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Abstrakt

Cilem diplomové prace je vytvofeni marketingového planu pro soukromou o¢ni ordinaci.
Diplomova prace je rozdélena do dvou hlavnich ¢asti, na teoretickou a praktickou.
Teoretickd Cast shrnuje teoretické poznatky z oblasti marketingu sluzeb a specifik
marketingu zdravotnictvi. Byl vytvofen 4P a 4C marketingovy mix zdravotnictvi.
Praktickd Cast zacind pfedstavenim oc¢ni ordinace. Déle dochazi k analyze prostiedi
ordinace za pomoci nasledujicich metod: McKinsey 7S, Porteriv model konkurenénich
sil a SLEPT analyza. Zavéry z téchto analyz jsou shrnuty ve SWOT analyze. Posléze jsou
rozebrany jednotlivé otazky dotaznikového Setfeni zaméfeného na méteni spokojenosti
pacientl a jejiho zlepSeni. Z dotazniku jsou vyvozeny navrhy a moznosti jak zvysit

klientim komfort pfi vySetieni. Toto je shrnuto v ¢asti navrhy feseni a diskuze.
Klicova slova

Marketing, sluzby, marketing sluzeb, zdravotnictvi, soukroma oc¢ni ordinace, marketing

zdravotnictvi, marketingovy plan, strategicky marketing, spokojenost klientt.
Abstract

The aim of this Master’s thesis is to create marketing plan for private eye office. The
thesis is divided into two main parts, theretical and practical. The first part summarizes
theoretical knowledge about marketing of services and specifics in healt care marketing.
It was created marketing mix 4P and 4C of health care. Practical part begins of
introducing of private eye office. Next step is to analyze environment of eye office using
following methods: McKinsey 7S, Porter's five forces and SLEPT analysis. Conclusions
of these analyses are summarized in SWOT analysis. Afterwards each question of
questionnaire survey — focused on client’s comfort and ways how to improve it, is
analyzed. Results and ideas come from survey how to improve our clients comfort during

the examination are summarized in the proposed solutions and discussion.
Keywords

Marketing, services, health care, private eye office, marketing of health care, marketing

plan, strategic marketing, patient satisfaction.
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UvVOoD

Tato diplomova prace se zaméfuje na vyuziti marketingu v sektoru sluzeb, predevsim
vyuziti marketingu ve zdravotnictvi, konkrétné pro soukromou o¢ni ordinaci. Diplomova
prace je rozdélena do dvou hlavnich ¢asti, na teoretickou a praktickou. Teoretickd cast
shrnuje teoretické poznatky z oblasti marketingu sluzeb a specifik marketingu

zdravotnictvi, pro ucely této prace byl také vytvoren marketingovy mix zdravotnictvi 4P
a4cC.

Prakticka ¢ast zacina predstavenim o¢ni ordinace. Dale je vypracovana analyza mapujici
prostiedi ordinace za pomoci nasledujicich metod: McKinsey 7S, PorterGv model
konkurenénich sil a SLEPT analyza. Posléze jsou rozebrany jednotlivé otazky
dotaznikového Setfeni zaméfeného na miru spokojenosti klientl a jejiho piipadného
zvySeni. Zavéry z téchto analyz jsou shrnuty ve SWOT analyze. Z dotazniku jsou
vyvozeny navrhy a moZnosti jak zvysit klientiim komfort pfi vySetieni. Toto je shrnuto
Vv ¢asti navrhy feSeni a diskuze. VétSina otazek z dotazniku, které byly mirn€ upraveny,
byla prevzata z webovych stranek organizace HealthCare institute. Jedna o neziskovou
organizaci, ktera se vénuje hodnoceni a zlepSovani kvality zdravotni péce. Do dotazniku
bylo pfidano nékolik otazek, jednalo se o Cast, kde jsem zjistoval znalost respondentt
ohledn¢ aktualné¢ nabizenych sluzeb a moznosti zvyseni komfortu klientti pii vySetieni.
Dotaznikova metoda byla zvolena, protoze pfedstavuje financné¢ nenakladny zpiisob,
jakym mohu od velkého mnozstvi klienti ziskat velké mnozstvi informaci, které potiebuji
k méfeni jejich spokojenosti a moznosti jejiho zvySeni. Dalsi divodem zvoleni dotazniku
je jeho Casova nenarocnost pii vypliiovani respondenty, tak i v ramci vyhodnocovani

dotaznikll oproti jinym metodam (naptiklad osobni pohovory).

Aby podnik v dnesni dob¢ pied¢il svoji konkurenci, je nezbytné vyuzivat marketingovych
nastrojlii a to 1 ve zdravotnictvi, kde se zatim marketing tak hojn¢ nevyuziva. Klient si
miliZe vybrat mezi velkym mnoZstvim ocnich ordinaci a z toho vyplyva, Ze je nutnosti,
aby se ordinace o své klienty starala a uspokojovala jejich potieby. Klient vnima kvalitu
poskytnuté sluzby, avSak neni schopen ji objektivné ohodnotit, protoZe nerozumi
zdravotnictvi nebo tomu danému oboru. Pro klienta tedy neni dilezity pouze samotny

vykon, ale také okolnosti, za kterych je poskytnut. Do téchto okolnosti miiZzeme zahrnout
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kulturu mista, jednani personalu, informovani klienta a mnoho dalsiho. Z toho tedy
vyplyva, ze ve zdravotnictvi vysledny produkt neni pouze provedeny vykon (jadro

produktu), ale jsou zde faktory, které se sluzbou zna¢né€ souvisi.

Marketing sluzeb ma sva specifika, predev§im se jedna o nehmotnost, proménlivost,
zni¢itelnost a absenci vlastnictvi sluzby. Stejné¢ tak zdravotnictvi ma sva specifika.
Zdravotnictvi je zajmem jak odborné, tak i laické vefejnosti, protoze zdravi patii mezi
zakladni lidské potieby. Problematika zdravotni péce nemiize mit Cist€é ekonomicky
charakter stfetu poptavky a nabidky v oblasti zdravotni péce obyvatelstva. V budovani
efektivniho systému zdravotni péce ma nezastupitelnou roli stat, ktery je predstavitel
vetejnych zajmi, nositel politické 1 ekonomické moci, tviirce legislativy a vykonny
organizator celého zdravotnického systému. V Ceské republice existuje povinny systém
zdravotniho a socialniho pojisténi a vliv statu na zdravotnictvi je zde velmi vysoky. Ve
zdravotnictvi existuje mnoho subjekti (pacienti, poskytovatelé¢ zdravotnickych sluzeb,
platci zdravotnich sluzeb, ptispévatelé platcl, regulujici organy, dodavatelé do
zdravotnictvi) s odliSnymi zajmy, z toho tedy vyplyva problém sladit zajmy vSech

zainteresovanych subjektt.
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1. Marketing sluzeb

Diky kazdodenni ,,masazi televiznich reklam, reklamnich letdki, novinovych inzeratt a
riznych kampani na podporu prodeje si kazdy pod pojmem marketing ptredstavi pouze
prodej a reklamu. Prodej a reklama sice tvoii dvé velmi dalezité slozky marketingu, ale
Casto ne ty nejdulezitéj$i. Na marketing musime nahliZzet ne pouze jako na schopnost
prodat, ale jako na hledani cesty jak uspokojit potieby zakaznika. Prodej nastava az po
vyrob¢ produktu, ale marketing ma svoji roli diive nezli je produkt vyroben. Marketing
hledd odpovéd na otazku, jaké jsou potteby a zhodnoti, zda se jedna o ziskovou
ptileZitost. Marketing je ptitomen po celou dobu Zivotniho cyklu produktu, snazZi se
prilakat nové zdkazniky a zaroven si udrZet ty stavajici prostiednictvim inovaci vzhledu
a vykonu produktu.

KaZzd4a odborna publikace a autor ma vlastni definici marketingu. Jeden ze zakladateld
moderniho marketingu Peter Drucker definoval marketing takto: ,,Cilem marketingu je
ud¢lat akt prodeje nadbytecnym. Cilem je znat a chapat zdkaznika tak dobte, aby mu
vyrobek nebo sluzba ptesné¢ odpovidala....“. Takto vyrobeny produkt nabizi vysokou
hodnotu a s efektivni distribuci a propagaci se takové zbozi bude snadno prodavat.* Dalsi
zajimavou definici nabizi Jaroslav Svétlik: ,,Marketing je proces fizeni, jehoz vysledkem
je poznani, predvidani, ovliviiovani a v kone¢né fazi uspokojovani potieb a ptani

zakaznika efektivnim a vyhodnym zptisobem zajistujicim splnéni cilii organizace*.?

1.1. Vlastnosti sluzeb

V teorii se odliSuje sluzba od hmotného produktu predevSim jejimi specifickymi
vlastnostmi. Nejlépe vyhovujici definici pro sluzby je definice od americkych autorii

Kotlera a Armstronga.®

Wluzba je jakakoliv cinnost nebo vyhoda, kterou jedna strana miiZe nabidnout druhé

strané, je v zasade nehmotnd a jejim vysledkem neni viastnictvi. Produkce sluzby miize,

3

ale nemusi byt spojena s hmotnym produktem. ‘

1 KO:I'LEVR, P. Moderni marketing. Praha: Grada, 2007, s. 38. ISBN ISBN 978-80-247-1545-2
2 SVETLIK, J., Marketing — cesta k trhu, Zlin: EKKA, s. 10. ISBN 80-900015-8-0
3 KOTLER, P., ARMSTRONG, G. Marketing. Praha: Grada Publishing, 2004, s. 710. ISBN 978-80-247-1545-2
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Specifické vlastnosti budou vychazet z definice sluzby dle Kotlera, ktera je uvedena vyse

a Z definice sluzeb uvadénou Americkou marketingovou spole¢nosti.

., Sluzby jsou samostatné identifikovatelné, predevsim nehmotné cinnosti, které poskytuji
uspokojeni potieb a nemusi byt nutné spojovany s prodejem vyrobku nebo jiné sluzby.
Produkce sluzeb miize, ale nemusi vyzadovat uziti hmotného zbozi. Je-li vsak toto uziti

I3

nutné, nedochazi k transferu vlastnictvi tohoto hmotného zbozi. ‘

Ob¢ tyto definice vyzdvihuji nehmotnou povahu sluzeb. Abychom rozlisili zbozi a

sluzbu, vyuzijeme k tomu dalsi charakteristiky, které uvadi Kotler s kolektivem autort
(2007).

Mezi nejvice pouzivané charakteristiky patfi:

e nehmotnost,

e neoddélitelnost,

e heterogenita (proménlivost),
e znicitelnost (pomijivost),

e vlastnictvi (absence vlastnictvi).
Nehmotnost

Nehmotnost sluzeb znamena, ze sluzbu si nelze pied jejim zakoupenim fyzicky
prohlédnout, vzit ji do ruky, vystavit do vitriny nebo ji ochutnat. U sluzby je zvySena
nejistota ze strany kupujicich, protoze zakaznici nemaji moznost pred jejim zakoupenim
zhodnotit hmotné charakteristiky sluzby. Kupujici se tedy snazi vytvofit si obrazek o
sluzbé na zéklad€¢ vlastnosti, které jsou vidét (lokalita, zaméstnanci, vybaveni,
komunika¢ni materidly a cena). Prodavajici méa tedy za ukol dolozZit kvalitu

poskytovanych sluzeb.
Neoddélitelnost

Vyznamnou charakteristikou sluzby je také jeji neoddélitelnost, to znamena, ze sluzbu
nelze oddélit od jejiho poskytovatele. Druhou vyznamnou charakteristikou
neoddélitelnosti sluzeb je, ze pritomni jsou dalsi zakaznici. Toto si miZzeme ilustrovat na

ptikladu plné c¢ekarny v ordinaci. Kazdy pacient v ¢ekdrné ¢ekd na vySetieni a jeho
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chovani v ¢ekarné ovliviiuje 1 dalsi ¢ekajici v cekarné. Naptiklad par, ktery se bude
v Cekarné hadat, ovlivni i1 ostatni pacienty a mtize zkazit ¢i ovlivnit celkovy dojem
ostatnich pacienttl, kteti pak odejdou nespokojeni. Zdravotni sestra, ktera ma ¢ekarnu na

starost, pak musi zafidit, aby si pacienti sami sob¢ neptekazeli a nerusili se.
Heterogenita

Sluzba je pfimo vazana na osobu, ktera ji poskytuje a z toho vyplyva jeji proménlivost.
Kvalita sluzby zavisi na poskytovateli sluzby, na jakém misté je sluzba poskytovéana a
také v jakém ¢ase. Kvalita sluzby se velmi obtizné fidi. Urovei uspokojeni zakaznika je
déana predevsim chovanim zaméstnanct, s kterymi zékaznik ptichazi do styku. Z toho
vyplyva, ze podniky by mély investovat do Skoleni svych zaméstnanci, aby byli schopni

zajistovat vysokou kvalitu poskytované sluzby.
Znicitelnost

ZnicCitelnosti sluzby rozumime, Ze sluzba nelze uskladnit pro pozdé€jsi uziti. Nekteti
prakticti lékari, predevSim dentisté uctuji pacientim poplatky za nedostaveni se na
vySetieni. Vyplyva to z toho, Ze hodnota sluzby existovala pouze v daném case, kdy byl
pacient objednan, kdyz se nedostavil, tak tato hodnota razem zmizela. V rezervacnim

systému tedy vzniklo misto, které ve vét§ing ptipadl niko nezaplni.
Vlastnictvi

Oproti hmotnému produktu sluzbu nelze vlastnit. Kdyz si zékaznik koupi pocitac¢ ziska
k vyrobku pfistup po celou dobu vlastnictvi, ovSem u sluzby toto neplati. Zakaznik ma
ptistup ke sluzbé pouze po omezenou dobu. V ordinaci se nechd pacient vySetfit a

odchézi, sluzbu jiz spotieboval a nema k ni zadny vlastnicky vztah.*

4 KOTLER, Philip a kolektiv. Moderni marketing. 4. evropské vydani. Praha: Grada Publishing, a.s., 2007, s. 710-717.
ISBN 978-80-247-1545-2.

14



1.2. Marketing ve zdravotnictvi

Hospodafstvi, kde vyména trznich hodnot probihd pomoci penéz, se nazyva trzni.
Takovéto vymeny probihaji diky piisobni dvou protichiidnych sil, poptavky a nabidky.
Stranu poptavky ptedstavuji majitelé penéz, ktefi nakupuji zbozi a sluzby. Velikost
poptavky po zbozi a sluzbach je predevsim determinovana mnozstvim penéz, které maji
k dispozici, ale také dalSimi faktory mezi které patii ochota utracet tyto penize, preference
lidi, kulturni zvyklosti, ceny komplementti a substitutt a dalsi. Pokud ma byt sména
uskutecnéna, musi mit poptavajici mnozstvi penéz piijatelné pro stranu nabidky. Jedinec
je tedy limitovan mnoZstvim penéz, a pokud takovéto mnozstvi penéz nemd, bude
vylou€en z procesu smény. Takovyto princip vzajemné smény hodnot oboustranné
vyhodnosti je uplatiiovan ve vSech odvétvich a vSech druzich trhi. Takovy princip bez
spolecenské regulace samoziejmé neni mozné zcela uplatiiovat v oblasti zdravotni péce,
poskytovani 1ékaiskych a zdravotnickych sluzeb. Spole¢nost se zde spoléhd na
spolecenskou solidaritu a soudrZznost, moralni principy a eticky kodex. Problematika
zdravotni péfe nemuize mit Cist¢ ekonomicky charakter stietu poptavky a nabidky
Vv oblasti zdravotni péce obyvatelstva. V budovani efektivniho systému zdravotni péfe ma
nezastupitelnou roli stat, ktery je piedstavitel vefejnych zajmul, nositel politické i
ekonomické moci, tvlirce legislativy a vykonny organizator celého zdravotnického
systému. S omezenosti zdroji zde vyvstavaji zakladni dilemata jako napiiklad: jak se maji
naklady hradit, kdo by je mé¢l hradit, jak by se m¢l systém vybéru penéz do systému
zdravotnictvi zabezpecCit, jak distribuovat penize mezi jednotlivymi prvky systému, jak
by se m¢l pacient podilet na thrad¢ téchto nakladl, co vSe by se mélo hradit z vefejnych
nebo statnich fond. Zemé, které jsou ekonomicky vyspélé, maji vzajemné srovnatelny
systém zdravotnictvi. V Ceské republice existuje povinny systém zdravotniho a

socialniho pojisténi a vliv statu na zdravotnictvi je zde velmi vysoky.®

5 ZLAMAL, Jaroslav. Marketing ve zdravotnictvi. Brno: Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékaiskych
zdravotnickych oborti, 2006, s. 7-12. ISBN 80-7013-441-0.
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2. Marketingovy mix ve zdravotnictvi

Marketingovy mix je soubor marketingovych nastrojii, které jsou firmou vyuzivany za
ucelem dosazeni stanovenych cili a zamérd. Princip marketingového mixu plati i ve
zdravotnictvi a i zde je funk¢ni seskupeni jednotlivych prvki mixu pro tvorbu takového
marketingového planu a tvorba idealni taktiky a strategie, které budou maximalizovat
zisk.

Déle budou rozebrany marketingové mixy (4P a 4C). Marketingovy mix 4P je sestaven
jako nabidka prodavajiciho (na pacienta se kouka z pohledu zdravotnického zatizeni),
kdeZto marketingovy mix 4C je koncipovan tak, ze se na pacienta kouka z jeho pohledu

(o¢ekavani zékaznika). Tabulka nize uvadi prehled marketingového mixu 4P a 4C.°

Tabulka 1 Marketingovy mix sluZeb

4P 4C
(z pohledu zdravotnického zaFizeni) (z pohledu pacienta)
Product — product Customer value — hodnota pro pacienta
Price — cena Cost - naklady pacienta
Place — distribuce Convenience - dostupnost feseni
Promotion — komunikace Communication - komunikace

Zdroj: vlastni zpracovani

2.1. Marketingovy mix 4P

U marketingového mixu 4P vychdzime ze Zlamala. Pod oznacenim 4P se skryvaji Ctyii

slozky marketingového mixu a jsou to tyto:

e Product (vyrobek nebo sluzba),
e Price (cenu),
e Placement (umisténi),

e Promotion (podpora prodeje).

Neékdy se k témto 4P pridavaji dalsi 3P, jednd se o rozSifeny marketingovy mix o

nasledujici slozky:

8 ZLAMAL, Jaroslav. Marketing ve zdravotnictvi. Bmo: Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékaiskych
zdravotnickych oborti, 2006, s. 70. ISBN 80-7013-441-0.
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2.1.1.

People (lidé),
Physical Evidence (materialni prostiedi),

Process (proces).

Produkt

Mezi zakladni produkty o¢ni ordinace patfi:

oc¢ni vySetieni,
OSetfeni Urazu,
vySetieni déti,
psani bryli,

preventivni vySetfeni zamétené na Sedy a zeleny zéakal.

Produkty ve zdravotnictvi maji vice podob, ve vét§ing pievazuje produkt ve formé sluzby,

jedna se o Iékarsky vykon. Hmotné produkty ve zdravotnictvi ptedstavuji 1éky nebo

zdravotnické pomtcky, ale je to pouze mala ¢ast produktu. Sluzby maji specificka

charakteristiky, které byly rozebrany v kapitole vlastnosti sluzeb. Ve zdravotnictvi ma

produkt dalsi specifické rysy, které jsou:

produktem jsou nejcastéji diagnostické, 1écebné a oSetfovatelské sluzby,

sluzba nemuze byt predem vyzkouSena,

sluzbu nelze pifenést na jiného pacienta (pokud jednomu pacientovi budou
piedepsany bryle na ¢teni, tak jinému pacientovi nebudou vyhovovat, protoze jsou
predepsany ,,na miru‘),

sluzba se projevi az s odstupem casu (naptiklad lécba Sedého zdkalu se neprojevi
hned, ale az s odstupem c¢asu, jak 1éky budou postupné ptisobit),

poskytovani sluzby zavisi na dispozici pacienta,

u velké ¢asti sluzeb neni 100% garance ucinku,

Castou sluzbou je zmirnéni bolesti, utrpeni a disfunkce, z toho vyplyva, Ze sluzba
je obtizné metitelnd (objektivita x subjektivita),

u lékatské sluzby casto kolisa kvalita,

pacient neni odbornik, a tedy ¢asto neni schopen posoudit nutnost zakroku, kvalitu

péce.
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Ve zdravotnictvi vysledny produkt neni pouze provedeny vykon (jadro produktu), ale

jsou zde faktory, které se sluzbou znacné souvisi. Jedna se predevsim o tyto:

e proces prijmuti a propusténi pacienta do zdravotnického zatizeni,
e chovani vici pacientovi,
e informovanost pacienta a jeho rodiny,

e pohodli pacienta a mnoho dalsich.

Obrazek 1 Komplexni produkt (operace)

Zplsob a proces pfijeti pacienta
Zplsob informovani pacienta
Jednani persondlu, apod.

Kultura mista
Denni rezim
Pohodli pacienta

Jadro produktu — vlastni operace
Zdroj: Zlamal (2009, s. 71)

2.1.2. Price

Dle Kotlera (2007, s. 749) je cena definovana takto: ,, Cena je penézni castka za vyrobek
nebo sluzbu, pripadné souhrn vsech hodnot, které zakaznici vymeni za uzZitek z vilastnictvi
nebo uzivani vyrobku nebo sluzby ““. Cena ptedstavuje jedinou slozku marketingové mixu,

ktery ma podobu vynosu, ostatni prvky marketingového mixu ptedstavuji naklady.

V obecné teorii ekonomiky plati, Ze cena je tvofena stietnutim nabidky a poptavky, jedna
se o trzni ekonomiku. Toto ovSem nemiizeme implementovat do oblasti zdravotnictvi,
pokud se nejednd o Iékare, kteti nemaji smlouvy s pojiStovnami a ptijimaji platby ptimo.
Ve zdravotnictvi ceny lékafského vykonu nejsou stanoveny na zaklad¢ stietnuti poptavky
anabidky. V oblasti zdravotnictvi jsou pouze dva typy cen, regulované a smluvni. VétSina

cen ve zdravotnictvi je vysledkem jedndni a dohody mezi tfemi subjekty: zastupci
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poskytovatelli zdravotni péce (komory), zdravotnimi pojisStovnami a organy staty

(Ministerstvo zdravotnictvi).

Cena sluzby v ptipadé oc¢ni ordinace je platba do verfejného zdravotniho pojisténi, ktera
je odvozena od vySe pfijmu platce, z toho vyplyva, ze poskytovatel nema témét zadné
moznosti ovlivilovat hladinu cen. Aby byl zajistén Siroky pfistup ke zdravotnickym
sluzbam, drzi se platby za zdravotni pé&i na nizké arovni. V Ceské republice oproti

ostatnim zemim je platba do vetejného zdravotniho pojisténi nizka.

2.1.3. Placement

Pod pojmem placement si pfedstavime misto kde je sluzba distribuovana, neboli
poskytovana. Ve zdravotnictvi tim pfedev§im myslime dostupnost lékaiské péce a
kulturu. Ve velkych méstech je dostupnost zdravotni péce samoziejmé vétsi nez v malych
vesnicich, kde obyvatelé musi dojizdét k poskytovatelim zdravotni péce. Spokojenost
pacienta znacn¢ souvisi s dostupnosti sluzby, protoze ptedstavuje ¢ast celkového pohodli
pacienta. Jak jiz bylo feceno, soucasti distribuce je i kultura mista. Kultura mista bude
podrobnéji rozepsana v mixu 4C (convenience), proto se zaméfime pouze na misto
distribuce sluzby. Sluzby v piipad¢ o¢ni ordinace jsou distribuovany v misté jejich tvorby,
tedy pfimo v oc¢ni ordinaci. Pouze méteni malych déti ve skolkach je distribuovana na
jakémkoliv misté (Skolce), zalezi pouze na dohodé mezi optometristou a Skolkou. Oc¢ni
ordinace ma velmi dobrou dostupnost, nachdzi se mezi hlavnim autobusovém nadrazim
a nameéstim v Rychnové nad KnéZznou, tedy v centru mésta, umisténi predstavuje silnou
stranku ordinace. Na map¢ nize mizeme vidét, ze vzdalenost ordinace od ndmésti a
autobusového nadrazi je cca 3 min chiize. Dim, ve kterém se ordinace nachazi, je
relativné nové zrekonstruovany a pusobi pfijemné na pacienty jdouci na vysSetieni.
Budova také poskytuje bezbariérovy ptistup, protoze se v domé nachdzi vytah, takze
star$i lidé a lidé s omezenou moznosti pohybu nemusi chodit péSky a mohou vyuzit
vytahu. Pfed budovou se nachédzi neplacené parkovisté, takze kdo jede na vySetfeni

autem, nema problém s parkovanim.
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Obrazek 2 Mapa misténi ordinace
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Zdroj: Vlastni zpracovani mapy ze Serveru mapy.cz (méfitko 1:2000)

2.1.4. Promotion
| v oblasti zdravotnictvi je vysoka konkurence, proto musi zdravotnicka zatizeni n¢jakou
cestou komunikovat s potencialnimi i stavajicimi pacienty. Uspéch bude mit ten, kdo je

znadmy, jeho kvality jsou provéfeny a smérem do spole¢nosti ma dobrou image a povést.’

Mezi zékladni néstroje marketingové komunikace patii reklama, podpora prodeje, public
relations, osobni prodej, direct marketing, internetova komunikace, marketing udalosti,
guerilla marketing, virdlni marketing a product placement. Komunikace, kterd je
zakladnim prvkem promotion je tak silny, Ze né€ktefi autofi oznacuji tento prvek
marketingového mixu jako komunikace s klienty.® Komunikace bude blize rozebrana
v rdmci marketingového mixu 4C. NiZze budou rozebrany komunikacni ndstroje

S moznosti vyuZiti ve zdravotnictvi.

7 ZLAMAL, Jaroslav. Marketing ve zdravotnictvi. Brno: Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékatskych
zdravgtqickych obort, 2006, s. 59-115. ISBN 80-7013-441-0.

8 VASTIKOVA, Miroslava, Marketing sluzeb: efektivné a moderné. Praha: Grada, 2008, s. 114-115. ISBN 978-80-
247-2721-9.
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e Reklama - ve zdravotnictvi ma sva specifika a je omezovana ze strany statu, z toho
vyplyvaji jeji omezené moznosti. Takovato regulace je dédna predevSim zakony
Ceské republiky a Etickym kodexem Ceské 1ékaiské komory.

e Podpora prodeje — jedna se o cenové slevy (akéni nabidky, darkové poukazy a
darky).

e Public relations — ptfedev§im jde o komunikaci S médii. Public relations
predstavuje velmi efektivni ndstroj, protoze béhem kratké doby lze informovat
Sirokou vefejnost.

e Osobni prodej — sluzbu nelze oddélit od jejiho poskytovatele, a z toho diivodu je
osobni kontakt zdravotnického personalu s pacienty nenahraditelny a hraje velmi
dalezitou roli.

e Direct marketing - Vv oblasti zdravotnictvi je pfedev§im vyuzivana e-mailova
komunikace s pacienty (naptiklad pfani k novému roku).

e Internet — zdravotnickd zafizeni prostfednictvim svych webovych stranek

informuje vefejnost o poskytovanych sluzbach.®

Nize mtizeme vidét schéma marketingového mixu.

9 ZLAMAL, Jaroslav. Marketing ve zdravotnictvi. Bmo: Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékaiskych
zdravotnickych obori, 2009, s. 87 - 100. ISBN 978-80-7013-503.7
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Obrazek 3 Marketingovy mix 4P

Marketingovy mix

Produktova politika Komunikaéni politika Cenova politika Distribuéni politika
sortiment. reklama. ceniky, distribucni kanaly,
kvalita, podpora prodeje, nahradyw, dostupnost,
design, osobni prode;, platebni lhity, sortument,
vlasthosti, publicita uvéroveé podminky umisténi,
rnacka, zasoby,
obal, doprava
sluzby,
zaruka

Cilovy trh

Zdroy: Kotler Philip, Moderni marketing, 2007

2.2. Marketingovy mix 4C

Marketingovy mix 4P, ktery byl rozebran v piedeslé kapitole, pfedstavuje mix z pohledu
firmy. Oproti tomu marketingovy mix 4C je mixem z pohledu zakaznika. Jednotlivé
nastroje mixu 4C jsou:

e Customer Value — Hodnota pro zakaznika

e Communication — Komunikace

e Convenience — Pohodli

e Cost - Naklad pro zadkaznika

P11 bliz§im pohledu na mix 4C zjistime, Ze posloupnost déji dava logicky obraz toho, jak
S nim pracovat.

a) tvorba zakaznické hodnoty/sluzby

b) komunikace na trhu o povaze této hodnoty

c) predani hodnoty
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d) realizace smény.

Obrazek 4 Marketingovy mix 4C

CUSTOMER COSTS
VALUES

COMMUNICATION |::> CONVENIENCE

Zdroj: Vlastni zpracovani

Z pohledu strategického fizeni je nutné vnimat to, Ze pro pacienta neni hodnota pouze

Customer Values, ale hodnotu maji i ostatni atributy mixu, které se daji fidit samostatné.

2.2.1. Customer Value
V ordinaci hodnoty pro pacienta ptestavuji pouze dva procesy, a to oSetfovatelska a
lékatska péce.l® Pacient nekupuje sluzbu, ale kupuje uzitek z ni (jde na operaci kvili
tomu, aby ho zbavili bolesti, ne kviili tomu, Ze chce byt operovan). Toto se projevuje na
strané nabidky v tom, Ze ordinace by méla nabizet uzitek, ne sluzbu.*
U hodnot pro pacienta plati nasledujici:
e pacient je malokdy schopen posoudit (pokud samoziejmé neni lékar) kvalitu
poskytnuté péce, soustiedi se spiSe na atribut convenience (pohodli), informace o
zdravotnickém zafizeni ziskdva ze svého vlastnitho pozorovani a od jinych

subjektq,

0 7L AMAL, Jaroslav. Marketing ve zdravotnictvi. Brno: Néarodni centrum oSetfovatelstvi a nelékatskych
zdravotnickych obori, 2009, s. 117. ISBN 978-80-7013-503.7

1 BOROVSKY, Juraj, Eva SMOLKOVA a Lenka JAKUBUV. Marketing ve zdravotnictvi. 1. vyd. V Praze: Ceské
vysoké uceni technické, 2011, 39 s. ISBN 978-80-01-04801-6.
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e oSetfovatelska a lékaiska péce sméiuje ke kolisani v kvalité, protoze se jedna o
sluzbu a kazdy pacient je jiny a ma jin¢ potfeby, ale hlavnim divodem kolisani
kvality je, ze 1écba nebo zasah u stejné nemoci miize mit zcela odliSny vyvoj,

e obecné je velmi komplikované méfit hodnotu sluzby, kterd je velmi souhrnna a
nelze pro ni vyuzit jakkoli zpfesnujicich ukazatelli a hodnoceni je ¢asto mozné
provést pouze na subjektivnhim pocitu pacientd, které mize byt u poskytnuti
totozné sluzby u kazdého pacienta zcela rozdilné (kazdy ma jiné ocekavani a je
spokojen s né¢im jinym),

e systém zdravotni péce, obzvlasté zdravotniho pojisténi se zamétuje na naprosto

odli§né atributy neZ je spokojenost pacienta.?

2.2.1.1 Kbvalita ve zdravotnictvi

Celkova kvalita zdravotnického zafizeni je vnimana dvéma rovinami. Jedna z nich jsou
objektivni ukazatelé, mezi které miZeme zafadit technickou kvalitu diagnostickych a
terapeutickych procesi, profesiondlni kompetence, piihodnost a UCinnost lécby a
celkovou vykonnost zdravotnického zatizeni, toto predstavuje jadro produktu. O této
roving kvality zdravotni péce miizeme fici, ze z vétSiny reprezentuje objektivné méfitelné
vykony zdravotnického zafizeni. Pacienti jsou v této roviné vétSinou spokojeni, oviem

problém spokojenosti nastava v roviné druhé.

Druhéd rovina kvality ve zdravotnictvi reprezentuje subjektivni hodnoceni pacienta
(osobni zkuSenosti). Pacienti ¢asto odchazeji spokojeni se zakrokem, s jadrem produktu,
ale jiz nejsou spokojeni naptiklad s chovanim personalu, s ¢ekanim na zakrok, s kvalitou

stravy a s dal$imi sluzbami spojené s 1é¢bou.*®

Kotler (2007, s. 727) uvadi deset klicovych faktort stanovujici vnimanou kvalitu sluzeb.

2 7LAMAL, Jaroslav. Marketing ve zdravotnictvi. Brno: Néarodni centrum oSetfovatelstvi a nelékatskych
zdravotnickych obori, 2009, s. 117. ISBN 978-80-7013-503.7

13 EXNER, Lubomir, tom&$ RAITER a Dita STEJISKALOVS. Strategicky marketing zdravoickych zaiizeni. 1. vyd.
Praha: Professional Publishing, 2005, 188 s. ISBN 80-86419-73-8
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Obriazek 5 Kli¢ové faktory urcujici vnimanou kvalitu sluZeb

Dimenze Informace ZkuSenosti Potieby Reklama

kvality z doslechu z minulosti kupuiiciho

l | | |

Dostupnost

A 4

Divéryhodnost o
Ocekavana

A 4

Znalosti

sluzba , ,
Vnimana

kvalita
sluzeb

Spolehlivost

Y
A 4

Bezpecnost

Vnimana

A 4

Kvalifikace sluzba

Komunikace
Zdvofilost
Pohotovost

Hmotné prvky

Zdroj: Kotler Philip, Moderni marketing, 2007

Prvnich pét dimenzi se vztahuje ke kvalité vysledki sluzby, dalSich pét dimenzi se tyka
procesu poskytovani sluzby. Vsech deset dimenzi je mozno vztahnout na zdravotnické

sluzby a jsou pro né velmi dalezité. 4

2.2.2. Communication

Komunikace patfi mezi velmi vyznamny prvek, protoze jeho chybné provedeni mize
poskodit i skvélé vysledky Iékaiského zatizeni. Komunikace v mixu 4P ptedstavovala
popis produktu, oproti tomu komunikace v mixu 4C piedstavuje to, Ze 1ékai by mél
s pacientem komunikovat a tak zjistit jeho potiteby uzitku a specifikovat podobu jeho
uspokojeni. Typicky ptiklad ve zdravotnictvi je, kdyz 1ékaf s pacientem konzultuje jeho
problémy a symptomy, aby byla nastavena spravna lécba.

Pacienti hodné vnimaji a velmi na tom zalezi jejich celkova spokojenost, jak se s nimi

jedna, jak jsou informovani o lécbé, o prib&hu vysetieni, co znamenaji rizné hodnoty

14 KOTLER, P. Moderni marketing. Praha: Grada, 2007, s. 727. ISBN ISBN 978-80-247-1545-2
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namétenych veli¢in apod. Empiricky je prokazano, ze spokojeny zédkaznik informuje o
svém spokojeni dalsi tfi osoby, kdezto nespokojeny zakaznik sdéli své nespokojeni
minimalné daliim deseti lidem.r® Gladkij (2003) tadi mezi nejdilezit&jsi typy

komunikace nasledujici:

e Komunikace mezi zdravotnickymi pracovniky a pacienty. Tato oblast
komunikace je velmi dulezita, protoze pacienti zdravotnického zafizeni hodnoti
tuto oblast jako velmi kritickou. Pfedev§im se jedna o nedostate¢né a potiebné
informace o zdravotnim stavu, prubéhu 1é¢by a vSech ostatnich informaci, které
jsou pro pacienty dilezité.

e Komunikace mezi managementem zdravotnickych zafizeni a zaméstnanci.
Management zdravotnického zatfizeni musi informovat své podiizené o dileZitych
aspektech, které jsou s nimi spojeny, piihlizet jejich pfipominkdm, napadim a
nazortim. Funkci této komunikace je ziskavani zpétné vazby a zaméstnanci pro
cile organizace.

¢ Komunikace mezi managementem organizace a reprezentanty ostatnich i€astnika
zdravotni péce. Manazeii zdravotnického zafizeni musi komunikovat se zastupci
zdravotnich pojiStoven, se zastupci statu a samospravy.

e Komunikace s médii vytvaii obraz zdravotnického zafizeni smérem k vetejnosti.

2.2.3. Convenience

Anglicky pojem convenience v ¢eském jazyce znamena pohodli, komfort ale také vyhodu
nebo prilezitost. VSechny tyto slova maji spolecného jmenovatele v tom, ze tento nastroj
by mél pacientovi poskytnout vhodné podminky pro vyuziti sluzby, odstranit v§echny
bariéry a obtiZe pti ziskdvani sluzby a také navodit ptijemnou atmosféru pro uziti sluzby.
P (place) z mixu 4P tika, jak a kde miize pacient sluzbu ziskat, zatimco C (convenience)
ur¢uje okolnosti, kulturu a okoli mista, kde pacient ziskava sluzbu.

Prostfedi ordinace bude dale rozebrano v analyze 7S, umisténi a dostupnost ordinace jiz

byla rozebrana v P (placement) v mixu 4P.

15 ZLAMAL, Jaroslav. Marketing ve zdravotnictvi. Brno: Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékaiskych
zdravotnickych obort, 2009, s. 78. ISBN 978-80-7013-503.7
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Dle Zlamala (2006) mezi kulturu mizeme zatadit nasledujici prvky:

e vybaveni ordinace,

e pocet pacientl v cekarné, v mistnosti,

e (Cekacidoba,

e barva mistnosti, nabytku a oSaceni zaméstnanct,
e (istota, hygiena,

e zpusob komunikace zaméstnanct,

e Uprava okoli zdravotnického sttediska.

Exner (2005) uvadi, ze convenience znamena: ,zpusob, situaci, ale také vhodnost,
primérenost nebo pohodli, za jakého je sluzba poskytovana.” A uvadi pét zakladnich
typll convenience:

1. Dostupnost zdravotnického zafizeni

e Casova, geografickd, dopravni, bezbariérova a orientacni dostupnost
e vjezdy

e kapacita parkovist pro navstévy a pacienty

e kapacita a kvalita ¢ekaren a socialnich zafizeni

2. Casova convenience

e cCekacidoba

e objednavaci systém
e navstévni rezim

e Casovyrezim

3. Informacni convenience

e informovanost pacienta o diagnoze a postupu 1é¢by

e informovanost o logistice pacienta

e prava pacienta

¢ informovanost rodiny

e informovani o dosavadnich vysledcich zdravotnického zatizeni

e moznost on — line informaci o zdravotni péci

27



4. Pobytova convenience

e zakladni potieby (jidlo, obleceni, teplo,...)
e socidlni soukromi
e csteticka

5. Nasledné convenience

¢ informace (aktivni kontakt)
e feSeni stiznosti

e vérnostni programy.

2.2.3.1 Spokojenost

Pacient porovnava svoje ocekavani se skute¢nym vysledkem, pokud jsou naplnény jeho
oc¢ekavani, je pacient spokojen. Jak jiz bylo fe¢eno v P (produkt), pacientova spokojenost
je ovlivnéna mnoha faktory (proces pifijmuti a propusténi pacienta, chovani vici
pacientovi,...). Jak ocekadvani pacienta, tak 1 skute¢ny vysledek lze ovlivnit. Skute¢ny
vysledek miizeme samoziejmé ovlivnit zvySovanim kvality zdravotni péce. Ovlivnit
pacientovo ocekavani lze ovlivnit vhodnym a pfiméfenym informovanim. Pacienti ¢asto
maji nesplnitelné nebo nepifiméiené ocekavani, které plyne z nespravnych nebo
nedostateCnych informaci poskytovatele sluzby. Pokud tedy chceme zvySovat
spokojenost pacienta, musime brat na zietel, Ze velmi vyznamnou slozkou je objektivni a
vhodné informovanost ze strany poskytovatele zdravotni péce. Kazdy pacient mize mit
zcela jiné oCekavani od stejného zékroku jako jiny pacient. Dva pacienti ptijJdou na
identicky stejnou operaci (naptiklad operace Sedého zakalu), jednomu pacientovi lékar
pfed zdkrokem vysvétli pfesny postup operace (zméni jeho ocekévani), druhému
pacientovi nebude vysvétlen postup operace a nebude mit predstavu o tom, jak zakrok
probiha. Vysledné hodnoceni spokojenosti prvniho informovaného pacienta bude
mnohem lep$i nez u druhého neinformovaného pacienta, protoze mél jasnéjsi a presnéjsi

o¢ekavani od zakroku.'®

16 EXNER, Lubomir, Tomas RAITER a Dita STEJSKALOVS. Strategicky marketing zdravotnickych zarizeni. 1. vyd.
Praha: Professional Publishing, 2005, 137 - 139 s. ISBN 80-86419-73-8
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2.2.4. Cost

Posledni ¢tvrté C v mixu piedstavuje naklady ne z pohledu zdravotnického zatizeni, ale
Z pohledu nakladl, kterd vzniknou pacientovi pofizenim uzitku. Do téchto nakladd
zahrnujeme také provozni naklady a dopravni ndklady. Pacient se rozhoduje jaké naklady

je schopen a ochoten dat za ziskani uzitku.’

Jak jiz bylo uvedeno hned na zacatku prace, vétSina sluzeb ve zdravotnictvi patii do cen
regulovanych, které jsou urCeny zdravotni politikou statu. Nakladem pro pacienta je
platba do vefejného zdravotniho pojisténi a ostatni naklady, které mu vznikaji (dopravni
naklady, naklady na objednéani, ¢asové naklady,...). Naklady zdravotni péCe pacient
vnima pouze okrajové, protoze vétSina pacientl nema predstavu, kolik stoji dané
vySetieni, kolik stoji technické vybaveni nebo jaké jsou provozni ndklady ordinace. U
1€kt jiz ma pacient jasnéjsi predstavu, ale spiSe pouze o vysi doplatku nez o cené dané¢ho

Iéku.

7 BOROVSKY, Juraj, Eva SMOLKOVA a Lenka JAKUBUV. Marketing ve zdravotnictvi. 1. vyd. V Praze: Ceské
vysoké uceni technické, 2011, 40. s. ISBN 978-80-01-04801-6.
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3. Strategické marketingové planovani

Z davodu stale probihajicich zmén marketingového prostiedi podniku ptedstavuje

marketingové planovani neustaly proces. Pocatecni fazi je urCeni marketingovych cilt

(¢eho ma bat dosazeno) ve vSech klicovych faktorech podnikani a pro veskeré cilové trhy.

Stanovené cile musi byt dosazitelné a realné. Na kvalité definovani marketingovych cilti

siln¢ zavisi kvalita plant, které musi byt ucelené a cilené. Dalsim krokem je vyvoj

marketingovych strategii, které obsahuji odhad kone¢ného stavu a vybér alternativniho

marketingového mixu.*

8

Marketingové planovani ma pét hlavnich funkci mezi které patfi:

Analyza soucasné situace: hledd odpovéd na otazku ,kde se podnik nyni
nachazi“. Analyzuje nyn¢j$i trzni podil, vlastnosti a velikost trhii a v neposledni
fad¢ z pohledu zakaznikt hodnoti sluzby ordinace. V ramci zkoumani trhi je
provadéna trzni segmentace, tedy ordinace urcuje, kterym trznim segmentim
slouzi a bude slouzit. Je zde kladen dliraz na optimalni vyuziti (kvalitativni 1
kvantitativni) finan¢nich a personalnich zdroji. Ziskané informace jsou
seskupeny ve SWOT analyze.

Urceni podnikovych a marketingovych cili: hledd odpoveéd’ na otazku tykajici se
sméefovani podniku a stanoveni dlouhodobych cilt.

Identifikace a hodnoceni strategickych alternativ: hledad odpovéd’ na otdzku jak se
dostat k vyty¢enému cili. Hledani cesty k danému cili vrcholi podnikovou strategii
(ak¢énimi plany). Jednotlivé akéni plan jsou hodnoceny a vytvareji se mozné
budouci scénafe.

Zavéadéni zvolené strategie — hledd odpovéd’ na otazku ohledné¢ chovani
organizace. Po vybéru strategie nasleduje takticky (operacni) plan. V taktickém
planu je jiz podrobné definovano vyuziti jednotlivych nastroji marketingového

mixu.

18

SOUCEK, Zden¢k a Jan BURIAN. Strategické Fizeni zdravotnickych zarizeni. 1. vyd. Praha: Professional

Publishing, 2006, s 203. ISBN 80-86946-18-5.
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e Sledovani a kontrola — hleda odpovéd’ na otazku, zdali v§e probihd podle planu.

Pifpadné odchyleni od planu je korigovano a odstranéno.*®

Obriazek 6 Strategické marketingové planovani

Analyza

Kde se nachazime?

trzni segmentace — marketingovy audit — SWOT analyza

|

Planovani

Ceho chceme dosahnout?

stanoveni poslani — cile — identifikace a hodnoceni strategickych
alternativ

\ 4

r

Zavadéni
Jak je strategie realizovana?

tvorba ak¢nich planti — stanoveni rozpocta

\ 4

Kontrola

Dosahujeme vytycenych cila?
porovnani vykonil a cili — vytvafeni korek¢nich programi -

realizace nouzovych plana

Zdroj: Vastikova, 2000, s. 55

19 JANECKOVA, Lidmila a Miroslava VASTIKOVA. Marketing siuzeb. 1. vyd. Praha: Grada, 2000, s 54-55. ISBN
80-7169-995-0.
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Pti tvorbé marketingového planu je dalezité se fidit obecnymi principy planovani, mezi

které patii:

Proces planovani je nutno chapat jako komponentu rozsirené zodpovédnosti top
managementu. Osoby zodpovédné za konkrétni tvorbu udaji a pfipravu
marketingového planu musime chapat jako ptfimého zastupce top managementu,
ktery musi jejich podporu.

Lidé, ktefi jsou v dennim kontaktu s pacienty (l€kafi, zdravotni sestry) jsou
vlastniky nejlevnéjSich marketingovych informaci, proto je dulezité, aby tyto
pracovnici byly zapojeni do procesu marketingového planovani.

Pracovnici, ktefi vytvareji marketingovy plan, by méli mit formalni autoritu,
pokud maji 1 neformalni, o to Iépe.

Pokud chceme, aby marketingové planovani bylo tspé$né, musime vyuzivat

analytickych prostiedkd, statistickych metod, prognéz a jiné formy analyz.?

3.1. Model dokonalého zdravotnického zarizeni

V zdravotnickém systému existuji riznd zdravotnickd zafizeni, které se 1iSi svym

rozsahem, rozpétim své plisobnosti a svymi funkcemi. Z tohoto diivodu je velmi obtizné

poskytnout konkrétni navod jak optimalizovat ¢innosti jednotlivych zatizenich. I pres tuto

bariéru existuji obecné znaky, které s vysokou pravdépodobnosti umoznuji predpoveédét,

jak se dané zdravotnické zafizeni osvéd¢i na trhu zdravotnickych sluzeb. Mezi

charakteristické atributy dobie fungujicich zdravotnickych zatizenich jsou:

Vedouci neustale vénuji svoji pozornost nejen kvalité zdravotnicky sluzeb, ale
zarovenn dohlizeji na raciondlni vyuZzivani vSech zdroji (finan¢ni, lidské a
hmotnych).

Vedouci se snazi na pracovistich udrZzovat takovou atmosféru, aby se predchazelo
vzniku konfliktli vné€ i uvnitf zatizeni. Pokud konflikt nastane, je dilezité, aby ho

vedeni fesSilo spravedlivé a rozvazné.

20 ZLAMAL, Jaroslav. Marketing ve zdravotnictvi. Brno: Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékaiskych
zdravotnickych obori, 2009, s. 144. ISBN 978-80-7013-503.7
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Vedouci organizace musi neustdle pecovat o finanéni stabilitu organizace a
samoziejmé také o pifimetenou ziskovost, ktera je zakladem rozvoje technologii a
vytvareni piijemného socialniho prostiedi

Vedouci organizace se snazi o adekvatni rozvoj organizace s ohledem na budouci
poptavku po zdravotnicky sluzbach a s ohledem na rozvoj zdravotnickych
technologii.

Vedouci organizace musi vytvafet pozitivni obraz smérem ven z organizace (k
potencidlnim pacientiim, k exekutivnim a samospravnym organim daného
regionu a statu, k dodavatelim zbozi a sluzeb, k platcim zdravotnickych sluzeb a
ke spolupracujicim organizacim).

Organizace ma vytvoienou dlouhodobou strategii rozvoje, ktera uzce navazuje na
uspokojovani potieb obyvatel dané¢ho regionu.

Organizace poskytuje svoje sluzby ve vysoké kvalité a za ptiméfenou cenu.
Vedouci vytvareji prostiedi organizace takové, které povede k posilovani
spoluprace mezi jednotlivymi pracovisti a pracovniky organizace a také mezi
jednotlivymi stupni managementu.

Organizace efektivné komunikuje se svymi obchodnimi partnery, pacienty,

s vef'ejnosti a véas reaguje na zmény situace. 2%

21 GLADKUW, Ivan. Management ve zdravotnictvi: ekonomika zdravotnictvi: vizeni lidskych zdrojii ve zdravotnictvi:

kvalita zdravotni péce a jeji vyhodnocovani. Vyd. 1. Brno: Computer Press, 2003, xii, S. 356 -357. ISBN 80-7226-996-

8.
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4. O¢ni ordinace MUDr. Lenky Romanové

4.1. Predstaveni ordinace

Réd bych Vés seznamil se soukromou o¢ni ordinaci MUDr. Lenky Romanové, ktera
vznikla v roce 2004 a nachazi se v malém mésté Rychnov nad Knéznou. Ve vzdalenosti
150m od namésti je budova, kde se nachazi zminéna ordinace a také mnoho dalsich
(naptiklad prakticky Iékar), v budové je i lékdrna. Pravni forma ordinace je fyzicka osoba
podnikajici dle jinych zdkond nez zivnostenského a zdkona o zemédélstvi. Statisticka
klasifikace ¢innosti dle statistického ufadu CR je specializovana ambulantni zdravotni
péce. Ordinace provadi nésledujici vykony: o¢ni vySetieni, oSetfeni irazu, vySetfenich
malych déti, psani bryli a preventivni vySetfeni zaméiené na Sedy a zeleny zékal. O¢ni

ordinace nabizi velmi pfijemné a moderni prostiedi.

4.2. Analyza 7S

Strategie

Hlavni strategii o¢ni ordinace je udrzet si nynéjsi klientelu pii stavajici vysoké kvalité
poskytovanych sluzeb a zarover si ziskat novou prostiednictvim moznosti méfeni zraku
u déti od 1 roku a nadale spolupracovat na tomto méteni s Lion clubem. Dal§im zptisobem

jak si ziskat novou klientelu je rozsiteni povédomi o ordinaci.

Stavajici kvalita poskytovanych sluzeb je a bude udrzovana skolenimi a seminafi, na které
I¢karka a sestra pravidelné jezdi. Kvalita poskytovanych sluzeb také souvisi S modernimi
ptistroji a technologiemi, kterymi ordinace disponuje a do budoucna bude udrzovat a
pouzivat nejmodernéjsi technologie v oblasti oftalmologie. Za posledni &étyfi roky
ordinace zakoupila tii nové piistroje vV celkové hodnoté 1,2 mil. K¢, aby si udrzela

konkurenéni vyhodu. Ordinace bude nadale investovat do technologické vybavenosti.

Ziskadvani novych pacientii, predev§im malych déti docili rozsifenim povédomi o
mozZnosti tohoto méfeni prostiednictvim informacni kampané — rozdavani informaénich
letak?i, informovani stavajicich pacientli ze strany sestry a lékatrky, kteti o této moznosti
doposud nevédi, vyzdvihnuti tohoto meéfeni na webovych strankdch ordinace a

V neposledni fad¢ také provadénim tohoto metfeni v terénu.

34



Ordinace bude v pfistich letech toto méfeni provadét v terénu (ve Skolkach). Pristroj
umoziujici méteni malych déti je pfenosny. Externista se pfedem domluvi se Skolkou a
dle zajmu rodici se pak vyda do konkrétni skolky. Méfeni je pak 1ékatkou vyhodnoceno
a vysledky jsou predany rodicim. Pokud nékteré dité potiebuje na podrobnéjsi vySetieni
je mu zaslano doporuceni, aby byl objednan do o¢ni ordinace, tim ordinace ziska dalsi

NN T

pacienty a také rozsiti povédomi o moznosti tohoto méteni, protoze rodice si urcit¢ budou

~r

vypravét o této sluzbé a tim o ném rozsiii povédomi mezi svymi znamymi.
Struktura

V o¢ni ordinaci na plny Givazek pracuje pouze lékarka a zdravotni sestra. Ordinace ovSem
vyuziva externistl. Jedna se o ucetni, uklizeCku, perimetristu (druh vySetfeni) a jiz
zminéného externistu, ktery jezdi do Skolek a méfi malé déti. Hlavni slovo
Vv rozhodovacim procesu ma samoziejmé lékarka. Sestra, perimetrista, externista a
lékatka musi koordinovat své ¢innosti, aby byl zajiStén plynuly chod oc¢ni ordinace.
Perimetrista vétSinou jezdi do ordinace pouze jeden den v tydnu, 60% perimetrti jsou
perimetry pro praktického I€kate, které ocni I€karka nemusi nikterak komentovat a
pacient s vySetfenim odchazi ke svému praktickému 1ékafi, ktery Zadal o tento druh
vySetfeni. Zbylych 40% perimetrii je pro oc¢ni lékatku, takZe perimetrista musi
koordinovat svou ¢innost tak, aby pacient po vySetfeni zbytecné necekal a mohl jit domii.
Externista, ktery jezdi do Skolek, musi svou ¢innost koordinovat tak, aby lékarka méla
¢as na vyhodnoceni tohoto méfeni a na zakladé toho dat doporuceni zdali je potieba jit
na prohlidku do ordinace, protoze se objevila o¢ni vada nebo dit¢ je zdravé a tedy

prohlidka neni nutna.

Sestra, stejné tak jako externisti maji moznost piedlozit své navrhy a ndpady na zlepSeni
procesil v ordinaci, 1ékatka je bud’ ptijme, nebo odmitne. Zdravotni sestra také ptispiva
svymi napady na zlepSeni chodu ordinace, pfedevs§im co se tyka plynulého chodu. Navrhy
na zlepSeni vétSinou chodi ze strany perimetristy, at’ jiz se jednd o lepsi funkéni
uspofadani méticich pristroji, které zkracuje dobu vySetfeni pacienta, tak o prostfedi
¢ekarny nebo samotné ordinace. Tyto navrhy jsou vétSinou lékarkou velmi dobie

akceptovany.
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Systém ordinace

ZkuSenosti a znalosti jednotlivych pracovnikll jsou hodnoceny lékarkou, kterd v pripadé
nedostatku pouci zaméstnance a doplni jejich znalosti. Vykonost sestry je hodnocena
Iékaikou a je vyznamné ovliviiovana reakci pacientii na jeji praci. PredevSim se jedna o

ptipominky ohledné komunikace s pacienty a organizaci chodu ordinace.

Oc¢ni ordinace vyuziva informacni systém Amicus, ktery je idedlni pro vsechna
zdravotnickd zatizeni a nabizi komplexni feSeni pro ordinaci. Systém Amicus lékarce

umoznuje optimalizovat finanéni procesy v ordinaci a tim zajistit hospodarnost vySetieni.
Styl ordinace

V ordinaci se fidi demokratickym stylem fizeni. Lékatka komunikuje se zaméstnanci.
Samoziejmé si vzdy ponechava své konecné rozhodnuti, ale nebrani se navrhiim zmén ze
strany svych zaméstnancli. Jednotlivi zaméstnanci ordinace jsou zvykli pracovat

samostatne.

Interiér ordinace navrhl architekt tak, aby byl pro pacienty ptijemny a pratelsky a zaroven
pro sestru a lékatku spliioval prostiedi, ve kterém mohou pracovat, a pohyb po ordinaci
mél logickou analogii na vySetieni. Zaroven interiér ptedstavuje urCitou sterilitu

zdravotnického prosttedi, kterou pacienti ocekavaji.
Zaméstnanci

Zaméstnanci musi mit takové znalosti a zkuSenosti, aby mohli své pracovni ukoly plnit
na profesionalni Grovni a tim pfispivat kK bezproblémovému chodu ordinace. Lékarka i
zdravotni sestra se pravidelné Gcastni odbornych seminait, kongrest se zahrani¢ni ucasti
a vzdélavacich kurzit nad ramec povinného vzdélavani lékaii a zdravotnického

personalu. Zaméstnanci ordinace jsou finanéné motivovani za dobie odvedenou praci.
Sdilené hodnoty

Zékladni hodnotou ordinace je samoziejmé& poskytovani kvalitni zdravotnické péce.
Vsichni zaméstnanci tuto zakladni hodnotu sdili. Mezi zakladni hodnoty ordinace také
patii pacientiiv komfort v pribcéhu vySetteni, srozumitelné sdéleni diagnozy a zpiisobu

1écby.
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Dovednosti

Odbornost personalu je sledovana lékarkou, hodnoceni probiha na bazi hodnoticich
pohovord. Kazdy zaméstnanec ordinace vi a ma na to i dostate¢né zkuSenosti, aby mohl
vykonavat svoji praci. Moznosti zlepSeni shledavam v oblasti komunikace mezi sestrou
a pacienty, toto lze zlepsit edukaci sestry. Silné vlastnosti ordinace jsou dostupnost
I¢karky cely den (soukromy mobilni telefon je uvedeny na webovych strankach), hojné
vyuzivana emailova korespondence v oblasti poradenstvi, spojeni l€karky se Spickami

v oboru oftalmologie v ramci CR.

4.3. Analyza vnéjSiho mikroprostredi

Pro analyzu vnéj$iho mikroprostiedi pouzijeme Portertiv model konkurenénich sil, ktery
patii mezi zakladni nastroje pro analyzu konkurenéniho prostiedi firmy a jejiho

strategického fizeni.
Hrozba vstupu novych konkurenti

Vstup na trh je velmi obtizny, protoze je velmi slozité splnit vSechny podminky
(pfedevsim se jedna o odbornost) pro otevieni o¢ni ordinace. Se vstupem na trh jsou také
spojeny vysoké nédklady, predevsim se jednd o nakup potfebnych piistroji k zajisténi
vysoké kvality zdravotni péce. Naklady na prondjem a ostatni naklady jiz nejsou tak velké
s porovnanim nakladl pottebnych na nakup ptistrojii. Po zhodnoceni faktorii uvedenych
vyse dochdzim k jedinému moznému zavéru, ze bariéry vstupu jsou tak vysoké, ze hrozba

vstupu novych konkurentti nehrozi.
Konkuren¢ni rivalita

V Rychnové nad KnéZnou se celkem nachazi tii o¢ni ordinace vcetné ordinace MUDr.
Romanové, dalsi tfi miiZeme najit v okolnich malych méstech. Jedna se nachazi v Tynisti
nad Orlici, druhd v Opo¢nu pod Orlickymi horami a tieti v Dobrusce. Celkem se tedy
Vv okrese Rychnov nad KnéZnou nachézi Sest o€nich ordinaci. VSech pét o¢nich ordinaci
v okrese Rychnov nad Knéznou piedstavuji pfimou konkurenci, ov§em ordinace MUDr.
Romanové ma konkurenéni vyhodu v podobé modernéjsi technologie a modernéjSich
zatizeni (2xperimetr — pfistroj k ur€ovani zorného pole a optometr - pfistroj pro méteni

déti od 1 roku a fundus kamera — pfistroj na snimani predniho oka a o¢niho pozadi). O
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vybéru ocni ordinace znacéné rozhoduje autobusova dostupnost z okolnich vesnic, i
vV tomto ma ordinace MUDr. Romanové vyhodu, protoze sidli hned vedle autobusového
nadrazi a autobusové spojeni do Rychnova nad Knéznou z okolnich vesnic jezdi

pravidelné.

Konkurenéni rivalita mez témito ordinacemi je neutralni, protoze pokud pacient chce jet
na specifické vysetieni, ke kterému je potifeba zafizeni, kterym neni o¢ni ordinace
standardn¢ vybavena, musi jit k MUDr. Romanové, protoze disponuje takovymto
zatizenim. Dalsi diivod pro¢ shledavam konkurencni rivalitu jako neutralni patii to, Ze
velké procento pacientii se rozhoduje o volbé ocni ordinace na zaklad¢ autobusové

dostupnosti.
Smluvni sily dodavatele

Nejvyznamnéjsi partner o¢ni ordinace je Lion Club, s kterym spolupracuje na méfeni
malych déti ve Skolkach, konkrétné Lion Club pfispiva na toto vySetieni a spolecné
s ordinaci financoval pfistroj, ktery toto méfeni umoziuje. Dodavatelé zdravotnickych
piistroju jsou ruzné firmy. U pfistroji, které jsou konkrétné v o¢ni ordinaci MUDr.
Romanové rozhoduje o nakupu pouze cena, protoze firmy pro takto malé odbéry
nenabizeji poprodejni servis ani zadné poprodejni sluzby. V piipad¢ ndkupu maji firmy
velkou smluvni silu, protoze na trhu se vyskytuje relativné malo dodavateli
zdravotnickych zafizeni. Mezi partnery o¢ni ordinace miizeme také zafadit I€ékarnu, zde
ovSem musime piijmout to, Ze ordinace, respektive ani Iékarna nema velkou moZnost
ovlivnit svoji smluvni silu. Pokud by Iékarna zvedla cenu nékterého ptipravku, ktery se
Vv ordinaci pouziva, existuje mnoho dalSich ptipravki, kterymi ordinace miize zdrazeny

piipravek substituovat.
Smluvni sily odbérateli - pacienti

Odbératelé v o¢ni ordinaci piedstavuji pacienty jdouci na vySetifeni. VSechna vySetieni
Vv analyzované o¢ni ordinaci jsou zdarma, stejné€ tak jako v ostatnich ordinacich. Pacienti
nemohou ovlivnit vysi uhrad za vySetfeni ze zdravotniho pojisténi, protoZe ta je urcena
zdravotni pojiStovnami. Pfi rozhodovani o vybéru o¢ni ordinace hraje vyznamny faktor
dostupnost ordinace, jeji technické vybaveni, informace z riznych for a z webovych

stranek ordinace. Z vySe uvedenych diivoda vyplyva, Zze smluvni sila pacientti je mala.
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Substituty

Substitut o¢ni ordinace MUDr. Romanové neni mnoho, jedna se pouze o dil¢i ¢innosti,
které ordinace nabizi, protoze kompletni sluzby nabizené o¢ni ordinaci nelze substituovat.
Dil¢imi ¢innostmi myslime zakoupeni bryli na ¢teni, které 1ze koupit v supermarketech,
v drogeriich a v o¢nich optikach. Za substituty by se také daly povazovat optiky v oblasti
vySetfeni visu, ovSem toto vySetfeni visu neni tak pfesné a pacient nema moznost
vyzkouset si bryle (vétSinou nemaji zkuSebni brylovou sadu) a predev§im neposkytne
pacientovi informace o jeho zrakovych vadach. Dalsi oblasti, ve které optika predstavuje
substitut pro o¢ni ordinace je vySetfeni zorného pole, ale perimetr, kterym se toto
vySetieni provadi je velmi drahy, a proto ho ma velmi malo optik. Z vySe uveden¢ho

vyplyva, Ze ocni ordinace méa velmi malo substitutii.

4.4, SLEPT analyza

K analyze vnéjSiho prostiedi bude vyuzita SLEPT analyza. Pro kaZzdou skupinu faktori
identifikuji nejvyznamnéjsi udalosti, jevy, rizika a vlivy, které ovliviiuji nebo budou
ovliviiovat o¢ni ordinaci. Jednotliva pismena SLEPT analyzy piedstavuji typy vnéjSich

faktori:

S — Socialni a demografické faktory

L — Legislativni faktory

E — Ekonomické faktory

P — Politické faktory

T — Technické a technologické faktory

4.4.1. Socialni a demografické faktory

Pocet obyvatel v Rychnové nad Kné€Znou se pohybuje pies 11 000, okres Rychnov nad
KnéZnou ¢ita pres 78 000 obyvatel. VE€kové sloZeni okresu k 31. 12. 2014 je uvedeno niZe
Vv tabulce. Tyto Udaje jsou pro nas velmi dileZité, protoZze z nich mizZeme odvodit
potencidlni pacienty. Do ordinace dojizdéji 1 lidé z pfilehlych vesnic, proto je dilezité
pocitat s poctem obyvatelem v okrese a ne pouze s obyvateli mésta Rychnova nad

Knéznou. Malé procento malych déti pottebuje vysetiit o¢ni zrak (vétSinou se provadi na
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zadost détského I€kare). O¢ni ordinaci predevSim navstévuji starsi lidé, protoze s vySSim
vékem souvisi starnuti oka a tim podminénd makularni degenerace. Existuje pouze malé
procento malych déti a dospélych ve véku do 30 let, ktefi by navstévovali o¢ni ordinaci,
kdyz uz ji navstévuji, vétsinou se jedna o vrozenou vadu, kterych se nevyskytuje tak velké

mnozstvi.

Z celkové poctu 78 926 obyvatel v okrese Rychnov nad Knéznou piedstavuje potencialni
pacienty okolo 23 283 obyvatel. Jedna se spise o starsi lidi, protoze u malych déti se uvadi
pouze 5% vzniku o¢ni vady. K celkovému ¢islu potencidlnich pacientti jsem dosel dle
statistik Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR. Ze zpravy &innosti
zdravotnickych zatizeni ve vybranych oborech za 2013 vyplyva, Ze v Kralovehradeckém
kraji navitévuje oéni ordinaci 29,5 % obyvatel.?? Nové&jsi, ani piesndjsi informace
bohuzel nejsou k dispozici, takze ¢islo 23 283 nejvice odpovida realité dle dostupnych

informaci.

Tabulka 2 Vékové sloZeni obyvatel v Rychnové nad KnéZznou k 31.12.2014

Vékova skupina Celkem Muzi Zeny
0-14 12 235 6 224 6011
15-64 52 397 26 774 25 623
65+ 14 294 6 037 8 257

Celkem 78 926 39 035 39 891
Praumérny vék 41,7 40,4 43,0

Zdroj: CSU Cesky statisticky urad

Zameéstnanost, zivotni styl obyvatelstva a mnoha dalSich faktort, které mizeme zahrnout
do socialnich a demografickych faktori nebereme v potaz z divodu, Ze zdravotnictvi,
konkrétné ndvstéva oéni ordinace nezavisi na zaméstnanosti, ani na vys$i mzdy a na mnoha

dalSich faktorech, které by se daly do této kategorie zatadit.

22 Ustay zdravotnickych informaci a statistiky CR: Cinnost zdravotnickych zarizeni ve vybranych oborech [online]. In:
.Praha:,2013,5.120 [cit. 2016-01-27]. Dostupné z: file:///C:/Users/Ali/Desktop/Ali/Downloads/cinzdrz2013%20(1).pdf
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4.4.2. Politické a legislativni faktory

Ordinace samoziejm¢ musi spliiovat zdkonem dané legislativni podminky. Ordinace musi
védét, co vSechno musi dodrzovat a jakymi zédkony se fidit pfi poskytovani zdravotni
péce. Ordinace se piredevsim fidi nasledujicimi zakony zakon ¢. 48/1997 Sb., o vefejném
zdravotnim pojisténi a o zméné a doplnéni nékterych souvisejicich ptredpisi, zakon ¢.
372/2011 Sbh., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zakon o
zdravotnich sluzbach), vyhlaska ¢. 134/1998 Sb., kterou se vydava seznam zdravotnich
vykonti s bodovymi hodnotami (posledni platné znéni — vyhlaska ¢. 273/2015 Sb.), zékon
¢. 20/1966 Sb. o péci o zdravi lidu, zakon €. 592/1992 Sb. a v neposledni fad€ zakon ¢.
373/20144 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach.

Politické faktory ptedstavuji stalost politického prostiedi a pfedev§im stanoveni vySe
uhrady za vykazané vykony, thrady budou vice rozebrany jako ekonomicky faktor.
V nékolika poslednich letech bylo politické prostiedi nestalé z divodu zavedeni a posléze
zruSeni regulacnich poplatkli ve zdravotnictvi, doslo k velké zméné zdravotni politiky.
Po zavedeni téchto poplatkl doslo k odlivu piiblizné 10% pacientl, ktefi po zruseni

regulacnich poplatkl opét zacali navstévovat ordinaci.

Od tohoto okamziku je politické prostiedi v CR stélé, protoze nyngj§i a budouci vlada (s
ohledem na volebni preference) bude pokraovat v nynéjsi zdravotni politice. Nikde

zatim nejsou zminky, ani naznaky, Ze by se systém financovani zdravotni pé¢e mé¢l menit.

4.4.3. Ekonomické faktory

Pro o¢ni ordinaci i pro celé zdravotnictvi predstavuji ekonomické faktory velmi dilezitou
oblast, protoze ziskavani finan¢nich prostfedkii o¢ni ordinace za vykazané vykony je
témet v plné mife zavislé na statu, konkrétné na Ministerstvu Zdravotnictvi, na
zdravotnich pojistovnach (v CR se jedna predevsim o nejvétsi pojistovnu VZP) a na
Ceské lékatské komote (CLK). Pouze mala ¢ast tihrad predstavuje p¥imé platby (cca 1%)
od pojisténct, jedna se o Iékafska vySetteni pro zaméstnavatele a vypliovani formulari.
Jsou to vykony, které nejsou hrazeny z povinného zdravotniho pojisténi. Vyse thrad se
stanovuje dohodou mezi t€mito tfemi subjekty. O¢ni 1ékatka mé4 uzaviené smlouvy se
zdravotnimi pojiStovnami a kazdy meésic uctuje thradu za poskytnutou péci. Bodové
hodnoceni zdravotnickych vykond pro rok 2016 se fidi primérnou vysi uhrady na

unikatni rodné ¢islo v roce 2014 a poctem unikatnich pojiSténct oSetienych v roce 2016.
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Zatim ordinace dostala informace pouze od VSeobecné zdravotni pojistovny, u které vyse
plateb zlstane podobna jako v roce 2015. JelikoZ se jedna o systém zalohovych plateb,

informace od ostatnich pojistoven budou znamy nejdéle v poloving inoru.

Oc¢ni ordinace mé podobna pravidla jako kazdy jiny podnikatel (az na vliv zdravotnické
legislativy a komory), zména vykonu ekonomiky se miize projevit snizenim nebo
zvySenim vyse zminénych uhrad. Inflace, ktera je nyni velmi blizko nule, stejné tak jako
danové zatizeni, které se pro rok 2016 vyrazné¢ neménni odebira ¢ast diichodu Iékatce a
snizuje jeji kupni silu, tak jako kazdému jinému obcanovi, proto tyto faktory nebudeme

brat tolik v uvahu.

4.4.4. Technické a technologické faktory

Ordinace musi disponovat technologiemi a pfistroji umoznujici poskytovani kvalitni
zdravotni péce. V tomto sméru ordinace MUDr. Romanové mé konkuren¢ni vyhodu,
protoze vyuziva piistroje, které ostatni zafizeni nemaji. Stav védy a vyzkumu v oblasti
oftalmologie se stale vyviji a proto se lékairka musi vzdélavat a sledovat nejnovéjsi studie
a vyzkumy v oblasti oftalmologie. Ohledné dostupnosti novych technologii, tak se jedna
o velmi dlouhy proces, protoze od vynalezu nové technologie k jejimu uplatnéni do praxe
je béh na dlouhou trat. Nez se nova technologie dostane do Ceské republiky, ubéhne
velmi dlouha doba a potizeni nové technologie je finan¢né velmi nakladné, takze potizeni
nového pfistroje a pouzivani nejnovéjSich technologii ve zdravotnictvi je velmi

komplikované.
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5. Dotaznikovy prizkum

Pro zhodnoceni spokojenost klientl a moznosti jejiho zlepSeni bylo pouzito dotaznikové
metody. V¢étSina otdzek z dotazniku, které byly mirné upraveny, byla pfevzata
z webovych stranek organizace HealthCare institute. Jedna o neziskovou organizaci, ktera
se vénuje hodnoceni a zlepSovani kvality zdravotni péce. Do dotazniku bylo ptidano
nékolik otazek, predevsim se jednalo o ¢ast, kde jsem zjistoval znalost respondentt

ohledné aktualné nabizenych sluzeb a moznosti zvyseni komfortu klientl pfi vySetfeni.

Dotaznik se sklada z 29 otazek, z toho prvni tfi jsou otazky identifika¢ni. Dotaznik

naleznete v pfiloze této prace.

Dotaznikovy priizkum probihal od 21. bfezna 2016 do 4. dubna 2016 v Rychnové nad
KnéZnou v ¢ekarné ordinace MUDr. Romanové. Dotazniky davala klientim zdravotni
sestra a respondenttim byl dan k vyplnéni po vySetifeni. Celkem bylo rozdédno 100

dotazniku, ale pét jich bylo oznaceno za neplatné.

5.1. Neplatné dotazniky

Celkem bylo rozdano 100 dotaznikti, z toho 95 bylo uznanych jako platné, které mohou
byt zahrnuty do statistik. Ve vSech pfidech se jednalo o vyrazeni z diivodu nevyplnéni
¢asti dotazniku. Dlvodem vytazeni byla ¢astecné vyplnéna druha strana, ale predevsim
se jednalo o absenci vypInéni tfeti strany. Ve tfi z péti ptipadech respondent neuvedl sviij

vék.

5.2. Zpracovani vysledkii dotaznikového Setieni

Dotazniky jsem nejdfive zpracoval manualné a vytadil ty, které nebyly vhodné k zahrnuti
do statistik. Data byly posléze vneseny do programu Microsoft Excel, kde byly postupné

analyzovany. Grafy byly také zpracovany v tomto programu.
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6. Vysledky dotaznikového Setieni

V této casti diplomové praci budou rozebrany jednotlivé otdzky dotaznikového Setfeni.
Bude rozdélena do dvou casti, prvni z nich bude analyza identifikacnich tdajt
respondentll a druhd ¢ast se jiz bude zabyvat samotnou analyzou jednotlivych otazek
dotazniku. Komentaie k jednotlivym otazkam budou obohaceny vlastnimi zkusenostmi
ziskané za dobu, kdy jsem v ordinaci pracoval a mohl jsem pozorovat kazdodenni chod

ordinace.

6.1. Identifika¢ni adaje

K identifikaci respondentli bude pouzito nasledujicich atributii: pohlavi, vék a dosazené

vzdélani.

6.1.1. Pohlavi
Z 95 dotaznikti uznanych jako platné, tvotilo 64% respondentt zeny, tedy 61, muzska
populace byla zastoupena v 36%, tedy 34 muzi. Toto potvrzuje dlouhodoby trend, Ze

veétsi procento Zen neZ muzl navstévuje ocni ordinaci.

Graf 1 Pohlavi
Pohlavi
Zena 64%
Muz 36%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%
6.1.2. Vék

Respondenti méli uvést pouze rok narozeni a pruzkum byl provadén v prvni poloviné

roku na jafe. Do statistiky z tohoto divodu bylo pocitano, Ze pacient v tomto roce jeste
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nemé¢l narozeniny. Odchylka, ktera mohla vzniknout pfi moznosti, Ze respondentovi bylo

o rok vice, povazuji za zanedbatelnou.

Nejcetnéjsi skupinu respondentli navstévujici ordinaci tvofi lidé starsi 65 let, ktefi tvori
36% dotazanych. Druhou nejcetné;jsi skupinou jsou lidé ve véku 56-65let, kteti tvoti 23%
dotazanych. Dalsi skupina respondentti, ktera tvotila 16% navstévnikti ordinace, byla ve
véku 36-45 let. Dalsim vékovou skupinou navstévujici ordinaci jsou lidé ve véku 46-55
let, ktefi predstavuji 13% respondentii. Pfedposledni skupinu tvofi lidé ve véku 21-35 let,
kteti reprezentuji 7% ze vSech dotazanych. Posledni a nejmensi skupinou dotazanych jsou
lidé mladsi 20 let, ktefi predstavuji 5% navstévnikd ordinace. VE&kovy prumér

respondentt byl 56 let.

Ze ziskanych vysledkt jednoznac¢né vyplyva, ze o¢ni ordinaci navstévuji predevsim starsi
lidé, vice nez polovina dotazanych predstavuji lidé starsi 56 let. Je to zpiisobeno tim, Ze
ocni onemocnéni a o¢ni vady se spiSe projevuji s rostoucim vékem a se starnutim oka,

pouze malé procento mladych nosi bryle nebo pravidelné dochdzi k o¢nimu l€kari.

Graf 2 Vék

> 65 36%

56 az 65 let 23%

46 az 55 let 13%

36 az 45 let 16%

21 az 35 let 7%

<20 5%
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6.1.3. NejvysSi dosaZené vzdélani
Mezi respondenty nejveétsi skupinu tvofili klienti, kteti maji vystudovanou stfedni Skolu
S maturitou a to 41% dotazanych. Druhou nejsilnéjsi skupinou byli lidé se stfedni Skolou

bez maturity, kteti tvofili 34% dotadzanych. Dalsi skupinou byli lidé s vysokoskolskym
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vzdélanim, kterych bylo 14%. Posledni a nejmensi skupinou tvoii lidé pouze se

zakladnim vzdélanim, kterych bylo 12%.

Tento identifika¢ni tdaj souvisi s vékem respondentd. Historicky piibyva stale vice
vzdelanych lidi. V drivejsich letech byla vétsi vzacnost, pokud ¢lovek mél vystudovanou

vysokou Skolu nebo stfedni skolu s maturitou.

Graf 3 Nejvyssi dosazené vzdélani

Vysokoskolské 14%

Maturita 41%

Vyuceni bez maturity 34%

Zakladni bez vyuceni 12%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

6.2. Jednotlivé otazky dotazniku

Cilem prvni otazky v dotazniku bylo zjistit divod, pro¢ si dany klient vybral zrovna tuto
ocni ordinaci. Vyslo najevo, Ze nejvétsi ¢ast klientii pfichazi na doporuceni znamého a to
az 46%. Druhou nejpocetnéjsi odpoveédi je doporuceni Iékaie, ato 24%. Nachdazi se blizko
bydlisté uvedlo pouze o 2% procenta respondentll méné nez doporuceni Iékate, tedy 22%.
Posledni moZnost jiny diivod uvedlo 5% respondenti?®. Z péti respondentt, ktefi uvedli,
ze méli jiny ditvod pro volbu této ordinace, dva uvedli, Ze se ordinace nachdzi blizké
jejich prace, dalsi dva respondenti, protoze doslo k nedorozuméni s jejich byvalou
lékatkou. Posledni dotdzany, ktery uvedl moZnost jiné, si zvolil tuto ordinaci z diivodu

odchodu jeho lékatka do dichodu.

23 yzhledem k zaokrouhlovéni desetinnych ¢isel dosahuje v tomto grafu soudet procent hodnoty 99%.
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Z dotazniku je ziejmé, ze 44 z 95 dotazovanych zvolilo tuto ordinaci diky doporucéeni
znamého, coz je stejné¢ jako dal$i dvé nejcastéjsi odpoveédi dohromady. Tento fakt si
vysvétluji tim, ze Rychnov nad Knéznou je malé mésto a tim padem hodné lidi se tam
zna, takze kdyz Cloveék citi potiebu jit k I1ékafi, zeptaji se svého znamého, zdali by mu
né¢jakého mohl doporucit. Také je to zpltisobeno vékem respondentd, starsi lidé si spise

povidaji o svém zdravotnim stavu a jaké I¢kaie navstévuji a jak jsou s nimi spokojeni.

Graf 4 Na zakladé ¢eho jste se rozhodl(a) pro tuto ordinaci?

Doporuceni znamého 48%
Doporuceni lékare 24%
Nachazi se blizko bydlisté 22%
Jiné ﬂ
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Dalsi otazkou jsem zjist'oval, zdali byl klient doptedu objednan. Z dotazniku jednoznacné
vyplynulo, Ze drtivd vétsina pacientll byla pfedem objednana, a to 88%. Pouze 15%*
procent dotazovanych nebylo pfedem objedndno. Tato otazka je dilezita, abych posléze
mohl zhodnotit ¢ekaci dobu na objednani a zjistil, kolik procentudln¢ lidi chodi do
ordinace bez objednani. VéEtSina pacientil, ktefi pfijdou bez objedndni, tak se jednd o
akutni ptipady nebo o traz. Pokud né€kdo naptiklad potfebuje napsat bryle, tak je téméf
pravidlem, Ze je pfedem objednan. Pokud jiz ptijde neobjednany pacient, tak to vétSinou
vede ke zpozdéni vySetfeni pacientll pfedem objednanych, pokud samoziejmé piijdou
vSichni objedndni pacienti, coZ se vétSinou nestava a vzdy nektery predem objednany

pacient na vySetfeni nedorazi a neinformuje o této skutecnosti ordinaci.

24 Vzhledem k zaokrouhlovani desetinnych &isel dosahuje v tomto grafu soucet procent hodnoty 101%.
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Graf 5 Byl jste pfedem objednan?

Ano 88%

Ne 15%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Celkem bylo dopfedu objednano 84 respondentti z 95, 59 (70%) jich zhodnotilo ¢ekaci
dobu na objednani jako standartni, coz povazuji za neutrdlni odpovéd’, pod kterou si
piedstavuji dobu, ktera je spise del§i. Mozné vysvétleni je, ze klient je zvykly a ochotny
akceptovat delsi dobu ¢ekani na objednani k 1€kati, kterého si vybral. Zdravi pfedstavuje
vysSi uzitek nez Cas a vétSina klientt chodi k 1ékafi kviili zdravi a jsou ochotni si chvilku
pockat. Jako kratkou a velmi kratkou dohromady uvedlo 18 (21%) respondentti, pouze 7

(9%) respondentti uvedlo ¢ekaci dobu na objednani jako dlouhou a velmi dlouhou.

Graf 6 Pokud ano, jak hodnotite ¢ekaci dobu na objednani?

Velmi dlouhou J4°n

Dlouhou _| 5%
Standartni 70%
Kratkou 13%
Velmi kratkou il

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%
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V dotazniku jsem také zjistoval, zdali klienti byli schopni najit ordinaci bez vétSich
nesnazi. Z odpovédi na tuto otdzku jednoznacné vyplyva, ze velka vétSina klientd 97%
nasla ordinaci, aniz by ji museli slozit¢ hledat. Budova, ve které se ordinace nachazi, je
prehlednd a da se v ni bez problému orientovat. Pouze 3 respondenti méli problém pfti
hledani ordinace. Pacienti maji moznost si najit mapu jak se dostat do ordinace bud’ na
webovych strankéach ordinace, nebo v katalogu firem na internetu, adresa je také uvedena

na objednavaci karti¢ce klienti.

Graf 7 NaSel(a) jste ordinaci bez vétSich obtizi?

Ano 92%

Spiseano | 5%

Spisene 0%

Ne J3%

0%  10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%  90%  100%
Tato otazka zjistovala prvni dojem z ordinace, tedy z budovy, ve které ordinace sidli,
dale pak z cekarny a posledni s ¢im klient pfijde do styku je samotna ordinace. 65%
respondentll hodnoti prvni dojem z ordinace velmi dobfe a 33% respondentti jako dobte.
Pouze 2% klientll hodnoti prvni kontakt s ordinaci jako Spatny. Pfedpokladam, Ze to je
zpiisobeno prostfedim &ekarny Cekarné se budu jesté dale vénovat v dalSich otazkach,

kde jsem piimo zjiStoval, jak na klienty piisobilo prostfedi cekarny.
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Graf 8 Jak na Vas pusobil prvni kontakt s ordinaci?

Velmi dobre 65%

Dobre 33%

Spatné Jz%

Velmi Spatné = 0%
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Tato otdzka byla zaméfena na prostiedi ¢ekarny. Jsem si védom, ze cekdrna urcité
nepuisobi nejlepSim dojmem a je zde urcité prostor pro zlepSeni a z toho také vyplyva
hodnoceni ¢ekarny. 5% respondentii hodnoti prostiedi ¢ekarny jako velmi dobré, dale pak
73% respondentll jako dobré. Nyni pfechdzime k negativnimu hodnoceni prostiedi
cekarny. 20% respondentlt hodnoti prosttedi ¢ekarny jako Spatné a 2% jako velmi Spatné.
Je to nejvice negativni hodnoceni, které z dotazniku vzeslo. Z toho tedy jednozna¢né
vyplyva, Ze s prostfedim ¢ekarny se musi néco udélat. Problém ovSem je ten, Ze v ¢ekarné
je velmi malo prostoru a s tim bohuZzel nelze nic udélat, protoZe tam neni prostor pro
stavebni Upravy, které by rozsitili prostory cekarny, takze se musi zapracovat piredevsim
na estetické strance cekarny a také na zptfijemnéni doby cekani klienti naptiklad

poslechem hudby.
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Graf 9 Jak na Vas pusobilo prostiedi ¢ekarny?

Velmi dobre 5%

Dobre 73%

Spatné 20%

Velmi Spatné JZ%
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Tato otazka zjiSt'uje, jak pacienti hodnoti Cas, ktery stravili v cekarné pied tim, nez Sli na
vySetieni. Pfes petinu respondent (21%) hodnoti €as straveny v cekarné jako kratky nebo
velmi kratky, dale pak 8% respondentd hodnoti ¢as straveny v ¢ekarné jako dlouhy nebo
velmi dlouhy. Nejpocetnéjsi skupinu reprezentuje odpoveéd’ standartni a to 71%. Z této
otazky vyplyva, Ze ¢ekaci doba na vySetieni je spiSe delsi, protoze odpovéd’ standartni
povazuji za dobu spiSe delSi. VSeobecné je znamo, Ze se u lékafe dlouho cekd, ale to
neznamena, ze to je dobie a je urcité potieba s tim néco de¢lat. Jak jiz jsem zminil diive,

lidé si jsou ochotni kviili svému zdravi pockat.
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Graf 10 Jak hodnotite ¢as straveny v ¢ekarné?

Velmi dlouhy Jl%

Dlouhy 7%

Standartni 71%

Kratky 17%

Velmi kratky | 49
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Tato otazka se jiz zabyva ¢aste¢né komunikaci. Cilem bylo zjistit, pokud jiz klienti ¢ekali
na vySetfeni, zdali jim byl vysvétlen divod nadmérné¢ho cekani. Na tuto otazku
odpovédelo 84 respondenttli, coz je presné¢ tolik, kolik jich oznacilo v predeslé otazce
odpovéd, Ze Cas straveny v Cekarné byl standartni, velmi dlouhy nebo dlouhy. Nikdo
z dotazanych, kteti oznacili ¢as straveny v ¢ekarn¢ jako kratky nebo velmi kratky na tuto
otazku neodpovidal. Z toho vyplyva, ze pokud dotdzany oznacil odpoveéd’ standartni, tak
tuto dobu povazuje za spiSe delsi, protoze se jiz v dalsi otazce vyjadiil k tomu, zdali mu
byl vysvétlen diivod ¢ekani. Velka vétSina, a to 80% respondentl uvedla, Ze jim byl
vysvétlen divod nadmérného cekani, pétina dotdzanych uvedla, ze jim divod cekani
nebyl vysvétlen. VSe je o komunikaci a z vysledkil této otdzky vyplyva, ze je nutné
zapracovat na informovani klient ze strany zdravotni sestry, pokud jiz ¢ekaji na
vySetteni. Pokud pacient vi, pro¢ ¢eka (neekany piipad, akutni traz), tak mu to zas tolik
nevadi, ale pokud pacient ¢ekd a ani nevi proc, tak se jeho nespokojenost zvySuje a miize

to vést az k tomu ze piestane ordinaci navstévovat.
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Graf 11 Byl Vam vysvétlen diivod pfipadného ¢ekani?

Ano 80%

Ne 20%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Nyni se presouvame k ¢asti dotazniku, kterd se zaméiuje na komunikaci lékarky a sestry,

dale pak na srozumitelnost podanych informaci.

Nejdiive klienti hodnotili pfistup zdravotni sestry. Jako velmi dobry ho oznacilo 73%
dotazanych a 27% jako dobry. Ani jeden z respondentii neuvedl, Ze by shledaval ptistup

sestry Spatny nebo velmi Spatny. Toto hodnoceni shledavam jako velmi pozitivni.

Graf 12 Pristup zdravotni sestry k Vam hodnotite

Velmi dobre 73%

Dobre 27%

Spatné 0%

Velmi Spatné = 0%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

Dalsi otdzka se zaméfovala na hodnoceni ptistupu lékatky. Velka vétSina respondenti, a

to 82% wvnima ptistup lékatky jako velmi dobry a 18% jako dobry. Ani jeden

53



z respondentli neuvedl, ze by shledaval ptistup 1ékarky Spatny nebo velmi Spatny. Toto
hodnoceni je velmi pozitivni. Jak jiz bylo uvedeno v teoretické Casti této prace,
komunikace ptedstavuje velmi dulezitou cast marketingového mixu a z dotaznikt
jednoznaéné vyplyva, ze jak ptistup 1ékaiky, tak i ptistup sestry je v potradku a klienti ho

hodnoti velmi pozitivng.

Graf 13 Pristup lékaiky k Vam hodnotite

Velmi dobre 82%

Dobre 18%

Spatné 0%

Velmi spatné 0%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Tato otazka se jiz zaméfuje na obsah sdéleni a srozumitelnost podanych informaci ze
strany lékatky. 95% respondentii hodnoti, Ze informace pfedané I¢katkou byly velmi
dobfte srozumitelné a 5% uvadi, Ze byly ¢astecné srozumitelné. Ani jeden z respondentli

neuvedl, Ze by informace nebyly srozumitelné. Toto hodnoceni shleddvam jako velmi

dobré.
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Graf 14 Informace predané lékaikou byly

Velmi dobfe srozumitelné 95%

Casteéné srozumitelné JS%
Nedostate¢né srozumitelné = 0%

Nehodnotim 0%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Prvni otdzkou v této oblasti je, zdali klienti méli dostatek soukromi, kdyZ s lékatkou
rozebirali jejich zdravotni stav. Valna vétSina respondentd, a to 92% uvedla, Zze méli
soukromi, kdyZ byl probiran jejich zdravotni stav a 8% dotazanych uvedlo, Ze spiSe ano.

Opét se jedna se o velmi pozitivni hodnoceni.

Graf 15 Mél(a) jste dostatek soukromi, kdyZ s Vami lékaika probirala Vas zdravotni
stav?

Ano 92%

Spise ano 8%

Spisene 0%

Ne 0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Dalsi otdzka se zaméfuje na komunikaci mezi lékaikou a klienty. Cilem této otazky je

zhodnotit, pokud klienti poloZzili 1ékatce otdzku, zdali dostali odpovéd’, které rozuméli.

55



Vétsin respondentd, a to 88% uvedla, ze dostali odpoveéd’, které rozuméli, 12% uvedlo,
ze ji spise rozuméli. Jedna se o velmi dobré hodnoceni, které potvrzuje, ze komunikace

mezi 1ékatkou, sestrou a klienty je na dobré urovni.

Graf 16 KdyzZ jste poloZil(a) Iékaice duleZitou otazku, dostal jste odpovéd’, které jste
rozumél(a)?

Ano 88%

Spise ano 12%

Spisene 0%

Ne 0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Dalsi otazka se zamétuje na hodnoceni vybavenosti ordinace. Jedna se o otazku, kde
klienti objektivné s velkou obtizi mohou zhodnotit vybaveni ordinace, protoze bud’ tomu
nerozumi (neznaji ptistroje) nebo to nemaji s ¢im porovnat, avsak pouze jeden respondent
nehodnotil vybavenost ordinace. Pfevdznd vétSina, a to 72% respondentii shledava
vybaveni ordinace jako velmi dobré, dalSich 26% jako dobré. Pouze jeden dotazany
oznacil vybaveni ordinace za Spatné. Celkem je jedna o dobré hodnoceni, které znaci, ze

ordinace je technologicky dobie vybavena.
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Graf 17 Jak hodnotite vybavenost ordinace?

Velmi dobfe 72%

Dobre 26%

Spatné J 1%
Velmi Spatné 0%

Nehodnotim J 1%
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Otazka Jak hodnotite prostredi ordinace? dopadla tak, Ze 64% respondentd hodnoti
prostiedi ordinace jako velmi dobré a 36% respondentli dobré. Nikdo z dotazovanych
nehodnoti prostfedi ordinace negativné. Jak jsem uvedl v analyze mikroprostiedi,
ordinace byla navrzena architektem, aby spliovala podminky k vykonavani lékaiské
praxe a zaroven byla pfijemnym prosttedim pro pacienty. Avsak kdyZ se podivame na
pomér odpovédi velmi dobie a dobie, tak je mensi nez u ostatnich otazek, coz znaci, ze
klientim se prostiedi libi, ale urcit¢ by nasli néco, co by se mohlo zlepsit, aby se pfi

vySetieni citili komfortnéji.
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Graf 18 Jak hodnotite prostiedi ordinace?

Velmi dobfe 64%

Dobre 36%

Spatné 0%

Velmispatné 0%

Nehodnotim = 0%
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Otazka zamétujici se na uctu a respekt ke klientiim pii vySetfeni dopadla velmi dobte.
Velka vétsina respondenttt 86% uvedla, ze byly oSetieny s uctou a respektem, spiSe ano
uvedlo 14% dotazovanych. Tyto odpovédi jednoznacné ukazuji, Ze jak zdravotni sestra,

tak 1 lékarka se k pacientiim chovaji uctivé.

Graf 19 Citite, Ze jste byl(a) celkové 1é¢en(a) s uictou a respektem?

Ano 86%

SpiSe ano 14% |

Spisene 0%

Ne 0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
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Nasledujici otdzka shrnujici vSechny témata pied tim, ktera zkouma celkovou uroven
poskytnuté zdravotni péce, dopadla velmi dobte. Velka vétsina dotazovanych, a to 81%,

uvedla, ze poskytnuta péce byla velmi dobra, dale pak 19% uvedlo, ze dobra.

VysledKy této otazky jsou bezesporu pozitivni. Ukazuje na to, Ze pacienti jsou spokojeni

s celkovou 1é¢bou a ochotné se do ordinace vrati.

Graf 20 Jak byste celkové ohodnotil(a) péci, ktera Vam zde byla poskytnuta?

Velmi dobre 81%

Dobie 19%

Spatné 0%

Velmi Spatné = 0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%  80% 90%

Dalsi a velmi dilezitou otazkou je, zdali by respondent doporucil tuto ordinaci rodiné
nebo svym pratelim. Majorita dotazovanych, a to 87%, by doporuéila tuto rodiné¢ nebo
pratelim, 12% respondent uvedlo, ze spiSe ano. Jeden z dotazovanych by tuto ordinaci
nedoporucil. Jednalo se 0 muze ve véku 74 let, ktery nebyl pifedem objednany a cekaci
dobu na vySetfeni hodnoti jako velmi dlouhou, z ¢ehoz nejspiSe plyne divod, pro¢ by
ordinaci nedoporucil rodiné nebo svym ptateliim, protoze ostatni otazky jsou hodnoceny
spiSe kladn¢. Na tomto pfipadu mizeme demonstrovat, ze pouhé dlouhé ¢ekani mize
odradit klienty od toho, aby doporucili tuto ordinaci nékomu blizkému a tim ordinace

ziskala dal$i klientelu.
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Graf 21 Doporucil(a) byste tuto ordinaci rodiné nebo pratelim?

Ano 87%

Spise ano 12%

Spise ne J 1%

Ne 0%
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Nyni se presouvame k posledni otdzce z oblasti, ktera zjisStuje aktudlni spokojenost
pacientl. Ostatni otazky se jiz vztahuji k nabizenym sluzbam, které pacienti neznaji nebo
nevyuzivaji. Posledni blok otazek se bude zaméfovat na moznéa zlepSeni, co by bylo

mozné udélat pro vétsi spokojenost pacientii

Nasleduji dvé otazky, které se tykaji znalosti respondentii ohledné aktualné nabizenych

sluzeb, které ne kazda ordinace zpravidla ma.

Prvni z téchto otdzek je, zdali respondenti védi o webovych strankdch ordinace.
Ptekvapiveé 64% respondentli uvedlo, Ze nevédi o webovych strankdch ordinace a pouze

36% dotazanych vi o webovych strankach.

Z tohoto jednoznaéné vyplyva, Ze je potieba klienty informovat o tomto komunikacnim
kanalu, kde klienti mohou ziskavat uzite¢né informace o ordinaci naptiklad o novinkach,
nabizenych sluzbach, dilezita telefonni ¢isla, mapu kde se ordinace naléza a dalsi dtlezité
informace. Dalsi vyhodou také je, ze se tento komunika¢ni kanal da dobie méfit

(naptiklad kolik lidi navstivilo webovou stranku, co hledali).
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Graf 22 Vite o webovych strankach ordinace?

Ne 64%

Ano 36%
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Dalsi otazka zjist'ujici znalost aktualné nabizenych sluzeb se tyka posibility méteni
o¢nich vad u déti od 1 roku. Vysledkem je, ze vétSina respondentl nevi 0 existenci této
moznosti, a to 74%, pouze 26% dotdzanych uvedlo, Ze o této moznosti védi. Z vysledkt
této otazky vyplyva, Ze je potfeba klienty o této moznosti informovat a tim ziskat nové a
mladé klienty, ktefi by mohli ordinaci navstévovat 1 v dalSich letech svého zivota. Toto
patii do véci, které je potfeba komunikovat smérem k nastavajicim i potencidlnim

klientam.

Graf 23 Vite o0 moznosti méreni déti od 1 roku?

Ne 74%

Ano 26%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%
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Nyni se pfesouvame k dalSimu bloku otazek, které se zaméfuji na mozné zlepSeni
komfortu klientd, pfedev§im v dobé cekéani na vySetfeni. U téchto otazek jiz vysledky

nebudou tak jednoznac¢né, jak byly u vSech predchozich.

Prvni z téchto otazek je, zdali by klienti ocenili v ¢ekarné vice ¢asopist, jejichz cetbou
by si zkratili a zptijemnili dobu stravenou v cekarné. Celkové by v cekarné 47%
respondentll ocenilo vice Casopist (26% ano a 21% spiSe ano), 36% dotazanych toto
neshledava jako ptinosné (20% spisSe ne a 15% ne). Zbylych 29% respondentti uvedlo, ze

jimto je jedno.

I tak drobna véc jako jsou ¢asopisy, mohou klienttim zkratit dobu volnou chvili pfi ¢ekani
na vysetieni. Dat do ¢ekarny vice ¢asopisti neni ani ¢asove, ani finanéné narocné, takze
urcité tohoto vyuziji a postaram se o to, aby Vv ¢ekarné bylo vice ¢asopist, protoze 47%

respondentl piedstavuje 45 klientl, kterym by to zvySilo komfort pfi cekani.

Graf 24 Ocenil(a) bste v ¢ekarné vice ¢asopisa?

Ano 26%
SpiSe ano 21%
SpiSe ne 20%
Ne 15%
Je mi to jedno 29%
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

Bezdratové ptipojeni k internetu by ocenilo 29% (17% ano, 12% spiSe ano) respondentd.
Oproti tomu 41% (16% spiSe ne, 25% ne) dotdzanych neshledalo pfinosem ptipojeni
K internetu. Zbylym 31% respondentt to bylo jedno. Surfovanim na internetu by si klienti
mohli zkratit Cas, ktery ¢ekaji na vySetieni, avSak je zajimavé, ze vétSina respondenti by
neocenila pfipojeni k internetu. Je to zplsobeno predevS§im veékem respondenti,

maloktery starsi ¢lovék oznacil, Zze by vyuzil posibility pfipojeni k internetu. Ovsem
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nebyli to pouze oni, i mladsi ro¢niky oznacovali odpoveéd’, Zze by internet v ¢ekarné

nevyuzili.

Graf 25 Ocenil(a) byste v ¢ekarné Wi-Fi (bezdratové) pripojeni k internetu?

Ano 7 , 1?%
Spise ano 7 12%
SpiSe ne 16%
Ne 25%
Je mi to jedno 31%
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

Dalsi otazka, ktera se zaméfovala na mozné zlepsSeni spokojenosti klientli, zjisStovala,
zdali by jim dobu stravenou v ¢ekarné zpiijemnil poslech hudby. Z dotaznikového Setieni
vyplynulo, ze hudbu by v ¢ekarné ocenilo 45% dotdzanych, z toho 19% uvedlo, Ze ano,
a 26% spiSe ano. Celkem 36% respondentii odpovédélo, Ze by neocenili hudbu v ¢ekarné,

Z toho 22% uvedlo, ze spiSe ne a 14% ne.

Respondenti, kteti uvedli odpovéd’ spise ne nebo ne, tak se vét§iné jednalo o lidi stars$i 60
let. Je to zptisobeno tim, 7z star$i ro¢niky maji radi svij klid, pfedev§im pokud jdou ke
svému lékati. Zavedenim hudebni reprodukce by se urcité komfort nékterych klienti
zvysil, avSak nékterym by se snizil, ddle se tomu budu vénovat v mych navrzich feSeni a

v diskusi.
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Graf 26 Ocenil(a) byste v ¢ekarné hudbu?

Ano 19%
Spise ano 26%
SpiSe ne 22%
Ne 14%
Je mi to jedno 19%
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

Diilezité bylo zjistit, co z vySe uvedeného je pro klienty nejdilezitéjsi a dalo mi to navod,
jakym smérem se vydat pfi snaze zvySit klientim komfort pfi Cekani na vySetfeni.
Nejvetsi ¢ast respondentli uvedla, Ze by nejvice v Cekarné uvitala vice Casopist, a to 36%.
hudba. DalSich 13% respondentti shledalo jako nejvice pfinosné bezdratové ptipojeni

k internetu.

Nyni se castecné dotkneme posledni otazky v dotazniku, kde respondenti méli moznost
napsat, co by v ordinaci zlep$ili. Néktetfi dotazani toto ¢astecné psali do této otazky.
Zbylych 22% dotazanych napsalo néco jiného, predevs§im se jednalo o lidi, ktefi uvedli
nic, a to bylo 12 respondentd z 21, ktefi uvedli odpovéd’ jiné. Valna vétSina a to 11
respondentli napsalo, ze by neocenili ani jedno z vySe nabizeného (Casopisy, Wi-Fi,
hudba), jeden z nich napsal, ze by ocenil v ¢ekarné vice ¢asopist. Na druhu stranu by
Ctyfi respondenti ze zminénych 12 vyuzili systém online objednéni. Dalsi respondent
uvedl, Ze je pro n¢j dilezité, aby si klienti vypli mobily. Je zajimavé, Ze dalsi tfi
respondenti uvedli totéz, a to, Ze si pieji mit klid a pohodu. Tti respondenti povazuji za
dilezité prijemné prostfedi cekarny, jednd se o véc, kterou hodné dotazanych zminovalo

Vv posledni otdzce dotazniku, kde se této problematice budeme podrobnéji vénovat. Pro

o 24
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dilezité¢ pro vSechny klienty zdravotnického zatizeni. Posledni dotdzany, ktery oznacil

moznost jiné, by si pfal u lékafe viibec necekat.

Graf 27 Co je pro Vas z vySe zminéného nejduileZitéjsi?

Casopisy 36%
Wifi pfipojeni 13% .
Hudba 29% .
Jiné 22%
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

V dne$nim svéte, kdy se vSe piesouva na internet a do cloudu, bychom neméli opominat
moznosti vyuziti internetu 1 v malé soukromé ordinaci. Dal$i mozné vyuziti internetu ve
zdravotnictvi je online systém objednani. Této moznosti by vyuZilo 52% respondent,
jednalo se ptedevsim o mladsi klienty, z toho 34% uvedlo, Ze ano a 18% spiSe ano.
Zbylych 48% odpovédélo, Ze by online objednani nepouzilo, 26% odpovédelo, Ze spise
ne a 22% ne. Tento systém by Setfil ¢as 1 penize obéma strandm, jak 1ékaice a sestie, tak
i klientim. Takovyto systém jiz miZeme najit v nékterych ordinacich a do budoucna se
S timto systémem budeme stale Castéji setkdvat, avSak zatim se nejednd o standard.
Najdeme i ordinace, které si za online objednani G¢tuji poplatek ve vysi 49K¢. Pokud jim
to takto funguje a klienti jsou ochotni platit poplatek za online objednani, tak se ordinaci
alespoil z néjaké ¢asti zaplati mésicni pausal za spravu systému (neni pravidlem, Ze se

takovyto poplatek plati), ktery ¢ini 3-4 tisice korun.
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Graf 28 Vyuzil byste moZnost online objednani?

Ano 34%
Spise ano 18%
Spise ne 26%
Ne - _ _ 2?% |
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

Ptedposledni otazka v dotazniku zjiStovala, zdali si klienti v§imli letoSniho vano¢niho
pirani MUDr. Romanové v Rychnovském zpravodaji, odpovédélo 32% respondentti, ze
ano. AvSak velka vétSina dotdzanych uvedla, Ze si tohoto pfani nevSimla, a to 68%. Je to
piedevsim zplsobeno tim, Ze ne Uplné kazdy klient je z Rychnova nad Knéznou a tim
padem neodebiraji Rychnovsky zpravodaj. Umisténi vanoc¢niho ptani do Rychnovského
zpravodaje neni finanéné naro¢na véc, pohybuje se fadku stovek korun, takze i kdyz ji

vidélo pouze 30 klientti z 95, vyplatilo se vyuzit tento komunika¢ni kanal.

Graf 29 Vsiml(a) jste si letosSniho vano¢niho piani MUDr. Lenky Romanové v
Rychnovském zpravodaji?

Ano 32%

Ne 68%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%
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V posledni otdzce méli respondenti prostor pro kreativitu a do pfedem piipraveného pole
mohli napsat, co by na ordinaci zlepsili. Této moznosti vyuzilo 22 respondentt. Nejvice
zminovanou oblasti byla ¢ekarna, kterou uvedlo az 20 dotazanych, jednalo se o estetickou
stranku a predevSim i o samotnou velikost ¢ekarnu. Jeden z 20 respondentl hodnoti
v ¢ekarné negativné podlahu a dle jeho nazoru by byla potfeba dat nova. Dva respondenti
uvadéji, ze by bylo potieba dat do ¢ekarny hodiny. Hodiny kdysi v ¢ekarné byly, avsak
klienti jsou pak mnohem vice citlivi na dobu a pocitaji kazdou minutu, kterou travi
v ¢ekarné a z tohoto diivodu byly sundany. Dva respondenti jesté zminuji Casto nefunkéni
vytah v budove, bohuzel toto je mimo kompetenci Iékaiky a sestry. Je tu pouze moznost
nahlasit nefunk¢nost vytahu lékatfce nebo sestie, ktera zavold spravci budovy a domluvi
opravu. Ti sami respondenti jesté zmifuji, Ze klice od socialnich zatfizenich jsou pouze
na pozadani v ordinaci, toto je z toho divodu, Ze se na zafizenich ¢asto kradl toaletni

papir a spravce budovy zavedl toto opatieni, s Kterym Iékaika nemize nic délat.

6.3. Zavéry a shrnuti dotaznikového Setieni

Z vybérového vzorku vyplyva, ze o¢ni ordinaci navstévuji spiSe starsi lidé, ktefi dosahli
maturity nebo maji vystudovanou stfedni Skolu bez maturity. Pfevazna vétsina klientt
chodi do ordinace piedem objednand, pouze malé ¢ast piijde bez objednani, prevazné se
jedna o mladsi ro¢niky. Nejvice lidi chodi do ordinace na doporuceni znamého, takze je
dualezité, aby si ordinace udrzovala dobrou povést, protoze o negativni zkusenost se klient
podéli s mnohem vice lidmi nez s pozitivni zazitkem. DalSim aspektem pro¢ je uziteCné
udrzovat dobré minéni o ordinaci je fakt, Ze se nachazi na malém mésté, kde se zpravy
mezi lidmi pfedavaji velmi rychle. Doba, kterou klienti ¢ekaji na objednani a na vySetfeni
se neprojevila, jako tak dlouh4, a¢ jediny klient, ktery by tuto ordinaci nedoporucil, tak
to bylo pfedevS§im kvili dobég, kterou musel cekat. Zbytek dotdzanych by ordinaci
doporucilo svym znamym nebo ptatelim. Je dileZité pokud jiz klient musi cekat, aby mu
byl vysvétlen diivod ¢ekani. Toto se ve vétsin€ piipadit déje, avSak pétina respondentl
uvedla, ze o této skuteCnosti nebyli informovani. Pokud si klienti jiz zvolili danou
ordinaci, neméli problém ji najit. Par pfipadd, kdy klienti méli komplikace, pfi hledani
ordinace si zdlivodiiuji tim, Ze pravdépodobné nebyli mistni a neznali mésto Rychnov nad
knéznou. Otazky, které mély za cil zhodnotit komunikaci, jak ze strany zdravotni sestry,

tak i ze strany lékarky, dopadly velmi dobfe. VSech 95 respondentii bylo spokojeno
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S pfistupem I¢katky i zdravotni sestry. Pokud se jednalo o informace podané 1ékatkou,
tak kazdému dotdzanému byly srozumitelné, a to i v piipadé, kdy polozil doktorce
néjakou otazku. Kazdy respondent mél pocit, ze byl 1é¢en s respektem a tictou, coz je ve
zdravotnictvi velmi dulezité. Pokud bychom méli zhodnotit prostfedi ordinace vcetné
cekarny a jak na prvni dojem ordinace piisobi, tak miizeme vidét negativni hodnoceni,
které je zpusobeno piedevs§im prostiedim ¢ekarny, protoze hodnoceni ordinace dopadla
dobfte. Prvni véc, s kterou klient pfijde do styku, je samotna budova, kde ordinace sidli,
posléze prijde do styku s ¢ekarnou, ktera na jednu pétinu respondenttt neptisobi dobfe, ale
zaroven v ni klienti travi vice Casu nez v samotné ordinaci. Proto je jednozna¢né nutné
prostiedi cekarny zlepsit a zptijemnit klientdm dobu ¢ekani na vySetfeni. O moZnostech
jak zvysit komfort klientim v ¢ekarné bude jesté vénovan ¢as na zavér. Hodnoceni
celkové péce dopadlo velmi dobfe, ani jeden klient nehodnoti poskytnutou péci

negativné.

Pokud se jednalo o znalost aktualné nabizenych sluzeb nebo komunika¢nich kandli
(webové stranky ordinace, méteni malych déti, vanoéni piani v mistnim zpravodaji), tak
vyslo najevo, ze velmi mala ¢ast klienti o nich vi. Vano¢ni ptani v Rychnovském
zpravodaji vid€la pouze tietina dotazanych, to je zpusobeno piedev§im tim, ze hodné
pacientli do ordinace dojizdi, tim padem nejsou mistni a neodebiraji lokalni zpravodaj. Je
dulezité rozsifit povédomi o webovych strankach, aby ordinace mohla komunikovat
smérem ke klientim, piesné to, co chce komunikovat a jak to chce komunikovat. Pokud
klienty nauci chodit na webové stranky, tak tim muize rozsitit povédomi i 0 mozZnosti
méfeni malych déti a informovat o vybavenosti ordinace. Napiiklad v Setieni ji hodnotili
respondenti pfevazné kladné, ale nasel se 1 jeden dotdzany, ktery ji hodnotil negativné. A
pokud se podivime na pomér velmi dobfe a dobfe, tak je mensi, nez kdyz hodnotili
napiiklad pfistup sestry. Z toho vyplyva, Ze klienti nevnimaji, ze by tato ordinace byla
tak dobie technologicky vybavena, 1 kdyZ to je pravda. Vyplyva to z toho, Ze klient
objektivné nemiize ohodnotit vybavenost ordinace, protoZe tomu nerozumi. Pokud by
klienti chodili na webové stranky, kde by bylo komunikovéano, ze ordinace disponuje
nejmodernéjsi technologii, klienti by to zacali vnimat a mohli by si uvédomit, Ze ordinace

disponuje konkurenéni vyhodou v podobé pouZivani nejmodernéjsich piistrojl.
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Nyni budou shrnuty moznosti, které byly nabidnuty klientim ke zhodnoceni, zdali by 0
né méli zajem. Jednalo se o Casopisy, bezdratové ptipojeni k internetu, reprodukci hudby
a systém online objednani. Témét polovin dotdzanych by uvitala v ¢ekarné vice ¢asopisu,
predevsim se jednalo o star$i ro¢niky, ktefi si chté&ji zkratit chvilku ¢tenim. Bezdratové
pripojeni k internetu muize znit lakave, avSak pouze jedna tietina respondentd by ho
ocenila. Muze se zdat, ze by ho pfivitali spiSe mladsi ro¢niky, opak je vSak pravdou, 27
respondenttl, ktefi by uvitali moznost ptipojeni k internetu, byla rovnomérné rozlozena
do jednotlivych vékovych skupin. Pokud jiz klienti zhodnotili pfipojeni k internetu jako
uzitecné, tak by ve vétSin¢ ptipadtl zaroven vyuzili systém online objednani. Systém
online objedndni by pouZila vice neZ polovina respondentli, proto se tomu budu dale
vénovat a budou vy¢€isleny naklady na zavedeni takového systému a zaroven budou
zhodnoceny piinosy, které by to pfineslo, jak ordinaci, tak i klientim. Co se tyce
reprodukce hudby v ¢ekarng, tak zde je mensi prevaha klient, kterym by to zpfijemnilo
dobu v ¢ekarné. Na prvni dojem se miize zdat, ze se bude jednat spiSe o starsi lidi, avSak
toto neni pravda. Klienti, ktefi by neuvitali poslech hudby, jsou rozloZeny do vSech
veékovych skupin, od 30 letého muze az po 77 letou ddmu. Pro nejvétsi ¢ast respondentt
piedevsim vékem respondentti, byt’ se ohledn¢ internetu nebo hudby vyjadiovali podobné

jako ostatni vékové skupiny, tak zde se projevila odliSnost.

6.4. SWOT analyza

Celkove vysledky analyz shrneme podle nastroje SWOT, ktery piehledné ukazuje siln¢ a

slabé stranky ordinace, prilezitosti a hrozby vychazejici z okoli.
Silné stranky

Mezi silné stranky o¢ni ordinace patii dobréd povést a také dobra kvalita vykonil a sluzeb,
o¢ni ordinace ma velmi moderni a pfijemné prostfedi. Technologicka zatizeni jsou na
velmi dobré urovni a disponuje nekterymi pfistroji, které ostatni zatizeni (v okrese
Rychnov nad KnéZnou) nemaji. Ordinace ma také velmi piehledné a praktické webové
stranky kde pacient najde vSechny potfebné informace o ordinaci. Mezi dal$i silnou
stranku miZeme zatadit fakt, ze predesly 1ékaf, ktery provozoval ordinaci pted MUDr.

Romanovou, mél velmi dobrou zékaznickou zakladnu, takze kdyz odesel do diichodu, tak
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velka cast pacientti tam byla zvyklad chodit a z toho divodu vétSina pacientl presla
k MUDr. Romanové. Dalsi silnou strankou je spoluprace s Lionem Clubem v oblasti
méteni malych déti (od 1 roku) ve Skolkach, toto vysetteni neposkytuje zadné zatizeni ve
Vychodnich Cechéch. Jelikoz Rychnov nad KnéZnou je velmi malé mésto a proto je velmi
silnou strankou osobni vztah s pacienty, 1ékarka se s vétSinou pacientd zna osobné a
v tomto Kkraji vyrustala, takze ma vazbu na tento kraj. Dalsi silnou strankou ordinace je
spoluprace s ostatnimi obory zdravotnictvi a navaznost vySetieni komplementu
(mikrobiologie, radiodiagnostika). Mezi silné stranky takeé pati propojeni o¢ni I€karky se
$pickami v oboru oftalmologie v ramci Ceské republiky. V neposledni fadé silnou
strankou ordinace je dostupnost lékarky, protoze mé svilj soukromy mobilni telefon
uvedeny na svych webovych strankach a na vizitce, takZe pacienti maji moznost ji zavolat
i mimo pracovni dobu a o vikendech. Hojné je také vyuzivana emailova korespondence

S pacienty v oblasti poradenstvi.
Slabé stranky

Mezi slabé stranky ordinace patii ¢ekaci doba, jak na objednéni, tak i doba stravena
v ¢ekarné€. Vétsina objednanych pacientl jde na fadu se zpozdénim. Toto je jednoznacné
nejveétsi slabina ocni ordinace. Dalsi slabou strankou ordinace jsou stisnéné prostory
k parkovani a stisnéna ¢ekarna. Posledni slabou strankou ordinace je nedostate¢na znalost
cizich jazykt ze strany lékarky a zdravotni sestry, lékarka si jiz posledni rok dopliuje

znalost Anglického jazyka.
Prilezitosti

Mezi prilezitosti patii zvySeni uhrad za provedené tkony. Pro o¢ni ordinaci je také
ptilezitosti starnuti obyvatelstva (rostouci poptavka), protoze spiSe starsi lidé navstévuji
o¢niho Iékafe. Nové 1éCebné postupy a nova technologie v oblasti oftalmologie by

ordinaci zajistily vysoky komfort pii vySetfeni a mohlo pfildkat nové pacienty.
Hrozby

Mezi velmi vyznamnou hrozbu patii sniZzeni uhrad za provedené tkony, stejné tak jak

politickd nestabilita v podobé zmény zdravotni politiky (regulace zdravotnictvi, zmény
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limitti pojistoven). Dalsi hrozbu pfedstavuje odchod stévajicich pacientl ke konkurenci.

Mezi hrozbu také miizeme zatradit odchod klicového personalu.
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7. Navrhy reSeni a diskuze

Online systém objednani

Na webové strance creation.cz miizeme najit nabidku zavedeni online systému objednani
u lékaie za 16 800 K¢ bez DPH a déle se neplati jiz Zadny mési¢ni pausal. Na jejich

strankach? uvadéji, co viechno tento systém umozituje a jedna se o nasledujici:

e rezervace pacientil po zvolenych intervalech, napt. 15 minut

e registrace pacientll v online formulafi (1ze zakazat a registrace miize provadét
pouze lékar)

e automatické oznamovani blizici se navstévy emailem nebo telefonem

e moZnost zruseni rezervace lékafem 1 pacientem (automatické oznamovani
pacientovi)

e libovolna pracovni doba pro kazdy den v roce

e moznost blokovani nasobnych rezervaci (pacienti mohou vlozit maximalné
jednu rezervaci, 1ékaf muze vlozit neomezené rezervaci pro jednoho pacienta)

e piehledny kalendar a rozpis na kazdy den, tiskové sestavy

e davkovy import pacientli z vaseho informac¢niho (ptivodniho rezervacniho)
systému

e rezervacni systém provozujete na vlastni doméné (vase vlastni www adresa)

Investice do online systému objednani neni tak vysoka, oproti tomu jaky uzitek pro
ordinaci predstavuje. V o¢ni ordinaci v podstaté stile vyzvangji telefony a zdravotni
sestra je musi zdvihat a tim se zdrZuje od jiné prace. Napiiklad si sestra usadi klienta
K pfistroji, aby ho vySetfila, v tom za¢ne zvonit telefon a sestficka se musi rozhodnout,
zdali klienta nejdiive vySetii nebo ptjde zvednout telefon. Pokud se rozhodne, Ze nejdiive
klienta vySetfi, tak pfes celou ordinaci zvoni telefon a rusi jak Iékaiku, tak i zdravotni
sestru, tak samoziejme i klienta. Pokud by online systém objednani vyuZilo 52% klientt,
jak vyslo z dotaznikového Setteni, tak by se hovory do ordinace snizily o polovinu (ne

vsechny hovory do ordinace se tykaji pouze objednani — mlize se jednat naptiklad o radu

25 Creation.cz [online]. [cit. 2016-05-06]. Dostupné z: http://www.creation.cz/cz/www/on-line-rezervacni-
system-pro-lekare/
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lIékarku, vyzvednuti si receptu na 1ék). Primérné telefonni hovor zdravotni sestry
s klientem trva ptl minuty, pokud by byl zaveden tento objednavkovy systém, tak by
sestra tento ¢as mohla vénovat klientim, ktefi jiz dosli na vysetieni. Systém by urcité
Setfil ¢as 1 penize obéma stranam, jak klientim, tak i o¢ni ordinaci. Dal$i vyhodou by
bylo, Ze klientovi se obCas stane, Ze zapomene na to, ze byl objednan k 1ékafti, toto by
bylo feseno tak, ze by klientovi den pied navstévou ptisla SMS zprava nebo email, ze se
ma dostavit na vySetfeni. Tento systém by se mohl vyuzivat bud’ na celou dobu, kdy ma
ordinace otevieno nebo pouze na nckteré dny. Klient, ktery je po operaci a potiebuje jit
na pooperacni vySetfeni, by ur€it€é nemohl cekat, zdali se uvolni misto na vySetieni a
musel by se 1 tak objednat pies telefon. TakZe jsou ptipady, kdy by tento systém nemohl
fungovat a nepfinesl by zadny benefit, av§ak se jedna pouze o malé procento piipada.
Ordinace naptiklad vyuziva toho, ze v pondé¢li odpoledne objedndva pouze mladsi
rocniky a maminky s détmi, je to predevSim z toho diivodu, aby v ¢ekarné vedle sebe
nesedélo malé dite se starym Clovékem. Tento systém se v ordinaci velmi osveéd¢il, proto
by muselo byt pond€lni odpoledne vyjmuto z online systém objednani. Investice do
online systému objednani by se vratila rychle (cca do jednoho roku), protoze Cas, ktery
sestra stravi telefonovanim, by vénovala vySetfovani klientd a zaroven by byl v ordinaci
veétsi klid a klienty by pii vySetfeni nerusSil zvonici telefon. Zavedeni online systému
objednani jednozna¢né doporucuji, zatim vétSina ordinaci jim nedisponuje, do budoucna
se vSak bude jednat o standard. Takovyto systém by dlouhodob¢ vedl ke zvySeni poctu

vySetienych klienti.
Elektronicka recepéni Evipa

Dal$im navrhem, ktery by urcité zlepsil plynulé fungovéni ordinace a zaroven by mohl
zkratit dobu ¢ekani na vySetfeni je pofadnikovy systém. Jedna se o elektronickou recepcni
s nazvem Evipa. Princip takového systému je jednoduchy, v ¢ekarné na zdi je krabicka,
kde klient stréi svoji kartiCku zdravotniho pojisténce. Informace o klientovi (jméno
klienta, rodné ¢islo, Cas prichodu, dobu ¢ekéani nebo i ditvod navstévy) se nactou lékarce
do pocitace a tim ziska piehled, kdo sedi v ¢ekarné, jak dlouho tam ¢eka a ptipadné i
diivod jeho navstévy. Tim lékatka i sestra mohou optimalizovat logistiku ordinace a
zkratit prostoje, které nastavaji. Zaroven se zkrati cas, ktery sestra stravi komunikaci

ohledn¢ diivodu navstévy s pacienty a zaroven nemusi chodit do ¢ekarny vybirat karticky
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pojisténce a urCovat poradi klientd. Systém také eliminuje chybu lidského faktoru, ze
v ¢ekarné sestra n€koho prehlédne a nevezme si od néj kartiCku pojisténce a tim padem
nevi, ze je dany klient v ¢ekarné a jeho ¢ekani se tak mize vyznamné protdhnout. Na
webovych strankach medingo.cz?® uvadéji, ze tento systém shledava piinosnym 97%
klientii. Investice do takového systému je pomérn¢ dost ndkladna, cena zakladni verze se
pohybuje od 49 000 K¢ bez DPH. Tento systém by ur¢ité zkratil dobu ¢ekani na vySetieni
a usetfil Cas i energii zdravotni sestie. Tyto dva vySe zminéné systémy by vedly k vétsimu
poctu oSetienych pacientd a zkraceni prostoju, které nastavaji. Dohromady by se jednalo

o investici ve vysi 70 000 K¢.
Prostiedi ¢ekarny a ¢asopisy

Ze zkuSenosti a 1 z dotaznikového Setfeni vyplynulo, ze velkd Cast respondentl je
nespokojena s prostiedim ¢ekarny. Pokud se jedna o velikost ¢ekarny, tak nevyhovuje
pozadavkim klientl, ani lékarky, ani zdravotni sestry, avSak stavebni feSeni (rozSifeni)
¢ekarny neni mozné, proto je dulezité sousttedit se na jiné aspekty, jedna se predevsim o
estetickou stranku a dale pak o moZnosti zptijemnéni doby Cekani. Je dulezité si
uvédomit, Ze vétSina klientl stravi v cekarn€ delsi dobu nez v samotné ordinaci. Esteticka
stranka cekarny se dé fesit ndkupem novych zidli nebo na lavic na sezeni, protoze nyni
se v ¢ekarn€ nachazeji velmi staré a nepohodIné lavice na sezeni. V dne$ni dob¢ pacienti
nemaji moc moznosti jak si zkratit v ¢ekarné svij cCas, klienti maji k dispozici par
Casopist, predev§im reklamniho razu, avSak se jedna o velmi maly pocet a klienti o
takovéto Casopisy nejevi zajem. Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, ze by klienti nejvice
v ¢ekarné ocenili vice Gasopistl. Cteni zkrati a zpiijemni &as, ktery klienti museji dekat,
coz by mohlo eliminovat piipadné stiZnosti ohledné doby ¢ekani. VysSe penéz, ktera by
byla potteba k zakoupeni vice Casopisil, je minimalni a pti tom by ji klienti ocenili ze
v§eho nejvic. Z toho tedy jednoznacné vyplyva, Ze je potieba nakoupit ¢asopisy do

cekérny.
Hudba

Dal8im prostfedkem ke zptijemnéni doby stravené v ¢ekarné je reprodukce hudby. Avsak

Z dotaznikového Setieni vyplyva, ze pouze 45% respondentl by ocenilo poslech hudby.

26 Medingo.cz [online]. [cit. 2016-05-06]. Dostupné z: http://www.medingo.cz/evipa.html
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Vétsimu procentu lidi by reprodukce hudby pfinesla uzitek, avSsak 36% dotazanych
uvedlo, ze by poslech hudby neocenili. Pokud by reprodukce hudby vétsi skupiné ptinesla
benefit, avSak casti klientim by se komfort snizil, tak nemizeme uvazovat o jejim
zavedeni. I kdyz Cast respondentt to shledala jako nejdilezitéjsi z nabizenych moznosti,
tak cilem je zvysit komfort klienttim, aniz by se snizil komfort ostatnim klientim, ov§em
reprodukce hudby toto pravidlo nespliiuje. Naklady na reprodukci hudby se pohybovaly
v fadech stovek az tisicli, avSak naklady by se mohly rozd¢lit mezi vicero ordinaci, které
se nachdzeji blizko sebe. Pieci jen prostiedi u Iékaie by mélo ptisobit diistojnym dojmem,

ktery by reprodukce hudby mohla snizit.
Bezdratové pripojeni k internetu

Z dotaznikového Setteni vyplynulo, Ze o bezdratové ptipojeni k internetu klienti nejevi az
takovy zajem. NaSla se Cast klienti, ptesné 29% dotazanych, ktera by to ocenila, avSak
Vv celkovém méfitku by to neptineslo takoveé zvySeni komfortu. Klienti by mohli vyuzivat
jiz stavajici Wi-Fi sit’, kterou pouziva lékarka, avSak z bezpecnostniho hlediska to neni
mozné, protoze by se mohlo stat, ze by nékdo ze sit¢ ukradl informace o ostatnich
klientech a ptipadn¢ by mohl vymazat Iékaiska data ze systému. Naklady na zavedeni
bezdratového ptipojeni k internetu by nebyly tak vysoké, jednalo by se o 500 K¢&, které
by mohly byt také sdileny vice ordinacemi. AvSak v dneSnim svété, kde se stale rozsituje
pokryti Wi-Fi sité, tak je otazkou nékolika let, nez bezdratové piipojeni k internetu bude
ziizovat mesto a bude rozsifeno po celém kraji. Z vyse zminéného nedoporucuji ztizovat

moznost pfipojeni k internetu v ¢ekarné.
Rozsifeni povédomi o ordinaci a aktualné nabizenych sluzbach

Z pruzkumu vyplynulo, Ze pouze mala ¢ast klientli vi o webovych strankach ordinace. Je
potieba rozsifit povédomi o webovych strankach ordinace, kde klienti mohou ziskavat
dilezité informace. Ordinace také mize kontrolovat komunikaci smérem ke klientiim a
komunikovat na svych strankach ptesné takové informace, jaké chce. K rozsifeni
povédomi o webovych strankach by stacilo uvést webové stranky na vizitku lékarky, na
informacni ceduli na dvetich do ordinace a také na razitko I€katky. Pokud by se zavedl
online systém objednani, tak by se klienti objednavali pfes webové stranky ordinace a tim

padem by se povédomi o nich velmi rychle rozsitilo, minimaln€ o polovinu klienti, kteti
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projevili zajem o online objednani. Mezi dalsi vyhody webovych stranek patii jeji lehka

métitelnost — pocet navstév, odkud klienti ptisli na webové stranky a mnoho dalsiho.
Reklama v radiu a v mistnim zpravodaji

Dalsi posibilitou jak rozsitit povédomi o webovych strankach a zaroven i ordinaci je dat
reklamu do radia nebo mistniho zpravodaje. Naklady na reklamu v mistnim zpravodaji
by se pohybovaly v tadech stovek, takze se nejedna o piilis velkou investici, ktera by
mohla naldkat nové klienty. Investice do reklamy v radiu se jiz pohybuje v fadech
desetitisictl, ve vychodnich Cechach patii mezi ¢asto poslouchana radia Cerna hora, proto
pokud by se jiz umistovala reklama do radia, tak bych doporucil toto. AvSak néklady na
reklamu jsou tak vysoké, ze ve vysilacim ¢ase od 12:00 do 15:00 by 30 vtetfinovy spot
s tydennim opakovanim (pondéli az nedéle) vysel na 35 000 K& bez DPH?'. Toto jsou
ptilis vysoké naklady pro ordinaci, takze spiSe doporucuji reklamu umistit do lokalnich

zpravodaj.
Letakova kampan

Dalsi mozZnosti jak rozsitit povédomi o ordinaci a o aktualné nabizenych sluzbach je
vytvofeni letdkové kampané, kde by byl najat brigddnik a rozdaval by letdky pifimo na
ulici. V tomto piipadé by bylo potieba vytvofit graficky navrh letaku, ktery by vysel
zhruba na 900 K& ve formatu A528. K tomu musime pri¢ist naklady na tisk a na brigadnika.
Pti predpokladaném poétu 200ks letdku by tisk jednoho letaku stal 3 K&?°. Brigadnik by
dostaval 60 K¢ na hodinu a predpokladam, ze by 200ks letakii by rozdaval 4 hodiny.
Celkem by tedy naklady na letdkovou kampan piesahli 1700 K¢, coz je velmi mala
investice, kterd by mohla pfinést velky pfinos a nové klienty do ordinace. Z vyse
napsaného jednoznacné vyplyva, ze letdkova kampai predstavuje u€inny a levny nastroj

k propagaci ordinace.

27 Radiohouse.cz [online]. [cit. 2016-05-02]. Dostupné z: http://www.radiohouse.cz/_files/cenik 2015.pdf
28 Webovky-seo.cz [online]. [cit. 2016-05-02]. Dostupné z: http://www.webovky-seo.cz/cenik-grafickych-
sluzeb.html

29 Chciletaky.cz [online]. [cit. 2016-05-02]. Dostupné z: http://www.chciletaky.cz/cenik-tisku-a5
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PPC reklama

Mezi dalsi nastroje k propagaci ordinace by mohla ptispét PPC (pay per click) reklama,
ktery by byla umisténa na webové stranky vénujici se zdravi, zdravému Zivotnimu stylu
a také na maminkovské weby. Princip PPC reklamy spoc¢iva v tom, ze podnik neplati za
zobrazeni reklamy, ale za kazdy klik na reklamu. Vyhodou PPC reklamy je jeji
planovatelnost a métitelnost. Navrh PPC reklamy by stal 3000 K¢ bez DPH (jedna se o
jednorazovou platbu), dale se plati pouze jiz za kazdy klik 1K&%. Muzeme pouze
pfedpokladat, kolik 1idi by na reklamu kliklo, avSak urcité by se nejednalo o tisice klikd,
ale spiSe o stovky. Tato investice neni ptili§ vysokéa a mohla by do ordinace naldkat nové
klienty a také rozsifit povédomi o webovych strankach ordinace a o moznosti méfeni
malych déti od jednoho roku. PPC reklamu jako nastroj internetové reklamy jednoznacné

pro tuto ordinaci doporucuji.
Diilezitost jednotlivych navrhi na zlepSeni

Nize v tabulce jsou je zhodnocena dulezitost jednotlivych ndvrhli na zlepSeni a k nim

piirazené naklady na n¢.

Tabulka 3 DiileZitost jednotlivych navrhu na zlepSeni

Naklady Velmi dilezité | Méné dilezité | NediileZité

Online systém objednani 16 800 K¢ X

Elektronicka recepcni 49 000 K¢ X
Prostredi cekarny v fadech tisicli X

Casopisy v fadech stovek X

Hudba fady stovek az tisict X
Bezdratové pripojeni k internetu 500 K¢ X
Reklama v radiu 35000 K¢ X

Reklama ve zpravodaji v fadech stovek X

Létakova kampan 1 740 K¢ X

PPC reklama 3000 K¢ + kliky X

Zdroj: vlastni zpracovani

30 Ppcpartner.cz [online]. [cit. 2016-05-02]. Dostupné z: http://www.ppcpartner.cz/cenik
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ZAVER

Diplomova prace se zabyva problematikou zdravotnictvi z pohledu marketingu sluzeb.
V teoretické Casti byly nejdiive charakterizovany vlastnosti sluzeb a dale pak byly
popsany specifika marketingu ve zdravotnictvi. Pro lepsi pochopeni charakteristik
marketingu zdravotnictvi byl vytvoien marketingovy mix 4P a 4C. Posledni kapitola

teoretické Casti se zabyva strategickym marketingovym planovanim.

Druhu ¢ast diplomové préce tvoti prakticka ¢ast. Prakticka ¢ast zac¢inéd predstavenim o¢ni
ordinace MUDr. Lenky Romanové. Jsou zde zminény duilezité charakteristiky ordinace,
kde se nachazi, kdy byla zaloZena, jakou pravni formu mé a dal$i informace, bez nichz
by nebylo mozné provést dal$i analyzy. Pro analyzu a charakterizovani vnitiniho
prostiedi bylo pouZito analyzy 7S, ktera se hodi pro malé i stiedni podniky. Diky této
metod¢ jsme zodpovedéli dillezité otazky tykajici se o€ni ordinace jako naptiklad jakou
ma ordinace strukturu, jak je ordinace fizena a pfedevSim byla charakterizovéana strategie
ordinace, kterou je rozsifit povédomi o ordinaci a tim ziskat novou klientelu. K uplnému
obrazu o prostiedi ordinace bylo potieba provést také analyzu vnéjSiho prostiedi. Vnéjsi
prostiedi bylo analyzovano pomoci metody SLEPT, diky které jsme ziskali ptehled o
socidlnich a demografickych faktorech, politickych a legislativnich faktorech,
ekonomickych faktorech a na zavér o technickych a technologickych faktorech. V ramci
praktické casti byl také proveden dotaznikovy prizkum, ktery mél za tkol zhodnotit
spokojenost klientli s ordinaci a zjistit moznosti jejiho zvySeni. Dotaznik byl rozsahly a
zkoumal rizné aspekty 1écby, at’ se jiz jednalo o komunikaci, o respekt, o vybaveni a
prostiedi ordinace a mnoho dalSiho. Zavéry tohoto Setieni dopadly velmi dobfe, témér
kazdy klient je spokojen s péci, ktera mu v ordinaci byla poskytnuta. Posledni ¢ast
dotazniku byla zaméfend na moznosti zvySeni komfortu klientii. Zavéry z analyz byly
shrnuty ve SWOT analyze, kterd nam dava ptrehledny obraz o silnych a slabych strankach

ordinace a o hrozbach a ptilezitostech, které se ji naskytaji.

Posledni kapitolou diplomové prace jsou ndvrhy feSeni a diskuze. V této Casti jsou
rozebrany jednotlivé moznosti, které¢ by klientim zvysili komfort a také jak je mozné

rozsitit povédomi o ordinaci. Jednotlivé navrhy feseni jsou:

e online systém objednani,
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e clektronicka recepcni,

e zlepSeni prostiedi cekarny,

e Casopisy do ¢ekarny,

e reprodukce hudby v ¢ekarné,

e bezdratové pripojeni k internetu v ¢ekarng,
e reklama v radiu,

e reklama ve zpravodaji,

e letakova kampan,

e Pay-per-click reklama.

Marketing se zatim ve zdravotnictvi tak hojné nevyuziva, pokud je vyuzivan, tak se jedna
o vétsi kliniky nebo nemocnice, ale zfidka kdy narazime na vyuzivani marketingovych
nastroji soukromou ordinaci. Je jisté, ze malé ordinace budou stale vice vyuzivat
marketingovych nastroji. V procesu 1é¢by ma na klienta velky vliv komunikace a vykon.
Vykon jako takovy neni schopen pacient objektivné posoudit, v kone¢né fazi se klient
soustiedi spiSe na komunikaci a prostiedi, ve kterém je 1€Cen. Proto je diilezité se na tyto
dva aspekty zaméfit. Ve zdravotnictvi se budou stale zvySovat standardy prostredi a
pohodli klientli pii vySetfeni. Klient ma moZnost si vybrat mezi velkym poctem
zdravotnickych zafizeni, a proto bude ¢im dal vice dulezité dbat i na jiné aspekty vySetfeni

nez je pouze samotny vykon.

Analyzy a dotaznikové Setfeni poukazaly na urcité oblasti v ordinaci, které je potieba
zlepsit, a proto je tato prace dulezita jak pro I€karku, tak i pro samotného autora prace,
ktery je inicidtorem zmén a vV budoucnu bude i tyto zmény realizovat. V dotaznikovém
Setfeni bylo potvrzeno vét§ina navrhi na zmény, které byly predpokladany jiz v minulosti,
byly zjistény také véci, o kterych by bez této prace autor, ani lékaika neméli povédomi a

nemohli tak zapracovat na jejich zlepSeni.
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Priloha 1: Dotaznik

Dobry den, jsem studentem 2. roéniku
navazujiciho magisterského studia na Fakulté
podnikatelské Vysokého uceni technického v
Brng, oboru Rizeni a ekonomika podniku. Rad
bych Vas pozadal o vyplnéni kratkého
dotazniku tykajiciho se mé&feni spokojenosti
pacientt. Vysledky budou zpracovany zcela
anonymn¢ a budou pouzity pouze v mé
diplomové praci. Cilem dotazniku je zjistit
spokojenost pacientii a moznosti jejiho zvyseni.
Predem dékuji za Vas ¢as a ochotu. Vzdy
oznacte pouze jednu odpoveéd’.

VYSOKE UCENi FAKULTA

1) Jaké je Vase pohlavi?

a. Muz

b. Zena

2) Rok narozeni (prosim dopliite):
3) Nejvyssi dosazené vzdélani:

a. Zakladni bez vyuceni

b. Vyuceni bez maturity

c. Maturita

d. Vysokoskolské

4) Na zakladé ¢eho jste se rozhodl(a)
pro tuto ordinaci?

a. Doporuceni Iékare
b. Doporuceni znamého
c. Nachazi se blizko bydlisté

d. Jiné (prosim napiste)

5) Byl(a) jste pfedem objednan?
a. Ano

b. Ne
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Pokud ano, jak hodnotite ¢ekaci dobu
na objednani?

a. Velmi dlouhou
b. Dlouhou

c. Standartni

d. Kratkou

d. Velmi kratkou

6) NaSel(a) jste ordinaci bez vétSich
obtizi?

a. Ano

b. Spise ano
c. Spise ne
d. Ne

7) Jak na Vas pusobil prvni kontakt
S ordinaci?

a. Velmi dobfie
b. Dobie
c. Spatng

d. Velmi $patné



8) Jak na Vas piisobilo prostiedi
cekarny?

a. Velmi dobie

b. Dobre

c. Spatné

d. Velmi Spatné

9) Jak hodnotite ¢as straveny v
¢ekarné na vySetieni?

a. Velmi dlouhy
b. Dlouhy

c. Standartni

d. Kratky

d. Velmi kratky

10) Byl Vam vysvétlen divod
pripadného nadmérného ¢ekani?

a. Ano

b. Ne

11) P¥istup zdravotni sestry k Vam
hodnotite:

a. Velmi dobre
b. Dobre
c. Spatné

d. Velmi Spatné

12) Pristup lékaFky k Vam hodnotite:

a. Velmi dobre
b. Dobre
c. Spatné

d. Velmi Spatné

13) Informace predané lékaikou byly:
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a. Velmi dobie srozumitelné
b. Caste&nd& srozumitelné

C. Nedostate¢n¢ srozumitelné
d. Nehodnotim

14) Mél(a) jste dostatek soukromi,
kdyZ s Vami lékai'ka probirala
Vas zdravotni stav?

a. Ano

b. SpiSe ano
c. SpiSe ne
d. Ne

15) Kdyz jste polozil(a) lékarfce
diileZitou otazku, dostal(a) jste
odpovéd’, které jste rozumél(a)?

a. Ano

b. SpiSe ano
c. Spise ne
d. Ne

16) Jak hodnotite vybavenost
ordinace?

a. Velmi dobte

b. Dobie

c. Spatng

d. Velmi Spatné

e. Nehodnotim

17) Jak hodnotite prostiedi ordinace?
a. Velmi dobfe

b. Dobfe

c. Spatng

d. Velmi $patné



e. Nehodnotim

18) Citite, Ze jste byl(a) celkové
1é¢en(a) s tctou a respektem?

a. Ano

b. SpiSe ano
c. SpiSe ne
d. Ne

19) Jak byste celkové ohodnotil(a)
péc€i, ktera Vam zde byla
poskytnuta?

a. Velmi dobte
b. Dobte
c. Spatng
d. Velmi Spatné

20) Doporucil(a) byste tuto ordinaci
rodiné nebo pratelim?

a. Ano

b. SpiSe ano
c. SpiSe ne
d. Ne

21) Vite o webovych strankach
ordinace?

a. Ano

b. Ne

22) Vite o moznosti méfeni déti od 1
roku?

a. Ano

c. Ne
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23) Ocenil(a) byste v ¢ekarné vice
casopisu?

a. Ano

b. SpiSe ano

c. SpiSe ne

d. Ne

e. Je mi to jedno

24) Ocenil(a) byste v ¢ekarné Wi-Fi
(bezdratové) pripojeni k
internetu?

a. Ano

b. SpiSe ano

c. SpiSe ne

d. Ne

e. Je mi to jedno

25) Ocenil(a) byste v ¢ekarné hudbu?

a. Ano

b. Spise ano

c. Spise ne

d. Ne

e. Je mi to jedno

26) Co je pro Vas z vySe zminéného

vvvvvv

a. Casopisy
b. Wifi pfipojeni
c. Hudba

d. Jiné (prosim napiste)



27) VyuZil byste moZnost online
objednani?

a. Ano

b. SpiSe ano
c. SpiSe ne
d. Ne

28) Vsiml(a) jste si letosniho
vano¢niho prani MUDr. Lenky
Romanové v Rychnovském
zpravodaji?

a. Ano

b. Ne

29) Co byste zlepsil(a)? (prosim
vypiste)
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Dékuji za Vas ¢as!

Bc. Ale§ Roman



