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ABSTRAKT

Tato diplomova préce je zaméfena na zvySeni konkurenceschopnosti klientskych pracovist
fizenych oblastni pobockou vybrané zdravotni pojistovny. Cilem navrhovaného projektu je
zvysit pocet klientli (pojisténcti) vybrané zdravotni pojistovny. Teoreticka ¢ast byla zpraco-
vana na zaklad¢ reSersni strategie publikovanych odbornych zdrojti na zvolené téma. V ana-
lytické casti byly v ramci feSeni pouzity metody PEST analyza, Porterova analyza péti kon-
kurencnich sil, SWOT analyza a analyza spokojenosti stavajicich a potencialnich pojisténcii
prostiednictvim anonymniho dotaznikového Setfeni. Podstatou feSeni, V praktické Casti
prace, bylo vypracovani projektu zvysujici dosavadni konkurenceschopnost vybrané zdra-
votni pojistovny pomoci zavedeni konkurenceschopné sluzby ¢i produktu na trh, ktery by
prispival ke stabilizaci ¢i zvySovani poctu pojisSténct zdravotni pojistovny. Navrzené feSeni
obsahuje projekt zavedeni nového marketingového prvku na trh, jez by mél v soucasné dobé
ptispét k ziskani novych klientd zdravotni pojistovny. Hlavnim zjiSténim této diplomové
prace je potvrzeni realnosti navrhovaného projektu. Pfinosem je navrzeni konkrétniho mar-
ketingového prvku pro zvyseni konkurenceschopnosti a zvySeni poctu pojisténcii ve vybrané

zdravotni pojiStovne.

Klicova slova: zdravotnictvi, zdravotni pojisténi, konkurence, konkurenceschopnost, mar-

keting, PEST analyza, Porteriiv model, SWOT analyza

ABSTRACT

This diploma thesis is focused on increasing the competitiveness of client workplaces man-
aged by the regional branch of the selected health insurance company. The aim of the pro-
posed project is to increase the number of clients (policyholders) of the selected health in-
surance company. The theoretical part was elaborated on the basis of the research strategy
of published professional sources regarding the chosen topic. In the analytical part, there
were used the methods of PEST analysis, Porter's analysis of five competitive forces, SWOT
analysis and satisfaction analysis of current and potential policyholders through an anony-
mous questionnaire survey. The essence of the solution, in the practical part of the work,
was the elaboration of a project that would increase the current competitiveness of the se-
lected health insurance company by implementation of a competitive service or a product on
the market, which would then contribute to stabilizing or increasing the number of health

insurance policyholders. The proposed solution includes a project that would introduce a



new marketing element to the market, which should contribute to the acquisition of new
clients of the health insurance company at the present time. The main finding of this thesis
is the confirmation that this proposed project is realistic. The benefit of this thesis is the
introduction of a specific marketing element to increase both competitiveness and the num-

ber of policyholders of the selected health insurance company.

Keywords: healthcare, health insurance, competition, competitiveness, marketing, PEST

analysis, Portr’s Five, Forces, SWOT analysis
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UvVOD

Konkurence v oblasti vefejného zdravotniho pojisténi je velmi zajimavé téma jednak k sa-
motnému zamysleni, jednak pro zpracovani jeji problematiky, a to hlavné z toho divodu, ze
se tyka kazdé osoby, ktera vyuziva jejich sluzeb, coz je v Ceské republice naprosta vétsina

obyvatel.

V pribéhu restrukturalizace ¢eského zdravotnictvi doslo k posileni pluralitniho systému na
trhu zdravotniho pojisténi. Jako prvni vznikla VSeobecna zdravotni pojistovna. Dale nasle-
doval vznik resortnich a zaméstnaneckych zdravotnich pojistoven. Statu zastalo pravo nové
vznikly systém regulovat a zasahovat do jeho vysledné podoby. Na trhu tedy nastal stav, kdy
je vetsi pocet pojisténcti, jeden produkt, ktery je diferencovan u kazdé pojistovny, neovliv-
nitelnost ceny a necenova konkurence. Z toho lze usuzovat, ze jde o monopolistickou kon-
kurenci, ale z hlediska dominantniho postaveni VSeobecné zdravotni pojistovny se mize
uvazovat i o oligopolu, kdy je uspokojena vétsinova ¢ast nabidky, pticemz jeji zbyvajici Cast
je saturovana mnozstvim ostatnich zdravotnich pojistoven mensich velikosti, jez tvoti kon-

kurenéni lem.

Proto jsou zdravotnimi pojistovnami vyuzivany necenové nastroje konkurence, kterymi jsou
kvalitni dostupnost pobocek, cilend a viditelna reklama, ptehlednost internetovych stranek,
image organizace a nadstandardni programy hrazené nad ramec verejného zdravotniho po-
jisténi. Diplomova prace reaguje na aktudlni trzni ptilezitosti v oblasti zdravotnictvi a vetej-
ného zdravotniho pojisténi. V dnesni dobé je vysoka poptavka po kvalitni zdravotni péci a
roste zdjem o prevenci zdravi. Proto zde existuje trzni prilezitost pro vybranou zdravotni

pojistovnu, kterd by zvysila pocet klientli vybrané zdravotni pojistovny.

Diplomova prace se skldda ze dvou €asti, tj. z ¢asti teoretické a z ¢asti praktické. Prvni Cast
zpracovava teoretické poznatky potiebné pro realizaci navrhovaného projektu. Soucasti dru-
hého celku je potom ¢ast analytickd a ¢ast projektova. Analytickd ¢ast zahrnuje zhodnoceni
trzniho prostfedi organizace a vhodnosti podminek k uskute¢néni navrhovaného projektu.
Néplni projektové ¢asti je navrh projektu zvySeni konkurenceschopnosti klientskych praco-

vist’ fizené oblastni pobockou vybrané zdravotni pojistovny.
Cilem této prace je navrhnout projekt zvySujici pocet klientli vybrané zdravotni pojistovny,
ktery bude realizovatelny v praxi. Podrobné jsou cile prace uvedeny v kapitole Cile a metody

zpracovani prace.
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CILE A METODY ZPRACOVANI PRACE

Hlavnim cilem této diplomové prace je navrhnout projekt ke zvyseni konkurenceschopnosti

klientskych pracovist’ fizenych oblastni pobockou vybrané zdravotni pojistovny.

Cilem tedy je navrhnout produkt ¢i sluzbu vedouci k ziskavani novych klientl (pojisténci)
ve vybrané zdravotni pojistovné, ktera by prispéla ke zvySeni konkurenceschopnosti orga-
nizace. Navrhovany projekt se zamétuje na klientska pracovisté Zlinského, Olomouckého a
Moravskoslezského kraje, ktera jsou fizena oblastni pobockou v Ostravé. Jelikoz je vSak
vybrana zdravotni pojistovna statni organizaci, zamysleny projekt bude muset byt v praxi

implementovan na celou Ceskou republiku.

Diplomova prace je slozena z teoretického a praktického celku, jehoz soucasti je ¢ast analy-
tickd a projektova. Teoreticka Cast je zpracovana na zdklad¢ aktualné dohledanych publiko-
vanych poznatkll. Zahrnuje systém vetejného zdravotniho pojisténi, jeho historii 1 soucas-
nost, legislativni ukotveni vefejného zdravotniho pojisténi v Ceské republice, strategické fi-
zeni organizace, konkurenceschopnost a marketingové fizeni zdravotnickych subjekti. Ana-
lyticka Cast zahrnuje komplexni analyzu prostfedi vybrané zdravotni pojisStovny, analyzu
soucasné¢ho marketingového fizeni organizace a analyzu spokojenosti stavajicich a potenci-
alnich pojisténcti. Obsahem projektové ¢asti je vypracovani navrhovaného projektu ke zvy-
Seni konkurenceschopnosti vybrané zdravotni pojisStovny prostiednictvim zavedeni sluzby
¢i produktu pro ziskavani novych klienti. Implementace navrhovaného projektu bude ové-
fena na zaklad¢ nakladové, Casové a rizikové analyzy. Zhodnoceni situace a vypracovani
navrhovaného projektu vychazi ze zanalyzovanych dat na konci roku 2019 a aktualizova-

nych a dostupnych v obdobi od prvniho do tietiho mésice roku 2020.

V diplomové préci jsou pouzity teoretické metody védecké prace, konkrétné analyza, syn-
téza a indukce. V analytické ¢asti jsou vyuzity PEST analyzy, Porteriv model péti konku-

rencnich sil a SWOT analyza.
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1 SYSTEM ZDRAVOTNIHO POJISTENI V CESKE REPUBLICE

Cesky systém zdravotni pé&e je zaloZen na povinném zdkonném zdravotnim poji§téni, které
poskytuje prakticky univerzalni kryti a Sirokou skalu vyhod. Systém je tvofen pojisténcem,
poskytovatelem a zdravotni pojistovnou (Bryndova, 2009, s. 156). Podle Alexa (2015, s. 7)
v Ceské republice (CR) existuje znaény potencial pro zvyseni Gi¢innosti a zlepseni zdravot-
nich vysledkli mezi vefejnosti, poskytovateli zdravotni péce, financujicimi subjekty a organy
vladni politiky. Tyto Ctyfi zékladni subjekty jsou chapany jako organizacni celek vztahi
tvofici zdravotni systém, prostfednictvim které¢ho je realizovana zdravotni politika. Zamé-
rem fungovani jednotlivych zdravotnich systému je, aby potieby obyvatel byly prvotfadé
uspokojovany. Tim by pak mélo byt splnéno zakladni pravidlo o pomalejSim rlstu vydaji

na zdravotnictvi nez rust hrubého doméaciho produktu (HDP) (Alexa, 2015, s. 8-9).

r

1.1 Historicky vyvoj zdravotniho pojiSténi

Vyvoj zdravotnictvi a rozvoj zdravotniho pojisténi je uzce spjaty a zavisly na aktualni soci-
alni, ekonomické, kulturni a politické situaci dané zemé. Jednotlivé generace obyvatel vy-
tvarely systém zdravotnickych sluzeb vzhledem ke svym potfebam a moznostem soucasné
spole¢nosti. V neposledni fadé maji vliv na rozvoj také faktory spjaté s rozvojem lékaiské

veédy a demografické struktura obyvatelstva (Trdster, 2013, s. 19).

Prvopocatky soucasného zdravotniho pojisténi najdeme jiz ve stiedovékych cechovnich
spolcich. Podnétem vzniku prvnich ptispévkovych fondt byl v 19. stoleti vzestup slabé d¢l-
zilo jako ochrana proti ztraté pfijmu. Postupnym rozvojem mediciny dosahlo na vyznam-
nosti pojisténi zdravotnich vydajt spjaté se zdravotni péci. Rok 1849 v Prusku byl vyznamny
pro vznik prvniho povinného zdravotniho pojisténi. Na konci 19. stoleti v Némecku pfisel
Bismarck s navrhem platit ptispévky na pojisténi zaméstnavatelem ze dvou tietin a zamést-
nancem ze zbylé jedné tfetiny. Postupné se tento navrh rozsifoval a na pfelomu stoleti se
roz$ifil 1 do ostatnich evropskych zemi. Ve stejném obdobi se zaCaly prosazovat do zdravot-
niho pojisténi 1 drobné komercni pojistovny, a to z diivodu uzdkonéni pracovniho Urazu,
ktery ptedstavoval riziko pro zaméstnavatele (Némec, 2008, s. 14-15). Na tento model na-
vazuje tzv. Taafeho reforma zavadéjici vefejnopravni pojisténi. Opira se o zakony tGrazového
pojisténi delnikd, zdkony o bratrskych pokladnach dle obecného zédkona horniho a o zakony

nemocenského pojisténi délnikt (Troster, 2013, 21-22).
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Cilem dalSiho vyvoje, ktery pokracoval od poloviny 20. stoleti, bylo zabezpeceni rov-
nosti ptistupu ke zdravotni péci a rozsifeni pojistné ochrany pro veskeré obyvatelstvo. In-
dustrializace a spolec¢ensky pokrok postupné vede k ptechodu od principu dobrovolnosti po-
jisténi k tezi povinného pojisténi. Vyvoj zdravotniho pojisténi po druhé svétové valce sjed-
notil jednotlivé druhy diichodového, nemocenského a trazového pojisténi zaméstnanci a
vznikl organ Ustfedni narodni pojistovna, ktery upravoval davky nemocenské a zdravotni
(Torter, 2013, s. 22). Ke znarodnéni zdravotnictvi dosSlo v roce 1950. Vrcholnym organem
se stala Usttedni rada odbord, ktera se na zékladé zakona o pé¢i o zdravi lidu zasazuje o
bezplatné poskytovani zdravotni péfe vSem obCanim. Hlavnim financujicim organem se
stava vyluéné stat. Veskeré uhrady zdravotni péce byly zabezpefené ze statniho rozpoctu.

(Troster, 1992, s. 216-217).

Vyvoj zdravotnictvi a zdravotniho pojisténi po roce 1989 bylo nutné ptizptsobit aktudlnim
podminkam ve vSech oblastech. V roce 1992 byl schvalen novy zakon a také systém zdra-
votni pé€e zahrnujici vSeobecné zdravotni pojisténi. Tato struktura, jez se zaklada na demo-
kratickych principech, je na naSem Uzemi platnd dodnes. Zakon 48/1997 Sb., o vefejném
zdravotnim pojisténi a o zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakont (déle jen zakon
o vefejném zdravotnim pojisténi) byl piijat 7. biezna 1997 a dodnes je ucinny (Gladkij, 2003,
S. 77). V roce 2018 byl pfijat zakon ¢. 282/2018 Sb., kterym se méni a dopliiuje zakon ¢.
48/1997 Sh., o vefejném zdravotnim poji§téni, ve znéni pozd&jsich predpisti (Cesko, 2018,

5. 4810).

Monopol jediné pojistovny byl pro spolecnost neptistupny, a tak vznikla snaha vytvofit kon-
kuren¢ni prostiedi. Na popud tvofici se konkurence byl piijat zakon ¢. 280/1992 Sb., o re-
zortnich, oborovych, podnikovych a dalSich zdravotnich pojistovnach. Celkem bylo zalo-
zeno 26 zdravotnich pojistoven, z nichz je v soucasnosti registrovano pouze sedm. I piesto
si V§eobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky (VZP CR) drzi primarni postaveni na
trhu. A to nejen proto, Ze vznikla jako prvni, ale 1 diky nékterym privilegovanym zasadam
automatického pojisténi. Stale si udrzuje prednostni postaveni, podobajici se monopolu. Po-
dil registrovanych klientli je stale vy$si nez polovina (Torter, 2013, s. 101). Ze soucasné
situace lze predpokladat, Ze pocet pojistoven, v disledku neustale vzristajicich ndkladi na

zdravotni péci, bude klesat.
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1.2 Soucasna podoba systému zdravotniho pojisténi

Systém zdravotnictvi je v souc¢asné dob¢ tvofen tiemi institucemi, a to zdravotnickymi zafi-
zenimi, ministerstvem zdravotnictvi, VZP CR a ostatnimi zdravotnimi pojistovnami. Zaklad
zdravotniho pojisténi vychazi z evropskych tradic a zdravotni pé¢e v Ceské republice je
uplatiiovana na zaklad¢ povinného zdravotniho pojisténi. Na nasem uzemi jsou statni i ne-
statni zdravotnické instituce, které maji se zdravotnimi pojistovnami uzaviené smlouvy o
poskytovani a thrad€ zdravotni péce. Na zdklad¢€ této dohody je pojist€énym osobam posky-
tovana zdravotni péce (Némec, 2008, s. 17). Vychozi princip pojisténi je zalozen na sdileni
rizika vSemi obCany a princip celospolecenské solidarity. To znamena vzajemné porozuméni
obcant. Kazdy ¢lovek je zavisly v urcité mife na druhych lidech a potiebuje zaroven sdilet

rizika druhych. Z takového systému nelze vyloucit ani skupiny lidi s vysokymi pfijmy, ani

cvwr

Vetejné zdravotni pojisténi zajistuje plnou nebo casteCnou tthradu zdravotni péce svym po-
jisténctim. Druh zakonného pojisténi na tzemi CR poskytuje VZP CR a oborové zdravotni

pojistovny. V soucasné dob¢ na naSem uzemi pusobi tyto zdravotni pojiStovny:

111 Veobecna zdravotni pojistovna CR (VZP CR)

201 Vojenska zdravotni pojistovna CR (VoZP CR)

205 Ceska priimyslova zdravotni pojistovna (CPZP)

207 Oborova zdravotni pojistovna zamé&stnancu bank, pojistoven a stavebnictvi (OZP)
209 Zaméstnanecka pojistovna Skoda (ZPS)

211 Zdravotni poji§tovna ministerstva vnitra (ZPMV CR)

213 Revirni bratrska pokladna, zdravotni pojistovna (RBP)

Cinnost systému vefejného zdravotniho pojisténi byla zahajena 1. 1. 1993. V této dobé za-
¢ala plnit funkci VZP CR a nasledné zadaly vznikat zaméstnanecké zdravotni pojistovny
(Ktecek, 2017, s. 5). Podle ministerstva zdravotnictvi v prosinci roku 2018 ¢inil pocet pojis-
téncli 10,5 miliénh s tim, Ze zdravotni pojisStovny nemaji klienty rozdéleny rovnomérné.
Nejvétsi podil z nich ma VZP CR, a to celkem 57 %. Nejen proto je dominantni pojistovnou

v Ceské republice, ale i diky tomu, Ze soucet klientii ostatnich zdravotnich pojistoven &ini
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stale méné neZ pocet klientt u VZP CR, u které je pojisténo asi 5,9 milionu pojisténcd. Nej-
v&tsi oborovou pojistovnou je ZPMV CR, ktera loni méla téméf 1,3 milionu pojisténct

(Cvejnova, 2018).

V ramci systému zdravotniho pojisténi je tikolem statu a vefejnych instituci zajistit dostup-
nou a kvalitni zdravotni pééi. V CR jsou klasifikovany dva subjekty financujici zdravotni
péci. V prvni fad€ to mize byt stat neboli Narodni zdravotni sluzba, pficemz zdravotnicka
péce je zprostiedkovana statem prostrednictvim stdtniho rozpoctu. A za druhé je to systém
pojisténi, u kterého se rozliSuji dva typy zdravotniho pojisténi podle miry dobrovolnosti
ucasti obyvatel. Mlize byt statutarni nebo privatni. Statutarni zdravotni pojiSténi neboli po-
vinné/veiejné pojisténi jsou zakonem ustanovené platby pojistného do zdravotnich pojisto-
ven slouzici na uhradu poskytované zdravotni péce. Privatni zdravotni pojisténi neboli ko-
mer¢ni/dobrovolné je zaloZeno na vlastnim rozhodnuti osob. Pojisténi je zaloZzeno na koupi
a prodeji zdravotnickych sluzeb. Klicovou roli zde sehravaji soukromé pojistovny. Na za-
klad¢ soukromych pojistek mezi klientem a pojiStovnou je hrazena veskera poskytnuta zdra-
votni péce. Jednotlivé systémy pojisténi se mnohdy prolinaji a dopliuji a malokdy existuje

Cisté jen jeden z danych modeli (Némec, 2008, s. 17-19).

Cely systém zdravotnictvi ovlada zdravotni prumysl, ktery se béhem sta let neoCekavané
rozbujel. Na trhu je zdravi komoditou s bezpochybn¢ zaru¢enou poptavkou a neustale je vice
penéz vkladéano do jejiho ndkupu. Dochazi k védomému hromadéni nékolik stovek miliard
korun ve zdravotnich pojistovnach, jez je mozné vyuzit praveé jen ve zdravotnictvi. Podle
studie Goodmana a Musgraveova bylo jiz pied dvaceti lety dolozeno, Ze ve zdravotnictvi je
vSechno vyrazn¢ drazsi, nez by tomu bylo na bézném trhu. Vysvétlenim je snad jen to, Ze
lidé penize na zdravotni péci nemohou utratit jinde. Hlavnimi lobbisty zdravotniho primyslu
jsou pravé 1ékari, ktefi vyjednavaji a pojistovny nasledné plati. Tento systém je mozné dnes
oznacit jako antitrzni. I kdyz se struktura mnohokrat zménila, doSlo k mnoha regulacim,
zdravotnicky systém a v ném stanovovani cen neustile vede ke vzristajicim vydajim az
K dne$nim osmi procentim u nulového podilu na vykonu ekonomiky. Pro srovnani je to
nejrychlejsi expanze jednoho odvétvi ekonomiky v historii. Nejen ze strany priomyslu bude
i nadale dochazet k vyssim tlakiim na vydaje, ale také z hlediska starnuti obyvatelstva CR.
Dalsim piedpokladem potvrzujici studie je, Ze v roce 2050 bude tfetina obyvatel v zemi star-

Sich 65 let, a prave tato skupina lidi nejcastéji navstévuje zdravotnicka zatizeni a vyZaduje
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zdravotni péci. Protoze je veSkera zdravotni péce u nas hrazena na zaklad€ povinného zdra-
votniho pojisténi, je jen otdzkou Casu, kdy penize na ,,bezplatnou* zdravotni péci dojdou

(Piskagek, 2019, s. 11-13).

1.3 Zakladni pojmy

Devadesata 1éta v Ceské republice odstartovala model financovani zdravotnictvi prostied-
nictvim vefejného zdravotniho pojisténi. Tento systém je komplexni organiza¢ni celek uspo-
radanych vztahii mezi platci pojistného, ktefi vystupuji v piijmové ¢asti a odvadi pojistné na
vefejné zdravotni pojisténi, zdravotnimi pojistovnami jako poskytovateli zdravotniho pojis-
téni vykonavajici pro pojisténce funkci platci a ndkupcich zdravotni péce, financujicimi
subjekty a organy reprezentujici vladni politiku. V neposledni fadé v tomto systému existuji
Vv raznych pravnich podobach poskytovatelé zdravotni péce. Ti ziskavaji od zdravotnich po-
jistoven thradu za poskytnutou zdravotni péci ¢i jiné zdravotnické sluzby (Bartak, 2012, s.
67). Pro snazsi pochopeni systému veiejného zdravotniho pojisténi se budou nasledujici pod-

kapitoly vénovat vysvétleni jednotlivych subjektu tvoficich sou¢asny zdravotnicky systém.

1.3.1 Verejné zdravotni pojisténi

Jak uz bylo vySe zminéno statutarni (vetfejné) zdravotni pojisténi zacalo plnit svou funkci
v roce 1993. Cesky systém tohoto pojiiténi je postaven na nékolika zakladnich principech.
Podle § 2 zékona ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotni pojisténi je toto zadkonné pojisténi
povinné pro kazdého obdana s trvalym pobytem na tizemi CR, pro viechny cizince, kteii
pracuji u zaméstnavatele se sidlem firmy v CR, jez ma zaméstnani sjednano podle &eskych
pravnich piedpist. Podle nafizeni Rady Evropského hospodaiského spolecenstvi (EHS)
1408/71 od 1. 5. 2004 patii mezi pojisténce i nezaopatieni rodinni ptislusnici (manzel, man-
zelka, nezaopatiené déti) osob zaméstnanych v CR, ktefi nemaji zadny pfijem a jsou ze zemé
Evropské unie (EU). Z tohoto systému nelze vystoupit, je mozné pojisténi prerusit, a to v pfi-
pad¢ déletrvajiciho pobytu v ciziné s podminkou splnéni urcitych podminek (Némec, 2008,
s. 190-191).

Cela koncepce vetfejného zdravotniho pojisténi ma zéklad v demokratickych principech stat-
niho 1 spolecenského mechanismu. Soucasti zdravotni politiky je pfedev§im socidlni poli-
tika, kterd ma rtzné funkce a nastroje. K napliovani vic¢i obaniim jsou vyuZivany Ctyfi
zakladni principy: princip socialni spravedlnosti, princip socialni solidarity, princip subsidi-

arity a princip participace (Troster, 1992, s. 2017). Princip socialni spravedInosti je kli¢ovy,
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1 kdyz definovat spravedlnost je velmi naro¢n¢ a diskutabilni. Jsou to jakasi pravidla, podle
kterych jsou ve spolecnosti rozdélovany piijmy, bohatstvi a zivotni Sance. Timto jsou roz-
délovany prostiedky a predpoklady vetejného blahobytu mezi konkrétni subjekty. Jednoduse
feceno, kdo ma co dostavat a za co. Princip socialni solidarity znamena vzajemnou soudrz-
nost a lidské porozuméni ob¢ani. Mélo by byt vysledkem lidské viile nést uréitou odpoved-
nost za druhé a vnimat v urcité mife solidaritu mezi zdravymi a nemocnymi. Princip sub-
sidiarity zdiiraznuje pfedevsim roli jedince, kdy se stat snazi vytvotit vhodné podminky pro
to, aby si kazdy jedinec dokazal pomoci sam. Ale neni to jen na roli statu, ale také kazdy
Z nas by si mél vytvoftit takové zivotni podminky, které povedou ke zdravému Zivotnimu
stylu. Princip participace poskytuje moznost obaniim aktivné se podilet na spolecenském
zivote, zapojit se do realizace socialni politiky a své ndzory formulovat a promitat do spole-

¢enskych cilt (Krebs, 2007, s. 182).

1.3.2 Pojisténci a platci pojistného

Podle zakona 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi ma pojisténec, jakozto osoba
podilejici se na zdravotnim pojisténi, podle platné pravni upravy, fadu prav a povinnosti.
Mezi zakladni pravo pojisSténce patii narok na uhradu zdravotni péce, na druhé stran¢ vSak
je povinnost toto pojistné hradit. V CR je systém zdravotniho pojisténi koncipovan tak, Ze
pojisténec je zaroven i platcem pojistného, pokud vSak tuto povinnost nema stat (Trorster,
2013, s. 96). Z hlediska dichodového a nemocenského pojisténi je platcem pojistného ten,
na koho se vztahuje pojistna ochrana, a tak musi pfispivat do systému zdravotniho pojisténi

(Vancurova, 2005, s. 23).

Platce pojistného podle § 4 a 5 zadkona o vefejném zdravotnim pojisténi Ize rozd¢lit do péti
na zéklad¢ dohody o pracovni €innosti, kteti odvadi 4,5 % z vymétovaciho zékladu, 9 %
odvadi zamé&stnavatel. Celkem tedy pojistné tvoii 13,5 % z vymétovaciho zakladu na roz-
hodné obdobi. Ob¢ ¢astky jsou odvadény zaméstnavatelem, a to sraZkou ze mzdy nebo platu
zaméstnance. DalS$im z pléatct pojistného je zaméstnavatel, ktery, jak jiz bylo vySe zminéno,
odvadi na Ucet piislusné zdravotni pojistovny z 13,5 % vymeétovaciho zékladu platce za
kazdého svého zaméstnance 9 %. Vyjimkou jsou zaméstnanci, ktefi jsou dlouhodobé v ci-
zing, pak totiz zamé&stnavatel musi odvadét na Gcet zdravotni pojistovny zameéstnance celych
13,5 %. Tteti dllezitou skupinu platci v systému vefejného zdravotniho pojisténi tvori

osoby samostatné vydéleéng ¢inné (OSVC). Ty plati pojistné formou mésiénich zaloh na
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pojistné a doplatku pojistného na uéet piisluiné zdravotni pojistovny. Pojistné pro OSVC je
ve vysi 13,5 % z vyméfovaciho zékladu, ktery je tvoten 50 % piijmi ze samostatné ¢innosti
po odpoctu vydaji. Minimalni rocni vymétovaci zéklad je dvanactindsobek 50 % primérné
mzdy (Vanéurova, 2005, s. 23—24). Pro rok 2019 je stanovena minimalni zaloha pro OSVC
2 208 K¢ (Zalohy na pojistné, © 2019). Osoby, které nepatii ani do jedné z uvedenych sku-
pin platci, jsou osoby bez zdanitelnych ptijmi (OBZP). Je to skupina obyvatel s trvalym
pobytem na tizemi CR, nejsou zaméstnani, ¢ili nemaji i¢ast na nemocenském pojisténi, ne-
podnikaji a ani za n¢ neplati pojistné stat. Jsou to osoby — samoplatci, ktefi odvadéji na
pojistné 13,5 % z minimalni mzdy (Vancurova, 2005, s. 25). V roce 2019 je minimalni po-
jistné 1 803 K¢ (Vymeéfovaci zaklad a vypocet pojistného, © 2019). Nejrozsahlejsi skupinu
pojisténctl vytvaii ti, za které pojistné odvadi stat, respektive Ministerstvo financi CR. Jsou
to tzv. statni pojiSténci, kteti nemaji pfijmy ze zaméstnani ani ze samostatné vydelecné Cin-
nosti (Vancurova, 2005, s. 25). Vymétovaci zaklad pro rok 2019 je 7 540 K¢ (Vymeétovaci
zaklad a vypocet pojistného, © 2019).

1.3.3 Poskytovatelé zdravotnich sluzeb

Poskytovatel zdravotnich sluzeb je podle zédkona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach
fyzické nebo pravnicka osoba, kterd je opravnéna poskytovat zdravotni sluzby. Jsou to tedy
zdravotni pracovnici — oSetfujici 1¢ékari, ktefi na zdkladé¢ smluvnich podminek uzaviraji
s VZP CR a jinymi oborovymi zdravotnimi poji§tovnami smlouvu o zajisténi kvalitni zdra-
votni péce pojisténciim. Osetiujicim Iékafem se v tomto ptipadé rozumi prakticky 1ékat, 1¢é-
kaf poskytujici ambulantni péci, stomatolog, gynekolog nebo I€kat pracujici v Gstavni péci.
Tyto smlouvy mohou byt uzavieny jen v piipad¢€, Ze zdravotni pracovnici jsou zpusobili

k vykonu zdravotnického povolani (Némec, 2008, s. 193).

1.3.4 Zdravotni pojiStovna

Jedna z mnoha definic zdravotnich pojistoven je podle Trorstera (2013, s. 100), ktery fika,
7e zdravotni pojiStovna je financujici instituce z latinského piekladu sui generis zajist'ujici
zakonné vefejné pojisténi. V souladu s principem plurality funguji podle platného zékona na
nasem uzemi VZP CR a dale pak zaméstnanecké (oborové) zdravotni pojistovny, u kterych
jsou pojistény zejména osoby jednoho oboru, jeZ jsou zaméstnanci jednoho ¢i nékolika pod-
nikil a také resortni zaméstnanecka zdravotni pojisStovna, kterd je urcena pro pojisténce or-
ganizaci zfizujici jedno ministerstvo (Trorster, 2013, s. 100). Aktualni vycet vSech zdravot-

nich pojistoven piisobicich na izemi CR je uveden vyse v podkapitole 1.2.


https://www.vzp.cz/platci/informace/osvc/zalohy-na-pojistne
https://www.vzp.cz/platci/informace/obzp/vymerovaci-zaklad-a-vypocet-pojistneho
https://www.vzp.cz/platci/informace/obzp/vymerovaci-zaklad-a-vypocet-pojistneho
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Zdravotni pojistovna poskytuje zdravotni pojisténi svym pojisténcim na zaklad¢ thrady
péce zdravotnickym subjektim. VSechny zdravotni pojistovny jsou pravnickymi osobami,
podléhaji kontrole statnich organt CR. V systému zdravotnictvi se podili na kontrole pojis-
toven také pojisténci, a to tak, ze je mozné zazadat jedenkrat za rok o udaje o zdravotni péci

uhrazené za daného pojisténce za obdobi poslednich 12 mésicti (Némec, 2008, s. 23).

1.4 Modely zdravotniho pojiSténi

Jak jiz bylo vySe zminéno lze rozeznéavat dva typy zdravotniho pojiSténi v zavislosti na mife
dobrovolné Ucasti pojiSténcli. Pro pfipomenuti se jednd o statutarni (povinny) a privatni

(dobrovolny) typ zdravotniho pojiSténi.

Statutarni zdravotni pojisténi rozliSuje dva zédkladni modely — Beveridgetv a Bismarckiiv.
Model narodni zdravotni sluzby nazyvan jako Beveridgetv model vznikl na zaklad¢ tvotici
se situace po druhé svétové valce. Zdravotnictvi je podle tohoto modelu financovano pro-
stfednictvim vSeobecnych dani ze statniho rozpoctu. Tento model byl zakladem pro rozvoj
zdravotnich systémil ve vyspélych zemich na severu Evropy a je pfiznaény pro Velkou Bri-
tanii (VB). Stat garantuje dostupnost zdravotni péée zajiSténim siti zdravotnickych zatizeni
nebo u smluvné vazanych poskytovateli zdravotni péce. Spolutcast pacienta je velmi nizka
nebo nulova. Model zdravotniho pojisténi byl zalozen Otto von Bismarckem, odtud pak také
oznaceni Bismarckiv model. U tohoto typu se dopliiuje sektor vefejny se sektorem privat-
nim. Tento model je uplatiiovéan i na nasem tizemi CR, dale pak v Rakousku, Némecku nebo
sousednim Polsku. Zdravotni sluzby jsou financovany z povinnych odvodi pojistného z pfi-
jmi pojisténcti zdravotnim pojistovnam, které jsou povinny na zakladé¢ téchto thrad poskyt-
nout bezplatnou zdravotni péci. Vyse pojistného je stanovena na zakladé velikosti piijmu
pojisténce. Za osoby bez pfijmu je pojistné hrazeno staitem. Poskytovatelé zdravotni péce
jsou smluvné vazani na zdravotni pojiStovny. Pod privatni zdravotni pojisténi lze zatadit
trzni model neboli komer¢ni pojisténi, které je charakteristické ve Spojenych statech ame-
rickych (USA). Pro tento model stat negarantuje zdravotni péc¢i. Zdravotni péce je chdpana
jako zboZi a pacient je jedincem, ktery odpovida za své zdravi a ptipadné 1é€eni. Zdravotni
péce tedy zavisi na odpoveédnosti kazdého ¢loveéka. Neexistuje jednotna zdravotni politika,
protoZe zdravotni pojisténi je dobrovolné. Financovani zdravotnickych sluzeb je zaloZeno
na vykonovych platbach. Pro mnohé obyvatele je tento typ zdravotniho pojisténi téZko do-

sazitelny a dostupny (Némec, 2008, s. 19-22).
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Model zdra-
votniho pojis- | Beveridgetv model | Bismarckiv model Trzni model
téni
Rozvoj primarni | Vyborna dostupnost kva- | Bohata nabidka kvalit-
péce. litni zdravotni péce. nich sluzeb.
Ptimétené néklady na | Vyhovujici sit’ zdravot- | Rozvoj novych tech-
Vyhody poskytovani zdra- | nickych zafizeni. nologii.
votni péce.
Navaznost zdravot- | Pfiméfené naklady na
nickych sluzeb. zdravotni péci.
Dlouhé ¢ekaci doby. | Nepiehlednost systému | Problematicka dostup-
zdravotnich pojistoven | nost pro vSechny ob-
(velky pocet). Cany.
Nedostatecnd péce o | Nekteré pojistovny pu- | Vysoké naklady na
své zdravi. sobi jen regionalné. zdravotni péci a admi-
Nevyhody nistrativu.

Zavislost systému na

danovém vynosu.

Nakladna administra-

tivni ¢innost pojistoven.

Nedostatecna preven-

tivni péce.

Neexistuje konkuren-

ceschopnost.

Komplikovany  systém
uhrad zdravotniho pojis-

téni.

Tabulka 1 Modely zdravotniho pojisténi (vlastni zpracovani)

1.5 Legislativa vefejného zdravotniho pojisténi v Ceské republice

Ptesna definice vetejného zdravotniho pojisténi neni V nasem pravnim tadu zakotvena. Vy-

mezeni pojmu je t€Zce dohledatelné 1 v odborné literatufe (Trorster, 2013, s. 117). Obecné

Ize tici, ze vetejné zdravotni pojisténi je typ zakonného pojisténi. Zakladem je poskytnuti

zdravotni péce at’ uz pln€ nebo castecné pojisténci se zdmérem zachovat nebo zlepsit jeho

aktualni zdravotni stav. Pravni Uprava v oblasti vefejného zdravotniho pojisténi musi byt

v souladu s nafizenim Rady EHS. Vstupem do EU jsou pro CR zavazna (Satera, 2012, s.

38). Z aktualn¢ dohledatelnych zdrojt je patrné, ze systém vefejného zdravotniho pojisténi
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je v CR obecné t&Zce uchopitelny. Jednak podléha dynamickym dil¢im zménam, coZ mé za
nasledek neptehlednost ceské pravni Upravy, jednak se stdva ¢astym piedmétem ustavné-
pravnich zalob. Ve srovnani se zahrani¢ni literaturou, ktera se vetejnému zdravotnimu po-
jisténi vénuje patrné vice, v CR existuje nékolik praci, které se vénuji jednotlivym aspektiim

systému vetejného zdravotnictvi, nikoli vSak jeho verejnopravni podobé.

1.5.1 Pravni predpisy

Prvnim zakonem vztahujicimu se ke zdravotnimu pojisténi se stal zakon ¢. 550/1991 Sb., o
vSeobecném zdravotnim pojiSténi s G€innosti od 1. 1. 1992. Tento pravni pfedpis strucné
vymezoval podminky financovéni a poskytovani zdravotni péce. Se stejnou ucinnosti byl
piijat i zdkon &. 551/1991 Sb., o Vieobecné zdravotni pojistovné Ceské republiky. Timto
zdkonem byla dne 1. 1. 1992 zfizena dodnes nejvétsi VZP CR. O necely rok pozdéji byl na
zakladé rozristajici se poptavky piijat zakon ¢. 280/1992 Sb., o resortnich, oborovych, pod-
nikovych a dalSich zdravotnich pojistovnach. S ucinnosti od 1. 7. 1992 umoznil tento zdkon
rozvoj dalSich zdravotnich pojistoven, a tak vzniklo pravo pojisténcii na svobodnou volbu
zdravotni pojistovny. K témto tfem zakladnim pravnim pfedpisim vztahujicim se k vetej-
nému zdravotnimu pojisténi ptibyl pozdéji zékon €. 592/1992 Sb., o pojistném na vSeobecné
zdravotni pojisténi, ktery s uc€innosti od 1. 1. 1993 stanovuje vysi a zptsob placeni pojist-
ného. Avsak v roce 1997 byl shledan rozpor mezi zakonem 550/1991 Sh., s Listinou zaklad-
nich prav a svobod i s Ustavou CR, a proto byl 1. 4. 1997 ptijat zakon &. 48/1997 Sb., o
vefejném zdravotnim pojisténi a o0 zmeéné a doplnéni nékterych souvisejicich zakonl. Tento
zakon se stal zakladni pravni normou zdravotniho pojisténi a piinesl nové oznaceni ,,vefejné
zdravotni pojisténi‘‘. Stavajici pravni Gprava tohoto zakona byla novelizovana zdkonem ¢.
261/2007 Sh., o stabilizaci vetejnych rozpo¢ti. Soucasti ¢eské pravni upravy jsou tii jiz vyse
zminéné zakony &. 592/1992 Sb., &. 551/1991 Sb., a & 280/1992 Sb., (Cesko, 2015, s. 33—
34). K témto pravnim pilifim vSeobecného zdravotniho pojisténi se fadi jesté zakon ¢&.
258/2000 Sh., 0 ochrang vetejného zdravi, zakon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a
podminkach jejich poskytovani a zdkon ¢. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluz-
bach, natizeni vlady ¢. 307/2012 Sb., o mistni a ¢asové dostupnosti zdravotnich sluzeb, vy-
hlaska ¢. 537/2006 Sb., o ockovani proti infekénim nemocem a vyhlaska ¢. 70/2012 Sb., o
preventivnich prohlidkach (Legislativa, © 2019). Jak jiz bylo vySe zminéno, ¢eska pravni
uprava podléha natizeni Rady EHS, ktera je specifikovana evropskou pravni Gpravou — na-

fizeni Rady EHS ¢. 1408/71, provadéci predpis nafizeni Rady EHS ¢. 574/72 a Judikatura
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Evropského soudniho dvora (ESD) Vv oblasti poskytované zdravotni péée (Satera, 2012,
s. 38).

1.5.2 Narizeni EU ¢. 2016/679

Nedilnou soucasti a povinnosti zdravotnich pojistoven je plnéni natizeni Evropského parla-
mentu a Rady EU 2016/679 ze dne 27. dubna 2016 o ochrané fyzickych osob v souvislosti
se zpracovanim osobnich udaji, o volném pohybu téchto udajii a o zruseni smérnice
95/46/ES (obecné nafizeni o ochran¢é osobnich udajit). Predstavuje pravni rdmec ochrany
osobnich udaji pro izemi EU s uc¢innosti od 25. kvétna 2018. Je také oznacovano jako
GDPR (General Data Protection Regulation). Jedna se o revoluc¢ni legislativu, kterd vysoce
zvySuje ochranu osobnich udaji ob¢anid. Cilem je efektivné hajit prava obéanit EU proti
neopravnénému zachazeni s jejich daty zahrnujici pfedevsim osobni udaje. Zdravotni pojis-
tovny zpracovavaji osobni tidaje svych pojisténct z rtiznych kategorii. Jsou to piredev§im
adresni a identifika¢ni idaje, kontaktni tidaje, idaje o zdravotnim stavu, udaje o poskytovani
zdravotni péce pojisténci a jeho plnéni verejného zdravotniho pojisténi, idaje o jiné osobé
(napft. ¢lenu rodiny), popisné udaje (vzdélani, poCet déti, zaméstnani apod.) a mize také
zaznamenavat udaje, jako jsou videozaznamy, audiozaznamy hovoru a v neposledni fadé i
data zpracovavana v rdmci osobniho styku. Tyto zdznamy a osobni tidaje pojistovny ziska-
vaji prostiednictvim svych klientti/pojiStencti, poskytovatelli zdravotni péce nebo z ptislus-
nych registrti ob&antt CR. Zdravotni pojistovnu lze oznadit za spravce osobnich tdajd, tzn.
ze urcuje ucely a prosttedky zpracovani dat. Soucasti tohoto nafizeni jsou 1 prava pojisténce
V oblasti ochrany osobnich udaji. Kazdy ¢lovék ma pravo jak na ptistup k osobnim udajtim,
pravo na opravu ¢i doplnéni, pravo na pienositelnost, pravo na vymaz, prdvo na omezeni
zpracovani, pravo na vzneseni ndmitky proti zpracovani, tak i pravo na stiznost v rdmci po-
ruSeni platnych pravnich pfedpisi souvisejici s ochranou osobnich udaju. GDPR by mélo

zdravotni pojistovny vést piedevsim k efektivnimu rozvoji (Svoboda, 2018).

1.5.3 Princip 3E

Na jedné stran¢ lze hovofit o zdravotnich pojiStovnach jako o souboru instituci a ¢innosti
S primarnim zamérem zlepSovani zdravi a jeho prevence, v ¢emZ je mozno vidét ¢innost jak
statu, tak jednotlivych pojisténcti se svym subjektivnim zdjmem. Na stran¢ druhé se jedna o
soubor instituci a ¢innosti, jeZ napliiuji vefejny zdjem k zajisténi optimalniho vetejného zdra-
votniho pojisténi. Z tohoto hlediska lze urcitou ¢innost zdravotni pojistovny povazovat za

vykon verejné spravy, kdy se tato instituce ocita v postaveni spravniho organu (Adamec,
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2015). A proto podléha zdravotni pojistovna jako organ vefejné spravy také zakonu
¢. 320/2001 Sb., o finanéni kontrole ve vefejné spravé a o zméne nékterych zakont (zakon
o0 finanéni kontrole). Pozadavkem piedkladajici tento zakon je hospodarnost, efektivnost a
ucelnost. Odtud pak je vymezen princip 3E, jehoz vyznam pochazi z anglickych slov
Economy (hospodarnost), Efficiency (efektivnost) a Effectiveness (i¢elnost). Hospodarnost
neboli ,,délani véci levne* znamena minimalizace vydaji vedouci ke splnénym ciliim pro-
jektu. Je nutné pouzit takové prostiedky, aby bylo dosazeno stanovenych cilii v odpovidajici
kvalité. Hospodarnost tedy vyZaduje spravnou dobu, spravné misto, optimalni mnozstvi, od-
povidajici kvalitu a nejvyhodnéjsi cenu na zajisténi dané ¢innosti. Efektivnost neboli ,,d€lani
véci spravnou cestou* vyzaduje vyuziti prosttedkll k dosazeni nejvyse mozného rozsahu,
kvality a piinosu v oblasti plnénych tkold. Uelnost neboli ,,d&lani spravnych véci® slouzi
K uziti prostiedkt zajistujicich optimalni miru dosazeni cild pti konani stanovenych tkold.
Ugelnost je naplnéna tehdy, pokud jsou splnény stanovené cile a ty piinesly predpokladané

G&inky (Vastikova, 2014, s. 43-46).
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2 STRATEGICKE RIZENi ORGANIZACE

Ve svété posedlém vykonem mnoha organizaci jsou vitany systémy, které se zasazuji o
strukturované feSeni ke zvySeni a zlepSeni vykonu organizace. Jednim z nich je prave stra-
tegické fizeni podniku (SEM). Piestoze bylo mnoho napsano o tom, jak méfit vykon, je
znamo jen malo interakci mezi méfenim a fizenim vykonu, které by vedlo organizaci ke
zlepseni vykonu. Studie doklada, ze systém SEM umoznuje bohatsi pochopeni manazerské

praxe (West, 2010, s. 6).

Rizeni organizace jako takové vyzaduje nastaveni jak celého systému fizeni, hodnot a pra-
videl, tak nastaveni organizacni struktury, fizeni zdroju, procest a vykonnosti. Cilem je za-

Jistit komplexni fungovani organizace (Horvathova, 2016, s. 170).

2.1 Tvorba a zavedeni strategie organizace

Mnoho studii doklada, ze podminkou tspé$ného rozvoje podniku je kvalitni strategie jako
nepostradatelna soucast strategického tizeni. Tvorba strategie je ukolem pro vedeni organi-
zace a je také za ni zodpoveédna (Dedouchova, 2001, s. 1). Strategické fizeni je zalozeno na
dlouhodobém planovani a smefovani organizace. Zasadni pro toto fizeni je definice cili a
zpusobU jejich dosazeni (Slavik, 2014, s. 30). Definici strategie 1ze chapat dvéma zplsoby.
Tradi¢ni definice oznacuje strategii za dokument podniku, ktery urcuje dlouhodobé cile or-
ganizace, stanovuje jednotlivé pribéhy operaci a zabyva se zdroji nezbytnymi pro splnéni
danych cili. Moderni vymezeni pojmu je chapano jako piipravenost podniku na budoucnost
a to tak, aby vychazela z aktualnich potieb podniku, pfihlizela ke schopnostem a moznostem
podniku a dokazala reagovat na ménici se podminky v okoli (Dedouchova, 2001, s. 1). Cely
proces strategického fizeni prochazi ¢tyfmi zakladnimi fazemi, které se neustale opakuyji,
jedna se o tzv. strategicky cyklus. V prvni fazi dochazi k formulaci strategie — mise, vize a
cili organizace. Druhd faze je typicka pro planovani strategie — vytvaii se tzv. harmonogram
strategického planu a realizace. Pro tfeti fazi je charakteristickd samotnd realizace strategie
a s tim spojend alokace zdroju, realizace projekta a opatieni vedoucich ke splnéni strategic-
kych cilt. Posledni ctvrtd faze celou strategii kontroluje a vyhodnocuje, popiipadé mize
dojit k jeji aktualizaci. Zasadni pro strategické fizeni je, aby vSichni pracovnici znali spo-
lecné cile organizace a spole¢né k nim smétovali. Dobfe fungujici a prosperujici organizace

je pak vysledkem fungujiciho a spravného strategického vedeni. (Slavik, 2014, s. 30-31).
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2.2 Strategicka analyza a analyza okoli

Celé zpracovani strategie a jeho planovani zacina strategickou analyzou. Ta obsahuje externi
analyzu neboli analyzu okoli podniku a interni analyzu, kterd zahrnuje analyzu zdroji a
schopnosti podniku. Vnéjsi i vnitini faktory piisobici na organizaci jsou propojeny a uzce
spolu souvisi. Vystupem spravné zpracované strategické analyzy je uréeno poslani podniku
a jeho cile (Dedouchova, 2001, s. 5-6). Podle Matika (2011, s. 27) by mély byt pomoci
strategické analyzy zjistény informace o tom, v jakém postaveni na trhu souc¢asné podnik je
a nasledné prosttednictvim finan¢ni analyzy tvrzeni potvrdit. VétSina organizaci se zapojuje
do procesu strategického pldnovani, aby reagovala na ptilezitosti a hrozby trhu. Strategické
planovani bylo definovano jako proces, ktery stanovi smér, kterym se bude organizace ori-
entovat ve svém vybraném prostiedi a fidit rozd€lovani zdrojl. V rdmci tohoto strategického
planu si funkéni oblasti marketingu, financi, lidskych zdroji a operaci vytvareji své vlastni
plany. Pro vytvofeni u¢inného strategického planu musi organizace nejprve definovat své
posléani. Za druhé, musi provadét situacni posouzeni hrozeb a moznosti, na které mize orga-
nizace reagovat na zakladé své mise. V této fazi musi organizace také posoudit vlastni cha-
rakteristické kompetence. Nakonec musi stanovit soubor priorit zalozenych na organizac-
nich cilech, které jsou taktéz v souladu s poslanim. Jakmile jsou tyto kroky ucinény, mtze
organizace urcit, jaké strategie je tieba provadét pi1 konkurenci na Sir§im trhu (Berkowitz,
2011, s. 41). Cilem je tedy identifikace, prozkoumani a zhodnoceni vSech faktort a jevu,
které by mohly mit vliv na organizaci. Cim 1épe je strategickd analyza vytvofena, tim 1épe
se na zaklad¢ vystupili stanovuje samotna strategie podniku. Je to zpusob, kterym Ize objevit
nové moznosti, jak neopakovat stejné chyby nebo naptiklad identifikovat jednotlivé kroky,

které byly pro organizaci prospésné ¢i naopak, které skodlivé (Slavik, 2014, s. 31).
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Makrookoli

Technologie

Makroekonomika

Demografie

Mikrookoli

Konkurenti Substituty

Dodavatelé Zakaznici

Potencialni konkurenti

Politika,
legislativa

Socialni
politika

Obrazek 1 Okoli podniku (ptekresleno dle Dedouchova, 2001, s. 16)

2.2.1 Analyza vnéjSiho prostredi

Cilem externi analyzy je nalézt v okoli podniku piilezitosti a ohrozeni. V ramci taktiky or-
ganizace by mély byt stanovené ptilezitosti maximalné vyuzity, a naopak v ptipad¢ hrozeb
nalézt cestu, jak se vyhnout nebezpe¢i pusobicimu na podnik. Okoli podniku lze v tomto
ptipad¢ rozdélit na makrookoli, jeZ je spolec¢né pro vSechna odvétvi a vytvaii jednotné pro-
stiedi pro mikrookoli, které je nazyvano jako podnikatelské, ve kterém podnik podnika (De-

douchova, 2001, s. 16).

Analyza makroprostiedi

Analyza makroprosttedi je dilezitou soucasti strategické analyzy, protoze kazda organizace
v tomto prostiedi funguje. Faktory makrookoli ovliviiuji poptavku a ovliviuji podnikovy
zisk. Makroprostiedi zahrnuje politické prostiedi, ekonomické prostiedi, socialni prostiedi,
technologické podminky, ekologickou vyspélost dan¢ho hospodaistvi (tj. Zivotni prostiedi a

jeho ochranu) a legislativni podminky. Nékdy se hovoii (podle pocatecnich pismen) o tzv.
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PESTEL analyze nebo PEST analyze, ve které je ekonomické a legislativni hledisko sdru-
zeno v jednom. Kazda analyza by méla byt relevantni pro dany podnik, protoze ne vSechny

zakony jsou spole¢né vSem (Slavik, 2014, s. 31).

Politické a legislativni faktory plynou z politického déni na mezinarodni i vnitrostatni
urovni a S tim souvisejici legislativy, pravidly ¢i nafizeni charakteristické pro konkrétni trh.
Mezi politické faktory patii predev§im typ vlady a jeji stabilita, svoboda tisku, byrokracie,
korupce a mozné zmény v politickém prostredi, které také Casto ovliviiuji divéru podniki
(pfedevsim volby). Legislativni ¢initele jsou stanovené a vynucené staitem obecné zadvazné

pravni normy, které jsou soucasti pravniho fadu (Hall, 2017, s. 26).

Ekonomické faktory jsou proménné v Case. Méni se v zavislosti na vyvoji ekonomiky statu
1 zahrani¢i, mife inflace, pracovni produktivit€¢ apod. V piipadé poklesu ekonomiky maji
dopad na celkové podnikani. Vytvaii ptilezitosti 1 hrozby, je ovliviiovana konkurence vlivem
meénicich se cen, a tim je i ovlivnéna ziskovost a moznost rustu podniku (Slouka, 2017, s.
55). Dedouchova (2001, s. 26) ve své monografii uvadi ¢tyfi faktory ovliviiujici chod orga-

nizace: mira ekonomického ristu, irokova mira, sménny kurz a mira inflace.

Socialni a demografické faktory jsou svou strukturou velmi rozsahle. Do této skupiny spa-
daji také vlivy spolecenské, kulturni, socialni, demografické a dalsi. VSe se odrazi v kupnim
chovani spottebitele. Cilem vSech téchto faktort je ovlivnit kupni chovani skupiny, aby byl
ekonomicky obrat vyssi. Strategie podniku miize byt ovlivnéna mnoha faktory, které jsou
schopny vytvorit ptilezitosti pro nové sluzby a produkty, ale také je mozné tak ovlivnit roz-

voj firmy (Slouka, 2017, s. 56).

Technicko-technologické faktory jsou vedouci oblasti v konkurenceschopnosti firmy.
V $irSim slova smyslu se jedna o vyuziti védy a vyzkumu Vv aktivitach podniku. Vznikl zde
prostor pro vyvoj novych produktii, nové zpiisoby prodeje, nové trhy, zefektiviiovani vyroby
1 rozvijeni spoleCenské odpovédnosti. Diky technologickym pokrokiim je mozna inovace
podniku a jeho chodu. V dnesni dobé je vyvoj technologii i technicky vyvoj ptekotny a vse

se posunuje rychlym tempem kupiedu, zrychluje a neustale méni (Hall, 2017, s. 26-27).

Analyza mikroprostiedi

Analyza mikroprosttedi zahrnuje faktory, které maji nejuzsi vazbu k dané organizaci a je-

jimu podnikani. Jsou to zdkaznici, konkurenti, distributofi a dodavatelé. Mikrookoli je slo-
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zené ze vzajemné si konkurujicich podniki, a proto je nutné, aby podnik byl schopen pfi-
zpuisobit se ménicim se faktorim mikroprostiedi nebo byl schopen je pfimo ovlivnit (Karli-
ek, 2018, s. 38-39). Ukolem manazeri je odhalit konkurenéni sily v mikrookoli a zaroven
analyzovat prilezitosti, resp. ohrozeni podniku, jehoz negativni vliv je tteba omezit (Dedou-
chova, 2001, s. 17). V ramci strategického planovani musi kazda organizace analyzovat kon-
kurenci. Musi posoudit nejen existujici, ale také potencialni konkurenci. Porter vyvinul $i-
roce pfijimany koncepcni model, ¢asto ozna¢ovany jako Porterdv model péti sil, ktery bere
v uvahu faktory ovlivitujici konkurenceschopnost v rdmci odvétvi. Konkurenéni intenzita je
ovlivnéna ¢tyfmi hlavnimi silami: 1) hrozba novych ucastniki, 2) vyjednavaci sila dodava-
telt, 3) vyjednavaci sila zakaznik a 4) hrozba nahradnich produkti nebo sluzeb (Berkowitz,
2011, s. 66-67). Model je zamé&fen na analyzu péti sil — intenzita soupefeni mezi soucasnymi
konkurenty, smluvni sila kupujicich (zdkaznikli daného odvétvi), smluvni sila dodavateld,
hrozba substitutii a hrozba nové vstupujicich konkurenti do odvétvi. Konkrétni uspotadani
Porterovych péti sil objasiuje primérné ceny a naklady v odvétvi, a tim i primérnou zisko-

vost odvétvi, kterou se organizace snazi prekonat (Magretta, 2012, s. 42).

Kupujici (nebo také zakaznici, odbératelé¢) v obecném pohledu maji tim vétsi vyjednavaci
silu, ¢im mén¢ jich je. Mohou piedstavovat hrozbu, kdyz tlaci ceny dolii nebo kdyz pozaduyji
vysokou kvalitu ¢i lepsi servis. To vede ke zvySeni vyrobnich nakladi. Zakaznici byvaji
citlivi vuci cenové urovni, kdyz to, co kupuji je nediferencované, drahé vuci jejich nakladim
nebo pfijmim nebo kdyz je to z hlediska jejich vlastni vykonnosti nedtilezité (Dedouchova,
2001, s. 22). Uroveti ziskovosti v jakémkoli odvétvi je uréovana vyjednavaci silou, kterou
mayji kupujici pfi nakupu nabizeného zbozi a sluzeb. Kupujici mohou ovlivnit ziskovost tim,
ze pozaduji, aby konkurenti utraceli penize za dodani dalSich hodnotnych dimenzi, jako je
zvySena kvalita produktu, rozsifené platebni podminky, propagaéni podpora a dalsi sluzby.
Kupujici casto postavi konkurenty proti sobé, aby vyjednali co nejlepsi podminky.

(Magretta, 2012, s. 47).

Dodavatelé mohou byt pro podnik hrozbou v piipad¢, maji-li velkou vyjednavaci silu, bu-
dou si Gctovat vyssi ceny nebo budou usilovat o ziskani vyhodnégjsich podminek, ¢imZz do-
sdhnou snizovani ziskovosti odvétvi. Opacné slabi dodavatelé¢ umoziiuji podniku snizit cenu
a pozadovat vyssi kvalitu. Podobné jako kupujici maji dodavatelé moZnost uplatnit svou
vlastni silu na konkurenty v daném odvétvi. Tato sila se projevuje v tlacich na ceny, problé-
mech s dostupnosti, poskytovanych sluzbach a rychlosti technologického pokroku. Dodava-

tel ma silnou vyjednavaci pozici tehdy, kdyZ je né¢im jedine¢ny, velky nebo vyznamny,
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poptipadé kdyz je na trhu malo alternativ, které by byly schopny jej nahradit. Dodavatel ma
hlavni vliv na vysi vstupnich nakladi podniku. Dodavatelsko-odbératelské vztahy podniku
jsou diikazem, ze Porter ve svém modelu podporuje spolupraci a neupifednostiiuje pred ni
konkurenci. Kazda strategicky smyslejici firma se snazi mit vzajemné vyhodné vztahy jak
s dodavateli, tak i se zakazniky. Cilem je identifikovat jednotliva pravidla a zakonitosti, po-

chopit je a vyuZit je ve sviyj prospéch (Slouka, 2017, s. 67—68; Dedouchova, 2001, s. 22).

Substituty jsou produkty nebo sluzby, které plni stejnou funkci nebo spliuji stejnou potiebu
jako vyrobky nebo sluzby ve sledovaném odvétvi, ale vyrabéji se za pouziti riznych surovin
a vstupll. Dostupnost substitutti miize mit dva dopady na hospodaiskou soutéz v odvétvi a
ziskovost. Zaprvé stanovi cenovy strop pro vyrobky a sluzby v tomto odvétvi; piekroceni
stropu by pfimé¢lo zakazniky k volbé nahradnich produkt, které jsou k dispozici. Za druhé,
substituty mohou vyzvat konkurenty v oboru, aby zvysili své marketingové a propagacni
usili, aby zastavili odliv zdkaznikli. Spole¢né vytvareji tlak na konkurenty, aby udrzovali
nizké ceny a utraceli vice za ptilakani a udrZeni zédkaznikl, coZz miiZe snizZit trzby a zisky v
tomto odvétvi. Zatimco hrozba novych tcastnikit bude obvykle zaviset na ptitazlivosti od-
vétvi, zvySeni hrozby substituti zavisi na dynamice ostatnich pramyslovych odvétvi. T¥i
faktory urcuji, jak silné bude hrozba substitutii pro dané odvétvi. Mezi né€ patii: 1) relativni
cena / vykon ndhradnich produktii; 2) ndklady na zménu kupujiciho za ucelem ziskani a
pouziti ndhrady; a 3) sklon kupujicich vyzkouset nahradni produkty nebo sluzby. Substituce
ma tendenci se zvySovat, kdyz je cena substitutu stejna nebo nizsi nez cena zavedenych sub-

jektd a hodnota pro kupujiciho je stejna nebo vyssi (West, 2010, s. 109-110).

Nové vstupujici do odvétvi predstavuji hrozbu podniku. Novi ti¢astnici mohou mit podobu
vznikajicich spolec¢nosti, které zacinaji podnikat, nebo existujicich spole¢nosti, které se roz-
hodnou rlist vstupem na nové trhy. Stavajici spolecnosti jsou pii vstupu do odvétvi nejna-
které jim umoznuji vstoupit na trh. Bez ohledu na to, zda se jednd o zacinajici nebo existujici
spole¢nost, novi Gcastnici na trhu budou mit tendenci rozsitovat primyslovou kapacitu, pro-
toZe se snazi prodavat zboZi a sluzby stejnym zakaznikim, ktefi v soucasné dobé obsluhuji
stavajici spolecnosti. Tato hrozba novych ucastnikil je vyrazné sniZena, pokud mohou byt v
tomto odvétvi vytvofeny podstatné prekazky. Stavajici konkurenti se mohou pokusit snizit
nebezpeci novych G€astnikll tim, Ze vytvoii prekazky pro vstup na trh a zvysi tak naklady na

zahajeni podnikani v tomto odvétvi (Magretta, 2012, s. 52-54).
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Soupereni mezi konkurenci se v jednotlivych odvétvich lisi. Kazdé odvétvi by mélo byt
vyhodnoceno pomoci souboru kritérii, které mohou byt pouzity k pochopeni intenzity hos-
podatské soutéze (West, 2010, s. 114). Rozsah rivality mezi podniky uvnitt mikrookoli tvoii
tii faktory: 1) struktura mikrookoli; 2) podminky poptavek; 3) vyska vystupnich bariér z da-
ného mikrookoli. Kazdé odvétvi ma tempo ristu, které saha od negativniho po vybusné po-
zitivni. Na rtistovych trzich mohou vSechny spolecnosti rlist a prosperovat, ale na stagnuji-
cim nebo upadajicim trhu se spole¢nosti stanou extrémné agresivnimi, bud’ se budou snazit
rozvijet své podnikdni, nebo zabranit poklesu. Odvétvi s ptili§ malou kapacitou k uspokojeni
pfani zédkaznik zjisti, Ze v porovnani s odvétvim, kde je dramatickd nadmérna kapacita, je
v tomto odvétvi soupeieni mensi. Rozdil mezi nabidkami riznych spole¢nosti ma vyznamny
dopad na intenzitu soupeteni. Pokud jsou vyrobky nebo sluzby témét identické a ndklady na
zménu kupujicich jsou nizké, konkurenti tvrdé bojuji, aby udrzeli své stavajici zdkazniky a
prilékali zakazniky nové. To vede k tomu, ze soupeii vynakladaji zna¢né prostiedky na mar-
keting, propagaci, cenové zvyhodnéni, inovaci a dalsi ndkladné iniciativy, které snizuji jejich

ziskovost (Dedouchova, 2001, s. 19-21; West, 2010, s. 114-116).

Konkurence je v sou¢asné dobé velmi diskutovanym tématem vSech podniki. Konkurenéni
pozici lze zlepsit vyuzivanim prilezitosti z okoli. Analyza konkurence se opird o charakte-
ristiku jednotlivych konkuren¢nich spole¢nosti. Konkurentem jsou nejenom podniky piiso-
bici na stejnych trzich se stejnymi ¢i podobnymi produkty, ale i ostatni, kteti usiluji o vydaje
spotiebitell, maji vEtsi nebo stejny podil na trhu nebo nizsi prodejni cenu. Je zapotiebi mit
na zfeteli nejen stavajici pfimou konkurenci, ale také hrozby vstupu dalsi konkurence a
hrozby substitutt. Z hlediska této analyzy by se podnik mé&l zajimat o silné a slabé stranky
konkurentli, co konkurence d¢la 1épe, jaka je jejich konkurencni vyhoda. Cilem je udrzet

nebo vylepsit konkuren¢ni postaveni podniku na trhu (Karli¢ek, 2013, s. 37-40).

2.2.2 Analyza vnitinich faktori

Kazda spolecnost existuje na n&jakém trhu, a jak uz bylo zminéno dfive, existuji rizné trzni
sily, které na spolecnosti pisobi. Tyto sily nuti kazdou spolec¢nost, aby se chovala ur¢itym
zpusobem, aby byla uspésna a nechovala se jinym zpusobem. Sady konkurenti ve skutec-
nosti pomahaji definovat trhy. V ptipadé, kdy jde o dosazeni ,,konkuren¢ni vyhody*, coz je
cil strategického fizeni, 1ze konstatovat, Ze existuje mnoho spolecnosti, které mohou byt
konkurenceschopné blizké nasemu podnikani. Konkuren¢ni vyhoda je tedy mozna, pokud

dojde k selhani dokonale konkuren¢nich trhii. Na dokonale konkurenénim trhu zZadna firma
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nema nebo nemuize ziskat konkurenéni vyhodu a zadna firma neziskava zisky. Na monopol-
nim trhu jedna firma uplatiiuje trzni silu a jedna firma ziskdva vSechny zisky. MoZznost kon-
kuren¢ni vyhody a ziskt je pravdépodobnéjsi, kdyz spolecnost existuje na trhu, ktery je dale

od dokonalé konkurence a blize k monopolnimu postaveni (West, 2010, s. 90-92).

Vysledky jednotlivych analyz byvaji obvykle shrnuty do tzv. SWOT analyzy, ktera Ize uplat-
nit u jakékoliv organizace, tedy i ve vefejném sektoru. Akronym z anglického Strengths,
Weaknesses, Opportunities a Threats tedy SWOT analyza zahrnuje: silné a slabé stranky
organizace, prilezitosti a hrozby. Provadéni této analyzy pomaha podniku pochopit, jak si
vede v o€ich zakaznika. Shrnuje strategicky nejdilezitéj$i informace a piedstavy o vyvoji
okolniho prostiedi a o strategickych schopnostech organizace. Zde je nutné a dalezité rozlisit
vlivy vnéjsi (silné a slabé stranky) a vnitini (piilezitosti a hrozby), aby bylo ziejmé, jak da-
lece je mozno ovliviiovat. Casto se stavé, e vysledkem mtize byt dlouhy seznam jednotli-
vych informaci, v némz snadno zanikne, co je pro danou organizaci vice ¢i méné dulezité.
Nebo naopak prehnané zevSeobecnéna fakta, ktera postradaji podstatu véci (Slavik, 2014, s.
104). Otazky tykajici se SWOT mohou byt zptisobem, jak vybudovat lepsi vztahy se zakaz-
niky, protoze se zda, Ze podnik nasloucha svym zakaznikiim; pro firmu je Samoziejme¢ dile-
zité tyto obavy nasledné tesit z pohledu zakaznika. Je tieba pochopit prilezitosti a hrozby,

aby spole¢nost mohla ¢elit hrozbam a jit po pfilezitostech (Hall, 2017, s. 25).
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3 KONKURENCE A KONKURENCESCHOPNOST ORGANIZACE

Podle Magretta (2012, s. 41) konkurence neni pfimy boj mezi soupefi, ale smyslem konku-
si ptisvoji hodnotu, kterd je v daném odvétvi vytvarena. Firmy jednak bojuji o zisky se svymi
konkurenty — soupefi, jednak se svymi zakazniky, kteti usiluji o vétsi zisk za mensi naklady,
ale také se svymi dodavateli, jez chtéji zaplatit vice, pfi¢emz by mohli dodat mén¢€. Soupefti
I s vyrobci, jejichz vyrobky by mohly nahradit za jistych okolnosti svymi vlastnimi produkty.
A Vv neposledni fadé€ jde také o soutéz nejen mezi stavajici konkurenci, ale 1 potencionalni,
protoze i pouha hrozba nové vstupujicich konkurenti do odvétvi piredstavuje patfi¢na ome-
zeni vzhledem k tomu, kolik mohou firmy uctovat svym zédkazniktim (Magretta, 2012, s. 41—
42). Simon Hall (2017, s. 26) vSak ve své publikaci definuje konkurenci jako situaci, kdy se
je schopnost spole¢nosti, zemé nebo produktu uspé$né konkurovat ostatnim. Podle Zuzaka
(2011, s. 23) mé konkurence pozitivni 1 negativni aspekty. Jinymi slovy konkurence je sou-
pefeni mezi konkurenty, ktefi maji zajem dosahnout stejnych cilti. Obvykle jde o maximali-

zaci zisku a ziskani preferenci spottebiteli (Hall, 2017, s. 26).

KONKURENCE

pozitivni aspekty negativni aspekty

vyzaduje neustalé vyhledavani a vyuziti no- . . .
' Zpusobuje krutost vii¢i porazenému
vych ptilezitosti

‘ ‘ mize byt pfi¢inou bankrotu a nezaméstna-
vyzaduje technologicky pokrok ]
nosti

zvysuje kvalitu produktu nebo sluzeb

nuti sniZovat néklady a ceny

Tabulka 2 Konkurence (vlastni zpracovani podle Hall, 2017, s. 26)

Konkuren¢ni prostfedi je misto, na némz plisobi dva a vice subjektli ve snaze v daném case
a prostoru realizovat stejnou ¢i podobnou ¢innost, jejich cile jsou stejné ¢i podobné a k do-
sazeni smé&fuji podobnymi kroky. Konkuren¢ni vyhoda je pak jakasi zbraii manaZerti umoz-
nujici prekondvat soupete. V piipadé¢, ze ma firma konkurenéni vyhodu, znamena to, Ze do-

sahuje nizsich nékladi, uctuje si vyssi ceny, poptipade déla oboji. Je to vysledek mimotadné



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 30

vykonnosti (Magretta, 2012, s. 67). Na konkurenceschopnost vyrobce ¢i poskytovatele pi-

sobi ovliviiujici vn&jsi a vnitini faktory. Mezi vnitini 1ze zatadit vyrobni procesy, vyrobni

prostiedky, vyrobni program, samotné fizeni vyroby, informacni systémy nebo zamést-

nance. Vn¢jsi faktory konkurence pak jsou napiiklad trzni okoli, pravni ¢i administrativni

pravidla nebo také zdroje — jejich dostupnost a cena (Zuzak, 2011, s. 95).

3.1 Clenéni konkurence

Konkurenci lze ¢lenit z nékolika hledisek. Mezi zakladni patii rozdéleni podle konkurujicich

si subjektl, podle kterého se rozeznévaji tfi formy konkurence:

konkurence napii¢ trhem je o stietavani nabidky a poptavky na trhu. Spotiebitelé
usiluji o koupi zbozi za co nejnizsi cenu Vv co nejvyssi kvalité, naopak vyrobci chtéji
své vyprodukované vyrobky prodat za co nejvyssi cenu. Cilem je vytvofit rovnovaz-
nou cenu, aby byl naplnén kompromis protichtidnych zajmd;

konkurence na strané poptavky vznika vstupem jednotlivych spottebiteli na trh, ktefi
chtéji nakoupit co nejvétsi mnozstvi zboZzi za co moZna nejnizsi cenu. Jestlize po-
ptavka ptevysuje nabidku, vede konkurence na stran¢ poptavky ke zvySeni cen. Na-
opak ma zanedbatelny vliv v pfipad¢, ze jsou uspokojeni vSichni spotiebitelé a na-
bidka pievysuje poptavku;

konkurence na strané nabidky se vyviji mezi vyrobci, ktefi vstupuji na trh, aby pro-
dali co nejvice svého zbozi, pokud mozno za co nejvyssi ceny. Cilem je maximali-
zace zisku a minimalizace zisku konkurentt na trhu. Tato konkurence nabyva na vy-
znamnosti, pokud nabidka pievy$uje poptavku. Cim vétsi je konkurence na strané

nabidky, tim je vétsi tlak na snizovani cen daného zbozi (Mikolas, 2005, s. 66).

Jakubikova (2013, s. 86) dale ¢leni konkurenci podle trznich podminek a stupné dokonalosti

konkuren¢niho prostredi na:

dokonalou konkurenci, ve které maji vyrobci stejné podminky. Jedna se o idealni
stav, avSak v praxi zcela nedosazitelny. Charakteristické rysy pro takovy typ konku-
rence jsou identické vyrobky, velky pocet firem v jednom odvétvi, neexistujici bari-
éry pro vstup do odvétvi, poptavka je dokonale elasticka a cena je ur¢ovana trhem,
¢ili firmy jsou pfijemcem ceny;

nedokonald konkurence nastava v ptipadé, ze je poruSena jedna ¢i vice podminek

dokonalé konkurence. Predstavuje realnou situaci na trzich. Lze odlisit tfi zakladni
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formy. Monopol je formu trzni situace, kdy na strané nabidky stoji jediny producent,
ktery urCuje ceny pro trh piinasejici vysoké zisky. Oligopol je charakteristicky pro
realny stav na trzich. V takovychto trznich podminkach existuje maly pocet konku-
rujicich si firem s ur¢itou ekonomickou silou, které tvoii piekazku pro vstup na trh.
Tteti formou je monopolisticka konkurence definovana vice firmami vyrabé&jicimi
produkty jednoho druhu s odlisnym balenim, designem apod. (Jakubikova, 2013, s.
86-87; Mikolas, 2005, s. 67).

Vyrobci a poskytovatelé sluzeb usiluji o maximalizaci trzniho podilu a zisku. Tuto formu

konkurence lze rozdélit na:

e cenovou konkurenci, jejiz cilem je piilakat vétsi pocet zakaznikt diky snizovani cen.
Pfestoze cena je nizsi, muze byt vysledkem nakonec vétsi prodané mnozstvi pro-
dukti;

e necenovou konkurenci, kde je pfiznaéné pro vyrobce, Ze lakaji zakazniky jinymi pro-

sttedky nez snizovanim cen produkti ¢i sluzeb (Mikolas, 2005, s. 67).

3.2 Konkurenceschopnost

Podstata konkurence firem tkvi v jejich samotné konkurenceschopnosti, ktera tvofi podni-
katelsky potencial. Zakladem je pfedevsim vztah mezi produktem a potencidlem vytvoreni
produktu neboli jde o pohled na vztah mezi potencialnosti a realnosti. Existuje nepfeberné
mnozstvi definic vysvétlujici slovo konkurenceschopnost, ale spravné vymezeni je velmi
problematické. Obecné Ize konkurenceschopnost definovat jako urc¢itou schopnost soutézit
na trzich, soupefit Vv trznim prostiedi nebo schopnost prosadit se v konkrétnim oboru vii¢i
ostatnim. Konkurenceschopni jsou pak ti, kteti jsou schopni se zapojit do soutéze a naopak.
Jadrem kazdé soutéze probihajici mezi jednotlivymi firmami jsou podnikové vize a strategie
(Mikolas, 2005, s. 33—-34). V soucasném uspéchaném a globalizujicim se svété ¢asto konku-
rencni boj opousti prostor ekonomiky a posouva se do jinych sfér, jako jsou politické, soci-
alni ¢i jiné oblasti. Tim dochazi k rozptyleni pohledi na konkurenceschopnost firem. Pod-
statnymi a Casto opomijenymi slozkami jsou identita, integrita, mobilita a suverenita pod-
niku. Spojitost t€&chto komponentli s konkurenceschopnosti méa vyrazny dopad na konku-
ren¢ni potencial firem. Integrita neboli vlastni osobitost firmy zahrnuje vnéjsi a vnitini fak-
tory, které realn& identifikuji prostiedi firmy. Jde o jakési JA firmy v okolnim svété. Cilem
je pochopit, nalézt a identifikovat role vlastni firmy. Identita je charakterizovana péti za-

kladnimi znaky: ideou (myslenka zptitomnujici existenci firmy), totem (reprezenta¢ni misto
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ideje — ptevadi ideu do prostorové podoby), designem, ritudlem (chovani, komunikace, po-
stupy) a inovaci (pfeména do vyvojovych forem), které jsou ptiznaéné pro danou firmu.
Identita je hlavnim rysem konkurenceschopnosti firmy. Mobilita predstavuje urcitou dispo-
zici firmy v podob¢ schopnosti a moznosti reakce na zmény vnéjsiho i vnitiniho prostiedi
firmy. Jde tedy o schopnost adaptace a rozvoje v ménicich se podminkach. Suverenita de-
finuje postaveni firmy v podnikatelském prostiedi. Tato vlastnost umoznuje firmé realn¢ a
ucinné rozhodovat o svém vyvoji. S ohledem na jednotlivé slozky konkurenceschopnosti lze
konkurenceschopnost charakterizovat jako schopnost plnit dané cile co nejlépe. Schopnost
soutéze mezi jednotlivymi subjekty je zdkladni podminkou efektivniho fungovani trzniho
hospodarstvi (Mikolas, 2005, s. 91-93). Otazkou vSak stale mize byt, podle ¢eho je mozné
V dnes$nim svété posuzovat uspesnost firmy. Jakubikova (2013, s. 91) ve své publikaci uvadi,
7e objasnéni konkurenceschopnosti firmy lIze pozorovat v pravdépodobnosti tspéchu, po-

dafi-li se firm¢ zattocit na nejslabsi mista protivnika.

3.3 Marketing

vvvvvv

zakaznikd a zvySovani konkurenceschopnosti organizace. V dne$ni dob¢ je jiz marketing
neodmyslitelné spjat S podnikovym procesem. Nejen ze se promita do prodeje produktii ¢i
sluzeb, ale je i soucasti konkurencni strategie. Definovat slovo marketing mtze byt kompli-
kované, nebot’ jeho definic existuje cela fada. Marketing byva ¢asto ozna¢ovan jako proces
— Cinnost stanovovani pozadavka zakaznikli za ucelem jejich uspokojeni a zisku pro spolec-
nost. Americka marketingova asociace definuje slovo marketing jako ,, innost, soubor za-
vedenych postupit a procesit pro tvorbu, komunikaci, doruceni a sménu nabidek, které pri-
naseji hodnotu zakaznikiim, partnerum a spolecnosti jako celku* (Karlicek, 2018, s. 19).
Jadrem kazdého podnikani je pravé marketing, ktery ma zdsadni vliv na uspéch ¢i netispéch
organizace. Primarni je vzdy vyznam zakaznika a jeho potieb a zaroven marketing zdtraz-
fluje, Ze uspokojovani zakaznickych potfeb musi byt ziskové. Jestlize probihd sména, pak
soucasné bézi i marketing. V centru zajmu je pfedev§im hodnota pro zakaznika, tedy kvalita
uspokojeni potfeb. V ramci marketingové strategie a schopnosti podniku konkurovat je ne-
zbytné, aby si firma dokazala odpoveédét na zakladni otazky — kdo je zakaznik, jaka hodnota
je nabizena, jak je zjiStovana spokojenost zdkaznikd, zda a jaka je konkurenéni vyhoda a jak
jiudrzovat. Odpovédi na tyto jednoduché otazky tvoti zéklad pro kvalitni vztah se zdkazniky

a stabilitu samotné organizace (Vastikova, 2014, s. 31).
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3.3.1 Marketingovy mix

Cilem kazdé organizace je vytvorit, agitovat a udrzet si zdkazniky. K naplnéni takovychto
cilt slouzi jeden z marketingovych nastroji. Jde o marketingovy mix, ktery zahrnuje tak-
ticka marketingova rozhodnuti tykajici se nabizeného produktu (Product), jeho ceny (Price),
propagace (Promotion) a dostupnosti (Place). V angli¢ting ¢asto oznaCovan jako model 4P
(Karlicek, 2018, s. 152). Ugelem marketingového mixu je zachytit viechny kli¢ové pro-
ménné, které je teba vzit v ivahu pfi marketingové strategii, planovéani a implementaci, a
dosédhnout optimalni rovnovahy mezi marketingovymi proménnymi. ManaZetfi musi urcit
optimalni kombinaci riznych marketingovych ,,P*, aby uspokojili potfeby a ptani zdkaznika
a vytvorili maximalni dopad z jejich Cinnosti. S potiebami zakaznikl a faktory Zivotniho

prostfedi v neustalém toku to neni vzdy snadny tikol (Hall, 2017, s. 13-14).

Produkt ptedstavuje zbozi, sluzby nebo napady nabizené firmou. Kazdy produkt ma tii za-

kladni rozméry:

e vlastni pfinos — ditvod potieby (Jaky problém pottebuje zdkaznik vytesit?);
e hmotny rozmér — fyzickd podoba produktu (Jakou konkrétni formou fesi svlij pro-
blém?);
e psychologicky rozmér neboli ndstavba ¢i aureola — ditvod rozliSeni (Pro¢ prave timto
produktem od tohoto dodavatele?).
Prvotni zamétfeni musi byt sméfovano na konkrétni piinos pro zdkaznika ve formé nabize-
ného produktu. Jakmile docilime identifikace pfinosu produktu pro zakaznika, je na misté
otazka, jakou fyzickou formou by byl tento pfinos uspokojen, tzn. jakym konkrétnim pro-
duktem ¢i sluzbou. Poslednim — ne vSak zanedbatelnym rozmérem — je pravé psychologicka
dimenze produktu, ktera velmi zavisi na povésti podniku a jeho konkrétnim nabizeném pro-
duktu ¢i sluzbé, coz je Casto odrazem spokojenosti zdkaznikl. Z hlediska zajmu zakazniki
ma produkt svilj Zivotni cyklus s péti opakujicimi se fazemi. Jedna se o f4zi zavadéni, ristu,
zralosti, poklesu a fazi omlazeni. Takovyto zivotni cyklus obvykle odpovidd Zivotnimu
cyklu odvétvi. Produkty a sluzby nabizené firmou maji dopad na marketing, ale je tfeba
odlisit specifika sluzeb, které na rozdil od vyrobkii maji nehmotnou povahu, vyzaduji spo-
lupréaci zdkaznika a zaroven bezprostiedni kontakt s persondlem dodavatele a jsou dodavany
rozmanitym zptisobem v realném Case. U poskytovani sluzeb hraje vyznamnou roli subjek-
tivni vnimani zakaznikd, a tedy psychologicky rozmér produktu (Slavik, 2014, s. 19-20;
Berkowitz, 2011, s. 6-7).
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Cena se zaméfuje na to, co jsou zdkaznici ochotni za sluzbu zaplatit. Cena se stala novym
urcujicim faktorem cenotvorby, kdy obchodnici pomahaji podnikiim spravné oceiiovat vy-
robky nebo sluzby podle potieb nebo moznosti nakupu (Hall, 2017, s. 14). Cenu lze stanovit
n¢kolika zplsoby, a to na zékladé nakladd, na zakladé poptavky nebo na zaklad¢ konku-
rence. Nejjednodussim zpiisobem je stanoveni ceny produktu na zakladé poptavky, nebot’
podnik je seznamen se vSemi potfebnymi vstupnimi tdaji, ale na druhou stranu tento zptisob
neodpovida na to, kolik je zékaznik ochoten za produkt zaplatit nebo zda je cena produktu
konkuren¢ni vici srovnatelnym produktim. Druhy zplsob stanovovani ceny prostfednic-
tvim nakladi Casto slouzi spiSe jen jako srovnavaci hodnota mezi dvéma zpusoby stanovo-
vani ceny. Vysledkem je pro podnik to, zda a za jakych okolnosti je dodavka konkrétniho
produktu finanén¢€ vyhodna. Plati zde pravidlo, Ze cena by neméla byt niz§i nez variabilni
naklady. Rizeni ceny produktu na zdkladé pfimého srovnani probiha na zakladé zjisténi cen
stejného ¢i srovnatelného konkuren¢niho produktu od jinych dodavatel. Zde vznika pro-
blém, kdy se dbéa na prehnané nizké ceny, aniz by byla splnéna kvalita produktu (Slavik,
2014, s. 20-23).

Propagace piedstavuje jakykoli zptisob informovani trhu o tom, Ze organizace vyvinula re-
akci na uspokojeni svych potieb a ze vyména by méla byt provedena. Samotna propagace
pojima tadu taktik zahrnujicich reklamu a osobni prodej. Propagace nabizi Sirokou Skalu
komunikac¢nich prostiedki, kterymi jsou produkty nebo sluzby nabizené zakaznikiim. Jedna
se prevazné o reklamni prostfedky (Hall, 2017, s. 15). Cilem propagace je informovat, ziskat
a upozornit. Firma komunikuje s cilovym trhem o produktu ¢i sluzbach a s jeho dodavateli.
S propagaci uzce souvisi i PR (Public relation) podniku. Na rozdil od reklamy zahrnuje $irsi
komunikaci podniku s vefejnosti, coz znamena, ze¢ neni orientovany na konkrétni produkt,
ale cilem je posileni dobré povésti podniku. Dobré PR podstatné ptispiva k psychologickému

vvvvvv

stiedi (Vastikova, 2014, s. 22).

Misto piedstavuje zptisob distribuce zbozi nebo sluzeb firmou pro pouziti spotiebiteli. Aby
firma byla schopna zvolit spravnou strategii, je potfeba znat, na jakém trhu se organizace
pohybuje, jaka je velikost trhu, zda je stald nebo proménliva a v neposledni fad€ je nutné
védét, jaky je podil podniku na trhu (Slavik, 2014, s. 23). Berkowitz (2011, s. 8-9) ve své
publikaci uvadi, ze trh ukazuje, komu a kde je produkt stanoven a jak zabezpecit dostupnost

produktu pro odbératele.
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3.3.2 Marketingové koncepce

Podle Karlicka (2018, s. 23) firmy sméfuji k jedné ze ¢tyf marketingovych koncepci (vy-
robni, vyrobkova, prodejni, marketingova), jejichz zékladem je poznéavat a napliovat poza-

davky a potieby zakaznik.

Vyrobni koncepce je historicky nejstarsi podnikatelska koncepce. Jeji zasadou ,,vyrob co
nejlevnéji a prodas* se lze tidit tehdy, kdyz poptavka prevysuje nabidku. V tomto ptipad¢ je
produkt na trhu v nedostatku a firma se snazi hlavné rozsitit vyrobu a tim zvysit jeho do-
stupnost. Vyrobkova koncepce stavi na predpokladu, Ze zédkaznici preferuji produkty nej-
vyssi kvality, proto se v tomto pfipad¢ firma tidi heslem ,,vyrob co nejkvalitnéji a prodas®.
V takové situaci by se firmy mély soustiedit na stalé zdokonalovani produktd, zvySovani
vykonosti, inovaci apod. Na prvnim mist€ stoji produkt, az poté se hleda poptavka. Prodejni
koncepce predpoklada, ze zakaznik je pasivni ucastnik, a tak musi byt k nakupu né&jakym
zpusobem donucen. Heslem je ,,¢im vice reklamy, tim vic prodas®. Tato koncepce je ¢asto
vyuZivana napt. u pojisténi, kdy zdkaznik konkrétni produkt sdm nevyhledava nebo v ptipa-
dech, kdy firma potfebuje vyprodat své zasoby. Cilem je siln€ ovlivnit zdkaznika reklamou.
Marketingova koncepce vychazi z predpokladu, ktery je charakterizovan zasadou ,,nejdiiv
poznej potieby svého zakaznika a prodas®. Tento postoj v zasadé dba na vytvareni hodnoty
pro zakaznika, jde tedy o vytvoteni takovych produktii, které oceni sami zékaznici (Karlicek,

2018, s. 23-25).

3.3.3 Marketingové rizeni

Marketing jako fidici proces zahrnuje stanovovani cilli, planovani a nasledné realizovani
krokii vedouci k zajisténi vyty&enych cili. Zamérem je predevsim spokojeny zékaznik. Uko-
lem je v podstaté ovliviiovani Grovné poptavky, ktera vede k dosazeni cili organizace. Po-
maha urcit, co podnik nyni dél4, co se déje v jeho okoli a co by mél podnik délat. Marketing
tedy neni jen ¢innosti piisluSného organu, ale piedev§im funkei ¢i rysem fizeni podniku na
vSech trovnich. Kazdy manazer nese zodpovédnost za plnéni a uspokojovani potieb svych
zakazniki a tim 1 za nasledny zisk firmy. Tento proces marketingového fizeni odpovidéa na
tfi zakladni okruhy otazek. V prvni fad¢ fesi identifikaci potieb zakaznika — jaké druhy zbozi
¢i sluZeb jsou kupovany; jak, u koho a pro¢ jsou kupovany. Dale se zabyva vymezenim

cilovych ¢asti trhu — skupin zédkaznikl se spole€nymi charakteristikami. A v neposledni fadé¢
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marketingové fizeni predstavuje feSeni v oblasti vytvareni konkuren¢nich vyhod, prostied-
nictvim kterych se podnik mize vymezit vii¢i svym konkurentiim, a tak profitovat v ramci

trhu (Slavik, 2014, s. 16-17).
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4 MARKETINGOVE RIZENI ZDRAVOTNICKYCH SUBJEKTU

Marketing tvoii jeden z opérnych bodii podnikéani kazdé firmy, jejichz cilem je dosahnout
uspéchu. Jinak feceno jde o koncepci Cinnosti a aktivit pro uspokojeni potieb zakaznikt
smétujici k prosperité podniku. Cilem marketingu ve zdravotnictvi je jednak propojeni pod-
nikatelského zameéru s piedstavami klienta a jednak propojeni potieb firmy s hlavnim medi-
cinskym poslanim pracovisté a to tak, aby medicina byla primarni a zaroven aby se tento
koncept nestal brzdou v rozvoji pracovisté ¢i ekonomické konjunktuie (Slouka, 2017, s. 21).
Jeden z hlavnich marketingovych konceptli ve zdravotnictvi se tyka otazek potieb a piani
klienta (zédkaznika). Zdravotnictvi Casto hovofi o tom, Ze to, co spotiebitelé cht&ji, nemusi
byt to, co potiebuji. Klinicka a odborna odpovédnost vyzaduje patiicnou 1é¢bu. Potieba byla
definovana jako ,, stav, ve kterém existuje deficit néceho nebo stav vyZadujici ulevu . Chténi
je definovéno jako ,, pFdani nebo touha po nécem “. Zde vznika otézka, na jaké potieby nebo
ptani by mél obchodnik ve zdravotnictvi reagovat. Zakladem jakékoli reakce ve zdravotnic-
tvi musi byt cokoli, co poskytuje kvalitni péci o pacienta. Primarnim ucelem systému musi
byt uspokojeni 1€karskych potieb. Pfesto by se nemélo ignorovat pfani. Pro jakékoli podni-
kani s marketingovym zaméfenim se soustiedi na prodej produkti a sluzeb, aby vyhovovaly
potiebam zakaznikl. Obchodni linie ve zdravotnictvi zahrnuje fadu produktt a sluzeb. Hlav-
nim rozdilem mezi produkty a sluzbami je jejich hmatatelnost nebo rozsah, v jakém je Ize
pied ndkupem zkoumat, dotknout se jich nebo zazit. Pfestoze zdravi je dar, je tieba se o n¢j
starat. Proto nelze brat obor zdravotnictvi jako samoziejmost, ale naopak je nutné investovat,
udrzovat a vyuzivat konkuren¢nich vyhod jednak na stran¢ poskytovatelt v podob¢ zdravot-
nickych zafizeni, tak i na stran¢ zprostiedkovatelti zdravotni péée jako zdravotnich pojisto-

ven (Berkowitz, 2011, s. 157-158).

Povaha produktu ve zdravotnictvi je pfevdzné zastoupena sluzbami, které jsou obecné defi-
nované jako nehmotné ¢innosti, u kterych nedochazi k ptevodu vlastnictvi, ale samostatnym
potizenim ¢i koupi ziska zdkaznik pozadovanou vyhodu — uzitek. Mimo nehmotnost jsou
dalsimi specifiky sluzeb také neskladovatelnost, nestalost a nedélitelnost. Primarnim tkolem
statnich zdravotnickych zafizeni je plnéni zdravotnich potieb klientl. Mira spokojenosti
S konkrétnimi sluzbami se odrézi na velikosti klientely a od toho se nasledné odviji i prospe-
rita zafizeni. Pro dosahovani stanovenych cill je nutné vychazet z potieb a zajmu vefejnosti.
Poslanim zdravotnického sektoru, kterym se odlisuje od ostatnich oblasti ekonomiky, je po-
mahat lidem, zlepSovat kvalitu zivota a podporovat jejich zdravi (Vastikova, 2014, s. 78).

Oblast trhu se zdravotnickymi sluzbami se vyznacuje nékolika rysy:
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e vefejnost reaguje na problémy zdravotnictvi;

zdravotnictvi je stale vyvijeci se oblast trhu, ktera se tyka kazdého ¢lovéka;

e scktor zdravotnictvi vyrazné ovliviuji etickd pravidla;

e vysledkem Cinnosti je péce o zdravi obyvatel;

e zdravi populace je ovlivnéno externimi €initeli, napt. genetikou, Zivotnim prostie-
dim, ale i systémem zdravotnich sluzeb;

e politika zdravotnich pojisStoven vyrazné ovliviiuje vyvoj zdravotnictvi;

e na trhu je koexistence statnich a soukromych zdravotnickych zatizeni.

I kdyZ neni tento trh pfimo fizen statem, je jim vyrazn¢ ovliviiovan. Také v této oblasti mar-
ketingu je ptfitomno konkurencni prostiedi. AvSak priméarni vzdy musi byt pacient. Stejné
tak jako jiné podniky, musi 1 zdravotnické zafizeni monitorovat potieby svych cilovych za-
kaznikt a zaroven i dodavatelti. Duraz v této oblasti je kladen pfedevsim na sledovani tech-
nologického pokroku k rozvoji a zlepSovani kvality sluzeb. Stejné tak je duleZité mapovat
konkurenci daného sektoru. Soucasti kazdé firmy ¢i organizace je znacka, znamka kvality
pracovisté. Tim je chapéan cely komplex toho, jak klientela firmu vnima (Slouka, 2017, s.
28-29).



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 39

5 SHRNUTI TEORETICKYCH POZNATKU

Cilem teoretické ¢asti bylo sumarizovat aktudln¢ dohledané publikované poznatky tykajici
se zdravotnictvi, zdravotni pécée, zdravotniho pojisténi, konkurence a marketingu jak ve vse-
obecné rovin€, tak i1 v oblasti zdravotnictvi. Souhrnné lze fici, Ze oblast zdravotnictvi,
zejména marketing zdravotnickych sluzeb, vyzaduje v disledku prostiedi mediciny speci-
ficky pristup a musi respektovat etické aspekty. Zaroven vsak plati, ze kliCovym bodem

marketingu vSech podnikt (i zdravotnickych) je vzdy cilovy zédkaznik a kvalitni znacka.

Systém vefejného zdravotniho pojisténi v CR zabezpeduje poskytovani zdravotnich sluZeb.
Na zéklad¢ vyplaceni povinného zdravotniho pojisténi je pojisténym osobam poskytovana
zdravotni péce. Zamérem zdravotni politiky je primarné uspokojovani potieb obyvatel s ci-
lem pomalejSiho rlstu vydaji na zdravotnictvi, aby nedochéazelo v systému zdravotnictvi ke
ztratam. Kazda zdravotni pojistovna potiebuje produkovat zisk, a proto je nutné mit vysoky
pocet zakaznikl (pojisténcii) k tomu, aby pojistovna méla pravidelny finanéni piijem v po-

dob¢ povinnych plateb vetejného zdravotniho pojisténi.

S tim uzce souvisi strategické fizeni organizace a schopnost konkurence. Zaklad uspésného
vedeni tkvi v praci s poslanim a v pravidelné komunikaci. Je zapotiebi stanovit cile, priority
a urcit strategii podniku k tomu, aby organizace v dynamicky se rozvijejicim prostfedi byla
schopna tspésného rozvoje. Na zaklad¢ analyzy trhu a konkurencniho prostiedi organizace
je pak tento zdméer mozné splnit. Pravidelna analyza prostfedi, ve kterém se organizace na-
chazi, umoziuje (tady ta ¢arka byla Cervené...) zp€tnou vazbou efektivné hodnotit prove-
dené kroky, vyhnout se hrozbam, flexibilné reagovat na zmény trhu a vyuzivat konkrétni
piilezitosti k rozvoji.

Konkurence je Gizce spojend s trhy, které jsou docasné a zaloZené na potiebach spotiebiteld.
Spolecnost by se méla zamétovat na své zdkazniky a divat se na sluzby z pohledu klienta,
ale zaroven nezapominat na své zaméstnance, protoze kvalita sluzeb zavisi predevSim na
nich. Timto se zabyva marketing, jehoZz ukolem je vytvofeni konceptu pro uspokojovani po-
tteb zédkaznikd. Marketing by mél byt hlavnim opérnym bodem kazd¢ firmy, kterd usiluje o
trvaly Gspéch. V oblasti zdravotnictvi jsou nékteré prvky marketingu specifické, avsak po-

moci marketingovych prvkil a analyzy prostiedi lze ziskat konkuren¢ni vyhodu.

Existuje nékolik technik, které poskytnou cenné informace pro fizeni firmy a jeho dalsi smé-

fovani v sou¢asném konkurencnim prostfedi. PEST analyza umoziuje identifikaci nejdule-

vvvvvv
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poptavku a zisk podniku. Vylepsujici nebo udrzujici konkurenéni postaveni podniku na trhu
ma za cil analyza konkurence v podob¢ Porterova modelu. Model péti sil umoziiuje identi-
fikovat aktualni i potenciondlni konkurenty, rizika a hrozby prostfedi na zakladé odhadu
chovani péti stanovenych subjektti ptisobicich na konkrétni trh. V neposledni fad¢é univer-
zalni technika, prostfednictvim které je mozné zhodnotit faktory ovliviiujici organizaci a
dosahnou tak konkrétniho zameéru strategického fizeni, se nazyva SWOT analyza. Marketing
je nedilnou soucasti kazdé organizace a predstavuje proces uspokojovani potieb zakaznik.
Implementaci zvolené strategie umoznuje tzv. marketingovy mix. Metoda stanovujici pro-

duktovou strategii s umyslem dosahnout konkrétnich cilt.

V teoretické Casti byly popsany prostfedky marketingu, analyzy a metody ziskdvani konku-
renceschopnosti podniku. Na zakladé dostupnych literarnich zdrojt byly sumarizovany teo-

retické poznatky, které budou vychodiskem pro zpracovani praktické ¢asti diplomové prace.
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II. PRAKTICKA CAST
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6 CHARAKTERISTIKA VYBRANE ZDRAVOTNI POJISTOVNY

Nejvétsi zdravotni pojistovnou na uzemi CR je VZP CR. Je lidrem &eského systému vefej-

ného zdravotniho pojisténi s témer Sesti miliony pojisténci. Pojistovna ma smlouvu s vetsi-

nou lékait a zdravotnickych zatizeni v Cesku.

6.1 Zakladni udaje

VZP CR byla zfizena zakonem &. 551/1991 Sb. 0 Vieobecné zdravotni pojistovné Ceské
republiky ze dne 6. prosince 1991 s ucinnosti od 1. ledna 1992. Podle platnych pravnich
piedpist provadi pojistovna vetejné zdravotni pojisténi, pisobi na celém tzemi a vykonava
jedine¢né Cinnosti na zakladé zakona v ramci systému veifejného zdravotniho pojisténi. Je
pravnickou osobou, kterd v pravnich vztazich vystupuje vlastnim jménem, miize nabyvat
prav a povinnosti. VZP CR neni zapsana v Obchodnim rejstiiku a nesmi ziizovat nebo pro-

vozovat zdravotnické zafizeni (Cesko, 1991, s. 2728).

Hlavnim ukolem je podle legislativnich norem a v jejich souladu vybirat pojistné na zdra-
votni pojisténi a nasledné hradit zdravotni sluzby poskytnuté klientim pojistovny smluv-
nimi poskytovateli zdravotnich sluzeb. Na 1é&bu pojisténct VZP CR je v roce 2019 vyhra-
zeno 186,1 miliardy K&, v praméru piipada na jednoho klienta asi 31 tisic K& VZP CR ma
nejsirsi sit” poskytovatelli zdravotnich sluzeb, coz ptinasi velky benefit pro své pojisténce.
Vice nez 96 % praktickych 1ékait a 40 tisic zdravotnickych zafizeni ma s pojistovnou uza-
vienou smlouvu. Diky pilotnim projektim VZP CR byl do b&Zné praxe zaveden screening
rakoviny tlustého stieva a jina screeningova vysetfeni proti onkologickym chorobam. Pojis-
tovna je také zapojena do Mezinarodni asociace vzajemnych pojistoven a do Evropské sité

boje proti podvodiim a korupci ve zdravotnictvi (O nas, © 2019b).

Sidlem VZP CR je Praha 3, Orlicka 4/2020. Po celém tizemi republiky je asi 190 pobodek.
V soucasné dob& ma pres 60 % pojisténci. PojiStovna vede registr pojiSténcl vefejného
zdravotniho pojiiténi a je spravcem uétu vefejného zdravotniho pojisténi. Reditelem VZP

CR je Ing. Zdenék Kabétek (O nés, © 2019b).

6.2 Organizaéni struktura vybrané zdravotni pojistovny

Organizaéni struktura VZP CR je tvofena ustiedim, regionalnimi pobo¢kami (RP) a klient-

skymi pracovisti (KLIPR). Samotnou organizaci a postaveni organiza¢nich komponentt de-
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tailné upravuje organiza¢ni ¥ad VZP CR (Organizaéni struktura, © 2019). Ustiedi uskuteé-
nuje rozhodnuti Spravni rady, vymezuje ¢innosti pojistovny, je zodpovédné za soucinnost
se statnimi orgéany, organy vetejné spravy, dalsimi pravnickymi a fyzickymi osobami a roz-
hoduje o dalsich ¢innostech souvisejicich s vefejnym zdravotnim pojisténi (Satera, 2012, s.
55). RP pojistovny zajistuji vefejné zdravotni pojisténi na tizemi republiky v souladu se
zakony ¢&. 551/991 Sb., o Veobecné zdravotni pojistovné Ceské republiky, ¢. 48/1997 Sb.,
o vefejném zdravotnim pojisténi a €. 592/1992 Sb., o pojistném na vSeobecném zdravotni

pojisténi (Cesko, 1991, s. 2729). RP jsou:

e RP Praha, pobocka pro HI. m. Prahu a Stfedocesky kraj;

e RP Plzen, pobocka pro Jihocesky, Karlovarsky a Plzensky kraj;

e RP Usti nad Labem, poboc&ka pro Liberecky a Ustecky kraj;

e RP Hradec Kralové, pobocka pro Kralovéhradecky a Pardubicky kraj;

e RP Ostrava; poboc¢ka pro Moravskoslezsky, Olomoucky a Zlinsky kraj;

e RP Brno, pobocka pro Jihomoravsky kraj a Kraj Vysoc¢ina (Regiondlni pobocky, ©
2019).

KLIPR jsou sou¢asti RP a dohromady tvofi organizaéni slozky VZP CR, jeZ jednaji a konaji
¢innosti jménem pojistovny. V Cele RP stoji feditel, ktery je jmenovan ¢i odvolan feditelem
pojistovny. Statutarnim organem VZP CR je feditel, kterého jmenuje a odvolava spravni
rada pojistovny. Je jmenovan na obdobi Ctyf let a miiZe to byt osoba plné svépravna, bezl-

honna s ukonéenym vysokoskolskym vzdélanim (Cesko, 1991, s. 2730).

Organy pojistovny jsou Spravni rada a dozor¢i rada. Spravni rada rozhoduje o schvaleni
organizaéniho fadu VZP CR, navrhu zdravotné pojistného planu a v neposledni fadé schva-
luje ucetni zavérky a vyro¢ni zpravy. Dale pak jmenuje a odvolava feditele pojistovny, po-
voluje zasady smluvni politiky, objem tihrad poskytovateli a mimo jiné rozhoduje i 0 upo-
tiebeni prostredki rezervniho fondu. Spravni rada a jeji ¢innosti se fidi zakonem €. 551/1991
Sb. Je tvofena celkem 30 ¢leny, z nichz 10 ¢lent je jmenovanych vladou a 20 ¢lend volenych
Poslaneckou snémovnou Parlamentu (Spravni rada, © 2019). Dozor¢i rada dba na dodrzo-
vani pravnich piedpist a vnitinich predpist pojistovny v souladu s § 21 zakona ¢. 551/1991
Sb. Dohlizi na celkové hospodaieni VZP CR, jedna o navrhu zdravotné pojistného planu,
ucetni zaverce i navrhu vyrocni zpravy. Sva stanoviska predklada ke spole¢nému jednani

spravni rady a dozor¢i rady. Celkem ma dozor¢i rada 13 ¢lend, z nichz 10 ¢lenu je volenych
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Poslaneckou snémovnou Parlamentu a 3 ¢leny jmenuje vldda podle ndvrhu ministra zdra-
votnictvi, ministra financi a ministra prace a socialnich véd. Clenové rady jsou voleni na
dobu 4 let. Tti zastupci ze ¢lent dozor¢i rady jsou voleni do Rozhod¢iho organu Pojistovny

(Dozor¢i rada, © 2019).

Reditel vzP CR
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7 ANALYZA PROSTREDI

VZP CR piisobi na celém tuzemi CR. Pro blizi za¢lenéni pojistovny uvazujeme KLIPR VZP
CR fizena RP Ostrava, pod kterou spadaji pobocky Zlinského kraje (ZLK), Olomouckého
kraje (OLK) a Moravskoslezského kraje (MSK).

7.1 Analyza vnéjSiho makroprostredi

Pro analyzu vnéjSiho makroprostiedi je vhodna PEST analyza, ktera popisuje jednotlivé fak-

tory majici jak pfiznivy, tak nepfiznivy vliv na podnikani organizace.
Politicko-pravni (legislativni) faktory

Politicka situace ve zdravotnictvi, potazmo v ramci zdravotniho pojisténi, je velmi promén-
liva. V fijnu 2017, kdy probéhly parlamentni volby, byl na postu ministra zdravotnictvi vy-
stfidan JUDr. Ing. Miloslav Ludvik, MBA. Ministrem zdravotnictvi byl dne 13. prosince
2017 jmenovan Mgr. et Mgr. Adam Vojtéch, MHA (od 13. 12. 2017 do 24. 1. 2018 byla

vlada v demisi).

V systému vetejného zdravotniho pojisténi byly zavedeny regulacni poplatky a ro¢ni limity
regulaénich poplatkt a doplatkt na 1é¢ivé piipravky novelou zakona ¢. 48/1997 Sb., o ve-
fejném zdravotnim pojisténi, ktera vesla v platnost 1. ledna 2008. Od 1. 1. 2015 hradi pojis-
ténci (nebo jejich zdkonni zastupci) pouze regulacni poplatek 90 K¢ za vyuziti pohotovostni
sluzby. Déle od 1. ledna 2018 byly snizeny ochranné limity regulacnich poplatkl na 1é¢ivé
piipravky. Limit 500 K¢ u pojisténct starsich 70 let, limit 1 000 K¢ u déti do 18 let a pojis-
ténct nad 65 let. U ostatnich pojisSténct je stanoven limit 5 000 K¢ za kalendarni rok. Ro¢ni
limit na doplatky za piedepsané 1é¢ivé pripravky, potraviny ¢i zvlastni 1ékaiské ucely jsou
stanoveny od 1. ledna 2020 zdkonem o vefejném zdravotnim pojisténi na 500 K¢ u pojis-
ténct, jeZ pobiraji invalidni diichod za splnénych podminek. Ostatni limity regula¢nich po-

platki a doplatkl ziistavaji nezménény (Regulacni poplatky a ochranné limity, © 2019).

Od 1. ledna 2018 jsou lékafi povinni predepisovat léky elektronicky. Elektronickou
preskripci, tzv. eRecept upravuje zména v zakoné ¢. 378/2007 Sb., o Ié¢ivech a o zménach
nekterych souvisejicich zdkonl (eRecept se osvédcil, jeho oblibenost roste, © 2019). Kom-
plexni a systémové feSeni elektronizace zdravotnictvi by mél pfinést zdkon o eHealth, ktery
ma ministerstvo zdravotnictvi pfipravit do konce roku 2019 s u€innosti v poloviné roku 2020

(Koubova, 2019).
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Od 1. 8. 2019 dochazi ke zméné uhrad nékterych zdravotnickych prostiedkti vydanych na
poukaz, a to podle novely zakona ¢. 48/1997 Sh., 0 vefejném zdravotnim pojisténi (Aktua-
lity, © 2019)

Zakonem ¢. 44/2019 Sb. je novelizovan zakon ¢. 378/2007 Sb., o 1éCivech (Cesko, 2019, s.
418). Tato novela pifinasi sdileny 1ékovy zaznam pacienta, jenz je soucasti fungovani eRe-
ceptu. Pfindsi mimo jiné vétsi bezpecnost, lepsi informovanost a efektivnéjsi 1é¢bu napftic
obory. S I¢kovymi informacemi konkrétniho pacienta mohou pracovat jak I¢kafi, tak i 1ékar-
nici, a tim spravn¢ nastavit 1é€bu pacienta a zaroven chranit jeho zdravi (Zakladni informace

o sdileném l1ékovém zaznamu, © 2019).

Pravni predpisy, kterymi je vymezena &innost VZP CR, jsou shrnuty jiz v podkapitole 1.5
Legislativa verejného zdravotniho pojisténi v Ceské republice.

1%

Jedna se napiiklad o zdkon ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojiSténi, zakon C.
592/1992 Sb., o pojistném na vSeobecné zdravotni pojiSténi. Provoz pojistovny se fidi taktéz
zakonem ¢&. 551/1991 Sb., o VZP CR. Zakon &. 258/2000 Sb., o ochran& vefejného zdravi,
zékon €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkéch jejich poskytovani a zakon ¢.
373/2012 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach tvofi tfi pilife vetejného zdravotniho po-
Jisténi, jez je podstatou kazdé zdravotni pojisStovny. Dale se jedna o nafizeni vlady ¢.
307/2012 Sb., o mistni a ¢asové dostupnosti zdravotnich sluzeb, vyhlaska ¢. 537/2006 Sb.,
o oc¢kovani proti infekénim nemocem a vyhlaska ¢. 70/2012 Sb., o preventivnich prohlidkach

(Legislativa, © 2019).
Ekonomické faktory

Ceské ekonomika podle o¢ekavanych odhadi Ceské narodni banky (CNB) v roce 2019 zpo-
maluje. V prvnim ¢tvrtleti 2019 zpomalila meziro¢ni rust na 2,5 % z 2,8 % ve ¢tvrtém ¢tvrt-
leti pfedeslého roku. Mezictvrtletné se HDP zvysil o 0,3 %, coz je nejpomalejsi tempo za
poslednich 14 ¢tvrtleti. KliCovou roli hraje pfedevsim spotieba domécnosti, jeZ se na rlstu
HDP podileji 1,1procentnim bodem. Déle pak statni i soukromé investice, které se podileji
na rustu HDP 0,6procentnim bodem (Bures, 2019). Souhrnné Ize uvést, ze HDP vzrostl ve
3. Ctvrtleti meziCtvrtletné o 0,3 %, mezirocné o 2,5 %. To naznacuje zmeénu ekonomicke
situace, ktera by snad mohla byt v nasledujicim obdobi stejna, piipadné mize dojit k po-
klesu. Jakym zpiisobem se to projevi v pojistném, neni zcela jasné (HDP, narodni ucty, ©

2019).
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Z celé EU méa CR nejniZzsi nezaméstnanost, ktera je zaroven spjata s nedostatkem pracov-
nikil. Volna mista se stale nedafi obsazovat a na podzim 2019 je stale pies 337 tisic volnych

pracovnich mist. Nezaméstnanost byla v tomto obdobi 2,6 % (Bures, 2019).

Podil nezaméstnanych v roce 2019 v ZLK a OLK byl procentualné podobny, ¢inil 2,9 %
v OLK a 2,4 % ve ZLK. Obecné lze tvrdit, Ze pii tak nizkém procentu nezaméstnanych jsou
tito obyvatelé ,,nezaméstnatelni, a to uz z mnoha diivodd. Muze tim byt Spatna pracovni
moralka &i nezjem pracovat. Zajimavy je oviem MSK, ktery mé v ramci celé CR nejvice
nezameéstnanych, a to 4,4 %. Pric¢inu tohoto vysledku lze hledat v ukonCovani tradi¢niho
primyslu (té€Zba ¢erného uhli), ale také naptiklad tendence odchodu vzdélaného obyvatel-
stva z tohoto kraje (Nezaméstnanost v Moravskoslezském kraji k 31. 12. 2019, © 2020; Ne-
zaméstnanost v Olomouckém kraji k 31. 12. 2019, © 2020; Nezaméstnanost ve Zlinském

kraji k 31. 12. 2018, © 2019).

LBK 2,95 %

ULK 3,90 %

STC 2,44 %

oy
PAK 2,20 % MSK 4,44 %

méné neZ 2,00 % 2,01 % aZ 2,50 % 2,51 % aZ 3,00 % 3,01 % a7 3,50% | 3,51 % a vice

Obrazek 3 Podil nezaméstnanych osob na obyvatelstvu ve véku 15 az 64 let v krajich CR
k 31. 12. 2019 (Podil nezaméstnanych osob v krajich k 31. 12. 2019, © 2020)

Nizk4 nezaméstnanost a nedostatek pracovnikii vede ke zvySovani mezd a ve spolecnosti

dochézi k ptetahovani zaméstnanct (Bures, 2019).



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 48

V méfitku hrubé nominalni mzdy Ize vidét dlouhodoby nartst. V porovnani s rokem minu-
lym az do 7,2 %, realn¢ s ohledem na spotiebitelské ceny se mzda zvysila o 4,3 %. V abso-
lutnich ¢islech vychazi hruba mzda 34 105 K¢ (o 2 290 K¢ vice nez minuly rok), zminéna
spottebitelska cena se zvysila o 2,8 %. Nartst zaméstnanct ¢ini 0,5 %, coz je typické pro
sezénni prace. V soucasné dobé nelze ocekavat jakykoliv dalsi nartist zaméstnanct, jelikoz
nezaméstnanost je na historickém minimu (2. &tvrtleti 2019) 1,9 % v CR (Zaméstnanost,

nezameéstnanost, © 2019).

Podle informaci z Ceského statistického uadu (CSU) doslo proti roku 2018 ke zvyseni me-
dianu mzdy o 6,9 %, u muzt 31 764 K¢, u Zzen 26 375 K¢&. Tento nartist mzdy mtze mit na
svédomi velmi nizka nezaméstnanost, tim padem se zaméstnavatelé snazi udrzet zamést-

nance a motivuji je finanénimi odménami (Pramémé mzdy, © 2019).

Vyvoj HDP ve ZLK ma od roku 2014 vzrustajici tendenci. Rok 2014 by se dal oznacit jako
konec ekonomické recese ve ZLK. Meziro¢ni narust byl 0 10,3 %, v redlnych ¢islech 214,0
mld. K¢. Nasledujici rok jiz nebyl tak vyrazny, vzestup byl pouze 2,4 % a v roce 2016 se
pohyboval okolo 227 mil. K¢. Posledni rok, ktery rocenka uvadi je rok 2017, kdy ani v tomto
roce HDP neklesalo, ale zvysilo se 0 4,9 % na 237,8 mil. K¢ (Zakladni tendence demogra-
fického, socialniho a ekonomického vyvoje Zlinského kraje - 2017, © 2018). Podobny pri-
béh jako ve ZLK byl i v OLK, zvlasté pak klicovy rok 2014, kdy byl meziro¢ni narast 4,9
%. K podobnému nartstu (4,7 %) doslo i nasledujici rok. V roce 2016 pak vzrostl HDP o
4,7 %. Posledni data z roku 2017 uvadi nartst o 6,3 % (236 619 mil. K¢&), coz je nejvyssi
Castka od roku 2008 (Zakladni tendence demografického, socialniho a ekonomického vyvoje
Olomouckého kraje - 2017, © 2018). Pribéh HDP v MSK v letech 2004-2014 je obdobny,
jako v ostatnich dvou zminénych regionech. Stejné tak i pro ustaleni situace po roce 2014,
kdy byl narist o 5,7 % 419 985 mil. K&. V absolutnich ¢islech vychazi rozdil az o 200 mil.
K¢, s ohledem na pocet obyvatel je rozdil dokonce nizs$i (Zakladni tendence demografic-

kého, socialniho a ekonomického vyvoje Moravskoslezského kraje - 2017, © 2018).

Ministerstva financi a zdravotnictvi jednaji o planu velké danové reformy, ktera zahrnuje
mensi dan¢, ¢imz by se zvysilo zdravotni pojiSténi. Zaroven se predpoklada, Ze by stat prestal
platit za své pojisténce (déti, dichodce, nezaméstnané). Platba za statni pojiSténce v roce
2019 zahrnuje 5,9 milionu lidi, coz piedstavuje 1 018 K& mési¢né. Ministryné financi Alena
Schillerova navrhuje zruseni super hrubé mzdy, ¢imz by se vyrazn¢ snizila platba dani s pod-

minkou, Ze by stat neplatil pojiSténi za statni pojisténce, které neustale roste. Ackoliv v roce
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2015 stat pojistovnam poslal 60 miliard K¢, v roce 2019 se jedna jiz o 13 miliard vice. Cel-
kem v tomto roce vyberou zdravotni pojistovny 323 miliard korun, ale do systému je vlo-
Zena jen asi péetina této sumy, a to 73 miliard K¢. Zbylych 250 miliard musi zaplatit zamést-
nanci, firmy a Zivnostnici. Reditel] VZP CR Zden&k Kabatek je ochoten jednat o zméné fi-
nancovani, ale reforma nesmi ohrozit stabilitu zdravotniho systému, protoze v dnesni dobé
platba za statni pojisténce predstavuje vyznamny zdroj pfijmu systému a konkrétné u VZP
CR tvofi platba za statni pojisténce vice nez polovinu celkové sumy (Plan velké dafiové

reformy zahrnuje mensi dang, ale vyssi zdravotni pojisténi, © 2019).

Ocekavané piijmy systému vetejného zdravotniho pojisténi v roce 2020 ¢ini 350 miliard K¢,
coz je o 19 miliard vice nez v roce 2019 (Premiér Andrej Babi$ a ministr zdravotnictvi Adam
Vojtéch se zacastnili konference Zdravotnictvi 2020, © 2019). Podle Svazu zdravotnich po-
jistoven CR (SZP CR) se v ptistim roce 2020 odhaduje ve zdravotnictvi pomalejsi nartst
penéz. Zatimco v roce 2019 rostly vydaje nejméné o 8 %, v roce 2020 by to mélo byt uz jen
okolo 6 %. Z 19miliardového navyseni by mélo jit asi 13 miliard napfi¢ segmenty, zbylych
6 miliard by mélo financovat pfedevsim nové terapie, 1éky a 1é¢iva. Dva negativni trendy
budou ovliviiovat ekonomiku zdravotnictvi v roce 2020. Na jedné strané to bude zpomalujici
se ekonomika a na stran¢ druhé pak starnuti populace, nové nakladné terapie, ménici se le-
gislativa a neefektivni rozloZeni zdravotnickych sluzeb (Aktuality, © 2019). VZP CR ma
pro rok 2019 k dispozici 186,1 miliard K¢, Asi 56,6 % z Castky je v predpokladu pro lazko-
vou péci, coz predstavuje 105,3 miliard korun. VySe obnosu pro ambulantni péci ¢ini asi
45,6 miliard korun a finance u 1€kl na recept ¢ini 22,6 miliard korun. V tomto roce pfipada
1 rekordné nejvyssi Castka na péci o kazdého klienta pojistovny, jedna se 0 31 342 K&, pii-
c¢emz opét nejvice spotiebuje lizkova péce (17 736 K¢), ambulantni sluzby a Iéky a zdravot-

nické potieby (Na péci o kazdého klienta méa VZP letos nachystano 31 342 korun, © 2019).
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Graf 1 Vyvoj nakladt na jednoho klienta VZP (Na péci o kazdého klienta ma VZP letos

nachystano 31 342 korun, © 2019)

Socialni faktory

Demograficky vyvoj obyvatelstva je nejvyznamnéjSim socidlnim Cinitelem ovlivitujicim

VZP CR. Problémem je v tomto piipadé celkové starnuti obyvatelstva. S

produktivity, jez ma ptimy vliv na HDP.
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Graf 2 Vé&kova struktura CR k 31. 12. 2018 (Vékova struktura, © 2019)
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Predikce CSU napovida, Ze struktura populace podle véku se v CR vyrazné zméni. Podil
0sob v produktivnim véku by se mél stale snizovat, a to konkrétné ze soucasnych 65 % na
56,5 % (Veékova struktura populace se vyrazné méni, © 2019). Naopak pocet obyvatel v di-
chodovém véku siln€ roste, coz ma za nasledek rist sazby socialniho pojisténi a zaroven

pokles vyse starobnich dichodd.

K 30. za¥{ 2019 mé&la CR 10 681 161 obyvatel. Pofadi krajt z hlediska vyvoje obyvatelstva
je pomérn¢ stabilni. Nejlidnatéjsi kraj je stale kraj StfedoCesky. Tietim nejlidnat&jsim je
MSK, ktery patii mezi tfi sledované kraje v této praci.

Demograficky vyvoj ve vybranych krajich za rok 2013-2017 ma podobny pribéh a Ize jej
shrnout v n¢kolika vétach. V prvnim grafu jsou uvedena absolutni ¢isla po¢tu obyvatelstva
za roky 2013-2017 (roky 2018 a 2019 nebyly pouzity z divodu neobjektivniho hodnoceni

pro ostatni uvedend data, jako je index stafi, ptirozeny prirtstek atd.)

Obecné Ize konstatovat, podle CSU, Ze ve viech regionech dochézi k presidlovani obyvatel-
stva ze stfedn¢ velkych mést na venkov. Druha ¢ast obyvatelstva pak uptednostiiuje zivot ve
velkych méstech, dikazem je Ostravsko-karvinska aglomerace, ve které zije 60 % obyvatel-
stva z MSK. Dalsi sledované kraje nedosahuji tak velkého poctu obyvatel, ale trend je po-
dobny. Naptiklad v OLK Zzije ve velkych méstech 56,2 % obyvatel (Vyvoj obyvatelstva
Vv krajich — 2018, © 2019).

Vyvoj poctu obyvatel v OLK, ZLK a MSK v letech

2013-2017
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Graf 3 Vyvoj pocétu obyvatel v OLK, ZLK a MSK v letech 2013-2017 (vlastni zpracovani

na podkladé vyse uvedenych zdrojl)
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Ve vsech krajich dochézi k pozvolnému tibytku obyvatelstva zapti¢inénym starnutim popu-
lace a nizké porodnosti. Primérny index stafi se pohybuje okolo hodnoty 120 %, coz je
vypovidaji hodnota poctu obyvatel ve véku 65 a vice let ku 100 détem do 15 let véku (Za-
kladni tendence demografického, socialniho a ekonomického vyvoje Olomouckého kraje —
2017, © 2018; Zakladni tendence demografického, socidlniho a ekonomického vyvoje Zlin-
ského kraje — 2017, © 2018; Zakladni tendence demografického, socialniho a ekonomického
vyvoje Moravskoslezského kraje — 2017, © 2018).

Index stafi ve vybranych krajich v letech 2012-2017
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Graf 4 Index stafi ve vybranych krajich v letech 2012—2017 (vlastni zpracovani na podkladé
vyse uvedenych zdrojl)

Samotny piirozeny pfirtistek v porovnani s piirozenym ubytkem je ve vSech krajich proza-
tim z&dporny. V OLK a ZLK si 1ze v§imnout pomérné nizkého rozdilu, ktery je okolo 0,55 %o
(Zékladni tendence demografického, socialniho a ekonomického vyvoje Olomouckého Kraje
— 2017, © 2018; Zékladni tendence demografického, socialniho a ekonomického vyvoje
Zlinského kraje — 2017, © 2018; Zékladni tendence demografického, socidlniho a ekono-
mického vyvoje Moravskoslezského kraje — 2017, © 2018).
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Ptirozeny ptirtstek/ubytek na 1 000 obyvatel ve
vybranych krajich v letech 2012-2017 (%o)
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Graf 5 Ptirozeny ptirtstek/ibytek na 1 000 obyvatel ve vybranych krajich v letech 2012—
2017 (%o) (vlastni zpracovani na podkladé vyse uvedenych zdrojl)

V piipad¢ sledovani dat pfirtstku a ubytku obyvatel zptisobenych stéhovanim maji data po-
dobné hodnoty jako v pifedchozim grafu. ZLK a OLK m4 tendenci k nulové hodnotg, tedy
k ptevaze prirozeného priristku. V piipadé MSK je stav stale v zapornych hodnotach. Tuto
skute¢nost Ize vyvodit z historického hlediska, kdy na tomto tizemi zacal byt v 50. letech
minulého stoleti podporovan tézaisky pramysl, ktery zaméstnaval mnoho lidi. Za pfipo-
minku stoji vznik mésta Havifov (Zakladni tendence demografického, socialniho a ekono-
mického vyvoje Olomouckého kraje — 2017, © 2018; Zakladni tendence demografického,
socialniho a ekonomického vyvoje Zlinského kraje — 2017, © 2018; Zéakladni tendence de-
mografického, socialniho a ekonomického vyvoje Moravskoslezského kraje — 2017, ©

2018).
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Ptirtistek/tbytek stéhovanim na 1 000 obyvatel ve
vybranych krajich v letech 2012-2017 (%o)
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Graf 6 Prirastek/ubytek st€hovanim na 1 000 obyvatel ve vybranych krajich v letech 2012—
2017 (%o) (vlastni zpracovani na podkladé vySe uvedenych zdroji)

Nedilnou soucasti demografického vyvoje obyvatelstva jsou také cizinci, ktefi ¢asto tvoii
piirustek do regionu. Tak jako v piedchozich letech byl pozvolny pokles vSech hodnot, od
roku 2013-2017 dochazi ve vybranych regionech k velmi mirnému nardstu poctu obyvatel.
Jedna se pfedevsim o cizince slovenské, polské, ukrajinské ¢i vietnamské narodnosti, kteti
v CR ziji z divodu pracovnich piileZitosti (Zakladni tendence demografického, socialniho a
ekonomického vyvoje Olomouckého kraje — 2017, © 2018; Zakladni tendence demografic-
kého, socialniho a ekonomického vyvoje Zlinského kraje — 2017, © 2018; Zakladni tendence
demografického, socialniho a ekonomického vyvoje Moravskoslezského kraje — 2017, ©
2018).

Podil cizinct (bez azylantll) na obyvatelstvo ve
vybranych krajich v letech 2012-2017 (%)
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Graf 7 Podil cizinc (bez azylantll) na obyvatelstvo ve vybranych krajich v letech 2012—
2017 (%) (vlastni zpracovani na podkladé vyse uvedenych zdroji)
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Technologickeé faktory

V oblasti zdravotnictvi Ize mluvit o bezkonkurencni pokrokovosti. Diky modernim techno-
logiim a inovaci je v dnesni dobé informac¢ni a komunikacni servis pro lékaie i pacienty
velmi pifinosny a pomaha na obou stranach. Stejné tak VZP CR vyuziva moderni trendy
v oblasti informacni technologie (IT), cloudovych sluzeb, socialnich siti i mobilnich zafi-
zeni. Elektronicka komunikacni platforma — e-VZP zahrnuje nékolik moznosti elektronické
komunikace. Jedna se o agendy Moje VZP, VZP Point, B2B komunikace, e-Podatelna a EP2
Workspace. V zavérecné etapé elektronizace (12/2018) doslo k zapojeni mobilni aplikace
pro operacni systém Android. Soucasné byl zahajen 1 projekt vytvoreni znalostni databaze
pro zaméstnance pojistovny, ktery slouzi pro rychly piistup k informacim a feSeni poza-
davki klientl s tim, Ze se zvysi transparentnost a efektivita poskytovani a hrazeni zdravotni
péce.

Zhodnoceni PEST analyzy

Na zakladé PEST analyzy vyplyva n€kolik potencialnich piilezitosti na zlepSeni nebo hrozeb
ovlivitujici ¢innost VZP CR.

Pravné-politické prostiedi je pro pojistovnu velmi svazujici a komplikované. VZP CR je
statni organizace podfizena statu, tzn., ze se nejen musi fidit vySe zminénymi zédkony, ale na
pozice vedeni spole¢nosti jsou dosazovani lidé na zakladé rozhodnuti politickych stran, ni-
koliv na zakladé vybérového fizeni. Spolec¢nost je tedy zavisla i na sou¢asném politickém
déni. Prilezitost aktudlné piedstavuje jednani o novych zakonech a upravach legislativnich
opatfeni, jimiz by vSechny pojistovny ptisobici na izemi republiky mély stejné podminky.

Uvazuje se i o ¢asteCném spolufinancovani zdravotni péce.

Do jisté miry ovlivituje pojistovnu i sou¢asna ekonomicka situace CR a to proto, Ze platby
zdravotniho pojisténi jsou podminény ekonomickou uspésnosti platct. V tomto piipadé vy-
plyva hrozba pro pojistovnu v podob& nezaméstnanosti, coz se nejvice tyka vybéru zdravot-
niho pojisténi. Naopak jako ptilezitost Ize vnimat finan¢ni podporu ze strany statu, jez uvol-
nila pro potieby VZP CR o 19 miliard K& vice neZ v piedeslych letech. Pojistovna tak miize
zvySsit obnos napfi¢ segmenty zdravotni péce, a dokonce bude rekordné nejvyssi ¢astka pii-
padajici na péci o jednoho klienta, na jejiz vysi nedosahuje Zadna konkurenéni pojistovna.

V disledku starnuti populace ubyva v CR produktivniho obyvatelstva, coz méa negativni vliv

na blizkou budoucnost. Statni rozpocet bude stradat vlivem nedostatku pracujicich, a tim

dojde ke snizovani vyse starobnich dichodl. Z toho vsak plyne piilezitost pro pojistovnu
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zamé&fit se na vékovou kategorii 65let + a nastavit program podporujici zdravi s vyhodami

pro tuto skupinu lidi.

Co se ty¢e technologickych faktorti ovliviiujici VZP CR, jedna se o jedine¢nou piileZitost
ziskavani konkuren¢ni vyhody pomoci modernich prostiedkii komunikace. Spole¢nost
V dnesni dobé komunikuje prostiednictvim socidlnich siti a vyuziva moderni aplikace, a
proto jsou tyto novinky zaclenény pojistovnou do propagacnich akci. Vyvojem novych tech-

nologickych nastroji dochazi k zjednodusSeni, zrychleni a celkovému zlepSeni komunikace.

7.2 Analyza vnéjSiho mikroprostiedi

VZP CR piisobi ve velmi konkurenénim prostiedi. Na uzemi republiky je v sou¢asné dobé
dalSich Sest zdravotnich pojistoven, které svym klientiim nabizi bohaty program vyhod a
akci. Je tedy zfejmé, ze se pojistovna vyskytuje v konkurenénim prostiedi a ocita se v ne-
lehké pozici. Jak jiz bylo zminéno, VZP CR je spoleénost patfici statu, je to specializovana
a zdravotni instituce podfizena platnym pravnim normam, proto se také 1isi od normélniho
konkurenéniho prostiedi. Jednak zde neni mozny konkuren¢ni boj prostfednictvim inovaci
¢1 minimalizaci nakladi, jednak nabizené produkty vSech pusobicich pojistoven jsou velmi
podobné. V podstaté 1ze uplatnit urcitou diferenciaci jednotlivych produktt, ale jen v ome-

zené mife v souladu s legislativou.

Prostfednictvim péti konkurencnich sil podle Michaela Portera bude popsano konkurencni

prostiedi VZP CR, ve kterém se nachézi.
Kupujici (odbératelé)

V tomto odvétvi jsou odbératelé uvazovani jako zakaznici ¢i klienti pojistovny. Vzhledem
Kk soucasné situaci na trhu je nutno podotknout, Ze zde panuje dokonald konkurence, nebot’
kazdy ¢lovek si mlze vybrat zdravotni pojistovnu dle vlastniho uvazeni a preferenci. Zdra-
votni pojistovny jsou obecné nejvice ovlivilovany praveé vyjednavaci silou zakazniki, pro-
toze jako kazdy jiny podnik by nemohly bez svych klientii existovat. VZP CR i na tizemi

CR stale udrzuje prvenstvi v mnoha ohledech.

Mimo jiné pojisStovna ¢leni své pojiSténce podle vékové struktury a pohlavi. Pro jeji ¢innost
je diilezité znat pocet pojisténct vydélecné Cinnych, ktefi si zdravotni pojisténi hradi sami a
mnozstvi pojisténct, za které plati stat. Je zfejmé, Ze kazda zdravotni pojistovna usiluje o

to, aby méla vice klientd, ktefi si hradi pojisténi sami, a to hlavné proto, Ze jejich platba se
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odvozuje na zéklad¢é hrubé mzdy kazdého pojisténce

osoby by mély byt minimalni.

. Naopak statni tthrady za neaktivni

Vékova | \on | Zpvqy | ¢pzp | OzP | VozP | RBP | ZPS
skupina
0-4 202592 | 72495 | 78248 | 43689 | 36642| 26427 6331
59 283085 | 77853 | 89016 52929 | 42919| 26319| 9084
1014 | 253566| 73061| 78365| 52583 | 36464 | 26085 8748
1519 | 223791| 62268| 70303| 41004 | 32745| 23149| 7119
2024 | 267863| 61899| 72689| 37597 | 33817 | 24912| 7110
2529 | 368542 | 78421| 83922| 44458 | 40165| 31497 | 8829
3034 | 396898 | 82124| 82077| 44900 | 47637 32363| 8908
3539 | 421621| 97086| 94035| 52258 | 59528 | 31915| 10334
4044 | 491152 | 126401 | 111160 | 68752 | 84261 | 33917 | 13542
4549 | 401089 | 102008 | 88453 | 57334 | 48962 | 30287 | 10905
5054 | 393126| 94610| 80657| 48176| 40955 | 31121| 8727
5550 | 349729| 77277| 67960| 38368 | 37228 26669| 7379
6064 | 412872| 85623| 72070| 41872| 42696 | 25814| 8704
6560 | 416489| 85195| 66897 | 40602 | 40702 | 22792| 9062
7074 | 380961| 66990| 50686| 34191 | 32177 | 17279| 7773
7579 | 247209| 35037| 30385| 17967 | 19929 | 10960| 4751
8084 | 162774| 16238| 15878| 8202| 12668| 4951| 2978
8580 | 104290| 9218 8186 | 4201| 7962| 2411 1943
90-94 50 551 2744 2579 | 1270| 2261 788 742
95 a vice 6 900 312 434 142 282 83 131
Celkem | 5926 000 | 1 306 860 | 1 244 000 | 730 504 | 700 000 | 429 712 | 143 100

Tabulka 3 Vékova struktura pojisténci jednotlivych zdravotnich pojistoven v CR 2018

(vlastni zpracovani na podkladé dohledanych zdravotné pojistnych plant 2018 jednotlivych

zdravotnich pojistoven)
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Z vyse uvedenych dat je patrné, ze VZP CR si stale na tzemi republiky udrzuje prvenstvi
V poctu pojisténych osob naptic vSemi vékovymi skupinami. Mezi nejmensi zdravotni po-
jistovny se fadi RBP a ZPS, které jsou spie zaméfené na regionalni klientelu a nemaji tak

celorepublikovou plsobnost.

Celkovy pocet klientt

1%

4%
7%

Graf 8 Celkovy pocet klientii zdravotnich pojistoven CR (vlastni zpracovani na zéklad vyse
uvedenych dat)

Z grafu lze vyéist celkovy pocet klientii. Nejvétsi zdravotni pojistovnou je VZP CR s nece-
lymi Sesti miliény klienty, coz zaujima 57 % celkového trhu. Zde se tedy potvrzuje, Ze ma

pojistovna dominantni postaveni na trhu.
Dodavatelé

Z pohledu zdravotni pojistovny jsou dodavateli mysleni poskytovatelé zdravotnich sluzeb.
Jedna se o smluvni zdravotnicka ¢i nezdravotnicka zafizeni, ktera jsou na zakladé uzaviené
smlouvy partnery a v tomto ptipadé i dodavateli zdravotnich pojistoven. Jednotliva zatizeni
tvoii sit’ poskytovateli zdravotnich sluzeb, jez jsou financovany z vefejného zdravotniho
pojisténi.

Sit’ smluvnich poskytovatelii zdravotnich sluzeb VZP CR tvoii:

e ambulantni poskytovatelé zdravotnich sluzeb
o prakticky lékat pro dospélé
o prakticky lékat pro déti a dorost
o prakticky zubni lékar
o ambulantni specialisté

o domaci sluzby
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o rehabilitacni poskytovatelé zdravotnich sluzeb
o poskytovatelé zdravotnich sluzeb komplementu
o Ostatni ambulantni pracovisté

e lGzkovi poskytovatelé zdravotnich sluzeb
o nhemocnice
o o0dborné 1é¢ebné ustavy

IéCebny dlouhodobé nemocnych

(©]

o OSetfovatelska lzka
o luzka ve specialnich luzkovych zatfizenich hospicového typu
o lazn¢
e o0zdravovny
e zdravotnicka dopravni sluzba
e zdravotnickd zachranna sluzba
e |ékarny a vydejny zdravotnickych prostiedkt
e ostatni smluvni poskytovatelé¢ (VZP CR, © 2019, s. 30).

V z4jmu zdravotnich pojistoven je, aby sit’ poskytovateli zdravotnich sluzeb byla co nej-
rozsahlejsi, nebot’ 1 tato skutecnost mize hrat vyznamnou roli v konkuren¢nim boji. V pfi-
padg¢, ze klientova zdravotni pojiStovna nema uzavienou smlouvu s urcitym zdravotnickym

¢1 nezdravotnickym zatizenim, pak si musi péci €i jiné poskytnuté sluzby hradit sam.

Hrozba ze strany dodavateld v podobé vypovézeni smlouvy je za téchto okolnosti minimalni,
protoze ani pro jednu stranu systému neni vyhodné vypovidat smlouvy ¢i mit uzaviené kon-
trakty jen s jednou zdravotni pojistovnou. Obéma stranam jde totiz o mnozstvi klientd.

Tento systém je vzajemn¢ provazany.
Substituty
Jak jiz bylo vySe zminéno, zdravotni pojiSténi je povinné ze zédkona, tudiz jej nelze Zadnym

substitutem nahradit, aniz by nebyly poruseny zdkonné podminky. Zdravotni pojisténi je

nenahraditelné.
Nové vstupujici do odvétvi

V soucasnosti neni skute¢ny pfichod nového konkurenta na trh v oblasti zdravotniho pojis-
téni. Zakonna kritéria pro vstup na trh jsou velmi sloZzita a stejné tak vznik nové zdravotni

pojistovny piinasi vysoké kapitadlové naroky. Z toho Ize usuzovat, Ze hrozba vstupu novych
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konkurentd VZP CR neni realnd. Nyni totiz neni mozné, aby nova zdravotni pojistovna
dokéazala hradit vétSinu zdravotni péce, vyporadala se s konkurenci a aby se na trhu viibec

dokéazala udrzet.
Soupereni

V kazdém odvétvi je rivalita firem pasobici na daném trhu. Na tzemi CR piisobi v soucas-
nosti celkem sedm zdravotnich pojistoven véetné VZP CR, které si vzajemné konkuruji a
usiluji o své klienty. Proto niZe budou analyzovany bonusové programy, vyhody a pfispévky
konkurujicich pojistoven, které nabizi svym klientim nad ramec vefejného zdravotniho po-
jisténi.

Zdravotni pojistovna ministerstva vnitra (211)

ZDRAVOTNI

E POJISTOVNA 211
MINISTERSTVA
VNITRA CR

Obrazek 4 Logo ZPMV CR (Logo ke stazeni, © 2019b)

ZPMV CR (ZPMV) je druhou nejvétsi zdravotni pojistovnou piisobici na izemi CR s po-
¢tem 1 307 000 klient. Cilem ZPMYV je zajistit svym pojisténciim dostupnost zdravotnich
sluzeb ve vSech regionech 1 odbornostech. Primémé naklady na jednoho pojisténce €ini 25

tisic K¢&/rok (Cvejnova, 2018).

V réamci vérnostniho programu se klienti ZPMV mohou zapojit do programu ,,Zdravi jako
vasen“, ¢imz ziskaji nejen uzitecné informace o zdravém zivotnim stylu, ale také fadu slev
a vyhod u obchodnich partnerii pojistovny. Jedna se naptiklad o sportovni pomiicky, ma-
sdze, ndkup vitaminil, pomicek pro novorozence, slevu na koupi bryli a jiné (Vyhody pro
pojisténce, © 2019). Fond Prevence se zamétuje prevazné na zdravy zivotni styl a prevenci,
jez zahrnuje ptispévek na o€kovani, vysetfeni na onkologickd onemocnéni ¢i civiliza¢ni cho-
roby, lé€ebné ozdravné pobyty. Dale také zahrnuje zvyhodnéné programy pro dosp¢lé, déti
a zvlast' i pro téhotné zeny a Zeny po porodu. Podporuje také darce krve a kostni diené,
ptispiva chronicky nemocnym klientiim na nédkup zdravotnickych pomtcek nad rdmec ve-
fejného zdravotniho pojisténi (Fond prevence 2019, © 2019). ZPMV nabizi 1 specialni
sluzbu ,,Lékat na telefonu®, kterd funguje 24 hodin denn€ 7 dni v tydnu a umoziiuje tak
klientim se kdykoliv obratit na koordinatora medicinské asistence, ktery zodpovi dotazy a

Vv piipadé potieby propoji klienty s 1ékafem. Dalsi vyhodou je také Karta Zivota, skrz kterou
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lze zjistit udaje o zdravotnim stavu pojisténce, klient zde miize dohledat vykézanou zdra-
votni pé¢i nebo pomoci mobilni aplikace dohledat adresu nejblizsiho 1ékafe v okoli i s navi-

gaci (Vyhody pro pojisténce, © 2019).

Ceska primyslovi zdravotni poji§tovna (205)

[
m_ _m Ceska pramyslova
m ¥ zdravotni pojistovna
Obrazek 5 Logo pojistovny (Loga a certifikaty, © 2019)
CPZP se tadi poétem pojisténcti na tieti misto (1,2 miliont klientti). CPZP byla zfizena pod
nazvem Hutnicka zaméstnanecka pojistovna se sidlem v Ostravé-Vitkovicich a v soucasné

dobé& je druhou nejvétsi zaméstnaneckou zdravotni pojistovnou v CR (Zakladni udaje o

CPZP, © 2019).

Vérnostni program této pojistovny ,,Bonus Plus* je tvofen jako doplitkovy dobrovolny pre-
ventivni program zaloZeny na principu ziskavani a nasledném cerpani bodi. Je uren vSem
pojisténctim bez vékového omezeni. Cilem programu je motivace pojiSténct k ochrané a
péci o své zdravi. Lze Cerpat az 500 K¢ na vybrané aktivity, jako jsou napt. dentalni hygiena,
vyziva pro déti, zdravotni sluzby a jiné. Jako kazda zdravotni pojistovna ptispiva CPZP na
ockovani, ktera nejsou hrazena z vetejného zdravotniho pojisténi, a to konkrétné az 1 500
K¢ pro déti a 1000 K¢ pro dospélé pojisténce (Sovova, 2019). Nabidka preventivnich pro-
gramu je velmi pestrd. V nabidce jsou programy onkologické prevence, podpora zdravého
zivotniho stylu (odvykani kouteni, pravidelny pohyb, plavani se slevou, pfispeévek pro dob-
rovolné haside a dal§i). Nelze nezminit i programy ManaZerka matefstvi, Zena po porodu a
Zdravé dité s ptispévkem az 3 000 K¢. V ramci preventivnich programi jsou také prispévky
na letni pobytové a ptiméstské tabory pro déti ve vysi 1 000 K¢&. Piispévek na organizované
plavecké kurzy pro déti mohou od letosniho roku nové cerpat déti az do 10 let, a to ve vysi
1 000 K¢&. Novy prispévek je stanoven i na pohybové sportovni krouzky pro déti od 6 let ve
vysi 500 K¢, a dokonce se zvysil i piispévek na sportovni ochrannou pfilbu na ¢astku 500 K¢
(Preventivni programy CPZP v roce 2019, © 2019).
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Oborova zdravotni pojistovna zaméstnanci bank, pojist’oven a stavebnictvi (207)

oZP

Obrazek 6 Logo OZP (Loga OZP ke stazeni, © 2019)

OZP je tieti nejvetsi zaméstnaneckou zdravotni pojistovnou na uzemi republiky. Ma pies
700 tisic klientll a za posledni rok pojistovna zaznamenava mirny rust celkového poctu po-
Jisténct (asi o 1 100 klientl) a také poctu zaméstnanct. Hlavnim cilem je rozsifeni sité po-
skytovatelll a zabezpeceni dostupnosti 1€kate pro sveé pojisSténce. Naklady na jednoho klienta

OZP se prumérné pohybuji okolo 24 tisic K¢ (Cvejnova, 2018).

Veérnostni program pojistovna nabizi prostfednictvim VITAKARTY, jeZz nabizi Sirokou
Skalu ptispévki elektronickou formou. Klienti vlastnici VITAKARTU sbiraji kredity, které
jsou pozdéji pfeméneény na financni prispévek pouzitelny na prevenci. Kredity Ize ziskat
chovanim prospéSnym ke zdravi nebo napiiklad pravidelnymi preventivnimi prohlidkami u
praktickych lékaid. Prevence typickych civilizanich chorob je pro klienty OZP zcela
zdarma. Tento benefit prevence hradi napiiklad prevenci rakoviny (prsu, kize, prostaty, tlus-
tého stfeva, dutiny ustni), prevenci infarktu, prevenci osteoporodzy, prevenci Alzheimerovy
choroby. DalSimi benefity jsou program pro darce krve, kostni difen¢ a organtli, ozdravné
pobyty déti v Chorvatsku od 7 do 15 let, pfispévek na prevenci pro maminky a novorozence
V hodnoté 1 300 K¢, ptispévek pro onkologicky nemocné ve vysi 3 000 K¢, prispévek pro
Klienty s nizkobilkovinnou dietou mohou ¢erpat az do vyse 5 000 K¢ nebo péée o pacienty
se spankovou apnoe, coz je vyjimecnosti OZP. Dalsi program slev a vyhod PRO-FIT s OZP
usiluje o co nejveétsi podporu zdravého Zivotniho stylu a prevence zdravi prostiednictvim
Siroké nabidky slev u vybranych smluvnich partnerti (Benefity pro pojisténce, © 2019). Po-
dobné jako ZPMV CR nabizi OZP rychlou konzultaci s asistenéni sluzbou, jez je k dispozici
24 hodin dennég, 7 dni v tydnu a umoziuje svym klientim konzultovat svilij zdravotni stav
nebo zdravotni stav svych déti. Prostfednictvim této linky se lze také objednat na predem
dohodnuty cas k 1ékafti, a to v ptipad¢, ze klient nemize sim dohledat zddného vhodného

specialistu v daném okoli a s volnym terminem (Asistent zdravi, © 2019)
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Vojenska zdravotni pojist'ovna (201)

VoZP

201
Obrazek 7 Logo VoZP (Informace o VoZP, © 2019)

VoZP CR ma za cil zajistit optimalni miru zdravotnich sluzeb CR prosttednictvim kvalitng
vytvofené sité preventivnich zdravotnich sluzeb, a to vcetné vojenskych zafizeni. V roce
2018 doslo diky posilovani Armady CR k mirnému nardstu pojisténci. Pojistovna ma re-
gistrovanych necelych 700 tisic klientti. Primérné naklady na jednoho pojisténce se pohy-

buji ve vysi 25 800 K&, coz je historicky nejvyssi ¢astka u VoZP CR (Cvejnova, 2018).

Od roku 2019 je vérnostni program VoZP CR nahrazen BeneFit Klubem. Jedna se o program
slev a vyhod pro registrované ¢leny, jez mohou prostfednictvim karty ziskat slevy a dalsi
vyhody pfi nakupech ve smluvnich e-shopech se zbozim zaméfenym na zdravi. Clenem Be-
neFit Klubu se muze stat jakykoliv pojisténec bez ohledu na vék nebo délku pojisténi. Vy-
hody tak muze pojisténec Cerpat ihned a po cely rok bez nutnosti dokladat tctenky. Pfi-
spévky na prevenci VoZP CR déli do ti programii — Zdravi, Pohyb a Prevence. Program
Zdravi ptispiva na ockovani pro dospélé (az 500 K<) 1 déti (az 1 000 K¢). Déle nabizi fi-
nancni ptispévek na dentalni hygienu, zubni rovnatka, odmény pro darce krve a kostni diené
V hodnoté az 3 000 K¢, prevenci v t¢hotenstvi, vitaminy pro t¢hotné 1 déti a az 1 000 K¢ pro
péci o miminko. Program Pohyb zahrnuje finan¢ni podporu pro cvi€eni a regeneraci, plavani,
Skolni sportovni a ozdravné pobyty, kloubni vyZzivu pro seniory (az 300 K¢) a v neposledni
fadg i ptispévek na sportovni prohlidku pro déti. Tieti program Prevence pfispiva VoZP CR
na nehrazena preventivni vySetieni k véasnému zachytu karcinomu prsu, melanomu i kolo-
rektalnimu karcinomu a také na odvykani koufeni. V letoSnim roce piibyl jesté i ptispévek
na prevenci zubniho kazu u déti spocivajici v utésnéni fisur (Stérbin na kousacich ploSkach
postrannich zubil). Nové je také zpusténa on-line komunikace, jeZ umoziuje klientim VoZP
CR komunikovat pies socialni sit&, konkrétné pres Facebook a Instagram (Piispévky na pre-
venci, © 2019). VoZP CR poiada také sezonni piispévkové akce. Pravé probihéa akce Brus-
lime s Vojenskou — brusleni zdarma na kluzistich pro vefejnost v Praze, Teplicich a Brné.
Po predlozeni EHIC karticky je mozné si zadarmo zabruslit, a dokonce i vypujéit brusle a

potiebné vybaveni (Bruslime s Vojenskou, © 2019).



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 64

RBP, zdravotni poji§tovna (213)

213%
RBP

roravoini najistovra

Obrazek 8 Logo RBP (Logo ke stazeni, © 2019a)

Od 1. ledna 2019 je oficialni ndzev RBP, zdravotni pojistovna (Revirni bratrska pokladna
se jiz nepouziva). RBP je nejvétsi regionalni zaméstnanecka zdravotni pojistovna v Ceské
republice, ktera registruje ptes 400 tisic pojisténct. Regionalné je zastoupena pfevazné na

sttedni Moravé a ve Slezsku (O nas, © 2019a).

V rédmci vérnostniho programu je zde dlouhodoby preventivni ,,Program 90%, jez podporuje
zdravi s myslenkou, aby se co nejvice pojisténcti dozilo 90 let. Je urcen pro klienty mladSim
40 let. Soucasti programu jsou kontroly dodrzovani pravidelnych preventivnich prohlidek.
Odmeénou pak je ptispévek podporujici zdravi ve vysi 500 K¢ na nakup 1é¢ivych pripravk,
doplnki stravy, plavani nebo fitness (Program 90, © 2019). Preventivni a bonusovy program
je Clenén do skupin déti a mladez do 18 let, Zeny od 19 do 59 let, muzi od 19 do 59 let a
pojisténci od 60 let. Sou¢asné mohou pojisténci Cerpat finan¢ni piispévek az 1 000 K¢ a
mohou jej vyuzit dle vlastniho uvazeni napfiklad na ockovani nehrazené z veiejného zdra-
votniho pojisténi, na sportovni a pohybové aktivity, pro celiaky nebo diabetiky a jiné. Nad
ramec finan¢niho ptispévku 1 000 K¢ mohou Cerpat darci krve a kostni dien€, t€hotné nebo
maminky po porodu nebo také v piipad¢ ockovani proti HPV Ize Cerpat az do vyse 4 000 K¢
(Preventivni a bonusovy program, © 2019). V tomto roce také vznikla moznost navySeni
limitu finan¢niho piispévku pro vSechny pojisténce s celiakii a pro pojisténce do 18 let na
ockovani, a to prostfednictvim slouceni limitu od rodicu a jinych ptibuznych (max. 9 osob)
az do vySe 10 000 K¢. Dalsi novinkou je i1 bonusovy piispévek do vyse 10 000 K¢ na
ozdravny pobyt u moie pro déti od 8 do 15 let. A seniofi mohou také ziskat bonus ve vysi

15 000 K¢ na lazenisky pobyt (Sovova, 2019).

Zaméstnanecka pojist'ovna Skoda (209)

ZPS nepiedstavuje pro VZP CR konkurenci. Jak jiz bylo zminéno, prace je zaméfena na
OLK, ZLK A MSK, kde tato pojistovna nema své pobocky. Proto tato zdravotni pojistovna

nebude analyzovéna.
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Zhodnoceni Porterova modelu péti konkurencnich sil

Vyhodnoceni Porterova konkurenéniho modelu znézornuje tabulka nize. Byly vyhodnoceny
jednotlivé faktory ptisobici na VZP CR. Lze se tedy domnivat, Ze hrozba ze strany substitutii,
¢i novych vstupti do odvétvi je malo pravdépodobna, a to zejména z hlediska legislativy a
pravni naro¢nosti. Naopak vysoké riziko lze vnimat ze stran konkurence — soupeteni mezi
jednotlivymi zdravotnimi pojistovnami a také ze strany kupujicich, tedy zakazniki, kteti

mohou dle vlastniho uvdzeni ménit kazdy rok svou zdravotni pojistovnu.

Sila konkurence (1 — nizka; 5 - vysoka)
Pét konkurencnich sil 1 2 3 4 5
Kupujici X
Dodavatelé X
Substituty X
Nove¢ vstupujici do odvétvi X
Soupeieni X

Tabulka 4 Zhodnoceni Porterova modelu péti konkurenénich sil (vlastni zpracovani)
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8 ANALYZA SOUCASNEHO MARKETINGOVEHO RIZENI
VYBRANE ZDRAVOTNI POJISTOVNY

Zamérem marketingového fizeni VZP CR je piedevdim spokojeny zakaznik. Ukolem je
Vv podstaté ovliviiovani urovné poptavky, ktera vede k dosazeni cilt organizace. Jednim
z cili pojistovny je aktivni budovani zdravé a aktivni spolecnosti, prostfednictvim motivace
pojisténct k péci o své vlastni zdravi, o zdravi svych rodin i spoluob¢anti. Pozornost je také
zaméfena na problematiku zdravi u osob zdravotné ¢i socialn€é znevyhodnénych, na prevenci
zavaznych civiliza¢nich chorob a na dalsi rizikové faktory soucasné doby. Pospolitost s pro-
blémy druhych lidi vede podvédomé i k vétsi zodpovédnosti k sob& samému. VZP CR klade
na prvni misto predevs§im plnéni legislativnich zavazki, coz je znakem spolecensky odpo-
veédné firmy. To znamend, ze chovani takové organizace je odpovédné k prostiedi 1 spolec-
nosti. VZP CR ma ¢&tyfi pilite zodpovédné Ginnosti, kterymi jsou: firemni dobrovolnictvi,
podpora zdravého zivotniho stylu, podpora znevyhodnénych ob¢anti a podpora védy a vy-
zkumu. Tyto priority jsou nad ramec odpovédného chovani zahrnujici plnéni zadkonem sta-

novenych povinnosti (Poméhame, © 2019).

8.1 Aktualné nabizené vyhody a prispévky

VZP CR poskytuje svym klientim velké mnozstvi vyhod a piispévkd na aktivity spjaté
S péci o zdravi, které nejsou hrazené z vetejného zdravotniho pojisténi (Vyhody a ptispévky,
© 2019). Benefity pojistovna rozdéluje do ¢tyt skupin pro déti, dospélé, maminky, darce a

specialnim programem je Klub pevného zdravi.

Vérnostnim programem VZP CR je Klub pevného zdravi, ktery umoziuje ziskat svym ¢le-
nim vyhody v podobé slev u smluvnich partnerti pojistovny. Clenové klubu maji trvalé vy-
hody v podobé& bonust, které se piipisuji na ¢lenskou kartu majitele. Jedna se piedevsim o
slevy na sluzby & produkty smluvnich partnert VZP CR zamétujici se na podporu a udrZeni

zdravi (O klubu, © 2019)

Slevy a vyhody zahrnujici program Déti obsahuje ptispévky na pohybové aktivity ve Skole
i mimo ni ve vysiaz 1 000 K¢. Az 500 K¢ 1ze ziskat pro déti na vySetteni koZznich znamének,
jez jsou jednim z nejcastéjSich onkologickych onemocnéni. Déti s diagndzou celiakie mohou
vycerpat prispévek az 6 000 K¢ a pro déti s nizkobilkovinnou dietou je pfipraven finan¢ni

obnos az 10 000 K¢&. Zahrnuty jsou i pfispévky na pomicky pro diabetiky a od 1. 9. 2019 Ize
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ziskat ptispévek na paruku pro onkologické pacienty po chemoterapii. Prostfednictvim pii-
spévku na ockovani mohou rodi¢e chranit své déti proti chiipce, klistové encefalitidé, zlou-
tence, meningokokovym nakazam, rotaviram (déti do 1 roku) a od 14 let proti papilomavi-
rim. V neposledni fad& nabizi VZP CR 1é&ebné-ozdravné pobyty u mote pro chronicky ne-

mocné déti s vybranymi indikacemi. (Déti, © 2019).

Dospéli mohou v ramei svych vyhod Cerpat piispévky do vyse 500 K¢ na pohybové aktivity,
vySetieni koznich znamének nebo na pomucky pro trénink paméti. Program podporuje od-
vykani koufeni a nabizi pfispévek na nikotinovou substituci az 2 500 K¢. Stejné jako u déti
garantuje pojistovna dospélym ptispévky na bezlepkovou dietu, nizkobilkovinnou dietu, a i
na paruku pro onkologicky nemocné klienty po chemoterapii. Na preventivni vySetfeni kar-
cinomu prsu u zen ve véku 30-45 let pojistovna prispiva 300 K¢ a od 35 let mize kazdy
pojisténec absolvovat preventivni onkologickou prohlidku, jez je uhrazena do vyse 3 000
K&. VZP CR také pFispiva na ockovani dospélych proti klistové encefalitidé, Zloutence, me-
ningokoklim, cestovni nakaze, proti chiipce dle v€éku, pasovému oparu a od 1. 6. 2019 nove

také proti spalnic¢kam (Dospéli, © 2019).

Maminky mohou Cerpat piispévky jednak v dobé téhotenstvi do vyse 2 500 K¢ (nejcastéji
na prvotrimestralni screening), jednak po porodu naptiklad na pomitcky ke kojeni. Zde je
nutno o prispévek zazadat do 12 mésict po porodu. Pro nedonoSena miminka je vyhrazen
prispévek z fondu prevence ve vysi 2 000 K¢ na nadkup specialni vyzivy ¢i na cilenou reha-

bilitaci pro tyto novorozence (Maminky, © 2019).

Program Darci zahrnuje prispévek pro bezplatné darce krve na rehabilitaéni a rekondicni
aktivity. Celkem lze ziskat 2 000 K¢. Od roku 2019 lze Cerpat ptispevek pro darce organa
ve vysi az 10 000 K¢ na lazenskou péci nebo na nadkup sportovniho obleceni ¢i vitamint a
dopliikt stravy. Pravidelni darci krve maji diky Pojistovna VZP, a.s. cestovni pojisténi na

35 dni zdarma nebo za zvyhodnénou cenu (Dérci, © 2019).

8.2 Soucasna marketingova komunikace

V soucasné dobé si jednotlivé zdravotni pojiStovny nekonkuruji kvalitou péce o své paci-
enty, ale pojisténci jsou lakani riznymi benefity, vyhodami a piispévky, které nabizi jejich

pojistovna, a tim vznikaji konkurenéni boje 0 klienty pojistoven.
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Marketingova komunikace VZP CR je predevsim zaméfena na klienta — ,,Klient, to je, o€ tu
bezi!“. Pojistovna usiluje o zajisténi nadstandardnich sluzeb individualné pro kazdého kli-
enta, nabizi poradensky a informacni servis. Kazdodenni kontakt pojistovny se svymi pojis-
ténci je obstaran telefonicky, e-mailem, v reklamég, prostfednictvim osobniho kontaktu na
pobockach VZP CR nebo také skrz webové stranky a socidlni sité. Pojistovna si své klienty
ziskava pomoci Siroké skaly prispévkl a preventivnich aktivit z pohledu péce o zdravi. Také
nabizi vyhodné sluzby komercniho pojisténi a slevy na rizné pomiicky v ramci zdravého
Zivotniho stylu ¢ prevence nejéastéjsich civilizaénich chorob. V neposledni fadé VZP CR
nabizi poradenstvi v oblasti vefejného zdravotniho pojisténi (Sluzby klientim a marketing,

©2019).

Vychozim cilem &innosti marketingu je predevsim posileni image VZP CR, budovani dob-
rého jména a znacky spole€nosti, informovani vetejnosti a osvéta, ale rovnéz klicova je pro-
pagace elektronické komunikace s pojiSténci a jejich informovanost o pravech a narocich
pojisténce. Snahou je docilit reten¢niho 1 akvizi¢niho potencialu marketingové komunikace,
aby bylo mozné ziskat nové pojisténce a zaroven udrzet stavajici klienty a jejich spokojenost.
Stalym a kontinudlnim cilem marketingové komunikace pojistovny patii pribliZzeni se vice
jednak svym pojisténciim, jednak poskytovateltim zdravotni péce a partnerim VZP CR (Za-

dost ze dne 27. 6. 2017, © 2017).

Marketingova komunikace VZP CR je fizena centralng z ustfedi VZP CR. Ustfedi navrhne
cil marketingové komunikace/kampané na konkrétni téma, naptiklad preregistrace k VZP
nebo propagace zaloZeni Uctu pro elektronickou komunikaci prostiednictvim Moje VZP,
piipadné kampan na podporu Cerpani benefitli nebo naptiklad na 1écebné ozdravné pobyty
Moisky konik ¢i projekt VZPoura tGrazim (viz piiloha I). Témat je vicero, nicméné jedno
hlavni nosné téma je ,,zdravi a prevence*. Cela marketingova kampan (posledni 2 roky) po-
kracuje v konceptu ,,VZP, Vase cesta ke zdravi®. VZP ji vede v duchu chuize, jakoZzto nejpii-
rozené€jSim pohybem lidského téla, kterd neni finanén¢ nédkladna a mohou ji vykonavat lidé
v jakémkoliv veku (viz ptilohy II, III). Cela tato myslenka je pak odrazena ve vizualech
VZP, které maji dlouhodoby charakter. Od prvnich détskych krucki az k seniorskému véku
se vénuje chizi. Vizualy jsou vzdy zaméfeny na nohy a chiizi. NevyuZzivaji se fotobanky, ale

foti se redlné postavy, redlnd rodina. Kazdy vizual pak podporuje podtéma.

Odbor marketingu ustiedi VZP CR zpracovava marketingovy plan, navrhuje marketingovou

strategii a zabezpetuje rozvoj, zmény a fizeni marketingovych aktivit VZP CR. Struktura:
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e Reditel odboru

e (Oddéleni podpory marketingu (OPM)

o

o

spolupracuje s externimi partnery v oblasti akvizice a retence novych pojis-
téncu,

spolupracuje na rozvoji online sluzeb VZP,

pripravuje plany propagace projektt, realizuje propagaci VZP a provadi lo-
gistickou podporu projektiim, spravuje online projekty,

metodicky fidi a provadi podporu RP a KLIPR,

realizuje propagaci produktl a sluzeb VZP pomoci novych médii,

realizuje projekty na podporu marketingovych cilt,

ve spolupraci s oddélenim sluzeb klientii (OSK) piipravuje procesni mecha-
niku ptispeévkovych program,

koordinuje s externimi partnery projekty v rdmci programu prevence.

e Oddéleni marketingu (OMK)

o

zpracovava marketingovy plan, vytvaii marketingové nastroje a realizuje
marketingové strategie ve spolupraci s OSK,

piipravuje programy a projekty na ziskani novych pojiSténct a zvyseni re-
tence stavajicich pojisténci,

realizuje propagaci pro skupiny klientt (Klient, Motsky konik, Klub pevného
zdravi aj.),

realizuje marketingové prizkumy vcetné zaveér a navrha opatieni,
zpracovava statistiky pohybu pojisténct,

provadi monitoring konkurence,

fidi spolupraci s vybranymi agenturami (reklamnimi, medialnimi, komuni-
kacnimi apod.),

tidi tisk reklamnich a propagacnich materiald,

tidi a vytvari vérnostni program pro klienty,

koordinuje reklamni a propagacni aktivity RP,

fidi komunikaci prostfednictvim novych médii,

zodpovida za v€asné pfedani informaci o pldnovanych marketingovych a ko-

munikacénich aktivitich OMK vSem ztc¢astnénym odborim (RP, OSK aj.)

e Regionalni specialisté marketingu a komunikace — Ti v8ak spadaji do podiizenosti

regionalnimu fediteli RP.
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Finanéni prostiedky na marketingové aktivity se ziskavaji z provozniho rozpoétu VZP CR.
Vzdy musi odbor marketingu pfipravit ndvrh na konkrétni cerpani, které schvaluje Spravni
rada VZP CR nebo feditel VZP CR. Navrh musi byt obhdjen odborem marketingu, coz
mnohdy neni jednoduché, a ne vse se také podaii obh4jit a realizovat. Nasledn¢ probiha
zadavaci fizeni a vetejné zakazky, které konkrétni navrh realizuji. To se tyka opét velkych

kampani a vySe zminéného.

V ramci regiondlniho marketingu pak probiha velké mnoZstvi externich akci za ucasti pouze
zaméstnanci VZP CR z odboru sluzeb klientim. Jedna se o rizné ,,Dny zdravi® u zameést-
navatell, osvétoveé akce pro vetrejnost na dnech obci nebo vyznamnych kulturnich, spolecen-

skych nebo sportovnich akcich.
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9 SWOTANALYZA

SWOT analyza umoziuje vymezit silné a slabé stranky organizace, které predstavuji vnitini
faktory a zaroven prilezitosti a hrozby, které piedstavuji vnéjsi faktory. Cilem je ziskat ob-
jektivni zhodnoceni organizace, které dale slouzi k dalsimu rozvoji firmy a jako vychodisko
pro formulovani strategie. Jednotlivé body SWOT analyzy byly konzultovany s kompetent-
nimi pracovniky OSK RP Ostrava.

Silné stranky

Prvni zdravotni pojistovna s tradici — VZP CR vznikla v roce 1992 jako prvni zdravotni

pojistovna a lze fici, Ze se jedna o GspéSnou zdravotni pojisStovnu s dlouholetou tradici.

Nejvétsi zdravotni pojistovna — na tizemi republiky je VZP CR nejvétsi pojistovnou s po-

¢tem necelych 6 milionti pojisténcii, coz predstavuje 57 % trhu.

Finanéni stabilita spoleénosti — vzhledem Kk poétu registrovanych klientdt VZP CR garantuje

stabilitu spole¢nosti a t¢éméf nulové riziko krachu. Nejen Ze tedy nemuze dojit k neproplaceni
zdravotni péce, ale u VZP CR je pojisténa vétsina statnich pojisténct, za néz plati pojisténi
stat a z toho plyne povinnost a odpoveédnost za jejich zdravotni pojisténi.

Nejdostupnéjsi zdravotni péce — prostiednictvim rozsahlé sit¢ pobocek pojistovny je zajis-

téna kvalitni péce o klienty. VSichni registrovani klienti mohou sluzeb pojistovny vyuzit na
asi 190 pobockach po celém uzemi republiky. Klienti tak nemusi dojizdét v piipadé osob-
niho vyfizovani do jiného kraje, a dokonce vice nez 80 pobocek je vybaveno détskymi

koutky.

vvvvvvvvvv

votnickych zatizeni. PojiStovna ma uzavienou smlouvu s vice nez 40 tisici zdravotnich za-

fizeni a 96 % praktickych lékait.

Mnozstvi finanénich prostfedkii na jednoho klienta — VZP CR pogita s vydaji na jednoho

Klienta za rok s 31 tisici K¢. Tato ¢astka je nejvyssi v celé historii zdravotnich pojistoven a

zadna konkurenc¢ni zdravotni pojiStovna na tuto ¢astku nedosahuje.

Prvenstvi v zavadéni uhrad novych 1ékii — VZP CR je progresivnim spole¢nikem, nese pr-

venstvi v zavadéni uhrad novych 1€kl a 1é¢ebnych metod. Pomoci pilotnich projektii je dnes
do béZzné praxe zavedena uhrada napft. screeningu rakoviny tlustého stfeva apod. Pojistovna

chce byt svym klientiim spolecnikem na cesté ke zdravi.
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Siroké Skéla benefiti — pojistovna nabizi financni pfispévky svym pojisténclim na nejriiz-

n¢jsi preventivni programy, jez nejsou hrazeny z verejného zdravotniho pojisténi. Pro vérné
klienty nabizi pojistovna slevy a vyhody u smluvnich partnert v rdmci Klubu pevného

zdravi.

On-line sluzby — spoustu véci Ize soucasné vytidit v klidu a z pohodli domova. Vétsinu nut-
nych formuléit lze vyplnit a odeslat on-line prostfednictvim internetu. Klienti stejné tak
mohou vytizovat, kontrolovat nebo sledovat své platby zdravotniho pojisténi, a to pomoci

aplikace Moje VZP.

Mnozstvi nabizenych sluzeb — na pobockach pojistovny lze zaroven sjednat i cestovni po-

v

Jisténi (skrze sesterskou pojistovnu Pojistovna VZP, a. s.). Dochazi tak k rozsifeni sluzeb

vV ramci pobocky, coz Setii klientim ¢as a zvySuje komfortnost nabizenych sluzeb.

Clen AIM — VZP CR se zapojila do mezinarodni asociace vzajemnych pojistoven (AIM),

ktera garantuje oSetieni pojiSténcli v piipad€ ohroZeni Zivota i v jinych statech svéta.

Zdravotni pojistovna roku 2019 — instituce pro zvySovani kvality, bezpecnosti a efektivity

ve zdravotnictvi (HealthCare Institute) ocenila VZP CR jako nejlepsi zdravotni pojistovnou

CR. Pojistovna ziskala absolutni vitézstvi v ramci celostatniho projektu.

Slabé stranky

Financovéni nemocnic s akutni ltizkovou péci — stale ptibyva volnych akutnich lizek v ne-
mocnicich. Chybi zde klasifikacni systém, podle kterého by se mohla stanovit uhrada za tuto
péci.

Rostouci ndklady na nové 1écebné pripravky — pfili§ rostou ndklady na zdravotni péci ve

specializovanych centrech, s tim souvisi 1 rast mnozstvi novych 1é¢iv a roste tak pocet indi-
kaci. Tento jev je popisovan jako efekt snéhové koule. V piipadé, Ze je 1ék efektivni, je za-

roven i pro klienta pfinosny, klient zistava v 1é¢eni. Soucasné piibyvaji také novi klienti.

Image pojistovny — VZP CR je mnohymi chapana jako zkostnat&la spole¢nost s dlouholetou

tradici, na kterou spoléha a profituje. Velké organizace s pfisnymi legislativnimi normami.

Forma propagace akci pojistovny — ackoliv jsou akce v rdmci prevence potradany pro Siro-
kou vetejnost, naposledy v roce 2019 byla medializovana bulvarnim denikem Blesk, ktery

neni vSemi obc¢any a klienty pojistovny vyhledavan.
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Konkurenéni zdravotni pojistovny — VZP CR nedokaZe s ohledem na striktni dodrzovani

legislativy CR pruzné reagovat na kroky konkurence, ktera mnohdy vyuziva vlastnich cest

a dér v legislative.

Velikost pojistovny — velikost pojistovny je soucasné vyhodou i nevyhodou. Velka organi-

zace pomaleji reaguje a zavadi zmeény oproti mensim, pruznéj$im pojistovnam.

Vseobecné zaméfeni pojistovny — €0 by zdravotni pojistovna s nejvétsim poctem klientt,

se nedokaze vyprofilovat — pojistovna cili na vSechny skupiny pojisténci, nezaméfuje se

uzce na urcitou skupinu.

Statni organizace — Zdravotni pojiStovna je statni organizaci podtizenou striktni legislative,

ktera v mnoha ohledech pojistovnu omezuje.

Nedostateénd tvorba rezerv — finanéni hospodateni VZP CR je prebytkové, ale i tak nema

Vv soucasné dobé dostatecné rezervy, coz je velmi riskantni v ptipad¢, Ze by se objevila hos-

podatska krize.

Prilezitosti

Zaméieni na mladsi klientelu — jednak na studenty a mladé vzdélané lidi, kteti touzi po in-
formovanosti, hledaji a srovnévaji, jednak na maminky s détmi, které chtéji pro své potomky

jen to nejlepsi.

Politické ptisobeni — z hlediska legislativnich norem, kterymi je VZP CR véazana, ma ome-

zené pole pusobnosti. Pokud by doslo alespon k ¢astenému uvolnéni téchto politickych
tlakt, stala by pojistovna na stejné trzni pudée jako konkuren¢ni zdravotni pojistovny, a tak
by mohla vice ovlivnit ziskavani novych klientii. Klicové je dosazovani do vedoucich funkci

odborniky.

Online objednani — v dne$ni moderni dob¢, kdy vétSina mladych, studentl a pracujicich lidi
vyuziva moderni technologie, se v§echno zrychluje a vétSina touZi po pohodli. Online ob-
jednéavani k 1ékaii nebo vyhledavani nejblizsich dostupnych Iékaren ¢i zdravotnickych zafi-
zeni pies mobilni aplikaci by lidem usnadnilo a uleh¢ilo ¢ekani u 1€kaiti nebo v ptipad¢ po-
tieby usnadnilo hledani zdravotnickych zatizeni ¢i Iékaren na neznamych mistech (napf. na

dovolené, sluzebni cesté ¢i vylete).

Tvorba rezerv — i kdyz ma pojistovna prebytkové hospodatfeni, nema v souc¢asné dob¢ do-

state¢né rezervy, které by v pripadé nutnosti stacily na hospodatskou krizi. Jelikoz je stale
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obdobi ekonomického rustu, bylo by zapotiebi vytvofit si rezervy pro piipad, ze by se eko-

nomick3 situace na izemi republiky zacala zhorSovat.

Ptispévky na prevenci — lidé se zacinaji vice zajimat o své zdravi a je vyuzivano vice pre-

ventivnich programd. P¥ilezitosti pro VZP CR je zavedeni preventivniho programu v oboru

stomatologie, napt. ptispévky na dentalni hygienu, prevenci zubniho kazu u déti aj.

Podpora psychomotorického vyvoje déti — jedna ze skupin, na kterou se pojistovna zame-

fuje, jsou maminky s détmi. V dnesni dobé je velmi dbano na psychomotoricky vyvoj déti
do jednoho roku. Piispévky na tato cvic¢eni pro v€kovou skupinu 0-12 mésict, by bylo dalsi
ptilezitosti pro VZP CR.

Sezoénni akce — prilezitosti pro ziskdni novych zakazniki by mohly byt v rdmci podpory
sezonnich akce zamétujici se na zdravy zivotni styl. Piispeévky nebo zvyhodnéné vstupy

v zim¢ na kluzi$té na vybranych mistech nebo v 1ét€ na koupalisté a plavecké bazény.

Hrozby

Stejna kvalita sluzeb — v souasném systému zdravotniho pojiSténi je jedno, zda €lovek patii
k VZP CR ¢&i jiné konkurenéni pojistovng, kazdy dostane stejné kvalitni zdravotni pééi. Bylo
by zapotiebi, aby se do systému dostalo zdravé soupeteni o klienty a tim 1 opravdova kon-

kurence zdravotnich pojistoven, aby se systém stal efektivnéjSim.

Konkurence — mensi zdravotni pojistovny jsou schopny pruznéji reagovat na poptavku a

mohou tak nabizet zajimavéjsi sluzby, prispévky a vyhody pro své klienty.

Starnuti populace — v souc¢asné dobé dochdzi neustale ke zvySovani primérného véku, tim

se prirozen¢ zvysuje prumeérna nakladovost jednoho pojisténce, protoze bude stale ptibyvat

osob v dichodovém véku.

Struktura klientt — velké procento klientii tvofi statni pojisténci. Je to z divodu jednak star-

nouci populace, jednak nezaméstnanosti a rodi¢ovské dovolené.

Byrokraticka zatéZ — je zplsobena striktni legislativou CR, pomalou elektronizaci statni

spravy a moralné zastaralym systémem.

Rostouci néklady na zdravotni péci — souCasnym trendem jsou vzrustajici poZadavky a na-

roky klientli na kvalitu zdravotnich sluZeb, které vedou soucasné ke zvySovani nakladi na

poskytovani zdravotni péce.
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Rychly technologicky pokrok ve zdravotnictvi — zavisi na Statnim tistavu pro kontrolu 1é¢iv,

ktery je dozorovym organem a povoluje v CR uZiti novych a modernich 1ékii a déle techno-
logicky pokrok zavisi na odbornych spole¢nostech, které moderni 1éky, 1écebné postupy a
pomiicky doporucuji & nikoliv. Ukolem zdravotnich poji§toven je financovani uhrad pies
Centra specializované péce, tzn., Ze ve spolupraci s vyse jmenovanymi institucemi zdravotni

pojistovny museji nasmlouvat za konkrétni ¢astky pro konkrétni pocty pacientli na rok.

Statni organizace — VZP CR je statni organizaci, pIné podiizena legislativnimi normami. Je

vazana na ménici se zakony, reformy i celkové politické déni v CR.
Shrnuti SWOT analyzy

Jedna ze silnych stranek VZP CR je jeji velikost a historie. Na zakladé této skutecnosti méa
organizace rozsahlou sit’ pobocek a smluvnich doktord, jez zajistuji pro své klienty ne-
jdostupné;jsi zdravotni péci. Stejné tak zdravotni pojisStovna nabizi Sirokou Skalu prispevki,
benefitt a poskytované sluzby jsou na velmi vysoké urovni. Bezkonkurenéni je pro VZP CR
mnozstvi finan¢nich prostfedkli na jednoho pojisténce. Z hlediska vysokého poctu pojis-
téncl je spoleCnost financné stabilni a témét nehrozi riziko krachu. Zaroven vSak nékteré
Z uvedenych skute¢nosti mohou byt vnimany i jako slabé stranky. V ptipadé¢ velikosti orga-
nizace muze na druhou stranku dochazet k mensi flexibilité viici ménici se spolecnosti, coz
mnohdy mutiZe organizaci spise uskodit. VZP CR je zaméfena na Sirokou cilovou skupinu.
Vétsina statnich pojisténct je pojisténa u VZP CR, a protoZe populace starne, jejich pocet
neustale vzrista. V neposledni fadé je nutno uvést, ze organizace ma velmi malou propagaci
v médiich, konkrétné prostiednictvim reklam, coz je v dnesni dobé vysoce ovliviiujici mar-

ketingovy prvek, prostiednictvim kterého lze ziskat nové klienty.

Preventivni programy jsou pro spolecnost velkou piilezitosti, nebot’ lidé se zac¢inaji vice za-
jimat o své zdravi a chtéji pfedchazet nejriiznéjSim onemocnénim, které¢ napt. mohou piijit
s rostoucim vékem. Na to navazuje i moznost zaméfit se na mladsi klientelu, ve které je
potencial novych klientd. Stejné tak ale i zamé&feni se na obyvatele ve v€ku 65 let a vice,
protoze z hlediska starnouci populace bude takovychto lidi pfibyvat a je moznost zrealizovat
konkrétni projekt piimo pro tuto skupinu obyvatel. Hlavni hrozbou jsou konkurencni zdra-
votni pojistovny, které diky své velikosti dokazi pruznéji reagovat na ménici se prostredi.
Zaroven lze vnimat skutecnost starnouci populace jako hrozbu, a to z toho diivodu, Ze neu-

stale rostou ndklady na jednoho pojisténce a ptibyva osob v diichodovém véku.
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10 ANALYZA SPOKOJENOSTI STAVAJICICH A POTENCIALNICH
POJISTENCU

Analyza spokojenosti klienti zdravotnich pojistoven byla realizovana prostfednictvim do-
taznikového Setfeni (viz piiloha P IV). Hlavnim cilem dotazniku bylo zjistit, do jaké miry
jsou pojisténci spokojeni se sluzbami svych zdravotnich pojistoven a jak mize na potenci-
alni hrozby reagovat vybrana pojistovna. Dal§im zamérem vyzkumu byla analyza bonuso-
vych programii placenych nad ramec vefejného zdravotniho pojisténi, které maji velky vliv
na konkurenceschopnost kazdé zdravotni pojistovny. V tomto ohledu byla zjisStovana pte-
devsim informovanost klientt, jejich spokojenost s nabizenymi vyhodami a ptipadné zlep-

Seni €i rozsifeni nabidky bonusovych programd.

Dotaznik byl vytvoten pomoci aplikace ,,Formulaie Google* a nasledné rozsifen prostied-
nictvim e-mailovych adres studenttim, ekonomicky aktivnimu obyvatelstvu, maminkam na
rodi¢ovské dovolené 1 diichodctim. Sbér dat probihal po dobu mésice a ptl. Bylo rozeslano
piiblizn€ 250 dotaznikti. Miniméalni hranice pro vyhodnoceni vyzkumu byla stanovena na
150 respondentt. Formular se skladal asi z 20 otadzek podle typu odpovédi kazdého respon-
denta. Otazky byly jak uzaviené, tak oteviené a hodnotici. Ukolem vyzkumného $etieni bylo
ziskat podklady pro navrh projektu na zvyseni konkurenceschopnosti KLIPR fizené oblastni
pobockou vybrané zdravotni pojistovny. Proto byl dotaznik rozsifen ptredevsim ve ZLK,

OLK a MSK.

Z celkového poctu 185 respondentti bylo zastoupeno 75 % zen a 25 % muzi pievazné ve
vékové kategorii 20-29 let (42 %), 30-39 let (20 %) a 40-49 let (15 %). Vysledky jednotli-

vych otazek budou popsany nize.
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10.1 Dotaznikové Setreni

otazka ¢. 1: U jaké zdravotni pojistovny piisobici na izemi
Ceské republiky jste pojisténi? (n=185)

@VzpP

o CPZP
ZPMV

ORBP

OVoZP

OozP

Graf 9 U jaké zdravotni pojistovny puisobici na tizemi Ceské republiky jste pojisténi?
(vlastni zpracovani)

Z analyzovanych dat prvni otazky vyplyva, Ze témét polovina respondenti (48 %) odpovi-
dajici na dotaznik, je pojisténa u VZP CR, coz odpovida podilovému zastoupeni pojisténci
VZP CR ve ZLK, MSK a OLK. Druhou nejéetnéji zastoupenou pojistovnou je CPZP
(28 %). Tyto vysledky se daly predpokladat, nebot’ VZP CR a CPZP jsou dvé nejvétsi zdra-
votni pojistovny piisobici na tizemi CR.

otazka €. 2: Jste spokoj en(i s Vaé)i zdravotni pojiStovnou?
n=185

3%-1%

O Ano

O SpiSe ano

Nevim
O SpiSe ne

ONe

Graf 10 Jste spokojeni s Vasi zdravotni pojistovnou? (vlastni zpracovani)
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Az 85 % respondentli reagovalo kladné na otdzku ,,Jste spokojeni s Vasi zdravotni pojistov-
nou?. Pouze dva lidé ptimo uvedli, ze se svou zdravotni pojistovnou nejsou spokojeni a
necelych 20 % dotazovanych odpovédélo lhostejné ,,nevim®, z ¢ehoZ je mozné vyvodit ne-

zajem vuci své zdravotni pojisStovne.

A4

otazka €. 3: Maji VasSi nejbliZsi rodinni prisluSnici (v
domadcnosti) stejnou zdravotni pojiStovnu jako Vy? n=185

2%

17 %

OAno
ONe

Nevim

81 %

Graf 11 Maji Vasi nejblizsi rodinni pfislusnici (v domacnosti) stejnou zdravotni pojistovnu
jako Vy? (vlastni zpracovani)

Pfevazna vétsina dotazovanych (81 %) sdili v domacnosti stejnou zdravotni pojistovnu. Zde
se Ize domnivat, ze jednak vétSina lidi je ve volb¢ zdravotni pojistovny silné ovlivnéna ro-
dinou a jejich zkusenostmi, jednak mladi lidé sdili stejnou zdravotni pojisStovnu po své matce

od narozeni.

otazka ¢. 4: Jak hodnotite sluzby své zdravotni pojistovny?
(1 — velmi spokojen; 5 — velmi nespokojen) (n=185)

Ospokojen

Oneutalni postoj

velmi spokojen
O nespokojen

Ovelmi nespokojen
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Graf 12 Jak hodnotite sluzby své zdravotni pojistovny? (vlastni zpracovani)

Vice jak polovina respondentt je se sluzbami své zdravotni pojistovny spokojena. Pouhych
6 %, tj. 11 osob z dotazovanych neni se sluzbami viibec spokojeno a 23 % hodnoti sluzby
své zdravotni pojistovny neutraln€. Z toho lze usuzovat, ze vétSina obyvatel je se svou zdra-
votni pojistovnou spokojena, nebot’ prostifednictvim veiejného zdravotniho pojisténi je po-
jisténcim plné Ci ¢asteCné kryta zdravotni péce. A zaroven se lze domnivat, ze tito klienti

nem¢éli doposud se svou zdravotni pojistovnou negativni zkusenost.

otazka €. 5: Vyuzivate nabizené vyhody, prispévky nebo
bonusové programy Vasi zdravotni pojistovny? (n=185)

49 % O Ano
51 % ONe

Graf 13 Vyuzivate nabizené vyhody, pfispévky nebo bonusové programy Vasi zdravotni
pojistovny? (vlastni zpracovani)

Zajimavy vysledek byl zaznamenan u otazky ¢. 5 zaméiujici se na vyuzivani vyhod, pii-
spévkl a bonusovych programii zdravotnich pojistoven. Polovina respondentu (51 %) vyu-
ziva bonusové programy nabizené svou zdravotni pojistovnou a polovina dotazovanych
(49 %) vyhody nevyuziva, coz je pomérné piekvapivy poznatek. Vzhledem k pestré nabidce
bonusovych programil a pfispévki je procento respondentl, ktefi nevyuZzivaji nabizenych
sluzeb vysoké. Otazkou zlstava, proc nabizené ptispévky nejsou lidmi vyuzivany. Pti kon-
cipovani dotazniku se pfedpokladaly i tyto situace, a proto byly nasledujici otazky rozdéleny
pro ty, ktefi odpovédeéli kladné, a naopak i pro ty, kteti zvolili odpovéd’ negativni. Nasledné

bude tedy odkryt i diivod, pro¢ polovina respondentli nabizené vyhody nevyuziva.
6. Jak jste se o0 nabizenych vyhodach Vasi zdravotni pojistovny dozvédéli?

Na tuto otdzku mohla odpovedét jen polovina respondentl. Z tohoto mnozstvi dotazovanych

vice jak polovina (60 %) ziskava informace 0 ptispévcich a bonusovych programech své
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zdravotni pojistovny na internetu. Pres 30 % respondentii ziskava informace o prispévcich
a vyhodach své zdravotni pojistovny od rodinnych ptislusnikd nebo na pobocce zdravotni

pojistovny.

otazka ¢. 7: Jste spokojeni s nabidkou bonusovych programi
své zdravotni pojistovny? (n=95)

4053%

O SpiSe ano

OANo

Spise ne
ONevim
ONe

Graf 14 Jste spokojeni s nabidkou bonusovych programii své zdravotni pojistovny? (vlastni
zpracovani)

Jedna ze stézejnich otazek vyzkumu spokojenosti klientii zdravotnich pojistoven. Tii Ctvr-
tiny respondentil je spokojenych s nabidkou bonusovych programia své zdravotni pojis-
tovny. Naopak 21 % dotazovanych hodnoti nabizen¢ ptispévky a vyhody své zdravotni po-

jisStovny negativné.
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otazka €. 8: Jaké benefity nabizené Vasi zdravotni pojiStovnou
nejvice ¢erpate? (n=182)

1%-1%~1% 1%

1%

1%

O Prispévky na pohybové aktivity
4%

5% O Prispévky na ockovani

Prispévky pro déti

O Preventivni programy

O Ozdravné pobyty
Vérnostni programy

O Prispévek na bryle

OV tehotenstvi

O Proplaceni permanentky
posilovna/plavéani

O Vitaminy

O Dentadlni hygiena

Graf 15 Jaké benefity nabizené Vasi zdravotni pojistovnou nejvice Cerpate? (vlastni zpraco-
vani)

Nejvetsi cetnost odpovedi byla u ptispévki na pohybové aktivity. Déle pak jsou hojné vyu-
zivany ptispévky na ockovani, pfispévky pro déti a bonusové preventivni programy. Je
mozné vnimat vyse uvedené bonusové programy, které jsou hojn¢ vyuzivany, jako zékladni
pilite vyhod a ptispévku vSech zdravotnich pojistoven. U zadné vyse jmenované zdravotni
pojistovny tyto bonusové programy nechybi a Ize se tedy domnivat, zZe lidé v¢etné dotazo-

vanych by uvitali jiné vyhody, které by mély urcitou vyjimecnost a jedinecnost.
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otazka €. 9: Z jakého diivodu benefity
nabizené Vasi zdravotni
pojistovnou nevyuzivate? (n=138)

1%

1%_ 1%
o 1% 0

1

O Nevim o nich
O Nepottebuji je
Velka administrativni zatéz
@ Castky jsou piilis nizké
O Velka administrativni zatéz
Diive jsem vyuzivala
O Kombinace vSech faktort

ONezajimam se

OJsem pojisténa od ledna

Graf 16 Z jakého davodu benefity nabizené Vasi zdravotni pojistovnou nevyuzivate?
(vlastni zpracovani)

Na devatou otazku odpovidala pouze druha polovina respondenti nevyuzivajici nabizené
vyhody ¢i bonusové programy své zdravotni pojistovny. NejcastéjSim ditvodem, ktery vede
klienty zdravotnich pojistoven k nevyuzivani bonusovych programd, je jejich neznalost, ne-
informovanost o aktualnich moznostech nabizenych vyhod a ptispévka zdravotni pojis-
tovny. Coz lze vnimat velmi negativné z hlediska marketingové komunikace jednotlivych

zdravotnich pojistoven.

otazka ¢. 10: Uvitali byste dalSi bonusové programy, které
nejsou v nabidce Vasi zdravotni pojistovny? (n=185)

O Ano.
ONevim, benefity nevyuzivam.

Ne, nabidka je pro mé dostacujici.

Graf 17 Uvitali byste dalsi bonusové programy, které nejsou v nabidce Vasi zdravotni po-

Jistovny? (vlastni zpracovani)
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Desaté otazka byla pro vSechny dotazované. Neceld polovina respondentii (44 %) odpoveé-
déla negativné, protoze je pro né nabidka dostacujici a podobné tak (37 %) neutralné z da-
vodu nevyuzivani benefiti. Zbylych 19 % respondentti by uvitalo dals$i bonusové programy,

které nejsou v nabidce konkrétni zdravotni pojistovny.

10A Uved’te prosim benefity, které nejsou v nabidce Vasi zdravotni pojistovny, a radi

byste je vyuzivali.

Na dalsi sté€Zejni otazku odpovidala ¢ast 81 respondentt, ktefi v predchozi otazce odpovédéli
kladn¢ a uvitali by dal$i bonusové programy, které nejsou v nabidce jejich zdravotni pojis-
tovny. Ukolem bylo zjistit, co by si pojisténci piali mit v nabidce bonusovych programt
svych zdravotnich pojistoven. Nejvice by klienti zdravotnich pojistoven uvitali ptispévky
V oboru stomatologie (pfispévek na dentalni hygienu, rovnatka, vykony u zubate) ¢i opto-
metrie (piispévek na bryle, ocky, vysetieni o¢niho pozadi). Objevovali se opakované 1 po-
zadavky na permanentky na plavani pro dospélé, pfispévky na masaze ¢i télovychovné
krouzky pro déti. V neposledni fad€ by pojisténci radi vyuzivali ptispévky na vitaminy ¢i

vyssi finanéni prispévky na Iéky.
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otazka €. 11: Jak moc je pro Vas dilezity vybér zdravotni
pojistovny?
(1 — velmi dulezité; 5 —nedulezité) (n=185)

Oneutralni postoj
Odulezité

18 % velmi dilezité
Onedalezité
Ovelmi nedulezité

27 %

Graf 18 Jak moc je pro Vas dulezity vybér zdravotni pojistovny? (vlastni zpracovani)

Téméf polovina respondenti (45 %) ze vSech dotazovanych odpovédéla kladné na otazku
tykajici se dllezitosti vybéru zdravotni pojistovny. Jen 29 z nich povazuji vybér zdravotni
pojistovny za nedulezity, Co je ale ptekvapivé, Ze necelych 40 % respondentd reagovalo na
otazku neutraln€. Lze se domnivat, Ze tito lidé jsou se svou zdravotni pojistovnou do jisté
miry spokojeni. Jak jiz bylo vySe zminéno, zdravotni pojistovna jim plati standardni zdra-
votni péci, systém vetejného zdravotniho pojisténi pokryva zakladni potieby obc¢anti a vice

od této organizace neni ocekavano. S tim souvisi i nasledujici otazka.

otazka ¢. 12: Premysleli jste ¢i pFfemyslite o zméné zdravotni
pojistovny? (n=185)

15%

ONe

OAno

85 %

Graf 19 Premysleli jste ¢i premyslite o zméné zdravotni pojistovny? (vlastni zpracovani)
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Prevazna vétsSina dotazovanych (85 %) je spokojena se svou zdravotni pojistovnou
a 0 zméné¢ nikdy neptremysleli ani nepremysleji. Zbylych 15 % respondentd uvedlo, ze otaz-
kou zmény zdravotni pojistovny se jiz nékdy zaobirali nebo nad tim prave premysli. Pro tuto
cast respondentll byla vytvorena nasledujici otazka, kterd méla za ukol odhalit, co je pti¢inou

vedouci ke zméné zdravotni pojistovny.

otazka €. 13: Z jakého diivodu premyslite 0 zméné zdravotni
pojistovny? (n=49)

2%

OBonusovy program

O Vétsi informovanost

Rychlejsi komunikace

O Dostupnost

ONadmérna administrativa

Hrazeni 1€kt

Graf 20 Z jakého divodu piemyslite o zméné zdravotni pojistovny? (vlastni zpracovani)

Dvacet osm respondentt, ktefi v predchéazejici otazce odpovédéli ,,ano, premyslel(a)
jsem/pfemyslim o zmén¢ své zdravotni pojistovny, volili prevazné moznost ,,bonusovy pro-
gram* jako ditvod ke zméné zdravotni pojistovny. Je mozné, ze by pro tyto jedince byl zme-
nou zdravotni pojistovny bonusovy program vyhodngjsi. Castym diivodem jesté byla vétsi

informovanost, rychlejsi komunikace a lepsi dostupnost.
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otazka ¢. 14: Co/Kdo by mohl ovlivnit VasSe rozhodnuti o zméné
zdravotni pojistovny?
(n=279)

3% O Lékar

O Rodinni piislusnici
Zaméstnavatel

O Nic/nikdo jsem

spokojeny/spokojena.
O Reklama

Obchodni zastupce zdravotni
pojistovny

ONabizené programy

O Vlastni zkuSenost

Graf 21 Co/Kdo by mohl ovlivnit Vase rozhodnuti o0 zmén¢é zdravotni pojistovny? (vlastni
zpracovani)

Na dalsi otazku jiz opét odpovidali vSichni respondenti. Nejvétsi vliv o zméné zdravotni
pojistovny na konkrétni jedince maji rodinni pfislusnici nebo l€¢katr. V menSim procentudl-
nim zastoupeni by pak rozhodnuti o odchodu ze zdravotni pojistovny mohl mit i zaméstna-
vatel. Prekvapivym vysledkem ale je, ze vliv reklamy na respondenty ma velmi maly Géinek.
Jen 15 respondentu (5 % odpovédi) ze vSech dotazovanych by mohla reklama ovlivnit nato-
lik, aby zménili svou zdravotni pojistovnu. Coz je pomérné neo¢ekavany vysledek z hle-

diska souc¢asného medializovaného svéta.
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otazka €. 15: Jaky bonusovy program by Vas primél prejit k
jiné zdravotni pojistovné? (n=306)

1% ~1%

O Piispévky v oboru stomatologie
O Sezonni slevové akee na sportovni
aktivity

Online objednavani k 1ékafi

O Prispévky na psychomotoricky

vyvoj pro déti ve véku 1 — 12 mésict
O Vyukovy program prvni pomoci pro

deti

Zadny

O Pripévek na 1éky

O Fyzioterapeut

Graf 22 Jaky bonusovy program by Vas piimél piejit k jiné zdravotni pojistovné? (vlastni
zpracovani)

Jedna z dalsich stéZejnich otazek, ktera bude tvofit podklad pro vypracovani navrhovaného
projektu. Bezpochyby nejvyhledavanéjsi bonusovy program, ktery by respondenty piimél
zménit zdravotni pojistovnu, jsou dle vysledkl ,,prispévky v oboru stomatologie™. Za
zminku stoji 1 benefity jako ,,sezonni slevové akce na sportovni aktivity* nebo ,,online ob-
jednavani k 1€kari, které mély také znacnou cetnost odpoveédi.

otazka €. 15: Jaky bonusovy program by Vias primél prejit k

sevw

jiné zdravotni pojistovné? (pocet respondeti=184)
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Graf 23 Jaky bonusovy program by Vas piimél piejit k jiné zdravotni pojistovné? — absolutni

Cisla (vlastni zpracovani)
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Pro ptehlednost byl vytvoren sloupcovy graf. Na otdzku s moznosti vice odpovédi odpove-
délo 184 respondentd, proto celkovy pocet odpovédi prevysuje pocet respondentli. Podle
absolutnich ¢isel ve sloupcovém grafu je patrné, Ze vice jak polovina dotazovanych volila
moznost ,,piispévky v oboru stomatologie* (124 respondentii z celkového poctu 184), coz je
vychodiskem pro navrh projektu zvysujici konkurenceschopnost vybrané zdravotni pojis-

tovny.

otazka ¢. 16: Uvitali byste akci ,,Odpoledne se zdravotni
pojistovnou“, pri které byste se mohli naucit poskytnout prvni
pomoc jak dospélému, tak i ditéti, spravné pecovat o svij
chrup, zasady zdravého Zivotniho stylu, ... (n=185)

O Spise ano

OAno
Spise ne

ONevim
Ne

Graf 24 Uvitali byste akci ,,Odpoledne se zdravotni pojistovnou®, pii které byste se mohli
naucit poskytnout prvni pomoc jak dospélému, tak i ditéti, spravné pecovat o sviij chrup,
zasady zdravého Zivotniho stylu, ... (vlastni zpracovani)

Tato otazka muze slouzit jako podnét pro zdravotni pojistovny. Z vysledkt je patrné, Ze lidé
(pojisténci) maji zajem o sebevzdélavani v oblasti prevence. Vice jak polovina respondentil
by akci ,,Odpoledne se zdravotni pojistovnou* uvitala. Z celkového poctu dotazujicich jen

27 % odpovédela negativné a 15 % neznala na otazku odpovéd'.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 89

otazka €. 17: Je pro vas vyhovujici vzdalenost a ufedni hodiny
pobocky Vasi zdravotni pojistovny? (n=185)

O ANno

O Spise ano

Nevim
O Spise ne

ONe

Graf 25 Je pro vas vyhovujici vzdalenost a tfedni hodiny pobocky Vasi zdravotni pojis-
tovny? (vlastni zpracovani)
Vzdalenost a Gtedni hodiny zdravotnich pojistoven jsou ve vétsing piipadi vyhovujici. Vét-
Siné dotazovanych (73 %) vyhovuje vzdalenost 1 ifedni hodiny pobocky. Nasli se ale 1 taci,
jez nejsou spokojeni (15 %). Zbyla ¢ast respondentli nevi.
otazka ¢. 18: V pripadé potieby, jakym zpisobem
komunikujete se svou zdravotni pojistovnou? (n=247)
2%
@ Osobnim kontaktem na
pobocce

O Telefonem

E-mailem

O Elektronicka prepazka

Graf 26 V pripad¢ potieby, jakym zpisobem komunikujete se svou zdravotni pojistovnou?

(vlastni zpracovani)
K otazce ¢islo 18, ktera byla nepovinna, se vyjadfilo celkové 180 respondenti (ze 185),
stejné tak je dilezité zminit, ze bylo mozné zvolit vice odpoveédi. Nejcastéjsi volena odpoved’

byla ,,osobnim kontaktem na pobocce (vice jak polovina respondentti). Dalsim zptisobem
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komunikace byl zvolen telefonicky hovor (23 %) a e-mail (22 %). Vysledky nejsou nikterak
piekvapivé, osobni kontakt je pro respondenta nejcastéj$i a z pohledu sociologie vic nez
skvély. Z oblasti ndkladt a provozu jednotlivych pobocek je ovSem toto Cislo vysoké, a tim
I ekonomicky naro¢né. Je zde snaha zdravotnich pojistoven snizit naklady, a to ve formeé
,online prepazek®, kdy pojisténec fesi své pozadavky samostatné, tedy bez piitomnosti za-

meéstnance zdravotni pojistovny.

otazka €. 19: Jak dlouho jste u své zdravotni pojistovny
pojisténi? (n=185)

3%_ 1%

5%
021 30 let

B11 - 20 let
; 31— 40 let
12 % ‘ @610 let

1-5let
41 let a déle

O Méne¢ nez 1 rok

Graf 27 Jak dlouho jste u své zdravotni pojistovny pojisténi? (vlastni zpracovani)

Mnoho respondenti (43 %) je u své zdravotni pojistovny pojisténo 21-30 let, coz v souvis-
losti se vznikem CR, a tedy i se vznikem zdravotnich poji§toven takovych, jaké je zname
dnes, napovida na neménnost stavu zdravotni pojistovny. Stejné tak zde hraje roli staii po-

jistenct, cemuz je vénovana pozornost v dalsi kapitole.

Dalsi silné zastoupeni maji respondenti, kteti 11-20 let nezménili zdravotni pojiStovnu
(27 %), stejné tak udaje nic netikaji bez dalsich statistickych dat. Zajimavosti jsou snad dva
respondenti, kteti k lednu 2020 ménili svoji zdravotni pojistovnu, coz ¢ini 1 % z celkového

poctu.

Dvacet devét dotazovanych uvedlo, Ze jsou u své zdravotni pojiStovny pojisténi vice jak 30
let, pfestoZe prvni zdravotni pojistovna vznikla v roce 1992 a neptisobi zde ani 30 let. Z toho

lze usuzovat, Ze tito respondenti neznaji historii vzniku zdravotnich pojistoven.
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pomér miiZi a Zen (N=185)

[m] ZCDZ\

OMuz

Graf 28 Pomér muzi a Zen (vlastni zpracovani)

vani)
socialni status (n=185)
705 2% O Ekonomicky
aktivni
8 %
O Student
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dovolena

O Nezaméstnany

Graf 30 Socialni status (vlastni zpracovani)

staii respodenti (n=185)
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Graf 29 Stafi respondentt (vlastni zpraco-

kraj (n=185)
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Graf 31 Kraj (vlastni zpracovani)

10.2 Poznatky vyplyvajici z dotaznikového Setieni

Pro upiesnéni né€kterych dat, vyplyvajicich z dotaznikového Setieni, byly aplikovany testy
nezavislosti — chi-square test a Fisheriv test — vyuzivané pro rozhodovani vzajemné mozné

souvislosti mezi dvéma jevy.

10.2.1 Vyzkumna otazka 1: Pohlavi zavisi na vybéru zdravotni pojiStovny?

CPzZP, OZP, RBP, VoZP, VZP, ZPMV,  Celkovy

205 207 213 201 111 211 souet

Muz 10 3 5 4 20 4 46
Zena 41 5 8 5 69 11 139
Celkovy 51 8 13 9 89 15 185

soucet

Tabulka 5 Kontingenéni tabulka, vyzkumna otazka 1: Pohlavi zavisi na vybéru zdravotni

pojistovny? (vlastni zpracovani)
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Ho: Znak pohlavi a znak vybéru zdravotni pojisStovny jsou na sobé nezavislé.
Ha: = Ho

Test pro hypotézu bude y2-test.

¥2 = 4,87
df =5
p-value = 0,432

Sila testu beta = 0,9035

Na zaklad¢ vysledné p-value > 0,05 nezamitne nulovou hypotézu a dale v textu budeme

predpokladat, Ze pohlavi a vybér zdravotni pojistovny jsou na sob&€ nezavislé.

Bez ohledu na pomér muzi a Zen zacastnénych v dotaznikovém Setieni jsme se snazili zjistit,
zda ma néjaky vliv na vybér pojisStovny pohlavi. Jak statistické idaje napovidaji, neni zde
z4dna vazba, tak jako jsme na zacatku vypoctu predpokladali.

10.2.2 Vyzkumna otazka 2: VEK zavisi na vyuZzivani benefita?

15-19 20-29 30-39 4049 5059 60-69 70let Celkovy

let let let let let let avice  soucet
Ano 3 36 22 19 6 8 1 95
Ne 3 42 15 9 12 7 2 90
Celkovy 6 78 37 28 18 15 3 185

soucet

Tabulka 6 Kontingenéni tabulka, vyzkumna otazka 2: VEk zavisi na vyuzivani benefita?

(vlastni zpracovani)

Ho: Znak ve€k a znak vyuzivani benefitll jsou na sob& nezavislé.
Ha: ~ Ho

Test pro hypotézu bude y2-test.

x2 = 7,628

df =6

p-value = 0,2666

Sila testu beta = 0,8841

Na zéklad¢ vysledné p-value > 0,05 nezamitne nulovou hypotézu a dale v textu budeme

predpokladat, Ze veék a vyuzivani benefitil jsou na sob& nezavislé.
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Podle statického méfeni veék nezavisi na vyuzivani nabizenych benefitl zdravotni pojis-
tovny. Pfi pozorovani si lze vSimnout urcitych spojitosti, ze mladi respondenti ve véku 20-
29 nevyuzivaji nebo se nezajimaji o vyuzivani benefitl, které zdravotni pojistovna nabizi.
Odlisna je situace u respondentd o deset let starsich, kdy se pomér téch, ktefi benefity vyu-
zivaji, otocil. Prekvapiva ale je pak kategorie 50-59 let, kteti v poméru 2:1 nevyuzivaji na-

bizené benefity.

Tento stav i na tak nizky pocet respondentit ma piekvapivy vysledek, alespon v procentudlni
roving vyuZzivani/nevyuzivani benefit.. Benefit, tedy sluzba ¢i produkt zdarma, nechava po-
lovina respondentli lezet ladem. Je na misté se tedy ptat, co je pfi¢inou tohoto Stavu. V pii-
pad¢, Ze zdravotni pojiStovna plni zakonem dané povinnosti, jsou benefity jejim hlavnim
prostiedkem pro zaujeti klienta. Jsou vSak benefity pro klienty dostatecné zajimavé ¢i niko-

liv? Stejné tak, do jaké miry je pojisténec s nabizenymi benefity sezndmen?

Lze ptedpokladat, Ze problematika vyhod a ptispévki je pro zdravotni pojisStovny stézejni a
benefity tvoii prestiz zdravotnich pojistoven, pomineme-li hlavni tikol zdravotni pojistovny,
¢imz je thrada zdravotni péce. Proto je problematice benefitt a jejiho vyuZzivani vénovana i

nasledujici kapitola navrh projektu.

10.2.3 Vyzkumna otazka 3: Clenstvi ve zdravotni pojistovné zavisi na rozsireni na-

bidky benefiti?

CPzP, OZP, RBP, VoZP, VZP, ZPMV, Celkovy
205 207 213 201 111 211 soucet
Ano. 24 1 7 2 = 9 82

Ne, nabidka 13 3 4 3 9 3 35
je pro mé do-
stacujici.
Nevim, bene- 14 4 2 4 41 3 68
fity nevyuzi-
vam.
Celkovy sou- 51 8 13 9 89 15 185
cet
Tabulka 7 Kontingenéni tabulka, vyzkumna otazka 3: Clenstvi ve zdravotni pojistovné za-

visi na rozsifeni nabidky benefiti? (vlastni zpracovani)

Ho: Znak clenstvi ve zdravotni pojiStovné a znak rozsifeni dalSich benefiti jsou na sobé

nezavislé.
Ha: = Ho

Test pro hypotézu bude y2-test.
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x2 = 18,832

df =10

p-value = 0,0424

Sila testu beta = 0,812

Na zakladé¢ vysledné p-value < 0,05 zamitne nulovou hypotézu a dale v textu budeme pied-
pokladat, ze ¢lenstvi ve zdravotni pojistovné a rozsifeni dalSich benefitd jsou na sobé za-
vislé.

Cilem vyzkumné otazky €. 3 byla snaha zjistit konkurenceschopnost mezi pojiStovnami za
predpokladu bezproblémové asistence pii lécebnych vylohach. V tomto ptipadé¢ se hypotéza
potvrdila, jedné se ovSem o hrani¢ni hodnotu. Pfi ndhledu na procentuélni slozeni jsou data
daleko zajimavéjsi, problémem ale zlstava ptili§ nizké mnozstvi respondentti, coz zkresluje
vysledky.

CpPzP, OZP, RBP, VoZP, VZP, ZPMV, | Celkovy
205 207 213 201 111 211 soucet

Ano, nabidku 47,1% 125% 53,8 % 22,3% 43,8 % 60 % 44,3 %

chci rozsirit

Ne, nabidka je 255% 37,5% 30,8 % 33,3% 10,1 % 20 % 18,9 %

pro mé dostacu-

jici.

Nevim, benefity 27,4% 50 % 15,4 % 44,4 % 46,1 % 20 % 36,8 %

nevyuzivam.

Celkovy soucet 100% 100 % 100 % 100 % 100 % 100 % 100 %
Tabulka 8 Kontingen¢ni tabulka, vyzkumna otazka 3 — procentualni slozeni. (vlastni zpra-
covani)

Za vhodné je se jevi pozornost dvou pojistoven, u kterych je pojiSténo nejvice dotazovanych
respondenti, jimiz je CPZP a VZP CR. V obou ptipadech neceld polovina pojisténci by
chtéla rozsitit nabidku benefitil, coz je vlastné 1 u ostatnich pojistoven. Co je ale zvlastni,
tak u CPZP &tvrtina pojisténcil je spokojena s nabidkou benefittl, kdeZto pojisténcti VZP CR
je spokojena pouhd desetina. Stejné tak je zajimavy stav, Ze benefity nevyuzivaji, t€ch je u

CPZP vice jak &étvrtina, u VZP CR skoro polovina.
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10.2.4 Vyzkumna otizka 4: Spokojenost zavisi na vyuZzivani benefiti?

Popisky  Ano Spise Nevim Spise  Ne Celkovy

radku ano ne soucet
ANo 43 45 1 4 2 95
Ne 37 33 18 2 0 90
Celkovy 80 78 19 6 2 185
soucet

Tabulka 9 Kontingen¢ni tabulka, vyzkumna otazka 4: Spokojenost zavisi na vyuzivani be-

nefitd? (vlastni zpracovani)

Ho: Znak spokojenost a znak vyuzivani benefitli jsou na sob& nezavislé.
Ha: = Ho

Test pro hypotézu bude Fishertiv test.

p-value = 0,0004875

Sila testu beta = 0,9233

Na zakladé vysledné p-value < 0,05 zamitne nulovou hypotézu a dale v textu budeme pted-

pokladat, Ze spokojenost a vyuzivani benefitii jsou na sobé zavislé.

Ze ziskanych dat 1ze usuzovat, ze tém¢ert vétSina dotazovanych nikdy neméla problém se svoji
zdravotni pojistovnou, vzdy zaplatila 1écebné vylohy za pojiStence a ten se nemusel o nic
starat. Tim se plni ocekavany vysledek trzniho systému, kdy pojisténec plati za sluzbu, 0

kterou se nemusi dale starat, a ta bezchybné funguje.

Tento model se postupné vytraci a vznikaji rozdily. Ve vefejném zdravotnim pojisténi je
kazdému klientovi vénovéna stejna pozornost, ktera se mnohdy muze zdat jako priimérna ¢i
podprimérna, jindy zase jako absolutné nedostacujici. Na zaklad¢ principti socialni politiky
je i v tomto ptipadé uplatiiovan princip solidarity. Zdravotni péce by méla byt rovna vSem a
pro vSechny. Nelze tedy ptehlédnout, ze vedle statnich nemocnic vznikaji stale vice i sou-
kromé kliniky, ve kterych si pacienti plati sami komplexni zdravotni péci a z jejich pohledu
je jim vénovéna absolutni pozornost. V roviné vSeobecného lékafstvi a zdravotni péce 1ze
najit také rozdily naptiklad v nadstandartnich pokojich nemocnic nebo ve financovani riz-
nych ¢innosti stomatologt, které nejsou hrazeny z vetejn¢ho zdravotniho pojisténi (bila

plomba).

Otazku ovSem tvofi polovina respondentt, ktefi nevyuZivaji benefity nabizené kazdou zdra-

votni pojistovnou. Moznosti odpovédi je mnoho, ale v soucasné chvili se Ize jen domnivat,
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pro¢ tato situace nastala. Jedna z moznych odpovédi, stejn€¢ jako v ptedchozi vyzkumné
otazce je, ze respondenti nemaji informace o nabizenych benefitech, nabizené benefity nej-
sou smysluplné ¢i dotazovani nemaji moznost z jakychkoliv diivodi vyhody vyuzit. Za pred-
pokladu, ze obecné kazdy jednotlivec rad vyuziva moznosti, které mu systém, okoli, zamést-
navatel aj. nabizi, postradaji tim nabizené benefity smysl, nebot je vyuziva pouha polovina
pojisténct. Nutno podotknout, Ze vyzkumna sonda tvofi heterogenni skupinu s nizkym po-

¢tem respondentd.

10.2.5 Vyzkumna otazka 5: UvaZuji respondenti o zméné zdravotni pojistovny?

CPZP, OZP, RBP, VozZP, VZP, ZPMV, Celkovy
205 207 213 201 111 211 soucet

Ano 7 0 4 1 13 3 28
Ne 44 8 9 8 76 12 157
Celkovy 51 8 13 9 89 12 165
soucet

Tabulka 10 Kontingen¢ni tabulka, vyzkumna otazka 5: UvaZzuji respondenti o zméné zdra-
votni pojistovny? (vlastni zpracovani)

Ho: Znak ¢lenstvi ve zdravotni pojiStovné a znak zména zdravotni pojiStovny jsou na sobé
nezavislé.

Ha: = Ho

Test pro hypotézu bude y2-test.

x2 = 4,389

df=5

p-value = 0,4949

Sila testu beta = 0,9035

Na zaklad¢ vysledné p-value > 0,05 nezamitne nulovou hypotézu a dale v textu budeme
predpokladat, Ze ¢lenstvi ve zdravotni pojisStovné a zména zdravotni pojisStovny jsou na sobé

nezavislé.

V neposledni fadé€ jsou zajimavé odpovédi na otazku, zda klienti uvazuji o zméné€ zdravotni
pojistovny. Ze statistického méteni vyplyva, ze byt pojistény u konkrétni zdravotni pojis-
tovny neovliviiuje ptipadnou zménu zdravotni pojistovny. Cili zadna ze zminovanych zdra-

votnich pojiStoven nema tak nespokojené pojisténce, aby méli potfebu pojistovnu meénit.
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Pouze v jednom piipad¢ témét kazdy druhy respondent dané zdravotni pojistovny odpove-
dél, ze premysli o zméné. V tomto ptipadé by bylo vhodné ditkkladn¢ analyzovat problém a

zlepsit spokojenost svych klientt.
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11 SHRNUTI ANALYTICKE CASTI

Cilem analytické ¢asti diplomové prace bylo prostfednictvim jednotlivych analyz zhodnotit

konkurenéni prostiedi VZP CR a celkovy systém fungovani organizace.

Pro analyzu vné&jSiho makroprostiedi byla zvolena PEST analyza. Na zéklad¢ této analyzy
byly zjistény zékladni makroekonomické faktory ovliviiujici spole¢nost. VZP CR je statni
organizace podfizena statu a prave pravné-politické prostiedi je pro organizaci velmi svazu-
jici. V soucasné dobé¢ se jedna o Upravach legislativnich opatieni, jimiZ by se podminky pro
zdravotni pojiStovny plsobici na tzemi republiky sjednotily. Déle se uvazuje i o ¢asteCném
spolufinancovani zdravotni péce, nebot’ z hlediska stdrnouci populace stale rostou naklady
na jednoho pojisténce, procento statnich pojisténcii se zvysuje, a tim dochazi ke zvySovani
celkovych nakladi na zdravotni pé¢i. Na druhou stranu ma spole¢nost podporu ze strany
statu, jez uvolnila pro potieby spolecnosti nejvyssi financni obnos za predesla 1éta. Velka
ptileZitost vSak plyne z elektronizace systému a komunikace. V dnes$ni medializované dobé,
kdy lidé vyuzivaji pro komunikaci stéle vice socialni sit¢ a moderni aplikace, umozni novy

systém zjednoduseni, zrychleni a celkové zlepSeni komunikace.

Vnéjs$i mikroprostiedi bylo analyzovano pomoci Porterova modelu péti konkurenc¢nich sil.
Z této analyzy je predevSim patrné ohrozeni ze stran konkurence a zadkaznikt (pojiSténct),
ktefi mohou jedenkrat za 12 mésicti ménit zdravotni pojistovnu podle vlastniho uvazeni.
Konkurencni prostedi zdravotnich pojistoven je velmi komplikované. V dnesni dob¢ jsou
nastroji pro ziskavani novych klientii pfedev§im bonusové programy a ptispévky hrazené
nad ramec vetejného zdravotniho pojisténi. Soucasné jsou nabizené benefity vSech zdravot-
nich pojistoven ptisobici na tizemi CR velmi podobné, a proto je konkurenéni boj zdravot-

nich pojistoven velmi slozity.

SWOT analyza nastinila silné stranky organizace, kterymi jsou pfedevsim velikost spolec-
nosti, s nejrozsahlejsi siti pobodek a smluvnich poskytovatelii. Stejné tak je pro VZP CR
bezkonkuren¢ni mnozstvi finanénich prostiedkd na jednoho pojisténce. Slabymi strankami
jsou predevs§im mald propagace spolecnosti v seridznich médiich, striktni legislativni opat-
feni a mal4 flexibilita vii¢i ménici se spolecnosti. Mezi ptileZitosti pro spolecnost lze zatadit
poskytovani ptispévki na prevenci, zaméteni se na mladsi klientelu a online objednavani
k 1ékafi. Hlavnimi hrozbami je konkurence ostatnich zdravotnich pojistoven, starnuti popu-

lace a s tim spojené rostouci naklady za zdravotni péci.
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Z dotaznikového Setieni, zamé&fujiciho se na spokojenost klienti zdravotnich pojistoven
s poskytovanymi sluzbami, je patrné, ze vétSina dotazovanych je se svou zdravotni pojistov-
nou spokojena, nemaji potiebu prechazet k jiné a vybér zdravotni pojistovny je pro né spise
dilezity. Co se tyce vyuzivani ptispévki, benefitl a spokojenosti s bonusovymi programy,
odpovédi jsou pomérné odlisné. Pouze polovina respondentii bonusové programy vyuziva a
je s nabizenymi benefity spokojena. Druha polovina nevyuzivajici piispévky o téchto sle-
vach nevi nebo jsou pro n¢ nezajimavé. Velké procento dotazovanych by v nabidce benefiti
uvitalo ptispévky v oboru stomatologie nebo optometrie. Vice jak polovina respondentti
uvedla, Ze ptispévek na dentalni hygienu by je piimél piejit k jiné zdravotni pojistovné.
Velmi dalezitym vystupem z provedené analyzy spokojenosti klientli zdravotnich pojisto-
ven prostiednictvim dotaznikového Setieni jsou vysledna data, ktera jsou klicova pro tvorbu

navrhovaného projektu.

Vystupy analyz jsou vychozimi body pro navrh projektu zvySeni konkurenceschopnosti

KLIPR tizenych oblastni pobo¢kou vybrané zdravotni pojistovny.
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12 NAVRH PROJEKTU KE ZVYSENI KONKURENCESCHOPNOSTI
KLIENTSKYCH PRACOVIST RIZENE OBLASTNI POBOCKOU
VYBRANE ZDRAVOTNI POJISTOVNY

Projektova ¢ast diplomové prace vedouci ke zvySeni konkurenceschopnosti vybrané zdra-
votni pojistovny je zpracovana na zakladé zjisténych poznatkii souvisejicich s vnitinim a
vngjsim prosttedim VZP CR. Diky zpracovani jednotlivych analyz a ziskani nazort klient
zdravotnich pojistoven v dotaznikovém Setieni se posledni ¢ast prace vénuje navrhu opat-

feni a doporuceni pro cilovy trh.

Cilovym trhem jsou klienti VZP CR jednotlivych KLIPR fizené oblastni pobockou Ostrava.
Zde se tadi tti jiz vySe uvedené kraje — ZLK, OLK a MSK.

Z dolozenych informaci je patrné, Ze nejvétsimi konkurenty VZP CR jsou zdravotni pojis-
tovny CPZP, ZPMV CR a RBP. Na zékladé vysledki dotaznikového Setieni a analyz vnéj-
§iho prostiedi zdravotnich pojistoven bylo zjisténo nékolik vyjimeénych vyhod pro vybra-
nou zdravotni pojiStovnu. Jako jedina ze vSech konkuren¢nich zdravotnich pojistoven na-
bizi az 6 000 K¢ na rok pro déti s chronickym onemocnénim celiakie, poskytuje nejvyssi
piispévek na pohybové aktivity pro déti ve vysi az 1 000 K¢& za rok. Dale VZP CR umoziiuje
pro dospélé Cerpat az 500 K¢ za rok na pomucky pro trénink paméti, coz je bezkonkurencné
nejvyssi Castka vSech zdravotnich pojistoven. A v neposledni fadé je nutno uvést nejvyssi
prispévek na trhu na procedury mimo zdravotni péci hrazenou z vetejného zdravotniho po-
jisténi pro darce organti ve vysi az 10 000 K¢. Naopak nedostatkem pro tuto zdravotni po-
jistovnu jsou piispévky v oboru stomatologie a optometrie. Tyto ptispévky jsou nedostupné
a velmi vyhledavané. Jedna se zejména o ptispévky na dentalni hygienu, rovnatka, peCeténi
fisur nebo také pfispévky na vysetfeni zraku (o¢niho pozadi, o¢niho nervu), na obroucky ¢i
skla bryli. Takové nebo podobné piispévky nabizi predevsim CPZP, VoZP a ZPMV CR.
Prostiednictvim dotaznikového Setfeni bylo zjiSténo, Ze dal$im vyhleddvanym a mélo do-
stupnym piispévkem je finanéni podpora na piilbu pro déti. Takovy benefit ma pouze CPZP
a umoznuje Cerpat az 500 K¢ za rok na ochrannou pfilbu. Stejné tak jedina nabizi piispévek
V hodnoté€ az 500 K¢ za rok pro muze na erektilni dysfunkce. Ptispévky na prevenci osteo-
pordzy jsou také nedostatkem VZP CR, pfi¢emz toto chronické onemocnéni postihuje ¢im
dal Castéji mladsi rocniky. Prispévek na prevenci osteopordzy v soucasnosti nabizi pouze

CPZP, OZP a RBP.
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Na zakladé¢ vSech vyse uvedenych dat bude zpracovan navrh projektu realizovatelny v krat-
kodobém ¢asovém horizontu. Na zékladé osobni konzultace s kompetentnim pracovnikem
RP vybrané zdravotni pojistovny v Ostravé budou dale navrhnuta dalsi doporuéeni zvysujici

konkurenceschopnost zdravotni pojistovny.

12.1 Cile projektu

Nezbytnou soucasti kazdého projektu je stanoveni cili vedoucich k realizaci vystupt. Pro-
jektove cile jsou stanoveny na zaklad¢ aktualn€ dohledanych informaci a dosud zjisténych

skute¢nosti.

Cil navrhovaného projektu

Ziskani novych klientil (pojisténci)) VZP CR.

Marketingovy cil

Snaha zvysit konkurenceschopnost KLIPR VZP CR fizené oblastni pobockou Ostrava.

Snaha zvysit pocet pojisténci VZP CR ve ZLK, OLK a MSK o0 1 %. Jelikoz navrhované
opatteni 1ze zavést pouze celoplosné v ramci celého uzemi republiky, stanoveny cil bude mit
dopad na zvySeni poctu pojisténct ve vSech krajich republiky. ZvySeni stavu pojiSténci o
1 % je stanoveno na zaklad¢ vysledného salda zprimérovanych dat odchodu a ptichodt kli-
entll v minulych letech. Za posledni ¢tyfi roky bylo saldo pojisténcti v ramci pieregistrace

VZP CR -0,2 %.

Od roku 2018 se shizuje podet pojisténcti odchazejicich z VZP CR. Trend vysledného salda,
jez se pohybuje od poloviny roku 2018 v zapornych ¢islech, je tedy klesajici. Na zakladé
této tendence, ktera odhaduje nadale snizujici se hodnoty zaporného salda v ramci preregis-
trace i do budoucna, byl stanoven cil navrhovaného projektu. Tabulka niZe popisuje stav sald

pojisténcil v rdmci preregistrace za posledni ¢tyii roky.

' Saldo pojisténcli v ramci
Preregistracni terminy ) 5
pieregistrace VZP CR

1.7.2016 -3 043

1.1. 2017 -5619

1.7.2017 2 868
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1.1.2018 2 828
1.7.2018 -3 221
1. 1. 2019 -2 982
1.7.2019 -2 225
1. 1. 2020 -1 446
Celkem -12 840

Tabulka 11 Saldo pojisténcit VZP CR v ramci pieregistrace (vlastni zpracovani na zakladé
internich podkladi VZP CR)
Pro srovnani a orientaci jsou dale uvedena data o zlstatku pojisténcti v rdmci preregistrace

podle zdravotnich pojistoven za posledni ¢tyfi roky v souvislosti s po¢tem pojisténcu.

ZP Saldo za posledni 4 roky | Pocet pojisténca k 1. 10. 2019 %
VZP -12 840 5959 869 -0,2 %
VoZP -15 994 699 439 -2,3%
CPZP 15 335 1270 982 +1,2 %
OozP -7 724 731 266 -1,1%

ZPMV 24 784 1322 380 +1,9 %
RBP -10 101 428 465 -2,4 %

Tabulka 12 Saldo pojisténct v ramci pieregistrace dle ZP za posledni 4 roky vs pocet pojis-
t&nct (vlastni zpracovani na zékladg internich podkladtt VZP CR)

Diky vysledkiim dotaznikového Setfeni mohou byt navrZena opatieni ke splnéni stanovenych
cilli. Zmény, které jsou navrzeny pomoci projektovych cili, usilujici o zvySeni poctu novych
klientl (pojisténcil) VZP CR v ramci vybranych KLIPR, jsou navrzeny na zakladé vyhod-

noceni odpovédi respondentil v analytické Casti prace.
Pfinos navrhovaného projektu

Jestlize bude cil navrhovaného projekt naplnén, 1ze pfedpokladat, Ze se zvysi pocet klientl
VZP CR nejen ve vybranych krajich, ale i celkovy pocet pojisténcii na celém uzemi repub-
liky, a to na zaklad¢ spokojenosti a referenci stavajicich pojisténct a ptilakani zakaznika

(pojisténc) novych.
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Preregistrace k jiné zdravotni pojistovné je mozna jen jednou za dvandct mésicti ve dvou
moznych terminech, tzn. vzdy k prvnimu dni kalendainiho pololeti —tedy k 1. 1. nebok 1. 7.
zmény. Pfinos projektu je tedy mozné oveéfit v nasledujicim kalendainim roce, kdy budou

dostupna data o aktualnich pferegistracich a novych klientech VZP CR.

12.2 Navrh projektu

Kratkodoby navrhovany projekt se zamétuje na ptispévek v oboru stomatologie, konkrétné
na dentalni hygienu. Jak jiZ bylo zminéno ve vyhodnoceni dotaznikového Setteni, velké cast
respondentl by uvitala ptispévek v oboru stomatologie a cca 60 % dotazovanych by takovy

benefit pfimél ke zméné zdravotni pojistovny.

Dentalni hygiena je nelékatsky zdravotnicky obor novéjsi historie, ktery ma velky vyznam
V prevenci a 1écbé onemocnéni dutiny ustni. Jedna se piedev§im o prevenci zubniho kazu,
zénétu dasni a paradontitidy. Cilem tohoto preventivniho vykonu je odstranéni zubniho ka-
mene, plaku na zubech a dalSich necistot z dutiny tstni (kdvové skvrny, skvrny na zubech
po antibioticich apod.). Vysledkem by mél byt spokojeny klient, ktery zna spravnou metodu
¢isténi zubt, jez je ucinna a proveditelnd v jeho domacich podminkach (Mazanek, 2015,

s. 51).

Cena dentalni hygieny se pohybuje od 700 K¢ do 1 000 K¢&/1 hodinu. Navrhovany ptispévek
pro pojisténce VZP CR by byl hrazen z fondu prevence za téchto podminek:

BenefitDent

vyse prispévku: max. 500 K¢ ¢erpan jedenkrat rocné

- pro koho: pro viechny pojisténce VZP CR od 15 let véetné (vyjma téhotnych Zen a
maminek, jez mohou Cerpat financni obnos 1 na dentalni hygienu — tyto ptispévky se
nesm¢ji kombinovat)

- ndpli: prispévek na dentilni hygienu nebo jeji instruktdz (nevztahuje se na zubni lékar-
skou prohlidku nebo na jiné dentalni pomucky ¢i zbozi)

- podminky: pfedlozit doklad o tthrad€ vykonu (oSetfeni ¢i instruktdz dentalni hygieny)

na kterékoli poboéce VZP CR nebo zaslat postou spolu s ,,Zadosti o piispévek z fondu

prevence*.
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12.3 Nakladova analyza navrhovaného projektu

Tato kapitola obsahuje naklady navrhovaného projektu zvyseni poétu klienttt VZP CR. V za-
vislosti na splnéni cilli projektu je nezbytné zhodnotit dopad ziskani novych klientt (pojis-

ténci) na piijmovou a vydajovou &ast hospodateni VZP CR.

12.3.1 Prijmova cast

Ptijmy zdravotni pojistovny jsou tvofeny pfedevsim thradami pojistného a ptislusenstvim
od platct pojistného. Ke splnéni cilii projektu je zapotiebi nasimulovat situaci jednak vzhle-
dem ke stavajicimu poctu pojiSténci, jednak k navySenému poctu potencionalnich pojis-
téncu. Z hlediska pfijmové ¢asti by se jednalo o navySeni objemu vybranych prostiedki
z vetejného zdravotniho pojisténi.

Platce zdravotniho pojisténi na stran¢ piijmt 1ze rozd¢€lit do nékolika kategorii:

e zaméstnanci odvadi minimélné na pojistné mésicn€ 1 971 K¢ (zaméstnanec 4,5 %,
zamé&stnavatel 9 %, tj. 13,5 % z minimalni mzdy);

e stat odvadi za statni pojisténce (Zeny na mateiské dovolené, piijemci rodicovského
piispévku, dichodci, studenti, nezaopatiené déti, nezaméstnani v evidenci UP)
1 067 K¢,

e OSVC plati minimalni m&si¢ni zalohu na pojistné 2 352 K¢&;

e OBZP (samoplatci) odvadi minimalni zalohu na pojistné mesi¢né 1 971 K¢.

Pro dal$i vypocty a analyzu dat budou bréana primérna data, nebot’ absolutni hodnoty jsou
mnohdy zavadéjici, a to hlavné z ditvodu zapornych vysledki v urc¢itych krajich, jez vznikaji
kvili rozdilnosti slozeni obyvatelstva a s tim spojené vysi odvodl na vetejné zdravotni po-

jisténi. Proto by absolutni hodnoty nebyly vypovidajici.

Primérné pifjmy pojistného na jednoho pojisténce VZP CR: 31 199 K.

Celkovy podet pojisténci v CR (k 31. 12. 2018): 10 481 000.

Celkovy pocet pojisténcii VZP CR na celém tizemi republiky (31. 12. 2019): 5 959 869.
Pocet pojisténct ve vybranych krajich (k 31. 12. 2019):

e Ve ZLK: 358 674;
e Vv OLK: 239 551;
e v MSK: 369 044.
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Program BenefitDent je koncipovan pro viechny pojiténce VZP CR od 15 let véetné. Nize

uvedené udaje jsou doplnény o ptesny pocet pojisténct v dané veékové kategorii.

5 Pocet pojisténct VZP CR ve
] Pocet pojisténctt VZP CR .
Kraj ' vybranych krajich od 15 let
ve vybranych krajich
(v€etng)

ZLK 358 674 310173
OLK 239 551 212 491
MSK 369 004 331 105
Celd CR 5 959 869 5121 642

Tabulka 13 Pocet pojisténcti VZP CR ve vybranych krajich (vlastni zpracovani na zakladé
internich podkladi VZP CR).
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Pii splnéni stanovenych cilii — zvyseni poétu pojisténcti VZP CR v ramci ZLK, OLK, po-
tazmo celé CR — dojde ke zvyseni i celkovych pifjma.

Dale jsou v tabulce jsou uvedeny primérné hodnoty piijmt z vybraného vefejného zdravot-
niho pojisténi pii stavu pojisténct k 31. 12. 2019 a vypocteny vzhledem k navyseni poctu

pojisténcii o 1 %.

Piijmova cast
y Primérné piijmy
PO.CEtV . | pojistného na 1 po- | Celkové piijmy
pojisténct | :...,
jisténce
Poget pojisténci VZP CR | 5121 642 31199 | 159 790 108 758
cela | 0d15 let
CR Predpokladany pocet po- | 5172 858 31199 | 161 388 009 846
jisténcl (navyseni o 1 %)
Poget pojisténci VZP CR 310 173 31199 9677 087 427
od 15 let
ZLK
Ptedpokladany pocet po- 313 275 31199 9 773 858 301
Jisténcti (navySeni o 1 %)
Poget pojisténci VZP CR | 212 491 31199 | 6629506 709
od 15 let
OLK
Ptedpokladany pocet po- 214 616 31199 6 695 801 776
jisténcti (navySeni o 1 %)
Poget pojisténcit VZP CR 331105 31199 | 10 330 144 895
od 15 let
MSK
Predpokladany pocet po- 334 416 31199 | 10433446 344
jisténcti (navysSeni o 1 %)

Tabulka 14 Ptijmova ¢ast (vlastni zpracovani)

12.3.2 Vydajov4 &ast

Na druhé strané vystupuje ast vydajova. Nejvétsimi vydaji VZP CR jsou bezpochyby na-
klady na zdravotni péc¢i klienti. Dale se k vydajium fadi i naklady hrazené z fondu prevence
(Fprev), jez je Cerpan piedevsim na vyhody a ptispévky nehrazené z vefejného zdravotniho
pojisténi. Na zéklad€ stanovenych cilii — zvySeni poctu pojiSténch na zakladé navrhovaného
projektu BenefitDent — je nutné pocitat s navySenim vydaji pravé z fondu prevence. Vzhle-
dem k soucasnému stavu poctu pojisténcu (k 31. 12. 2019) bude nasimulovano navrhované

projektové feseni i z hlediska vydajové strany.
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Primérné naklady na zdravotni péci na jednoho pojisténce jsou 28 094 K¢.

Stanoveny cil predpoklada zvySeni poctu pojisténcti o 1 % v ramci vybranych kraji, po-
tazmo celé CR. Déle budeme predpokladat, Ze navrhovany program BenefitDent vyuZije
10 % pojisténct (% stanoveno na zakladé vyuzivani bonusovych programti v minulych le-
tech) v plné vysi prispévku, tj. 500 K¢&. Za téchto predpokladi jsou planované vydaje z fondu

prevence zaznamenany nize v tabulce.

Vydajova ¢ast
S
\110 ?igsjifit%lgge_ Vyse ro€niho | Vydaje z
ﬁi’g ot J piispévku Fprev
y Eg‘fg lf;’tmtenc“ VZPCR 512 164 500 | 256 082 000
ccla
CR [py c dany 1O _
Predpokladany pocet po 517 285 500 | 258 642 500
jisténci (navyseni o 1 %)
lggcf; ﬁ’;’glgtemu WP TR 31017 500 | 15508 500
ZLK | _
DG ST [pOSE D0- 31 328 500 | 15 664 000
jisténcti (navySeni o 1 %)
lggcf; lf;’t““en"“ WP TR 21 249 500 | 10 624 500
oK S redporiadant pog
Predpokladany pocet po- 21 461 500 | 10730500
Jisténct (navySeni o 1 %)
lggcleé Il’é’tﬂsmcu VAPER 33110 500 | 16555 000
MSK | _
ST s - 33 442 500 | 16 721 000
Jisténct (navySeni o 1 %)

Tabulka 15 Vydaje z fondu prevence (vlastni zpracovani)

Dalsi vydaje vzniklé s navrhovanym projektem by byly vydaje ze zakladniho fondu zdra-
votniho pojisténi (ZFZP), ktery primarné slouzi k thradam poskytnutych zdravotnich sluzeb
pojisténciim — jsou to tedy néklady na zdravotni péci klienti. Zde je zapotiebi tyto vydaje
sledovat, protoZe z hlediska stanoveného cile — zvyseni poétu klientd VZP CR o 1 % - se
jedné o presun primérnych vydaji na jednoho pojisténce, které jsou placeny dosud jinou

konkurenéni zdravotni pojistovnou. V piipadé provedené pieregistrace k VZP CR budou jiz
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tyto vydaje néleZet samotné VZP CR. V niZe uvedené tabulce jsou popsany vydaje ze za-

kladniho fondu zdravotniho pojisténi vzhledem k primérnym vydajim na jednoho pojis-

ténce a navyseni poctu pojisténct 0 1 %.

Vydajova strana
Pramérné na-
Pocet po- | klady nazdrav. 0.0 0 7p7p
jisténch pécina 1 pojis-
ténce
Pocet pojisténcti VZP CR | 5 151 649 28004 | 143887 410 348
celq | 0d 15 let
CR [py adany pocet po-
Predpokladany pocet po- | 517, g5g 28004 | 145326 284 451
Jisté€nctl (navyseni o 1 %)
Pocet pojisténcti VZP CR | - 511 475 28 094 8 714 000 262
od 15 let
ZLK | _
Predpokladany pocet po-| 514 575 28 094 8 801 140 265
jisténctl (navyseni o 1 %)
Pocet pojisténcts VZP CR | - 515 499 28 094 5 969 722 154
od 15 let
O tedpokiadany pod
Predpokladany pocet po-| 51, 614 28 094 6 029 419 376
jisténct (navySeni o 1 %)
Pocet pojisténci VZP CR
et 331 105 28 094 9302 063 870
MK redpokiadany pot
redpoiladany pocet po- | g9/ 416 28 094 9 395 084 509
jisténcl (navySeni o 1 %)

Tabulka 16 Vydaje ze zakladniho fondu zdravotniho pojisténi (vlastni zpracovani)

Dalsi naklady vzniklé v souvislosti s navrhovanym projektem by byly hrazeny z provozniho

fondu. Jedna se o vydaje na realizaci navrhovaného marketingového prvku BenefitDent, pte-

devsim jde o naklady na reklamu, tiskoviny a distribuci. Tomu je vénovana pozornost v dalsi

podkapitole.

Vyslednou ziskovost navrhovaného marketingového prvku je velmi komplikované ur€it,

protoZe v ramci hospodareni zdravotnich pojiStoven existuji mnohd specifika, jako jsou

napf. za¢tovani zmén z minulého obdobi, jednorazové vyssi platby na zdravotni péci kon-

krétniho pojisténce, vymahani pojistného, aj.
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12.3.3 Nakladova ¢ast marketingového prvku

Nékladova analyza navrhovaného marketingového prvku se tyka pfedevsim vydaja, které
by bylo nutné vynaloZit v souvislosti s implementaci preventivniho programu BenefitDent.
V piiloze P V a VI jsou uvedena podrobna data nakladt navrhovaného projektu BenefitDent.
Dopad na hospodateni VZP CR jiz byl proveden v predchéazejicich podkapitolach, konkrétnd
zmény v piijmové a vydajové Casti v ramci dosazeni stanovenych cili. Predpoklada se, ze
pro splnéni cilti bude ndpomocny navrhovany projekt zavedeni preventivniho programu Be-

nefitDent.

Naklady pro implementaci marketingového prvku Ize rozdélit na ¢tyti ¢asti. Konkrétné se
jedna o naklady na pravu a rozsiteni webovych stranek VZP CR, naklady na graficky navrh
propagacnich plakatt a letakt, naklady na jejich tisk, baleni a distribuci, ndklady na reklamni

medium — radio — navrh reklamniho spotu, mediaplan a jeho vysilani.

Néklady na IT pracovnika, jehoz ukolem je uprava a piidani webové stranky na web VZP
CR, jsou stanoveny diky osobni konzultaci s web masterem a jako odhad na zakladé inter-

netového prizkumu cen webovych programatort.

Naklady na tisk jsou stanoveny na zaklad¢ webového prizkumu cenovych nabidek jednotli-
vych tiskaren v CR. Byla vybrana dvé nejvhodnéjsi tiskaiska centra — tiskjednuduse.cz a
reptisk.cz. Z téchto pak nejvyhodnéjsi nabidka pro potieby projektu byla u Grafického ate-

lieru Cerny s. r. o. (tiskjednoduse.cz).

Naklady na tisk propagacnich letakti byly ur¢eny na zakladé poctu stomatologickych ordi-
naci registrovanych u VZP CR. V celé CR je to 1 144 ordinaci, ve vybranych krajich celkem
172 stomatologickych ordinaci, konkrétné pak ve ZLK 54 ordinaci, v OLK 78 ordinaci a
v MSK 40 registrovanych zubnich ordinaci. Do kazdé ordinace je pocitano s ndklady na 50
ks propagacnich letdkli ve formatu DL, barevny tisk z jedné strany, matny kiidovy papir a
gramaz 150 g a 1 ks plakatu ve formatu A3, jednostranny barevny tisk, gramaz 100 g. Tzn.
v ramci celé CR tisk 57 200 ks propagacnich letakii a 1 144 ks plakati. Pro vybrané regiony
by se jednalo o tisk 8 450 ks propagac¢nich letakt a 172 ks plakata.

Baleni letaki a plakatil pro naslednou distribuci by probihalo na tstfedi VZP CR, v piipadé
danych regionii na RP v Ostravé. Nésledna distribuce je feSend prostiednictvim Ceské posty
do konkrétnich stomatologickych zatizeni, kdy cena jednoho baleni zaslaného do konkrétni

stomatologické ordinace je 32,67 K¢.
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Pro reklamu v radiu byly vybrany dle prizkumu dvé nejcastéji poslouchané stanice rozhlasu,
a to Radio Impuls a Cesky rozhlas Radiozurnal. Na zakladé osobniho hovoru s marketingo-
vym oddé€lenim jednotlivych radii byly pro konkrétni ucely vypracovany mediaplany s fi-
nan¢nim rozpoctem. Konkrétné se jedna o 30s spot vysilany tfikrat denné po dobu tii tydn
Vv riiznych vysilacich ¢asech v Radiu Impuls a 30s spot vysilany dvakrat denné po dobu tii

tydnd v riznych vysilacich ¢asech pro Cesky rozhlas Radiozurnal.

CR regiony

cena nakladi pro celou | cena nakladi pro re-
naklady CR (v¢etné¢ DPH) giony (véetné DPH)
I:Jprava webové stanky VZP
CR 2 000 K¢ 2 000 K¢
Graficky navrh plakétu 700 K¢ 700 K¢
Graficky navrh letakt 500 K¢ 500 K¢
Tisk letaki 15 444 K¢ 5934 K¢
Tisk plakati A3 5 148 K¢ 344 K¢
Baleni letaki + plakati 0 K¢ 0 K¢
Distribuce letakt + plakatd 37 374 K& 5619 K¢
Navrh reklamniho spotu do ra-
dia 8 000 K¢ 8 000 K¢
Mediaplan + jeho vysilani Ra-
dio Impuls 621 400 K¢ 460 647 K¢
Mediaplén + jeho vysilani
Cesky rozhlas Radiozurnal 815 940 K¢ -
CELKEM 1 506 506 K¢ 110 767 K¢

Tabulka 17 Nakladova analyza navrhovaného marketingového prvku (vlastni zpracovani)

Celkové néklady na implementaci marketingového prvku BenefitDent v ramci celé CR &ini
1 506 506 K¢&. To znamend, Ze tuto ¢astku bude potieba vyclenit pfed zacatkem marketin-

gové akce z provozniho fondu VZP CR.

12.4 Casova analyza navrhovaného projektu

Pii fizeni projektt je nezbytnou soucasti ¢asova analyza, jez ohranicuje konkrétni procesy
Vv ¢ase. Primarné jde o dodrzovani logickych navaznosti konkrétnich ¢innosti a k tomu sta-
noveni nejvhodnéjsich intervali jejich zacatkl a zaveri. Zamérem je roz€lenit navrhovany
projekt na konkrétni dil¢i ¢innosti smétujici k dosaZeni cile projektu. Podstatou téchto ¢in-

nosti je jejich realizovatelnost a z hlediska fizeni by mély byt 1épe zvladnutelné. Vystupem
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je sled logicky navazujicich ¢innosti, které musi byt realizovatelné, casové omezené a ve-
douci k dosazeni hlavniho cile navrhovaného projektu. Jednotlivé ¢innosti tvorici harmono-
gram musi na sebe systematicky navazovat, aby bylo mozné jejich ¢asové vymezeni. Kon-
krétni vazby jsou dany technologickymi moznostmi, ale mohou byt také ovlivnény vnéjsimi
¢i vnitfnimi vlivy. Jednotlivé ¢innosti jsou asoveé ohrani¢eny terminem zahajeni ¢innosti a
jejim ukoncenim. Déle se u kazdé Cinnosti uvadi doba trvani, pfi¢emz je nutné uvazovat i
urcitou miru rizika, a tak zapocitavat do délky trvani kazdé ¢innosti 1 patfi¢né Casové rezervy.
Vysledkem je vypoctend doba zah4jeni a ukonceni jednotlivych ¢innosti projektu, v nichz
jsou zahrnuty i ¢asové rezervy a tzv. analyza kritické cesty, ktera se sklada predevsim z kri-
tickych Cinnosti, které by v pfipadé opozdéni jejich realizace mohly celkové prodlouzit 1

dobu trvani projektu, a tim je v ohrozeni i termin dokonceni projektu.

Vycet jednotlivych ¢innosti

A Vymezeni strategického cile VZP CR.
B Vypracovani a sestaveni dotazniku spokojenosti klienti zdravotnich pojiStoven se
sluzbami a nabizenymi vyhodami a ptispévky poskytované nad ramec veiejného

zdravotniho pojisténi.

C Distribuce a sbér dat dotaznikového Setieni.

D Vyhodnoceni dotaznikového Setieni.

E Jednani o konkrétnich navrzich bonusovych piispévki a jeho financovani.

F Navrzeni nového preventivniho programu poskytovaného nad ramec vetejného zdra-

votniho pojisténi sméfujiciho k dosazeni stanovenych cilti navrhovaného projektu.

G Névrh implementace marketingového prvku a jednani o jeho dopadu na hospodateni

VZP CR pro splnéni stanovenych cild.
H Pozadavek na tstfedi VZP CR k zavedeni nového marketingového prvku.

I Jednéni o financovéani daného marketingového prvku a na zkladé€ analytickych pro-

pocti stanoveni vySe financnich prostfedkll potiebnych k vyc¢lenéni z fondu pre-

vence.
J Stanoveni finan¢nich limitd pro dany marketingovy prvek.
K Zahajeni marketingové komunikace v ramci navrhovaného projektu k dosaZeni sta-

novenych cilt.
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L Zacatek poskytovani nového marketingového prvku od 1. 1. 2021.
M Vyhodnoceni poétu pojisténct VZP CR k 31. 12. 2021.

N Zhodnoceni piinosu projektu a prijeti opatfeni vyplyvajicich z vyse uvedenych ¢in-

nosti.

Graficky Ize znazornit posloupnost jednotlivych ¢innosti pomoci Ganttova diagramu, jez se
vyuziva pii planovani fizeni projekt. V nésledujici tabulce jsou popsany jednotlivé Cinnosti
navrhovaného projektu smétujici k dosazeni stanovenych cilti, doba zahajeni a ukonceni jed-
notlivych ¢innosti, z toho vyplyvajici doba trvani, vzdjemnd navaznost jednotlivych aktivit
a zodpovédny Cinitel za konkrétni ¢innost. Tato tabulka bude nasledné vyuzita i pro metodu

sitové analyzy CPM (Critical Path Method).

Navrhovany projekt je sestaven ze 14 na sebe navazujicich ¢innosti oznacenych velkymi

pismeny abecedy a doba trvani je uvedena ve dnech.

Cin- | Zah4jeni Ukondeni Doba | Pfedcha- | Zodpovédny ¢initel
nost tr- zejici
vani | Cinnost
(dny)
A 1. 6. 2020 2.6.2020 | 1 - | RP Ostrava, vedeni pobocky
B 3.6.2020 | 17.6.2020 | 14 A | RP Ostrava, odbor marketingu
C 18.6.2020 | 17.8.2020 | 60 B | RP Ostrava, odbor marketingu
D 18. 8. 2020 1.9.2020 | 14 C | RP Ostrava, odbor marketingu
RP Ostrava, vedeni pobocky;
E 2.9.2020 | 16.9.2020 | 14 D | RP Ostrava, ﬁnanénfi’o dbor-‘/
F 17.9.2020 | 1.10.2020 | 14 E | RP Ostrava, finan¢ni odbor
G 24.9.2020 | 8.10.2020 | 14 F | RP Ostrava, odbor marketingu
H 9.10.2020 | 14.10.2020 | 5 G | RP Ostrava, vedeni pobocky
Spravni rada VZP CR;
| | 11.10.2020 | 10.11.2020 | 30 H RII)’ Praha, ckonomicky tisek
J | 11.11.2020 | 25.11.2020 | 14 | | RP Praha, finan¢ni odbor
K |26.11.2020 | 14.6.2021 | 200 I, J | RP Praha, tsek sluzeb klientim
RP Praha, usek sluzeb klientim;
L 1.1.2021 | 10.2.2022 | 405 K Ustiedi VZP CR
M |20.11. 2021 | 19.1.2022| 60 L | RP Praha, odbor marketingu
RP Praha, usek sluzeb klientim,;
N 20.1.2022 | 10.2.2022 | 21 L, M Ustiedi VZP CR

Tabulka 18 Casovy harmonogram (vlastni zpracovani)
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Graf 32 Ganttiv diagram (vlastni zpracovani)

Metoda kritické cesty CPM umoznuje prostfednictvim stanoveni tzv. kritické cesty urcit

dobu trvani projektu. Cilem této metody je vymezit nejkrat$i moznou dobu realizace projektu

a zaroven rozlozeni konkrétnich ¢innosti v ¢ase. Sitova analyza metodou kritické cesty CPM

je zpracovana prostiednictvim volné dostupného programu WinQSB, ktery je k tomuto ur-

v

cen.

Activity | Activity Immediate Predecessor [list Mormal
Mumber Name number/name, separated by ".'] Time
1 o T 1
2 ] -1 14
3 C B &0|
4 D C 14
b E D 14
B F E 14
7 G F 14
] H G ]
9 | H a0
10 d | 14
11 K J. 200
12 L K 405
13 M L B0
14 M M.L 21

Tabulka 19 Cinnosti ¢asové analyzy (WinQSB, vlastni zpracovani)

Dalsi tabulka vygenerovana prostfednictvim programu WinQSB znazoriiuje dobu trvani

projektu, jeho kritickou cestu, dobu trvani jednotlivych ¢innosti, nejdifive mozné zahajeni
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¢innosti, nejdiive mozné ukonceni ¢innosti. Navic pak jesté zndzornuje nejpozdéji pristupny

zacatek Cinnosti, nejpozdéji pristupny konec ¢innosti a Casové rezervy.

02-28-2020| Activity | On Critical | Activity | E arliest | Earliest | Latest | Latest | Slack
21:25:3 Name Path Time Start | Finish | Start | Finizh | [LS-ES)
1 A Yes 1 0 1 1] 1 ]
2 B Yes 14 1 15 1 15 1]
3 C Yes 4] 15 75 15 75 ]
4 1] Yes 14 Fiil 89 75 89 1]
5 E Yes 14 839 102 89 1032 ]
& F Yes 14 103 117 103 ns 1]
[ G Yes 14 17 13 117 13 0
8 H Yes L] 13 136 13 136 ]
9 | Yes 30 136 166 136 166 ]
10 J Yes 14 166 180 166 180 ]
11 K Yes 200 180 380 180 80 ]
12 L fes 405 380 785 380 785 ]
13 M Yes 5] 785 245 795 245 ]
14 N Yes 21 845 266 845 866 ]
Project  Completion Time = 866 days
Humber of | Critical  Path{s) = 4

Tabulka 20 Vyhodnoceni doby trvani navrhovaného projektu (WinQSB, vlastni zpracovani)
Ze zpracovanych udaji je ziejmé, ze cely projekt véetné ovefeni stanovenych cila bude rea-

lizovatelny za 866 dni, to je asi 72 mésicu, 2 roky 4 mésice a 15 dni.

1 | 2 3 | 4 | 5 Eroject Completion Tine = 866 davs | 10 ] 11 | 12 ] 1 | 14

Graf 33 Sitovy graf (WinQSB, vlastni zpracovani)

Na zéklad¢ provedené CPM analyzy byla nalezena kriticka cesta: A—+B —>C—>D —E —
F->G—->H—->I—->J—K-—L-—M— N.U vsech ¢innosti lezicich na kritické cesté je
casova rezerva rovna nule, proto v pfipad¢, ze by se navysil pocet dni konkrétni Cinnosti,

navysilo by se i celkové trvani projektu o stejny pocet dni i celkové trvani projektu.

12.5 Analyza rizik navrhovaného projektu

Kazdy projekt s sebou nese mnozstvi rizik, jimiz je samotna realizace ohrozena. Riziko je
urcity nesoulad ¢i odchyleni redlnych vysledkl od vysledkt ocekévanych. Obecné se jedna
o pravdépodobnost nebo moznost vzniku jakéhosi nezdaru. Cilem fizeni rizik je predejit ¢i
zamezit vzniku problému a vyhnout se krizovému fizeni. Z tohoto diivodu je nutné analyzo-

vat pfipadna rizika, aby bylo mozné dosahnout stanovenych cilti navrhovaného projektu.
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Analyza rizik je zpracovana pomoci tzv. matice rizik, jez je soucasti procesu fizeni rizik.
Podstatou je na zakladé jednotlivych rizik ohrozujicich realizaci projektu, zjistit miru nebez-
peci konkrétni hrozby, frekvenci vyskytu, jejich pravdépodobnost a celkovy dopad na orga-
nizaci projektu. Ugelem fizeni rizik je ziskat patii¢né podklady, fakta a argumenty pro roz-

hodnuti smétujici k realizaci navrhovaného projektu.

Primarné je zapotiebi stanoveni konkrétnich rizik, jez mohou ohrozit splnéni stanovenych

ciltt navrhovaného projektu.

Vycet jednotlivyceh rizik:

R1 Nesouhlas ustfedi VZP CR s navrhovanym projektem.
R2 Nedostatek finan¢nich prostredka.

R3 Ptekroceni ¢asového harmonogramu pro zavedeni nového marketingového prvku na

trh.

R4  Nedostatecna marketingova komunikace a informovanost klienti o novém marketin-

govém produktu.
R5 Rast cen za dentalni hygienu.
R6 Nedodrzeni stanovenych ndklada na realizaci navrhovaného projektu.

R7 Nespokojenost stavajicich a potencionalnich klientli vybrané pojistovny s novym na-

bizenym piispévkem poskytovanym nad ramec vefejného zdravotniho pojisténi.
R8 Nadmérny zajem pojiSténcli o novy preventivni program.
R9 Vysoka administrativni zatéz v zavadéni nového produktu na trh.
R10 Nedosazeni zvySeni poctu pojisténct.
R11 Neochota stomatologickych ordinaci spolupracovat.

Matice rizik je dvourozmérné analytickd technika, kterd nemé ustalenou podobu. Je vyuzi-
telna v fizeni rizik, kterd jsou posuzovana podle dvou parametri: podle frekvence vyskytu
vV daném case a nasledkii na navrhovany projekt. V tabulce jsou barevné odliSeny stupné

ohrozeni projektu danymi riziky. Cim se riziko nachazi blize pravému hornimu rohu, tim je

wvewr

Vysledna hodnota miry rizika je soufinem pravdépodobnosti vzniku nezadouci udalosti a

zavaznosti jejich nasledk.
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Zavaznost nasledkii (Z)

7
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vysoce pravdépo- . trvale
dobné (stale)

casto

velmi pravdépo-
4 (tydné az

dobné
denn¢)
prilezi-
pravdépodobné 3 tostn¢
(mésicne)

obcas (n¢-
2 kolikrat do
roka)

Minimalni (malo

pravdépodobné)

nepravdépodobné | 1 ziidka

Tabulka 21 Matice rizik (vlastni zpracovani)
Z matice rizik je patrné, ze nejrizikové&jsi Casti projektu jsou dvé rizika: R4 (celkova mira
rizika 16) — nedostate¢na marketingova komunikace a informovanost klienti o novém mar-

ketingovém produktu a R1 (celkova mira rizika 15) — nesouhlas ustfedi VZP CR s navrho-

vanym projektem.

Preventivni opatieni maji za cil zmirnit ¢i zabranit pisobeni hrozeb na navrhovany projekt.
Tato opatieni by méla stanovenym rizikim pfedchazet nebo snizovat jejich dopady na mi-

nimum, protoZe naprosté vylouceni v§ech nezddoucich udalosti neni nikdy moZné.
Navrhovana opatieni pro R4:
e marketingova kampan na Cerpani nového benefitu BenefitDent,

e vyuziti zpravodajskych kanalt, socialnich siti, tiskovin,

e akvizice na vetejnych akcich.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 117

Reklama v soucasné dob¢ je velmi silny marketingovy prvek, ktery mize spoustu lidi ovliv-
nit a prildkat. Mnohdy staci, aby se o novém nabizeném produktu dozveédél jeden ¢len ro-
diny, a ten na zaklad¢ reklamy muze prilakat ostatni ¢leny. Jde tedy o to upoutat pozornost,
vzbudit zdjem, mit pfani ¢i touhu, a nakonec chtit ptispévek ziskat. Cilem tedy je rozsifit
vhodné¢ implementovany podnét mezi potencialni ptiznivee/klienty. Tato forma marketingu
je vlastni tzv. buzz marketingu, jez je povazovan za moderni nastroj marketingové komuni-

kace. Jedna se o pomé&rn¢ nendkladnou formu spontdnni marketingové komunikace.
Navrhovana opatieni pro R1:

e dotaznikové Setfeni spokojenosti klientil zdravotnich pojiStoven s nabizenymi sle-
vami a piispévky hrazenymi nad ramec vefejného zdravotniho pojisténi,
e analyza dat klienti vyuzivajicich nabizené benefity své zdravotni pojistovny,

e odhad ziskovosti navrhovaného projektu.

Usttedi jakozto vedeni VZP CR musi byt o navrhovaném projektu zcela pesvédéeno z hle-
diska dolozenych dat, faktii, argumenti a koncového piinosu pro celou organizaci. Proto
faze ptipravy realizace navrhovaného projektu nesmi byt podceniovana. Musi byt patrna
skvéla prilezitost K ziskani novych klientd prostiednictvim zavedeni nového piispévku Be-

nefitDent. Organizace z tohoto projektu musi mit pfinos a zisk.

U dalsich rizik, R6 — nedodrzeni stanovenych nakladii na realizaci navrhovaného projektu a

R8 — nadmérny zajem pojisténcli o novy preventivni program, je mira rizika 12.
Navrhovana opatieni pro R6:

e vcasna analyza nékladi navrhovaného projektu,
e rozbor prijmové a vydajové ¢asti a dopad projektu na hospodateni organizace,

e vytvofeni finan¢nich rezerv.
Navrhovana opatieni pro RS:
e sledovani aktualni poptavky a jejiho vyvoje,
e sniZeni finan¢niho pfisp&vku.
Dalsi rizika jsou malo pravdépodobnd s lehkym dopadem na hospodafteni.
e R2 —nedostatek finan¢nich prostfedkt

o protiopatfeni: vytvofeni finan¢ni rezervy, v€asné vyhodnoceni financ¢ni situ-

ace, vyjednani lepsi cenové politiky
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R3 — piekroceni ¢asového harmonogramu pro zavedeni nového marketingového
prvku na trh
o protiopatfeni: vytvoteni ¢asovych rezerv, v€asné vyhodnocovani ¢asového
harmonogramu, najmuti externiho specialisty
R5 — rtist cen za dentalni hygienu
o protiopatieni: zajistit smluvni podminky s dentdlnimi hygienisty
R7 — nespokojenost stavajicich a potencionalnich klientd vybrané pojistovny s no-
vym nabizenym piispévkem, poskytovanym nad radmec vefejného zdravotniho pojis-
téni
o protiopatfeni: zména marketingové strategie, zvySeni nakladt na marketing,
najmuti externiho specialisty
R9 — vysokd administrativni zatéz v zavadéni nového produktu na trh
o protiopatfeni: vyuZiti elektronické komunikace
R10 — nedosazeni zvyseni poctu pojisténcii
o protiopatfeni: zvySeni investice do marketingu, zabezpeceni dostate¢ného
mnozstvi finan¢nich prostiedk, tvorba rezerv
R11 — neochota stomatologickych ordinaci spolupracovat
o protiopatfeni: detailné propracovany plan zavadéni marketingového prvku,

interpretovani piidané hodnoty spolupréace pro vSechny strany
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13 SHRNUTI PROJEKTOVE CASTI

Pro zamysleny projekt zvyseni konkurenceschopnosti KLIPR fizené oblastni pobockou vy-
brané zdravotni pojistovny byl navrhnut marketingovy prvek BenefitDent, jez by mél zvysit

podet klientd VZP CR.

Stanovené cile navrhovaného projektu bude mozno ovéftit za urcity Casovy interval, a to
nejdiive za rok od uvedeného marketingového prvku na trh, kdy budou k dispozici aktualni
vykazy o poétu klienttl zdravotnich pojistoven, jednak data od CSU, jednak od zdravotnich
pojistoven. Je nutné provést rozdil absolutnich hodnot poctu pojisténct u konkrétnich zdra-
votnich pojistoven a na zakladé tohoto porovnani lze zjistit, zda marketingovy cil zvyseni
konkurenceschopnosti KLIPR VZP CR fizené oblastni pobockou Ostrava, stanoveny na za-
klad¢ navrhovaného projektu, byl spInén.

Projekt je realizovatelny, ale organizace musi sama zhodnotit, zda je opravdu ochotna pocitat
s vysokymi prvotnimi naklady, jez jsou potfeba na propagaci a realizaci marketingového
prvku. Dopad implementace navrhovaného marketingového prvku BenefitDent na hospoda-
feni zdravotni pojistovny je uveden v pfijmové a vydajové Casti, kde jsou uvedena i1 data

s predpokladanym navySenim poctu pojisténcti.

Bezesporu ma realizace zamysleného projektu 1 sva rizika. Protiopatfeni k témto nezadou-
cim udélostem jsou uvedena v rizikové analyze. Na druhou stranu je velmi pravdépodobné,
ze zajem ze strany pojiSténct bude vysoky a tento preventivni program bude hojné vyuzi-
vany, nebot’ v dnesni dob¢ je stomatologicka péce velmi nakladnd, malo dostupnd a téméet
kazdy stomatolog pied oSetfenim klientii poZzaduje dentalni hygienu, ktera je taktéz finan¢né
naro¢na.

Vystupy prace jsou ptinosné pro vybranou zdravotni pojistovnu jednak z hlediska ziskani
novych pojisténct na zakladé marketingového prvku BenefitDent, jednak z pohledu nakla-
dové, casové arizikové analyzy, jez jsou pro implementaci projektu zanalyzovany. Vysledky
prace budou slouzit organizaci jako inspirace a zamysleni se nad jednotlivymi prvky pro-
jektu a jeho doporu¢enimi. VZP CR musi jednozna¢né v poskytovanych sluzbach prokazat

pfidanou hodnotu, kterd bude odliSujici od konkurenéniho trhu.
Doporuéeni pro VZP CR

Z hlediska dne$ni medializované doby je ptedpoklad, ze sluzby poskytované zdravotni po-

jistovnou budou pievedeny na elektronickou formu a klienti tak budou moci vSe vytizovat
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Z pohodli domova. Pfedpoklada se efektivnost, rychlost a dostupnost. Tim bude dochézet i
ke snizovani nakladl na zaméstnance jednotlivych pobocek zdravotni pojistovny, ktefi po-
skytuji na prepazkach svou pomoc pojisténciim. Otazkou vsak je, zda vSichni pojisténci jsou
elektronicky gramotni a jsou schopni, ochotni fesit své potieby ptes internet. Kdyz vezmeme
v tvahu, Ze asi étvrtina pojiténcti VZP CR je starsi 65 let a populace starne, Ize se domnivat,
ze tito lidé nebudou preferovat internet, ale osobni setkani s pracovnikem zdravotni pojis-
tovny na pobocce. Nejen, Ze stafi lidé potfebuji stale vic socidlnich kontaktd, ale i z psy-
chosocialniho hlediska, Ze jsou tak zvykli a neradi pfijimaji zmény. Proto zde vznika vyzva
pro VZP CR, zamyslet se, na kolik je mozné zrusit KLIPR pojistoven, a do jaké miry by
bylo mozné tyto pirepazky zachovat a pietransformovat sluzby poskytované klientim na po-
bockéch. Tato otazka bude aktualni vyhledové za 4-5 let, nebot’ za tento Cas by méla byt
dovrSena elektronizace systému vetfejného zdravotniho pojisténi. Predstava zmény ¢innosti
zameéstnanct je takova, ze po predchozim proskoleni by zaméstnanci na ptepazkach nabizeli
klientim pravodce systémem, tzn. spole¢né S potiebami klienta nalézt nejdostupné;jsi, nej-
rychlejsi a nejkvalitnéjsi péci konkrétné pro néj.

Dalsim podnétem muze byt rozSifeni mobilni aplikace Moje VZP. V soucasnosti slouzi pie-
devsim k prehlediim tihrad poskytnuté péce, nejblizsich pobocek a diilezitych kontaktii VZP
CR. Aplikace by mohla mit i moZnost sezndmeni se s ptispévkovymi programy a benefity
nabizené klientiim a hrazené nad ramec vetejného zdravotniho pojisténi. Kazdy pojisténec
by mél moznost prostiednictvim aplikace Moje VZP zjistit, na jaky ptispévkovy program
ma narok, jaké jsou podminky pro jeho dosazeni a na zakladé vyplnéni konkrétnich udajt a
priloZeni fotografie paragonu, by byla pojisténci vyplacena patficna ¢astka. Tim by se mohlo
jednak zvysit Cerpani benefitl, jednak by pojisténci byli uSetieni osobniho kontaktu na
KLIPR, ktery je nutny k pfedloZeni stvrzenky o zaplaceni, na jehoz podkladé¢ je nasledné
pojisténci vyplacen dany finan¢ni obnos.

Dalsi prilezitosti k ziskani novych klientl ¢i stabilizaci stavajicitho poctu pojiSténcii by
mohly byt sezonni akce s VZP CR. Sezonni akce jsou zaméfeny predeviim na zdravy Zivotni
styl. Ptispévky nebo zvyhodnéné ceny by se vztahovaly na konkrétni sportovni aktivity ty-
pické pro ro¢ni obdobi. V zimé naptiklad piispévky na kluzisté¢ na vybranych mistech, na
jafe ptispévky na béZecké aktivity, v 1ét¢ zvyhodnéné vstupy na koupalisté ¢i plavecké ba-
zény a na podzim piispévky na cyklistiku. Pfispévky ¢i slevy by se vztahovaly na pojisténce

VZP CR po piedlozeni evropského pritkazu zdravotniho pojisténi (prikazu pojisténce).
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ZAVER
Tato diplomové prace se zabyvala zvySenim konkurenceschopnosti KLIPR fizené oblastni

pobockou vybrané zdravotni pojistovny. Hlavnim vysledkem prace bylo potvrzeni realnosti

a proveditelnosti navrhovaného projektu.

Hlavnim cilem prace byl navrh projektu vedouci ke zvyseni poétu pojisténci VZP CR &i
k jeho stabilizaci a zhodnoceni zivotaschopnosti navrzeného marketingového prvku v po-
dobé vyhodnoceni nakladu, rizik a ¢asové naro¢nosti. Tento cil diplomové prace byl splnén
na zéklad¢ navrhnutého marketingového prvku BenefitDent, ktery ma za kol zvysit pocet
pojisténct VZP CR. Na zakladé vysledki dotaznikového Setieni, bylo vyhodnoceno, Ze vét-
Sina dotazovanych by byla schopna piejit k jiné zdravotni pojistovné v piipadé piispévki
v oboru stomatologie. Navrhovany marketingovy prostiedek je proto vazany na tento fakt a
upraven do soucasné podoby — jako ptispevek na dentdlni hygienu. Pfepokladanymi zakaz-
niky jsou vSichni pojiSténci od 15 let vCetné za splnéni konkrétnich podminek. Konkurenéni
vyhoda navrhovaného projektu je spatfovana predev§im ve vyjimecnosti marketingového
prvku, ktery je nabizen pouze jednou konkuren¢ni zdravotni pojistovnou. Tento navrzeny

projekt byl ekonomicky validovan a nasledné byla provedena i ¢asova a rizikova analyza.

V zévéru prace byla navrzena dalsi doporuceni zvysujici konkurenceschopnost vybrané
zdravotni pojistovny. Tato doporuceni vychazeji z provedenych analyz v analytické ¢asti
diplomové prace a poskytuji dalsi moznosti konkuren¢ni vyhody, které by mohly pfispét i

ke zvySeni poctu pojisténcu.

Zéaverem lze konstatovat, ze stanovené cile diplomové prace byly splnény. Navrzeny projekt
zvy$ujici konkurenceschopnost VZP CR je naro¢ny v mnoha ohledech. Jednak je to finanéni
hledisko a s tim spjaté naklady na zavedeni a marketingovou propagaci, jednak z hlediska
bariér vstupu na trh a velkou konkurenci v oblasti ptispévkovych programi zdravotnich po-
jistoven. Lze vSak konstatovat, ze navrzeny projekt zvysujici konkurenceschopnost pro-
stitednictvim zavedeni nového marketingového prostiedku je realizovatelny a dobie vyuZi-

telny v praxi.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

CPM Critical Path Method

CNB Ceska narodni banka

CPZP Ceska pramyslové zdravotni pojistovna
CSU Cesky statisticky ufad

CR Ceska republika

EHS Evropské hospodarské spolecenstvi
ESD Evropsky soudni dvir

EU Evropska unie

Fprev fond prevence

GDPR General Data Protection Regulation
HDP hruby domaci produkt

IT informacni technologie

KLIPR klientské pracovisté

MSK Moravskoslezsky kraj

OBZP osoby bez zdanitelnych ptijma
OLK Olomoucky kraj

OMK odd¢leni marketingu

OPM oddéleni podpory marketingu

OSK oddélent sluzeb klientii

osvC osoba samostatné vydéle¢né ¢inna
OZP Oborové zdravotni pojiStovna

RBP Revirni bratrska pokladna, zdravotni pojistovna
RP regionalni pobocka

SEM strategické fizeni podniku
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USA Spojené staty americké

VB Velka Britanie

VoZP CR  Vojenska zdravotni pojistovna Ceské republiky

VZP CR  Vseobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky

ZFZP zakladni fond zdravotniho pojisténi

ZLK Zlinsky kraj

ZPMV CR  Zdravotni pojistovna ministerstva vnitra Ceské republiky

v

ZPS Zdravotni pojistovna Skoda
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PRILOHA PI: VZPOURA URAZUM

VZP VYHLASILA™
OURU URAZUM

Pojdte do toho s nami!

Po téZkém drazu jsme skongili na voziku nebo se s nasledky vaznych
zranéni celoZivotné potykame. Ve VZP jsme se spolecné sesli nad
projektem prevence détskych drazd, ktery spociva v edukacnich
prednaskach pro studenty pfimo na Skolach.

Veskeré informace, prezentacni materialy a rezervacni formular A N ZP
naleznete na strankdch www.vzpoura-urazum.cz. (



PRILOHA PII: ,,VZP, VASE CESTA KE ZDRAVI“ (pro déti)

PRIJDTE SI K NAM PRO VIC!

Letos jsme navysili pfispévky
na péci o vase zdravi

Myslime na zdravi kaZdého z vés. Proto jsme letos navy%ili mnoho piispévkl
na prevenci, od otkovéni, odmén pro darce krve nebo maminky aZ po
programy pro d&ti a seniory. Zjistéte, co u nis miiZete ziskat pravé vy.

Nejste na3im klientem? Zastavte se na kterékoliv pobo&ce nebo se podivejte
na www.vzp.cz/pojdteknam. Pfejit k VZP mliZete do 31, bfezna 2020,

VZP, vaSe cesta ke zdravl. A
Volejte 952 222 222 | Navitivie www.vzp.cz l ‘



PRILOHA P III: ,,VZP, VASE CESTA KE ZDRAVI“ (pro rodiny)

PREJDETE K NAM
DO KONCE BREZNA

Navysili jsme prispévky
na péci o zdravi celé rodiny

Nejste nasim klientem? Zjistéte, co nabizime pravé vam. Zastavte se
na kterékoliv pobocce nebo se podivejte na www.vzp.cz/pojdteknam.
Ptejit k VZP miZete do 31. bfezna 2020.

VZP, vase cesta ke zdravi.

Volejte 952 222 222 | Navstivte www.vzp.cz A
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Vazena pani / Vazeny pane,

jmenuji se Michaela Hradilova a studuji na Fakulté¢ managementu a ekonomiky Univerzity Tomase Bati ve
Zliné. Rada bych Vas pozadala o vyplnéni predkladaného dotazniku, zabyvajiciho se ,,zvySenim konkurence-
schopnosti klientskych pracovist’ fizenych oblastni pobockou vybrané zdravotni pojistovny“. Dotaznik je
zcela anonymni, data ziskana realizovanym vyzkumnym Setfenim budou vyuzita vyhradné pro ucely zpraco-
vani diplomové prace, pficemz nebudou pouzity ani sdélovany napii¢ zdravotnimi pojistovnami ¢i dal§im
tietim osobam.

Dotaznik obsahuje ptiblizné dvacet otazek (cca 10 minut) podle Vasich odpovédi. Podle typu otazky lze od-
povedét jednou ¢i vice mozZnostmi.

Dekuji za spolupraci.

1. U jaké zdravotni pojistovny ptisobici na tzemi Ceské republiky jste pojisténi?
Vseobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky (VZP, 111)

Vojenska zdravotni pojistovna Ceské republiky (VoZP, 201)

Ceska pramyslova zdravotni pojistovna (CPZP, 205)

Oborova zdravotni pojistovna zaméstnancti bank, pojistoven a stavebnictvi (OZP, 207)
Zaméstnanecka pojistovna Skoda (ZPS, 209)

Zdravotni pojistovna Ministerstva vnitra Ceské republiky (ZPMV, 211)

g. Revirni bratrska pokladna, zdravotni pojistovna (RBP, 213)

P o0 o

2. Jste spokojeni s Vasi zdravotni pojistovnou? 7. Jste spokojeni s nabidkou bonusovych pro-
a. Ano grami své zdravotni pojistovny?
b. Spise ano a. Ano
c. Nevim b. Spise ano
d. Spise ne c. Nevim
e. Ne d. Spise ne
e. Ne

Maji Vasi nejbliz8i rodinni pfislusnici (v do-

macnosti) stejnou zdravotni pojistovnu jako 8. Jaké benefity nabizené Vasi zdravotni pojistov-
Vy? nou nejvice Cerpate?
a. Ano - Preventivni programy
b. Ne - Prispévky pro déti
c. Nevim - Prispévky na oc¢kovani
- Vérnostni programy
Jak hodnotite sluzby své zdravotni pojistovny? - Piispévky na pohybové aktivity
(1 — velmi spokojen; 5 — velmi nespokojen) - Ozdravné pobyty
a 1 - Jiné benefity (prosim uved'te):
b. 2
c. 3 9. Zjakého divodu benefity nabizené Vasi zdra-
d. 4 votni pojistovnou nevyuzivate? (Pokud jste
e. 5 V otazce ¢. 5 odpovédeli ANO, pokracujte otaz-
kou ¢. 10)
Vyuzivate nabizené vyhody, piispévky nebo a. Nevim o nich
bonusové programy Vasi zdravotni pojistovny? b. Nepotebuji je
a. Ano c. Castky jsou piili§ nizké
b. Ne d. Velka administrativni zat&z
e. Jiny divod (prosim uved'te):

Pokud NE pokracujte na otazku ¢. 9

6. Jak jste se o nabizenych vyhodach Vasi zdra-

votni pojistovny dozvedéli?

Na pobocce své zdravotni pojistovny
U lékate

Od rodinnych pfislusnikt

Na internetu

Z médii

Z reklamy

Jinym zptisobem (prosim uved'te):

@meooooTw




10.

11.

Uvitali byste dalsi bonusové programy, které
nejsou v nabidce Vasi zdravotni pojistovny?
a. Ne, nabidka je pro me¢ dostacujici
b. Nevim, benefity nevyuzivam
C. Ano, uvedte jaké:

Jak moc je pro Vas dullezity vybér zdravotni

vvvvvv

lutné nediilezite)
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16.

17.

Uvitali byste akci ,,Odpoledne se zdravotni
pojistovnou®, pti které byste se mohli naucit
poskytnout prvni pomoc jak dospélému, tak
1 ditéti, spravné pecovat o sviij chrup, zasady
zdravého zivotniho stylu, ...

Ano

SpiSe ano

Nevim

SpiSe ne

Ne

PoooTw

Je pro vas vyhovujici vzdalenost a uredni
hodiny poboc¢ky Vasi zdravotni pojistovny?

Nezaméstnany

a. Ano
b. Spise ano
Cc. Nevim
12. Premysleli jste ¢i pfremyslite o zméné zdra- d. Spise ne
votni pojistovny? e. Ne
a. Ano
b. Ne 18. V ptipad¢ potieby, jakym zplisobem ko-
, munikujete se svou zdravotni pojistov-
13.  Pokud ANO, z jakého diivodu? (Pokud NE, nou?
pokracujte otazkou ¢. 14.) a2 E-mailem
a. Bonusovy program b. Telefonem
b. DOStu?nO,St .. ) €. Osobnim kontaktem na pobocce
C. Nadmervnra admln}stratlva d. Jingm zplGsobem (prosim uvedte):
d. Rychlejsi komunikace
e.  Vétsi informovanost
14. Co/Kdo by mohl ovlivnit Vase rozhodnuti o 19 Jil?igilé(;ﬁr}; 0 jste u své zdravotni pojistovny
zmén¢ zdravotni pojistovny? P aJ_ Méné nes 1 rok
a. Lékaf b. 1-5let
b. Reklama c. 6-10 let
c. Rodinni ptislusnici d. 11-20 let
d. Zaméstnavatel e 21-30 let
e. Obchodni zastupce zdravotni pojistovny £ 31-40 let
f.  Jiné (prosim uved'te): g. 41 letadéle
15. Jaky bonusovy program by Vas ptfimél prejit
k jiné zdravotni pojistovné?
a. Online objednavani k 1ékafi
b. Sezénni slevové akce na sportovni aktivity
c. Prispévky na psychomotoricky vyvoj pro
déti ve véku 1-12 mésict
d. Vyukovy program prvni pomoci pro déti
e. Ptispévky v oboru stomatologie
f.  Jiné (prosim uved'te):
Pohlavi: Vek:
a. Zena a. 10-14let
b. Muz b. 15-19 let
c. 20-29 let
Socialni status: d. 30-39 let
a. Student e. 40-49 let
b. Dutchodce f.  50-59 let
c. Ekonomicky aktivni g. 60-69 let
d. Rodi¢ovska dovolena h. 70 let a vic
e.
f.

Jiny (prosim uved’te):




PRILOHA PV: NAKLADOVA ANALYZA MARKETINGOVEHO

RESENI PRO CR
CR
pocet y cena naklada
naklady konkretizace stomatol. iogft ((:Snég ks pro celou CR
ordinaci ust (v€etn¢ DPH)
Uprava webové
Web master | inky VZP CR i i i 2 000 K&
Grafik Navrh plakatu - - - 700 K¢
. Navrh propagac-
Grafik nich letakd : : : 500 K&
DL, strana bagevny,
Tisk letaku druha strana CB,
kiidovy papir 150 g 1144 50 0,27 15444 K¢
. ..o | A3, jednostranny
Tisk plakat i,
ISPl parevny, 100 g 1144 1 45 5 148 K¢
Baleni letaka
+ plakati 0 K¢
Distribuce le-
takd + pla-
kati 1144 1 32,67 37 374 K¢
Navrh re-
klamniho
spotu do ra-
dia - - - 8 000 K¢
Medla pl,a%l + 3 tydny, 3x denné
jeho vysilani 30's
Radio Impuls - - - 621 400 K¢
Media plan +
2 ho szﬂam 3 tydny, 2x denné
Cesky roz- 30's
hlas Radio-
zurnal - - - 815 940 K¢
CELKEM 1 506 506 K¢




PRILOHA P VI: NAKLADOVA ANALYZA MARKETINGOVEHO

RESENI PRO REGIONY
regiony
pocet y cena nakladu
naklady konkretizace stomatol. iﬁ;,elt ((:sqgg ks pro celou CR
ordinaci (v€etné¢ DPH)
Uprava webové
Web master stanky VZP CR 2 000 K&
Grafik Navrh plakatu 700 K¢
. Navrh propagac-
Grafik nich letdki 500 K&
DL, strana ba-
revny, druha
strana CB, kii-
Tisk letakt dovy papir 150 g 172 50 0,69 5934 K¢
A3, jednostranny
Tisk plakath A3 | barevny, 100 g 172 1 2 344 K¢
Baleni letaka +
plakati 0 K¢
Distribuce le-
taki + plakati 1144 1 32,67 5619 K¢
Navrh reklam-
niho spotu do
radia 8 000 K¢
Media plan +
jeho vysilani 3 tydny, 3x denné
Radio Impuls— | 30s
ZLK 14 100 K¢
Media plan +
E:gig}{;?&ls 3 tydny, 3x denné
severni Morava 30
(OLK, MSK) 73 600 K¢
CELKEM 110 797 K¢
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