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ABSTRAKT

Diplomové prace je zamétfena na vytvofeni projektu marketingového fizeni pro spole¢nost
Nemocnice sv. Alzbéty spol. s r.0. vV Praze. Prace zacina teoretickymi poznatky, zamétené
na zdravi a péci o zdravi v souvislosti se zdravotnickym systémem a na marketingové tize-
ni ve zdravotnictvi. V druhé c¢asti jsou teoretické poznatky implementovany do praxe
S vyuzitim vstupni analyzy ¢eského zdravotnického systému, analyzy PESTE, Porterova
modelu péti konkurenc¢nich sil a SWOT analyzy s cilem zjistit silné a slabé stranky spole¢-
nosti, ptilezitosti a hrozby Nemocnice sv. Alzbéty, s.r.o. Soucasti prace bude analyza sou-
casn¢ho stavu marketingu ve spolecnosti s cilem navrhnout v projektové €asti zavedeni
marketingového oddéleni a navrhnout marketingové aktivity pro nemocnici s cilem zvysit
navstévnost a spokojenost klientli zdravotnického zatfizeni. VSechny navrzené kroky budou
doprovazeny nakladovou, rizikovou a ¢asovou analyzou, aby navrzené akéni kroky mohli

byt ihned realizovatelné.

Klicova slova: zdravotnictvi, PESTE, SWOT, marketing.

ABSTRACT

The thesis is focused on creating a marketing project management for Elizabeth’s Hospital
Ltd. in Prague. The work begins with theoretical knowledge, focusing on health and health
care in the context of the health system and marketing management in health care. In the
second part of the theoretical knowledge into practice implemented using the initial analy-
sis of the Czech health care system, PEST analysis, Porter's five forces model and SWOT
analysis to identify the strengths and weaknesses of the company, opportunities and threats
of Elizabeth’s Hospital Ltd. Then I will analyze the current state of marketing in the com-
pany in order to propose create marketing servise and design of a new marketing oppor-
tunities for the hospital to increase attendance and satisfaction of clients medical devices.
Any proposed action will be accompanied by cost, risk and time analysis of metal that the

proposed action will have to be immediately realizable.

Keywords: health, PESTE analysis, SWOT analysis, marketing.
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UvVOD

Prace se zabyva problematikou zdravotnickych zafizeni, a to konkrétné spolec¢nosti Ne-

mocnice sv. Alzbéty v Praze, s.r.0.

Zdravi je zékladnim predpokladem $t'astného zivota jednotlivce i celé spolecnosti, proto je
nutné, aby kazdy ¢lovek usiloval o své zdravi. Protoze pravo na péci o zdravi je zakotveno
v Ustavé Ceské republiky, patii usili o dosaZeni zdravi lidu k hlavnim tikoltim zdravotnic-

kych zatizeni jak statniho tak nestatniho charakteru.

V kazdé zemi nalezneme jiné nastaveni systému zdravotnictvi, avSak témét v kazdém vy-
spélém staté je garantem zdravotni péce stat, ktery je odpoveédny za dostupnost zdravotni
péci a kvalitu. Pokud se jedna o rozvrzeni vefejného a soukromého sektoru ve zdravotnic-
tvi, doned4vna bylo v Ceské republice zdravotnictvi doménou vefejného sektoru, kdy jsou
zdravotni sluzby financovany z vefejného rozpoctu, a soukromy sektor s pfimymi tthradami
poskytoval jen malé procento zdravotni péce. Vlivem reforem se do zdravotnictvi stale vice
zapojoval soukromy sektor, ktery je typicky hospodarnosti, vysokou motivaci, vykonnosti

a efektivitou, kdy tyto prvky u vetejného sektoru Casto zaostavaji.

Diky tomu, ze v soukromém sektoru je vysoky stupent konkurence, kazda firma musi bojo-
vat o klienty. Nejinak je tomu u zdravotnickych zafizeni, konkrétné u nemocnic. Mnoho
firem si neuvédomuje potifebu marketingu a proplouvaji svétem podnikani bez marketingo-
vého fizeni. Diky specifickym faktoriim zdravotnictvi je diilezité brat na védomi symbio-
ticky vztah mezi poznadnim potieb zakaznika, komunikaci s pacientem, fizenim a vedenim
zamé&stnancl daného zdravotnického zatfizeni a také organizaci a fizenim vykona tim ne-
jefektivnéjs$im zpusobem. K integraci téchto procest mize zdravotnickému zatizeni napo-
moci systém marketingového fizeni. Zakladem marketingového fizeni je proces komunika-
ce, a to jak uvnitf nemocnice, tak navenek. Kvalitni komunikace uvniti organizace piinasi
instituci ovoce v podobé loajality personalu a komunikace s vefejnosti, jak s laickou, tak
odbornou, zase zvysuje efektivitu 1éCebného procesu s pacientem a pomaha tvorit dobrou

image nemocnici.

Nemocnice sv. Alzbéty, s.r.o. jiz nékolik let bojuje se Spatnou povésti za dob byvalého
majitele nemocnice, kdy siroka vefejnost nemocnici vnimalo jako ,,umirarnu®. Pravé proto
Nemocnice sv. Alzbéty musi vénovat marketingovému fizeni velkou pozornost, aby si vy-

dobyla dobrou image. Tento proces neni kratkodobou zélezitosti, a proto neexistence mar-
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ketingového fizeni nemocnici brzdi. V soucasné dobé nemocnice nedisponuje zadnym
marketingovym fizenim a o marketing se vice mén¢ stara feditel nemocnice, ktery v§ak na

dikladné marketingové planovani nema dostatek c¢asu.

Cilem prace je tedy na zaklad¢ téchto skutecnosti zavést systém marketingového fizeni,
ktery spoc¢iva v zavedeni samostatného marketingového oddéleni, které se o marketingové
aktivity bude vénovat na plny tvazek. Pro Gspésnou realizaci marketingového planovani je
nezbytné provést situacni analyzu, ktera ma za tkol vytvofit rozbor makroprostiedi a mi-
kroprostiedi, aby nemocnice stanovila své silné¢ a slabé stranky a prilezitosti a hrozby.
SWOT analyza napomize nemocnici zjistit rezervy, které je nutné vyuzit, ale také pfednos-
ti, na kterych lze v marketingu stavét a vytvofit si tak konkurenéni vyhody. Diky rozboru
firma stanovuje marketingové cile a na zékladé téchto cilti stanovuje strategie, jak téchto

cilu dosdhnout.

Diky tomu, Ze nemocnice nedisponuje marketingem, je tedy zdkladnim strategickym cilem
spole¢nosti vytvorit marketingové oddéleni, které by na zékladé zaclenéni marketingového
oddéleni do organiza¢ni struktury a vytvofeni systému interni a externi komunikace dosah-

la zvySeni poctu pacientl a zlepSeni image celé spolecnosti.
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1 ZDRAVOTNICTVI V CESKE REPUBLICE

., Zdravi je jednim ze zakladnich predpokladii stastného a tviirciho Zivota jednotlivce i celé
spolecnosti. Pravo na péci o zdravi patii k zdakladnim obéanskym praviim zarucenym Usta-
vou Ceské republiky. Usili o dosazeni co nejlepsiho zdravi lidu patii k hlavnim tikoliim

spolecnosti vsech organizaci i kazdého jednotlivce.
Zakon €. 20/1966 Sb., o péci a zdravi lidu

Vymezeni pojmu zdravi neni jednoduché. Podle Svétové zdravotnické organizace (WHO),
ktera se zabyva zdravim lidi, definuje hned né€kolik typt zdravi — psychické, reprodukéni
a zivotni. Zdravi jako celek je podle WHO stav kompletniho fyzického, psychického a so-
cialniho blaha. (WHO, ©2013)

V modernim pojeti miZzeme zdravi chépat jako neustale se ménici zivotni proces zavisejici
na reakci organismu a vnéjsiho prostiedi, pficemz se jedna o slozité vzajemné vztahy inter-

akce. (Durdisova, 2005, s. 11)

Pé¢i o zdravi rozumime Cinnost spole¢nosti, ktera spo¢iva v soustavé ekonomickych, soci-
alnich, kulturnich, vychovnych a zdravotnickych opatfeni a zatfizeni, jejichz cilem je chréa-
nit, rozvijet, upevilovat a navracet zdravi a pracovni schopnost, prodluzovat Zivot a zabez-

pecit zdravy vyvoj novych generaci. (Gladkij, Koldova, 2005, s. 5)

Soucasti celého komplexu péce o zdravi je zdravotnictvi, které je podsystémem péce
o zdravi. Zdravotnictvim rozumime soustavu odbornych ¢innosti, opatfeni a zafizeni, které
jsou urcené k péci o zdravi. Jde o odborné €innosti a instituce, které spolecnost na zakladé

I€karské védy vytvari K péci o zdravi. (Gladkij, Koldova, 2005, s. 5)

. v cv oy SN v rx ;1 : o
Zdravotni (potazmo nemocnicni) péce je vefejnym statkem smiSenym™ a jeho poskytovani

soukromym sektorem muZze nést riziko, Ze nezajisti tyto statky v dostate¢né mife (cenova

! Smieny vefejny statek je charakteristicky tim, Ze jeho kvantita miize byt rozdélena mezi jednotlivé spotie-
bitele, zatimco kvalita je nedélitelna. Timto se zasadné odliSuje od Cistého vefejného statku, ktery je nedéli-
telny a jeho spotieba je nerivalitni, coz znamena, Ze spotieba jednoho subjektu nesnizuje spotiebu dalsiho

subjektu.
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a geografickd dostupnost). Proto podle HanuSové (2004) pfistupuje k jeho zabezpeceni
prave stat, avSak je teoreticky i prakticky mozné, aby tato péce byla pfedmétem trzniho

podnikani.

1.1 Zakladni hodnoty ve zdravotnictvi

Zékladni hodnoty, na kterych by mélo byt zdravotnictvi a poskytovani zdravotnich sluzeb
postaveno, jsou definovany rizné. Hodnoty se daji o¢ima pacienta definovat prostfednic-

tvim pozadavki na zdravotni péci:

v€asna a dostupna zdravotni péce,
- péce poskytnutd v co mozna nejvyssi kvalité, provedend opravdovymi odborniky,

- kvalita péce srovnatelna s kvalitou péce, ktera je poskytnuta jinému pacientovi

s obdobnou diagnozou,
- bezplatna zdravotni péce,
- mozZnost volby lékafe nebo zdravotnického zatizeni.

Tyto pozadavky se daji nazvat jako jedincova autonomie?, ktera reflektuje pravo ob&ana se
svobodné rozhodnout a byt ve svém rozhodnuti nezavisly. Toto pradvo obcfana zahrnuje
1 individudlni odpovédnost za své jednani i1 za své zdravi, coz je ¢asto opomijeno. Zdravot-
nictvi nemutze byt podle Gladkije (2003) postaveno na sledovani individualnich zajmu jed-
notlivych obc¢ant, ale musi byt zaloZzeno na lidské solidarité, soudrznosti a zajiSténi kvalit-

niho Zivota v§em lidem dané spolecnosti.
Pfi sledovani celospolecenskych zajmi mluvime o ekvité, solidarité a spravedlnosti. Soli-
darita je klicovy pojem ve zdravotni péci a je zakotvena ve vefejném zdravotnim pojisténi.

Smyslem solidarity je posilit ty, jejichZ moZnosti jsou omezeny, a které¢ by nepfiznivé

2 Gladkij (2003) definuje individudlni autonomii jako synonymum nezavislosti a svobody. Zahrnuje dva za-
kladni pojmy. Prvnim je autonomie jednani, které vyjadiuje moznost jednat dobrovolnym a zamysSlenym
zpusobem. Druhym pojmem je schopnost nezavislého jednani, které vyjadiuje schopnost dle vlastniho tisudku

a s nezbytnymi zdroji dosahnout zadouciho vysledku.
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podminky mohli vazné ohrozit a dopiat zdravotni péci vSem, ktefi ji potiebuji, bez ohledu

na jejich platebni schopnost. (Holéik, 2005; MZCR ©2010)

Ekvitou rozumime hodnotu, o kterou se nejvice obavaji zejména odptirci soucasnych
reforem zdravotnictvi. Definice ekvity jsou rtizné, presto princip zdstava stejny. Gladkij a

Strnad (2002) ji definuji jako:

- pristup k dosazitelné péci umérny skutecné potiebe,

- spotieba zdravotni péce uméerna skutecné spotiebe,

- pfimérend kvalita péce pro vsechny.
Spravedlnost miizeme podle Hol¢ika (1998) jednoduse definovat jako stejny piistup k péci
pii stejné potiebé. Nezbytnym piedpokladem spravedlivé péce o zdravi je vSeobecna do-
stupnost zdravotnickych sluzeb.
Pti disledném dodrzovani zdravotni péce na zakladé vyse zminénych principti by zdravotni
péce byla velmi nakladna a v podstaté nerealna. Proto dalSim principem zdravotnictvi je
ekonomicka efektivita, kterda ma za cil zabezpecit zdravi ¢i pfistup k pé€i tim nejekono-

mictéjSim zplisobem, ktery je v danou chvili mozny.

1.2 Systém zdravotni péce

Problematika poskytovani zdravotni péce v souvislosti s vyvojem technologii v dané oblas-
ti, a také demografickym vyvojem ve vztahu ke starnuti populace, jiz davno neni zaleZitosti
jednotlivych statl. Problémy, které jsou spojené se zdravim dané populace a zajisténim
zdravotni péce, je nutné fesit v globalnim méfitku. Koordinatorem hlavnich ¢innosti je
Vv této oblasti WHO — Svétova zdravotnicka organizace, kterd ptsobi jako jedna z instituci

OSN. (Gladkij, 2003, s. 11-19)

PéCe o zdravi jako soucast zdravotnictvi je podle Zlamala a Bellové (2005, s. 19)

V systémovém pojeti soustava prvki, které méa nekolik specifickych ryst:

- zakladni vystup celého systému je zdravi obyvatelstva, a to jak soucasné, tak bu-

douci generace,
- kazdy jedinec i celd populace je v tomto pojeti chapana jako produkt,

- zdravotnictvi je podsystémem celkové péce o zdravi,
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proces transformace vstupnich zdroji na zadané vystupy je ovlivnén fadou faktora,
mezi které patii dostupnost, kvalita, dostatecnost, urovenn védy a vyzkumu a pro-

sttedky vkladané do celého systému péce o zdravi,

komplex péce o zdravi vykazuje vysokou uroven slozitosti,

zdravotnictvi se tyka kazdého ¢lovéka,

lidé vénuji pozornost problematice péce o zdravi,

zdravotnictvi nema pouze jeden cil, ale n€kolik dal$ich dil¢ich cilu,

dlouha doba mezi vysledky védy a vyzkumu,

celé zdravotnictvi je zalozeno na etice s cilem pomoci a ve snaze vylécit nemocné,
zdravotnictvi vyzaduje vysoky stupen vzdé€lanosti, ktery je zaloZen na celozivotnim
vzdélavani,

chybné rozhodnuti miize mit v pfipad¢ zdravotnictvi fatalni nasledky,

zdroje a prostfedky na zdravotnictvi nejsou v piimé umeéte k vysledkiim, ¢asto pro-

dukuji nejednoznacné vysledky.

Systémy poskytovani zdravotni péce se dale odvijeji od zplisobu a metod jejich regulace

prostiednictvim tpravy legislativy dané zem¢. Tyto systémy muzeme rozdé€lit podle Glad-

Kije (2003, s. 1-9) na ¢tyii zakladni modely:

a)

b)

c)

d)

Technokraticky model, jehoZ cilem je maximalizace racionalizace o omezeni vli-

wrwe

Profesionalni autoregulacni model, ktery funguje na zakladé delegovani vSech
pravomoci, které souviseji s fizenim a kontrolou systému na 1ékatskou profesi, kte-

ra reflektuje potieby pacienti.

Trzné zaloZeny model, zalozen na samoregulaci volné soutéze na svobodnych

trzich. Je zde predpoklad minimalniho zapojeni statu do ekonomickych zalezitosti.

Demokraticky model, ktery zapojuje obCana do rozhodovani a delegace pravomoci

za ekonomicka a politicka rozhodnuti souvisejici se zdravotni péc¢i.

Uvedené modely mohou slouzit jako teoretické vychodisko pro planovani ¢i reformu jed-

notlivych systému. Kazdy ze systémii, ktery v soucasnosti v ramci systému zdravotni péce



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 17

funguje, vykazuje prvky nékolika vySe uvedenych modeld soucasné a v podstaté jde tedy

o0 optimalni nastaveni jejich vzajemné provazanych prvkda.

V Ceské republice 1ze popsat systém zdravotni péde jako demokraticky model s prvky trz-

niho, autoregulacniho a technokratického modelu.

Stat, ktery je tviircem zdravotni politiky odpovida za tvorbu a prosazovani legislativy
a pravnich norem, které se tykaji poskytovani zdravotni péce, prav a povinnosti poskytova-
telt, platci a samoziejmé 1 spotiebitelll, kterymi jsou pacienti. Organizace financovani
zdravotni péce patii k zakladnim kompetencim zdravotni politiky, kdy stat, prostfednictvim
zodpovédného resortu (ministerstva zdravotnictvi) vymezuje rozsah thrad zdravotni péce
na zaklad¢ vetejného zdravotniho pojisténi a jejiho ohodnoceni prostiednictvim tthradové
vyhlasky. Ministerstvo zdravotnictvi je mimo jiné tvircem systému, ktery reguluje sit’
zdravotnickych zafizeni. Stat je garantem adekvatniho vzdélani odbornikii ve zdravotnic-
tvi, jak lékatrskych, tak nelékarskych profesi a organizuje podporu védy a vyzkumu. Stat
hraje také dominantni roli pfi sbéru statistickych informaci. (Janeckova a Hnilicova, 2009,

s. 117 - 110)

1.3 Verejné versus soukromé poskytovani zdravotni péce

V kazdé zemi je systém zdravotnictvi nastaven jinak, ale t¢émét u vSech vyspélych zemi je
tzv. garantem zdravotni péce stat, ktery je odpovédny za dostupnost zdravotni péce a kvali-
tu. V Ceské republice bylo donedavna poskytovani zdravotni péée doménou vefejného sek-
toru, ktery je typicky poskytovanim zdravotnich sluzeb ve vetfejnych zdravotnickych zafi-
zenich, které jsou financovany z vetejného rozpoctu. Soukromy sektor s pfimymi tthradami
poskytoval jen malé procento zdravotni péce. Vefejny sektor ma své prednosti, ale vedle
toho existuji negativa, mezi které nejCastéji zafazujeme rigiditu, nehospodarnost, nevykon-

nost, omezenou konkurenci, nizkou motivaci pracovniki, apod.

Tyto nedostatky se snazi jednotlivé staty eliminovat prostiednictvim reforem zdravotnictvi,
s cilem omezit vliv statu na poskytovani zdravotnich sluzeb a provést zmény jednak ve

financovani zdravotni péce a jednak ve vlastnictvi zdravotnickych zatizeni.

Soukromy a vefejny sektor se pfi svém fungovani navzdjem dopliuji, a proto Ize hovofit
0 tzv. smiSené¢ ekonomice, ve kterém spolu plsobi ziskovy a neziskovy sektor rzného

vlastnictvi (soukromé, statni, municipalni). Podle Tetfevové (2008, s. 55) se na koordinaci
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vztahl podili jak trh, tak stat. Prostfednictvim cen, zisk a ztrat probiha koordinace v ramci
trhu, prostiednictvim danovych, vydajovych a regulacnich opatfeni pisobi jako koordinator

stat.

V narodnim hospodarstvi existuji obory, kde je existence obou sektorti v rizném zastoupe-
ni. V nékterych odvétvich se setkavame s témét stoprocentnim zastoupenim trzniho sektoru
(napriklad stavebnictvi) a v nékterych odvétvich je naopak stoprocentni zastoupeni veiej-
ného sektoru (policie). Zdravotnictvi je takovym odvétvim, kde soukromy a vefejny sektor
pusobi soucasné. V obecném métitku mizeme fici, Zze soukromy sektor ptisobi tam, kde
nepusobi vefejny a naopak. Otazka stat versus trh (vefejné nebo soukromé vlastnictvi
a financovani) je problematickd, protoze oba subjekty maji rozdilné preference a cile. Za-
timco snahou soukromého sektoru je dosazeni zisku, u vetejnych zdravotnickych zatizeni
je kladen diraz na solidaritu a dostupnost zdravotni péce vSem bez rozdilu. V ramci zdra-
vého konkurencniho prostfedi je nutné nastaveni financovani zdravotni péce tak, aby zadna
ze zuCastnénych stran nebyla diskriminovana a byla zachovana dostupnost zdravotni péce

pacientﬁm3. (Pravo a ekonomika v praxi soukromého lékare ¢. 5, 2005)

Pro schematizaci soukromého a vetejného sektoru je mozné pouzit schéma britského eko-
noma Nicholase Barra, ktery v roviné soukromych/vefejnych poskytovatelti a platcti dospél
k matici o Ctyfech polich, kdy prvni pole je typické pro veiejny sektor sluzeb, druhé pole
znazornuje soukromého poskytovatele, ktery je napojen na vetejné financni prostredky,
tieti pole kombinuje poskytovatele pravné a vlastnicky z vetejného sektoru, ale sluzby jsou
poskytovany za soukromé thrady a v posledni fadé ¢tvrté pole, které znazornuje Cisté sou-
kromy sektor. Ve je vyobrazeno pomoci nasledujici Tabulky 1 a podrobné&jsi popis je pfi-

lozen v Piiloze 1.

3 Problematicka miiZe byt otazka financovani zdravotni pée v souvislosti s vlastnictvim zdravotnického zafi-
zeni. V soukromém sektoru, ktery usiluje o maximalizaci zisku, je v piipadé financovani penéz z vetejnych
zdrojti maximalizace zisku ohroZena, protoZe vefejné zdroje jsou omezené. Druha véc je, Ze podstata zdravi a
zdravotni péce jako ekonomického statu, ma specifické vlastnosti, kdy cena se neutvaii na trhu pouze

v zavislosti na nabidce a poptavce.
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Tabulka 1 ,,Public/private matrix*“ Nicholase Barra

1 2
Veftejné poskytovani Soukromé poskytovani
Vetejné financovani Vetejné financovani

4 3
Soukromé poskytovani Vetejné poskytovani
Soukromé financovani Soukromé financovani

Zdroj: Kalina a Jaros (2005, s. 148)

1.3.1 Vefejny sektor ve zdravotnictvi

Veftejny sektor je chdpan jako ¢ast narodniho hospodafstvi, ktery ptedstavuje sektor netrzni
(produkce neni poskytovana na trhu za ceny vzniklé ptisobenim nabidky a poptavky), nezi-
skovy (hlavnim cilem neni zisk), financovany z vefejnych rozpoctl, fizeny vetejnou spra-

vou a podléhajici vetejné kontrole. (Tetfevova, 2008, s. 107)

Dtvodem statnich zasahti do spotieby zdravotnickych sluZzeb jsou podle Malého (1998)

dvojiho charakteru:
- rozdily v diichodech a majetku mezi lidmi,
- neschopnost trhu zdravotni pé€e dosahnout optimalni alokace.

Z divodu eliminace rizika v disledku nerovnosti v piifjmech se snazi stat pomoci rliznych
opatfeni zabezpecit, aby zadnému ¢lovéku nebyl odepien ptistup k odpovidajici zdravotni
péci z dlivodu jeho nizkého pi{jmu.

Predpokladem pro fungovani mechanismu dokonalé konkurence na trhu zdravotni péce

(ale nejen na ném), je podle Soukupové (2004) existence péti zakladnich podminek:

- na trhu existuje velky pocet kupujicich a prodavajicich, z nichz neni nikdo natolik

silny, aby mohl ovlivnit cenu,
- vSechny statky jsou homogenni,
- existuje volny vstup a vystup z daného odvétvi,

- vSichni vyrobci a spottebitelé maji dokonalé informace,
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- firmy usiluji o maximalizaci zisku.

Pokud se podivame na trh zdravotni péce, je jasné, ze zadna z téchto péti podminek neni
zcela splnéna, protoze trh zdravotnickych sluzeb nedisponuje mnoZstvim na sob¢ nezavis-
lych poskytovateld zdravotnickych sluzeb. Zdravotnické sluzby nemaji homogenni charak-
ter, ponévadz kazdy zdravotnicky vykon je jedinecny. Vstup na trh je relativné omezeny
a existuje zna¢na asymetrie v informovanosti ve prospéch pracovnikli zdravotni péce. Po-
skytovatelé zdravotni péce podle Kuvikové (1995) rovnéz obvykle neusiluji o maximalni

zisk.

1.3.2 Soukromy sektor ve zdravotnictvi

Soukromy sektor v narodnim hospodaistvi predstavuje konkrétni fyzickou nebo pravnickou
osobu, kterd rozhoduje na vlastni ucet a riziko o svém vlastnictvi. V rdmci soukromého
sektoru se mize jednat o ziskovy nebo neziskovy sektor a soukromé vlastnictvi mize mit

podobu Zivnosti, spole¢nosti s ru¢enim omezenym, akciové spolecnosti apod.

Soukromy sektor ve zdravotnictvi zahrnuje soukroma zdravotnickd zatfizeni (pfedevS§im
ordinace praktickych lékait), nemocnice, lazenska zaiizeni a lékarny. V Ceské republice
mélo ke konci roku 2011 z celkového poctu 28 450 zdravotnickych zatizeni za ztizovatele
fyzickou nebo pravnickou osobu celkem 28 225 zatizeni, coz ptedstavuje 99 %. Mezi tato
zatizeni jsou zapocitany 1 obchodni spole¢nosti, kter¢ jsou vlastnéné vyluéné krajem, meés-
tem nebo obci. V soukromych zdravotnickych zatizenich pracuje 80 % vSech 1ékaiti a 74 %

samostatnych zdravotnickych pracovnikt nelékait. (UZIS, ©2012)

Soukromé nemocnice maji smlouvy se zdravotnimi pojiStovnami a péce je tak hrazena
z vefejného zdravotniho pojisténi (Lapisz, ©2010). Soukromé nemocnice funguji na stej-
ném principu, jako kazd4 jind firma a podnikani je tak zalozeno na cili v podobé& dosazZeni
zisku. Pacient je v tomto piipadé klientem a nemocnice tedy usiluji o pacienty tak, jako

kazda jina firma o zakazniky. (Lapisz, ©2010).

1.4 Financovani zdravotnictvi

Financ¢ni narocnost zdravotni péce ovliviiuje nekolik faktorti. Mezi nejvyznamnéjsi faktory
muzeme fadit starnuti populace, rychly védecko-technicky vyvoj a Iékaiskych postupti.

VeétSina vyspélych stath pristoupila v oblasti financovani zdravotni péce na model financo-
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vani prostfednictvim statutdrniho zdravotniho pojiSténi. Statutdrni zdravotni pojisténi je
forma povinného pojisténi pro vSechny obcany (nebo obyvatele) dané¢ho statu (nebo uzem-

né-samospravného celku). (Gladkij, 2003, s. 34-40)
Statutarni zdravotni pojisténi vychazi ze tfi modeli:

a) Beveridguv model, ktery vychazi z koncepce majoritniho vlivu statu na fizeni
zdravotnictvi. VéEtSina zdravotnickych zatfizeni je fizena statem a stat pro ucely fi-
zeni zfizuje tzv. statni zdravotni sluzbu. Mimo statni zdravotnické instituce v tomto
modelu funguji i privatni zafizeni, které maji se staitem uzavienou smlouvu o po-
skytovani l1ékatskych sluzeb. Financovani péce je v tomto modelu zajistovano pro-

stiednictvim vefejnych rozpocti a vybérem dani.

b) Semaskiiv model je centralistickym systémem, ktery je typicky pro staty byvalého
vychodniho bloku. V tomto modelu jsou vSechna zdravotnicka zafizeni ve vlastnic-
tvi statu a financovani je zajisténo z vetejnych rozpocta.

¢) Bismarkuv model je modelem vychazejici z povinnosti zdravotniho pojisténi, kdy
uhrada péce je provadeéna na zéklad€ pausalnich plateb nebo vykdzanych vykont.

V Ceské republice byl v roce 1992 zaveden model zdravotniho pojiiténi zalozen na Bis-

markoveé modelu, coz v praxi znamena povinnost vstoupit do systému zdravotniho pojiste-

ni, které je zaloZeno na socialni solidarit¢ zdravych s nemocnymi.
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2 MARKETING SLUZEB

V odborné literatuie existuje velké mnozstvi definic marketingu. Tyto definice jsou si do
jisté miry podobné, ale 1ze v nich najit urcité rozdily. Podle Svétlika (1992, s. 8) muzeme
marketing definovat jako: ,, Proces rizeni, jehoz vysledkem je poznani, predvidani, ovliviio-
vani a v konecné fazi uspokojovani potieb a prani zakaznika efektivnim a vyhodnym zpiiso-
bem zajistujicim splneni cilii organizace.

Podle Kotlera (2007, s. 40) mizeme marketing chapat jako socialni proces, pii kterém jed-
notlivei nebo skupiny ziskéavaji to, co potiebuji a co si pieji prosttednictvim vyroby a smeé-

ny produktii a hodnot.

Foret, Prochazka a Urbanek (2005, s. 9) pod marketingem vnimaji komunikaci se zékazni-

kem, ktera z nabidKy a spotfeby produktu udéla mimofadny (nezapomenutelny) zazitek.

2.1 Definice sluzeb

V soucasnosti jsou sluzby souéasti nejvétsiho sektoru hospodaistvi, a to tercialniho®. Roz-
mach poptavky po sluzbach nastal ve dvacatém stoleti z divodu rtstu Zivotni irovné oby-

vatelstva.

Zlamal (2006, s. 62) popisuje hlavni rozdily mezi poskytovanim sluzeb a poskytovanim
produkti hmotné podoby. Zakladnimi rozdily je nehmotny charakter, neskladnost, nedoko-
nald standardizace vykonu, existence pfimého a intenzivniho vztahu k zdkaznikovi, jedno-
razovost a individualita provedeni vykonu. Proto je nezbytné si uvédomit tato specifika a

zahrnout je do systému fizeni a planovani ve spolecnosti, ktera se zabyva produkci sluzeb.

Sluzbou je podle Kotlera (2007, s. 708) ¢innost, kterou miiZze jedna strana nabidnout druhé,
je nehmatatelna, netvoii se zni Zadné nabyté vlastnictvi. Realizace dané sluzby muze

a nemusi byt spojena s fyzickym vyrobkem.

* Do tercialniho sektoru kromé zdravotnictvi patii také obchod, finance, cestovni ruch, pravni sluzby, dopra-

va, kultura, sport, skolstvi a dalsi.
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Podle Beckwitha (2010, s. 100) mizeme sluzby definovat nésledovné: ,, Kazda sluzba je
Jjina. Klicovym bodem uspésného marketingu sluzeb tedy bude rozpoznat a vyzdvihnout tyto

3

rozdily a vytvorit noveé.

Sluzbou rozumime jakoukoliv ¢innost, kterou jedna strana mtize nabidnout druhé strang, je
nehmotného charakteru a vysledkem neni vlastnictvi. Produkce sluzby muze (ale nemusi)
byt spojena s hmotnym produktem. (Kotler a Armstrong, 1997 cit. podle Janeckova
a Vastikova, 2001, s. 12)

2.2 Vlastnosti sluzeb

Sluzby podle Janeckové a Vastikové (2001, s. 13-19) maji specifické vlastnosti, diky kte-
rym se odliSuje od vyrobku. Jsou to nehmotnost, ned¢litelnost, heterogenita, zni¢itelnost

a nemoznost vlastnictvi.
Nehmotnost

- Je zakladni vlastnosti sluzeb, protoZe nelze sluzbu zddnym zptsobem skladovat
a tvofit zasoby, diky tomu musi firma ptizpisobit svou marketingovou komunikaci

zejména k podpote vytvareni dobré image podniku,
- sluzbu neni mozné si prohlédnout a zhodnotit kvalitu jako u vyrobku,

- klienti se casto vramci konkuren¢niho prostfedi rozhoduji podle ceny, ale
Vv posledni dobé¢ roste také dilezitost referenci daného podniku od ostatnich klientt,

ktefi mohou zhodnotit danou sluzbu. (Janeckova a Vastikova, 2001, s. 13-19)
Nedélitelnost

- Znamena, ze poskytovatel sluzby a klient se musi pro realizaci sluzby néjakym zpi-
sobem setkat, proto je dulezitym faktorem misto, kde je sluzba poskytovana, zda je

mozné poskytnout sluzby kdekoliv, nebo je sluzba vazéna na urcité misto,

- neoddé¢litelnost sluzby je ¢astym divodem pro vznik lokalnich monopolt nékterych

sluzeb. (Vastikova, 2008, s. 22; JaneCkova a Vastikova, 2001, s. 13-19)
Heterogenita

-V mnoha ptipadech se mizeme setkat s riznorodosti vnimani poskytnuté sluzby,

stejnd sluzba poskytnuta jinému zakaznikovi je vnimana subjektivné, hodnoceni
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dvou rtiznych zdkazniki muze byt zcela opacného charakteru. (Vastikova, 2008,

S. 22-23)
Znicitelnost

- Po poskytnuti sluzby je sluzba zni¢ena (spotfebovana), proto je velmi slozita moz-
nost reklamace sluzby, protoze kvalitu nékterych sluzeb je po jejich spotiebovani

tézké zhodnotit,

- firma muze 1 pfes tento faktor nabidnout zdkaznikovi sviij reklamacni tad, ktery
Vv piipadé nespokojenosti mize klient vyuzit. (Janeckova a Vastikova, 2001,

s. 13-19)
Nemoznost vlastnictvi

- Diky nehmotnému charakteru je nemozné danou sluzbu vlastnit, je mozné vyuzit
pouze pravo na jeji poskytnuti a neni mozné odlozit spotiebu na pozdéji. (Janecko-

va a Vastikova, 2001, s. 13-19)

2.3 Vztah sluZeb a marketingu

Sluzby maji specifické rysy, které byly predmétem piedchézejici podkapitoly. Reflexe rysi

sluzeb v pozadavcich na marketing jsou vyjadieny v nasledujici Tabulce 2.

Tabulka 2 Vztah sluzeb a marketingu

Charakteristicky rys sluzeb Ukol pro marketing sluZeb

Problém s vnimanim hodnoty poskytované
Sluzbu nelze vlastnit
sluzby

Sluzba méa povahu nehmotného vykonu Problém s urcenim kvality dané sluzby

Zékaznik je soucasti procesu, a proto mu
musi rozumét. RovnéZ jsou zde vysoké na-
Zakaznik se do jisté miry podili na sluzbé |roky na prostiedi, ve kterém je sluzba po-
skytovana. Navic se v prubehu ¢asu meni

uloha zakaznika - obvykle k vétsi aktivité
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V¢étsi variabilita na vstupu a vystupu (velky

podil lidské prace na sluzb¢)

Problém se standardizaci a udrzenim urovné

sluzby v Case a prostoru

Sluzby nelze skladovat

Kapacita (v ramci lidskych zdrojt, zatizeni
aj.) musi byt pfipravena, sluzba je vsak re-

aln¢ poskytnuta az po ptichodu klienta

Dulezitost faktoru ¢asu

Rychlost poskytnuti sluzby a minimalizace

¢ekani na realizaci sluzby je pro zdkaznika

vvvvvv

sluzby

Zdroj: Vlastni zpracovani dle Piibova (Medical Tribune 22/2010)
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3 SPECIFIKA MARKETINGU VE ZDRAVOTNICTVI

Marketing ve zdravotnictvi je podle Zlamala (2004, s. 115) aplikaci obecné teorie marke-
tingu. Vzhledem k pozici zdravotnictvi v ekonomice a obecné postoju ke zdravotnictvi
nelze aplikovat vSe, co je pouzitelné v jinych odvétvich. Zakladni charakteristikou, ktera
odliSuje zdravotnictvi od ostatnich odvétvi ekonomiky, je jeho primarni snaha pomoci ji-
nym lidem, snaha o z&chranu Zivota a o zlepSeni kvality Zivota. Z ekonomického pohledu
je zdravotnictvi vSak velmi Spatné uchopitelné a problematicky méfitelné. Podle Exnera
(2005, s. 21) je v centru marketingu (a také marketingu ve zdravotnictvi) pomérné nesou-
roda skupina motivi, které vychazi z pfedpokladu, ze zakaznici nevoli jen na zaklad¢ po-

tteb, ale motivi, které jsou vedeny primarn¢ emocemi, navyky a hodnotami.

3.1 Podstata marketingu ve zdravotnictvi

Podstatou poskytované zdravotni péce klientim je sluzba, proto je marketing ve zdravot-
nictvi pojat jako marketing sluzeb. Typické je pro né€j propojeni s fizenim osob a propojeni
S jednotlivymi vykony ¢i operacemi. V ptipadé poskytovani odborné zdravotnické péce je
dilezité brat na védomi symbioticky vztah mezi poznanim potieb zakaznika, komunikaci
se zdkaznikem (pacientem), fizenim a vedenim zaméstnancti dané¢ho zdravotnického zati-
zeni a také organizaci a fizenim vykoni tim nejefektivngjsim zplsobem. Diky integraci
téchto procesti do jednoho uceleného systému vznika v ramci zdravotnického zatizeni kon-

kuren¢ni vyhoda v daném odvétvi. Tento vztah zobrazuje nasledujici Obrazek 1. (Pfibova,

2010)

Kizeni Mark etimgowy

operacl ;#.f" management
a &

Klienti

Management
lidskych zd roji

Obrazek 1 Schéma marketingu zdravotnictvi dle Ptibova (Medical Tribune 22/2010)
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Ulohou marketingu ve zdravotnictvi je poskytnuti potfebné nebo vyzadané zdravotni péce
na zakladé poznani potieb klientti a komunikace s nimi. Uloha pro personalni oddéleni je
fizeni a vedeni zaméstnanct tak, aby profesiondlné pracovali s klientem (pacientem) a lo-
hou pro management spolecnosti je efektivni organizace a fizeni danych procest. Tyto tfi
slozky se navzajem ovliviiuji a prolinaji. Provazanost marketingu, lidskych zdroji a proce-
st je vysledkem specifickych charakteristik sluzeb, které je potieba pti nastavovani moder-

niho fidiciho integrovaného systému respektovat. (Piibova, 2010)

Pokud shrneme nejdulezitéjsi pozadavky na marketing sluzeb (vyplyvaji z Tabulky 2
v kapitole 2.3), v marketingu zdravotnictvi podle Pfibové (2010) hraji dominantni roli dva

marketingové koncepty:
- kvalita,

- marketingové komunikace s klientem (pacientem) a s vefejnosti.

3.1.1 Kvalita

Kvalita zdravotni péce se objevuje 1 v naplni prace marketingového ttvaru, protoze ke kva-
lit¢ poskytnuté zdravotni péce se mize podle Pribové (2010) vyjadrit pacient, 1 kdyz neni

odbornikem na kvalitu.

Gladkij (1999, s. 152-155) definuje kvalitu jako péci, ktera zahrnuje vSechny dil¢i ¢innosti,
které byly provedeny s vysokou profesionalitou, s optimalnim vysledkem, S minimalnim
rizikem pro pacienty, ve shodé s aktualnimi medicinskymi hodnotami a standardy,
s ohledem na vynaloZeni zdroji hospodarnym zptisobem a S naplnénim ocekéavani pacien-
th. Pravé posledni charakteristika kvality zdravotni péce je ikolem pro marketing, kdy uko-
lem je zjiStovani spokojenosti pacientl. Pokud zdravotnické zafizeni chce pracovat se spo-
kojenosti pacientll, je nutné pouzit metodické postupy, které dovoluji vyhodnotit individu-
alni data a prevést je na udaje typické pro celé zdravotnické zatizeni. Protoze prevedeni

kvality do objektivné méfitelnych postupl neni jednoduchym ukolem, je jednou z cest, jak
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se méteni kvality pfiblizit, pouziti standardii. Na zakladé standarda 1ze pak konkrétni zafi-

zeni (nebo tieba vykon) hodnotit ve srovnani se standardnim®. (P¥ibova, 2010)

3.1.2 Komunikace

Marketingova komunikace ve zdravotnictvi obsahuje Siroké spektrum ¢innosti, nastroji
a komunikacnich cili. Zdravotnicka zatizeni uspokojuji potieby pacientd, ktefi jsou kone¢-
ni spottebitelé dané sluzby, zdravotni pojistovny se snazi zajistit dostupnou péci pro své
pojisténce. Poskytovatel zdravotni péce se profiluje jako kompetentni instituce, kterd po-
skytne v co nejlepsi kvalité sluzby pacientiim a zaroven bude spolehlivym partnerem pro
spolupracujici 1ékatské instituce a zdravotni pojiStovny. Kvalitni komunikace uvnitt orga-
nizace pfinasi instituci ovoce V podobé loajalité personalu s vysokou mirou motivace.
Konkuren¢ni (byt’ regulované) prostiedi pfinasi nutnost realizace komunika¢nich kampani,
diky kterym spolecnost vytvaii dlouhodobé vztahy se zédkazniky. To se déje prostfednic-
tvim toku informaci, v rdmci kterych vyuZiva instituce rizné komunikacni kanaly. (Solo-

mon, 2006, s. 367-385)

Cilem komunikace je sdéleni, které ptsobi ucelenym dojmem, stejnym smérem a informa-
ce obsazené v komunikacnich kampanich nejsou ve vzijemném konfliktu. Nastroje marke-
tingového mixu (jez se vzajemné dopliuji), maji poté za cil zvysit uc¢inek komunikac¢niho

usili. (Pelsmacker, 2003, s. 23-26)

Komunikace zdravotnického zafizeni je z hlediska marketingu napliiovana podle Ptibové
(2010) klinicko-pacientskou komunikaci, klasickou marketingovou komunikaci, ktera je
zamé&fena na laickou vefejnost a komunikaci s odbornou vetejnosti. Klinicko-pacientska
komunikace je pfimou komunikaci mezi zdravotnikem a pacientem a ma pfimy vliv na
efektivitu 1é€ebného procesu. Zvyseni efektivity 1écebného procesu diky komunikaci mezi

zaméstnanci daného zdravotnického zafizeni a pacienty je zaloZeno na vyS$Sim porozuméni

pacienta o své roli a tloze pfti 1écbé a motivaci k aktivni spolupraci pti vykonu dané 1écby.

> Stale je zda ale nutnost uréit a specifikovat standardy, které je nutné pouzit k méteni. Vysledkem jsou pak

tfi moznosti: vykon byl standardni, lepsi nez standardni nebo hors$i nez standardni.
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V praxi je prokazano, ze pokud pacient rozumi instrukcim I¢kare, je ochoten ve vétsi miie
spolupracovat. Z realizovanych vyzkumu vyplyva, ze lepsi komunikaci stoupa spokojenost

pacienta.

Zakladni tkoly klasické marketingové komunikace zamétené na laickou vefejnost definuje

Ptibovéa (2010) nasledovné:

zdravotnické zafizeni musi neustale budovat ptiznivou image pro vetejnost,
- zdravotnické zatizeni musi komunikovat pravidla a postupy, podle kterych funguje,

- zdravotnické zatizeni musi klienty seznamit s novymi sluzbami, jejich kvalitou

a tim ziskdvat nové zakazniky,

- zdravotnické zafizeni musi minimalizovat dopady krizovych situaci (musi mit pfi-

pravenou tzv. krizovou komunikaci).

Vytvareni ptiznivého dojmu vefejnosti o zdravotnickém zafizeni je dlouhodobym tkolem.

va i dobré jméno I€kait a sester.

Podle Kotlera a Kellera (2007, s. 594-595) vnimame marketingovy komunika¢ni mix jako

soubor nastrojt, které maji urcita specifika, patii sem:

reklama, ktera je nastrojem neosobni masové komunikace, ktera prezentuje vyrob-

ky, sluzby nebo myslenky urcitého subjektu,

- podpora prodeje, slouzici k rychlé a silné stimulaci ptijemct sdéleni s kratkodobym
ucinkem,

- vztahy s vefejnosti, zahrnuji vSechny komunikacni ¢innosti, jejichz prostiednictvim
se subjekt snazi ziskat oblibu u vSech zainteresovanych stran,

- udalosti a zazitky, které slouzi pro zdravotnické zatizeni jako nastroj pro zapojeni

spottebitelit do komunika¢niho procesu na predem ur¢eném misté a ve stanoveném

Case,

- ptimy marketing, ktery je charakteristicky pfimym kontaktem se zakaznikem, kdy

sdéleni jsou zpravidla pfipravena piesné na miru ptijemce daného sdélent,
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- osobni prodej, ktery je jednim z nejnakladnéjSich (ale zaroven nejucinnéjSim) na-
strojem komunika¢niho mixu a umoznuje diky osobni interakci rychlou zpétnou re-

akci.

3.2 Marketingovy mix

Marketingovy mix je fizeni hodnot, které jsou nabizeny zakaznikim (pacientiim). Efektivni
pristup k marketingovému mixu lze charakterizovat dvéma zékladnimi principy (Exner,

Raiter, Stejskalova, 2005, s. 53):

- zmeéna fizeni mixu od plosného (podnik > zakaznik) k individualnimu (zékaznik >

podnik),

- komplexni hodnotova povaha (value marketing).

3.2.1 Marketingovy mix 4P

Nejcastéji se v literatufe setkavame s konceptem 4P, ktery vyjadiuje Ctyii anglicka slova —
product (produkt), price (cena), promotion (propagace) a placement (distribuce). Marketin-
govy mix v oblasti sluzeb je rozsiten a ¢lenén na produkt ve sluzbach (tedy vlastni sluzbu),
komunikaci, cenu, lidsky faktor a misto a procesy ve sluzbach (Fortenberry, 2011, s. 62-63;
Kozék a Stankova, 2008, s. 74)

Produkt

V ramci zdravotnictvi chdpeme produkt ve formé sluzby (lékatského ¢i zdravotnického
vykonu). Provedeni samotné sluzby je zde dopliiovano urcitymi komponenty (napiiklad

uspokojeni potieb pacienta, zaruka, image, kvalita, uziteCnost). (Zlamal, 2006, s. 63)
Cena

V rdmci zdravotnictvi délime cenu zdravotnickych vykont na dva typy, a to regulované
a smluvni. Velké mnozstvi cen vykonll spadé do oblasti regulovanych cen, které jsou urce-
ny direktivnim a fixnim zplsobem. Diky tomu nepodléhaji vykony trznimu mechanismu

zalozenému na nabidce a poptavce. (Zlamal, 2006, s. 63)
Distribuce

Je proces, ktery vyjadiuje cestu od klienta smérem k poskytnuté zdravotnické péci. Distri-

buce ve zdravotnictvi zahrnuje pfedev§im dostupnost zdravotni a lékaifské péce a rozsah
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vyskytu zdravotni péce v misté, ve kterém se potencialni klient (pacient) nachazi. (Zlamal,

2006, s. 63)

Komunikace (promotion)

Komunikaci rozumime zptsob komunikace s pacientem, uvnitf organizace, s veiejnosti.

(Vice informaci o problematice komunikace ve zdravotnictvi v kapitole 3.1.2)

Lidsky faktor

Je charakterizovan zptsobem jednani mezi lidmi ve dvou rovinach, a to v organizaci mezi
managementem a zaméstnanci (pfipadné mezi zaméstnanci navzajem) a vztahy s vnéjsim

okolim (pojistovna, banky, a jiné). (Zlamal, 2006, s. 63)

3.2.2 Marketingovy mix 4C

Mnoho odbornikil se shoduje, ze koncepce 4P (Product, Price, Place, Promotion) je jiZ ne-
dostacujici a nahrazuji jej novym pfistupem k fizeni marketingového mixu, ktera je zaloze-
na na 4C, ktery je slozen z customer values (zékaznické hodnoty), communication (komu-

nikace), convinience (zpisob, pfimétenost, vhodnost a pohodli pro pfedani sluzby) a costs
(nédklady).

Z 4C vyplyva 1 posloupnost dé&ji, jak je nutno pfistupovat k fizeni mixu. V prvé fadé je
nutné vytvofit zdkaznické hodnoty/ sluzby, v druhém kroku je nutné realizovat komunikaci
o této sluzbé do trhu. Ve tfetim kroku dochazi k fizeni pfeddvani hodnoty a v neposledni

fad¢ se realizuje smeéna. Schéma tohoto procesu vyjadiuje nésledujici Obrazek 2

CUSTOMER COSTS

VALUES [

L \ \ ‘!‘ ‘|.
COMMUNI- \ \ | CONVE
CATION T \ | NIENCE

\ / :"lv"
\ N/ d

Obrazek 2 Schéma 4C mixu (Exner, Raiter, Stejskalova, 2005, s. 53-55)
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Hodnoty pro zakaznika

Ve zdravotnictvi jsou hodnoty tvofeny dvéma hlavnimi procesy, a to 1ékatfskou a oSetfova-
telskou péci. Produktem ve zdravotnictvi rozumime sluzbu, ktera spoc¢iva v pomoci dru-

hym s cilem odvratit nebo zmirnit nemoci.
Komunikace

V ramci komunikace rozumime ptfedani informaci ve sméru zdravotnického zatizeni k pa-

cientovi. Dilezity je zptsob piedani informace.

Pohodli pri predani sluzby

V dnesni dob¢ se chce pacient aktivné podilet na péci o své vlastni zdravi, ziskavat infor-
mace a na zéklad¢ téchto informaci uskutecnovat vlastni rozhodnuti o svém dal$im vyvoji.

Pod pojmem konvenience se rozumi také samotny proces, postup, zpliisob vykonani sluzeb

Mz

s ohledem na individualni potieby a pfani klienta (pacienta).

Néklady
Naklady na zdravotni péci pacient ptimo nevnima, a pokud ano, tak minimalné. Pacienti
v mnoha piipadech nemaji dostate¢né informace o tom, kolik ktery vykon stoji, jaka je ce-

na techniky pouZita pfi vykonu zdravotni péce, provozni naklady a dalsi.
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4 MARKETINGOVE RiZENi NEMOCNIC (ZDRAVOTNICKYCH
ZARIZENI)

., Marketingové Fizeni je procesem planovani a provadeni koncepce tvorby ceny, propagace
a distribuce myslenek, zbozi a sluzeb s cilem vytvaret smény, které uspokoji cile jednotlivce

nebo organizaci. *“ (Kozak, Stankova, 2008, s. 11).

Podle Kotlera a Armstronga (2004, s. 50) ma marketingové fizeni nékolik fazi. Rizeni za-
¢ina urc¢enim cile, kterého chce podnik za stanovené obdobi dosahnout a na zéklad¢ téchto
cili si podnik stanovi marketingovou strategii. Cilem marketingového fizeni je predevsim

dosazeni konkurenéni vyhody a dosazeni zadoucich vysledkt v oblasti zisku.

Podle Vaculika (2003, s. 14) je prubéh marketingového tizeni rozdé€len do tii na sebe nava-
zujicich etap: planovani; realizace a kontrola. Planovaci etapa podle Daiika (2009, s. 22)
zahrnuje tfi ¢asti — analytickou, ndvrhovou ¢ast a vlastni marketingovy plan.
Dalsi etapa — realiza¢ni spociva v realizaci marketingového planu. V posledni etapé, kon-
trolni, se provadi hodnoceni vysledkl a je zjistovana zpétna vazba. Pokud nastane rozpor

mezi redlnymi vysledky a piivodnim planem, dochazi k ptehodnoceni planovaci etapy.

Ketkovsky a Vykypél (1998, s. 4) se divaji na proces marketingového fizeni z Casového
hlediska a rozdéluji fizeni na strategické, taktické a operativni. Strategické fizeni se usku-
tec¢iiuje na vrcholové urovni a urcuje zdkladni smér a pojeti podniku. Taktické fizeni nava-
zuje na Fizeni strategické a je v kompetenci stiedniho managementu podniku, jehoz cilem
je urCovat konkrétni postupy a prosttedky smétujici ke vzniku podnikové strategie. Treti,

urcené oblasti v kratkém ¢asovém horizontu.

Aby spolecnost dosahla stanoveného cile, musi si dle Westwooda (2002, s. 12-21) sestavit
marketingovy plan, ktery je souhrnem c¢innosti, které umozni spolecnosti najit cesty k do-
sazeni stanovené¢ho cile, zajistit podminky k dosaZeni a v neposledni fad dany cil realizo-
vat. Planovani je procesem permanentnim a zpracovava se na delsi ¢asové obdobi. V pri-
behu realizace je nutné plan podrobit pravidelné revizi z divodu neustale zivého prostiedi,

ve kterém se podnik pohybuje a ve kterém byla dana strategie stanovena.

Proces marketingového fizeni miizeme zobrazit pomoci nasledujiciho Obrazku 3.
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5| Marketingové pla- Realizace marketin- Marketingova kon-
novani > gového planu g trola N
Rozhodovani Komunikace Rozhodovani
Rozhodovani
Motivace

Obrazek 3 Marketingové fizeni (Blazkova, 2007, s. 15)

Marketingové planovani je zaloZeno na prosazovani trznich a podnikovych ukold, které
jsou odvozené od marketingovych cilti. Jednotlivé kroky procesu marketingového planova-
ni jsou podobné kroklim strategického planovani. Vystupem marketingového planovani je
vypracovani marketingového planu, ktery se soustfed’'uje pouze na marketingové aktivity

podniku na trhu.

Kroky marketingového planovani miizeme podle Zamazalové (2010, s. 25) rozdélit nasle-

dovné:

- situacni analyza neboli rozbor aktudlni marketingové situace (analyza makropro-

stfedi a mikroprostiedi),

- cile (marketingové cile se tykaji trhi a produktt, které souviseji s marketingovym

mixem, cile by mély byt stanoveny na zaklad€ poznani potieb zakazniki),

- strategie (jsou voleny tak, aby bylo dosazeno marketingovych cila),

provadéci program.

4.1 Analyza marketingového prostiedi nemocnice

Zadna nemocnice neexistuje jako samostatny mechanismus a je zavisla na okolnim pro-
sttedi. Mezi nejzndméj$i analyzy patii SWOT analyza, PESTE analyza a Porterova analyza
péti sil, které slouzi nemocnici pro poznani mikroprostfedi a makroprostiedi. Marketingova
analyza je diilezitou soucasti marketingového planovani, protoze mize slouzit nemocnici

jako podklad pro rozhodovani v procesu marketingového tizeni. (Moudry, 2008, s. 38)

., Kazda marketingova cinnost se odehrdva v redlném case a v redlném prostredi. Obé dve
veliciny jsou vSak nestabilni. To co plati dnes, nemusi byt platné zitra. Prostiedi, které je
dano v momentu analyzy, nemusi byt totozné s prostredim v okamziku rozhodovani a pre-

devsim v okamZiku realizace. S touto promeénlivosti v case je treba pocitat jiz pri analyze
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prostiedi marketingu, je treba zohlednovat mozné trendy vyvoje v budoucnosti a ¢asto tak

postavit rozhodovani na vice variantach. *“ (Zlamal, 2009, s. 51)

4.1.1 Analyza makroprostiedi

Makroprostiedi je tézko ovlivnitelné, protoze je charakteristické svoji nestabilitou, neusta-
lymi zménami a té€Zce predikovatelnym budoucim vyvojem (Svétlik, 2005, s. 29). Analyzu
makroprostfedi miizeme provést prostfednictvim PESTE analyzy, kterd zkouma politické
a pravni prostfedi (P), ekonomické prosttedi (E), socialni, demografické a kulturni prostie-

di (S), technické a technologické prostiedi (T) a ekologické prostiedi (E).
Politické a pravni prostiredi

Politické a pravni prostiedi zahrnuje legislativu, statni organy a zajmové skupiny. Legisla-
tivu (pravni normy) vytvaii vlada a stanovuje pravidla, ktera musi nemocnice pii své ¢in-
nosti dodrzovat. Politické prostiedi nutné ovliviiuje prosttedi pravni, protoze pravni normy
podléhaji vlade (podle situace, ve které se nachdzi ekonomika a jaky vladni program je
v daném obdobi prosazovan). V oblasti zdravotnictvi doslo v poslednich letech k mnoha
zméndm (napiiklad zavedeni regulacnich poplatki). Pomoci norem se usmériuje vyvoj

trhu tak, aby byl pro v§echny subjekty spravedlivy. (Svétlik, 2005, s. 36)
Ekonomické prostredi

Do ekonomického prostredi fadime podle Moudrého (2008, s. 45) makroekonomické uka-
zatele, jako inflaci, vysi hrubého domaciho produktu, nezaméstnanost, stav platebni bilance
atd. Na zaklad¢ vyvoje téchto ukazateli mize dochazet ke stagnaci nékterych odvétvi a
Kk rastu jinych. Nemocnice musi jako jiné podniky sledovat ekonomicky vyvoj zemé, ve

které vyviji svou ¢innost, aby si udrzela své postaveni na trhu.
Socialni, demografické a kulturni prostiedi

Kulturni a sociélni prostiedi tvofi faktory, jako jsou demografie, vzdé€lani, tradice, chovani
a preference obyvatel urcitého statu i oblasti. Tyto faktory ovliviiuji firmu v rozhodovani,

jaké vyrobky vyrabét, jakeé sluzby poskytovat a jaké cilové skuping. (Svétlik, 2005, s. 36)
Technické a technologické prostredi

Technické a technologické prostredi patfi mezi nejprogresivnéjsi faktor, ktery na firmu

pusobi, protoze zrychlujici se tempo technologického vyvoje nuti nemocnice neustale drzet
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krok s pokrokem a investovat nemalé finan¢ni prostiedky do vyzkumu, vyvoje, zdravotnic-

kych pftistrojii a vybaveni.

., Nové technologie umoznuji vznik novych trhu a prilezitosti. Na druhé strané vsak zasta-

ravaji a jsou nahrazovany jinymi. * (Kotler a Armstrong, 2004, s. 198)

Zamazalova (2010, s. 107) i Moudry (2008, s. 47) se shoduji na tom, ze investované ¢astky
do vyzkumu a vyvoje mohou v konecném duasledku nemocnici zajistit usporu nakladii

a naskok oproti konkurenci.
Ekologické prostiedi

Z dliivodu znecistovani ptirodnich zdrojh se ochrana Zivotniho prostiedi dostava do popie-
di vetfejného zajmu a je kladen dlraz na ekologizaci provozu (sniZeni energetické naroc-

nosti vyrobniho procesu, vyuzivani obnovitelnych zdrojl, odpadové hospodaistvi apod.)

4.1.2 Analyza mikroprostredi

Mikroprostiedi lze charakterizovat jako prostiedi, které nemocnice mize ovlivnit svym
chovanim, postoji, zplisobem komunikace apod. Mikroprostiedi miizeme rozd¢lit na vniti-
ni (samotnd nemocnice véetné jeho zaméstnancll) a vnéjsi (pacienti, dodavatelé, konkuren-
ce, vetejnost). VSichni tito Gi¢astnici ovliviiuji uritou mirou ¢innost podniku. (Foret, 2008,

s. 41; Moudry, 2008, s. 38; Zamazalova, 2010, s. 109)

Pro analyzu vnéjSiho mikroprostfedi je moZzné pouzit Porterovu analyzu péti konkurenc-

nich sil, kterd je znazorné€na na Obrazku 4.

Nové vstupujici

y‘?’

Konkurenéni
prostredi
hrozby ﬁ\

Substituty a
komplementy

Dodavatelé

Zakaznici

Obrazek 4 Portertiiv model péti konkuren¢nich sil (Strateg, ©2013)
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Zakaznici jsou klicovym pojmem marketingu, protoze bez zékaznikii by nebylo pro koho
vyrabét produkty ¢i sluzby. Podle Kotlera (2007, s. 133) mtizeme zakazniky rozd¢lit podle
cilovych trhii na spotiebitelské trhy, primyslové trhy, trhy obchodnich mezi¢lank, institu-

cionalni trhy (zde patii nemocnice), trhy statnich a zakazek a mezinarodni trhy.

Dodavatelska sila je v piipadé nemocnice velmi vyznamna, protoze dodavatelé jsou klico-
vym subjektem mikroprostiedi a ovliviluji ¢innost nemocnice. Spolehlivi a solidni dodava-
telé dodéavaji kvalitni zdroje, které nemocnice potiebuje a to vcas a v pozadovaném mnoz-
stvi. Plati zde zakon exkluzivity — ¢im exkluzivnéjsi sluzbu firma poskytuje, a potiebuje
K tomu potiebné vybaveni, tim je zde vyssi role dodavatele, ktery dané vybaveni miize spo-

le¢nosti (nemocnici) poskytnout. (Moudry, 2008, s. 39; Zamazalova, 2010, s. 110)

Konkurenéni rivalita je pfirozenym jevem trzniho hospodafstvi. Podnik musi neustéle sle-
dovat stav v odvétvi, cenovy vyvoj, marketing konkuren¢nich firem a dal$i faktory, aby
mohl byt v odvétvi konkuren¢ni. Mimo to je zde hrozba vstupu novych konkurentt, které
by mohli v piipadé zdravotnickych zatizeni poskytovat stejné nebo podobné sluzby. Tato
ba vstupu novych konkurentti vyssi. V ptripad¢ zdravotnickych zafizeni se jedna o vstup na
trh s potebnou specialni technologii, know-how, ¢imz se vstup potencialnich novych kon-
kurentti snizuje. (Moudry, 2008, s. 40; Sticlec, ©2006-2009; QuickMBA, ©1999-2010;
Zamazalova, 2010, s. 110)

OhroZeni ze strany substitutl nastava tehdy, pokud je mozné sluzbu snadno nahradit. Proto

¢im je sluzba exkluzivnéjsi, tim je mensi hrozba nahrazeni.

Co se tyce analyzy vnitiniho mikroprostredi, zde je nutné sledovat samotnou firmu, ktera je
zakladnim prvkem. Firma musi své mikroprostiedi poznat a porozumét mu, aby ho podnik
mohl ovliviiovat a kontrolovat. Mezi prvky interniho mikroprostfedi miZeme zahrnout
vyrobni a technologické postupy, urovenn managementu a zaméstnancti, specifické vlastnos-
ti podniku, diky kterym se spolec¢nost odliSuje od ostatnich firem a marketingové aktivity,
které spolec¢nost podnika. Vnitini mikroprostedi je analyzou finan¢nich, lidskych, materi-
alnich (ale 1 nematerialnich jako je logo, znacka apod.) zdrojti, analyzou firemni kultury,

analyzou schopnosti a struktury apod. (Zamazalova, 2010, s. 16)
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4.1.3 SWOT analyza

SWOT analyza pomaha spolecnosti posuzovat silné¢ a slabé stranky a jeji prilezitosti
a hrozby. Podle Moudrého (2008, s. 58) patii SWOT analyza mezi zakladni nastroje strate-

gického managementu a je vhodna pro strategické planovani, protoze:

nemocnice muze diky SWOT analyze zhodnotit svou soucasnou a budouci situaci

na trhu,

- poukazuje na nejvyhodnéjsi strategické moznosti,

- muze byt realizovana v pravidelnych ¢asovych intervalech, ¢imz miize nemocnice
pruzné reagovat na vyvoj situace jak v oblasti interni, tak externi,

- diky SWOT analyze dochazi ke zvySeni vykonnosti nemocnice.

,, Cilem SWOT analyzy je identifikovat to, do jaké miry jsou soucasné strategie firmy a jeji
specificka silna a slabd mista relevantni a schopna se vyrovnat se zmenami, které nastavaji

Vv prostredi. “ (Jakubikova, 2012, s. 98)

Silné stranky Slabé stranky
STRENGTHS WEAKNESSES

e N B S s

Prilezitosti
OPPORTUNITIES

=T @ el

pozitivni negativni

Obrazek 5 SWOT analyza (Cevelova, ©2011)

Silné a slabé stranky patii mezi faktory vnitiniho prostiedi, které mize firma svym chova-
nim ovlivnit. MiZeme si pod nimi pfedstavit kuptikladu image podniku, vysokou kvalitu
poskytovanych sluzeb, kvalitni management apod. Ty samé silné stranky mohou vSak pro
jiny podnik byt strankami slabymi. Ptilezitosti a hrozby jsou faktory vné&jsiho prostiedi,
které firma ovlivnit nemiize. Zde hodnotime naptiklad konkurenci, politickou stabilitu,

ekonomickou situaci apod. (Jakubikova, 2008, s. 103)
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4.2 Marketingové planovani

Planovaci proces podle Bouckové (2003, s. 15) je proces, ktery spociva v hodnoceni dané
konkrétni situace v podniku poznani trhu a konkurence podniku, analyze a prognéze vyvo-
je podniku, stanoveni cild, vytvofeni variant strategickych sméra a pro dosazeni stanove-

nych cill sestaveni planu, ktery poslouzi jako zaklad pro marketingové fizeni podniku.

Marketingové planovani v oblasti sluzeb je podle Daiika (2009, s. 20) srovnatelné s plano-

vacim systémem, ktery se tyka vyrobku.

Marketingovy plan

Marketingovy plan je zakladnim strategickym dokumentem spoleénosti, ktery je soucasti
podnikového planovani (Musil, 2007, s. 17). Podle Danka (2009, s. 23) je soucasti marke-
tingového planu situacni analyza, marketingové zaméry a cile, plan marketingovych aktivit
a kontrola. Pozadavky na marketingovy plan mizeme podle Blazkové (2007, s. 189)

shrnout nasledovné:
- jasnost a vystiZnost,
- uvedeni kli¢ovych informaci,
- uskutecnitelnost diléich aktivit,
- plan by nemél byt obsahly, ale ani ne pfili§ stru¢ny,

- podoba a struktura planu mize byt riznoroda, protoze je vzdy ptizpusoben kon-

krétni spole¢nosti.

4.3 Marketingova strategie

Posvaf, Tomsik a Zufan (2004, s- 81-85) vnimaji strategii jako zaklad pro nalezeni variant,
jak dosahnout stanovenych cilti. Za nejvySe postavenou strategii mizeme vnimat firemni
strategii, ktera ma za cil urcit zékladni prvky organizace. Na ni plynule navazuje obchodni
strategie s cilem rozpracovat firemni strategii pro jednotlivé slozky firmy a rozpracovat
tyto obchodni strategie dale do funkénich strategii. Diky tomu se formuluji strategie vyro-
by, marketingu, obchodu, vyzkumu a dalSich utvara, které jsou unikatni pro kazdou spo-

le¢nost. (Hillestad a Berkowitz, 2013, s. 4-5)
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Blazkova (2007, s. 107-109) uvadi nékolik moznosti rozd€leni strategie. Mezi toto ¢lenéni
patii naptiklad strategie dle marketingového mixu, kam fadime vyrobkovou, cenovou,
distribu¢ni a komunikac¢ni strategii, dale dle trendu trhu na rastové, udrzovaci a Gstupové

strategie apod. Podrobné ¢lenéni je ptilozeno v Priloze II.

Blazkova (2007, s. 108) dale dopliuje, Ze je nutné si uvédomit, ze si firma nevoli pouze
jednu strategii, ale naopak kombinuje jednotlivé strategie, které nejlépe poslouzi k defino-

vani aspektii, na které se chce spoleCnost zaméfit.
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5 SHRNUTI TEORETICKE CASTI

Teoreticka c¢ast si klade za cil objasnit vyznam zdkladnich pojmu tykajici zdravotni péce,
zdravotnictvi, marketingu sluzeb, marketingu ve zdravotnictvi apod. Tato ¢ast je rozdélena

do Ctyf casti, které jsou nasledn¢ podkladem pro zpracovani praktické ¢asti.

Prvni &ast se zaméfuje na vysvétleni problematiky zdravotnictvi v Ceské republice. Objas-
fluje, jak mizeme definovat zdravi a jak jsou spolu vzajemné propojeny pojmy zdravi, péce
o zdravi a zdravotnictvi. Soucasti je specifikace zakladnich hodnot ve zdravotnictvi, které
jsou nasledné aplikovany v praxi pomoci soukromého a vetejného sektoru ve zdravotnictvi.
Tyto dva sektory plisobi ve zdravotnictvi paralelné a vzajemné se doplituji. Druhd ¢ast teo-
retické Casti se zabyva specifiky marketingu sluzeb a navazuje na ni tteti ¢ast, ktera konkre-
tizuje informace tykajici se specifik marketingu ve zdravotnictvi. Posledni ¢ast se zamé&fuje
na vysvétleni problematiky marketingového fizeni ve zdravotniCtvi a objasiiuje jednotlivé
¢asti marketingového fizeni zejména analyzu mikroprostfedi a makroprostiedi, marketin-

gové planovani a marketingovou strategii.

Teorie marketingu je dynamickou oblasti, kterd se neustale rozviji a fada autorti odborné
literatury se timto tématem zabyva. Proto k vypracovani teoretické Casti bylo pouzito Cetné
mnozstvi monografické publikace ¢eskych autorli a internetovych ¢lankt. Klicovymi auto-
ry pro vypracovani kapitol tykajici se marketingu sluZzeb, marketingu ve zdravotnictvi

a marketingového fizeni byly Jakubikova, Zamazalova, Kotler, Blazkova a Zlamal.
Oproti tomu, materialy pro zpracovani teoretickych poznatku tykajici se prvni kapitoly, a to

kapitoly o zdravotnictvi bylo vyuZito v pfevaze internetovych zdrojii. V rdmci monografic-

kych publikaci bylo vyuZito zejména kniZnich zdrojt od Gladkije a Zlamala.
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1. PRAKTICKA CAST
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6 NEMOCNICE SV. ALZBETY, SPOL. S R.O.

Nemocnice sv. Alzbéty provozuje nestatni zdravotnické zatizeni s pravni formou spolec-

nost s ru¢enim omezenym sidlici v Praze 2, Na Slupi 6.

Spole¢nost vznikla v roce 1993. Zasadni zménou prosla v roce 2009, kdy odprodala ¢ast
podniku — nemocnici v Lounech. Tento odprodej znamenal osamostatnéni nemocnice
sv. Alzbéty. Nemocnice dlouhodobé¢ pronajimala nebytové prostory lékaitim, ktefi zde pro-
vozovali svoji praxi a tak druhou zésadni zménou byla zména n4jmul na provozovani vlast-

ni praxe a jeji rozsifeni. (Vyrocni zprava, 2010)

6.1 Zakladni udaje o spole¢nosti

Obchodni jméno: Nemocnice sv. Alzbéty, spol. s r.o.

Sidlo: Praha 2, Na Slupi 6

IC: 49678779

DIC: CZ49678779

Pravni forma: spole€nost S ru¢enym omezenym

Podle Obchodniho rejstiiku a Sbirky listin (©2012) je pfedmétem podnikani:

- provozovani nestatniho zdravotnického zafizeni - druh a rozsah poskytované péce:
ambulantni péce internisty, imunologa, pneumologa, praktického lékate, neurologa
a diabetologa, biochemicka, imunologicka a hematologicka laboratof, oddéleni zob-
razovacich metod a RTG, rehabilita¢ni odd¢€leni, chirurgickd ambulance a konsili-

arni sluzba,
- lécebna pro dlouhodobé nemocné - v rozsahu 60 lazek,
- vyroba, obchod a sluzby neuvedené v ptilohach 1 az 3 zivnostenského zakona.

Nemocnice disponuje ltizkovou ¢€asti LDN, socidlnimi l0zky, ambulantnimi specialisty
(diabetologie, interni ambulance, GIT ambulance, neurologie, plicni, alergologie, imunolo-
gie, chirurgie, rehabilitacni 1ékar), praktickymi 1ékafi a oddélenim rehabilitace. Mimo to je
soucasti nemocnice centralni odbérova mistnost, digitdlni RTG, skiagrafické pracoviste,

sonografie a endoskopie.
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6.2 Historie Nemocnice sv. Alzbéty

Svatd Alzbéta Durynskd je patronkou charitativnich sdruzeni, sirotkti, vdov, nevinné pro-

nasledovanych, nemocnych, krajkatek a pekatii, byva nazyvana téz ,,svétici spravedlnosti®.

Na pocatku 18. stol. se Praha zotavovala z velké morové epidemie, kdyz se ukazalo, ze ma
nedostatek 1é¢ebnych ustavu. Jejich celkova kapacita v té dobé Cinila pouze 150 lazek. Pro-
to se nékolik prazskych §lechti¢en, které pochézeli z rodu Thunti, Cerninti, Valdstejnti aj.
rozhodlo, zaloZit v Praze instituci s odpovidajici péci pro Zeny. Hned na pocéatku se vyskyt-
ly vazné finan¢ni problémy, protoze pacienti nesméli byt 1é¢eny za Gplatu z divodu fehol-
nich pravidel, ktera zakazovala 1é¢eni za uplatu. Uroky z klasterniho jméni stadily na oset-
feni pouhych Sesti nemocnych. Zanedlouho byla kapacita navySena na 12 ltizek a i tak se
ukazovalo, ze pivodni objekt nemuize stacit svému ucelu. Celou situaci vyfesila hrabénka
Markéta ValdsStejnova, kterd se rozhodla investovat své jméni ve prospéch Alzbétinek
a stala se fundatorkou vystavby rozsihlého komplexu (klastera a nemocnice). Cast arealu
byla dokoncena v roce 1727 a cela stavba byla dokonéena o osm let pozdé&ji. Hlavni domi-

nantou nemocnice byl Velky sal, ktery pfipominal chrdamovou lod’.

Nova nemocnice AlZzbétinek byla jednou z nejmodernéjSich v zemi. Na rozdil od vSech
tehdejsich nemocnic byly zdejsi pacientky 1éceny 1€kati. Veskeré oSetrovatelské prace vy-
konavaly obétavé sestry feholnice. VE&hlas nové nemocnice rostl a pfispivalo k tomu 1 to, Ze
nemocnice neodmitala 1é¢it jinovérce. Za prvni stoleti existence nemocnice bylo oSetfeno

téméf 62 000 sob.

Kolem roku 1840 méla nemocnice kapacitu 70ti luzek, o které se staralo 44 feholnic. Byl
zaveden systém vizit a existovala nepfetrzita dosazitelnost 1ékafe. Zavedly se podrobné
chorobopisy nemocnych. V roce 1854 byla pfistavena druha nemocni¢ni budova a nemoc-
nice sv. Alzbéty se stala vyhledavanym cilem zejména chudSich vrstev obyvatelstva, pro

které byla bezplatna péce skutecnym dobrodinim.

Az do 1. svétové valky se nemocnice zdarné rozvijela. Piisobili zde mimo jin€ 1 univerzitni
profesofi jako MUDr. Jedlicka, MUDr. Adolf Meixner (pozd¢jsi osobni lékat prvniho ¢es-
koslovenského prezidenta T. G. Masaryka). Zatézkavaci zkouskou zafizeni byla I. svétova
valka, kdy se stal z nemocnice tradi¢ni lazaret. Vazna povalec¢na finan¢ni situace konventu
se zlepsila az v dob¢, kdy bylo zavedeno vSeobecné pojisténi zaméstnancli a nemocnici

bylo povoleno 1é¢it na ucet neékterych nemocenskych pokladen. Diky smlouvé s nedalekou
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Vseobecnou nemocnici prazskou byla vytvofena denni taxa pienechaného poctu pacientli
a zvysil se pocet nemocnicnich lazek na 120. V roce 1935 byly provedeny rozsahlé rekon-
strukéni prace s cilem zavedeni tstfedniho topeni a vybudovani dostate¢ného poctu social-

nich zafizeni.

Od roku 1940 bylo v klasternich zdech 1é¢eno 200 000 pacientek a tisice neevidovanych
vojakl, o které se sestry obétave staraly v dobach vélek. Po roce 1949 byla nemocnice zna-
rodnéna. Diky nové€ vznikajicim poZzadavkiim zdravotni politiky statu byly feholnice nahra-
zovany diplomovanymi sestrami a posledni fadové sestry (alzbétinky) odesly z nemocnice
3. zaii 1957. Vroce 1965 se Nemocnice sv. Alzbéty stala lizkovym zafizenim OUNZ
Vv Praze 2. V prib¢hu dalSich let probéhlo nékolik rekonstrukci a na sklonku osmdesatych

let dosahla lizkova kapacita poctu 160 lizek.

Polistopadové zmény v nasi spolecnosti se odrazily 1 ve vyvoji nemocnice. Konvent alzbé-
tinek pozadal o restituci arealu, jenz byl fadovym sestram znovu vracen. V roce 1993 byl
zalozen novy soukromy subjekt — Nemocnice sv. Alzbéty spol. s r.0., ktery v objektu po-
kracuje v poskytovani zdravotnickych sluzeb. V souladu s tradici se hlavni smér ¢innosti
zaméfil na oblast tzv. nasledné péce, pri¢emz oSetfovatelskou pécéi zde dnes poskytuji ci-

vilni sestry. (Historie nemocnice, ©2011)

6.3 Organizacni struktura Nemocnice sv. AlZbéty

Nemocnice sv. Alzbéty patii svou velikosti k menSim zdravotnickym zatizenim nestatniho
charakteru, kterd v souc¢asné dob¢ zaméstnava 120 osob, z ¢ehoz je celkem 21 1ékait. Or-
ganizani struktura je podfizena statutdrnimu organu, kterym je jednatel a soucasny majitel
spolec¢nosti Nemocnice sv. Alzbéty. Prace jednatele je zaméfena na vedeni nemocnice po
obchodni strance a je opravnén jednat jménem spolecnosti. Mezi dalsi €innosti, které jsou
v kompetenci majitele spolecnosti je fizeni vztahu se vSemi subjekty zdravotnického sys-
tému a navazovani strategickych partnerstvi apod. Jednateli jsou k dispozici Ctyfi podpiirné
utvary, a to referat ekonomicko-financ¢ni, referat informacnich technologii, referat perso-
nalni a referat pro vztahy se zdravotnimi pojistovnami. Kompletni organizacni struktura je

ptiloZena v Piiloze III.

Zajisténi chodu nemocnice spadd do kompetence jmenovaného teditele, ktery je opravnén

zastupovat v nékterych pripadech jednatele spolecnosti (naptiklad v pfipadé vyjednévani
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smluv o thrad¢ poskytnuté péce se zdravotnimi pojiStovnami). Pravou rukou feditele je
predstavitel vedeni pro kvality a manazer kvality, kteti kontroluji a eviduji kvalitu poskyt-
nuté péce a organizuji kvalitu jednotlivych procesti. Mimo to je v kompetenci manazera

kvality sledovani a organizovani vnitini a vnéjsi komunikace zdravotnického zatizeni.

Pod fteditele spada fizeni vSech Ctyr oblasti, a to LDN, ambulance, nelékafska Cinnost
a provozné technicky usek. V téchto Ctyfech oblastech plisobi jeden vedouci pracovnik,
ktery tidi a organizuje jednotlivé Useky, na které jsou tyto oblasti lenény. V ramci LDN je
ve vedeni primaf, ktery je garantem odbornosti pro tuto oblast a je pfimo podiizeny fediteli
nemocnice. Ambulanci vede jeden vedouci Iékai ambulanci, pod néhoz spada chod interny,
diabetologie, plicni ambulance, neurologie, chirurgie, alergologie a rehabilitace. V ramci
nelékatské ¢innosti je ve vedeni naméstek, pod jehoz kompetenci patii organizovani ambu-
lantnich sester, recepce, dietnich sester a rehabilitace. Ctvrty utvar fidi vedouci technicko-
provozniho Utvaru, ktery se zaobird oblasti budov, stroji, vypocetni techniky, ndkupem

a celkovym technickym provozem zdravotnického zatizeni.
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7 ANALYZA PROSTREDI

V ramci makroprostiedi sledujeme faktory, které na podnik ptisobi z vnéjsiho okoli a pod-
nik tyto faktory mize ovlivnit jen minimaln¢. Zde bude aplikovana analyza PESTE. Mi-
kroprostiedi predstavuje nejblizsi okoli podniku, které se déli na vnitini a vnéjsi mikropro-
sttedi. Mikroprosttedi je do jisté miry ovlivnitelné, ale existuje mnoho faktort, které je
nutné zvazit a zahrnout do marketingového fizeni, aby spole¢nost dosahla co nejvyssi efek-
tivity. Pro analyzu vné&jSiho mikroprostiedi bude vyuzit Porteriv model péti konkurenénich

sil.

7.1 PESTE analyza

PESTE analyza hodnoti vliv faktord globalniho prostiedi v oblastech politicko pravnich,
ekonomickych, socidlnich, technickych a technologickych a ekologickych faktora.

Politicko pravni prostiredi

Zdravotni politika statu se dotyka pfimo ekonomickych faktori, které ovliviiuji chod ne-
mocnice. Sou€asna vlada prosazuje narocné reformy, které vedou k zajiSténi stability zdra-
votnického systému po financni strance. Reformy se projevuji v opatienich, které vedou

k redukci rozsahu poskytované péce nebo k redukci uhrad poskytnuté péce.

Systém poskytovani zdravotni péce je regulovan prostiednictvim nékolika pravnich norem,
které se dotykaji témeét kazdé oblasti, kterda ma souvislost s Iékaiskou ¢innosti. Zakladni
norma (vychazejici z Listiny zakladnich prav a svobod), je Ustava Ceské republiky, kde je
zakotvena problematika dostupnosti zdravotni péce a prava pacientt. Mezi stézejni zakony

podle Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky (MZCR ©2010) pati:
- Zakon ¢. 20/1966 Sb., o péci a zdravi lidu,
- Zékon €. 258/2000 Sb., o ochrané vetejného zdravi,
- Zakon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach.

Dalsi pravni Giprava je zaméfena na zpisob financovani zdravotni péce a plisobnosti zdra-

votnich pojistoven (MZCR ©2010):
- Zékon €. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi,

- Zakon €. 592/1992 Sb., o pojistném na vSeobecné zdravotni pojistént,
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- Zakon &. 551/1991 Sb., o Vieobecné zdravotni pojistovné CR,

- Zakon ¢. 280/1992 Sb., o resortnich, oborovych, podnikovych a dalSich pojistov-

nach.

Poskytovatelé 1ékarskych sluzeb jsou vazani normami, které se dotykaji profesni zpisobi-
losti a podminek pro vykonavani jejich ¢innosti: (JaneCkova a Hnilicova, 2009, s. 210-213;
MZCR ©2010):

- Zékon ¢. 95/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uzndvani odborné zpiisobilosti
a specializované zpisobilosti k vykonu zdravotnického povolani 1ékafe, zubniho

lékafe a farmaceuta,

- Zakon ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskdvani a uznavani zptsobilosti k vykonu
nelékatskych zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich s poskyto-
vanim zdravotni péce a o zmén¢ nékterych souvisejicich zdkont (zédkon o nelékat-

skych zdravotnickych povoléanich),
- Zakon & 220/1991 Sb., o Ceské 1ékatské komote, Ceské stomatologické komote
a Ceské lékarnické komote.
Dalsi zakony, které se dotykaji oblasti zdravotni péce, jsou nasledujici (MZCR ©2010):
- Zakon ¢. 378/2007 Sb., o 1éCivech,
- Zakon ¢. 123/2000 Sh., o zdravotnickych prostiedcich.
Kromé vySe uvedenych zdkonl se setkavame i s dalSimi zakony, které se zdravotnictvim
a péci o zdravi pfimo 1 nepfimo souvisi.
V ramci pravnich predpist existuje velké mnozstvi vyhlasek, které jednotlivé zakony dopl-
nuji a fesi ostatni oblasti zdravotni péce, které nejsou zakotveny v zakonech.
Na dodrzovani vySe uvedenych norem dohliZi n€kolik statnich instituci, z nichZ nejvy-
znamn&jsi roli hraje Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky. Kromé MZCR jsou zde
dal3i organy, jako Utad pro ochranu hospodaiské soutéze CR, krajské uiady, Zivnostenské
tfady, Statni Gstav pro kontrolu 16¢iv (SUKL), Statni rostlinolékaiska sprava, Utad pro
kontrolu osobnich tdaji, Ustav pro statni kontrolu veterinrnich biopreparati a 1é¢iv a dal-

§i instituce, které se zasluhuji o péci o zdravi v Ceské republice.
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Pro spolecnost Nemocnice sv. Alzbéty, s.r.o. to znamena dodrzovani veskerych pravnich
predpist tykajici se zdravotnictvi a respektovani novych vyhlasek a smérnic, které plynou

nejen z MZCR ale i z Evropské unie.

Ekonomické prostiredi

Zdravotnictvi je soudasti narodni ekonomiky a kazdoroéné UZIS vyhodnocuje ¢asové fady
vybranych finan¢nich ukazatel. Zdravotnictvi je chdpano jako jedno z odvétvi narodniho
hospodafstvi v Sir§ich makroekonomickych souvislostech, kdy jsou vyhodnoceny zékladni
udaje tykajici se ekonomiky zdravotnictvi (vyvoj vydaji na zdravotnictvi, piehled ekono-

mickych vysledi nemocnic, zdravotnich pojistoven, spotieba 1é¢iv apod.).

Vydaje na zdravotnictvi® dosahly v roce 2011 celkem 288 784 mil. K&, coZ je pokles oproti
roku 2010 o 0,1 % (rok 2010 oproti roku 2009 poklesl o 0,9 %). Vydaje na zdravotnictvi
piedstavovaly témét 7,6 % objemu hrubého domaciho produktu, a pro srovnani s databazi
Svétové zdravotnické organizace (Health for All), €inily vydaje v priméru EU 9,76 %.
Rozhodujici ¢ast financovani zdravotnictvi v CR nesou zdravotni pojistovny, které maji

podil 78,1 %. (UZIS: Zdravotnictvi jako souéast narodni ekonomiky, ©2012)

Vydaje na zdravotnictvi vyjadiuji rozsah zdravotni péce v narodnim hospodatstvi a skladaji
se jak z vefejnych, tak soukromych vydaji. Statistiky sleduji absolutni vysi penéznich pro-
sttedkli vydanych na jednoho obyvatele jako primérnou hodnotu vsech prostredkt, které
jsou piepoctené podle velikosti obyvatelstva. Protoze se zdravotnictvi porovnava
S ostatnimi zemémi, pro piehlednéj$i komparaci se udava statisticky tidaj urcujici vydaje do
zdravotnictvi jako procento z vytvofeného hrubého domadaciho produktu v dané zemi.
V ramci mezindrodniho srovnani se sleduje jak ukazatel celkovych vydajl na zdravotnictvi,
ktery je vztazen k HDP, tak i jeho slozky (soukromé a vetejné vydaje). Vetejné vydaje jsou

dale ¢lenény na vydaje rozpo¢tové soustavy nebo vefejného pojisténi a soukromé vydaje se

® Vydaje vefejného zdravotniho pojisténi, soukromé vydaje, statni rozpocet, rozpoéty kraji, mést, obci a

dobrovolnych svazki obci.
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dale ¢leni na vydaje soukromého zdravotniho pojisténi a piipojisténi a tzv. out-of-pocket
vydaje’.

Otazkou je, zda rozsah vydajii do zdravotnictvi ma piimy vliv na kvalitu zdravotni péce
a tedy 1 na zdravi populace dané zemé&. Primarné mizeme tvrdit, Ze ano, protoze ¢im vice
finan¢nich prostredki je vlozeno do systému zdravotni péce, tim lepsi je vybaveni zdravot-
nickych zatizeni, zdravotnické zafizeni mohou zaméstnat vice pracovnikli a vykonat vétsi

mnozstvi 1ékatskych ukond.

USA J USA m
Nizozemsko | Metheriands *— 120
Francie | France _ 16
Némecko | Germany _ 116
Swycarskn | Switzerand _ 14
Rakousko | Austria *— 11,0
Beksie | Belgium *— 105
Evédeko | Sweden _ 35
Spoiené kralovetvi | United Kingdom *— 35
Spanélsko | Spain *— 35
Norsko | Nomway ﬁ 94
Italie / Haly _ 93
[ - *— 92
Slovensko / Slovakia *— 9.0
Finskio / Finland *— 84
Madarsko | Hungary *— 7B
Ceska rep. | Czech Rep. 75
Korea | Korea _ 7.1
Polskn | Poland _ 70
Mesiko | Mesico _ 6.2

0 2 4 ] i 10 12 14 16 18
“n HDP | % GDP

Graf 1 Vydaje na zdravotnictvi ve vybranych zemich OECD jako % z HDP v roce 2010
(UZIS, ©2012)

" Out-of-pocket vydaje jsou piimé vydaje za 1¢ky, zdravotnicky material a piimé poplatky za poskytnutou

zdravotni péci.
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Jak vidime z Grafu 1, ptikladem mutze byt Némecko a Velka Britanie. Némecko vydava na
zdravotnictvi 11,6 % HDP a na 100 000 obyvatel ptipada 373,1 1ékaiti. Velkd Britanie
s podilem 9,6 % HDP a na 100 000 obyvatel ptipada 277,3 1ékatt (UZIS, ©2012). Zde je
ukdzan pomér mezi velikosti vydanych prostfedkli a velikosti zaméstnavanych osob ve
zdravotnictvi. Nedostatek lidskych i technologickych zdrojt tak vede k nizsi kvalité zdra-

votni péce a delSim ¢ekacim dobam na lékaiské zakroky.

Pokud bychom hodnotily rozsah vydaji do zdravotnictvi s ukazateli zdravi jako je stiedni
délka zivota populace nebo kojeneckd imrtnost, neni souvislost tak jednoznacné jako pfi
porovnani HDP s pocty 1ékait. Zatimco Nizozemi se svymi vydaji do zdravotnictvi 12 %
HDP dosahuje stiedni délka zivota 82,1 u muzii a 77,7 u Zen, tak Italie s niz§imi vydaji na
HDP (9,3 %) dosahuje vysSiho primérného véku, a to u muz 84 let a u Zen 78,4 let.

(UZIS, ©2011) Kompletni souhrn zemi a primérného véku doziti je pfilozen v Piiloze IV.

Co se tyée Ceské republiky, vydaje na zdravotnictvi tvoii 7,5 % HDP a pramérny vék je u

muza 79,8 au zen 73,4 %.

Zvyseni finan¢nich zdroji do zdravotnictvi je mozné dvéma zplsoby. Bud’ z vetejnych
zdrojii, nebo pfimymi platbami od pacienti. Ani jedna varianta vSak neni jednoducha
v ramci politického prosazovani. NavySeni vetejnych zdrojii se provadi prostfednictvim
zvyseni ptispevkll na zdravotni pojisténi nebo zvySenim dani. V praxi pak zvySeni pojist-
nych sazeb zplsobuje prodrazovéani pracovni sily a tim dochazi k ohroZeni pfilivu novych
investorl, protoze investofi ve snaze uSetfit naklady budou hledat takové lokality, kde je
pracovni sila levngj$i. Co se ty€e druhé moZnosti, a to zvySeni danovych sazeb, to je v pra-
x1 tézko realizovatelné, pokud soucasné nedojde i ke zvySeni nariistu kvality nebo kvantity
vetejnych sluzeb. Zvyseni pojistnych sazeb a dani miize mit za nasledek utlum v podnikani
a odchod mezinarodnich firem do stati, kde tyto nédklady nejsou tak vysoké. V neposledni
fad¢ i zavedeni pfimé spolutcasti pacientll se malokdy setkdva s vétSinovym souhlasem
vefejnosti, protoze obcané berou zdravotnictvi jako statni tllohu, kdy stat ma zajistit bez-
platnou zdravotni péc¢i vSem obcaniim. I kdyz si ob¢ané uvédomuji nutnost provedeni refo-
rem v systému zdravotnictvi s cilem usetfit financni zdroje, nejsou ochotni se ptimo podilet

finan¢né na jeho chodu.
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Nemocnice sv. Alzbéty by méla ekonomické prostiedi sledovat stejn¢ jako politicko-
pravni, protoze spolu navzajem souvisi a faktory, plynouci z tohoto prostiedi maji ptimy

vliv na fungovani a moznosti nemocnice.

Socialni, demografické a kulturni prostiredi

Jednou z funkci statu je zajisténi kvalitni zdravotni péce, aby byla dostupna vSem, a to bez
rozdilu. Diky tomu, ze poskytovani zdravotni péce bylo z pohledu ptedlistopadové situace
»zdarma®, je zdravotni péce obecné pokladano za citlivé téma. Soucasny systém je posta-
ven na statnich i nestatnich subjektech. Nemocnice sv. Alzbéty je predstavitelem nestatniho
zdravotnického zafizeni, které se zamétfuje na poskytovani zdravotni péce pro obcany
Vv oblasti Prahy 2. Tato spadova oblast zahrnuje i potencialni pacienty, majici pracovisté
v centru Prahy. Z hlediska dostupnosti je pak takové zdravotnické zatizeni velmi atraktivni,
1 pfesto, ze je nutné brat v uvahu vysokou koncentraci zdravotnickych zatizeni (pfipadnych
konkurentit). Podle databaze Firmy.cz je v soucasné dobé¢ v lokalité Prahy 2 celkem 353

zdravotnickych zafizeni a 73 nemocnic. (Firmy.cz, ©1996-2013)

V ramci demografie je nyni k 31. 12. 2011 stfedni stav obyvatelstva CR 10 505 445 osob
dle UZIS (©2012). Ke konci roku 2011 Zilo v CR legalné 436 389 cizinci, coZ je 4,2 %
populace Ceské republiky. Co se ty&e lokality Prahy 2, je zde témét 50 tis. obyvatel, coz
tvoti 4 % celkové populace hlavniho mésta Prahy. Podrobné&;$i demografické udaje o Praze

2 vyjadiuje nasledujici Tabulka 3.
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Tabulka 3 Demografické udaje lokality Prahy 2

Ukazatel Praha 2 HI. m. Praha

Pocet obyvatel 49 237 1241 664

0-14 2829 80 104
5 15-64 17 249 431 699
Zeny

65+ 4749 126 874

Celkem zZeny 24 827 638 677

0-14 2932 84 555

15-64 18 368 431798
Muzi

65+ 3110 86 634

Celkem muzi 24 410 602 987
Pramérny veék 41,7 41,9
Zeny 43,2 43,4
Muzi 40,1 40,2

Zdroj: Vlastni zpracovéani dle CSU Praha (©2013)

Z demografického hlediska je zaméteni jednotlivych odbornosti (zejména 1é€ebny dlouho-
dob& nemocnych) vice nez vhodné, a to z diivodu starnuti populace v CR, potazmo popula-
ce celé CR, kdy praméry vék v Praze 2 je nyni 41,7 let a co se ty¢e pramémého véku
doziti, obyvatelé Prahy se doZivaji nejvyssiho véku ze vech kraji CR. V roce 2011 doslo
ke zvySeni nadéje doziti pfi narozeni u Zen na 81,66 let a u muzid na 76,46 let. Vysoké hod-
noty nad¢je doziti v Praze byvaji pficitdny prave lepsi dostupnosti 1ékatské péce, ale 1 ptiz-

nivéjSim tendencim ve zplsobu Zivota, a to navzdory zhorSenym parametrim Zivotniho

prostiedi. (UZIS: Zdravotnictvi jako souéast narodni ekonomiky 2011, ©2012)

Diky znalostem demografického a socidlniho prostfedi miize nemocnice ziskat konkurenc-
ni vyhodu v tom, Ze bude prizpiisobovat poskytované sluzby praveé faktorm, zjisténych

Z této analyzy.
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Technické a technologické prostiedi

V oblasti zdravotnictvi jsou investovany nemalé finan¢ni prostiedky do oblasti védy a vy-
zkumu. MZCR v roce 2009 schvalila koncepci aplikovaného zdravotnického vyzkumu
a vyvoje do roku 2015, kde jsou stanoveny podminky pro poskytovani podpory jednotli-

vym subj ektim®.

Vydaje do vyzkumu v oblasti zdravotnictvi plynou nejenom z rozpoétu Ceské republiky,

ale i z Evropské unie.

Pro nemocnici sv. Alzbéty znamenaji vydaje do védy a vyzkumu v oblasti zdravotnictvi,
stejn¢ jako pro ostatni zdravotnickd zafizeni, piilezitost, v podobé pievzeti zkuSenosti

a informaci od instituci zabyvajici se védou a vyzkumem.

Ekologické prostiedi

Meéstska ¢ast Praha 2 méa odbor zivotniho prostiedi, ktery pecuje o problematiku ochrany

vod, nakladani s odpady, ochranu ptirody a krajiny, ochranu ovzdusi.

Co se ty¢e ochrany zivotniho prostfedi a odpadového hospodafstvi, spolupracuje nemocni-
ce se spole¢nosti zabyvajicimi se likvidaci odpadu. V misté sidla firmy, kde se produkuje
beézny komunalni odpad, je tento odpad likvidovan spole¢nostmi k tomu uréenymi. Zdra-
votnicky odpad, ktery firma produkuje, je likvidovan spole€nosti se zaméfenim na sluzby

ve zdravotnickych zatfizenich. Jiné odpady firma neprodukuje.

7.2 Porterova analyza péti konkurencnich sil

V rdmci Porterovy analyzy péti konkurencnich sil, sledujeme konkurenc¢ni rivalitu uvnitf
odvétvi, hrozbu novych konkurent, hrozbu substitutd, vyjednavaci silu zakaznikt a vyjed-

navaci silu dodavatelq.

® Mezi tyto subjekty patii nejen nemocnice a dalsi zdravotnické zafizeni, ale také vyzkumné Ustavy, 1ékaiské

fakulty univerzit, krajské hygienické stanice apod.
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Konkurenéni rivalita

Konkuren¢ni prostiedi pro nemocnici sv. Alzbéty mizeme vymezit na lokalni a regiondlni
urovni prostiedi. Na lokalni Grovni, tj. na urovni prvniho stupn¢, se vymezuje konkurence
v ramci Ceské republiky. Podle databaze Firmy.cz, se nachazi na Gizemi Ceské republiky
celkem 4 544 nemocnic, které jsou pfimym konkurentem Nemocnice sv. Alzbéty na lokalni
tirovni. Kromé toho najdeme v CR i dalsi zdravotnické zafizeni, jako jsou o¢ni kliniky,
polikliniky, zadchranné sluzby, laboratofe, 1¢karny a dalsi, které v celkovém poctu scitaji
pres 72 000 zafizeni, které se na lokalni irovni zaméfuji na péci o zdravi a zdravotnictvi
(Firmy.cz, ©2013). Na regionalni trovni (na urovni druhého stupné), se jedna o konkuren-
ty v ramci kraje Praha a Stfedoceského kraje. V Praze se nachazi celkem 900 nemocnic
a vice nez 10 tis. zafizeni, které podle Firmy.cz (©2013) maji ¢innost zaméfenou na péci
o zdravi a zdravotnictvi. Stiedocesky kraj disponuje s poctem 2 000 nemocnic a s vice nez
30 tis. zafizeni v oblasti péce o zdravi a zdravotnictvi (Firmy.cz, ©2013). Pokud se podi-
vame na konkurenty v bezprostfedni blizkosti Nemocnice sv. Alzbéty, tak k sou¢asnym
konkurentim patii zejména Poliklinika VrSovice, spol. s r.0. nebo VSeobecna fakultni ne-
mocnice Praha. Nizky stupen rivality mezi jednotlivymi zafizenimi je dan hlavné Sirokou
Skalou nabizenych produktd. Co se tyce zakaznikl (pacientll) nemocnice, jsou to vétSinou

obyvatelé z Prahy a z ptilehlého okoli.

Srovnani nemocnice sv. Alzbéty s nejvétsimi konkurenty mizeme vidét v nasledujici Ta-
bulce 4, kde jsou srovnany jednotlivé parametry pomoci bodového hodnoceni (1 bod...

nejnizsi, 10 bodd... nejvyssi).

Tabulka 4 Srovnani nemocnice s konkurenty

. Nemocnice sv. Vseobecna fakultni Faku,ltm ne,mo.cmce
Srovnani e v . Kralovské Vino-
Alzbéty nemocnice v Praze
hrady
Povest 3 7 9
Kwvalifikace 1ékaiu 8 9 10
Technické vybaveni 7 8 8
Vzhled budovy 4 6 8
Ordina¢ni doba 9 7 8
Objednaci lhuta 8 7 6

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Nemocnice sv. Alzbéty disponuje vyhodou dlouhé ordinacni doby oproti ostatnim zdravot-
nickym zafizenim. V ¢em nemocnice nejvice strada, je povést, kdy je historicky nemocnice
zaclenéna do povédomi lidi jako ,,umirarna“. Co se ty¢e vzhledu exteriéru, zde je nemocni-
ce oproti konkurenci na nizké Grovni zejména diky ztizenému jednéani se stavebnim Gradem
a pamatkaitim, protoze je budova zafazena mezi kulturni pamatky. Nemocnice disponuje
kvalifikovanym persondlem, témét na stejné tirovni jako konkurence, av§ak nevyhodou je,
ze velmi erudovani 1€kafi jsou v diichodovém veku, na rozdil od 1¢kaiti u konkurence. Vy-
baveni nemocnice mizeme hodnotit na stejné arovni jako konkurence, v dalsich letech je
naplanovana dalS$i modernizace, proto se bodové hodnoceni v této oblasti béhem nékolika

let dostane na srovnatelnou troven s konkurenci.

Naésledujici Tabulka 5 ukazuje ptehled konkuren¢ni rivality v odvétvi, kdy jsou dany oblas-
ti rivality a k tomu ptislusné bodové hodnoceni, které prezentuje skalu rivality od nejnizsi-

ho ohroZeni (1 bod) po nejvyssi ohrozeni (9 bodl).

Tabulka 5 Konkurené¢ni rivalita v odvétvi

Konkurenéni rivalita v odvétvi
1 bod... nejnizsi, 9 bodii... nejvyssi

Pocet konkurenti a jejich konkurenceschopnost

Rast odvétvi

Velikost fixnich nakladu

Diferenciace konkurentu

g1 | |0 | N | O

Sitka konkurence

Zdroj: Vlastni zpracovani

Hrozba novvch konkurentu

Co se ty¢e vstupu novych konkurentt, hrozba zde neni pfili§ vysoka, protoze vstup do od-
vétvi neni jednoduchy. Zdravotnictvi je vyznaceno pomérné narocnymi bariérami vstupu
do odvétvi. Potencialni konkurenti mohou byt odrazeni velkou kapitalovou naro¢nosti
a také pravidly ze strany legislativy, naro€nou administrativou, vlastnictvim nemovitosti
VvV centru meésta Prahy, slozitym vyjednavanim se zdravotnimi pojistovnami apod. I pies
slozité vstupni bariéry neni piichod nového konkurenta vylouceny, avSak pravdépodobnost

vstupu je velmi omezena.

Vyznamnost faktorii, ovlivitujici hrozbu novych konkurentti vyjadiuje Tabulka 6.
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Tabulka 6 Hrozba novych konkurentt

Hrozba vstupu novych konkurenta do odvétvi
1 bod... nejnizsi, 9 bodii... nejvyssi

Ekonomika rozsahu

Absolutni nakladova vyhoda

Pozadavky na kapital

Odliseni produktd

Pristup k distribu¢nim kanalim

DN WO ||

Pravni bariéra a politika vlady

Zdroj: Vlastni zpracovani

Hrozba substitutu

Substituéni produkty pfedstavuji moznosti alternativnich vyrobkd nebo sluzeb, které mo-
hou nahradit souc¢asnou nabidku na trhu. Co se ty¢e odvétvi zdravotnictvi, substituce je zde
pomérné mala. V budoucnosti se v§ak mlize situace zménit a hrozba by mohla byt repre-
zentovana pomoci novych ambulantnich zafizeni, ktera by disponovala lepsimi technologi-

emi a klinickymi ¢i ekonomickymi schopnostmi personalu.

Odvétvi zdravotnickych sluzeb nedisponuje s velkou rivalitou mezi zdravotnickymi zatize-
nimi. Divodem je zejména institucionalni postaveni jednotlivych zdravotnickych zafizeni
a raznorodost poskytovanych sluzeb. Strategie nemocnice by proto méla vychazet z konku-
rencnich vyhod, mezi které patii u Nemocnice sv. Alzbéty zejména vyhodnd poloha

nemocnice Vv nejvetsim mésté republiky.
Substitucni rizika jsou vyjadieny v nésledujici Tabulce 7.

Tabulka 7 Hrozba substituta

Hrozba substituti
1 bod... nejnizsi, 9 bodii... nejvyssi

Naklady na ptechod k substitu¢nimu produktu 3

Ochota ptejit na substitucni produkt

Relativni vysSe cen substitutli 4

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Vyjednavaci sila zakazniku

Zakaznikem, resp. kupujicim, je v ptipad¢ zdravotnickych zafizeni pacient, jehoz spokoje-
nost by méla byt hlavnim cilem kazdého zdravotnického zatizeni. Z pohledu tohoto cile
vychézi silna pozice zdkaznika, i kdyz v Ceské republice podle mého nazoru si pacienti
neuvédomuji svou zdkaznickou silu a neuplatiiuji sva prava a moznosti. Vyssi informova-
nost a lepsi propagace nemocnice by chovani pacienti mohlo zménit a diky tomu by se
zlepsil 1 pfistup zdravotnického persondlu k pacientiim, diky ¢emuz by se praveé komunika-

ce mezi nemocnici a pacienty stala dal§i konkurenéni vyhodou pro Nemocnici sv. Alzbéty.

Oblasti, které je mozno zatfadit do faktord, které mohou ohrozit spole¢nost v ramci vyjed-

navaci sily pacient je piehledné uspoiadan v Tabulce 8.

Tabulka 8 Vyjednavaci sila zakaznika

Vyjednavaci sila zakazniku

owwr

1 bod... nejnizsi, 9 bodii... nejvyssi

Néklady na produkt viici celkovym nakladiim

OdliSeni produktt

Koncentrace zakaznika vuéi koncovému dodavateli

c |01 |~ | 0

Informovanost zakazniku

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vyjednavaci sila dodavatelu

Sila u dodavateli je ovlivnéna poctem dodavateld a mirou specificnosti produktu. V odvét-
vi zdravotnictvi existuje pomérné velky pocet dodavatelt 1ékd, technologie a dalSich pro-
duktti potfebnych pro vykon zdravotni péce, proto je vyjednavaci sila dodavateli spise sla-
bsi. Je pravdou, ze existuji produkty (napiiklad nékteré zdravotnické piistroje), které se
zna¢i urCitou exkluzivitou, a dodavatelti téchto piistroji je méné. U takovych produktt
maji dodavatelé relativné vysokou vyjednéavaci pozici. V soucasné dobé¢ je vSak spiSe pro-
blémem nedostatek finan¢nich zdroji zdravotnického zatizeni. Ceny produktti (a tim pa-
dem i vyjednavaci sila dodavateli) by mohli byt snizeny prostiednictvim elektronickych

aukci.

Faktory, ptsobici v rdmci vyjednavaci sily dodavateld jsou vyjadieny pomoci nasledujici

Tabulky 9.
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Tabulka 9 Vyjednavaci sila dodavatelt

Vyjednavaci sila dodavatela
1 bod... nejnizsi, 9 bodii... nejvyssi
Koncentrace dodavateli

Diferenciace vstupu
Naklady na prechod k jinému dodavateli

N IO O

Existence nahradnich vstupt

Zdroj: Vlastni zpracovani

7.3 Analyza vnitiniho mikroprostiedi

Nemocnice je provozovana jako nestatni zdravotnické zatizeni, které se zaméfuje na tfi
hlavni oblasti v poskytovani zdravotni péce. Lizkova ¢ast je specializovana na oblast po-
skytovani sluzeb pro 1é¢bu dlouhodobé nemocnych (LDN), ambulantni ¢ast zahrnuje od-
borné 1ékaiské provozy a tzv. komplement (zdzemi pro ostatni klinické obory). Zdravot-
nické zatizeni prochédzi rozsdhlou rekonstrukei s cilem modernizovat jednotlivé provozy.
Snahou nemocnice je zvysit spokojenost pacientli s poskytovanymi zdravotnickymi sluz-

bami.

Nemocnice sv. Alzbéty je drzitelem certifikdtu ISO 9001 — 2009. Tato norma urcuje za-
kladni pozadavky na systém managementu jakosti jednotlivych subjektl, které se snazi
prokazat svoji schopnost poskytovat produkty v souladu s pfislusnymi piedpisy a pozadav-
ky zékaznikl a usiluji o zvySovani spokojenosti klienta. Zakladnim principem této normy
je trvalé zlepSovani managementu jakosti, které fesi sou€asné problémy a pfedchazi poten-
cidlnim rizikim. (TUV SUD CZECH, 2013) Hlavnim piinosem certifikace pro nemocnici
je zvySovani divéryhodnosti ve vztahu k pacientiim, zdravotnim pojistovnam, strategic-
kym partneriim a dal$im zaastnénym stranam. Rizeni managementu jakosti je zakladnim
pfedpokladem pro dlouhodobé orientovany rozvoj tohoto zdravotnického zatizeni, zvyso-
vani jeho konkurenceschopnosti a otvird moznosti spoluprace se subjekty statni a vefejné

spravy.

Od roku 2010 nemocnice prochéazi rozsahlou rekonstrukci, diky ¢emuz dochdzi mimo jiné
i k obnové technologického vybaveni. Nemocnice diky rekonstrukci nyni disponuje mo-
dernim diagnostickym vybavenim, jak pro zobrazovaci diagnostiku, tak pro laboratorni
ucely. Zejména oddéleni RTG prodé€lalo vyznamnou obnovu zafizeni a nyni disponuje jed-

nim z nejmodernégjich skiagrafickych piistrojit v Ceské republice. Diky témto rekonstruk-



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 60

cim se stavd nemocnice zajimavym partnerem pro ostatni zdravotnicka zafizeni, ktera ex-

terné saturuji své komplementéarni potieby.

Nemaocnice se v souvislosti s kvalitou zdravotni péce neucastni zadnych celostatnich srov-
navani typu ,,Kvalita o¢ima pacientii* nebo ,,Nejlepsi nemocnice®. Nemocnice sv. Alzbéty
provadi pouze anketu spokojenosti zakaznikti v ramci ISO. Dotazniky jsou vyhodnocovany
Vv pravidelnych ¢asovych intervalech a jsou dostupné ve vSech ¢ekarnach jednotlivych am-
bulantnich provozi. Sledovani spokojenosti je pro nemocnici dilezitym ukazatelem vyvoje
duvéry zdravotnickych zafizeni. Dotaznik je pfilozen v Ptiloze V. Posledni hodnoceni téch-
to dotaznikli probé&hlo v bieznu 2013, kdy bylo vyplnéno celkem 70 dotazniki, kdy respon-
denti ve véku 18-88 let mohli ohodnotit sluzby pomoci hodnotici Skaly od 1 (nejlepsi) po 5

(nejhorsi). Otazky zjistujici kvalitu sluzeb jsou nasledujici:
- Cekaci doba na vySetieni, objednaci lhity,
- zpusob a kvalita informaci o zdravotnim stavu, vysvétleni principt 1é€by,
- pristup lékate a feSeni pacientovych zdravotnich problémd,
- vstficnost, zdvorilost, ochota 1ékare,
- vstficnost, zdvofilost, ochota sestry,
- celkova spokojenost s 1écebnym a oSetfovatelskym procesem,
- Cistota a potfadek na pracovisti,
- uroven a hygiena toalet.

Souhrnné vysledky ankety jsou uvedeny nize v Grafu 2.
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Souhrnné vyhodnoceni ankety za obdobi 1.1 - 31.3. 2013

Kritérium & 8
Kritérium €. 7
Kritérium . 6
Kritérium €. 5
Kritérium & 4
Kritérium &. 3

Kritérium &. 2

Kritérium €. 1
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Graf 2 Vyhodnoceni ankety v prvnim ¢&tvrtleti roku 2013 (Vlastni zpracovani)
Kromé zjistovani spokojenosti pacientd Nemocnice sv. Alzbéty ziskava i data o spokoje-
nosti svych zaméstnanci, a to také pomoci kratkého anonymniho dotazniku. Tento dotaz-
nik o spokojenosti zaméstnanct je provadén kazdorocné v kvétnu a tyka se miry spokoje-
nosti s dostupnou péci a sluzbami pro zaméstnance. Diivodem pravidelnych dotaznikovych
Setfeni je zajisténi lepSich pracovnich podminek personalu a vylepSeni image nemocnice,
jako atraktivniho zamé&stnavatele. Z poslednich vysledkd, které jsou znamy z roku 2012, je

mozné souhrnné fici, ze je zde n¢kolik nedostatkil, na kterych by firma méla pracovat:

- zaméstnanci nejsou spokojeni s formou interni komunikace, nékteti uvadi, ze pokud
by jim kolegové netekli informace, které se dozveédéli napiiklad z porad, neveédéli

by viibec nic,

- veétsi polovina zaméstnanc (51 %) nevidi budoucnost Nemocnice sv. Alzbéty,
avSak z téchto odpovédi vétSina uvedla, Ze v pfipad€ dalSich investic by vnimani

budoucnosti nemocnice zvazili.

7.3.1 Analyza marketingového Fizeni v Nemocnici sv. Alzbéty, s.r.o.

Poslanim Nemocnice sv. Alzbéty v Praze je poskytovani kvalitni ambulantni a 1izkové
péce, zakladni a specializované, diagnostické, 1é¢ebné, preventivni a Iékaiské péce a dal-
Sich sluzeb, které souvisi s poskytovanim zdravotni péce. Duraz je kladen na 1é¢ebnu dlou-
hodobé nemocnych, ktera je rozdélena na tfi oddéleni. LDN pokracuje v tradici alzbétin-
ského tadu, jehoz prislusnice v nemocnici v souc¢asné dobé také pomahaji (jak pii podpoie

1écebného procesu tak i jako duchovni podpora pacientit).
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Co se tyCe poslani, je nastaveno spravné, avSak jedna se o jediny prvek, ktery je v ramci
fizeni nastaven. Spolecnost nema vytyceny vize, cile a strategie, které by pomohli k reali-
zaci stanoveného poslani. V ramci projektové casti bude proces marketingového fizeni

stanoven vcetné vize, cill a strategii.

Marketing v Nemocnici u sv. Alzbéty v Praze povazuji za jednu ze slabych stranek zatize-
ni. O marketingové fizeni nemocnice se stard vedeni nemocnice, zafizeni nema zadné spe-
cializované pracovisté, které by mélo danou agendu na starosti. Nemocnice nema vypraco-
vany zadny jasn¢ dany marketingovy plan. V budoucnosti se vSak uvazuje o zfizeni marke-
tingového oddéleni, coz jsem také zahrnul ve SWOT analyze do pfileZitosti nemocnice,
protoze podle mého nazoru se v odvétvi zdravotnictvi hledisko marketingu stale dost zane-
dbava a Nemocnici sv. Alzbéty by tedy marketingové oddéleni a tim i marketingové aktivi-

ty mohli pfinést konkuren¢ni vyhody oproti jinym zdravotnickym zatizenim.

Pro zmapovani aktudlni situace v procesu marketingového tizeni byl vytvotren dotaznik pro
zaméstnance nemocnice, ktery mél za cil ziskat informace o stavu marketingu uvniti ne-
mocnice. Celkem bylo ziskdno zpét 50 dotaznikli a bylo vyuZito 5 pfimych rozhovort
(s feditelem, manazerem kvality, primafem LDN, vedoucim lékafem ambulance a finan¢ni
manazerkou). Otazky byly tvofeny jak uzaviené, tak oteviené, s cilem ziskat uceleny po-
hled na soucasny stav marketingového fizeni ve spole¢nosti. Kompletni znéni dotazniku
véetné vysledkl jsou piilozeno v Piiloze VI. Vysledky jsou nésledné zakomponovéany do

analyzy marketingového mixu (nésledujici kapitola 7.3.2).

7.3.2 Analyza marketingového mixu Nemocnice sv. AlZbéty

Cilem analyzy marketingového mixu sluzeb nemocnice je analyza marketingovych prvka
organizace. Bylo vyuZzito dotaznikového Setfeni a osobniho rozhovoru se zaméstnanci ne-

mocnice véetné feditele nemocnice.
Produkt

Z informaci o nemocnici mizeme stanovit jako produkt v rdmci nemocnice sluzby, které
zatizeni poskytuje v souvislosti se zdravotni péci. Poskytované sluzby bychom mohli roz-

delit do péti oblasti:
1) Ambulance

- Neurologie
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- Plicni ambulance

- Interni ambulance

- Diabetologickd ambulance

- Alergologicko-imunologicka ambulance

- Kardiologicka ambulance

- Interni ambulance, GIT, endoskopie
2) Komplement

- Centralni odbérova mistnost

- Digitalni RTG

- Sonografické pracovisté

- Endoskopické pracovisté
3) Rehabilitace a fyzioterapie

- Komplexni vySetfeni

- Stanoveni kratkodobého/dlouhodobého 1é€ebného planu v piipadé akutnich obtiZi

¢i chronickych obtizi pohybového aparatu
- Individudlni 1é¢ebna télesna vychova
- Mekké techniky, mobilizace, manipulace, McKenzie, Mojziskova
- Breussova masaz
- Dornova metoda

- Komplexni fyzikalni terapie (Vodolécba, Laserterapie, Magnetoterapie, Ultrazvuk,

Elektroterapie)
4) Stomatologie
- Prevence
- Zachovna stomatologie
- Pedostomatologie

- Esteticka stomatologie
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- Proteticka stomatologie

- Chirurgie

- Prodej dentdlnich pomucek
5) LDN

Realizace zdravotnickych sluzeb (produktu) je postaveno na postupech, odpovédnostech
a pravech K fizeni procesu 1é¢ebné a oSetfovatelské péce. Pii planovani realizace produktu

nemocnice urcuje:

cile kvality,

- vytvofeni procestl a dokumentli a poskytnuti zdroji, které jsou specifické pro pro-

dukt,

- pozadované cinnosti pii oveéfovani, validaci, monitorovani, kontrole a zkouseni,
které jsou specifické pro produkt (zdravotnickou sluzbu) a kritéria pro pfijeti pro-

duktu,

- zaznamy potiebné pro poskytnuti dikazu, ze realizacni procesy a vysledny produkt

splituji pozadavky.

Co se ty¢e pozadavkl na produkt, spocivaji v stanoveni diagnozy a lécebného postupu u
pacienta, jak z hlediska odbornych poznatk, tak pravnich piedpist, aby byla zajisténa je-
jich splnitelnost v pozadované kvalité ve vazbé na odborné (personalni, kvalifika¢ni), tech-
nické (pfistrojova vybavenost) a kapacitni moznosti nemocnice. Soucasti pozadavkl na
produkt je i komunikace s pacientem, a to ustni, pisemna ¢i digitalni (pomoci webové pre-

zentace €i e-mailové komunikace). (Interni materialy spolecnosti, 2013)
Cena

Hlavnim zdrojem piijml nemocnice je thrada provedenych lékatskych vykont, které pro-
placi zdravotni pojistovny pro své pojisténce. Z toho mizeme vyvodit, Ze je pro zdravot-
nické zafizeni zivotné nutné zajisténi dostatecného poctu pacientti z nékolika zdroji. Paci-
ent mé od roku 1992 préavo si svobodné zvolit poskytovatele zdravotni péce. Mezi kritéria
nejcastéji patii renomé zdravotnického subjektu, povést a samoziejmé kvalita zdravotnich

sluzeb. Dalsim faktorem, ktery ovliviiuje saturaci zdravotnich sluzeb, jsou spolupracujici
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odbornosti z ostatnich zdravotnickych subjekti. Ttetim, neméné dilezitym zdrojem, jsou

zdravotni pojistovny, které se zajimaji o nejvyssi moznou a kvalitni zdravotni péci.

Cenou rozumime v pfipadé nemocnice ¢astku, placenou pacientem za vykon poskytnutych
sluzeb. V ramci zdravotnictvi jsou to vykony, které jsou hrazené zdravotni pojistovnou,
kdy nemocnice pomér téchto castek od zdravotnich pojistoven dostava zpét do svého hos-
podarského vysledku. Dale jsou to platby pfimé od pacient v ptipadé sluzeb, jako jsou

naptiklad rehabilitaéni a fyzioterapeutické sluzby apod.

Co se ty¢e Nemocnice sv. AlZzbéty, jsou zde nejvétsi vynosy z provozu nemocnice od zdra-

votnich pojistoven, z provozu ambulance, LDN a z provozu RTG.

V ramci povinného odvodu z piijml na vefejné zdravotni pojisténi (z toho poté platby
zdravotnich pojiStoven smérem k nemocnicim), je ¢astka vypoctena na zaklad¢é vyse pfi-
jmi (nikoliv na zptisobu a rozsahu poskytnuté péée). Uhrada za zdravotni pojisténi patii
k povinnym davkam, které odvadi kazdy obc¢an, a to bud’ samostatné, nebo jej za né&j hradi
stat. V ptipad€ samotné platby obcanem dochézi k rozliSovani vySe uhrady na zéklad¢ jeho

piijmil, nebo zda pracuje jako OSVC nebo je zaméstnanec.
Distribuce

Co se tyka distribuce, v ptipadé¢ Nemocnice sv. Alzbéty (a i ostatnich nemocnic vSeobec-
n¢), je misto provedeni sluzby realizovano pifimo od nemocnice smérem k pacientovi. Zde
neni mozné vyuzit zadného zprostiedkovatele, sluzba (I€katska péce) je poskytnuta piimo

na mist¢, a to v prostorach nemocnice.

V ojedinélych piipadech Nemocnice sv. Alzbéty poskytuje péci ptimo u klienta (pacienta),

naptiklad nékteré sluzby v ramci rehabilitace a fyzioterapie.

Propagace

Nemocnice nepouziva aktivnim zptisobem prvky propagace, jako je reklama, podpora pro-
deje, piimy marketing ¢i osobni prodej. V roce 2011 probéhla tiprava webovych stranek
nemocnice, kde doSlo k vyraznému zlepSeni oproti pfedchazejicim letem, 1 kdyz 1 v této
podobé neni struktura webu zcela dobfe provedena. Nemocnice v poslednich dvou letech
vyuzila propagace formou letakd, kdy byla propagovana nové zrekonstruovana a moderni-

zovana odd¢leni rehabilitace a fyzioterapie.
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Soucasti zminovaného dotazniku (Pfiloha VI) byla i otdzka zaméfujici se na propagacni
materialy, které spolecnost pouziva. Nasledujici Graf 3 vyobrazuje aktudlné vyuzivané

formy propagace (mozné zaskrtnout vice odpovédi).

Vyuzivané formy propagace

H Noviny

m Casopisy

m Reklamni letacky

B www stranky

m Osobni komunikace

M E-mailova komunikace

Public relations

Z4dné

Graf 3 Formy propagace v Nemocnici sv. Alzbéty (Vlastni zpracovani)

Z dotaznikl vyplyva, ze zaméstnanci nemocnice sami vnimaji, Ze nemocnice nevyuziva
zadné formy propagace, tento nazor sdili 30 dotazovanych zaméstnanci (31 % z dotazova-
nych). Ostatnich 20 zaméstnancti uvedlo alespon jednu z navrzenych moznosti forem pro-
pagace. NejcastéjSimi odpovéd'mi bylo vyuZivani www stranek, osobni komunikace a no-
vinova reklama. Naopak televizni a rozhlasové reklama nema ve spolecnosti viibec zadné
zastoupeni. V odpovédich se odraZela doba pracovniho poméru v nemocnici. Pracovnici,
ktefi jsou v nemocnici déle nez dva roky, spiSe odpovidali, ze vnimaji urcité formy propa-
gace, nez ti, ktefi jsou v nemocnici kratkou dobu, protoZe jsou zvykly z jinych zaméstnani

na rozsahlejsi a masivnéjsi formu propagace, nez kterou vyuziva nemocnice’.

9 Je to dano zejména tim, Ze zaméstnanci nemocnice, ktef jsou zde déle nez dva roky, vnimaji pokrok v pro-
pagaci vice, oproti stavu, ktery byl pied nékolika lety. Proto i to malo, co firma v ramci propagace podnika za

aktivity, vnimaji jako dulezité formy marketingové propagace.
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8 SWOTANALYZA

Pro zpracovani SWOT analyzy bylo vyuzito rozhovorii s managementem nemocnice Sv.
Alzbéty, a to pfedev§im se samotnym panem feditelem spole¢nosti a také s vedoucimi jed-
notlivych oddéleni LDN, ambulance, naméstkem nelékatského oddéleni a vedoucim pro-

vozné-technického tuseku.

Silné stranky

- nemocnice se nachéazi v lukrativni oblasti méstské ¢asti Prahy 2, ktera predstavuje
centrum pusobnosti nejen pro obyvatele Prahy 2, ale i pro mnoho jinych obcan,

ktefi jsou Vv centru mésta zaméstnani
- nemocnice disponuje komplementarnimi sluzbami s kvalitnim zdzemim
- Vv poslednich letech probéhla rekonstrukce, ktera zkvalitnila prostory nemocnice
- spolecnost disponuje novym a kvalitnim zatizenim
- nemocnice ma nadstandardni ordina¢ni dobu

- nemocnice diky rekonstrukcim a ndkupu novych pfistrojii vytvaii distojné podmin-

ky pro pacienty lé¢ebny dlouhodobé nemocnych
- rozsahla lazkové péce v ramci LDN oddéleni
- kvalifikovany personal
- pomérné¢ Siroka Skala jednotlivych ambulantnich oddéleni
- IT vybaveni nemocnice
- vybaveni odd¢leni LDN 3
Slabé stranky
- historicky ziskana $patna povést, ktera byla za byvalého majitele spole¢nosti
- pomémé velka fluktuace zdravotnického personalu
- nizka motivace zaméstnanct
- pfistup nékterych zdravotnikti k pacientim

- slabd komunikace mezi recepci a jednotlivymi odd€lenimi (projevuje se zejména

Vv chybach v objednavani pacienti)
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nedostatec¢na kvalifikace IT pracovniki

vSechny prostory nemocnice nejsou Vv soucasné dob¢ rekonstruovany, je potieba

zrekonstruovat a modernizovat i dalsi prostory a provozy
dichodovy vék erudovanych 1ékatt
neexistence marketingového fizeni

neexistence marketingového oddéleni, o marketing se stard vedeni spole¢nosti, kte-
ré nevynaklada dostatek ¢asu na kvalitni fizeni marketingu a nedisponuje potfebnou

kvalifikaci pro realizaci marketingovych aktivit
slaby marketing, spole¢nost nevyuziva témét Zadnych marketingovych aktivit
$patna informovanost zaméstnancti o poslani, cilech, vizi spole¢nosti

Spatna interni komunikace - neinformovanost zaméstnancti o celkovém smérovani

spole¢nosti, o marketingovych aktivitach apod.

zajisténi stabilniho fungovani nemocnice

wrw

rozSiteni portfolia poskytovanych zdravotnickych sluzeb (otevieni novych oddéleni)

stanoveni vize, cilli a strategii, které by byly prezentovany vSem zamé&stnanciim

nemocnice i dal§im subjektim
zavedeni marketingového oddéleni, které by se postaralo o veSkeré marketingové
aktivity vedouci ke zlepSeni image spolecnosti a ke zvyseni poctu zakaznikl (paci-

entll), zlepSeni interni i externi komunikace atd.

Prilezitosti

vytvofeni statnich podminek pro moderni zdravotni péci

zvyseni zaméstnavani 1¢kait a sester ze zahrani¢i diky zvySeni atraktivnosti Ceské

republiky z ekonomického (danového) pohledu pro zahrani¢ni zaméstnance

sttedni délka Zivota obyvatelstva a s tim souvisejici prilezitost plynouci ze socio-

demografického hlediska pro rozsifeni a budovani LDN péce

vyvoj novych Iékarskych prostredkii a technologii
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Hrozby
- Snizovani thrad za poskytnutou péci
- zruSeni nékterych v soucasnosti fungujicich provozi
- zména politické situace, zdkont a ptedpisii v oblasti zdravotnictvi
- zména ekonomické situace
- vznik novych ambulantnich zatizeni v okoli
- odchod lékaii a sester do zahranici
- nedostatek kvalifikovaného personalu

SWOT analyza pomohla ziskat informace o tom, Ze Nemocnice sv. AlZbéty disponuje né-
kolika pfednostmi, které mizeme vyzdvihnout, a tyto pifednosti mohou byt konkurenéni
vyhodou a piedpokladem pro dalsi rozvoj nemocnice. K silnym strankam nemocnice patii
hlavné investice do vybaveni jednotlivych oddéleni i do vzhledu samotné budovy. V ne-
davné dob¢ byla dokoncena rekonstrukce oddéleni LDN 3 a jeho vybaveni patii k nejmo-
derngj$im v tomto odvétvi. Za urcitou vyhodu povazuje vedeni nemocnice také to, ze se ji

dafi odchazejici zaméstnance nahrazovat pracovni silou ze zahranici.

I pfes tyto pfednosti je nutné se zaméfit zejména nedostatky, kde jako velmi slabou stranku
vnimdm poveést nemocnice, kterou si ziskala v dobé ptedchoziho majitele nemocnice. Tato
skutecnost tykajici se Spatné reputace je potvrzena v ramci kvalitativniho feSeni za pomoci
rozhovori s pracovniky nemocnice a ndhodného dotazovani se pacientli dané nemocnice
a také obyvatel méstské Casti Praha 2. Na tuto slabou stranku navazuje a souvisi s ni 1 nee-
xistujici marketingové odd¢leni a marketingové fizeni, které by mélo za kol mimo jiné
1 odvratit komunika¢ni bariéry mezi pacientem a nemocnici a odvratit tak existujici pove-
domi o Spatné povésti nemocnice. Mezi slabé stranky nemocnice patii odchody lékait
a sester, nizkd motivace zaméstnancl a také Spatnd komunikace recepce s jednotlivymi
odde¢lenimi, kdy v nékterych ptipadech dochazi k objednani pacientl k jinému lékati nebo
na dobu, kdy jejich 1ékat v nemocnici neni. Celkové komunikace uvnitf firmy je na velmi
Spatné urovni, zaméstnanci nemaji informace o tom, co podnikd nemocnice za aktivity, zda
vénuje nemocnice finan¢ni prostfedky na marketing. Zaméstnanci ¢asto nevi, jaké vize, cile

JSOu v nemaocnici stanoveny.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 70

K prilezitostem nemocnice poc¢itam hlavné moznost vzniku novych ambulantnich oddéleni

a zavedeni marketingového fizeni.

Za hrozby pro nemocnici lze povazovat odchod Iékait a sester do zahrani¢i a také vznik
novych ambulantnich zatfizeni v okoli nemocnice. Hrozbou pro nemocnici, kterd je pomeér-
n¢ malym, nestatnim zdravotnickym zatizenim mohou byt 1 vnéjs$i ekonomické a politické

vlivy, zejména v souvislosti s aspornymi nastroji zdravotni reformy.
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9 PROJEKT MARKETINGOVEHO RIZENI NEMOCNICE SV.
ALZBETY, S.R.O.

Nasledujici cast prace je vénovana projektu marketingového fizeni Nemocnice sv. Alzbéty,
ktera v souCasné dob¢ nedisponuje zddnym marketingovym fizenim. Proto pfedmétem pro-
jektové casti je zavedeni marketingového fizeni a s tim souvisejici zavedeni marketingoveé-
ho oddéleni. Marketingové oddéleni bude mit za cil zlep$it interni i externi komunikaci
spole¢nosti, zavést marketingové aktivity, které ptispéji ke zvySeni zadjmu pacientli o ne-
mocnici a zlepsi v o€ich pacientll image nemocnice, ktera je diky byvalému vedeni nemoc-

nice vnimana negativne.

Piehledné jsou vyjadieny stanovené vize a cile nemocnice pomoci nasledujiciho Obrazku

6.

Strategicka vize: nepretrzity rozvo) Nem ocnice sv. Alzbéty, ktery spotiva v posilovani dobré image spolefnosti,
rozifovani a zkvalitiovini sluzeb

v

Strategické poslini: Poskytovani kvalitni ambulantni a liZkové péte, zikladni a specializované, diagnostické,
létebné, preventivni a lekaiské péfe a dalsich sluzeb, které souvisi s poskytovianim zdravotni péte

— —~

Strategicky cil I : ZvySeni poftu pacienti Strategicky cil II: Z¥izeni marketingového oddéleni

Obrazek 6 Vize a cile na obdobi 2014-2018 (Vlastni zpracovani)

9.1 Vize a poslani nemocnice

Spole¢nost ma stanoveno poslani, které spoc¢iva v poskytovani kvalitni ambulantni a 1Gz-
kové péce, zakladni a specializované, diagnostické, 1é¢ebné, preventivni a Iékaiské péce
a dalSich sluzeb, které souvisi s poskytovanim zdravotni péce.

Vizi spole¢nosti, kterd v soucasnosti neni nastavena, mtizeme specifikovat jako nepfetrzity
rozvoj Nemocnice sv. Alzbéty, ktery spociva v posilovani dobré image spole¢nosti, rozsi-

fovani a zkvalitiovani sluZzeb.
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9.2 Marketingové cile
Obecné, strategické cile Nemocnice sv. Alzbéty mizeme charakterizovat ve dvou bodech:

- zvySeni poctu pacientl (klientlt) prostfednictvim zvyseni kvality poskytované péce,

navySeni kapacity LDN a rozsifeni poskytovanych sluzeb,

- zfizeni marketingového oddé€leni, které zajisti vnitini i vnéj$i komunikaci (realizace
propagacni Cinnosti - zkvalitnéni webové prezentace, inzerce v ¢asopisech a novi-

nach, letakové propagace doplitkovych sluzeb, které nemocnice nabizi).
Tyto cile jsou stanoveny na obdobi 2014 — 2018.

Splnéni téchto cilli vyzaduje stanoveni strategii, jak téchto cili dosdhnout. Oba dva cile
jsou vzajemné propojené, a proto i jednotlivé strategie, které jsou dale specifikovany
v akéni kroky, se prolinaji. Diky navrzenym strategiim, rozpracovanych do akénich kroki
firma dospéje k naplnéni stanovené vize a poslani. Strategické cile a strategie, jak jich do-
sdhnout jsou v nasledujicich dvou obrazcich. Rozpracovani do jednotlivych akénich krokt

jsou pfedmétem nésledujicich podkapitol.

Strategicky cil I: ZvySeni poctu pacientl

| |
Zvyseni kvality poskyto- Navyseni kapacity LDN Rozsiteni poskytovanych

vané péce sluZzeb

Obrazek 7 Marketingova strategie pro zvyseni poctu pacientd (Vlastni zpracovani)

Strategicky cil II: Ztizeni marketingového

oddéleni

| |
Interni komunikace Externi komunikace Organizacni struktura

marketingového oddéleni

Obrazek 8 Marketingova strategie pro ziizeni marketingového oddéleni (Vlastni zpracovani)
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V¢Etsi pozornost budu v praci vénovat druhému strategickému cili, ktery se zaméiuje na
ziizeni marketingového oddé€leni. Prvnimu strategickému cili se budu v nésledujici podka-

pitole vénovat pouze okrajove.

9.2.1 ZvySeni kvality poskytované péce

Zvyseni kvality poskytované péce by mélo probéhnout prostfednictvim modernizace a re-
konstrukce zbyvajicich ¢asti budovy. Nicméné ruku v ruce jde se zvySenim a udrzenim
kvality poskytované péce i zajiSténi kvalifikovaného persondlu, kdy nemocnice v soucas-
nosti disponuje sice s erudovanym personalem, nicméné pies 50 % lékatt je dichodového
veéku. Nemocnice by se méla v nasledujicim roce zaméfit na hledani novych kvalifikova-

nych Iékart, aby kvalita poskytované péce nebyla ohroZena.

9.2.2 Navyseni kapacity LDN

Nemocnice sv. Alzbéty ma vyznamné postaveni v oblasti lizkové péce. Diky demografic-
kému vyvoji Prahy 2, kdy v€kovy primér obyvatelstva je cca 42 let, by se nemocnice méla
zamg¢fit na rozSifeni LDN, protoze v této oblasti diky starnouci populaci je urcité prostor

pro rozvoj.

9.2.3 Rozsitreni poskytovanych sluzeb

Kazdé zdravotnické zatizeni miZe pracovat na rozSifovani poskytovanych sluzeb, aby méla
co nejSirsi zabér. V dnesni dob€ jsou velmi oblibené rizné typy masazi a relaxacnich ¢i
ozdravnych procedur, proto bych nemocnici navrhl, aby se zaméfila i na tuto oblast. Ne-

mocnice muze ziidit nasledujici sluzby:

- masaze (klasické masaze, Thajské masaze, ajurvéda, medové masaze a jiné netradic-

ni masaze),
- Sauna,
- télové zabaly (jil, hlina),
- Kneipplv oblazkovy chodnik,

- whirpool.
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9.3 Zavedeni marketingového oddéleni

Spolec¢nost v soucasné dobé nema pracovnika, ktery by se na plny tivazek vénoval marke-
tingu a z ¢asti tuto ¢innost vykonava feditel nemocnice. Nicméné feditel i jednatel nemoc-
nice veetné¢ vedoucich pracovnikli oddéleni si uvédomuji potiebu marketingu, a proto za-

vedeni marketingového odd¢leni vnimaji za dobry krok kupiedu.

9.3.1 Zaclenéni marketingového oddéleni do organizacni struktury

Zaclenéni marketingového oddé€leni do organiza¢ni struktury je vyjadieno v nasledujicim

Obrazku 9.

Jednatel
Ref. ekonom - finan¢ni Referat IT
Ref. personalni Ref. zdrav. pojisténi
Reditel
Piedstavitel vedeni pro kvalitu Séf marketingové oddéleni
Manazer kvality Vedouci interni komunikace Vedouci externi komunikace

Obrazek 9 Zaclenéni marketingového odde€leni do organizacni struktury

(Vlastni zpracovani)

Marketingové oddéleni vede $¢f marketingového oddéleni, ktery ma pod sebou dva piimé
pracovniky, a to vedouciho interni komunikace, ktery je odpovédny za interni komunikaci,
zpracovani tydenniho elektronického cCasopisu, ktery informuje vSechny pracovniky ne-
mocnice o novinkach a zaroven vytvaii interni prizkumy tykajici se spokojenosti a motiva-
ce zaméstnancti. Cilem oddéleni je budovat dobré vztahy uvnitf spolecnosti zaloZené na
informovanosti. V této ¢innosti uzce spolupracuje s personalnim referentem. Druhym pfi-
mym vedoucim pracovnikem, ktery je podiizen $éfovi marketingového oddé€leni je vedouci

externi komunikace, ktery ma pod sebou tfi pracovniky. Pravomoci marketingu pro externi
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komunikaci spoc¢iva v rozhodovani o vhodnych marketingovych aktivitach, planovani
a vhodné Casovani externi komunikace. Marketingové oddéleni tyto aktivity musi mit pod-
loZzeny nékladovou slozkou, a pokud je to mozné, vycislit pfinos aktivit pro spolecnost.
Marketing je odpovédny za vnimani nemocnice zvenci. Marketingové oddéleni sestavuje
rocni marketingové plany, které¢ spocivaji v definovani planovanych aktivit na dané ro¢ni
obdobi (hospodaisky = fiskalni rok zaéinajici ctvrtym mésicem v roce). Tento marketingo-
vy plan ptedstavuje vedouci externi komunikace piimo fediteli spolecnosti, ktery jej schva-
luje a zaroven schvaluje marketingovy rozpocet na dany rok. Na vedoucim pracovniku
marketingu pro externi komunikaci je rozdéleni naplanovanych ¢innosti mezi své tii podri-
zené a kontrola téchto ¢innosti. Po skonceni fiskalniho roku marketingové oddéleni vyhod-
nocuje stanovené plany a porovnava je se skutecnosti a vysledky predklada ptimo fediteli

spolecnosti.

9.3.2 Komunikace o potiebé marketingového Fizeni

Pted zaClenénim marketingového oddé€leni do organiza¢ni struktury podniku je nutné, aby
vSichni zaméstnanci vnimali potfebu marketingového oddéleni. Proto je nutna komunikace
napfi¢ firmou, aby vSichni zaméstnanci vnimali zaclenéni marketingového oddéleni jako
pfinosnou véc. Komunikaci bude mit na starosti feditel nemocnice, na kterém je svolani
vedoucich pracovnikii nemocnice a projednani s nim potifebu marketingového odd¢leni.
Aktualné vSichni vedouci pracovnici si uvédomuji potfebu marketingového oddéleni jakoz-
to samostatného oddéleni, které se bude peclivé starat o komunikaci externi i1 interni.
VSichni vedouci pracovnici si také uvédomuji, Ze je nutné zaclenit marketingové fizeni
v pribéhu bézného fungovani nemocnice, ktera stizi jiz zabshnutou rutinni praci. Reditel
nemocnice musi také zorganizovat celofiremni setkani, kde vysvétli vSem zaméstnanciim
zamér, identifikuje klicové aktivity a zdirazni piinosy zavedeni marketingového oddéleni
a tedy 1 marketingového fizeni. V pocatecni fazi implementace marketingového fizeni bude
mit feditel spole¢nosti zodpoveédnost za komunikaci pribéhu realizace jednotlivych aktivit
zavedeni marketingového odd¢leni a ihned po zavedeni pfebere komunikaci o aktivitach
marketingového oddéleni (ale 1 celé spolecnosti) vedouci pracovnik interni komunikace,
ktery bude pomoci e-mailové komunikace a pravidelnych mési¢nich novin informovat

vSechny zaméstnance o ¢innostech marketingového oddéleni a celé firmy.
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9.3.3 Interni komunikace

Interni komunikace je jednim z nastroji marketingového fizeni, kterd ma za cil budovat
vztah se zaméstnanci. Cilem této komunikace je budovani divéry na pracovisti, loajality

a motivace zaméstnancu.

Nemocnice sv. Alzbéty nedisponuje V soucasné dob¢ zZadnou interni komunikaci, v soucas-
né dob¢ je tato komunikace postavena na prenosu informaci prostfednictvim interpersonal-

ni komunikace.
Interni komunikace bude zajisténa tfemi nastroji:

Interni portal nemocnice

- Nemocnice ma v soucasné dobé vybudovan informacni systém a provozuje interni
portal pfistupny v§em zaméstnancim nemocnice. Tento portal mize byt vyuzit jako
zakladni prostfedek pro vybudovani systému pro vnitini komunikaci.

- Vstup do interniho portalu je nyni na zéklad€ identifikacniho &isla, které je pridéle-
no kazdému zaméstnanci.

E-mail

- Pravidelnd tydenni e-mailova komunikace napfi¢ firmou - newsletter, ktery bude
informovat o novinkéach a aktivitach, které se udaly za posledni tyden, nebo se pla-

nuji, interni smérnice apod.
- Newsletter bude zalozen na stru¢nych a kratkych informacich o déni z nemocnice.

- Tato forma vyZaduje zfizeni e-mailové adresy pro kazdého zaméstnance, tato
e-mailova adresa mize slouzit i pro piihlaseni do interniho portalu nemocnice, kde

tento tydenni pfehled informaci bude vyvéSen pii vstupu na portal.

TiStény mésic¢nik

rv 7

- Pravidelny mési¢nik, ktery bude v tisténé podobé k dispozici na precteni na kazdém
oddéleni ve tiech vytiscich.

- Tento mési¢nik bude podrobnéji informovat o aktivitdch, smérnicich, novinkéch.

- Zapojeni i jednotlivych oddéleni, které mohou pfispivat do mesi¢niku svymi ¢lanky,

tzv. ,,rubrika zaméstnance XY* ptipadné ,,rubrika oddé€leni XY*.
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9.3.4 Externi komunikace

Vedouci externi komunikace ma za ukol fidit vesSkeré marketingové aktivity, jejichz cilem
je zlepsit image spole¢nosti a tim posilit pozici na trhu prostiednictvim zvySeni po¢tu paci-

entli nékterych oddélenti.

Marketingovy usek pro externi komunikaci bude slozen ze ¢tyi pracovnikil, z nichz jeden
je vedouci pracovnik pro externi komunikaci a ma pod sebou tfi podfizené zaméstnance,

ktetfi vykonavaji ¢innosti ptidélené vedoucim pracovnikem.

Na zaklad¢ specifik komunikaéniho prostfedi v segmentu poskytovani zdravotnich sluzeb,
lze vybrat sadu nejvhodnéjsich néastrojii marketingové komunikace, které 1ze vyuzit v rdmci
komunika¢niho mixu. Jednotlivé aktivity mizeme rozdélit do n¢kolika skupin, podle ptidé-
lenych priorit. Ty komunikaéni aktivity, které disponuji s nejvyssi dilezitosti, budou sta-
vebnimi kameny komunika¢niho mixu, ktery bude pfizplsoben strategickym zamérim

a finanénim moznostem Nemocnice sv. Alzbéty.
Aktivity, které marketingové oddéleni musi provést, jsou nasledujici 0.

Komunikace znacky

Spolecnost z historického hlediska disponuje se Spatnou image, pro budovani image spo-
le¢nosti je dilezité vénovat pozornost prezentace loga (update loga pro univerzalni grafické

vyuziti, barevné a velikostni verze loga, revize firemnich materiall).

Soucasti je 1 zvyraznéni venkovniho znaceni (vstupni portal — logo a oznaceni vstupu, na-
vigace na sloupech - komer¢ni, turisticka a také venkovni reklama na hlavnich tazich Prahy
2, 4, 5, 10 — Vysehrad, Nusle) a vnitini navigacni systém (recepce jako informacni bod

celého komplexu).

1% Mimo uvedené aktivity miize nemocnice provadét i dalsi marketingové aktivity, které podpofi cile marke-
tingového fizeni. Uvedeny jsou zakladni aktivity, diky kterym se nemocnice dostane do povédomi Siroké
vefejnosti a prispéji tak k budovani image a ziskani dobré povéesti, které povedou ke zvySeni poctu pacienti

nemocnice.
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Internet a lokacni sluzby

On-line prezentaci by méla nemocnice vénovat stejnou pozornost, jako ostatnim marketin-
govym aktivitam, protoze informace, které jsou dostupné na webovych strankach (nebo
jsou komunikovany prostfednictvim socidlnich siti), mohou byt vhodnym dopliujicim
zdrojem komunikacénich aktivit. Pro Sirokou vefejnost (ale i pro novinafe) jsou prave
prvotnimi informacemi on-line informace. Proto by nemocnice méla provést graficky rede-
sign webové prezentace, ktery by mél korespondovat s korporatnim designem tohoto sub-
jektu. Soucasnd webova prezentace neni optimalizovana pro riznd rozliSeni obrazovek,
neni vhodné sestaven rozcestnik (levy panel) a navic zde nejsou dostatecné informace
o daném oddé&leni**. Nemén& dilezita je optimalizace pro webové vyhledavace (SEO), aby
po zadni urcitych kli€ovych slov, které se vztahuji k pfedmétu €innosti nemocnice, doslo

k vygenerovani odkazu na Nemocnici sv. Alzbéty.

Dalsi funkci, kterou miiZe nemocnice vyuZit, je pfidani nemocnice do lokaénich siti a GPS
zafizeni a samoziejmé zapojeni se do socidlni sité¢ Facebook (Facebook fan page, na které
by nemocnice uvedla zékladni informace, tipy pro zdravi, rizné ankety, fotogalerii a zaji-

mava videa).

Pro kvalitni zpracovani informaci a dal$i spravu je nutné zajistit n€kolik ¢innosti:
- zajisténi technického zazemi (programator, tviirce stranky),
- definice struktury webu a informaci na webu, testovani webu,

- zajisténi klicovych slov pro SEO,

! Inspiraci pro realizaci webové prezentace nemocnice miize erpat z konkurenénich webovych stranek,
napiiklad Jesenicka nemocnice (www.jesnem.cz), Cesko-némecka horskd nemocnice Krkonose
(www.nemocnie.vrchlabi.cz) apod. U Nemocnice sv. Alzbéty chybi zékladni informace o pfedmétu ¢innosti,
informace pro pacienty by méli byt obohaceny o piednostech poskytovanych sluzeb, mlize byt zpfistupnén
formulat pro odeslani dotazii a pfipominek, objednavkovy systém apod. Chybi zde informace pro odbornou
vetejnost, kde by mohli byt k dispozici informace o pracovnich pfilezitostech, odborné informace atd. Chybi
zde sekce urcena médiim, kde by nemél chybét kontakt na povétenou osobu pro styk s médii, fotogalerie,
dokumenty ke stazeni apod. Na webovych strankadch mlize nemocnice umistit také odkaz pro zaméstnance na

vstup do interniho systému (na zaklad¢ ptihlasovaciho jména a hesla).


http://www.jesnem.cz/
http://www.nemocnie.vrchlabi.cz/
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- zajisténi kvalitniho grafického zpracovani,
- testovani webu,
- urceni kompetenci, kdo za web zodpovida, za obsahovou stranku, design apod.).

Komunikace s verejnosti

Komunikace s odbornou veiejnosti podporuje akviziéni aktivity, mize byt realizovana pro-
stfednictvim Eventu (den otevienych dvefi). V ramci komunikace nejen s odbornou vetej-
nosti, ale 1 laickou, mize nemocnice prezentovat Spickové vybaveni RTG, se kterym ne-
mocnice disponuje, piedstaveni ambulance, rekonstrukce nemocnice, diky které nemocnice
ziskala kvalitni a odborné zdzemi v prostiedi Prahy. Nemocnice se muze také v PR pysnit

LDN (nejlepsi LDN v Praze).
Organizace Eventu

Pro zahajeni kampang¢, kterd ma za cil zlepS$it image nemocnice je nejvhodnéj§im nastrojem
fizeni vztaht s vefejnosti. Jako nejvhodnéjsi se jevi vytvoreni Eventu, ktery bude spojen
s aktivitami nemocnice, které je potieba zviditelnit. Tento Event bude potadan pii ptilezi-
tosti dokonceni jedné z etap rekonstrukce nemocnice. Hlavnim cilem bude piedstavit zmée-
ny a noveé udalosti Siroké laické 1 odborné vetejnosti a vedlejSim cilem navazani kontaktu
s novinafi. Soucasti Eventu bude tiskova konference, kde budou zucastnéni novinaii z re-
gionalnich médii, jako je MF Dnes (region), Metro, Pravo (region), Cesky rozhlas 2 Praha.

Aby Event byl GspéSny, je nutné zajistit nékolik ¢innosti:

- kompletace materidlti o vhodnych tématech — pfileZitost pro¢ se akce potada (pftile-
zitosti nemusi byt jen dokonceni rekonstrukce, ale naptiklad i zavedeni novych slu-

zeb, predstaveni novych zdravotnickych piistrojti apod.),

- kromé& hlavniho tématu je nutné sestavit i dopliikova témata, kterd predstavi dalsi

benefity, kterymi se miZze nemocnice pysnit,
- zajisténi technického zazemi (prostory, projekéni technika apod.),

- rozesilka pozvanek vyznamnym klientim a hostiim, ktefi budou na akci pozvani
(naptiklad pfedstavitelé zdravotniho odboru Magistratu hl. mésta Prahy, spolupra-

cujici partnery, zastupce zdravotnich pojistoven, vyznamné dodavatele apod.),
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- volba vhodného data konani akce (nutné analyzovat akce konané na ptibuzné téma

vV daném terminu, aby se nekryla),
- vytvoreni tiskové zpravy (idealn¢ vice variant, které budou reflektovat cilové sku-
piny),

- zajisténi personalu, ktery bude organizovat danou akci, postard se o catering pro

ucely konani tiskové konference apod.),
- zajisténi dostatecného doplitkového tiskového materidlu o nemocnici.

Po skonceni Eventu je nutné sledovat a analyzovat vyskyt informaci, které se tykaji
nemocnice v médiich. Nemocnice muze rozeslat podékovani novinaium a VIP klientim za
ucast na Eventu (pfipadné novinaifim za uvefejnéné informace). Diky tomu nemocnice

muze vyuzit pfileZitost a nadéale rozvijet a uchovavat vztahy s novinafi.

Venkovni reklama

Prostfednictvim venkovni reklamy lze docilit efektivni zasah urcité oblasti. V piipadé ne-
mocnice jde o reklamni plochy, které se nachdzi na hlavnich tazich Prahy 2, Prahy 4, Prahy
5, Prahy 10 atd. Reklamni sdéleni mohou byt umistény na vefejnych prostranstvich s cilem
upozornit na pozitivni zmeény, které probihaji v rdmci rekonstrukce a modernizace Nemoc-

nice sv. Alzbéty.
Pro tcely realizace venkovni reklamy je nutné zajistit nékolik ¢innosti:

- zajistit obsah sdéleni (téma) a format billboardu (miiZze se vyuzit pomér 5,1 x 2,4

m),

- stanovit termin pro kampan, zajistit vhodny termin pro kampan a dostate¢ny pocet

nosicu (cca 30),
- vytipovat nejvhodnégjsi lokality a potvrdit zadani s tfimési¢nim piedstihem,
- zajistit grafické zpracovani,

- realizace vyroby a umisténi reklamni plochy vcetné kontroly realizace a méteni

ucinnosti reklamy.
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10 CASOVA, NAKLADOVA A RIZIKOVA ANALYZA

Nasledujici kapitola bude zaméfena na casovou, nakladovou a rizikovou analyzu zameére-
nou na zavedeni procesu marketingového fizeni do Nemocnice sv. Alzbéty, spocivajici ve

vzniku marketingového odd¢lent.

10.1 Casova analyza

Ptiloha VII ukazuje ¢innosti, které jsou spojeny se zavedenim marketingového fizeni. Cely
proces zavedeni marketingovych aktivit do Nemocnice sv. Alzbéty je rozdélen do tfech
fazi. Pripravnd ¢ast zacina uvédomeénim si potfeby zavedeni marketingového fizeni do ne-
mocnice a provedenim potiebnych analyz. Nedilnou soucasti ¢asového harmonogramu je
komunikace o zavedeni marketingového oddé€leni napii¢ firmou. Piipravna faze zahrnuje
také Cinnosti tykajici se vytvofeni inzerce pro nalezeni vhodnych kandidati do marketingo-

vého oddéleni.

Druhd faze spociva v samotném zavedeni marketingového fizeni a koordinaci aktivit pra-

covnikl interni a externi komunikace.

Samotna realizace marketingovych aktivit zahrnuje ¢asovy plan jednotlivych aktivit jak
interni tak externi komunikace. Tyto aktivity jsou v ¢asovém planu zaznamenany od zaha-
jeni planovani jednotlivych aktivit, pfes zajiSténi ¢innosti nutnych ke spusténi dané aktivity

az po samotnou realizaci planované¢ aktivity.
10.2 Nakladova analyza

Nakladova analyza tesi ptiristkové ndklady zptisobené vznikem marketingového oddélent,
a tedy zavedenim marketingového fizeni. Podrobny rozpis néklada je pfilozen v Ptiloze
VIII. Protoze se jedna o projekt zavedeni marketingového fizeni (prostfednictvim zavedeni
marketingového oddéleni), nejsou zde vysoké pocatecni investice, ale nemocnice musi po-
¢itat s ndklady provoznimi, které zpravidla tvoii hrubé mzdové néklady na zaméstnance
marketingového oddéleni. V rdmci nékladové analyzy jsou zapocteny také marketingové
aktivity, které marketingové oddé€leni do konce roku 2014 realizuje pro splnéni stanove-

nych marketingovych cilt.
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Tabulka 10 Nakladova analyza zavedeni marketingového fizeni
Casova naroé- Potatedni Provozni
Polozka nost (od- Zodpovédna osoba investice mésicni
had/hodiny) naklady
I. Naklady na zavedeni MKT Fizeni
a) néklady spojené s
. , o v platu
naborem novych za- 56 h | Personalni referent
» . referentky
mestnancu
b) néklady spojené s
komunikaci uvnitt fir- 20 h | Reditel 1515 K¢
my
¢) mzdové naklady Personalni referent 175 000 K¢
I1. Naklady na marketingové aktivity
a) interni portal g6 | Yedouci interniko- 5 455 1
munikace
b)’ t‘1steiny m?S}cmk (12 12 h Ved(.)u(n interni ko- 3171 K&
vytiskt/1 mésic) munikace
¢) oznaceni vstupu 148 h | Séf MKT oddéleni 25 000 K¢
d) revize materiali, 56 h | $6f MKT oddéleni | 27 000 K&
nové logo apod.
e) revize webu 120 h Vedouc.l externt 45 000 K¢
komunikace
h) billboardy g4 | Vedouci externi 1 405 150 o
komunikace
i) Event 24 1| Y edouci externi 29 800 K&
komunikace
CELKEM 520 315 K¢ (178 171 K¢

Zdroj: Vlastni zpracovani

V nékladové analyze je dulezité sledovat nejen pocate¢ni naklady, které jsou jednorazové

v souvislosti s planovanim marketingového fizeni a realizaci marketingovych aktivit, ale

I provozni mési¢ni naklady, které vyplyvaji ze zavedeni marketingového oddé€leni. Tyto

provozni néklady ¢ini pro Nemocnici sv. Alzbéty 178 tis. KE mésicné a nejvetsi cast tvori

pravé mzdové nédklady. Marketingové aktivity pak nejsou vyc€isleny nakladové, protoze

jsou tyto aktivity zahrnuty v platu zaméstnanct marketingového oddé€leni. Nakladové jsou

vyjadieny pouze ty ¢asti danych aktivit, které vyzaduji externi sluzby. Veskery soupis je

v Ptiloze VIII a navazuje na né&j i Piiloha IX a Pfiloha X, kde jsou kalkulace na vytvoteni
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informacni brozury pro zaméstnance o potfebé marketingového fizeni a kalkulace na pra-

videlny mésicni Casopis pro interni komunikaci v nemocnici.

Zdroje finanénich prostiedkia na jednotlivé aktivity

Nékladova analyza v Tabulce 10 ukazuje potiebné financni prostiedky. Vzhledem k tomu,
7e jsou cile stanoveny jako pétileté, je nutné zahrnout nejen pocate¢ni jednorazové investi-
ce, ale i pravidelné méesicné vydaje spojené zejména s platy zaméstnancli nové vzniklého

marketingového oddélent.

Soucet prvotnich ndklada ¢ini 520 315 K¢. Pokud pficteme pétileté obdobi provoznich
mésic¢nich nakladu, dostaneme ¢astku 10 690 260 K¢&. V koneéném souctu na pétileté ob-
dobi fungovani marketingového odd¢€leni vcetné prvotnich jednorazovych nakladl pottebu-

je spole¢nost celkem 11 210 575 K.

Nemocnice sv. Alzbéty prvotni néklady ¢inici 520tis. K¢ zaplati z vlastnich zdrojt, protoze
firma generovala v piedchazejicim hospodaiském roce zisk. Provozni ro¢ni néklady piesa-
huji 2 mil. K¢ a spole¢nost piedpoklada tyto naklady hradit z vlastnich zdroja. Aby spolec-
nost zjistila, jestli vyclenéni finan¢nich zdrojii na ztizeni marketingového oddéleni a zave-
deni marketingovych aktivit, bylo dobrym krokem pro spolec¢nost, 1ze zjistit podle nartstu
trzeb za dany rok. Profit z marketingovych aktivit je velmi obtizené Ciselné vyjadrit, ale
m¢élo by dojit ke zvySeni prodeje sluzeb, naristu klient (pacientl), a tim i k vylepSeni fi-

nan¢ni pozice firmy, posileni pozice na trhu a zvySeni image spole¢nosti.

Spolecnost musi na konci kazdého hospodaiského roku vyhodnotit, zda naklady, které¢ vlo-
zila do zfizeni marketingového oddéleni a marketingovych aktivit se postupné vraceji, neni
mozné vSak predpokladat, Ze ithned po prvnim roce pfinesou marketingové aktivity velké
vysledky. Po péti letech od zavedeni marketingového oddéleni a marketingovych aktivit
spolecnost miize vyhodnotit, zda vlozené finan¢ni prosttedky do marketingu pfinesli oce-
kavané efekty v podobé zlepsSeni pozice na trhu, zvySeni pfijmu z poskytovanych sluzeb

a zlepSeni image.
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10.3 Rizikova analyza

Kazdé rozhodnuti a kazdd cinnost sebou nese rizika. Proto je vhodné tato rizika
identifikovat prostiednictvim rizikové analyzy, ktera definuje moznad rizika
a pravdépodobnost jejich vzniku. Na rizika, jejichz pravdépodobnost vyskytu je mald, se
zpravidla nepfijimaji zddna opatifeni. Naopak u téch rizik, kterda mohou ohrozit prubéh
projektu, je nutné zavést prislusna protiopatfeni. Znalost rizik jest¢ pred zahajenim

realizace muze slouZit jako prevence pted jejich vznikem.

Predpokladana rizika vztahujici se k zavedeni marketingového fizeni spolu s navrhem

marketingovych aktivit vyjadiuje nasledujici Tabulka 11.

Tabulka 11 Rizikova analyza zavedeni marketingového fizeni

Pravdépo- RizikovV
Riziko Vyse rizika | dobnost y
. faktor
vzniku
Nepochopeni nutnosti marketingového fizeni . 4, . 4,
. P ) P . ) g stiedni stiedni B
vsemi zamestnanci
Spatna komunikace, informovanost o zavedeni -y 1
. s nizka nizka C
marketingového fizeni
Nedodrzeni ¢asového rozvrhu pro zavedeni , . 1,
) , o vysoké stiedni A
marketingového oddéleni
Spatny vybér zaméstnanct do pozic marketin- , . 1
pany vybet zat P vysoka sttedni A
gového oddeleni
Konflikty v koordinaci mezi marketingovym Y 4 ;1
N ,y . o, . & stiedni nizka B
oddélenim a ostatnimi oddélenimi
Nedostatek financi nizka nizka C
Nesplnéna oc¢ekavani o ti¢innosti marketingu stiedni stiedni B

Zdroj: Vlastni zpracovani
Protiopatieni
Rizikovy faktor A

- Zde se jedna o riziko Spatného vybéru zaméstnancti do marketingového odd¢leni. Je

nutné, aby si personalni referentka zajistila dostatecné mnozstvi informaci o tom,
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co by mél zejména $éf marketingového oddé€leni znat a stanovit si spravné poza-

davky na vybérové fizeni.

- Druhym rizikem s faktorem A je riziko nedodrzeni ¢asového planu, a to z toho du-
vodu, Ze realizace marketingového fizeni a zavedeni marketingového odd¢leni je
pro nemocnici véci novou, se kterou jest¢ nema spolecnost zkusSenosti, a proto je
mozné, ze piipravna faze bude nemocnici trvat déle, nez je stanoveno. Zde je nutné,
aby feditel nemocnice hlidal terminy, stanovené naptiklad pro interni komunikaci,

pro vypis vybérového fizeni na pozice do marketingového oddéleni apod.
Rizikovy faktor B

- Obavy tykajici se nepochopeni potfeby marketingu a marketingového oddéleni na-
pfi¢ firmou nemocnice odvrati prostfednictvim interni komunikace, kterd by méla
nastat pred samotnym zacatkem realizace zavedeni marketingového fizeni. Kazdy
zamé&stnanec by mél chéapat potiebu marketingového oddéleni a cile, kterych ne-

mocnice chce diky marketingovému oddéleni dosahnout.

- Pro marketingové oddéleni mliZze byt problematické zaclenit se spravnym zplisobem
mezi dal$i oddéleni v nemocnici, které¢ zde ptisobi. Proto je na $éfovi marketingo-
vého oddéleni a vedoucich ostatnich oddéleni (v€. samotného feditele) aby byly

vSechny oddéleni ve vzajemné koordinaci.

- Velké riziko je vnimano i1 v Uc¢innosti marketingu, které nemusi byt pro vSechny
zamé&stnance nemocnice Citelné. Je nutné provadét pravidelné revize ucinnosti jed-
notlivych marketingovych aktivit, aby se zamezilo pfipadnym netispésnym aktivi-

tam a naopak se podpofily ty aktivity, jejichz vysledek je znatelny.
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11 KONTROLA A MERENI UCINNOSTI MARKETINGOVEHO
RIZENI

Nedilnou soucésti kazdého projektu je kontrola. Cilem kontrolni faze je zhodnotit uroven
implementace marketingového fizeni. Kontrolnim néstrojem muaze byt autoevaluacni do-

taznik, ktery hodnoti uroven marketingového fizeni. (Staitkkova, 2013, s. 172-174)
Autoevaluaéni dotaznik podle Staitkové (2013, s. 172-174) sleduje ¢tyfti oblasti:
a) strategické fizeni nemocnice
b) organizace a iloha marketingu v nemocnici
€) marketingova komunikace nemocnice
d) hodnoceni G¢innosti marketingovych aktivit v nemocnici

Kompletni dotaznik je pfilozen v Pfiloze XI| a Nemocnici sv. Alzbéty doporucuji tento do-

taznik vyplnit po roce zavedeni marketingového fizeni, tedy pocatkem roku 2015.

Zdravotnické zatizeni Nemocnice sv. AlZbéty se potykd se Spatnym vefejnym minénim,
které pochazi z minulych obdobi, kdy nebyl provoz modernizovan, a tim doslo k jeho za-
starani a zanedbani. Z tohoto diivodu dochézelo k poklesu pfijmli za vykonanou péci, pro-
toze pacienti odchazeli k alternativnim poskytovatelim zdravotni péce. Zavedeni marke-
tingového fizeni a tim tedy zaclenéni marketingového oddé€leni do organizacni struktury
bylo nezbytnym krokem. To rozhodnuti je ze své podstaty dlouhodobym procesem, jehoz
pribéh je nutné sledovat, zda jednotlivé marketingové aktivity jsou uc¢inné a funkéni. Vy-
hodou zdravotnického zafizeni je, ze pracuje s osobnimi daty pacientd a ma tedy piistup

k n€kolika ukazateltim, které mohou slouzit pro kontrolu efektivity danych aktivit.

11.1 Zdroje kontrolnich ukazateli

Kazdé zdravotnické zafizeni manipuluje s daty pacientd a vede jejich evidenci. Z téchto dat
1ze vyc¢ist informace o vékové €i genderové struktury pacientii a vyskytu jejich zdravotnich
problémt, misto bydlisté, poptipad€ identifikovat spolupracujiciho 1ékaie ¢i jiné zdravot-

nické zatizeni, které odeslalo svého klienta na odborné vySetient.

Zakladem pro méfeni uspésnosti marketingového fizeni (a tedy marketingovych aktivit) je

narast registrace poctu oSetfenych pacientt, a tedy 1 zvySeni piijmu z proplacenych vykont
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zdravotnimi pojistovnami. Tento narust lze porovnat s dlouhodobym stavem a srovnatel-
nymi daty za minulé obdobi. Samoziejmé i ve zdravotnictvi dochézi ke kolisani stavu oSet-

fenych pacientll v zavislosti na nékolika faktorech, jako je rocni obdobi, pocasi, atd.

Demograficka struktura obyvatelstva mtize nemocnici pomoci identifikovat cilovou skupi-
nu, ktera nejCastéji vyuziva sluzeb subjektu, coz umozni nemocnici zlepSovat zdravotni
péci s ohledem na charakteristické pozadavky jednotlivych homogennich skupin. Oblasti,
ze kterych pacienti pfichdzeji, zase mohou nemocnici pomoci K identifikaci nakupniho
chovani v ramci uspokojovani potieb zdravotnické péce. Tyto data pak mize nemocnice
pouzit pro dalsi pldnovani marketingovych, komunikaénich kampani, které mohou byt za-
cilené praveé na tyto oblasti. Nemén¢ dilezité je struktura spolupracujicich zdravotnickych
subjektl, které nemocnice nasledné¢ miize oslovit prostfednictvim osobniho prodeje nebo

v ramci direct marketingu pomoci e-mailu.

11.2 Monitoring verejného minéni

Data o spokojenosti ¢i o potiebach, které souvisi s poskytovanim sluzeb ve zdravotnictvi,

je tieba sledovat na zakladé metod marketingového vyzkumu.

11.2.1 Vyzkum spokojenosti zakazniki (pacientii)

Aby nedochazelo k bariéram vzniklych nerovnym postavenim pacienta a lékafe a nemocni-
ce dosahla co nejkvalitnéjSich dat, je vhodné provadét pribézné sledovani spokojenosti

vetejnosti prostiednictvim kvantitativniho a kvalitativniho vyzkumu.

Co se tyc€e kvantitativniho vyzkumu, zde mize nemocnice pokracovat s prizkumem spoko-
jenosti pacientd Nemocnice sv. Alzbéty. Je vSak nutné zménit hodnotici kritéria a zménit
1 Casoveé ohraniCeny zplsob sbéru dat. Dotazniky by méli byt k dispozici neustale, aby do-
chézelo k pribéznému sbéru informaci a vyhodnoceni by mélo probihat ve tfimési¢nim

intervalu.

Dotaznik s oznacenim ,,Mira spokojenosti s poskytovanim zdravotnickych sluzeb v nasi
organizaci* ma nekolik nedostatkii. Nové by dotaznik mél obsahovat logo a pfipadné jiné
grafické znaky vcetné identifika¢nich tidaji. Koncept dotazniki bude odpovidat formatu
A4. Na uvod bude text, ktery vysvétli tcel, proC je dotaznik pacientim piedlozen s lehkym

upozornénim na to, Ze pozitivni zmény v nemocnici jiz probihaji. Soucasti musi byt i ilu-
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strace o zpusobu hodnocenti, a to tim nejjednodussim zptsobem — ,,hodnoceni jako ve Sko-

le*“ od 1 do 5. Navrh novych dotazl jsou v nasledujici Tabulce 12.

Tabulka 12 Navrh dotazniku o spokojenosti pacientti

Otazka Znamka
. Oznaceni cesty k ordinaci nebo na oddéleni bylo snadné

. Cekaci doba a vysetfeni byla pfiméiena

. Objednaci lhtta byla pfijatelna

. Prostfedi nemocnice je piijemné

. S pfistupem svého I€kare jsem spokojen/a

. Zpusob predani informaci od 1€kate byl srozumitelny

. S ptistupem zdravotni (oSetfujici) sestry jsem spokojen/a

. S kvalitou pfedanych informaci zdravotni sestry jsem spokojen/a

O [ X [ I | DN | N | B |W N |~

. Pé¢i, které se mi dostalo v této nemocnici, hodnotim pozitivné

10. Prostfedi nemocnice je Cisté a ve vSech prostorach nemocnice je
poradek

Zdroj: Vlastni zpracovani

Dotaznik bude doplnén o prostor k textovym pfipominkam a nebude chybét pozadavek
o vyplnéni identifika¢nich udaji — pracovisté, datum, pohlavi, vék a nejvyssi dosazené

vzdélani

11.2.2 Vyzkum spokojenosti zaméstnancu

Vyzkum uvniti organizace tykajici se spokojenosti zaméstnanct by se mél provadét mini-
maln¢ jednou za rok. V rdmci tohoto dotazniku lze zahrnout otazky tykajici se spokojenosti

organiza¢niho charakteru (naptiklad dochazkovy systém, sluzby komplementu apod.).

Struktura otazek mize byt zvolena stejn€ jako u hodnoceni spokojenosti pacientli pomoci

hodnotici skaly 1 — 5 (1... nejlepsi, 5... nejhorsi)

Tabulka 13 Navrh dotazniku o spokojenosti zaméstnanct

Otazka Znamka

1. Zmény v oblasti rekonstrukénich a moderniza¢nich procesti hodnotim
pozitivné

2. S pracovnim prostfedim a podminkami jsem spokojen/a

3. O déni v nemocnici jsem dostate¢n¢ informovan/a
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4. Informace, které se ke mné dostavaji, jsou jasné a srozumitelné

5. Nemocnice ma budoucnost a véfim v jeji rozvoj kuptedu

6. Pacienti hodnoti prostfedi nemocnice a piistup pozitivné

Zdroj: Vlastni zpracovani

Pod kazdou otdzkou by mél byt prostor na pisemné vyjadreni k bodovému hodnoceni, aby
nemocnice ziskala co nejvice relevantni zpétnou vazbu. V zavérecné ¢asti by nemél byt
pozadavek identifikacnich udajii. Nemocnice se v dotazniku musi omezit pouze na infor-
mace, zahrnujici typ pracovniho uvazku a délku pracovniho poméru, aby byla zajisténa

anonymita a tidaje z dotazniku tak byly pravdivé.
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ZAVER
Prace na téma: Projekt marketingového fizeni Nemocnice sv. Alzbéty v Praze, m¢l za cil
zavést marketingové fizeni v nemocnici, které povede ke zvySeni atraktivnosti nemocnice

pro pacienty, a tedy zlepseni celkového postaveni nemocnice na trhu zdravotnickych zafi-

zeni.

Prace byla rozdé€lena do tfech tematickych celkd. Prvni ¢ast byla zaméfena na teoretické
poznatky tykajici se zdravotnictvi, které je soucasti komplexu péée o zdravi. Zdravotnic-
tvim rozumime soustavu odbornych ¢innosti, opatieni a zafizeni, které jsou uréené k péci
o zdravi. Celé zdravotnictvi je zaloZeno na etice s cilem pomoci a ve snaze vylécit nemoc-
né, tudiz kromé cile ve formé dosazeni zisku musi nemocnice sledovat i nékolik dalSich
cilt. Zdravotnictvi patii do kategorie sluzeb, které jsou nehmatatelného charakteru, a proto
instituce, Které tyto sluzby poskytuji, musi zejména dbat na to, aby zanechaly u zakaznikt
(v pfipad¢é nemocnice pacientil) pozitivni dojmy z poskytnuté sluzby. Stejné jako jiné spo-
le¢nosti, 1 Nemocnice sv. Alzbéty, jakozto spolecnost s ru¢enim omezenym, musi vénovat
pozornost systému fizeni uvniti spolecnosti a sledovat jednak své silné a slabé stranky uv-

nitt spolecnosti, tak ptilezitosti a hrozby, které plynou z vnéjSiho okoli.

V teoretické ¢asti byly stanoveny vychodiska z oblasti zdravotnictvi a marketingového fi-
zeni, které byly vyuZity pro druhou ¢ast, analytickou, kterd se vénovala konkrétné Nemoc-
nici sv. Alzb&ty. Nemocnice sv. Alzbéty jsou mensi nemocnici, kterd ma z historického
hlediska velmi $patnou image. Po pfedstaveni spole¢nosti, jeji organizaéni struktury a his-
torie, byla provedena analyza vnitiniho a vnéjsiho prosttedi, k ¢emuz slouzila PESTE ana-
Iyza a Porteriv model péti konkurenénich sil. Tuto analyzu uzaviela komplexni SWOT
analyza, ze které byly zjiStény nejvyznamnéjsi silné a slabé stranky uvnitt spolecnosti
a prilezitosti a hrozby, kterych se spolecnost musi chopit nebo naopak se jich vyvarovat.
Mezi nejvyznamngjs$i silnou stranku spolecnosti patii neustdld modernizace zatizeni
a technického vybaveni a rozsahla lizkova péce v ramci LDN zatizeni, kde diky rekon-
strukci a ndkupu novych pfistroji vytvotila distojné podminky pro pacienty lé¢ebné dlou-
hodobé¢ nemocnych. Naopak za vyznamnou slabou stranku povazuji neexistenci marketin-
gového fizeni, s nimz je spojeno hned nékolik slabych stranek, jakozto ptistup nékterych
zdravotniki k pacienttim, Spatna povést, komunikacni bariéry uvniti spole¢nosti, nedosta-
te¢né marketingové aktivity, nejasn¢ stanovené poslani, cile a vize. Jako vyznamnou pfile-

zitost vnimam tedy zavedeni marketingového oddéleni, které by se postaralo o veskeré
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marketingové aktivity vedouci ke zlepSeni image spole¢nosti a ke zvySeni poétu pacientd,
zlepSeni interni i externi komunikace. Oproti tomu jako hrozbu vnimam nedostatek kvali-
fikovaného personalu, ktery plyne v ptipadé Nemocnice sv. Alzbéty zejména z divodu

starnuti odbornych 1ékait.

ProtoZe jako hlavni pfilezitost vnimam zavedeni marketingového fizeni, je této problemati-
ce vénovana projektova ¢ast prace, kde jsou stanoveny dva strategické cile, kdy prave jeden
Z nich je zalozen na zavedeni procesu marketingového fizeni a s tim souvisejici zavedeni
marketingového oddéleni. V souvislosti se ziizenim marketingového oddéleni bylo v ramci
projektové Casti feSeno zaclenéni oddéleni do organizaéni struktury a definovany aktivity
pro interni a externi komunikaci. Krok zavedeni marketingového oddé€leni je provazan
S druhym marketingovym cilem, ktery ma za ukol zvysit pocet pacientil, a to prostfednic-
tvim zvySeni kvality poskytované péce, navysenim kapacity LDN a rozsifenim poskytova-
nych sluZzeb. VSechny tyto tfi strategie k dosaZeni zvySeni poctu pacientli v§ak jdou ruku
VvV ruce s marketingovymi aktivitami, bez kterych by jednotlivé strategie nebyly uspésné.
Proto v praci byla vénovéana vysoka pozornost praveé systému marketingového fizeni a pre-
zentaci aktivit, které pomohou zlep$it procesy interni a externi komunikace ve spole¢nosti.
Tim se zajisti nemocnici z dlouhodobého hlediska konkurenéni vyhoda v podobé dobré
image nemocnice a v dusledku toho v dlouhodobém horizontu vyinkasuje i vys$si ¢astky za

poskytnutou zdravotni péci.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

W

CR
EU
IT

PR

4C

4p

.

CSU
GIT
GPS
HDP
ISO
LDN
RTG
SEO
VIP
WHO
MZCR
OUNZ
UZIS
SUKL
SWOT

PESTE

Ceska republika

Evropska unie

Informacni technologie

Public relations (vztahy s vetejnosti)

Koncepce marketingového mixu skladajici se ze Ctyt anglickych slov zaci-

najici pismenem C (customer values, communication, convience, cost)

Koncepce marketingového mixu skladajici se ze Ctyt anglickych slov zaci-

najici pismenem P (product, price, promotion, place)
Cesky statisticky ufad

Gastrokopie

Globalni polohovy systém

Hruby doméci produkt

Mezinarodni organizace pro standardizaci

Lécebna dlouhodobé nemocnych

Rentgen

Optimalizace pro webové vyhledavace

Velmi dillezitd osoba

Svétova zdravotnicka organizace

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky

Okresni tistav narodniho zdravi

Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR
Statni Gstav pro kontrolu 1é¢iv

Analyza vnitinich a vnéjsich stranek, ptilezitosti a hrozeb

Analyza politickych a pravnich, ekonomickych, socidlnich, technickych a

technologickych a ekologickych vlivl prostedi na zkoumanou spolecnost
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PRILOHA I ,,PUBLIC/PRIVATE MATRIX“ NICHOLASE BARRA

Verejné poskytovani x Verejné financovani

Prvni pole je typické pro veiejny sektor sluzeb, kde jsou sluzby poskytované prostrednic-
tvim zafizeni s vefejnym zfizovatelem (stat, kraj, obec). Financovani je zcela z vefejnych
finanénich zdrojt, do kterych jsou zahrnuty i zdroje vefejného zdravotniho pojisténi. V CR

jsou typickym predstavitelem fakultni nemocnice.

Soukromé poskytovani x Verejné financovani

Ve druhém poli je poskytovatelem soukromy subjekt, ktery je napojen na vefejné finanéni
prostfedky. V CR se jedna o smlouvy mezi ambulantnimi specialisty a vefejnymi zdravot-
nimi pojistovnami.

Verejné poskytovani x soukromé financovani

Tteti pole kombinuje poskytovatele pravné a vlastnicky z vetejného sektoru, ale sluzby
jsou poskytovany za soukromé thrady. Pfikladem mohou byt nadstandardni hotelové sluz-

by, soukroma ltizka ve vetejnych nemocnicich nebo také péce vedouciho 1ékare.

Soukromé poskvtovani x Soukromé financovani

Ctvrta ¢ast matice popisuje soukromy sektor, kdy poskytovatelem je soukromy subjekt
(pravnicka nebo fyzickd osoba) a neni napOjena na vetejné finanéni prostfedky. Zdravotni
péce je hrazena ze soukromého pojisténi nebo prostfednictvim piimych plateb. Prikladem

mohou byt rizné plastické operace na soukromych klinikach.



PRILOHA Il CLENENI MARKETINGOVYCH STRATEGIi PODLE

BLAZKOVE

Clenéni strategii

Typ strategie

Dle marketingového mixu

Vyrobkové strategie

Cenové¢ strategie

Distribucni strategie

Komunikacni strategie

Ristové strategie

Strategie pro vybér segmentu

Strategie integrace

Strategie podle Ansoffa

Strategie zamétené na konku-
renci

Strategie podle Portera

Bowmanovy strategické hodiny

Dle velikosti trzniho podilu a
miry inovace

Strategie podle Kotlera

Inovacni strategie

Dle cyklu zivotnosti trhu

Strategie pro vstup na nové trhy (zavadéni vyrobku na trh)

Strategie pro rostouci trhy (rist)

Strategie pro zral¢ a nasycené trhy (zralost)

Strategie pro klesajici trhy (pokles)

Dle trendu trhu

Strategie riistoveé

Strategie udrzovaci

Strategie Gstupové

Dle chovani na trhu

Strategie ofenzivni

Strategie defenzivni

Strategie obranné

Strategie expanzivni

Strategie thybné

Strategie bojovné

Dle chovani vzhledem k pro-
stfedi a konkurenci

Strategie kooperacni

Strategie konfrontacni

Dalsi typy strategie

Strategie positioningu

Strategie konkurenc¢ni (zamétené na obyvatele)

Strategie pro celosvétové trhy




Strategie zaméfené na zprostiedkovatele trhu

Strategie zaméfené na zajmové skupiny

Internetové strategie

Strategie v piipadé meznich situaci (akvizice, krize, re-
strukturalizace podniku apod.)

Zdroj: Vlastni zpracovani dle Blazkova (2007, 106-108)



PRILOHA III ORGANIZACNI STRUKTURA SPOLECNOSTI

Jednatel

Ref. ekonom - finanéni Referat IT

Ref. personalni Ref. zdrav. pojisténi

Reditel

Piedstavitel vedeni pro kvalitu

Manazer kvality
Primai LDN Vedouci 1ékat ambu- Naméstek pro nelék. Vedouci tech. pro-
lanci ¢innost a kvalitu vozniho tseku
LDN 1 Interna Ambulantni Stroje, VT, sité
sestrv
LDN 2 Diabetologie Recepce Budovy, inves-
tice

LDN 3 Plicni Dietni sestra Provoz, odpad
Socialni luzka Neurologie Rehabilitace Nakup
Vrchni sestra Chirurgie

lékarna

Dietni sestra

Imunologie - alergologie

Rehabilitace



PRILOHA IV STREDNI DELKA ZIVOTA A DELKA ZIVOTA VE
ZDRAVI PRI NAROZENI PODLE POHLAVI

MNadéje doziti (stfedni délka Zivota) a délka Zivota ve zdravi pii narozeni,
podle pohlavi, 2005-2007

Zany Muzi
HDeka Zivota ve zdravi W Madele dodtl jselka 2vola) 5 omazenim
be2ryeh Sinnos
B4.4 Francis 7.2
G4.2 Svycarsko 751
84,1 Spanélsko 775
£4,0 (= 1) TEA
E3.3 Island TS
83,0 Svedsko TEA
E2.4 Finsko 75,5
528 Harsko 7E.1
827 Frakowsko EEA |
E23 H&mecko ELA
22 Belgle TES5
azi Wizozem 7.7
az1 Lucembursko TET
2,0 Irsko 774
§2,0 Porugalsko 755
§1.9 Kypr TTE
814 fiacko 774
87 Malta 7.2
E1.6 Slovinsko T43
814 Spojene kralovsta 77.3
808 EU 74,3
EO.E Canske 76,1
79,8 (2ska republlia T34
79,5 Folskn 70,8
78,5 Estonsko 67.3
763 Slovensko To4
76 Wadarsin £9,1
7.2 Litva 851
76,4 Lotyssko 65,5
76,4 Bulharsko 5,2
76,2 Fumunsko 5,2
753 Turecko 714
T T T T T T T T T T T T T T T T

985 B2 80 7F2 B84 5 48 40 32 32 40 48 58 64 T2 80 BE &6

Raoky Roky



PRILOHA V DOTAZNIKOVE SETRENI “MiRA SPOKOJENOSTI S
POSKYTOVANIM ZDRAVOTNICKYCH SLUZEB V NASI
AMBULANCI*

Nemocnice sv. Alzbéty
Na slupi 6, Praha 2, PSC 128 42

Mira spokojenosti s poskytovanim zdravotnickych sluzeb v nasi
ambulanci

Vazeny kliente/klientko,

obracime se na vds se zadosti, abyste nam vyjadiil/a spokojenost s poskytovanim zdravotni
péce n nadi nemocnici. Poznatky z tohoto anonymniho hodnoceni budou peclivé zpracovany.
Meély by prispét k dalSimu zlepSeni kvality nasi prace tak, abyste v pripadé poticby 1é¢by
navstivil/a opét nase zafizeni.

Instrukce:

kazdy ukazatel oznamkujte jako ve Skole stupnici | - 5.
I = nejvyssi mira spokojenost

5 = nespokojenost

¢ sledovany ukazatel kvality znamka
I. | Cekaci doba na vy3etfeni, objednaci lhiity 4
2 Zpusob a kvalita informace o Vasem zdravotnim stavu ;

= | @ vysvétleni principti a postupti navrhované lécby A

| 3. | Pristup lékare a reSeni VaSich zdravotnich zptsobt 1
4. Vstiicnost , zdvorilost a ochota Iékare 1
S Vstiicnost, zdvorilost a ochota sestry 4l
6. Celkova spokojenost s [é¢ebnym a oSetrovatelskym

1 | procesem | /{
Wassas j_(jliilg)lax a poradek na pruc:\\ TR 4
8. | Uroven hygieny toalet

Kolik je Vdm, prosim, let? /
7% '_- . . - t
Vase pripominky a naméty:

Datum vyplnéni dotazniku: b M4
Kterou ambulanci jste hodnotil/a? AL

e = L 7 gy,
Dékujeme za spoluprici.

pisu od 2009

<

FS-Z



PRILOHA VI DOTAZNIK O MARKETINGOVEM RIZENI

1. Povazujete marketingové fizeni zdravotnickych zatizeni za dilezité?

a) ano, soucasna doba vyzaduje marketingové orientovanou organizaci
b) ne, marketing ve zdravotnictvi je zbyte¢ny
C) ne, marketing je zbyte¢ny obecné

Je marketingové fizeni dulezité?

2%

M ano, soucasnd doba vyZaduje marketingové orientovanou organizaci
M ne, marketing ve zdravotnictvi je zbytecny

" ne, marketing je zbyte¢ny obecné

2. M4 Vase spolecnost samostatné marketingové pracovniky?

a) ano, mame samostatn marketingové oddéleni

b) ano, mame pracovnika, ktery se marketingu vénuje
€) ne, marketing zabezpecuje vedeni firmy

d) ne, marketingu nase spole¢nost nevénuje pozornost

Ma spolecnost marketingové pracovniky?

W ano, mame samostatné
marketingové oddéleni

® ano, mame pracovnika,
ktery se marketingu
vénuje

M ne, marketing
zabezpecuje vedeni firmy

M ne, marketingu nase
spolecnost nevénuje
pozornost




3. Soucasna marketingova strategie Vasi spole¢nosti:

a) neni jasna, neni stanovena pisemnou formou

b) je jasn¢ stanovena, spo¢iva v pokraCovani tradi¢ni strategie spole¢nosti
C) je dobie promyslena, novatroska, zalozena na faktech

d) zfejme je stanovena, ale nevim o ni

Jaka je marketingova strategie ve Vasi spolecnosti?

M neni jasnad, neni
stanovena pisemnou
formou

M je jasné stanovena,
spociva v pokracovani
tradi¢ni strategie

spole¢nosti
je dobfe promyslena,

novatroska, zaloZzena na
faktech

M zfejmé je stanovena, ale
nevim o ni

4. Jaka je troven marketingového fizeni ve Vasi spole¢nosti?

Ano Ne Nevim

Ma spole¢nost provedenou SWOT analyzu?

Ma spolecnost jasné stanoveny marketingovy plan?

Provadi spolec¢nost pravidelnou kontrolu marketingového planu?

Provadi spole¢nost pravidelnoukontrolu spokojenosti pacient?

Provadi  spolecnost  pravidelnou  kontrolu  spokojenosti

zameéstnancu?




Provadi spolecnost pravidelnou kontrolu
spokojenosti zaméstnancd?

Provadi spole¢nost pravidelnoukontrolu
spokojenosti pacient?

Provadi spolecnost pravidelnou kontrolu
marketingového planu?

M3 spole¢nost jasné stanoveny marketingovy
plan?

M3 spolecnost provedenou SWOT analyzu?

Uroven marketingového Fizeni ve spolecnosti

10 15 20 25 30

35

40

= Nevim
M Ne

B Ano

5. Pro propagac¢ni tcely spolecnost vyuziva nejéastéji (mizete zaznadit i vice odpoveédi)

Reklamni médium

Televize E-mailova komunikace
Rozhlas Public relations
Noviny WWW stranky
Casopisy Zadné

Reklamni letacky

Jiné (uved’te jaké)

Osobni komunikace

Vyuzivané formy propagace

M Noviny

m Casopisy

m 7adné

B www stranky

1 Public relations

M Reklamni letacky

® Osobni komunikace

M E-mailova komunikace




6. Pokud spolecnost vyuzivad reklamni média, podle ¢eho reklamni média spolecnost

vybira?

a) spole¢nost peclivé vybira reklamni média podle pfedem stanovenych kritérii
b) spolecnost vybira podle usudku vedeni spole¢nosti ta nejlepsi mozna média
¢) podle finan¢nich prostiedki, které ma spole¢nost k dispozici

d) nevim

Vybér reklamniho média

B spolecnost peclivé
vybira reklamni média
podle pfedem

stanovenych kritérii
m spolecnost vybira podle

usudku vedeni
spoleCnosti ta nejlepsi
moznd médja

m podle |nar(\jén|'ch
prostiedkd, které ma

spolecnost k dispozici

4%

W nevim

7. Ma Vase spole¢nost stanoveny marketingovy rozpocet?

a) ano, spole¢nost ma vyhrazené finan¢ni prostfedky na marketing
b) nevim o tom
C) ne, spolecnost nema finan¢ni prostfedky vyhrazené na marketing

Marketingovy rozpocet

M ano, spoletnost ma
vyhrazené finantni
prostiedky na marketing

M nevim o tom

M ne, spoletnost nema
finan¢ni prostfedky
vyhrazené na marketing




PRILOHA VII CASOVA ANALYZA

Nazev ¢innosti

Doba
trvani

2013

2014

10

11

12

10

11

12

Marketingové fizeni Nemocnice sv. Alzbéty

nepietrzité

5 mésicli

a) ur¢eni potfeby MKT fizeni provedeno
b) analyzy provedeno
c) Komunikace do firmy o potiebé marketingové

fizeni a MKT oddéleni 1 mésic
d) Ptiprava materialii pro inzerci 2 mésice
e) Vybérova tizeni 2 mesice
f) Nabor zaméstnanci 1 mésic

nepietrzité

a) koordinace aktivit MKT oddéleni

nepietrzité

- interni komunikace

nepietrzité

- externi komunikace

nepietrzité

11 mésicu

a) Interni komunikace 6 mésict
- interni portal nemocnice 4 mésice
- tiStény mésicnik 4 mésice
- tydenni e-mailovy zpravodaj 3 mésice
- zfizeni e-mail. adres 3 mésice

b) Externi komunikace

11 mésicu




- update loga 3 mésice
- revize firemnich materialt 3 mésice
- vstupni portal (logo a oznaceni vstupu) 2 mé&sice
- vnitini navigaéni systém - recepce 5 mésict
- navigace na sloupech 3 mésice
- billboardy 4 mésice
- graficky redesign webu a struktura 5 mésich
- SEO 3 mésice
- Facebook 2 mésice
- Usporadani Eventu 6 mésict

Kontrola, vyhodnocovani aktivit

nepretrzité




PRILOHA VIII NAKLADOVA ANALYZA

Casova naroé- <t x| pexseax.e | Provozni
. Zodpovédna | Pocateéni « i v
Polozka nost (od- 0soba investice mésiéni
had/hodiny) naklady
a) naklady spojené s ndborem personalni v platu refe-
. y . 56 h
novych zaméstnanct referent rentky
- inzerce (mzdové naklady personalni v platu refe-
R, 56 h
personalni referent) referent rentky
b) naklady spojené s komuni- 20h veditel 1515 K&

kaci uvnitt firmy
- informacni brozura pro za-

v platu fedi-

méstnance o potiebé MKT od- |20 h feditel tele

d¢leni

- ndklady na tisk 1515 Ke*

¢) mzdové naklady f:;;fel;ﬁlm 175 000 K&
- $¢f marketingového odd¢leni 60 000 K¢
- vedouci interni komunikace 35000 K¢
- vedouci externi komunikace 45 000 K¢
- zaméstnanci MKT oddéleni 35 000 K&

v¢. grafika (3)

. , ) S¢f MKT »
a) interni portal 96 h odd&leni 12 000 K¢
vedouci in-
- navrh struktury portalu 48 h terni komu- | v platu
nikace
vedouci in-
- technické feSeni 24 h terni komu- |12 000 K¢
nikace
- grafika 24 h grafik v platu
b) tistény méesiénik (12 vytis- $¢f MKT y
ki/1 mésic) L2l oddgleni S
- standardizovana obalka mé- Ved(,)uc1 in-
siéniku 12 h te_rm komu- |V platu
nikace

12 Viz nasledujici Ptiloha IX



vedouci in-

- struktura a obsah mésicniku terni komu- v platu
nikace
- tiskové naklady 3171 K&®®
¢) oznaceni vstupu 148 h ot MKT 25 000 K¢
oddéleni
- vzhled, grafika 72 h grafik v platu
- technické reSeni, komunikace 16 h séf MKT v platu
s dodavateli oddéleni P
- provedeni stavebnich praci |60 h externi firma |25 000 K¢
d) revize materiald, nové logo 56 h Séf MKT 27 000 K&
apod. odd¢leni
- tiskové naklady 27 000 K¢
vedouci in-
- graficky redesign 56 h terni komu-
nikace
e) revize webu 120 h 45 000 K¢
- reSerSe konkurencnich stra- Ved(?u01 ex-
8h terni komu- | v platu
nek .
nikace
vedouci ex-
- stanoveni struktury webu 16 h terni komu- | v platu
nikace
- graficky redesign 24 h grafik v platu
- koordinace s dodavatelem Ved(,)um ex-
e v 24 h terni komu- | v platu
webového feseni .
nikace
- realizace 40 h 45 000 K¢
vedouci ex-
-SEO 8h terni komu- | v platu
nikace
f) Socialni sité 8h
- zavedeni stranek na Facebo- Ved(?u01 X
8h terni komu- v platu
ok .
nikace
- monitoring a reaktivni vyjad- vedouci ex-
"y g V] terni komu- v platu
feni .
nikace
g) navigace na sloupech ve 56 h
mésté
- graficky navrh 48 h grafik v platu

3 Viz nasledujici Ptiloha X




- zadani technického feSeni

vedouci ex-

dodavateli 8h te_rni komu- |V platu
nikace
vedouci ex-
- vyroba a umisténi terni komu- |25 000 K¢
nikace
h) billboardy 64 h 380 000 K¢
- zajisténi billboardu ve forma- vedouci ex-
tu5,1x 2,4 m - vyroba a umis- {32 h terni komu- | 360 000 K¢
téni nikace
- ptiprava grafiky 32h grafik v platu
i) Event 24 h 29 800 K¢
- priprava scénare, pozvanek vedouci ex-
. , L > |16h terni komu- | v platu
tiskovych zprav .
nikace
- t{skove naklady (pozvanky, 4300 K&
letaky, apod.)
vedouci ex-
- koordinace na misté 8h terni komu- | v platu
nikace
- catering 25 000 K¢
CELKEM 520315 K¢ | 178 171 K¢




PRILOHA IX NAKLADY NA TVORBY BROZURY PRO
ZAMESTNANCE

Cenova kalkulace brozury na 100 vytiski dle online formulafe spolecnosti Popelka adverti-

sement Zlin.

Spoiitejte =, kolik uSetiite za tisk - Casopisy a broZury

1. Specifikace zakazkoy
Podet kusi 1100 | @ yysledmy format | A6 (1052148 r [w

W lastnd formdt |:|“|:| mm

2. Dbalka
Typ papiu | Kiida S0g EI
Prvni strana Druha strana
Barawnost | Flncbarevneé EI Barewnost |— EI
Powrchowa dprava | - EI Powrchows dprava | - EI
3. Vnitrek
Typ papiu | Krida 20g EI Podet stran | 4 EI
Barevnost | Finchbarevneé EI Povrchova dprava | - EI
4, Typ vazby
& Knihafske zpracovani | Vazba V1 — dvé skobidky [
5. Zemé& a ména
Zeme Ceska republik EI Ménz | Ceska koruna EI

[ Spoditat cenu |

Zwole mnoZstvl tiskovin, ktere si choste objednat:

100 ks: '@ 12,61 K2/ ks bez DPH | Calkem 1 261,22 K2 bez DPH (1 513,46 K2 s DPH)
00 ks: = 10,01 K2/ ks bez DPH | Calkem 3 004,41 K2 bez DPH (3 605,25 K2 s DPH)
500 kst "' 8,55 K2/ ks bez DPH | Caliem 4 276,47 K2 bez DPH (5 131,76 K2 s DPH)

| Fowradovat v objednavee |




PRILOHA X NAKLADY NA PRAVIDELNY MESICNIK

Cenova kalkulace brozury na 12 vytiska dle online formulafe spolec¢nosti Popelka adverti-

sement Zlin. Naklady jsou mési¢ni.

Spodtejte =i, kolk uSetiite za tisk - Casopisy a broZury

1. Specifikace zakazloy

Polet kusd 2 | @ ytedny formar | A4 (210x297 1 [ |
O Viesmiformst | |x[_|mm

2. Obalka

TyPp papins | Ofset 1008 [w)|

Prvni strana Druha strana

Barewnost | Flnocbarevneé EI Barewnost |— EI
Powrchowa dprava | Matné lamino EI Powrchowa dprava | - EI
3. Vnitrek

Typ papin | Kiida S0g |:| Podet stran | 12 |:|
Barevnost | Finckbarevneé EI Povrchova dprava | hatne lamingo EI
4, Typ vazby

& Knihafske zpracovéni | Vazba V2 EI

5. Zema a mena

Zemé Ceska republik EI Ménz | Ceska koruna EI

[ Spoditat cenu |

Zvolte mnoZstyi tiskovin, kiers s choste objednat

12kt '@ 220,20 K2 | ks bez DPH | Celkem 2 642,38 KZ bez DPH (3 170,86 KZ = DPH)
100 kst ' 98,91 KZ | ks bez DPH | Celkem 9 890,87 KE bez DPH (11 859,05 KE s DPH)
300 kst ' 57,46 KZ | ks bez DPH | Celkem 17 238,02 K ber DPH (20 685,62 KZ s DPH)

ki
ki

| Pokracovst v objednavee |




PRILOHA XI AUTOEVALUACNI DOTAZNIK

‘Ano‘ Ne

Oblast I: Strategické fizeni nemocnice

1. Je vize nemocnice orientovana na budouci postaveni na trhu?

2. Definuje poslani nemocnice zékladni filozofii, ktera sméfuje k uspokojeni potieb
a prani pacient1?

3. M4 nemocnice definované motto?

4, Jsou cile nemocnice konkrétné stanovené?

5. Jsou cile nemocnice méfitelné?

6. Naplnéni definovanych cilii nemocnice je dulezité pro jeji fungovani?

7. Cile nemocnice jsou realné?

8. Cile nemocnice jsou ¢asové vymezené?

9. Strategie nemocnice je zaméfena na ziskani konkurenéni vyhody?

10. Vedeni nemocnice seznamuje své zamestnance s poslanim, vizi, cili a strategii?

Oblast II: Organizace a uloha marketingu v nemocnici

11. Marketing je zastfeSen samostatnym oddélenim ¢i samostatnym pracovnikem?

12. Vedouci oddéleni mé zkuSenosti s marketingovym fizenim?

13. Néplni prace Cinnosti marketingového pracovnika nebo oddéleni jsou:

a) ¢innosti zameiené na reklamu?

b) ¢innosti zamétfené na sponzoring?

¢) ¢innosti zamétené na piimou komunikaci s cilovymi skupinami?

d) ¢innosti zaméfené na image?

e) ¢innosti zamétené na vyzkum potieb a ptani klientti?

14. V nemocnici jsou jednozna¢né vymezeny pravomoci, zodpovédnosti a spolu-
prace MKT odd¢leni?

15. Nemocnice ma tiskovou mluv¢i?

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

17. Management zna silné a slabé stranky nemocnice?

18. Silné stranky jsou pouzivany pii komunikaci s cilovymi skupinami?

19. Eliminaci slabych stranek ma nemocnice rozpracované do cila?

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

21. Finan¢ni naklady vynaklddané na marketing jsou dostatecné?

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

23. Nemocnice kazdoro¢né vytvaii marketingovy plan?

24. Marketingovy plan vychdzi z marketingovych vyzkumi nemocnice?

25. Marketingovy plan zahrnuje néstroje zamétené na rozvoj zdravotnich sluzeb?

26. Marketingovy plan zahrnuje néastroje zamétené na plnéni standardii kvality
zdravotnickych sluzeb?

27. Marketingovy plan zahrnuje nastroje zamétené na cenovou politiku nadstan-
dardnich sluzeb a vykont neplacenych ze zakonného zdravotniho pojisténi?

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




29. Marketingovy plan zahrnuje nastroje zamétené rozvoj dovednosti, znalosti a
komunikace personalu?

30. Nemocnice ma definovany kodex zaméstnanct a zakotveny prava pacientd?

Oblast III: Marketingova komunikace nemocnice

31. Nemocnice kazdoro¢né stanovuje plan komunikace?

32. Komunikaéni plan je v souladu s marketingovym planem?

33. Komunikaéni plan navazuje na definované poslani, vize, cile a strategie?

34. Komunikaéni plan vyuziva nastroje komunikace:

a) www stranky?

b) propagacni video?

¢) nastroje podpory prodeje?

d) vlastni ¢asopis nemocnice?

e) socialni sité?

35. Nemocnice ma osobnosti, které predstavuje v ramci marketingové komunikace?

36. Interni komunikace probiha prostfednictvim vnitfniho informac¢niho systému?

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

38. Interni komunikace probiha prostfednictvim pravidelnych setkani zaméstnanct
jednotlivych odd€leni?

Oblast IV: Hodnoceni uc¢innosti marketingovy aktivit v nemocnici?

39. Nemocnice pravidelné vyhodnocuje marketingové aktivity a vyvozuje zavéry
pro aktualizaci marketingovych planii?

40. Nemocnice je zapojena do projektu ,,Kvalita oima pacienti*?

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

v

42. Nemocnice mé&fi spokojenost pacienti pomoci vlastnich anket?

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

44. Nemocnice mé&fi navratnost investic do marketingu?




