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Nazev diplomové prace:

Studie proveditelnosti — Zatizeni pro péci o dlouhodobé nemocné

Abstrakt:

Cilem diplomové prace je zpracovani studie proveditelnosti ambulantniho zatizeni pro péci
o dlouhodob¢ nemocné ve Stfedoceském kraji. V teoretické ¢asti prace je zkoumana otdzka
nastaveni financovani dlouhodobé zdravotni péée v CR ve srovnani s praxi v zahraniéi.
Prakticka ¢ast prace tesi pfedprovozni a provozni fazi projektu s pravni formou spole¢nost
s rucenim omezenym. Studie, na zaklad¢ odhadu poptavky a analyzy trzniho prostredi,
navrhuje a specifikuje zdravotni sluzby, jez bude zatizeni poskytovat a vyuZzije tak mezeru
na trhu se zdravotnimi sluzbami. Dale jsou feSeny technické a technologické aspekty
s ohledem na platnou legislativu a dopad projektu na zivotni prostiedi. Sestaveni finan¢niho
planu pro optimistickou, realistickou a pesimistickou variantu vyuziti kapacity zatizeni
umoznilo vyjadfit efektivitu a udrzitelnost projektu pii omezenych finan¢nich zdrojich.

Klicova slova:

Dlouhodobé péce, studie proveditelnosti, analyza trhu, rentabilita, analyza rizik, financovani
zdravotné-socidlni péce.



Master’s Thesis title:

Feasibility study — Facility of longterm care

Abstract:

The goal of this thesis is to develop a feasibility study for an outpatient care facility for
chronically ill patients in the Central Bohemian Region. The theoretical part analyzes the
issues relating to the long-term financing of healthcare in the the Czech Republic compared
to practices abroad. The practical part addresses the pre-operational and operational phases
of the project within the legal form of a limited liability company. The study, based on
estimates of demand and an analysis of the market environment, designs and specifies the
healthcare services that will be provided by the facility to make use of this gap in the
healthcare services market. Technical and technological aspects with regards to current
legislation and the project's environmental impact assessment are also considered.
Development of financial plans for the optimistic, realistic and pessimistic options of the
utilization of the facility's capacity assist in expressing the efficiency and sustainability of
the project with its limited financial resources.

Key words:

Longterm care, feasibility study, market analysis, profitability, risk analysis, financing of
health and social care.



Obsah

Seznam Symbolll @ ZKIatek ........cceiiiiiiiiiiiii 8
L UVOGuiiiiice e 10
2 Teoretick€ ZaKIady PIACE ......eeivviiiiiiiiiie it 11

2.1  Definice a vymezeni pojmil vztahujici se k problematice dlouhodobé péce........ 11

2.2 Demograficky vyvoj jako faktor urcujici budouci poptavku po dlouhodobé pécill

2.3 Pichled poskytovatelt sluzeb dlouhodobé zdravotni pée v CR .....cocvvvvervnnenee, 13
2.3.1  Formalni poskytovatelé¢ dlouhodobé zdravotni péce ..........covrviriiniiiiiennnnn. 13
2.3.2  Neformalni poskytovatelé dlouhodobé péce.........coovrviriiiiiiniiiniiiniiceee, 14

2.4 Systém financovani dlouhodobé péte v CRu....uveeveeeceececicicieeeeeeseeee e, 15
2.4.1  Financovani dlouhodobé péce z vetejného zdravotniho pojisténi................. 15
2.4.2  Financovani dlouhodobé péce resortem MPSV.........cccoiiiiiiiiiiciicnicn 16
2.4.3  Financovani dlouhodobé péce neformalnimi pecujicimi.........ccvcvvrverirnnnne. 17
2.4.4  Shrnuti financovani dlouhodobé péce...........covvvririiiiiiiiiiiiiei e 19

2.5 Ptehled systému financovani dlouhodobé péce v zemich OECD..............cceeeee. 19

2.6 Legislativni podminky k zaloZeni zdravotnického zafizeni a jeho pravni forma .21

2.6.1  Pravni kroky k zaloZeni spole¢nosti s ru¢enim omezenim podnikajici v oboru
POSKYtOVANT ZATaAVOINT PECE ....eevvieiieiiieieeeee e 22

3 Studie PrOVEAITEINOSTE .....c.eiuieiieieieeste et 27
TS |V 1= (oo Y2 OSSPSR 27
KB [0 (=T W o] (] =L (U PSSP 27
3.2.1  Portfolio nabizenych SIUZeb..........cccciiiiiiiiiiiii 28
3.2.2  EAPY PrOJEKLU.....eiiiiiiie ettt 29
3.3 ANAlYZA trNU ..o 29
3.3.1  Porterv model peti Sil.......ccoviiiiiiiiiiiiiiii 30
3.4 Odhad POPLAVKY ...vveiiiiiiiici 33
3.5 SWOT analyza projektovaného zafizeni.............cccooeviiiiiiiiiiiiiiicic e 36
3.6  Marketingova strategie, marketingOVy MIX ........ccoovveiieriiriieninieiseesiee e 37
3.6.1  Marketingova strategie (analyza SPACE) .......cccoovviiiiiiiiiiiciiecieee 37
3.6.2  Marketingovy mix (Model 4P).......ccoviiiiiiiiii 39
3.7  Management projektu a fizeni lidskych zdrojl........cccocovviiiiiiiiis 41
3.8  Technické a technologické feseni projektu........occvvviiiiiiiiiiiie i 43
3.8.1  Dokumentace pro zahajeni ProVOZU ........cccecvevvereeieesieesieesieseesieeseeseeseaeens 44



3.8.2  Vybaveni MIStNOSH ....uciiuiiiiiii it 45

3.8.3  Provozni doba ZafiZeni..........cccovriiiiiiiiieiiceee e 46

3.9  Dopad projektu na Zivotni prostiedi.........cccuveiivereiiiesieereiie e seese e 46
3.10 Zajisténi investicniho a ob€zného majetku..........ococvvviiiiiiiiiiii e 47

4 Financni plan a analyza projekiul .........ccocveiiiiiiiiiiiiiic e 50
4.1 CNOLVOIDA ....c.viiiiiiiiieciee e 50
4.2 Kalkulace nakIadli.........coooiiiiiiiiiiiiiee e 53
4.3  Bod zvratu (break Ven POINT).......ccoieiieieiieicee e 54
B4 UCCNE VIKAZY ...cvoeeeeeeeeeeeseseisiesiesieeesesseeseeseess s es s ssssessese s s sn s 55
441 ROZVANA ...ooviiiiiicce e 55
4.4.2  Vykaz zisku @ ZUrAt (VZZ) ...oooviiiiiiiieece et 55
4.4.3  Prehled o pen€Znich toCICh .......ccveiiiiiiiiiiicc e 61

4.5 Hodnoceni efektivity a udrzitelnosti projektu.........cccooveviiiiiiiiinicnicisee 64
45.1 Ukazatel NAvratnosti INVESTICE ...oouvieiueriieeiiieiiie e siee e 64
452 Pomérové ukazatele rentability..........ccooeiiiiiiiiiiiiiiisiece e 65

4.6 ANALYZA TIZIK .o 67
4.7 ANALYZA CIIIVOSHE ueivviiiiiiiiiic i 69
4.8  Harmonogram ProjektU .........ccciieiiiiiiecie e 71

5 DISKUSE....cveicite e 73
B ZAVET ittt b bt b et e e re e nne e 77
Seznam PoUZItE IIETALUIY .......ccuiiiiiiiiiiie s 78
SeZNAM ODTAZKIL ......oeiiiiiiiee ittt r e ne e 83
SeZNAM TADUIEK ..o 84

Seznam PIION ......ooiiiiii 85



Seznam symboli a zkratek

CF
CPP
CsU
EAT
EBIT
EU
FCH
HDP
DN
HPP
ICF

LTC
MPSV CR
MZ CR
NGS

NHS

NJS
OECD

ON Kladno
PEG
PZT
ROA
ROE
ROI
ROS
SEK
SPACE
SWOT
UK

Cash flow (penézni toky)

Caste¢ny pracovni pomér

Cesky statisticky tiad

Earnings After Tax (zisk po zdanéni)

Earnings Before Interest and Tax (zisk pfed ode¢tenim urokt a dani)
Evropska unie

Farni charita

Hruby domaéci produkt

Doba navratnosti

Hlavni pracovni pomér

International Classification of Functioning (mezinarodni klasifikace
funkénich schopnosti)

Longterm care (dlouhodoba péce)

Ministerstvo prace a socialnich véci Ceské republiky

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky

Nasogastrickd sonda

National Health Service (Narodni zdravotni sluzba Velké Britanie)
Nasojejunalni sonda

Organisation for Economic Co-operation and Development (Organizace pro
hospodatskou spolupraci a rozvoj)

Oblastni nemocnice Kladno

Perkutanni endoskopicka gastrostomie

Pomicky zdravotnické techniky

Return on assets (rentabilita celkovych aktiv)

Return on equity (rentabilita vlastniho kapitalu)

Return on Investment (ndvratnost investice)

Return on sales (rentabilita trzeb)

Svédska koruna (1 SEK = + 2,949 K¢)

Strategic Position and Action Evalution (nepicklada se)

akronym analytické metody ve strategickém fizeni (nepieklada se)

Univerzita Karlova



Uz1S CR
VZP
\Vv4

zZpP

7S

Ustav zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky
Vseobecna zdravotni pojistovna

Vykaz zisku a ztrat

Zdravotni pojistovna

Zdravotnicka zachranna sluzba



1 Uvod

Téma dlouhodobé péde se celosvétové stalo velmi aktualnim. Demografové v Ceské
republice predpokladaji béhem pfistich tficeti let nartist poctu obyvatel ve vékové kategorii
65+ zhruba o 2 milidny lidi. Tento populaéni vyvoj je nepfiznivy a to vzhledem k faktu, Ze
nelze predpokladat v nasledujicich desetiletich stejny pocet narozenych déti, jez by mohly
byt budouci pedovatelé. Vzhledem k progndzam demografil, jez se napliiuji, musi i Ceskd
republika na tento trend reagovat. Bude nutné vytvoftit takové legislativni prostiedi, jez bude
srozumitelné a vyhovujici vSem zG¢astnénym stranam (poskytovatelé, platci a pacienti) a jez
bude mit dlouhodobou platnost a vyuZzitelnost.

Hlavnim cilem diplomové prace je vytvofeni Studie proveditelnosti, ve které autorka
zkoumé moznosti provedeni vystavby zafizeni pro péci o dlouhodobé nemocné. Studie
obsahuje vSechny naleZitosti studie proveditelnosti a bude pfipravena k praktickému vyuziti
a skute¢né realizaci dané¢ho zatizeni.

V teoretické Casti prace je nastinén soucasny stav feSeni problému v Ceské republice
a soucasné platné pravni upravy, vztahujici se k tématu poskytovani dlouhodobé péce.

V praktické c¢asti je vV zadané Studii proveditelnosti projektovano zdravotnické zafizeni
poskytujici dlouhodobou staciondrni ambulantni zdravotni péci pro dospélé pacienty. Toto
zafizeni bude poskytovat zdkladni a specializovanou oSetfovatelskou péci, kondicni
1 cilenou rehabilitaci, sluzbu doprovodu ke specialistovi i1 pé€i psychologa. Pro rodiny bude
zafizeni fungovat jako odlehcujici sluzba a pomoc v naro¢né doméci péci. Budou jim
nabidnuty edukacni programy s moznosti praktického nacviku péfe. Toto zdravotnické
zatizeni bude schopné vyhovét stoupajici poptavce ze strany pacientd a jejich rodin
a vzhledem k mizivé konkurenci na trhu se zdravotni pé¢i ma Sanci uspét i z hlediska
podnikatelského zaméru. Finan¢ni analyza reflektuje tfi mozné varianty vyuziti kapacity
zafizeni — pesimistickou, realistickou a optimistickou. Projektované zatfizeni ma navrzenou
pravni formu jako spole¢nost S ruenim omezenim, v ramci analyzy rizik je porovnana
mozZnost financovani zafizeni s pravni formou neziskové organizace.

Jako dil¢i cil si autorka klade moZnost navrhu feSeni efektivniho a logicky navazujiciho
financovani zdravotné — socialnich sluZeb.
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2 Teoretické zaklady prace

Problematika dlouhodobé péce celosvétoveé vystoupila do popredi zdjmu vSech vlad. Je
nutné vzhledem k demografickému vyvoji vytvofit strategii feSeni, pouZzitelnou uz v blizké
budoucnosti.

2.1 Definice a vymezeni pojmi vztahujici se Kk problematice
dlouhodobé péce

Dlouhodobé péce je meziresortni disciplina na pomysiné hranici mezi zdravotni a socidlni
péci. OECD definuje dlouhodobou péci (LTC, Long-term-care) jako sluzbu lidem, jejichz
sobéstacnost je dlouhodobé omezena a jsou tak zdvisli na svém okoli. Evropskd unie
prostfednictvim svych jednotlivych organizaci hovoii o dlouhodobé péci jako o péci
poskytované lidem, jejichz zdravotni stav je stabilizovany, avSak na tak neuspokojivé
urovni, ze tito jedinci nejsou sobéstacni v zdkladnich sebe obsluznych aktivitdch a potiebuji
jak zdravotni, tak socidlni sluzby. Mezinarodni klasifikace ICF (International Classification
of Functioning, Disability and Health) pfijatd Svétovym shromazdénim v kvétnu 2001
zavedla a rozsifila termin disability (nesobéstacnost) zaroven s terminy disability rates (mira
nesobéstacnosti) a dependency rates (mira zavislosti). Jedna se o indikatory uréujici
zavislost jednotlivce na péci alespont v jedné ze zakladnich cCinnosti denniho Zivota
a soucasn¢ miru jeho potieby péce [1].

Nesobéstacnost vznikd v diisledku chronického fyzického nebo psychického onemocnéni
a to vrozeného ¢i ziskaného v pribehu Zivota, v disledku traumatu ¢i staii. Do situace
potieby se mohou dostat lidé vSech v€kovych skupin. Tyto osoby potiebuji prevazné
oSetrovatelskou péci s vysokym podilem rehabilitacni péce a socialni péce [1].

2.2 Demograficky vyvoj jako faktor urcujici budouci poptavku
po dlouhodobé péci

Podle udajt Ceského statistického ufadu a vysledki s¢itani lidu v roce 2011 Zilo v Ceské
republice vice nez 1,64 milionu osob starSich 65 let, osob starSich 75 let vice nez 697 tisic
a pocet osob starSich 85 let témet 155 tisic. Celkovy pocet osob jen z téchto tiech skupin je
2,492 milionu osob, coz ¢ini 24 % populace (obrazek ¢. 1) [2]. V progndze populacniho
vyvoje na obdobi 2008-2070, zpracovaného Ptirodovédeckou fakultou UK, se predpoklada,
ze v okamziku vstupu generace ze sedmdesatych let do vekové kategorie 65+ pfiblizné
kolem roku 2035 vzroste pocet obyvatel v této skupiné do roku 2050 zhruba na 3,30 miliont
obyvatel (obrazek ¢. 2) [3]. Vstup do této vékové skupiny samoziejmé neznamena pro
kazdého seniora automaticky potifebu dlouhodobé péce. Diky zavedenym preventivnim
programiim, Casné diagnostice a kvalitni 1ékatské péci se seniofi dozivaji vysokého véku
v relativnim zdravi a kondici a potteba trvalé zdravotni nebo zdravotné-socialni péce miize
nastat az skute¢né v zavéru zivota. Je ale tfeba si uvédomit, Ze starnuti populace a nizka
porodnost povede ke snizeni poctu formdalnich i neformdlnich pecovatelti. Jejich
procentualni zastoupeni ve spole¢nosti tak bude logicky klesat. Ceska republika se svym
demografickym vyvojem nijak nelisi od populace zemi OECD.
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Obrazek ¢. 1: Rozdéleni obyvatelstva podle pohlavi, véku a rodinného stavu k 31. 12. 2013. [2]
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Obrazek ¢. 2: Prognoza populacniho vyvoje. [26]
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2.3 Prehled poskytovateli sluZzeb dlouhodobé zdravotni péce
v CR

Dlouhodoba péée v CR je poskytovana bud’ formalnimi, profesionalnimi poskytovateli a to

Vv zafizenich zdravotnickych ¢i v zafizenich socidlni péce, nebo poskytovateli neformalnimi,

zejména rodinnymi piislusniky a osobami blizkymi. Nelze vSak opominout i pecujici

poskytujici sluzby bez pottebného vzdélani, bez formalni odpovédnosti i bez formalni

odmény z fad komunity.

2.3.1 Formalni poskytovatelé dlouhodobé zdravotni péce

Soucasna koncepce poskytovani dlouhodobé péce se nejevi jako idealné nastaveny model.
Je nesporné, ze ve sluzbé dlouhodobé péce musi byt slozky zdravotni a socidlni tésné
provézané, ale diky nedostateéné koordinaci resortit MZ CR a MPSV, velké administrativni
zatézi a dalSim omezenim se stava sluzbou nepruznou a neodpovidajici zvySujici se poptavce
za strany klientt. VEtsi podil dlouhodobé zdravotni péce poskytuji socidlni pobytové sluzby.
V systému zdravotnich sluzeb totiz neexistuje zafizeni poskytujici tistavni dlouhodobou péci
po Casové neomezenou dobu. OSetfovatelsky narocna dlouhodoba péce je tak poskytovana
na oSetiovatelskych oddélenich pobytovych socilnich sluzeb (tabulka ¢. 2). V paragrafu 36
zakona ¢. 108/2006 Sb. je stanovena povinnost poskytovatele pobytovych socidlnich sluzeb
osobam v nich umisténych zajistit zdravotni péci. Jde-li o péci oSetfovatelskou
a rehabilitacni je to pfedevSim prostiednictvim zaméstnancl, ktefi maji odbornou
zpusobilost k vykonu zdravotnického povolani. Pozadavky na minimalni personalni
vybaveni stanovené pro lizkovou dlouhodobou péci ve zdravotnictvi (vyhlaska ¢. 99/2012
Sb.) vSak nemusi spliiovat [4]. Z udajii Ministerstva prace a socidlnich véci vyplyva nartst
poctu obyvatel v nové vzniklych domovech se zvlastnim reZimem a to zhruba 2,6 krat oproti
roku 2006. Nové budované domovy jsou ziejmé reakci na nartst klientil, u nichz za¢ina
pfevazovat potieba zdravotni péce nad péci socialni.

Zdravotnicky systém nabizi dlouhodobou pobytovou pé¢i na oSetfovatelskych ltuzkach
V nemocnicich, v l1écebnach pro dlouhodobé nemocné, v hospicich a nezfidka
Vv psychiatrickych 1é¢ebnach (tabulka ¢. 1). Vzhledem k tomu, ze zdravotni pojistovny jsou
jedini pravidelni platci dlouhodobé péce, snazi se branit nariistu plateb tak, ze ve smlouvach
S jednotlivymi zafizenimi limituji dobu Uhrady na maximum 3 mésict. Jak podotyka
docentka Holmerova, tento limit vede k umélému pteruSovani hospitalizaci, prekladani
klienta z jednoho zatizeni do druhého ¢i dokonce piekladani na lizka akutni. Vedeni zafizeni
si témito manévry zajisti platby od zdravotnich pojistoven, ale samotni pacienti ziji trvale
V nejistoté [ 1]. Primérna doba hospitalizace na lizkach dlouhodobé péce se pritom pohybuje
mezi 40 dny aZ 4 mésici.

Nartst poctu agentur domaci péce je pozitivni, v roce 2011 jich bylo 472, v roce 2013 jiz
496 [5]. Mohou byt vnimany jako pieklenuti mezi pobytovymi sluzbami a sluzbami
ambulantnimi. Nem¢lo by byt ale zapomenuto, Ze je piijemci sluzeb poskytovana pouze
navstévni zdravotni péce, nikoliv trvala. Tito pacienti tak musi, pokud nejsou v péci
rodinnych ptisluSnikl, byt soucasné uzivateli i domaci socialni péce, ktera uz ale patii do
resortu MPSV. Idedlni kombinaci péce zdravotnicko-oSetfovatelské a pecovatelské mohou
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byt denni stacionéie. Tato zafizeni ale v souCasné dob& vétSinou nabizi sluzby lidem
s mentalni poruchou, s riznymi formami demence vcetné Alzheimerovy choroby, nebo
lidem s riznym typem zavislosti. Jsou zifizovany vyhradné podle zakona ¢. 108/2006 Sb.
0 socialnich sluzbach a poskytuji pouze zakladni oSetfovatelskou péci. Péce specializovana
pro lidi s chronickou nemoci a vyraznéjsi nesobéstacnosti, jez chtéji zaroven zistat ve svém
socialnim prostiedi tak neni naplilovédna a je pro tyto pacienty ambulantné nedostupna.

Tabulka &. 1: Poskytovatelé dlouhodobé zdravotni péée v CR ze zdravotnického resortu. [5]

POSKYTOVATELE \1;%(1,;125 SéléIEZ;ng
Nemocnice nasledné péce 32
Lécebny dlouhodobé nemocnych 73
Doméci zdravotni péce 496
Stacionate pro dospélé 31
Hospice 16

Tabulka &. 2: Poskytovatelé dlouhodobé zdravotni péée v CR ze socidlniho resortu. [6]

POSKYTOVATELE Py A s
Domovy pro seniory 507
Domovy pro osoby se zdravotnim postiZenim 213
Domovy se zvlaStnim rezimem 280
Pecovatelska sluzba 746
Odlehc¢ovaci sluzba 285
Tydenni stacionare 62
Denni stacionate 287

2.3.2 Neformalni poskytovatelé dlouhodobé péce

Neformalni poskytovatelé dlouhodobé péce jsou piedevSim z tad rodinnych piislusnika
a osob blizkych. Dale to jsou pratel¢, sousedé a dobrovolnici. Tento typ péce neni nijak
legislativné ukotveny ani definovany. Termin ,,neformalni péce* je termin ptijaty odbornou
vefejnosti k pojmenovani nezanedbatelné skupiny pecujicich. Tato skupina lidi je tak
nepravem opomijend. Typickym rodinnym pecujicim je zena ve véku 56 let. Kazdy v tomto
vekovém obdobi je veden snahou o co nejvyssi vydélek, nebot’ je to doba, ze které se
vypocitava vyse starobniho dichodu. Pecujicim bohuzel neni ¢as straveny péci o svého
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blizkého finan¢né nijak ohodnocen, a proto neni zapocten do celkové doby zaméstnanosti.
Na zékladé etfeni Pi{jmy a Zivotni podminky domacnosti 2010 Ceského statistického tistavu
(CSU) poskytuje neformalni pé¢i svym blizkym pies 200 000 osob (piepoéteny polet
z odhadu, ktery vychazi z poctu podanych zadosti o ptispévek na péci a zadosti o umisténi
do nékterého pobytového zatizeni). Piestoze doposud nikdo nevy¢islil skute¢ny objem jejich
odvedené¢ prace, odhaduje se na zhruba 70-80 % celkové poskytnuté dlouhodobé zdravotné-
socialni péce. Odhadovany objem neformalni péce by mél byt varujici, protoze se zcela
urcité v dlouhodobém horizontu projevi ve zhorSené kvalité Zivota i zdravi pecujiciho, ve
ztizeni pracovniho a spolecenského uplatnéni a v hrozbé sociélni izolace a chudoby [1].

2.4 Systém financovani dlouhodobé péce v CR

Dlouhodoba péce je financovana z vetejného zdravotniho pojisténi, z resortu socialniho a ze
soukromych zdroju. Je otdzkou, nakolik je systém nastaven spravedlivé nebo nakolik je
nastaveni ovlivnéné zucastnénymi stranami. NejsilnéjSim hracem jsou nepochybné
zdravotni pojistovny.

Waow 4

2.4.1 Financovani dlouhodobé péce z verejného zdravotniho pojisténi

Vetejné zdravotni pojisténi se prostiednictvim plateb zdravotnich pojistoven podili na
nakladech za dlouhodobou zdravotni péci poskytovanou v lazkovych zdravotnickych
zafizenich, v domdacnostech, v pobytovych zafizenich socidlnich sluzeb, nebo
v ambulantnich zafizenich poskytujicich Zvlastni ambulantni péci. Néklady na tuto sluZzbu
vzristaji vysokym tempem (obrazek ¢. 3).

Vzdy se postupuje podle zédkona €. 48/1997 Sb. o vefejném zdravotnim pojisténi. Zakon
nerozliSuje pojiSténce z hlediska jejich potteby dlouhodobé péce, ale stanovuje jaka péce
(vykony) je hrazena. Seznam zdravotnich vykoni s bodovymi hodnotami spolu se
seznamem nositeld vykontl je kazdoro¢né¢ aktualizovan. Hodnota bodu je urcena
dohodovacim fizenim pro kazdy rok zvlast. Uastnici dohodovaciho Fizeni jsou:

e Ministerstvo zdravotnictvi CR

e zastupci VSeobecné zdravotni pojiStovny a ostatnich zdravotnich pojistoven

e zastupci profesnich sdruzeni

e zastupci profesnich organizaci ztizenych zakonem

e zastupci odbornych védeckych spolecnosti

e zastupci zajmovych sdruZeni pojiSténcti
Dlouhodobou oSetiovatelskou zdravotni péci v domécnosti miize indikovat oSettujici 1ékat
pfed ukoncenim hospitalizace, a to po dobu nezbytn¢ nutnou, nejvySe vsak 14 dnil po
ukonceni hospitalizace. Déle ji mize indikovat prakticky lékat a oSettujici 1€kat poskytujici
ambulantni specializovanou péci. Platnost ptedpisu je v téchto ptipadech nejvyse 3 meésice

[7].

V piipadé€, Ze u pacienta pominula nutnost Gstavni 1écby, ale zaroven se vzhledem k svému
stavu nemuze obejit bez pomoci dal$i osoby, nemiize byt propustén z divodu nezajisténé
dalsi péce. Postupuje se tedy tak, Ze se v€as vyrozumi rodina pacienta, ptipadné obec, ke
které pacient nalezi a s pomoci socialni pracovnice se hledd nejvyhodnéjsi feSeni situace. Po
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dobu feseni nastalé situace by ale pacient nemé¢l byt veden jako uzivatel zdravotnich, nybrz
socidlnich sluzeb. Zakon €. 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach § 52 stanovuje moznost
poskytnuti pobytové socidlni sluzby ve zdravotnickych zafizenich. Naklady za tuto sluzbu
uz zdravotni pojistovnou hrazeny nejsou [8]. Tento model v praxi pfili§ neuspél. Pro
poskytovatele péce je uhrada péce za tyto pacienty mnohem nizsi a proces ptiznani prispévku
na péci Ci ziskani dotace je casové velmi zdlouhavy. Je pro né proto jednodussi vykazovat
Klienta za pacienta, coz znamena udrzZeni si platby z vefejného zdravotniho pojisténi. Pacient
je hospitalizovan dal se zdravotni diagnézou, i kdyz jeho stav uz tomu neodpovida. Pacienti
samotni sice nemusi doplacet na péci tak, jako by museli v pobytovych socidlnich zafizenich,
ale zaroven casto nedostavaji potfebné socialni sluzby a dozivaji sviij zivot na akutnich
a naslednych luzkéch, jez jsou pro poskytovani dlouhodobé péce nevhodné. Zdravotni
pojistovny jsou témito vydaji zatézované, ale zaroven nejevi ochotu plné proplacet
potiebnou zdravotni pé¢i poskytovanou Vv zafizenich pobytovych socialnich sluzeb [11].
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Obrazek €. 3: Projekce nartstu vydaju vetejného zdravotniho pojisténi na akutni a dlouhodobou
péci. [12]

2.4.2 Financovani dlouhodobé péce resortem MPSV
Z resortu MPSV plynou smérem k uZivateli dlouhodobé péce dva hlavni proudy ptispévki:

1. Prispévky na péci, poskytované dle zakona ¢. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach ve
znéni platném od 1. 1. 2012.

Prispévek na péci je hrazeny ze statniho rozpoctu a poskytuje se dle § 3 bodu ¢) osobam
s dlouhodobé neptiznivym zdravotnim stavem, ktery podle poznatkt 1¢kaiské védy ma trvat
déle nez jeden rok, a ktery je omezujici ve vSech slozkach lidského byti a ma vliv na péci
o vlastni osobu a sobé&stacnost. Zavislost na péci druhé osoby je rozliSena ve ctyfech
stupnich:
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e Stupen I — lehka zavislost, kdy pacient vyzaduje pomoc nebo dohled pfi vice nez
12 ukonech péce o vlastni osobu.

e Stupen II — stfedné tézka zavislost, kdy pacient vyzaduje pomoc nebo dohled pfti
vice nez 18 ukonech péce o vlastni osobu.

e Stupen III — tézka zavislost, kdy pacient vyzaduje pomoc nebo dohled pfti vice
nez 24 tkonech péce o vlastni osobu.

e Stupen IV — uplna zavislost, kdy pacient z divodu dlouhodobé nepiiznivého
zdravotniho stavu potfebuje kazdodenni pomoc nebo dohled pti vice nez 30
ukonech péce o vlastni osobu.

V § 9 zakon presné stanovuje, které ukony jsou hodnoceny pfi posuzovani péce o vlastni
osobu.

Podle § 11 je vySe ptispévku pro osoby starsi 18 let rozfazena podle stupné zavislosti na
péci druhé osoby ve 4 stupnich a je stanovena takto:

e stupen I mé narok na ptispévek za kalendaini mésic ve vysi 800,- K¢

e stupen II ma néarok na ptispévek za kalendaini mésic ve vysi 4 000,- K¢

e stupen Il ma narok na ptispévek za kalendaini mésic ve vysi 8 000,- K¢
e stupen IV ma narok na ptispévek za kalendaini mésic ve vysi 12 000,- K¢

Jedinci néarok na piispévek zanikd v dobé, kdy mu je poskytovéna ustavni dlouhodoba
zdravotni péce v nemocnici [9 ].

2. Davky socialni péce priznavané dle zakona ¢. 329/2011 Sb. o poskytovani davek
osobam se zdravotnim postizenim a o zmén¢ souvisejicich zakont.

Penézité davky socidlni péce se poskytuji osobam tézce zdravotné postiZzenym a jejich vysSe
se stanovuje podle druhu a stupné postiZeni ve ¢tyfech stupnich. Hodnoti se schopnost osoby
zvladat zékladni Zivotni potieby v oblasti mobility nebo orientace. Tyto davky jsou minény
jako piispévek na mobilitu a pfispévek na zvlastni pomiicku.

Vyse ptispévku na mobilitu ¢ini 400,- K¢ na kalendaini mésic a narok na jeji vyplatu Zadatel
doklada ¢estnym prohldsenim o opakovaném dopravovani.

Podminky vzniku naroku na pfispévek na zvlastni pomicku jsou piesné ureny zdkonem
¢. 329/2011 Sb. o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim v paragrafech 9, 10
a 14 [10].

2.4.3 Financovani dlouhodobé péce neformalnimi pecujicimi

Pocet neformdlnich pecujicich a jejich financni zatéZz lze pouze odhadovat z dostupnych
udajii o poctu vydanych receptii na léky, poukazii na zdravotnické prostiedky a poctu
pfijatych Zadosti o vyplatu piispévku na péci.

Poskytovani neformdalni péce mé vyrazné ekonomické dopady jak na poskytovatele péce,
tak na ekonomiku statu. Pro pecujici to nezifidka znamena pieruSeni zaméstnani, nebo
prechod na castecny uvazek. ZvysSuje se tak riziko chudoby v dasledku niz§i mzdy
a preruSovaného kariérniho ristu. Pecujicimi jsou ve velké mife zeny, které jsou tak b€hem
svého Zivota ,,nuceny* se vzdat moznosti vydélku dvakrat — poprvé kvili narozeni déti,
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podruhé pfi péci o osobu blizkou. V diisledku neschopnosti statu reagovat na tento fakt neni
nijak feSena moznost jejich finan¢ni odmény, piestoze prokazatelné pracuji a jejich vydaje
spojené s domacim osetfovanim jsou veliké.

Vydaje domécnosti na zdravotni péci se od roku 2008 pohybuji nad hranici 40 miliard K¢
a vroce 2013 dosahly 42,246 miliard K¢&. Nepotvrdil se tak vzestupny trend z piedchoziho
roku, kdy bylo zatim dosaZeno maximalni vySe vydaji domdacnosti 43,634 miliard K¢.
Vydaje domécnosti na zdravotni péci se od roku 2005 zvySovaly primérnym ro¢nim tempem
rustu 7,83 %.

Domaécnosti kazdoro¢né vydavaji nejvetsi cast prostiedkd na léky a PZT (pomtcky
zdravotnické techniky), coz ¢ini 63 % vydajii domacnosti na zdravotnictvi. Léky tvorily
nejvetsi vydajovou polozku z kategorie 1éky a PZT (81 % vydaja v roce 2013) [12].

Tabulka €. 3: Vydaje domacnosti podle druhu péce. [12]

. 5 Primérné
Dru ik (CHAHO) —
2000 | 2005 | 2011 | 2012 | 2013 2005 (v %)

1 Lécebna péce 3061| 4840 12735| 12838| 12832  100,0 12,96
1.1 Lazkova péce 232| 268 759| 1039 838 80,7 15,32
1.3 Ambulantni péce 2829| 4572| 11975| 11799] 11994 1016 12,81

1;?;““1”“ pece (kromé 994| 1500| 4601| 4954| 4678 94,4 15,28
1.3.2 Stomatologicka péce 1835 3072| 7375 6845 7315  106,9 11,46

2 Rehabilitatni péce 427| 817| 2449] 3125| 2616 83,7 15,66
2.1 Lizkova péce 349| 634| 1799| 2461| 10985 80,7 15,33
2.3 Ambulantni pece 78| 183 651 664] 631 95,1 16,75

5 Léky a PZT 10385 17 454| 27 091] 27 671| 26 798 96,8 5,51
5.1 Léky 7881| 13 114| 21551| 22 112| 21594 97,7 6,43

5.1.1 Predepsané 1éky 2144 4770| 9115| 9402 9 258 98,5 8,64
5.1.2 Volné prodejné Iéky 5439 7942 11757| 12064| 11688 96,9 4,95
5.1.3 Ostatni 1éky 208 401| 679| 646 648  100,3 6,18
5.2 PZT 2504 4340| 5540| 5559| 5204 93,6 2,30
5.2.1 Bryle 2006 3343| 4267| 4282 4008 93,6 2,29
5.2.2 OP pomiicky 163| 265| 338 339 318 93,7 2,29
5.2.9 Ostatni PZT 335 732 935 938| 878 93,6 2,30
Celkem 13873] 23 110] 42 275| 43 634| 42 246 96,8 7,83
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Péce poskytovana neformalnimi pecujici je vyCerpavajici vzhledem ke své Casové, fyzické i
psychické naroc¢nosti. Jeji dlouhodobost mé ptimy vliv na zdravotni stav peCujicich. Stavaji
se tak Casem téz piijemci zdravotni péce 1 nejriznéjsich transfert ze strany statu. V soucasné
dobé uz je nutné zminit 1 moznost piijeti trendu ze stath EU, kde jsou neformalnimi
pecujicimi imigranti, nebo osoby, jez péci vykonavaji profesionalné, ale bez oficidlniho
smluvniho vztahu. Tato skupina pecujicich je mozné platcem zdravotniho pojisténi, ale
rozhodn¢ uz neodvadi povinné platby socialniho pojisténi a povinné odvody dani z piijmu.
Stavaji se tak soucasti tzv. Sedé ekonomiky. Stat tak ptichdzi o nezanedbatelnou castku
ve statnim rozpoctu, zaroven se snizuje hodnota HDP.

2.4.4 Shrnuti financovani dlouhodobé péce

Oddé¢leni financovani a organizace zdravotni a socidlni péce je neefektivni. Zdravotni
pojistovny jsou zatézované skrytymi socialnimi hospitalizacemi na akutnich a naslednych
lizkédch nemocnic, zaroven se zdrahaji platit plnou vysi zdravotni péce poskytované
Vv zatizenich socialni péce. Je bézné, Ze ke klientim domaci péce vyjizdi pracovnici agentur
jak zdravotnickych, tak socialnich sluzeb soubézné [8]. U fady vykont ale mizeme fict, Ze
je muZe provést pouze jeden peCovatel. Sluzby dlouhodobé péce svym charakterem splyvaji
a skute¢né je zbyte¢né a neekonomické oddélovat zvlast’ zdravotni a socidlni slozku.

V publikaci ,,Poskytovani oSetfovatelské a rehabilitaéni zdravotni péfe uzivatelim
pobytovych socidlnich sluzeb v pobytovych zatfizenich socialnich sluzeb a lizkovych
zdravotnickych zafizeni* je provedena SWOT analyza soubéhu poskytovani zdravotni
a socialni péce. Jako silnou stranku autoti uvedli vicezdrojoveé financovani socialnich sluzeb
a povinnost zdravotnich pojiStoven uzaviit smlouvu o poskytovani a thradé zdravotni péce.
Zaroven ve slabych strankach potvrzuji dlouhodobé systémové podcenéni zdravotni péce
V pobytovych zafizenich socialnich sluZeb, existenci tlaku ze strany pojiStoven na
podhodnocovéani objemu sluzeb a limita¢ni uhrady za poskytnutou oSetfovatelskou péci
prostfednictvim vykonového zplsobu. Naopak zdravotnicka zatizeni nemaji pfimy ptistup
K ptispévkim na péci.

Riziko stavajiciho stavu autofi vidi v tlaku zdravotnich pojiStoven na minimalizaci objemu
vykazovanych oSetfovatelskych vykonli. Demograficky vyvoj spolecnosti bude doprovazet
zvySena potireba zdravotnich a socidlnich sluZeb, ale diky stagnaci feSeni poskytovani
a uhrad na n¢j nebude stat pfipraven. Ptilezitosti spo¢ivaji vV napravé celého systému [14].

2.5 Prehled systému financovani dlouhodobé péce v zemich
OECD

Vzhledem K odlisnostem vyvoje systémi zdravotnickych a socialnich sluzeb je malo
ukazateld vhodnych pro porovnani mezi jednotlivymi staty. OECD proto provedla analyzu
zaméfenou na financovani a pracovniky dlouhodobé péce. Ve vSech 23 zemich, které
poskytly data, se vlady potykaji se shodnymi problémy- nejednotné politika mezi zdravotni
a socialni péci, dlouhodoba péce je alibisticky vnimana jako rodinna odpovédnost. Vlady
usiluji o co nejvyssi troven zaméstnanosti, ale zaroven spoléhaji na neformalni peCovatele.
Bylo zjisténo, ze tvoii 70 az 90 % vSech poskytovatelti dlouhodobé péce. Miru, do jaké jsou
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rodiny schopny vykonévat tuto funkci, uréuje jejich finanéni moznost, dostupnost zdravotng-
socialnich sluzeb v okoli, nebo mira podpory domaci péce.

Podle vysledkl analyzy zije v zemich OECD 2,3 % piijemct dlouhodobé péce z celkové
populace, lisi se ale podil pfijemct formalni péce. Celkové vydaje na zdravotnictvi z HDP
jsou primérné 9,5 %. Francie a Holandsko vydéava nejvySsi objem penéz a to necelych
12 %, na druhé stran¢ Rumunsko investuje do zdravotnictvi jenom 6 % z HDP [22].
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Obrazek ¢. 4: Vyvoj vydaji na zdravotnictvi jako % z HDP v zemich OECD v letech 2007-2012
[22].

Z objemu penéz vynalozenych ro¢né na zdravotnictvi vydéavaji staty na dlouhodobou péci
pramérné 11 %, nejvice Holandsko, Lucembursko ¢i Belgie s 20 — 24 %, nejmén¢ Slovensko
a Kypr pouhé 1 %. Ceska republika vydala na zdravotnictvi za rok 2014 pfiblizné 7,0 %
z HDP a z toho pouze 0,2 % na dlouhodobou péci.

Pro ilustraci riznych pfistupl k financovani dlouhodobé péce bylo vybrano né€kolik stati
EU.

Za nejpiivetivéjsi a nejprihlednéjsi systém je odbornou vefejnosti pokladan systém
financovani ve Svédsku. Regionalni zdravotni pé&e je hrazena z vybranych okresnich dani,
ze statnich dotaci a ¢astecné z poplatki hrazenych klienty. Socidlni péce je financovédna
Z mistnich dani. Diky zavedenému systému komunitni péce s tymovou spolupraci mezi
jednotlivymi profesemi se péCe netfiSti a je smérovana piimo k potfebnym. Podminky
ziskani naroku na piispévek na péci jsou velmi podobné tém v CR, véetnd roziazeni do
stupniil zavislosti na pomoci. Pokud je zadatel o péci zavisly na péc¢i druhé osoby a potiebuje
jeji pomoc mén¢ nez 20 hodin tydn€, ma narok na ,,0sobni asistenci® a na ni mu pfispiva

narok na ,,piispévek na asistenta. Pfispévek na asistenta uz ale hradi stat. Vyse ptispévku
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¢ini az 267,- SEK za hodinu (787,- K¢), maximalni vyse ptispévku je 30 360,- SEK mési¢né
(89 531,- K¢). Dlouhodoba péce nepiedstavuje samostatny systém, obec musi povinné
zajistit kazdému asistenci v podobé domaci péce a nema pravo zadatele odmitnout. Obce
odpovidaji za pfidélovani, financovani a poskytovani sluzeb [15, 16].

Ve Svycarsku obyvatelé kromé& povinného nemocenského pojisténi plati tzv. invalidni
pojisténi, jez je povinné od roku 1960. V pfimém kontaktu jsou s pojisténci a zaméstnavateli
vyrovnavaci pokladny jednotlivych kantont a statu. Ty vypocitavaji vysi davek a jsou
zodpovédné za jejich vyplaceni pojisSténclim. V piipad€ vzniku potieby pojisténa osoba nebo
jeji zdkonny zéstupce poda prihlasku u ptislusného kantonu. Cilem tohoto pojisténi je zajistit
osobam moznost vést co mozna nejvice nezavisly zivot. Tyto davky nejsou vyplaceny po
vstupu do starobniho diichodu. Pokud je osoba zavisla na pomoci jiné osoby pfi vSech
dennich Cinnostech, stdva se ve smyslu invalidniho pojisténi ,,bezmocnd*™ a ma narok na
vyplatu davek. Tento narok pokracuje i po vstupu do starobniho diichodu a kon¢i smrti. Péce
vV domécnosti muze byt poskytovana rodinnymi pfislusniky nebo profesiondlnimi
ambulantnimi sluzbami, napiiklad agenturou Spitex. Ta patii k nejvétSim a nejoblibenéjSim
agenturam doméci péce ve Svycarsku. Je zajimavé, ze nemocenské pokladny hradi stejné
vykony ve stejné vysi, at’ jsou poskytované ambulantné nebo na ltzku [17].

V Némecku musi zaméstnanci platit kromé zakonem povinného pojistného na zdravotni
pojisténi také pojistné na pojisténi pro ptipad dlouhodobé péce. Predpokladem ziskani
pIného naroku na davky pojisténi pro ptipad dlouhodobé péce je doba pojisténi jako Clen
ucastny pojisténi nebo jako ptipojistény rodinny ptislusnik v délce nejméné 2 let v obdobi
uplynulych 10 let pred poddnim zadosti. VySe davek se 1isi podle 3 stupiii zavislosti na
pomoci. Osobam mlads$im 18 let hradi pojistné stat [24].

Ve Velké Britanii je velkd snaha feSit zdravotné - socidlni péci na komunitni urovni.
Zakladnim trendem je rostouci integrace a provazanost jednotlivych typt péce, a to zejména
posilenim a rozvinutim funkce tzv. NHS trustli. Trusty jsou fetézce, do kterych jsou
prubézné sdruzovani poskytovatelé primarni 1 sekundarni zdravotni péce v celé Anglii.
Predpoklada to vybornou spolupraci praktickych 1ékait s nelékatskymi profesemi. VétSina
dlouhodobé péce o seniory Zijicich doma je poskytovana prostfednictvim neformalnich
pecovatell (napf. rodina). Formalni péce je poskytovana fadou agentur, mezi néz patii mistni
organy socialni sluzby, komunitni zdravotni sluzby a nezavislé (ziskové i neziskové) odvétvi
dlouhodobych pecovatelskych domtl, domii s oSetfovatelskou sluzbou, domaci péce
a sluzeb denni péce. Sluzby dlouhodobé péce jsou financovany Narodni zdravotni sluzbou
(NHS), mistnimi organy, charitami a samotnymi seniory [25].

2.6 Legislativni podminky k zaloZeni zdravotnického zarizeni a
jeho pravni forma

Postup a podminky k zalozeni zdravotnického zatizeni jsou piesn€ vymezené témito zakony:
e zékon ¢. 90/2012 Sb. o obchodnich korporacich
e zakon €. 455/1991 Sb. o zivnostenském podnikani
e predpis €. 89/2012 Sb. zékon obc¢ansky zakonik
e zakon €. 372/2011 Sb. o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani
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e predpis ¢. 96/2004 Sb. zdkon o podminkach ziskavani a uznavani zplsobilosti
k vykonu nelékaiskych zdravotnickych povolani

e predpis ¢. 55/2011 Sb. vyhlaska o ¢innostech zdravotnickych pracovniki a jinych
odbornych pracovniki

e zakon 48/1997 Sb. o vefejném zdravotnim pojisténi

e predpis ¢. 99/2012 Sb. vyhlaska o pozadavcich na minimalni personalni zabezpeceni
zdravotnich sluzeb

e predpis ¢. 262/2006 Sh. zakonik prace

e predpis ¢. 306/2012 Sb. vyhlaska o podminkdch piedchdzeni vzniku a Sifeni
infek¢nich onemocnéni a o hygienickych pozadavcich na provoz zdravotnickych
zafizeni a Ustavi socialni péce

e predpis ¢. 92/2012 Sb. vyhlaska o pozadavcich na minimalni technické a vécné
vybaveni zdravotnickych zafizeni a kontaktnich pracovist’ domaci péce

e nafizeni vlady ¢. 361/2007 Sb., kterym se stanovi podminky ochrany zdravi

pii praci

2.6.1 Pravni kroky Kk zaloZeni spolefnosti s rufenim omezenim
podnikajici v oboru poskytovani zdravotni péce

Budouci zafizeni poskytujici ambulantni dlouhodobou péci bude zfizeno jako spole¢nost
s ru¢enim omezenim (dale s.r.o.). Tato pravni forma umoZiluje minimalni vklad zékladniho
kapitalu pouze 1,- K¢. Vklad pouhé jedné koruny ale nepuisobi seridozné vuci vetejnosti
a institucim, proto bude ¢init 550 000,- K¢&. Vyhodou s.r.o. je ruceni spole¢niki za zavazky
pouze do vyse nesplaceného zakladniho kapitalu, do obchodnich vztahi tak vstupuje pouze
spole€nost a ne spolecnici osobné. Nesplnéné zdvazky tak nedopadaji na spolecniky ani
jejich rodiny. Naopak dobfe vedena firma svou hodnotu ¢asem zvySuje a s tim souvisi dalsi
klad této pravni formy - relativné snadny prodej nebo predani spole¢nosti. Ke vzniku s.r.o.
a uspéSnému zah4jeni ¢innosti vede n¢kolik krokd.

Prvni je ohldSeni Zzivnosti pro pravnickou osobu a zalozeni spoleCnosti uzavienim
spolecenské smlouvy mezi dvéma a vice spole¢niky, nebo sepsani zakladatelské listiny
Vv ptipad¢ jediného zakladatele. SpoleCenskd smlouva 1 zakladatelska listina musi mit formu
notafského zapisu a musi se fidit Zdkonem o obchodnich korporacich a Obcanskym
zékonikem. Spolecnost si zvoli obchodni jméno, pod kterym bude zapsdna v obchodnim
rejstiiku a pod kterym bude uzavirat smlouvy. Soubézné bude nutné ziskat zivnostenské
opravnéni k podnikéni a ziskat prostory vhodné k provozovani ¢innosti, kde je mozné
umistit 1 sidlo firmy. Déle je nutné zatidit bankovni ucet, na ktery bude slozen zdkladni
kapital.

Spole¢nost s ru¢enim omezenim se realizuje zépisem do obchodniho rejstiiku u krajského
soudu, v jehoz obvodu ma mit firma své sidlo spolecnosti a stava se tak pravnickou osobou.
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Pro ohléaseni Zivnosti pro pravnickou osobu se predkladaji dle zakona ¢. 455/1991 Sb.,
§ 46 odst. 2 o zivnostenském podnikani doklady v originale, nebo ovéiené kopii:

1. Vyplnény formuléf ohlaseni Zivnosti pro pravnickou osobu.

2. Vypis z rejstiiku trestli odpovédného zastupce ne starSi 3 mésicl; je-li odpovédny
zastupce statnim piisluSnikem ¢lenského statu Evropské unie, vypis z evidence tresta
nebo rovnocenny doklad vydany pfisluSnym soudnim nebo spravnim organem
tohoto statu nebo ¢lenského statu posledniho pobytu. Nevydava-li tento stat vypis
z evidence trestii nebo rovnocenny doklad, pfedlozi fyzickd osoba prohldseni
0 beztihonnosti ve smyslu § 6 odst. 1 pism. c), u¢inéné pied notafem nebo organem
¢lenského statu, jehoz je obCanem, nebo pfed notafem nebo orgdnem clenského
statu posledniho pobytu. Tyto doklady nesmi byt star§i nez 3 mésice; doklad podle
tohoto bodu muze byt nahrazen dokladem o uznani odborné kvalifikace, pokud
prokazuje i splnéni podminky beztthonnosti.

3. Doklad prokazujici odbornou zptsobilost odpovédného zastupce, pokud ji zdkon
vyzaduje.

4. Doklady o vzdélani vydané v zahrani¢i musi byt opatieny nostrifikaéni doloZzkou,
Vv ptipadé dokladu o vysokoskolském vzdelani osvédcenim o uznani podle zvlastniho
pravniho ptedpisu (zék. ¢. 18/2004 Sb., o uzndvani odborné kvalifikace a jiné
odborné zpusobilosti statnich prislusniki ¢lenskych statii Evropské unie a o zméné
nékterych zakoni). Povinnost predkladat doklady opatfené nostrifika¢ni dolozkou
nebo osvédcenim o uznani podle pfedchoziho odstavce se nevztahuje na doklady
o vzdélani vydané v ¢lenském statu Evropské unie nebo piedkladané osobou z tohoto
statu (§ 46 odst. 4 a 5 zivnostenského zakona).

5. ProhlaSeni odpovédného zastupce, Ze souhlasi s ustanovenim do funkce, s pfevzetim
povinnosti v rozsahu stanoveném timto zakonem a S uvedenim podnikatel(i, u nichz
je do funkce odpovédného zastupce ustanoven. Podpis na prohlaseni musi byt tfedné
ovéten, neuCinil-li odpovédny zéastupce prohlaSeni osobné pied Zivnostenskym
ufadem.

6. Doklad o tom, ze pravnicka osoba byla ziizena nebo zaloZena, pokud se nezapisuje
do obchodniho nebo obdobného rejstiiku nebo pokud jesté zapis nebyl proveden,
nebo doklad o tom, Ze pravnicka osoba je zapsana do obchodniho ¢i obdobného
rejstiiku, pokud jiz byl zapis proveden; vypis z obchodniho ¢i obdobného rejstiiku
nesmi byt star$i tii mésict.

7. Doklad o vlastnickém nebo uzivacim ¢i jiném pravu k objektu nebo mistnostem,
v nichZ mé4 pravnicka osoba na uzemi CR sidlo.

8. Doklady o skute¢nostech prokazujicich provozovani zivnosti pramyslovym
zpusobem, véetné vymezeni ¢innosti podle § 7a odst. 3 zivnostenského zakona.

9. Doklad o zaplaceni spravniho poplatku - zak. ¢. 634/2004 Sb., o spravnich poplatcich
[28].

Pro zapis do obchodniho rejstiiku je dle zakona ¢. 90/2012 Sb., o obchodnich korporacich
nutné predlozit tyto doklady v originale, nebo ovétené kopii:
1. Doklady o zaloZeni spole¢nosti (spole¢enskou smlouvu nebo zakladatelskou listinu).
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9.

Vypis z zivnostenského rejstiiku.

Doklady o splaceni vkladu (prohlaseni spravce vkladu, potvrzeni banky, znalecké
posudky v ptipadé nepenézitych vkladl).

Doklady o sidle (prohlaseni vlastnika prostor o souhlasu s jejich uzivanim nebo
najemni smlouva a vypis z katastru nemovitosti dokladajici vlastnictvi — nesmi byt
star$i tfi mésict).

Cestna prohlaeni jednateld (souhlasy s vykonem funkce, a &estna prohlageni
s ufedn¢ ovétenymi podpisy, ze jsou zpusobili k pravnim ukontm, spliuji podminky
provozovani zivnosti podle § 6 zivnostenského zakonaa nenastala u nich
skuteCnost, jez je prekazkou provozovani zivnosti dle § 8, a spliiuji podminky
podle § 381 obchodniho zakoniku) a dalsi doklady tykajici se jednateli (vypisy
z rejstiiku trestd, které nesmi byt star$i nez tfi mésice).

Doklady o ¢lenech dozor¢i rady, byla-li ziizena (jedné se o stejné dokumenty jako
v piipad¢ jednatel).

Souhlasy manZeli/manZelek spole¢nikii s pouZzitim majetku ve spolecném jméni
k podnikani, pokud se jednd o prvni takové pouziti majetku.

Doklady, které se vkladaji do sbirky listin (spolecenskou smlouvu/zakladatelskou
listinu).

Souhlas spole¢niki se zapisem do obchodniho rejstiiku s ufedné oveétenymi podpisy.

10. Navrh na zapis do obchodniho rejstiiku podavaji vSichni jednatelé svym jménem,

nikoli jménem spole¢nosti. Pravost jejich podpisti musi byt Gfedné ovéiena [29].

Opravnéni k poskytovani zdravotnickych sluzeb podle zakona ¢&. 372/2011 Sb.,
0 zdravotnich sluzbach a podminkéch jejich poskytovani vydava mistné ptislusny Krajsky
ufad po predlozeni vSech poZzadovanych listin v originale, nebo ovérené kopii:

1.

Vyplnéna Zadost o udéleni opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb v piipads
zadatele pravnické osoby.

Doklad o tom, ze pravnicka osoba byla zfizena nebo zalozena, pokud se nezapisuje
do obchodniho nebo obdobného rejstiiku, nebo pokud zapis jesté nebyl proveden.
Je-li Zadatelem pravnickd osoba se sidlem mimo tzemi CR, predlozi vypis
z obchodniho nebo obdobného rejstiiku vedeného ve staté sidla a doklad o tom, ze
pravnickd osoba, popfipadé¢ podnik nebo organizacni slozka podniku pravnické
osoby na tizemi CR, byly zapsany do obchodniho rejstiiku, pokud zapis jiz byl
proveden. Doklad o zapisu do obchodniho nebo obdobného rejstiiku nebo vypis
téchto rejstiiki, ktery nesmi byt starSi 3 mésict.

Doklad o beztthonnosti osob, které jsou statutarnim organem Zadatele nebo jeho
¢leny. Doklad o beztthonnosti vedouciho organizaéni sloZky statu nebo organizacni
slozky uzemniho samospravného celku, bude-li poskytovani zdravotnich sluzeb
zajiStovano touto organizacni slozkou.

K o0sobé odborného zastupce se doklada doklad/y o zpusobilosti k samostatnému
vykonu zdravotnického povolani podle § 3 zakona ¢. 95/2004 Sh., a § 3 zakona
¢. 96/2004 Sb., tj.:

e doklad o specializované zptsobilosti k vykonu zdravotnického povolani
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e I¢ékarsky posudek o zdravotni zplisobilosti

e doklad o bezihonnosti

e potvrzeni, ze kterého vyplyvda, ze lékaf, zubni Iékar nebo farmaceut
v poslednich 6 letech nepterusil vykon zdravotnického povolani na dobu
delsi nez 5 let (dle § 6 odst. 2, § 9 odst. 2 a § 12 odst. 2 zdkona ¢. 95/2004
Sh.)

e doklad o tom, Ze je v pracovnépravnim nebo obdobném vztahu
k poskytovateli podle § 14 odst. 2 zdkona

e jeho prohlaseni, ze souhlasi s ustanovenim do funkce odborného zéstupce
a ze u n¢j netrva zadny z diivodd uvedenych v § 14 odst. 1 a 3 zékona, pro
ktery by nemohl tuto funkci vykonavat

5. Seznam zdravotnickych pracovnikll a jinych odbornych pracovniki, kteti budou
vykonavat zdravotnické povoldni v pracovnépravnim nebo obdobném vztahu
k Zzadateli.

6. Prohlaseni, ze zdravotnické zafizeni je pro poskytovani zdravotnich sluzeb technicky
a vécné vybaveno podle tohoto zdkona.

7. Souhlasné zavazné stanovisko vydaného SUKL, jde-li o poskytovani Iékarenské
péce.

8. Souhlas MZCR s poskytovanim lazefiské lécebné rehabilitaéni péce, jde-li
o poskytovani této péce.

9. Pravomocné rozhodnuti o schvaleni provozniho tadu zdravotnického zatizeni
vydané organem ochrany vetejného zdravi a provozni fad.

10. Doklad, z néhoz vyplyva opravnéni zadatele uZivat prostory k poskytovani
zdravotnich sluzeb.

11. Doklad prokazujici povoleni k pobytu na izemi CR Zadatele a odborného zastupce,
pokud maji povinnost takové povoleni mit.

12. Prohléseni, Ze u zadatele netrva zadna z piekazek pro udéleni opravnéni uvedenych
v § 17 pism. b) a c¢) zdkona a pisemny souhlas ptedbéZného insolvencniho spravce
nebo insolvencniho spravce v pfipadé, kdy nevydani tohoto souhlasu by bylo
ptekazkou pro udéleni opravnéni uvedenou v § 17 pism. d) nebo e) zdkona.

13. Nabyvatel majetkovych prav vztahujicich se k poskytovani zdravotnich sluzeb
dosavadnim poskytovatelem piipoji doklady prokazujici pfevod nebo piechod
majetkovych prav na Zadatele nebo prohlaSeni o tom, ze nedoslo ke zméndm udaja
v dokladech ptedloZenych dosavadnim poskytovatelem.

14. V ptipadé poskytovani dlouhodobé lizkové péce jen zdravotnickymi pracovniky
nelékatrského povolani smlouva o zajisténi akutni zdravotni péce s poskytovatelem
ambulantni péCe v oboru vSeobecné praktické I¢kafstvi nebo v oboru praktické
1ékatstvi pro déti a dorost.

15. Doklad o thrad¢ spravniho poplatku — kopie.

Krajsky ufad téz vyhlaSuje vybérové fizeni na uzavieni smlouvy o poskytovani a thradé
zdravotni péce mezi Zadatelem a zdravotnimi pojistovnami. Ptihlaska je posouzena komisi
po predlozeni udélené¢ho rozhodnuti o opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb zadateli
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a po predlozeni zaméru na zajisStovani hrazenych zdravotnickych sluzeb v oboru zdravotni
péce. Dle ustanoveni zakona ¢.48/1997 Sb., § 48 o vetejném zdravotnim pojisténi jsou Cleny
komise:

1. Zastupce krajského tradu, jde-li o vybérové fizeni vyhlaSované krajskym tradem,
nebo zastupce Ministerstva zdravotnictvi, jde-1i o vybérove fizeni vyhlaSované timto
ministerstvem.

2. Zastupce piisluiné komory zfizené zakonem o Ceské lékaiské komoie, Ceské
stomatologické komote, Ceské 1ékarnické komoie nebo zastupce profesni organizace
Vv ptipadé, kdy neni zddna komora pfislusna.

3. Zastupce pfislusné zdravotni pojistovny.

4. Odbornik pro zdravotni sluzby, které maji byt uchazeCem poskytovany; pusobi-li
Vv oblasti téchto zdravotnich sluzeb odborna spole¢nost, je clenem vybérové komise
zastupce této odborné spolecnosti.

Tato smlouva mezi poskytovatelem zdravotni péfe a zdravotnimi pojiStovnami miize
a nemusi byt komisi doporucena k uzavieni. Pokud je zé&dajici zdravotnické zatizeni
shledéno jako vhodné pro uzavieni smlouvy se zdravotnimi pojistovnami, pak muze toto
zdravotnické zafizeni o uzavieni smlouvy zdravotni pojistovny pozadat [13, 30].
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3 Studie proveditelnosti
3.1 Metody

Studie proveditelnosti je dokument, ktery souhrnné popisuje investi¢ni zdmér (projekt) ze
vSech hledisek rozhodujicich o jeho realizaci (komerénich, technickych, environmentalnich,
organizace a fizeni, rizika, finan¢nich a ekonomickych). Hodnoti realiza¢ni alternativy,
posuzuje uskutecnitelnost investicniho zdméru a tim poskytuje podklady pro samotné
investi¢ni rozhodnuti [27]. M¢la by obsahovat vSechny zasadni kroky, poc¢inaje analyzou
trhu, pfes marketingovou strategii, analyzu nakladové efektivity, ekonomickou analyzu az
po zavérecné hodnoceni efektivity a udrzitelnosti projektu.

3.2 ldea projektu

Ambulantni stacionarni zafizeni bude nove vzniklé nestatni zdravotnické zafizeni, zfizované
jako spolecnost s ru¢enim omezenim. Zatizeni bude poskytovat dlouhodobou ambulantni
stacionarni zdravotni oSetfovatelskou péci zakladni a specializovanou. Sluzby budou uréeny
klientim starSich 18ti let, jez jsou dlouhodobé nemocni, ve stabilizovaném stavu ale
S nutnosti opakované denni ambulantni péce [31].

Vize managementu zafizeni je poskytovat dostupnou zdravotni sluzbu, jejiz zékladni
hodnoty jsou bezpecnost, kvalita a divéryhodnost. Cilem sluzby je zlepSeni zdravotniho
stavu klienta nebo minimaln€ udrZeni stavu stavajicitho se vSemi schopnostmi. Dalsi
vyznamnou funkci zafizeni bude odlehcujici a podpiirna sluzba pro pecujici osoby.

‘

,, NemiiZeme klienty naucit vSechno, ale miizeme je a jejich rodiny udelat stastnymi.

Toto zafizeni bude mezi¢lankem mezi ambulantni pé¢i, domaci zdravotni pééi a péci
lizkovou v nemocnici. Bude tedy optimalné navazovat na rGzné formy poskytovani
dlouhodobé zdravotni péce a to podle individualnich potieb klientli a jejich rodin. Mezi
kritéria pro pfijeti klienta do zafizeni bude patfit minimalné schopnost piesunu s dopomoci
zidle-kteslo-1iZko a spontanni dychéani bez aplikace kyslikové terapie. Sluzby nebudou
nabizeny klientim s akutnimi obtiZemi, pacientim s infek¢éni chorobou, mentalni poruchou,
psychiatrickou chorobou a osobam zavislym na alkoholu a jinych omamnych latkach.

Tato forma dlouhodobé péce se stane vyznamnym komplementem na trhu se zdravotni péci.

Nabizené sluzby budou poskytovany v souladu se zakonem ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich
sluzbach a podminkach jejich poskytovani. Budou dodrzovany standardy pro poskytovani
kvalitni a bezpecné péce se zavedenim interniho systému jejich hodnoceni.

Zdravotni sluzby budou poskytovany v souladu s nejnovéjsimi poznatky v oboru a budou je
poskytovat pracovnici s odbornou zpusobilosti ziskanou dle platné legislativy [33,34]. Doba
poskytovani péce bude kopirovat standardni pracovni dobu jejich rodinnych ptislusnikd,
jimz tak bude umoznén névrat do zameéstnani.
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3.2.1 Portfolio nabizenych sluZeb

Zatizeni bude nabizet komplexni portfolio zdravotnich a podptrnych sluzeb.

Zakladni oSetiovatelska péce:

vyhodnoceni stupné zavislosti na druhé osob¢, projevu jejich onemocnéni
vyhodnoceni rizikovych faktort pomoci méficich technik pro osetfovatelstvi (rizika
padu, vzniku proleZenin, méfeni intenzity bolesti, stavu vyzivy)

Zhodnoceni individudlnich potieb klienta véetné psychosocidlnich

stanoveni oSetiovatelské diagnézy

planovani, realizace a vyhodnocovani osetfovatelské péce

pomoc pii vSech dennich aktivitach zivota — pfi oblékéani, hygiené, stravovani,
vyprazdnovani

pomoc pfi presunu

podavani 1€k usty, na kuzi ¢i sliznice, do spojivkového vaku, pod kizi, do svalu,
per rectum

edukaéni programy pro klienta a jeho blizké v souladu s odbornou zputsobilosti,
prakticky nacvik

odbér biologického materialu

doprovod klienta na vySetieni k praktickému 1ékafi ¢i specialistovi

Specializovana oSetfovatelska péce:

méteni a vyhodnoceni zdkladnich fyziologickych funkci (krevni tlak, puls, teplota
téla)

monitorace a vyhodnoceni glykemického profilu glukometrem

zhodnoceni a péce o chronické rany metodou vlhkého hojeni

péfe o centrdlni a periferni Zilni katetry a podavani 1€kt a infuzi intraven6zné
(do zily)

oSetfovani stomii (umélych vyusténi), véetné¢ vymeny tracheostomické kanyly
osetfovani NGS (nasogastricka sonda), NJS (nasojejundlni sonda), PEG
(perkutanni endoskopicka gastrostomie) a podavani stravy do nich

katetrizace moCového méchyte u zen, péce o permanentni mocovy katetr u zen
I muza

Aktivizaéni éinnosti:

pamétova cviceni, spoleCenské hry

procvi¢ovani jemné motoriky, vytvarné ¢innosti

relaxacni Cinnosti, poslech hudby, promitani filma, dokumentt

prednasky se zdravotnimi i zdjmovymi tématy uréené pro klienty i jejich blizké
zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim

zprostiedkovani a koordinace spoluprace s dalSimi odborniky, jinymi sluzbami
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Sluzby fyzioterapeuta:

e nacvik sedu, stoje, piesunu a chliize s kompenzacni pomickou, bez kompenzacni
pomiicky

e aktivni, pasivni cviCeni, protahovani svall, uvoliiovani kloubti

e aktivni cviceni s nafadim individudlni, skupinové

o reflexni terapie

e lymfodrenaze

e masaze relaxacni, cilené

Sluzby psychologa klientiim a jejich blizkym:

e podpora pii vyrovnavani se se zmeénou zdravotniho stavu

e podpora pii zvladani nové Zivotni situace a zavaznych problém z ni vyplyvajicich
e prevence syndromu vyhoteni u pecujicich osob

e pomoc pii zvladani stresovych situaci, v€asna diagnostika depresi

3.2.2 Etapy projektu
Projektovy zamér je rozdélen do tfech zivotnich fazi, jez na sebe logicky navazuji.

1. Ptredinvesti¢ni faze (pfipravnd) — jedna se o obdobi, kdy se od myslenky zaméru
odviji zjistovani vSech pravnich a legislativnich norem a poZadavkl na zaloZeni
zdravotnického zafizeni. Bylo nutné urcit rozsah portfolia sluzeb, jez budou
poskytovany a stanovit kapacitu zatizeni. Nasleduje vybér vhodného nebytového
prostoru s kalkulaci nakladi na stavebni upravy a vybaveni odpovidajici
pozadavkum vyplyvajicim z vyhlasky ¢. 92/2012 Sb., o poZzadavcich na minimalni
technické a vécné vybaveni zdravotnickych zatizeni. Budou vypracovany finan¢ni
analyzy pro poskytovani zdravotnickych sluzeb s thradami vykond od zdravotnich
pojistoven. Budou vyhledani dodavatelé vSech sluzeb feSenych outsourcingem.

2. Investi¢ni faze — v tomto obdobi bude smluvné¢ oSetfen najem nebytového prostoru,
budou provedeny stavebni a technické tpravy ve vybraném objektu a objekt bude
vybaven zafizenim a vybavenim pro provoz. Budou provedeny vSechny pravni kroky
nutné k zahdjeni ¢innosti zatizeni.

3. Provozni faze — bude zahdjena otevienim zafizeni. Jedna se o nejnaro¢néjsi etapu
projektu, ve které je nutné efektivné vyuzit zdroje finan¢ni 1 lidské.

3.3 Analyza trhu

Analyza trhu rozebird a mapuje silu trzni konkurence v oboru poskytovani dlouhodobé
zdravotni péce pro dospélé osoby. Ma za tkol identifikovat jednotlivé ucastniky na trhu,
jejich velikost, strukturu a podil na trhu.

Pro analyzu trhu a konkurenéniho prostiedi pro tuto praci byl pouzit Porteriv model péti sil,
ktery je povazovan za jeji zakladni nastroj a vystupy z néj umozni naplanovat strategii fizeni
projektu. Jedna se o 5 klicovych vlivl, které konkurenceschopnost projektu piimo ¢i
nepiimo ovliviuji- stavajici konkurence, potencialni nova konkurence, substitu¢ni vyrobky,
dodavatelé a odbératelé [42].
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Obrazek ¢. 5 Porteriiv model péti sil. [39]

3.3.1 Porteriiv model péti sil
Stavajici konkurence

V oboru poskytovani dlouhodobé ambulantni zdravotni péce miizeme jako konkurenci
vnimat vSechny organizace poskytujici domaci zdravotni péci a organizace provozujici
denni stacionare, jeZ jsou zfizovany sice jako socialni zafizeni, ale vzhledem ke struktufe
klientl poskytuji i zakladni zdravotni péci. Dale jsou to lizkova zafizeni jako hospic,
nemocnice nasledné péce a léCebny dlouhodobé nemocnych. Piehled poskytovateld
dlouhodob¢ zdravotni péce ve StredoCeském kraji je uveden v tabulce €. 5. Vychazi
z dostupnych udajii Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky pro rok 2013 a vlastniho
Setieni.

Tabulka ¢. 5: Poskytovatelé dlouhodobé zdravotni péce ve SttedoCeském kraji. [5]

Poskytovatelé Pocet
Hospic 1
Resort Doméaci ‘hospi’c _ 3
zdravotnicky Nemocnice nésledné péce 4
Lécebna dlouhodobé nemocnych 6
Agentury doméci zdravotni péce 36
Domovy pro osoby se zdravotnim postizenim 25
Domovy se zvlaStnim rezimem 43
Resort socialni Domovy pro seniory 73
Tydenni stacionafe 14
Denni stacionaie 44
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Pfimo na izemi mésta Kladna poskytuje dlouhodobou ambulantni zdravotni péci pouze
nékolik subjektl. Jedna se o Ctyfi agentury doméci zdravotni péce, jeden domaci hospic
a dale tii subjekty z rezortu socidlniho. Uvedeny jsou v tabulce €. 6.

Tabulka €. 6: Poskytovatelé dlouhodobé ambulantni zdravotni péce v Kladné. [5]

Rezort Nazev zarizeni

Domaci zdravotni péce, s.r.o. Kladno

Home Care Services&Supplies, s.r.0. Kladno

Doméci zdravotni péce, FCH Neratovice, pobocka Kladno
Doméci zdravotni péce, GaRC Kladno

Hospic Svaté Hedviky o.p.s. Kladno

Denni stacionai Zahrada o.p.s. Kladno

Rezort socialni | Specidlni peCovatelska sluzba Kladno

Domov Pod Lipami Smecno

Rezort
zdravotnicky

Jako pfimou konkurenci Ize vnimat pouze agentury doméci pé€e. Disponuji erudovanym
persondlem, nabizeji sluzby 7 dnli v tydnu, 24 hodin denné a reaguji pruzné na poptavku
nového klienta. VSechny agentury maji mnohaletou praxi, béhem niz si vytvofily stabilni
klientelu a pevné postaveni na trhu. Pfi bliz§im pohledu na nabidku jejich sluzeb ale lze
zjistit, ze agentury domdaci péce poskytuji péci pouze navstévni, nikoliv trvalou. Dale ze
zdravotni pojiStovny hradi maximalné 3 hodiny péce denné. Pro klienta i rodinné ptisluSniky
jako pecovatele to znamend, Ze sice maji oporu v odbornikovi, ale v ptipad€ vyssi miry
nesobéstanosti nemocného to nestaci. Aby pecujici mohli dochazet do zaméstnani alespon
na ¢asteCny Uvazek, nebo si mohli vyfizovat své zalezitosti mimo domov, maji na vybér ze
dvou mozZnosti: umistit klienta do liZkového zafizeni, nebo navysit poc¢et nasmlouvanych
hodin s pecujici agenturou. Ty si ale uz musi doplacet. Primérny doplatek za dalsi hodinu
prace zdravotni setry je 300,-K¢. Primérny doplatek za pecovatelské sluzby cini dalSich
100,-K¢ az 120,-K¢ za hodinu [35, 36].

Domaci hospicova péce je urCena piredevSim klientim v termindlnim stadiu svého
onemocnéni. Termindlni f4zi onemocnéni se oznacuje nékolik poslednich dni, maximalné
tydnii zivota pacienta. Pro tuto fazi je typickd nepiekonatelna slabost a unava, kdy pacient
nevstava z lizka a vétsinu dne travi spankem. Hospicova péce poskytuje zdravotnickou,
psychologickou a socidlni podporu nejen umirajicim, ale také jejich blizkym v jejich
ptirozeném prostiedi, jez je vii€i pacientovi nejsetrnéjsi. Projektované budouci zatfizeni vSak
nebude orientované na tento typ klient, proto tuto sluzbu neni nutno povazovat za ptimou
konkurenci [37].

Denni stacionafe v Kladn€ jsou ziizeny jako stfediska socidlni péCe a nabizeji péci socialné-
zdravotni. Cilovou skupinou ale nejsou klienti vyzadujici odbornou zdravotni péci, nybrz
pouze zékladni. Sluzba je zamétfena predevSim na mentalné postizené ¢i na osoby s riznym
stupném demence. Jedinou vyjimku, jiz lze povazovat za konkurencni zatizeni je Domov

pod Lipami vobci Kladno-Smecno. V jejich dennim stacionafi nabizi zakladni
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osetfovatelské sluzby a odborné sluzby zajistuji v piipade potieby. Vzhledem k omezené
kapacité na 8 klienti a nevyhovujici vzdalenosti od trasy Kladno-Praha se toto zafizeni
nejevi z hlediska dostupnosti jako zajimavé [38].

Zatizeni, jez by poskytovalo ambulantni staciondrni specializovanou péci na izemi mésta
Kladno nebo StredoCeského kraje neexistuje. To bude bezesporu konkuren¢ni vyhoda
projektovaného zatizeni.

Potencialni nova konkurence

Riziko rstu nové konkurence samoziejmé je. Demograficky vyvoj spolecnosti vyzaduje
vznik novych zatizeni pro dlouhodobou péci. Je pravdépodobné, ze budouci konkurence
vyckéava na vladou slibované zmény ve financovani dlouhodobé zdravotni péce. Nejvetsi
roli v celém procesu hraji zdravotni pojistovny a jejich ochota pfehodnotit systém thrad,
jenz je v soucasné dobé& nedostacujici. Pokud vyse thrad bude dostate¢né motivujici pro
dalsi ztizovatele, bude nutné naskok projektovaného zatizeni udrzet a jeho sluzby rozvijet
a zefektivilovat na zaklad¢ zkuSenosti z provozu. Podnikadni v oboru poskytovani
zdravotnich sluzeb je regulovéano ptisnou legislativou, proto pravdépodobné nebude nartst
konkurence tak strmy.

Substitu¢ni sluzby

Jako ndhrada zamyslené sluzby pro klienty jsou jiz zminované agentury domadci péce.
Nejvice se priblizuji mySlence poskytovani odbornych sluzeb v socialné ptivetivém
prostiedi.

Za vyznamny substitu¢ni produkt musi byt uvazovana skupina neformalnich pecujicich, jez
poskytuje podle odhadii az 80 % dlouhodobé péce. Stali se jim ale zejména proto, Ze na trhu
chybi staciondrni zdravotni sluZzby. Pro budouci zatfizeni je zajimavy piedev§im fakt, Ze
nejvice poptavajicich po téchto sluzbach je z fad prave této skupiny.

Z ryze finan¢niho hlediska skupina klientt a jejich rodin voli jako nahradni feSeni situace
hospitalizaci v nemocnici. Sluzby jsou 24 hodinové, odborné a piedev$im bezplatné.
Zpravidla se jedna o hospitalizace na odd¢lenich interniho typu. Interni oddéleni ale svou
luzkovou kapacitou zdaleka nestaci uspokojit zajem klientd a ti jsou pak neziidka
umistovani na akutni lizka. Problém je, ze tito klienti potfebuji pouze odbornou
oSetfovatelskou péci na zaklad€ ordinace l1ékare, tedy ne jeho trvalou pfitomnost. Bohuzel
uz nastavaji situace, kdy je nutné hospitalizovat klienta se skute¢nou potiebou lékai'ské péce,
ale naplnéna lizkova kapacita tomu brani.

Dodavatelé, zdroje

Pro provoz nového zatizeni bude dulezity vybér spravnych zaméstnanctli. Protoze zatizeni
bude poskytovat oSetfovatelskou dlouhodobou péci, nebude v ném trvale ptitomny lékar.
Nelékatsky zdravotnicky persondl bude plnit ordinace a pozadavky praktickych
a specializovanych 1€kati na zakladé papirové 1€katské zpravy, ptipadné po telefonické ¢i
elektronick¢ domluvé. Na periodickd vySetfeni pfimo do ordinace lékare bude klient
dopraven rodinou nebo persondlem zatizeni. V ptipad¢ zhorSeni zdravotniho stavu klienta
a u akutnich stavii bude pfivolana sluzba rychlé zdravotni sluzby. V méné zavaznych
situacich neohrozujicich Zivot klienta bude pfivolan nasmlouvany prakticky Iékatr.
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Na vSechny zdravotni sestry budou kladeny naroky na vzdélani a ptipadnou specializaci
Vv oboru. Musi byt ochotné se pravidelné ucastnit oborovych semindii a dal ziskdvat
a prohlubovat znalosti nutné k praci bez odborného dohledu. Protoze piijde o praci
jednosménnou, bez nocnich sluzeb, vikendu a statnich svatki 1ze predpokladat uspokojivy
z4jem, hlavné z fad mladsSich sester, které budou moci dobfe skloubit zaméstnani s péci
o rodinu a déti.

Vybaveni zafizeni a zadsobovani kvalitnim zdravotnickym materialem a technologii bude
realizovano prostfednictvim ovéfenych firem. Nové =zafizeni si pochopitelné bude
ze zacatku muset budovat pozici pravidelného odbératele s moznosti lepsi cenové nabidky.
Déle mize vyuzivat i konkurencnich bojii mezi jednotlivymi dodavateli, ptipadné slevovych
akei.

Cilova skupina, odbératelé

Potencialni klienti budou pacienti starsi 18 let s dlouhodobou nemoci vrozenou ¢i ziskanou,
pacienti po tirazech v rekonvalescenci a s vyss§i mirou zavislosti na pé¢i druhé osoby, ale ve
stabilizovaném stavu, bez akutnich projevli nemoci. Mezi kritéria pro piijeti do zatizeni bude
patiit minimalné schopnost piesunu s dopomoci zidle-kieslo-liizko a spontanni dychani bez
aplikace kyslikové terapie. Sluzby nebudou nabizeny klientim s akutnimi obtizemi,
pacientim s infekéni chorobou, mentalni poruchou, psychiatrickou chorobou a osobam
zavislym na alkoholu a jinych omamnych latkach.

Cilova skupina klientti spolu se svymi rodinami a blizkymi je odkézana bud’ na lizka akutni,
nasledné péce, LDN ¢i agentur domaci péce. Dale se stavaji klienty pobytovych socidlnich
zafizeni, napt. domovi pro seniory, se zvlastnim reZimem, nebo domovi pro osoby se
zdravotnim postizenim. Casti této skupiny ale tento vyb&r nevyhovuje a sami novou sluzbu
V tomto formatu poptavaji. Vlastnim Setfenim autorky bylo zjisténo, Ze jako hlavni divod
poptavky uvadéji obavy ze socidlni izolace, pokud zlistanou doma, nebo nutnost trvalé
pritomnosti osoby pecujici, ktera tak ale pfichdzi o moznost vydélku v zaméstnani.

3.4 Odhad poptavky

Predpoklad poptavky po nabizené sluzbé je vysoky. Zatizeni se stejnou nabidkou sluzeb ve
meésté Kladno ani ve StfedoCeském kraji neexistuje. Vzhledem k vékovému rozlozeni
populace Ize fici, ze sluzba ma je perspektivni. V odhadu poptavky je tieba pozorné sledovat
rozSifovani sit€¢ socialnich zafizeni ambulantnich 1 lizkovych. Z divodu legislativniho
nastaveni v CR spadé nejvétsi podil poskytované formalni dlouhodobé zdravotni péée pravé
do téchto zafizeni. Piedpoklad poptivky potvrzuji i statistiky zvefejnéné Ceskym
statistickym ufadem V nasledujicich tfech tabulkach [40]. V upravené tabulce ¢. 7 jsou
uvedeny dostupné kraje pro klienty z Kladna, vybrana socidlni zafizeni poskytujici
dlouhodobou zdravotni péci a pocet mist, jez jsou tato zatizeni schopna nabidnout klientiim.
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Tabulka ¢. 7 Socialni sluzby poskytované ve vybranych zatfizenich podle kraji k 31. 12 2014 [40].

Zarizeni
Domovy pro Domovy se Domovy pro O,S oby se
. (e s o zdravotnim
seniory zvlastnim reZimem o .
postizenim
Pocet poskytnutych mist v zaFizeni
Ceska republika, 37327 14 354 12 926
kraje
HI. m. Praha 2192 529 529
Stredocesky 5039 1 856 1485
Plzensky 1815 741 1094

Cesky statisticky tifad ovem ve spolupraci s MPSV zpracoval i pocet Zadosti o umistén,
jez nebyly piijaty z divodu nedostatku mist. Konkrétné ve Stredoceském kraji ¢ekalo na
umisténi do domovii se zvlaStnim rezimem nebo domovi pro osoby se zdravotnim
postizenim skoro dva tisice klientll. V tabulce €. 8 jsou uvedeny pocty neuspokojenych
zadosti o umisténi ve tiech, pro nas typ klientely nejdostupnéjsich krajich.

Tabulka ¢. 8 Neuspokojeni zadatelé o socialni sluzby v zatizenich podle kraju k 31. 12. 2014 [40].

Zarizeni
Domovy pro Domovy se Domovy pro osoby se
seniory zvlastnim reZimem | zdravotnim postiZenim

Ceska republika, 63789 18734 2547

kraje

HI. m. Praha 6 561 902 123
Stredocesky 8 008 1736 205

Plzensky 2615 1550 183

Pokud se porovna pocet zatizeni v jednotlivych okresech, je ziejmé, Ze okres Kladno, byt je
to okres s nejvyssi hustotou obyvatelstva v kraji, ma ve srovnani s dalsimi okresy jenom
primérny pocet socialnich zafizeni schopnych poskytnout dlouhodobou zdravotni péci. Tato
zafizeni nabizeji pouhych 1 165 mist pro klienty s potfebou dlouhodobé zdravotni, ¢i
zdravotné socialni péce. V tabulce ¢. 9 jsou vybrané nejdostupnéjsi okresy pro dojizdéni
z Kladna, respektive kladenského okresu a samotny kladensky okres. Primérna ¢ekaci doba
na umisténi do domova seniort jsou 3 roky na jednolizkovy pokoj a 2 roky na dvoultizkovy
pokoj.
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Tabulka €. 9 Socialni sluzby poskytované ve vybranych zafizenich podle okrest k 31. 12. 2014 [40].

Zarvizeni

. Domovy , , . Domovy pro

Kraj, okresy Domo_vy se zvIAStoim D;nn}v Tydenp} osoby se
pro seniory rerimem stacionare stacionare ;céza}[:/;etrrll:rrrrll
ﬁg‘}d"ées"y 69 37 41 14 24
Beroun 4 3 2 3 2
Kladno 5 3 5 3 4
M¢lnik 7 4 6 - 1
Praha-zapad 8 4 3 1
Rakovnik 3 2 1 3
Mista

ﬁgd"ées"y 5028 1789 168 1485
Beroun 291 45 28 88
Kladno 735 185 28 217
Mélnik 471 230 - 30
Praha-zapad 409 289 4 98
Rakovnik 205 76 11 176

Mésto Kladno ma skoro sedmdesat tisic obyvatel, z toho zhruba 17 % je ve véku 65+. V této
skupin€ obyvatel je nejvétsi zastoupeni akutnich ¢i chronickych onemocnéni, s nutnosti delsi
doby rekonvalescence. Zaroven ale je tieba konstatovat, ze i v této vékové skuping, tak jako
Vv celé spole¢nosti, nastal posun v ochoté€ platit za poskytovani zdravotni sluzby, samoziejmeé
s ohledem na kvalitu a bezpe¢nost provedenych sluzeb a s potiebou holistického pfistupu ze
strany poskytovatele sluzeb. Lze ptedpokladat, ze i kdyz bude klient a jeho rodina muset
doplécet vykony, jez nejsou hrazeny z penéz vetejného zdravotniho pojisténi (strava, pobyt
Vv zafizeni, atd.) nebo bude samoplatcem vSech poskytovanych sluzeb, bude chtit sluzeb

ambulantni oSetfovatelské péce vyuzivat.

Souhrn faktori ovliviiujicich poptavku

Faktory vedenim zafizeni neovlivnitelné:

legislativni ramec CR

aktualni potfeba péce klienta

Faktory vedenim zafizeni ovlivnitelné:

poloha a dostupnost zafizeni
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e flexibilni oteviraci doba zafizeni
e vybaveni zafizeni

e smlouvy s pojistovnou

e cenova dostupnost

e jazykova vybavenost personalu
e good will personalu

e holisticky ptistup personalu

3.5 SWOT analyza projektovaného zarizeni

SWOT analyza je analyticka metoda, jejimz cilem je piehledné identifikovat silné
(Strenghts) a slabé (Weaknesses) stranky firmy a zaroven identifikovat pfilezitosti
(Opportunities) a hrozby (Threats) plynouci z vnéjsiho okoli firmy. Uvédoméni si a vyuziti
silnych stranek znamena pro firmu ziskani konkuren¢ni vyhody oproti ostatnim firmam na
trhu. Slabé stranky je tfeba minimalizovat ¢i Upln€ odstranit. V¢asna identifikace hrozeb
umozni firmé vytvofit ochrannd opatfeni pfed moznymi dopady a krizové plany pro
vyvedeni firmy z mozné krize. Naopak pfilezitosti je nutné pro rozvoj firmy maximalné
vyuZit a tim upevnit postaveni na trhu.

SWOT analyza je tedy zakladni nastroj strategického managementu. Princip metody je
sestaveni matice a ohodnoceni jednotlivych faktori vahami podle dulezitosti. Hodnotu
faktori a jejich vahu stanovuji odbornici z dané oblasti. Jedna se o subjektivni hodnoceni
vychazejici zevnitt firmy [41].

Interni charakteristika

Projektované zafizeni vstupuje na trh nové€, proto je jeho nejsilngj$i potencial v oblasti
portfolia sluzeb, v persondlnim zajisténi péce a celkové organizaci zafizeni. Jeho slabé
stranky se odrazi od slabého finan¢niho zdzemi. Vedeni zafizeni bude vyuzivat bankovni
uvéer na pocatecni stavebni Gpravy a vybaveni zatizeni. Splatky uvéru budou po nakladech
na mzdy zaméstnanci a najemném jednou z nejvysSich polozek Vjiz tak vysokych
mésicnich provoznich ndkladech. Ptestoze je ptedpoklad uzavieni smlouvy o uhradach
zdravotnich vykonil se zdravotnimi pojiStovnami, jistd mira nejistoty tu samoziejme je.

Externi charakteristika

Velky vyznam v externim hodnoceni je pfisuzovan poptavce po produktu, jenz na trhu chybi
a také nizké konkurenci. Prilezitosti mize byt podani zadosti o udéleni dotaci z Evropskych
fondii, nebo soukromych nadaci. Protoze jde o pocatecni analyzu zafizeni, jeZ teprve
vstupuje na trh, bylo nutné pfiznat redlnou pfitomnost hrozby neochoty klientt platit za
nezdravotni sluzby. Pokud vSak management zafizeni maximalné vyuZije silnych stranek,
jako je poptavka po sluzb¢, vysoky standart kvality péce s holistickym ptistupem personalu
véetné dobré lokace zafizeni, jisté se da tato hrozba eliminovat.

Celkové z analyzy SWOT vyplyva, Ze pokud vedeni zafizeni vyuZije stavajici mezeru na
trhu se zdravotni péci a ziskd dobré jméno u klientil a jejich rodin, ma velkou Sanci uspét.
V ptipad¢ ziskani dotaci ¢i grantli lze pomyslet i na zalozeni jedné ¢i vice pobocek.
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Vytvotfend analyza je zatazena jako ptiloha ¢. 1. Vysledné hodnoty jednotlivych hodnoceni
jsou uvedeny v tabulce ¢. 10.

Tabulka ¢. 10 Vysledné hodnoty analyzy SWOT. Zdroj: Vlastni

Silné stranky 3,7
Slabé stranky 2,7
Prilezitosti 3,55
Hrozby -2,4

Po zaneseni vypocitanych bilanci interni a externi charakteristiky na osy grafu se konecna
bilance zobrazuje v kvadrantu SO (Strenghts, Opportunities) (obrazek ¢. 6). Management
zatizeni tento vysledek muze brat jako doporuceni k volb¢ strategie MAX-MAX. Znamena
to pro ni vyvinout Usili a maximalizovat své silné stranky a vyuzit vS§echny pftileZitosti pro
uspesné uvedeni na trh se zdravotnimi sluzbami.

Ptilezitosti
‘e
WO 2 SO
Slabé stranky ¢ , 0 I , ¢ Silné stranky
2
WT . ST
Hrozby

Obrazek ¢. 6: Analyza SWOT. Zdroj: Vlastni

3.6 Marketingova strategie, marketingovy mix

Hlavnim cilem projektovaného zatizeni je poskytovani kvalitnich a bezpe¢nych zdravotnich
sluzeb tak, aby byly dostupné pro cilovou skupinu. Pro nalezeni cesty k hlavnimu cili firmy
byla provedena analyza SPACE, jejiz vysledek muze byt bran jako urcujici pro budouci
strategii zafizeni. Pro marketingovy mix byl pouzity model 4P, jenZ hodnoti vyznamné
marketingové problémy z pohledu firmy.

3.6.1 Marketingova strategie (analyza SPACE)

Analyza SPACE je analyticka technika, ktera se pouZziva ve strategickém fizeni a planovani.
Hodnocenim vnitiniho a vnéj$iho prosttedi firmy dovoluje vytvofit si pfedstavu o vhodné
podnikatelské strategii a navrhnout si tak varianty strategického chovani.

Ve vnéjSim prostiedi je zahrnuta stabilita prostiedi (SP) a sila odvétvi (SO), do vnitiniho
prostiedi je zahrnuto kritérium konkuren¢ni vyhody (KV) a finan¢ni sily (FS).
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Stabilitou prostiedi jsou minény faktory jako cCetnost legislativnich uprav, zmény
Vv pouzivanych technologii, proménlivost poptavky, ale napiiklad i mira inflace. Velmi
vyznamny faktor je tlak a pevné postaveni substitutii ze strany zatizeni z resortu MPSV.
Silu odvétvi charakterizuje stabilita oboru, mira produktivity, jiZz je mozné vyvinout i jeho
celkova budoucnost. Konkuren¢ni vyhodou je vSe, ¢im se dand firma odliSuje od ostatnich
firem na trhu, v éem vynika a je nenapodobitelnad. Mize se jednat o jedine¢né portfolio
sluzeb a produktt, vysoky podil na trhu, flexibilitu a rychlost zavedeni novych sluzeb.
Finanéni silu firmy ovliviiuje mira jeji zadluZenosti a aktualni schopnost likvidity, jaké je
jeji cash flow, vyhled na navratnost vlozené investice, nebo jaky ma obrat a stav zasob.

Pro kazdy dil¢i faktor byla ptifazena hodnota 0 az 6 v piipadé FS a SO a hodnota — 6 az 0
Vv ptipadé KV a SP. Dale byla kazdému dil¢imu faktoru pfifazena vaha a vypocitano vazené
skore. Vysledné hodnoty byly zaneseny na osy grafu.

Vysledek analyzy stanovuje ¢tyii mozné varianty strategického postaveni firmy: agresivni,
konkurenéni, konzervativni a defenzivni. Z kazdé varianty vyplyva doporuceni jak zménit
nebo rozvinout jednotlivé aktivity firmy tak, aby dosahla svého cile [42].

Vysledek analyzy SPACE

Po zaneseni hodnot celkového vazeného skore jednotlivych kritérii do grafu se nejveétsi ¢ast
plochy vysledného Ctyfuhelniku zobrazila v kvadrantu, jenz urcuje variantu konkuren¢niho
strategického postaveni. Toto postaveni odpovida oborové atraktivnim trhu s relativné
nestabilnim prostfedim. Doporufenad varianta chovéani je udrzet konkurencni vyhody
a zaméfit se na kriticky faktor, kterym je finanéni sila podniku. Management firmy bude
muset hledat a najit zptsob jak stabilizovat a navysit hotovostni toky firmy, napt. spojenim
se silnym investorem, nasmlouvanim co nejvétsiho spektra zdravotnich vykontli ve smlouvé
o uhradach zdravotnich vykont se ZP. V uvahu opét ptipada zadost o dotace ¢i udéleni
grantl jak ze statni sféry, tak ze sféry soukromé. Firma v tomto postaveni miize uvazovat
1 o roz$ifeni o jednu ¢i vice pobocek, nebo zvazit snizeni rezijnich nakladii prevzetim
nekterych Cinnosti zajistovanych doposud outsourcingem. Muize také vyvinout tlak na
dodavatele spottebniho materialu za ucelem snizeni ceny, nebo ziskani jiné vyhody.

Tabulka s jednotlivymi kritérii a vypoCtem analyzy je uvedena v piiloze ¢. 2. V tabulce
¢. 11 jsou uvedeny vysledné hodnoty vézeného skore jednotlivych kritérii tak, jak byly
zaneseny do grafického znazornéni (obrazek ¢. 7).

Tabulka ¢. 11 Vysledné hodnoty jednotlivych faktort.. Zdroj: Vlastni

Kritérium Celkové vazené skore

KV -15
FS 2,6
SP -2,65
SO 4,6
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FS

®
2
Konzervativni Agresivni
1
KV ® 0 ® SO
2 1 0 1 2 3 4 5
-1
Defenzivni Konkurenéni
2
®
-3
SP

Obrazek €. 7: Strategické postaveni zatizeni. Zdroj: Vlastni

3.6.2 Marketingovy mix (model 4P)

Ukolem managementu bude zajistit dobry vstup zafizeni na trh se zdravotni pé¢i, maximéalné
podpofit a vyuzit poptavku ze strany klientil a ziskat ditvéru vSech zacastnénych stran pro
dlouhodobou spolupraci (klienti a jejich rodiny, prakticti 1ékafi, dodavatelé, zdravotni
pojistovny). K tomu mizZe vyuzit model 4P, jenz spojuje zdkladni marketingové néstroje
tak, aby mohl byt dosazen cil firmy [43].

Product (produkt, sluzba)

Sluzbou uvadénou na trh je oSetfovatelska péce zakladni a specializovana pro dlouhodobé
nemocn¢ klienty. Tato nova sluzba je urcen pro rodiny, které chtéji mit svého blizkého doma
a pecovat o né&j, ale zaroven nemohou z jakychkoliv divodl opustit zaméstnani. Sluzba tedy
nabizi pomoc v Case, kdy je peCujici osoba vV zaméstnani a potencialni klient nemtize ziistat,
s ohledem na jeho bezpeci, sém doma. Ve stacionafi tak bude mit zajiSt€énou pomoc ve vSech
dennich aktivitach, dohled nad dietnim a pitnym reZimem. Podle ordinace praktického 1ékare
¢i specialisty mu budou podavany Iléky v pravidelnych intervalech a ptfedepsanym
zpusobem. Vyskoleny personal zajisti oSetfeni chronickych ran podle nejnovéjsich poznatki
odborné spolecnosti. Cilend 1 kondicni fyzioterapie podpoii névrat k sob&stacnosti a zdravi,
nebo minimalné udrzi stdvajici kondici. Stacionaf bude mit zajiSténé externi sluzby
klinického psychologa. Béhem dne budou probihat rizné aktivizacni c¢innosti, které
nendasilnou formou zlepsuji nebo udrzuji stdvajici uroven sobéstacnosti klienta.

Dopliikkové sluzby budou doprovod klienta do ordinace lékare jak praktického, tak
specialisty, pfipadné k dentalni hygienistce. Zajisténi dopravnich sluzeb bude se zahdjenim
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provozu realizovano externé¢ prostfednictvim smluvni zdravotni dopravni sluzby. Vlastni
dopravni sluzby zafizeni provozovat nebude, znamenalo by to navySeni poctu personalu
a s tim spojené zvySeni mesi¢nich naklada. V Kladné Ize vybirat ze dvou firem zamétenych
na prepravu nemocnych: Novodoba sanitka a Sanitar s.r.o. Kladno. Obé firmy nabizeji
sluzby za zvyhodnénou cenu 18,- K¢ za kilometr, na svych webovych strankdch maji
uvedeny platny cenik [56,57]. Pokud se béhem prvniho roku provozu prokaze, ze sluzba je
opakovan¢ a Casto klienty vyZzadovdna, management zafizeni bude uvazovat o vlastnim
zajisténi sluzby.

Do stacionafe bude mozné objednat sluzby pedikérky, nebo pro diabetiky piimo
podiatrickou sestru. Klienti, zvlasté zeny, urcité neodmitnou moznost objednani kadetnice.
Vedeni zafizeni se nebude branit ani podpirnym metodam terapie, napiiklad animoterapie,
nebo muzikoterapie. Metody maji pozitivni vliv na psychiku klientd, rozvijeji motoriku
apodnécuji komunikaci. D4 se fici, Ze celé portfolio sluzeb miize pfinést vyznamné benefity
V podob¢ stabilni profesionalni pomoci klientim a moznosti navratu do zaméstnani pro
pecujici rodinu.

Price (cena a cenova politika)

Ceny za provedené zdravotni vykony budou uhrazeny zdravotnimi pojistovnami podle
aktualnich thrad zvefejnénych v Seznamu zdravotnich vykoni s bodovymi hodnotami pro
kazdy jednotlivy rok. OSetfovatelska péce poskytovana v zatizeni bude vykazovana podle
autorské odbornosti 925 — sestra v domaci péci s vyjimkou vykont ¢islo 06135 a 06137,
odbornosti 902 — fyzioterapeut a univerzalni odbornosti 999. Odbornosti a planované
vykony byly konzultovany s oddélenim smluvnich vztahii VZP.

Pokud nebude uzaviena smlouva se zdravotnimi pojiStovnami, budou si klienti zdravotni
vykony hradit sami podle ceniku zatizeni. Vykon bude ohodnocen minimélné body podle
Seznamu zdravotnich vykonti s bodovymi hodnotami a bod bude ocenén podle aktudlni vyse
dané v platné tthradové vyhléasce pro rok 2016. Hodnota bodu pro rok 2016 pro odbornost
925 je stanovena na 1,02,- K¢, pro odbornost 902 je 0,80,- K¢.

Pobyt v zafizeni bude pln¢ hrazen z prostfedki klienta. Cena bude pevné stanovena za den
pobytu s moznosti slevy pro stalé klienty. Platba bude vyzadovana ptedem, v den objednani
nebo nejpozd¢ji v den nastupu klienta do zatizeni a to thradou na bankovni tucet zafizeni.

Stravovani bude vyfeSeno dovozem obédd zpfedem nasmlouvané kuchyné ve
zdravotnickém zatizeni za ceny 65,-K¢, jeZ odpovidaji naro¢nosti pfipravy dietniho jidla.
Snidan¢ a odpoledni svaciny bude pfipravovat persondl zafizeni za ceny 22,- K¢&. Dopravni
sluzby budou zajistény externim dopravcem za cenu 18,- K¢ za kilometr.

Promotion (propagace)

Propagace zafizeni bude formou reklamy v regiondlnim tisku spolu s piehlednymi
webovymi strankami. Velmi cenna bude spolupriace s ordinacemi praktickych Iékait,
s Iékafi na lazkovych oddélenich nemocnice a Se socidlni sestrou nemocnice, v jejiz
kompetenci je vybeér nejvhodnéjsi péce pro klienty po propusténi z nemocnice.

Formou letakli rozmisténych v ¢ekarnach ambulanci a na oddélenich zejména interniho typu
se informace o nové vzniklém zafizeni snadno dostane k potencialnim klientim.
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Béhem provozu se samoziejm¢ management a persondl zafizeni musi snazit o ziskani daveéry
a navazani dobrych vztahi s klienty a jejich rodinami, coz pfispéje k Sifeni dobrého jména
zafizeni.

Place (misto)

Budouci zafizeni je umisténo v centru mésta Kladna. Misto je tedy vyborné dostupné autem
i méstskou dopravou. Parkovani je mozné piimo u bezbariérového vchodu do zafizeni.
V piimé blizkosti zatizeni je odbérové stfedisko, ordinace vSech specialistli a ve vzdalenosti
500 metrt se nachazi Oblastni nemocnice Kladno spolu se Zachrannou sluzbou
Stredoceského kraje.

Prostory zatizeni budou celkové zrekonstruované, vyhovujici pfisnym pozadavkim
stanovenym pro zdravotnickd =zafizeni, S bezbariérovou upravou a plné¢ vybavené
pomiickami vhodnymi pro nas typ klientely.

3.7 Management projektu a Fizeni lidskych zdroju

Budouci zafizeni lze z hlediska planovaného poctu Sesti zaméstnancti charakterizovat jako
mikropodnik s planovanou kapacitou 15 pftijatych klienti za den. Zakladatelky spole¢nosti
s ru¢enim omezenim budou zaroven i provozovatelky stacionatre a budou tak zapojeny do
jeho bézné ¢innosti. Budou se tak tedy pfimo ucastnit a fidit vSechny etapy projektu od
predinvesti¢ni faze aZ po fazi provozni, véetné vybéru zaméstnancii a uzavirani pracovnich
a dodavatelskych smluv. Casovy harmonogram v$ech ¢innosti a vyfizeni viech nezbytnych
povoleni a uzavieni smluv bude pIné v jejich kompetenci.

Pted zahajenim provozu na zékladé vybérového fizeni budou pfijati tf1 stali zaméstnanci
K pInému pracovnimu uvazku se zkuSebni dobou na tfi mésice s moznosti prodlouZeni
pracovni smlouvy na jeden rok, pfipadné na dobu neurcitou. Jednd se o vSeobecnou Ssestru
a dva sanitare. Fyzioterapeut bude zaméstnan v uvazku 0,3.

e VSeobecna sestra bude registrovana. To znamena, ze tedy bude vykonévat ¢innosti
podle vyhlasky ¢. 55/2011 Sh., § 3 odst. 1 o ¢innostech zdravotnickych pracovnik
bez odborného dohledu a bez indikace. V souladu s diagndzou stanovenou lékafem
bude poskytovat a zajistovat zakladni a specializovanou osetfovatelskou péci
prostiednictvim osetfovatelského procesu.

e Registrovany fyzioterapeut bude téz vykonavat ¢innosti podle zminéné vyhlasky
a dale bude provadét bez odborného dohledu v souladu s diagnozou 1ékate piipadné
v souladu s doporuc¢enym postupem Iékare a na zdklad¢ vlastnich vySetfeni optimalni
varianty a kombinace fyzioterapeutickych postupti tak, aby bylo dosaZeno cile
pozadovaného lékafem a Klientem.

e VSeobecny sanitar bude vykonavat ¢innosti v souladu s vyhlaskou ¢. 55/2011 Sh.,
§ 3 odst. 2. Sanitdt bude pod odbornym dohledem vSeobecné sestry nebo
fyzioterapeuta provadét pomocné a obsluzné cinnosti nutné pro poskytovani
oSetfovatelské a rehabilitacni péce [34].
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Pracovni smlouvy budou uzavieny v souladu se Zakonikem prace [48, 49] a budou
obsahovat tyto nalezitosti:

e druh prace, pracovni zafazeni

e Mmisto vykonu prace

e den nastupu do prace

e tydenni pracovni doba a jeji rozvrzeni

e délka zkuSebni doby

e délka dovolené

e mzda, termin vyplaceni, zpisob vyplaceni

e podminky rozvazani pracovniho poméru

e 0sobni tidaje zaméstnance se souhlasem zaméstnavateli s jejich zpracovanim
e datum uzavieni smlouvy, misto, podpisy obou smluvnich stran

Zdravotnické zatizeni bude spliiovat pozadavky piredpisu ¢. 99/2012 Sb., pfilohy ¢. 8
0 minimalnim personalnim zabezpeéeni zdravotnich sluzeb a domaci péce [44]. Pichled
vSech pracovnich pozic zobrazuje tabulka ¢. 12.

Ugetni sluzby, IT sluzby, pravni sluzby, tiklidové sluzby a dovoz ob&dii budou zajistovany
extern€, smlouvou o dile.

Tabulka ¢islo 12: Pracovni mista @ mzdové naklady. Zdroj: Vlastni

Pracovni Pocet | Vzdélani | Pravni Pocet Mzdové | Odvody Mzdové
misto mist forma hodin/ | naklady naklady
tyden celkem

VSeobecna 9

sestra 2 VS HPP 40 28 000 9520 37520

Vseobecna .

sestra 1 SS, VS HPP 40 22 000 7480 29 480

Fyziotera- . .

peut 1 VS CPP 12 7500 2 550 10 050

Sanitai 2 Kurz, HPP 40 11500 | 3910 15 410
sanitaru

Vsichni zaméstnanci budou seznameni s pravidly bezpecnosti a ochrany pfi praci, pravidly
hygieny rukou a se standardy oSetfovatelské péce. Externé ve vycvikovém stredisku ZZS
Stfedoceského kraje bude zajisténo pravidelné ro¢ni Skoleni kardiopulmonalni resuscitace.

Organizacni struktura spolecnosti S.r.0.

1. Spoleénik s funkci jednatelky se bude vénovat obchodnimu a technologickému
vedeni spole¢nosti. Bude mit na starosti styk se ZP, Utrady, vefejnosti a marketing

zafizeni. Zéarovenn bude vykondavat Cinnosti jako vSeobecnd sestra bez odborného
dohledu.
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2. Spolecnik s funkci jednatelky bude fesit pracovnépravni a provozni otdzky, bude
fungovat jako manazerka kvality a bezpecnosti péCe a zaroven jako interni auditor
poskytované péce. Zaroven bude vykondvat Cinnosti jako vSeobecnd sestra bez
odborného dohledu.

3. Stali zaméstnanci budou vykonavat ¢innosti dle své odbornosti a ordinace 1ékare.

4. Pracovnici s uzavienou smlouvou o dile budou vykonavat ¢innosti v rozsahu
uzaviené smlouvy.

Obrazek ¢. 8 ilustruje organizacni strukturu zafizeni s barevnym rozliSenim — modie
pracovnici s uzavienou pracovni smlouvou, zelené externisté se smlouvou o dile.

Vseobecna sestra bez Vieobecna sestra bez
odborného dohledu odbormého dohledu
(Spolecnik) (Spolecnik)

VSeobecna sestra Sanitaf s uzavienym

odbomého dohledu bez odborného kvalifika¢nim kurzem
dohledu l1a2

=N
SEIVIS

Obrazek ¢. 8: Organizaéni struktura zafizeni. Zdroj: Vlastni

Fyzioterapeut bez

3.8 Technické a technologické FeSeni projektu

Pro projektované zatizeni budou pronajaty nebytové prostory Vv ptizemi viceucelové budovy
v centru mésta Kladno od soukromého majitele na 10 let. Prostory budou vybranou firmou
upraveny podle vyhlasky ¢. 92/2012 o pozadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni
zdravotnickych zafizeni a kontaktnich pracovist’ domaci péce [45]. Pied samotnou stavebni
upravou bude zaddno o povoleni na stavebnim odboru magistratu mésta Kladna.

Hlavni prostory zatizent:

e denni mistnost klientska (67m?)
e OSetfovna (32.8 m?)
e 3atna pro klienty (7.8m?)
e  WC bezbariérové se sprchou, klientské (4.5m?)
e  WC muzi, WC Zeny (2.4m?)
Vedlejsi prostory zatizeni:

e Kkancelat vedeni (13.6m?)
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denni mistnost personalu (14.8m?)
kuchynka (6.7m?)

uklidova komora (3.2m?)

WC se sprchou personal (3.1m?)
chodba (23.1m?)

Provoz zatizeni bude uzavieny a funkcni jako celek. Podlahova plocha mistnosti a toalet je

navrzena tak, aby spliiovala pfedepsanou minimalni plochu. Prostory uréené pro praci
s klienty budou s omyvatelnym povrchem stén do vysky 180 cm. Povrch podlah bude pokryt
zatézovym linoleem, jez je snadno omyvatelné a dezinfikovatelné. Vétrani bude piirozené.
Skladovaci prostory a uklidova komora budou vybaveny vestavénymi uzaviratelnymi
skiinémi proto, aby nedoslo k promichéani nebo kontaminaci ¢istého materialu s biologickym
zneCisténim. Obrazek ¢. 11 znazoriiuje ptdorys zafizeni.
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Obrazek €. 9: Technicky vykres zafizeni. Zdroj: Vlastni. (Technicky vykres s legendou je zatazen do

ptiloh jako pfiloha ¢islo 3.)

3.8.1 Dokumentace pro zahajeni provozu

doklad o zaloZeni spole¢nosti s ruéenim omezenim (spoleCenska smlouva, zapis
V obchodnim rejstiiku)

zivnostenské opravnéni

opravnéni k poskytovani zdravotnickych sluzeb

najemni smlouva s majitelem objektu

zpracovany desinfek¢ni fad zafizeni, povoleni Krajské hygienické stanice k provozu
smlouva o svozu biologického a komunalniho odpadu

smlouva s pradelnou

doklad o provedeni revize elektroinstalace, rozvodi vody
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e potvrzeni pozarni bezpecnosti objektu
e pracovni smlouvy uzaviené se stalymi zaméstnanci
e Uzaviené smlouvy o dile s externimi pracovniky

3.8.2 Vybaveni mistnosti

Vybaveni mistnosti ur€enych pro préci s klienty bylo vybrano z nabidky ovéfenych firem,
zamétenych na vyrobu zdravotnického vybaveni. Ostatni nabytek a dopliikky bylo mozné
vybrat z nabidky béznych firem. Tabulka ¢. 13 informuje o vybaveni jednotlivych mistnosti.

Tabulka ¢. 13: Vybaveni mistnosti. Zdroj: Vlastni

Mistnost Vybaveni

stil rozkladaci se zidlemi, polohovaci
ktesla, pohovka, knihovna, skiif, pojizdny
stolecek servirovaci, mechanicky vozik,
chladnicka, TV stolek, televize, hodiny
nasténné, odpadkovy koS komundlni,
prikryvky lehké

sttil psaci s kancelaiskou zidli, zdravotnické
lehatko, zidle omyvatelnd, lednice na léky,
tonometr, fonendoskop, glukometr, pulsni
oxymetr, lékatsky teplomér, teplomér do
lednice, zakladni resuscitaéni podnos,
pievazovy vozik, ko§ na biologicky odpad,
nabytkova sestava (materidl), nabytkova
sestava (pradlo), hodiny nasténné
kancelafsky stil a zidle, nabytkova sestava
kancelaiska, trezor maly, PC + tiskérna,
odpadkovy koS  komundlni, kieslo
navstévnické

uklidovy  mobilni  systém, z&vésna
zamykaci skiifl pro Cistici a desinfekéni
Uklidovéa komora prostfedky, uzavieny kontejner pro
biologicky odpad, uzavieny kontejner pro
Spinavé pradlo

linka s dfezem, myc¢ka nadobi,

rychlovarnd konvice, mikrovinna trouba,
vozik na rozvoz jidla, odpadkovy kos
komunalni, lednice, nddobi, ptibory (sady)
stolek, kiesilko, pohovka, lednice, skiin¢
Denni mistnost personal osobni Satni, veéSdky 5 hacka, police,
odpadkovy ko$ komundlni

Denni mistnost klientska

Osetfovna

Kancelar

Kuchynka

Ze zamysSleného vybaveni zafizeni ndbytkem a uZitnymi pfedméty jsou nejnakladnéjsi
polozkou polohovaci relaxacni kiesla dodavané na trh firmou Axmia. Pomoci jednoduchého
ovladani Ize kieslo a jeho polohu upravovat az do luzkové polohy, jez dovoluje uzivateli
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zaujmout oddychovou nebo spaci polohu. Jeho uzivatelskd ptivétivost a funkénost je
vyhodna jak prostorove, tak finanén€, nebot’ majitelky zafizeni nebudou muset uvazovat
o soucasném nakupu lizek.

Dalsi polozky ve vybaveni zafizeni svym rozsahem odpovidaji kapacité maximalné patnacti
klientl. Podrobné, vcetné poctu kusii, pofizovaci cené¢ za kus a celkového souctu jsou
rozepsany v piiloze €. 4. VSechny polozky svym charakterem a cenou odpovidaji drobnému
investicnimu majetku dlouhodobému. Piedpokladanou délkou uzivani ptesahuji jeden rok,
ale jejich pofizovaci cena je nizkd. Nelze tedy vyuzit moznosti odpisi dlouhodobého
majetku, a proto budou uUctovany jednorazové do ndkladli. Soucet vSech nakladi na
jednotlivé polozky ¢ini 237 652,- K¢.

3.8.3 Provozni doba zarizeni

Provozni doba zatizeni bude kopirovat obvyklou pracovni dobu. Rozvrzeni pracovni doby
personalu bude pokryvat desetihodinovou oteviraci dobu tak, aby nebyl piekrocen pocet
odpracovanych hodin. Nejvétsi personalni zastoupeni je navrzeno mezi devatou a patnactou
hodinou, protoze v této dob& bude probihat nejvétsi ¢ast vykonli. Nejmensi persondlni
zastoupeni vyzaduje ranni pievzeti klienti a jejich odpoledni piedavani rodinam (tabulka
¢. 14).

Klienti budou pfijimani jak k celodennimu pobytu pét dnli v tydnu, tak variabiln€ podle
potieby jejich rodin. To znamena, Ze mohou byt po pfedchozi domluveé s vedenim zatizeni
ptijati v kteroukoliv hodinu béhem provozni doby a kterykoliv den v tydnu. Klient nebude
piijat v ptipad€ naplnéni kapacity zatfizeni.

Zafizeni nebude oteviené béhem vikendu a statnich svatku.

Tabulka ¢. 14: Provozni doba zatizeni. Zdroj: Vlastni.

Pondéli Utery Stireda Ctvrtek Patek
ggg?v“‘ 7.00-17.30 |7.00-17.00 |7.00-17.30  |7.00-17.00 |7.00-17.00
Sestra 1 7.00-15.30
Sestra 2
Sestra 3 9.00-17.30 |8.30-17.00 |9.00-17.30 |8.30-17.00 |8.30-17.00
Sanitar 1 7.00-15.30

Sanitat 2 9.00-17.30 |8.30-17.00 |9.00-17.30 8.30-17.00 |8.30-17.00

Fyzioterapeut | 9.00-11.40 |13.00-15.40 |9.00-11.40 13.00-15.40 [9.00-11.40

3.9 Dopad projektu na zivotni prostredi

Dopad projektu na zivotni prostfedi je v patrny ve fazi investicni. V tomto obdobi bude
zahdjena Uprava prostoru pro potieby zafizeni poskytujiciho zdravotnické sluzby. Jedna se
predev§im o hrubé prace jako je vyzdéni piicek, polozeni podlah, rozvody vody a odpadu
a rozvody elektiiny v objektu, obklady a umisténi sanity. Bude tedy nutné pfivézt stavebni
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material a odvézt sutinu, ¢imz se mirné zvysi objem dopravy v dané oblasti. Béhem prace
na hrubé stavbé se samoziejmé zvysi prasnost a hluénost v piimém okoli zafizeni. Vzhledem
k rozsahu praci 1ze odhadovat dobu expozice téchto jevii na pfimé okoli zhruba na dva tydny.
Da se tedy fici, ze zatéz piestavby bude pro nejblizsi okoli ptijatelna.

Pro zahajeni provozu budou splnény vsechny legislativni podminky pro poskytovani
bezpecné a kvalitni zdravotni péce a pozadavky epidemiologicko- hygienické se kterymi
budou seznameni vSichni zaméstnanci zafizeni [46, 47]. Odpad bude tiidény na komunalni
a biologicky odpad a bude pravidelné odvazen sjednanou firmou. Protoze jednim z kritérii
pfijeti pro klienta do zafizeni je bezinfek¢nost, nepfedpokladd se kontaminace nejbliz§iho
ani $ir§iho okoli ani odpadnich vod z toalet. Prani pradla bude zajisténo smluvné v pradelné
zpusobilé k prani pradla ze zdravotnickych zafizeni. Vzhledem k malé kapacité zatizeni se
nepiedpoklada ani trvaly nartist dopravniho zatizeni pti preprave klientt do zafizeni a zpét
k rodinam. Uroven rizika dopravniho pietiZeni je tedy piijatelna.

Celkové lze konstatovat, ze provoz zafizeni nebude ptedstavovat ekologickou zatéz
s dopady na lidské zdravi.

3.10 Zajisténi investi¢niho a obéZného majetku

Pro vyfeSeni finan¢ni analyzy je nutné presné vymezit veskery majetek, jenz bude pred
zahdjenim provozu pofizen a vykalkulovat naklady, jeZ na n¢j budou vynaloZeny. Stanovené
investice budou pokryvat vlastni i cizi zdroje v podob¢ pujcky od banky. Vlastni zdroje
predstavuji vklady obou zakladatelek zatizeni. Jedna se soukromé uspory a osobni stavebni
sporeni V ¢astce 550 000,-K¢&, které jsou ochotné do projektu vlozit. Bankovni uvér bude
sjednan u Air Bank. Tato banka nerozliSuje pijcky osobni a firemni, podminkou pro ziskani
pujcky je dolozeni pravidelného ptijmu klienta. Po predbézném vyjednavani se zastupcem
banky byla dohodnuta vyse ptijcky 900 000,-K¢ s dobou splatnosti na sedm let a urokovou
ro¢ni sazbou 9,9 %. Oproti jinym bankam tato banka nabizi vedeni G¢tu zdarma a moznost
pred¢asného splaceni pijcky zdarma. Jako bonus dale nabizi pifi pravidelnych v€asnych
splatkdch odpusténi poslednich dvanécti splatek a snizovani Urokové sazby, ktera se na
zacatku splaceni pohybuje kolem 9,9 % a miize tak klesnout az na 6,9 %.

Celkem bude mit management zatizeni k zahajeni ¢innosti k dispozici 1 450 000,- K¢.

Splatkovy kalendar pijcky s urokem 9,9 % je k nahlédnuti v piiloze Cislo 5. Grafické
znazornéni vySe dluhu, tmoru a Groku s ¢asovym priabéhem je patrné z obrazku €. 10.
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Priib¢h splatky ptijcky
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Obréazek ¢. 10: Prabeh splatky ptjcky. Zdroj: Vlastni

Vstupni investice, nakup vybaveni

Oslovena stavebni firma urcila pfedbéZznou cenu za stavebni Gpravy na 700 000,- K¢. Tato
cena nemusi byt kone¢nd, majitel stavebni firmy ji bude upravovat az béhem praci. Smluvné
bude oSetfeno navySeni ceny o maximalné 4 % z celkové castky. Objekt je v dobrém
technickém stavu, takZe se nepfedpoklada vysoka investice do stavebnich uprav. Jedna se o
tyto stavebni upravy:

e Vybourani nevyhovujicich piicek
e Vyzdéni novych pticek

e Rozvody elektfiny, vody a odpadt
e Polozeni dlazby, podlah, obklady
¢ Instalace sanity

e Odvoz suti

Pocate¢ni zasoby materialu

Zasoby materialu jsou vyznamnou polozkou v obéZném majetku firmy. Na rozdil od nakupu
vybaveni zafizeni se tyto ndkupy budou opakovat pravidelng€, minimalné€ jednou za mésic
a podle spotfeby. Pocatecni ndkup bude samoziejmé ve vétSim objemu, nez nakupy
Vv nésledujicich mésicich, protoze zdsoby budou nulové.

Zasoby materidlu zahrnuji hygienické potieby, uklidové prostfedky a pomticky, ochranné
pomucky, spotiebni materidl (rukavice, ubrousky, injekéni sttikacky, jehly, néaplasti atd.),
obvazovy material a pracovni odévy. Pro ptfehled jsou uvedeny v tabulce €. 15.

Majitelky firmy budou provadét tydenni revizi skladu a naslednou objednavku
spotfebovaného materidlu. Nakup materidlu bude proveden ve velkoobchodé se
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zdravotnickymi prostiedky v objemu, ktery umozni mnozstevni slevu. Opakovanymi
nakupy maji moznost ziskat zakaznickou vérnostni kartu a s ni bonusy.

Tabulka €. 15: Pocatecni zasoby materidlu. Zdroj: Vlastni

Polozka ((igg)a zaks Pocet ks ggg)a celkem
Toaletni papir, 12 roli 80 3 240
Zasobnik na papirové utérky 380 5 1900
Papirové utérky v roli 50 10 500
Plenkové kalhotky 30 ks 300 6 1 800
Ochranné pomiicky (rukavice, empiry, 500
ustenky atd.)

Spotiebni material 2 500
Obvazovy material 1000
Material pro vlhké hojeni ran 5000
Emitni miska 35 10 350
Perlan netkany textil 95cm/100m 1000 1 1000
Pytel na odpadky 601/40ks 60 4 240
Pytle na odpadky 1201/25ks 80 4 320
Kanceléiské potieby 2 000
Davkovac¢ na mydlo 240 6 1440
Tekuté mydlo 51 36 2 72
Desinfekce rukou 5I 400 2 800
Desinfekce povrcht 51 380 3 1140
Papir na vySetfovaci lizko 50m 95 2 190
Nadoby na nebezpecny odpad 11 24 4 96
Uklidové prostiedky 500
Pracovni odév (halena + kalhoty) 650 6 3900
CELKEM 25 488

Pted zahdjenim provozu bude vydano 963 140,- K¢. Piehled vydajii je v tabulce ¢. 16.
V pribéhu roku budou dopliovany zasoby spotiebniho materidlu podle aktudlni potieby
Vv zéavislosti na poctu piijatych klientd.

Tabulka ¢. 16: Vydaje pied zahajenim provozu zatizeni. Zdroj: Vlastni

Stavebni upravy 700 000
Néklady na vybaveni 237 652
Pocatecni zadsoba materialu 25 488
CELKEM 963 140
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4 Financ¢ni plan a analyza projektu

Projektované zatizeni bude nové, tedy bez piedchozich hospodarskych vysledkt. Finanéni
plan je zpracovan ve varianté optimistické, realistické a pesimistické. Obvykle to znamena
predpoklad vyuziti kapacity zatizeni na 75 %, 50 % a 25 %. Vzhledem Kk vysoké poptavce
po sluzbé je ale mozné si dovolit kalkulovat s vyssi predpokladanou obsazenosti a to 85 %,
65 % a 45 %, coz znamena 13, 10 a 7 piijatych klientti za den.

4.1 Cenotvorba

Sluzby poskytované v zafizeni jsou jak zdravotnické, tak nezdravotnického charakteru.
Predpokladdany ptijem za zdravotni vykony je vypocitan podle modelového pacienta.
U vsech vykont jsou respektovana pravidla pro jejich vykazovani, vyplyvajici ze Seznamu
zdravotnich vykonil pro rok 2016 a z Uhradové vyhlasky vydané MZ CR pro rok 2016.
V tabulce ¢. 17 jsou uvedeny piedpokladané typické vykony u klienta s potifebou
dlouhodobé péce. Vsechny vykony budou hrazeny po ptedchozi indikaci praktického, nebo
oSetfujiciho 1ékare. U modelového pacienta se piedpokladaji piedev§im vykony odbornosti
925 (Sestra v domaci péci), odbornosti 902 (Fyzioterapeut) a odbornosti 999 (Univerzalni
mezioborové vykony).

Tabulka ¢. 17: Predpokladané vykony odbornosti 925, 902, 999. Zdroj: Vlastni

Kod vykonu | Vykon (odbornost 925) Bodové ohodnoceni
(2016)
06311 Zavedeni, ukonceni zdravotni péce, 196
administrativni ¢innost sestry
06313 Osetrovaci navstéva — typ |. 78
06315 Osetrovaci navstéva — typ I1. 107
06317 Osetrovaci navstéva — typ I11. 157
06319 Fyzicka asistence pii poskytovani zdravotni péce 47
06321 Vysetieni stavu pacienta sestrou 13
06325 Aplikace ordinované parenteralni terapie pro 21
zajisténi hydratace, energetickych zdroju a 1écby
bolesti
06327 Osetfeni stomii 23
06329 Lokalni oSetieni 21
06331 Osetfeni permanentnich katetrti, klysma 22
06333 Aplikace 1é¢ebné terapie p.0., S.C., i.m., i.V. 5
06335 Nécvik a zauCovani aplikace inzulinu 7
Kéd vykonu | Vykon (odbornost 902) Bodové ohodnoceni
(2016)
21001 Komplexni kineziologické vySetteni 274
21215 Lécebna télesna vychova - instruktdz a zacvik 73
pacienta a jeho rodinnych ptislusniki
21221 Lécebna télesnad vychova na neurofyziologickém 384
podkladé
21225 Lécebna télesna vychova individualni — kondi¢ni 36
a analytické metody
21413 Techniky mékkych tkéani 36
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Kéd vykonu | Vykon (odbornost 902) Bodové ohodnoceni
(2016)
21713 Masdz reflexni a vazivova 187
21415 Mobilizace patete a perifernich kloubi 128
21717 Individuélni LTV- nacvik lokomoce a mobility 36
21003 Kontrolni kineziologické vySetieni 48
21211 Lécebna télesnd vychova skupinova, typ 1., 3-5 10
1éCenych
Koéd vykonu | Vykon (odbornost 999) Bodové ohodnoceni
(2016)
09125 Pulsni oxymetrie 47
09220 Kanylace periferni Zily vcetné infuze 56
09223 Intraveno6zni infiize u dospélého 41
09237 Osetieni a pfevaz rany, osetfeni koznich a 53
podkoznich afekci do 10 cm?
09241 Osetieni a pfevaz rany, osetfeni koznich a 76
podkoznich afekei 10-30 cm?
09541 Aplikace 1é¢iva do portu a priplach portu 37

Vsechny vykony budou hrazeny po piedchozi indikaci praktického, nebo oSettujiciho Iékare.
Aktudlni vySe thrady bodu pro odbornost 925 je 1,02 K¢/bod, pro odbornost 902 je vyse
uhrady 0,80 K¢/bod. Body za vykony univerzalni odbornosti 999 maji hodnotu té odbornosti,
ktera je provedla, v tomto ptipadé tedy 1,02 K¢/bod [50, 51].

Vyse thrady ZP za jednotlivé vykony za jeden den pobytu klienta v zafizeni je vypocitana
jako soucin bodové hodnoty vykonu, frekvence provedeni vykonu a vySe uhrady bodu pro
pfisluSnou odbornost.

Napftiklad tthrada za vykon 06311 (Zavedeni, ukonceni zdravotni péfe, administrativni
¢innost sestry) je vypoctena takto:

Body za vykon: 196

Cetnost vykonu: jeden za pobyt

Vyse thrady bodu: 1,02 K¢

Uhrada za vykon: 196 * 1 * 1,02 = 199,92 K&

Protoze zatizeni v roce 2015 neexistovalo, ve smlouvé o thradach zdravotnich vykoni se
zdravotnimi pojiStovnami bude pro tcely vypoctu primérné thrady za jednoho unikatniho
pacienta pouzita hodnota z referen¢niho roku 2014 srovnatelnych poskytovatelii [51].

Piedpokladany pfijem za sluzby nezdravotnického charakteru jako strava a pobyt byl
vypocitan z piedpokladanych nepiimych nakladt zafizeni (tabulka ¢. 18). Cena za stravu je
stanovena dodavatelem, je obvykld a odpovidd nezbytnym nutricnim a dietologickym
pozadavkim na jeji vyrobu. Cena za pobyt klienta v zafizeni odpovidd narocnosti
pecovatelskych sluzeb, persondlnimu obsazeni, nédkladim na aktivizacni programy a
pfedpokladanym nékladiim na dopravu.
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Tabulka ¢. 18: Trzby za nezdravotnické sluzby. Zdroj: Vlastni

Sluzba Cena v K¢

Svacina (dopoledni, odpoledni) 22
Obéd 65
Pobyt/ den 200
Celkem/den/pacient 309
Celkem /rok/pacient 74 160

Nasledujici tabulka ¢. 19 prehledné zobrazuje vypocet trzby za pobyt typického pacienta
Vv projektovaném zafizeni.

Tabulka ¢. 19: Trzby za pobyt modelového pacienta. Zdroj: Vlastni

Trzby za modelového pacienta
v Pocet , ‘.
Kod vykonu Body C?tnost bodu/mésic | Hodnota bodu Ulvlrada/ mesic v
vykonu o K¢ (20 dnii)
(20 dnii)

06311 196 1 X pobyt 196 1,02 199,92
06317 157 2 X den 6280 1,02 6405,6
06319 47 2 X den 1880 1,02 1917,6
06321 13 1 x tyden 52 1,02 53,04
06327 23 1 x den 460 1,02 469,2
06329 21 1 x den 420 1,02 428,4
06333 5 2 X den 200 1,02 204
21001 274 1 x den 5480 0,8 4384
21215 73 1 x tyden 292 0,8 233,6
21221 384 1 x den 7680 0,8 6144
21717 36 1 x den 720 0,8 576
09237 53 1 x den 1060 1,02 1081,2

Uhrada ZP/mésic/klient = 22 096,56 K&
Uhrada ZP/rok/klient = 265 158,72 K¢&
Uhrady nezdravotnické sluzby/rok/klient = 76 160,- K¢

TRZBY/ROK CELKEM/KLIENT =339 318,72 K¢

Vyse trzeb za jednoho klienta za jeden rok je soucet uhrad za provedené vykony od ZP a
piimych uhrad od klienti a jejich rodin. Hodnota je pfedpokladana, piesna vyse bude znama
az s uzavienim smlouvy o objemu vykont a vysi thrad se ZP.
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4.2 Kalkulace nakladu

Pro spravnou kalkulaci jsou celkové ndklady rozdéleny na variabilni a fixni. Variabilni
naklady jsou ty, jez se zvysuji s kazdym dal§im oSetfenym pacientem, nebo se zvySuji
Vv ptipad¢ zhorSeni stavu pacienta. V tomto pfipad¢ se jedna piredevSim o pouzity spotfebni
materidl a naklady na stravu. Fixni naklady zafizeni jsou stalé vySe, pocet oSetienych
pacientll na n¢ nema vliv. Jedna se ptfedevS§im o polozky najemné, uhrada zaloh na energie,
splatka pujcky atd. Rozd¢leni nakladi a jejich kalkulace pro vSechny varianty na rok
provozu je v tabulce ¢islo 20.

Tabulka ¢. 20: Naklady pro prvni rok provozu. Zdroj: Vlastni

Kalkulace nakladi pro prvni rok provozu
Nékladové poloZka Optin_listickz'l Reali_stickz'l Pesim_istické
varianta varianta varianta

Variabilni naklady

Spotiebni material 120 000 100 000 80 000
Strava, pobyt, doprava 964 080 741 600 519 120
Fixni naklady

Néajem 240 000 240 000 240 000
Elektiina 24 000 24 000 24 000
Vodné, sto¢né 60 000 60 000 60 000
Mzdy v¢€. odvodi 1744 680 1744 680 1744 680
Urok z ptijeky 85 000 85 000 85 000
Poplatky za vedeni uctu 2028 2028 2028
Telekomunikacni sluzby 18 960 18 960 18 960
Svoz odpadu 9600 9600 9 600
Pradelna 24 000 24 000 24 000
Uklidové sluzby 42 000 42 000 42 000
Ugetni sluzby 30 000 30 000 30 000
IT sluzby 6 000 6 000 6 000
Pojisténi zafizeni 8 160 8 160 8 160
Reklama, propagace 6 000 6 000 6 000
Vybaveni zatizeni 237 652 237 652 237 652
CELKEM 3622 160 3379680 3137200
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4.3 Bod zvratu (break even point)

Bod zvratu je takovy objem poskytnutych sluzeb, pti kterém se trzby praveé rovnaji nakladim
na n¢ vynalozenych a hospodaisky zisk je nulovy. V tomto pfipad¢ bude bod zvratu pocet
piijatych pacientt za ¢asovou jednotku [62].

FN
Vypoéet bodu zvratu: QBz = p_b (4.3.1)
Kdy:
FN jsou fixni nédklady

p je cena za jednotku produkce (thrada za pacienta)
b je variabilni naklad za jednotku produkce (variabilni naklad na pacienta)

Do uvedeného vzorce jsou dosazeny hodnoty z kalkulace modelového pacienta a kalkulace
ro¢nich nakladl pro jednotlivé varianty.

e Pesimisticka varianta (7 klientii/den)

2538080
QBz= =10,003 (4.3.2)
339318,72—85588,57

e Realisticka varianta (10 klientti/den)

2538080
QBz= =9,947 (4.3.3)
339318,72—84160

e Optimisticka varianta (13 klientti/den)

2538080
Qsz= =9,917 (4.3.4)
339318,72—83390,77

Vysledné body zvratu ukazuji, ze pocet 7 piijatych klientli denné nestaci k pokryti nakladt
zafizeni a firma bodu zvratu nedosahne. Naklady na provoz budou pokryty az od 10 ptijatych
klienth za den vV realistick¢é varianté, V optimistické variant¢ Ize ocekéavat kladny
hospodaisky vysledek.
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4.4 Uketni vykazy

Termin ucetni vykazy se uziva pro souhrnné oznaceni povinnych vykazl rozvaha, vykaz
zisku a ztrat a prehled o finanénich tocich (cash flow, CF). Vykazy davaji piehled o stavu
a struktufe majetku, finan¢nich zdrojich, penéznich tocich a vysledcich hospodateni za
ucetni obdobi. Jsou zédkladem informaci pro finan¢ni analyzu a jsou povinnou soucasti i€etni
uzaveérky firmy. Rozvaha a vykaz zisku a ztrat (dadle VZZ) maji strukturu stanovenou
Ministerstvem financi, cash flow standardizovanou podobu nema. Protoze jsou to vefejné
dostupné informace, firma je musi nejméné jedenkrat v roce zvetejnit [52].

4.4.1 Rozvaha

Rozvaha je ucetni vykaz, ktery piedstavuje piehled o majetkové a finanéni situaci ve firmé.
Majetkova struktura zafizeni je rozebrana v Casti aktiv, zdroje financovani firmy v ¢asti
pasiv (tabulka ¢. 21). Pro vSechny analyzované varianty je pocate¢ni rozvaha shodna.

Tabulka €. 21: Pocate¢ni finan¢ni rozvaha. Zdroj: Vlastni

AKTIVA PASIVA

Dlouhodoby majetek 0 Viastni kapital 550 000
Zakladni kapital 550 000

Obézna aktiva 1450000 | Cizi kapital 900 000

Kratkodoby financni majetek | 1450 000 | Bankovni ptijcka 900 000

Aktiva celkem 1450 000 | Pasiva celkem 1 450 000

4.4.2 Vykaz zisku a ztrat (VZZ)

Vykazy zisku a ztrat pro vSechny varianty podaly pisemny piehled o vynosech, nakladech
a vysledcich hospodateni za sedm po sobé jdoucich ucetnich obdobi. Potvrdily piedpoklad,
Ze vynos z denni obsazenosti sedmi klienty nestac¢i pokryt vysoké provozni naklady zatizeni.
Provoz byl vyhodnocen jako ztratovy ve vSech sedmi ucetnich obdobich. Pro management
zatizeni by bylo velmi sporné pokracovat v provozu bez vyhlidky na ziskani jakékoliv
finan¢ni podpory nebo ocekavaného ptilivu klientd. Jediny diivod pro¢ pokracovat v Cinnosti
je potvrzena poptavka po sluzbé a piedpoklad, Ze diky cilené propagaci se informace o nové
sluzbé& rozsiti a pfivede novée klienty.

Hospodatsky vysledek ocekdvané realistické a optimistické varianty je pfiznivy. Vysoké
fixni ndklady na provoz se rozlozily mezi dostatecny pocet klientd. Hospodarsky vysledek
nejenze bezpecné pokryje naklady na provoz, ale vynosy u optimistické varianty mohou byt
vyuzity na dal$i drobné investice do zafizeni, na pfed¢asnou splatku pujcky bance, nebo na
nakup vlastniho auta na dopravu klientll s navySenim personalu.

Dilezité je ale nezapomenout na regulaéni pravidla Uhradové vyhlasky vydavané MZ CR
a nastaveni smluvni dohody se zdravotni pojistovnou. Uhradova vyhlaska fika, Ze v piipadé
piekroCeni primérného poctu bodi na jednoho unikéatniho pojisténce bude cela uznana
produkce poskytovatele prepoctena novou hodnotou bodu, ktera bude o n¢kolik procent nizsi

55



nez puvodni hodnota bodu. To znamen4, Ze se zvySujicim se objemem bodt nad referencni
primérny pocet bodl na jednoho unikatniho pojisténce se bude nova hodnota bodu slouzici
k pfepocteni celé poskytovatelovy uznané produkce snizovat [51]. Tato limita¢ni regulace
ze strany pojiStoven ma zamezit ucelovému vykazovani vykonii na malém mnoZstvi
pacientl. Management zafizeni tedy neni vazan maximalnim objemem pfijatych klientt, ale
smluvnim objemem pIn¢ hrazenych sluzeb. Muze to tedy znamenat, ze uhrada od
zdravotnich pojistoven nebude v piedpokladané vysi a bude se proto muset zvysit ¢astka
pfimé thrady klientl. K tomu je nutné si uvédomit, ze vlada na rok 2017 planuje uvést
Vv platnost zakon o dlouhodobé péci. Jestli se tak opravdu stane a jak moc se bude uhradovy
systém liSit vV soucasné dobé odhadnout nelze, proto je ve vykazech pro vSechny roky vyse
trzeb neménnd. Vykazy jsou zpracované na sedm let pro vSechny varianty. Pro pfehlednost
je v textu uveden vyhled pouze na prvni tii roky (tabulky ¢. 22, 23, 24), dalsi ¢tyii roky jsou
uvedeny v pfilohach €. 6, 7 a 8.

Tabulka €. 22: Vykaz zisku a ztrat — pesimisticka varianta. Zdroj: Vlastni

2017 2018 2019
C.¥.|Oznadeni |Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢
1 I Trzby za prodej zbozi 0 0 0
2 A Nékvl’ady vynalozené na prodané 0 0 0
zbozi
3 + Obchodni marze (.01 - 02) 0 0 0
4 . Vykony 2 375 2375 2375
5 B. Vykonova spotieba 1060 1060 1060
6 + Pfidana hodnota (. 03 + 04 - 05) 1315 1315 1315
7 C. Osobni naklady 1745 1745 1745
8 D. Dan¢ a poplatky 0 0 0
Odpisy dlouhodobého nehmotného
9 E. a hrpélozného majetku 0 0 0
10 m Tery z prodeje '(%louhodobého 0 0 0
majetku a materialu
Zustatkova cena prodaného
1 F. dlouhodobého mgj etku a materialu 0 0 0
Zména stavu rezerv a opravnych
olozek v provozni oblasti a
12 G. ﬁomplexnirc):h nakladu pfistich 0 0 0
obdobi
13 V. Ostatni provozni vynosy 0 0 0
14 H. Ostatni provozni naklady 8 8 8
15 V. Pfevod provoznich vynosi 0 0 0
16 I Pfevod provoznich nakladi 0 0 0
Provozni vysledek hospodareni
17 * [f.06-07-08-09+10-11-12 + -437 -437 -437
13- 14 + (-15) - (-16)]
18 VI, g;zllal}; z prodeje cennych papird a 0 0 0
19 J. Prodané cenné papiry a podily 0 0 0

56




2017 2018 2019
C.¥.|Oznafeni | Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢
20 VII. Vynovsy’z dlouhodobeho 0 0 0
finan¢niho majetku
21 VI Vyposy z kratkodobého finan¢niho 0 0 0
majetku
22 K. Naklady z finan¢niho majetku 0 0 0
23 IX. Vyr}oasy z precenéni cennych 0 0 0
papirt a derivat
o4 L Nakrlatdy z pfecenéni cennych 0 0 0
papirt a derivatd
o5 M. Zme?a stavu rezerv a opraynych 0 0 0
polozek ve finan¢ni oblasti
26 X. Vynosové uroky 0 0 0
27 N. Nakladové troky 85 75 65
28 XI. Ostatni finan¢ni vynosy 0 0 0
29 0. Ostatni finan¢ni naklady 2 2 2
30 XIl. Pievod finan¢nich vynosii 0 0 0
31 P. Ptevod finan¢nich nakladd 0 0 0
Finanéni vysledek hospodateni
[£.18-19+20+21-22+23-24
* - = =
32 -25+26 - 27 + 28 - 29 + (-30) i " J
- (-31)]
33 Q. Dan z pfijma za béZnou ¢innost -99 -97 -95
Vysledek hospodateni za béznou
** - o -
34 ¢innost (f.17+32-33) i 417 il
35 XIII. Mimotadné vynosy 0 0 0
36 R. Mimotadné naklady 0 0 0
37 S, ?an z ptijmi z mimofadné 0 0 0
c1nnosti
Mimotadny vysledek hospodateni
*
38 (& 35 - 36 - 37) 4 D D
39 T Pievod ;iodl’lu na Vvysrleodku 0 0 0
hospodateni spole¢niklim
Vysledek hospodateni za béznou
**kx - o o
40 ¢innost (f.34+38-39) 425 4Lt 409
Vysledek hospodareni pred
*kk*k - o o
4l zdanénim  (¥. 40 + 37 + 33 + 39) . >14 S

Hospodatsky vysledek zatizeni s obsazenosti 7 klienti denné bude kazdy rok v ptilmilionové
ztraté. Nizké vynosy nepokryji provozni naklady zafizeni a management nebude moci dostat
svym finan¢nim zavazkim.
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Tabulka ¢. 23: Vykaz zisku a ztrat — realisticka varianta. Zdroj: Vlastni

2017 2018 2019
C.¥.| Oznadeni | Text vitis. K¢ | vitis. K& | vitis. K&
1 I Trzby za prodej zbozi 0 0 0
2 A Nék}fidy vynalozené na prodané 0 0 0
zbozi
3 + Obchodni marze (t. 01 - 02) 0 0 0
4 . Vykony 3393 3393 3393
5 B. Vykonova spotieba 1302 1302 1302
6 + Pfidana hodnota  (f. 03 + 04 - 05) 2091 2091 2091
7 C. Osobni naklady 1745 1745 1745
8 D. Dan¢ a poplatky 0 0 0
9 E Odpisy (%IOuhOC}Obého nehmotného 0 0 0
a hmotného majetku
10 m Tery z prodeje .drlouhodobého 0 0 0
majetku a materialu
Zustatkova cena prodaného
1 F. dlouhodobého mgj etku a materialu 0 0 0
Zména stavu rezerv a opravnych
olozek v provozni oblasti a
12 G. Eomplexni{):h nakladu pfistich 0 0 0
obdobi
13 V. Ostatni provozni vynosy 0 0 0
14 H. Ostatni provozni naklady 8 8 8
15 V. Ptevod provoznich vynost 0 0 0
16 I Pievod provoznich naklada 0 0 0
Provozni vysledek hospodareni
17 * [£.06-07-08-09+10-11-12 + 338 338 338
13- 14 + (-15) - (-16)]
18 v g;itl)l}; z prodeje cennych papird a 0 0 0
19 J. Prodané cenné papiry a podily 0 0 0
20 | VI endaiho majeti 0 0 0
21 VI quﬁskﬁ z kratkodobého finan¢niho 0 0 0
22 K. Naklady z finan¢niho majetku 0 0 0
I of o o
%5 | M| Glosek ve fimancnt oot 0 0 0
26 X. Vynosové troky 0 0 0
27 N. Nakladové troky 85 75 65
28 XI. Ostatni finan¢ni vynosy 0 0 0
29 0. Ostatni finanéni naklady 2 2 2
30 XIl. Ptevod finan¢nich vynosii 0 0 0
31 P. Prevod finan¢nich nakladd 0 0 0
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zdanénim  (¥. 40 + 37 + 33 + 39)

2017 2018 2019

C. ¥.| Oznadeni | Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢

Finan¢ni vysledek hospodareni

[£.18-19+20+21-22+23-24

* - = =

32 - 25+ 26 - 27 + 28 - 29 + (-30) - (- & " 7

31)]
33 Q. Dan z pfijmi za béZnou ¢innost 47 49 51

Vysledek hospodareni za béznou

**

34 ¢innost (f. 17 +32-33) 204 212 220
35 XIHI. Mimotadné vynosy 0 0 0
36 R. Mimotadné naklady 0 0 0
37 S, Pan z pifjmi z mimofadné 0 0 0

c1nnosti

Mimotéadny vysledek hospodateni

*

38 (. 35 - 36 - 37) g ¢ ¢
39 T Pievod }%Odl,lu na Vvys;leodku 0 0 0

hospodareni spole¢nikiim

Vysledek hospodareni za béznou

**k%

40 ¢innost (f. 34 + 38 - 39) e 212 2
a1 A Vysledek hospodareni pred 251 261 271

Hospodaisky vysledek realistické varianty koresponduje s vysledkem bodu zvratu, tedy Ze
vynosy z deseti pfijatych klienti denné€ bezpecné pokryji provozni ndklady.

Tabulka ¢. 24: Vykaz zisku a ztrat — optimisticka varianta. Zdroj: Vlastni

2017 2018 2019
C.¥.|Oznafeni | Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢
1 I Trzby za prodej zbozi 0 0 0
2 A Nékvlfidy vynalozené na prodané 0 0 0
zbozi
3 4 Obchodni marze (. 01 - 02) 0 0 0
4 Il. Vykony 4411 4411 4411
5 B. Vykonova spotieba 1545 1545 1545
6 + Pfidana hodnota  (f. 03 + 04 - 05) 2 866 2 866 2 866
7 C. Osobni naklady 1745 1745 1745
8 D. Dané a poplatky 0 0 0
9 E Odpisy dlouhodobého nehmotného 0 0 0
a hmotného majetku
N A e B I
Zustatkova cena rodaného
11 F. dlouhodobého majetku aI;nateriélu. 0 0 0
Zména stavu rezerv a opravnych
olozek v provozni oblasti a
12 G. Eomplexnich P nakladd  pristich 0 0 0
obdobi
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2017 2018 2019
C.¥.|Oznafeni | Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢
13 V. Ostatni provozni vynosy 0 0 0
14 H. Ostatni provozni naklady 8 8 8
15 V. Pfevod provoznich vynosii 0 0 0
16 . Ptevod provoznich nakladii 0 0 0
Provozni vysledek hospodareni
17 * [f.06-07-08-09+10-11-12 + 1114 1114 1114
13 - 14 + (-15) - (-16)]
18 VI, Trzl?)i z prodeje cennych papird a 0 0 0
podila
19 J. Prodané cenné papiry a podily 0 0 0
20 VI Vyposy z dlouhodobého finan¢niho 0 0 0
majetku
21 VI Vyposy z kratkodobého finan¢niho 0 0 0
majetku
22 K. Néklady z finan¢niho majetku 0 0 0
23 X Vyno.sx zopfecenénl cennych papird 0 0 0
a derivati
24 L Nék,lacdy z ,pofecenéni cennych 0 0 0
papirt a derivati
o5 M. Zme?a stavu rezerv a opravnych 0 0 0
polozek ve finan¢ni oblasti
26 X. Vynosové uroky 0 0 0
27 N. Nékladové troky 85 75 65
28 XI. Ostatni finan¢ni vynosy 0 0 0
29 0. Ostatni finan¢ni naklady 2 2 2
30 XII. Ptevod financnich vynosii 0 0 0
31 P. Ptevod finan¢nich naklada 0 0 0
Finanéni vysledek hospodareni
[£.18-19+20+21-22+23-24
* - o -
32 -25+26-27+28-29 +(-30) - (- 1l " o
31)]
33 Q. Dan z pfijmi za béZnou ¢innost 195 197 198
Vysledek hospodafeni za b&znou
**
34 ¢innost (f. 17 +32-33) e St SR
35 XIII. Mimotadné vynosy 0 0 0
36 R. Mimotadné naklady 0 0 0
37 S. Dan z pfijmi z mimotadné ¢innosti 0 0 0
Mimoradny vysledek hospodateni
*
38 (F. 35 - 36 - 37) L Y Y
39 T Prevod ) pf)dllu _na vysledku 0 0 0
hospodareni spole¢nikliim
Vysledek hospodafeni za b&znou
*kx
40 ¢innost (f. 34 + 38 - 39) e il i
Vysledek hospodareni pred
*kk*k
41 zdanénim  (f. 40 + 37 + 33 + 39) b e &
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Vysledek hospodateni optimistické varianty kon¢i jako ziskovy uz od prvniho roku ¢innosti.
Management zafizeni tak bude mit pevny financni zadklad pro strategické rozhodovani
a muze si klast vyssi cile nez pokryti provoznich nékladi.

4.4.3 Prehled o penéznich tocich

Penéznimi toky (CF)se rozumi pfijem penéznich prostiedkt a jejich vydej. Tento ucetni
vykaz odpovida na otazku, kolik penéznich prostiedki zatizeni pfijalo a k jakym tceltim je
pouzilo. Ptehled je zpravidla rozdélen do tii zakladnich casti, které¢ informuji o provozni
¢innosti, investi¢ni ¢innosti a finan¢ni ¢innosti. Pro modelové varianty hodnoceného zatizeni
je provedena analyza provozni a finan¢ni ¢innosti pfimou metodou, vétsi investi¢ni ¢innost
zakladatelky zafizeni minimalné Vv prvnich letech provozu nepiedpokladaji. Propojeni
s vysledkem hospodaieni a odecteni splatky uvéru dava ve vysledku hodnotu cistého
provozniho CF. Prvni tfi roky piehledu pro vSechny varianty jsou opét zasazené do textu
(tabulky 25, 26, 27), nasledujici ¢tyfi roky jsou k nahlédnuti v ptilohach ¢. 9, 10 a 11.

Tabulka ¢. 25: Kalkulace CF — pesimisticka varianta. Zdroj: Vlastni

2017 2018 2019

Prijmy

Trzby ZP 1856 111 1856 111 1856 111
Trzby nezdravotnické vykony 519 120 519 120 519 120
Celkem 2375231 2375231 2375231
Vydaje

Spotiebni material 263 120 263 120 263 120
Najem 240 000 240 000 240 000
Energie 84 000 84 000 84 000
Dopravné 336 000 336 000 336 000
Telekomunikacni sluzby 18 960 18 960 18 960
Svoz odpadu 9 600 9 600 9 600
Pradelna 24 000 24 000 24 000
Uklidové sluzby 42 000 42 000 42 000
Ugetni sluzby 30 000 30 000 30 000
IT sluzby 6 000 6 000 6 000
Reklama, propagace 6 000 6 000 6 000
Mzdy 1151 489 1151 489 1151 489
Odvody za zamé&stnance 593 191 593 191 593191
Uroky z pujeky 84 919 75 196 64 470
Vybaveni zafizeni 237 652 0 0
PojiSténi zafizeni 8 160 8 160 8 160
Poplatky za vedeni uctu 2028 2028 2 028
Celkem 3137119 2 889 744 2879018
VH pied zdanénim -524 000 -514 000 -504 000
Daii 19 % 0 0 0
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2017 2018 2019
Cisty zisk po zdanéni -524 000 -514 000 -504 000
Splatka avéru 178 740 178 740 178 740
Cisté provozni CF -702 740 -692 740 -682 740

Provozni CF u pesimistické varianty potvrzuje a vysvétluje ztratovy hospodarsky vysledek.

Roc¢ni vydaje zatizeni za stalé platby, vydavané pravidelné k zabezpeceni provozu prevysuji
penézni piijmy z plateb od ZP a klientt.

Tabulka ¢. 26: Kalkulace CF — realisticka varianta. Zdroj: Vlastni

2017 2018 2019

Piijmy

Trzby ZP 2 651 587 2 651 587 2 651 587
Trzby nezdravotnické vykony 741 600 741 600 741 600
Celkem 3393 187 3393 187 3393 187
Vydaje

Spotiebni material 361 600 361 600 361 600
Néjem 240 000 240 000 240 000
Energie 84 000 84 000 84 000
Dopravné 480 000 480 000 480 000
Telekomunikacni sluzby 18 960 18 960 18 960
Svoz odpadu 9 600 9 600 9 600
Pradelna 24 000 24 000 24 000
Uklidové sluzby 42 000 42 000 42 000
Ugetni sluzby 30 000 30 000 30 000
IT sluzby 6 000 6 000 6 000
Reklama, propagace 6 000 6 000 6 000
Mzdy 1151 489 1151 489 1151 489
Odvody za zaméstnance 593191 593191 593191
Uroky z ptijeky 84 919 75196 64 470
Vybaveni zatizeni 237 652 0 0
Pojisténi zafizeni 8 160 8 160 8 160
Poplatky za vedeni uctu 2028 2028 2028
Celkem 3379599 3132224 3121 498
VH pied zdanénim 251 000 261 000 271 000
Dan 19 % 47 000 49 000 51 000
Cisty zisk po zdanéni 204 000 212 000 220 000
Splatka avéru 178 740 178 740 178 740
Cisté provozni CF 25 260 33 260 41 260
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Propocet piijmu a vydaji v realistické varianté potvrzuje vyrovnanost vysledk hospodareni.
Provozni ptijmy staci pokryt vydaje za fixni ndklady zafizeni.

Tabulka ¢. 27: Kalkulace CF - optimisticka varianta. Zdroj: Vlastni

| 2017 | 2018 | 2019

Piijmy

Trzby ZP 3447 063 3447 063 3447 063
Trzby nezdravotnické vykony 964 080 964 080 964 080
Celkem 4411 143 4411 143 4411 143
Vydaje

Spotiebni material 460 080 460 080 460 080
Néjem 240 000 240 000 240 000
Energie 84 000 84 000 84 000
Dopravné 624 000 624 000 624 000
Telekomunikacni sluzby 18 960 18 960 18 960
Svoz odpadu 9600 9600 9600
Pradelna 24 000 24 000 24 000
Uklidové sluzby 42 000 42 000 42 000
Ugetni sluzby 30 000 30 000 30 000
IT sluzby 6 000 6 000 6 000
Reklama, propagace 6 000 6 000 6 000
Mzdy 1151 489 1151 489 1151 489
Odvody za zamé&stnance 593191 593191 593 191
Uroky z pujeky 84 919 75 196 64 470
Vybaveni zafizeni 237 652 0 0
PojiSténi zafizeni 8 160 8 160 8 160
Poplatky za vedeni uctu 2 028 2 028 2028
Celkem 3622079 3374704 3363978
VH pied zdanénim 1 027 000 1 037 000 1 047 000
Dait 19 % 195 000 197 000 198 000
Cisty zisk po zdanéni 832 000 840 000 849 000
Splatka uvéru 178 740 178 740 178 740
Cisté provozni CF 653 260 661 260 670 260

Vysoké provozni CF v optimistické varianté je zpusoben vyS$imi piijmy z trzeb diky
vysokému poctu piijatych klientti oproti vydajiim za provozni néklady, jez zlstaly na stejné
urovni. Obrazek €. 11 porovnava vyslednou hodnotu provozniho CF jednotlivych variant.
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Obrazek ¢. 11: Srovnani vysledk ¢istého provozniho CF vsech variant v pribéhu 7 let.
Zdroj: Vlastni

Celkové lze konstatovat, ze vysledky vSech ucetnich vykazi potvrzuji vypocet bodu zvratu.
Aby bylo zatfizeni provozuschopné, musi byt naplnéna kapacita minimalné deseti klienty.
Pokud ne, nebudou pokryty néklady na provoz a zatizeni nebude moci dostat financnim
zavazkim.

4.5 Hodnoceni efektivity a udrzitelnosti projektu

Pro hodnoceni ekonomické udrZitelnosti byly pouZity metody vypoctu hodnoceni
navratnosti investice a rentability. Udrzitelnost projektu je hodnocena u realistické a
optimistické varianty. U vSech variant byla stanovena doba zivotnosti projektu na sedm let.
Jeji délka je urcena dobou splaceni bankovni ptjcky.

4.5.1 Ukazatel navratnosti investice

Vypocet navratnosti investice 1ze vypocitat n€kolika zplisoby, pro tuto praci byla vybrana
metoda ROI - Return on Investment. ROI je metoda, kterda méfi pomér vydélanych penéz
k penéztim investovanym a udava vynos v procentech z utracené vstupni investice. Cim
vyS$§i je vypoclteny ukazatel, tim 1épe [63]. Ukazatel byl vypocten pro kazdou variantu pro
celé obdobi zivotnosti projektu. Vysledna hodnota by idealné méla byt vétsi nez 1, coz by
znamenalo, Ze zisk je vétsi nez vstupni investice.

prirastkovy celkovy Cisty zisk

Pouzity vzorec: R (45.1.1)

celkova vyse investice
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Pesimisticka varianta

—3425000
ROl=—————=-35 (4.5.1.2)
963 140

Vypocet navratnosti u pesimistické varianty neni prekvapujici. Zatizeni by pii omezené
naplnénosti kapacity nevykazovalo zadné zisky, bylo by ztratové, proto se vstupni investice
po dobu zivotnosti projektu nevrati.

Realisticka varianta

162300

ROI = =
963 140

1,68 (4.5.1.3)

U realistické varianty vypocteny ukazatel udava ziskovost projektu a tedy i navratnost
investice.

Optimisticka varianta

_ 6023000

ROI = 6,25 (4.5.1.4)
963140

V optimistické varianté zisk pfevySuje vstupni investici a zarucuje navratnost investované
kapitalu do projektu.

4.5.2 Pomérové ukazatele rentability

Ukazatele rentability vychazi z ucetnich vykazi rozvaha a VZZ. Jejich prostiednictvim je
zjisténa efektivnost a vynosnost projektovaného zatizeni. Ukazatel ROA kalkuluje v ¢itateli
se ziskem pfed odectenim dani a urokd (EBIT) a ve jmenovateli S celkovym vloZzenym
kapitdlem, to znamend bez ohledu na to, zjakych zdroji bylo zafizeni financovano.
Doporucena vysledna hodnota je vice nez 8 %, respektive vice nez Grokova mira pijcky.
Ukazatel efektivity ROE hodnoti rentabilitu vlozeného vlastniho kapitalu. Do Citatele vzorce
se uz ale dosazuje zisk po zdanéni (EAT). Doporu¢ena hodnota vysledku je nad 10 %. Tieti
hodnotici ukazatel rentability ROS vyjadiuje, kolik korun zisku po zdanéni ptipada na jednu
korunu trzeb. Doporuéena hodnota vysledku je nad 10 % [52].

Vypocet rentability je proveden u varianty realistické a optimistické. Pesimistickd varianta
hodnocena nebyla, uz z Gcetnich vykazii VZZ a CF vyplynula vyrazna ekonomicka ztrata a
z ukazatele ROI nevratnost vlozené investice.
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Realisticka varianta

e Rentabilita celkovych aktiv (ROA)

EBIT

= * 0,
ROA Celkova aktiva 100 [%] (4.5.2.1)

251000

ROA=—7"7"—
1721050

*100=14,58%

e Rentabilita trzeb (ROS)

ROS = EAT*lOOO/ 45.2.2
_Triby [%] (4.52.2)

204000

S=—————*100=6,01%
3393000

e Rentabilita vlastniho kapitalu (ROE)

ROE *100 [%] (45.2.3)

~ Vlastni kapital

204000
ROE = *100=26,95%
753000

Vysledky ukazatelti rentability realistické varianty jsou pro zafizeni ptiznivé. Ukazatel ROS
sice nedosahuje doporucené hodnoty 10 %, ale u nového zatizeni je vysledek 6 % vyborny.

Optimisticka varianta

e Rentabilita celkovych aktiv (ROA)

EBIT

= * 0,
ROA Celkovi aktiva 100 [%] (4.5.2.4)

1027000

ROA=—7""—
2351750

*100=43,6 %
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e Rentabilita trzeb (ROS)

ROS_EAT*100°/ 4525
_triby [%] (4.52.5)
832000
ROS=—*100=18,86 %
4411147

e Rentabilita vlastniho kapitalu (ROE)

ROE = ———1 —* 100 [% 4526
~ vlastni kapital [%] (4.5.2.6)

832000
ROE=—""—"—"——*100=60%
1382000

Vysledky ukazatelt znamenaji, Ze pfi této obsazenosti bude zatfizeni rentabilni. Jsou splnény
vSechny doporucené hodnoty ukazatelil.

4.6 Analyza rizik

Analyza rizik je proces, ktery se snazi zabranit dopadiim jiZ existujicich nebo moznych noveé
vzniklych negativnich jevii. Management kazdé firmy se snazi rizika identifikovat,
odhadnout pravdépodobnou ¢etnost a miru jejich dopadu na firmu. Vysledkem procesu jsou
preventivni opatfeni, které vzniku rizik mohou ptedejit, nebo minimalizuji jejich dopad [64].
V tabulce €. 28 jsou jednotliva rizika sefazena a ohodnocena spolu s navrhem opatieni.

Riziko projektu

Projektované zatizeni bude na trhu se zdravotni péci nové a ze strany pacienti jisté vitané.
Zakladatelky jsou ochotné do projektu investovat veskeré své zkuSenosti v oboru, dobré
jméno, nadSeni a v neposledni fad¢ vlastni penize. Rizikem se ale stdvé jejich prakticka
nezkuSenost s podnikdnim. To by se mohlo odrazit negativné v dodrzovani nastavené¢ho
¢asového harmonogramu a rozpoctu, ve vybéru dodavatelu 1 vlastniho personalu.

Konkurence, jeZ by mohla ohrozit planované zafizeni je mald, jedna se predevSim o zatizeni
poskytujici socialni péci. Pacienti se budou rozhodovat, zda budou i nadéle vyuzivat stavajici
sluzby, jez znaji a védi, co mohou oc¢ekavat, nebo vyuziji nabidky nové. Finan¢ni dopad na
klienty nebude nijak vyznamny, poplatky za stravu a pobyt musi hradit 1 v socidlnich
zafizenich. VétSina klientl jsou pifjemci piispévki na péci druhé osoby z rezortu MPSV,
mohou si tak nezdravotni péci uhradit. Protoze se jedna zpravidla o starsi generaci, v jejich
rozhodovani bude jisté hrat roli i jistd neochota ke zménam. Tato rizika Ize eliminovat
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poskytovanim profesiondlnich zdravotnich sluzeb v piijemném prostiedi, vybaveném
modernim a funkénim zatizenim.

Riziko bezpecnosti a kvality sluzZeb

Se zah4jenim provozu souvisi i1 identifikace rizik bezpecnosti a kvality poskytované péce.
Tato rizika maji nejvyssi mozny dopad na lidské zdravi a zivoty. Budou tedy pfijaty
standardy pro poskytovani zdravotni péce uznané odborniky a to jak strukturdlni,
procesualni tak vysledkové. Budou s nimi seznameni vSichni zaméstnanci a budou podle
nich postupovat.

Finan¢ni riziko

Zakladatelky vkladaji do projektu jak vlastni penize, tak penize pij¢ené z banky. Velky podil
penéz byl investovan v ptedprovozni fazi projektu do stavebnich Gprav a vybaveni zafizeni.
Z ptehledu penéznich tokli vyplyvé, ze v prvnim roce provozu ocekavané trzby pokryji
naklady na provoz bez vét§iho financniho zisku. Vzhledem ke ¢tvrtletnim tthraddm vykoni
zdravotnimi pojiStovnami zpétné€ je nutné si ptipustit riziko platebni neschopnosti. Tomu se
da Celit udrzovanim finan¢ni rezervy a zamezenim plytvani. Ve smlouvé s bankou ale Ize

dohodnout moznost odkladu splatek az na jeden rok, samoziejmé s podminkou v¢asného
ozndmeni bance a pfedchozim uhrazeni minimaln¢ Sesti pravidelnych splatek.

Najemni smlouva s majitelem objektu obvykle obsahuje dodatek o nezvySovani vyse
najemného po dobu 5 let v ptipadé vysoké vstupni investice najemce do objektu v podobé
stavebnich uprav, jeZ v sob€ zahrnuji i nové rozvody elektfiny, vody, nové podlahy atd.,
protoZe po ukonceni najemni smlouvy toto vybaveni zlistane majiteli objektu.

Riziko neuzavieni smluvniho vztahu se zdravotnimi pojiStovnami nelze opominout.
Pravdépodobnost tiplného zamitnuti je nizk4, spise se ve financovani zafizeni odrazi fakt, Ze
vykony jsou proplaceny zpétné az se Ctvrtletnim zpozdénim a vySe jejich thrad je
limitovéna.

V ptipadé nariistu cen za spotiebni materidl bude vyhledan jiny, kvalitou srovnatelny, ale
levnéjsi dodavatel. Nartist cen u externe zajiStovanych sluzeb, jako jsou napt. pravni, ticetni
sluzby nebo stravovani bude vyfesen téz vyhledanim jinych poskytujicich firem. V regionu
Kladno neni problém najit ndhradu.

Projektované zatizeni bude mit uzaviené profesni pojisténi odpovédnosti, které pokryje
pfipadné zpiisobené Skody vzniklé neodpoveédnosti, nebo zadsahem vyss§i moci.

Riziko nizké poptavky po sluzbé

Toto riziko je nizké, poptavka ze strany pacientti a jejich rodin je vysokd. Zalezi tedy hlavné
na vedeni zafizeni, jak dostate¢né¢ a vhodné daji na védomi vefejnosti existenci zafizeni.
Nejméné mésic pfed zahajenim provozu bude spuSténa intenzivni propagace zafizeni
pfedevS§im v ordinacich praktickych 1ékait a ON Kladno. Soucasné budou spustény
prehledné webové stranky a inzerce v regionalnim tisku.

Riziko legislativnich zmén

Zasadni legislativni zmény nastat mohou, na toto riziko nemaji zakladatelky vliv. Vladou
roky avizovany zakon o dlouhodobé péc¢i by mél byt béhem roku 2017 zpracovan a predan
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ke schvaleni. Spojeni zajma dvou rezortd (MPSV a MZ CR) miiZe piinést zasadni zmény
Vv uhradach zdravotnich vykont a celkové v nastaveni financovani dlouhodobé péce. Bude
nutné sledovat vyvoj na politické scéné a na zmény zédkonl pruzné reagovat.

Tabulka ¢. 28: Analyza rizik. Zdroj: Vlastni

. P ¢ t . .
Riziko ra_vdepf)('lobnos Dopad rizika Opati‘eni
vzniku rizika
Riziko projektu
Nedosazeni e . 1ox "
osaze v 1 Finan¢ni ztrata, prodlouZeni | Vybér kvalitni
kvality Stredni .
rekonstrukce firmy
rekonstrukce
Spatnf: smluvni Stredni Finanéni ztrata quzfu prévniho
podminky zastupce
Spatny vybér Stiedni Nedodéani zbozi, Vybér kvalitniho
dodavatelt nedostacujici kvalita zbozi | dodavatele
Nesolnéna Vasné zajisténi
P Stiedni Nezahajeni provozu dokumentace,
dokumentace ,
povoleni
Spatfl Y Vybeor Stfedni Ohrozeni kvality péce Vybérova tizeni
zamestnancu
Nizka poptavka | ., ., e .
ZKa poptav Nizka Finan¢ni ztrata Vhodna propagace
po sluzbé
Ekonomicka rizika
Neuzavreni Stiedni Finan¢ni ztrata Ngvyienl plateb
smlouvy se ZP klient
Nesplnéni . , o
pne I Zadluzenost, penale od Finan¢ni rezerva,
finan¢nich Stfedni . , .
. . banky splatkovy kalendaf
zavazki
Narust Y s Odchod klientd, finan¢ni Udrzeni a Tozvoj
Stiedni . konkuren¢nich
konkurence ztrata ,
vyhod
Rizika bezpecnosti a kvality sluzeb
. . - . . | Dodrzovani
Nedodrzeni L, Poskozeni klienta, ohrozeni odrzovoam, .
Nizké v x standardil péce,
standardu na zivoté . L .
pravidelné Skoleni
Riziko legislativnich zmén
< ‘. y 1 ani
Zmeéna v i1 Zmeéna Uhrad od ZP, zména S edovgnl ,
N Nizké . legislativnich
legislativé systému Zmen

4.7 Analyza citlivosti

Analyzou citlivosti zjiStujeme dopad zmény vstupniho kritéria na vysledek projektu.
Nejvetsi vliv na zivotaschopnost projektu ma finan¢ni stranka. Management zatizeni mtize
byt postaven pred fakt, ze vySe uhrad od ZP nebude dosahovat modelované vyse a naopak
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ze muze dojit ke zdrazeni energii a celkovych nakladd na provoz. Proto bude v analyze
sniZzena hodnota predpokladané tihrady zdravotnich vykonti od ZP 0 10 % a soucasné o 10 %
zvySena hodnota nakladd na provoz. V analyze je upfednostnéna opét varianta realisticka
a optimisticka (tabulka ¢. 29, 30). Pesimisticka varianta provozu vykazala ptilmilionovou
ztratu ve vSech modelovanych letech, snizenim trzeb a zvySenim nakladi by se tedy ztrata
jenom prohloubila. Grafické znazornéni vysledkd je patrné z obrazki ¢. 12 a 13.

Tabulka ¢. 29: Analyza citlivosti — realistickd varianta (prvni rok provozu)

Pied zménou Po zméné
VH pied zdanénim a Groky 251 000 -319 000
VH po zdanéni 204 000 -319 000
Cisté provozni CF 25 260 -497 740
200000
100000 —e
e e e O '
0
1 2 3 4 5 6 7
-100000
-200000
-300000
-400000 S
O
-500000 r—0 L
-600000

=@ CF pied zménou ==@=CF po zméné

Obrazek ¢. 12: Grafické znazornéni analyzy citlivosti — realisticka varianta. Zdroj: Vlastni

Zména v trzbach a ndkladech o 10 % by znamenala ve vysledku pro zatizeni palmilionovou
ztratu. Po zaplaceni vSech zavazka veetné splatky uvéru zatizeni nebude provozuschopné,
pokud nenavysi pfimé platby od klientti. Po sedmi letech by sice méla byt splacena bankovni
pujcka, kterd zafizeni zatézuje rocnim vydajem 178 740,- K¢&, pfesto zafizeni ziistane ve
ztrate.

Tabulka ¢. 30: Analyza citlivosti — optimistickd varianta (prvni rok provozu)

Pied zménou Po zméné
VH pied zdanénim a uroky 1 027 000 352 000
VH po zdanéni 832 000 286 000
Cisté provozni CF 653 260 107 260
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Obrazek €. 13: Grafické znazornéni analyzy citlivosti — optimisticka varianta. Zdroj: Vlastni

=@ CF pied zménou

=@=CF po zmén¢

Zména v optimistické varianté je samoziejme také vyrazna, ale zatizeni by na konci t¢etniho
obdobi skon¢ilo s kladnym hospodaiskym vysledkem. Znamena to tedy, ze kapacita zatizeni
bude muset byt naplnéna nejméné z 85 %, aby pokrylo ziskem provozni ndklady a vSechny

finan¢ni zavazky.

4.8 Harmonogram projektu

Harmonogram projektu je rozvrzen do dvanacti tydnt. Plan umoziuje piekryvani a soub¢h

témer vSech Cinnosti (tabulka €. 31).

Tabulka ¢. 31: Harmonogram projektu. Zdroj: Vlastni

Meésic

Rijen 2016

Listopad 2016

Prosinec 2016

Cinnost Tyden

1 2

3

5 6 7

9 10

11

12

Vybér objektu

Stavebni uprava
objektu

Vybér, ndkup, instalace
vybaveni

Vybér dodavatelt

Vybér zaméstnancii

Ptiprava provozu,
propagace zafizeni

Zahajeni provozu,
ptijem objednévek

71




Béhem mésice fijna bude potvrzen vybér objektu a smluvné oSetfeny podminky najmu.
Navazujici tiprava objektu bude probihat zaroven s vybérem dodavateld vybaveni, materialu
a zamé&stnancl. Od pocatku prosince budou probihat zavérecné upravy a kontrola objektu,
vytvofeni prvotni zasoby spotiebniho materidlu. Pracovni smlouvy se zaméstnanci a
smlouvy o dile budou uzavieny do konce desatého tydne. Propagacni kampan bude probihat
po cely mésic prosinec. Béhem posledniho tydne bude zahdjen provoz a budou piijimany
objednavky klienti.
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5 Diskuse

Tato studie proveditelnosti méla za cil analyzovat moznost vstupu na trh se zdravotni péci
soukromého ambulantniho zdravotniho zafizeni pro péci o dlouhodobé nemocné. Zatizeni
bude fungovat jako meziclanek mezi péci lizkovou a ambulantni pro klienty
v rekonvalescenci, nebo klienty s dlouhodobé snizenou sobéstacnosti a s vy$§i mirou
potieby oSetfovatelské péce. Zadavatelky studie se rozhodly pro pravni formu spole¢nosti
s ruenim omezenim, pfestoze na ¢eském trhu se zdravotni péci je obvykla pravni Gprava
nékteré z forem neziskovych organizaci. Motivujici pro né€ je ur€ité nezavislost a samostatné
rozhodovéni o vyvoji firmy. Pfipadny netGspéch a zavazky plynouci z €innosti firmy
nedopadne na né osobn¢ ani jejich rodiny. Nevyhodou s.r.o. je omezend mozZnost
financovani. Pfestoze svou ¢innosti budou jednoznacné spliiovat statut vefejné prospésnosti,
jejich zadosti o dotace ¢i podporu ze strany statu ¢i soukromych nadaci ziejm¢ nebudou
vyslySeny. Zadavatelky budou muset vlozit do zékladniho kapitalu velkou ¢astku ze svych
rodinnych aspor a k tomu vyuzit bankovni ptijéku. Bankovni pujcku je relativné snadné
ziskat, ale jeji splatka je dlouhodoba z4téz v nakladech na provoz.

Pomérné vysoké financni riziko nuti zvazovat alternativni zpiisob financovani zafizeni.
Slabou strankou projektovaného zatizeni je cizi finan¢ni zdroj v podobé bankovni pujcky
a jeho vysoké provozni ndklady. Nejvyssi ndkladovou poloZku tvoifi mzdy zaméstnanct
a spotfebni material. Pocet persondlu sniZit nelze a to z diivodu nenahraditelnosti lidské
prace ve zdravotnich sluzbach a v neposledni fadé¢ zdivodu legislativnich. Kazdé
zdravotnické zatizeni musi spliiovat podminky vyhlasky €. 99/2012 Sb., o pozadavcich na
minimalni personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb. SniZit spotfebu pouzitého materialu
by mohlo hrani¢it s ohrozenim kvality a bezpecnosti poskytované péce, nehledé na moznou
ztratu dobrého jména. Management zatizeni mize zadat o granty ¢i udéleni dotaci naptiklad
obec nebo kraj, otazka je, s jakym tispéchem. Zadatelti z fad soukromych firem ale nebyvaji
uspé&sni. Po prozkoumani vypist dotaci udélenych jednotlivymi fondy pro letodni rok, nebo
za rok minuly se ukazuje, Ze kdyZ uz byly podobné organizace podpotfeny, jednd se
o desetitisicové, tedy malé ¢astky, které provozni vydaje nepokryji. Oproti tomu neziskové
organizace byly mnohem uspéinéjsi zZadatelé co do poctu udélenych dotaci 1 vySe udélené
dotace a je z nich tak alesponi Caste¢né sejmuta tiha provoznich nakladu. Zakladatelky
zafizeni tedy mohou zvazit 1 zcela odliSnou pravni formu a to nékterou z neziskovych
organizaci.

Neziskova organizace je organizace (pravnicka osoba), jejimz ucelem neni vytvaret zisk.
Neni obchodni spole¢nosti ani jinym podnikatelskym subjektem. Zahrnuje v sobé naptiklad
spolky (dfive ob¢anské sdruzeni), nadace nebo ptispévkoveé organizace statu ¢i obci a slouzi
k soukromé realizaci skupinovych zajmu. Je ziizovana podle piedpisu ¢. 89/2012 Sb., zakon
obcansky zékonik, je zapsana do Vetejného rejstiiku pravnickych osob vedeného soudem
a registrovana Ministerstvem vnitra [58]. Pfed zahdjenim cCinnosti bude muset vedeni
samoziejmé splnit vS§echny zdkonné podminky nutné k poskytovani zdravotnich sluzeb tak
jako s.r.o. Hlavni vyhodou oproti spole¢nosti s ru¢enim omezenim je moznost snadnéji
ziskat dotace na provozni Cinnost. Projektované zafizeni spliluje podminku vetejné
prospésnosti a miize se tak uchazet naptiklad o tyto dotace ze statniho sektoru:
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Dotace Evropskych strukturdlnich fondi — Integrovany regionalni operacni program. Jedna
se o prubéznou vyzvu €. 28 - Zvysovani kvality ndvazné péce s cilem rozvoje infrastruktury
pro poskytovani zdravotnich sluzeb a péce o zdravi. Pro tuto vyzvu je alokovano 3 600 000,-
K¢, planované datum pro ukonceni pfijimani pfedbéznych zadosti je Cerven roku 2017.
Podava se zadost se vSemi povinnymi piilohami a projekt se pfedstavuje napiiklad ve formé
provedené studie proveditelnosti. Po pfipadném udéleni dotace je piijemce povinen plnit cil
projektu 3-5 let a podavat pravidelné zpravy o udrzitelnosti projektu. Organizace a vedeni
fond je v kompetenci Ministerstva pro mistni rozvoj [53].

Dota¢ni program MZ CR - Narodni program zdravi, projekty podpory zdravi
a dotacni program — Rozvojové projekty zdravotni péfe. Vyzvy k predkladani zadosti
o zafazeni do vybérového fizeni v obou programech jsou zvetrejnény na webovych strankach
ministerstva zdravotnictvi vzdy v desatém mésici roku, dotace se ud€luji pro rok pristi.
Z prehledu v minulosti vyplacenych dotaci vyplyva, Ze se jedné o ¢astky az 1 milion korun.
Zadajici organizace musi mit sidlo na tzemi CR, nesmi byt v likvidaci, upadku ani
Vv insolven¢nim fizeni. Pfedkladaji zddost se vSemi nélezitostmi a vypracovany projektovy
zamér. Organizace ma povinnost zpétného vylctovani celé ¢astky s piehledem, jak byla
vyuzita [54].

Vedeni zafizeni se mize uchazet o ud€leni dotaci i ze soukromého sektoru, napt. Nadace
Agrofert — Projekt podpora péce o seniory v domacim prostiedi. Oteviena vybérova fizeni
jsou pribézné vyhlasovana na webovych strankach nadace. Podminky udélovani finanéni
podpory zadajicim subjektim jsou totozné se statnim sektorem. Vyplacené dotace
dosahovaly v minulosti v priméru ¢astky 200 tisic korun a byly pfevazné pouzity na tthradu
provoznich nakladi malych zdravotnickych a socidlnich zatizeni [55].

Ziskani dotaci znamend oprosténi se od cizich zdrojli, zajiSténi provoznich ndklada
minimalné na rok od zahajeni provozu, zvyseni hospodarského vysledku a moznost uvazovat
bud’ o rozSiteni firmy, nebo o ndkupu vlastniho objektu.

Nevyhodou je nutnost opakované podévat Zadosti, zejména v piipadé nepfiznivych
hospodatskych vysledk, bez jistoty skute¢ného udéleni dotaci.

Pro ob€ pravni formy je ale otdzka financovani stejné¢ zasadni a nastaveni soucasného
systému se jevi jako nevyhovujici. Kapitoly v teoretické Casti popisuji rozttisténost téchto
sluzeb a jejich mezirezortni neprovazanost. To se odrazi uz jen v tom, Ze nelze dohledat
ptesny pocet klientil s potiebou dlouhodobé péce. Klienti jsou rozptyleni ve zdravotnickych
1 socidlnich zafizenich, navic nejvétsi objem péce poskytuji neformalni pecovatelé.
Zdravotnicka zafizeni nejsou ptijemci piispévka na péci, protoze nejsou registrovani
poskytovatelé socialni péce. Bézné tedy tyto sluzby poskytuji, ale vykazuji je jako zdravotni
vykony. V socidlnich zatizenich je naopak soubé&h plateb od zdravotnich pojistoven, rezortu
MPSV a ptima thrada za sluzby od klientf.

Pokud klienti setrvavaji ve svém domadacim prostiedi, pfispévek na péci pln¢ nevyuzivaji

k zabezpeceni socialnich sluzeb vyhradné od registrovaného poskytovatele, ale stava se

jakymsi nahradnim piijmem pecujiciho ¢lena rodiny. Ze statistik MPSV vyplyva, ze

v minulych letech poklesl podil piijemct ptispévku na péci v 1. stupni zavislosti, ale stoupa

pocet piijemct prispévku na péci ve III. stupni zavislosti [59]. Jejich blizci se tak stavaji
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neformalnimi pecujicimi a zustavaji s nimi doma. U klientd ve III. stupni zavislosti
prevazuje nad socialnimi potfebami potieba zdravotni oSetfovatelské pée a to nejen
zakladni, ale i specializované oSetiovatelské péce. Pravé oni jsou potencialnimi Klienty
projektovaného zatizeni. Zafizeni bude pozadovat ptimou uhradu nezdravotnickych sluzeb,
jez ptimo souvisi s poskytovanim téch zdravotnickych a ty budou nepochybné uhrazeny
prave z prispévku na péci z rezortu MPSV.

Vlada Ceské republiky uz v lednu roku 2008 vydala usneseni o Narodnim programu piipravy
na starnuti na obdobi let 2008 az 2012 [61]. Obsahuje kapitoly a paragrafy dil¢ich ukolu
a urcuje jednotliva ministerstva, ktera je budou mit ve své gesci. Vysledek je, ze ani v roce
2016 se rezort MPSV a MZ CR stale nedohodl na znéni spoleéného zdkona o dlouhodobé
péci. Byly zfizeny nejriznéjsi komise slozené z odbornikli z oboru, které shodné podavaji
vladé navrhy na zmény, vychazejici ptimo z praxe nebo jsou v nich zatazeny inspirativni
prvky ze zahrani¢i. Oba rezorty musi byt nutné propojeny z diivodu planovani dlouhodobé
péce a jejiho faktického zajisténi. Odpovédnost by méla byt rozdélena mezi obce, potazmo
kraje a ministerstva. Na Grovni obce miize jit pfimo o nové vytvotfeny utvar, jakasi vstupni
brana do systému. Vytvofeny multioborovy tym slozeny ze socialniho pracovnika,
zdravotniho pracovnika ¢i pfimo komunitni sestry by na podnét praktického lékate, nebo
propoustéciho Iékafe vyhodnotil miru potieby zdravotni a socidlni péce a navrhnul by
opatieni pfimo pro daného klienta. Kazdy takovy case-manager by jednal jako koordinator
a zprosttedkovatel sluZzeb ,,na miru“ klientovi a to tak, aby nebyl vytrZzen z domaciho
prostiedi. Vychézel by z nabidky mistn¢ dostupnych sluzeb ambulantnich, lizkovych nebo
sluzeb domaci péce. Stim tzce souvisi podpora vzniku pracovist poskytujicich
dlouhodobou péci.

Bylo by idealni, kdyby se tvirci budouciho zakona o dlouhodobé péci inspirovali jiz
fungujicimi systémy, zejména ze severskych zemi a dokézali je implementovat na poméry
Ceské republiky. Zejména v severskych zemich jsou sluzby zdravotni a socialni natolik
integrované, Ze je zaru¢ena kontinuita péce, pruzné se ménici s ohledem na aktualni potiebu.
Navic je tim vyrazn€ zjednoduSend administrativa jak pro klienta, tak pro poskytovatele.
Poskytovatelé dlouhodobé péce jsou vétSinou organizace ziizované obci ¢i regionem, ale
naptiklad v Dansku nebo Finsku jsou takova pracovisté jak soukromad, tak obecni, nebo
neziskové organizace. Pro vSechny poskytovatele plati stejné standardy pro poskytovani
kvalitni péce, stejna vySe tihrad za provedené vykony, maji stejné povinnosti a kompetence
bez rozdilu. Kontrolni pravomoc nad nimi ma obec Vv navaznosti na stat [60].

Mnozi jisté budou namitat, ze nové profese a pracovisteé znamenaji dalsi zatiZzeni rozpoctu
statu. Tomu by Slo alesponl casteCné zabranit napiiklad zavedenim pfipojisténi na
dlouhodobou péci ke stavajicimu zdravotnimu pojisténi, tak jako v Némecku, nebo
ve Svycarsku. S CR maji spoleény systém zdravotni péée Bismarck zaloZeny na vefejném
zdravotnim pojisténi. Pfesto maji v systému zahrnutou jak spolutiCast pacienta, tak
zmifiované pipojisténi. Castka je u kazdého zagastnéného pojisténce spoiena a je pouzita
v piipadé potieby. Vldda CR bude muset pfipustit jistou miru spoluidasti pacienta a rodiny,
nebo bude muset postupné zvysovat sazbu zdravotniho pojisténi u ekonomicky aktivnich
osob. Jsou to kroky u vefejnosti nepopularni, ale bude tak zachovan alespon stavajici rozsah

75



zdravotni péce. S tim souvisi trvalé zvySovani povédomi obyvatel o problematice, ktera
se tyka vsech.

Dalsi uspory pfinese statu podpora domaci zdravotni péfe a ambulantnich stacionatrt
zejména garanci uzavieni smlouvy o thradach vykont se zdravotnimi pojistovnami. Jejich
rozsiteni a vyuziti zkrati hospitaliza¢ni dobu, coz jisté uvitaji i zdravotni pojistovny.
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6 Zaveér

Studie proveditelnosti méla za cil analyzovat vS§echny moznosti a rizika vazana k zalozeni
zdravotnického zatizeni poskytujiciho dlouhodobou zdravotni péci. Pravni forma zatizeni
byla zvolena spole¢nost s ru¢enim omezenym. Ideou projektu je stat se vyznamnym
komplementem na trhu se zdravotnimi sluzbami. Komplexni portfolio zdravotnich
a podpurnych sluzeb bude ptinéaset benefity v podobé stabilni profesionalni pomoci klientiim
a jejich rodinam.

Teoreticka Cast prace upfesiiuje a vymezuje pojmy vztahujici se k problematice dlouhodobé
zdravotni péée v CR a to jak jeji rozdéleni mezi rezorty MZ CR a MPSV, tak zptisob jejiho
financovani.

V praktické c¢asti studie byl pfedstaven projekt ambulantniho zafizeni poskytujiciho
dlouhodobou zdravotni osSetfovatelskou péci. Z analyzy trhu a finanéni planu vyplyva, ze
projektované zarizeni ma velkou S$anci uspét na trhu se zdravotni pééi. Vysoka poptavka
klientl zarucuje vyuziti celé kapacity zatfizeni, které by tak mélo byt schopné zajistit bez
problémti nédkladny provoz. Finan¢ni analyza projektu vychazi z ptedpokladu vyse thrad
od zdravotnich pojistoven a piimych plateb klientii. AZ prvni rok provozu ukdze, do jakého
limitu jsou pojiStovny ochotny proplacet provedené zdravotni vykony a zda se potvrdi
ocekavany vysledek rentability a navratnosti projektu.

Diskuze objasiiuje uskali pfedevSim ohledn€ financovéani projektu. Chybé&jici zakon
o dlouhodobé zdravotné- socidlni péci zptisobuje nejednotnost a roztiisténost poskytovanych
sluZzeb a pfedevsim systému uhrad. Statem garantované thrady zdravotnimi pojistovnami
za poskytnuté zdravotni vykony maji pouze zafizeni socialni péce, nikoliv zdravotnicka
zafizeni.

Autorka prace dale nabizi inspirativni prvky ze zdravotnich systému statd Evropské unie
(zejména ze severskych), vhodné k zatazeni do Ceského systému. Vybrané prvky by
dokézaly zajistit provazanost zdravotnich a socidlnich sluzeb a zvysit tak komfort
potencialnich klientl 1 poskytovatelti.
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Priloha 1: Analyza SWOT

Stupei

7 *
Vaha [V] viivu [SV] [VI*[SV]
Silné stranky
Umisténi zafizeni 0,3 4 1,2
Vysoka odbornost personalu 0,25 4 1
Vysoky standart kvality péce | 0,25 4 1
Kognplexnost a navaznost 0.1 3 0.3
sluzeb
Organiza¢ni usporadanost 0,1 2 0,2
Interni 2 1 3,7
charakteristika | Slabé stranky
Slabé finan¢ni zazemi 0,2 -3 -0,6
Vysoky uveér 0,2 -3 -0,6
Vysoké provozni naklady 0,3 -4 -1,2
Nezkusené vedeni 0,2 -1 -0,2
Vy§51 mira outsourcovanych 0.1 1 01
sluzeb
> 1 -2,7
Prilezitosti
Poptavka po produktu 0,3 4 1,2
Nizkéa konkurence 0,2 4 0,8
Zisk dotaci 0,2 4 0,8
MozZnost expanze 0,15 3 0,45
Flexibilita rezimu pobytu 0,15 2 0,3
> 1 3,55
Externi Hrozby
charakteristika Vstup nové konkurence 0,2 -3 -0,6
Neochota kller}m p}atlt za 0.3 3 09
nezdravotnické sluzby
Legislativni zmény 0,1 -1 -0,1
Pokles poptavky 0,2 -2 -0,4
Neprodlouzeni najemni 0.2 D 0.4
smlouvy
) 1 2,4
Vysledna bilance 2,15
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Priloha 2: Analyza SPACE

Vaha Bodova
Faktory faktoru [ hodnota | [V]*[B]
[V] [B]
Dobré umisténi firmy 0,2 -2 -0,4
Vygoky standart kvality 0.3 1 03
sluzeb
Vysoka odbornost personalu | 0,3 -1 -0,3
KV - n ~, P
L(?ajalolta potencialnich 0.1 P 02
klient
Rychlost zavedeni
dopliikkovych sluzeb 0.1 -3 0.3
Interni r v s o1 x
charakteristika Celkové vazené skore -1,5
Likvidita 0,3 2 0,6
Mira zadluzeni 0,25 2 0,5
Navratnost investic do 5 let 0,15 4 0,6
FS N . o
Poz'a(’lovany a disponibilni 0.2 3 0.6
kapital
Zasoby materialu 0,1 3 0,3
Celkové vazené skore 1 2,6
Poptavka po sluzbé 0,25 -1 -0,25
Cena konkuren¢nich sluzeb 0,2 -3 -0,6
Ocl}ota ZP k uhradam za 0,15 9 03
Sp sluzby
Substituce sluzeb resortem
MPSV 0,3 -4 -1,2
Legislativni prostredi 0,1 -3 -0,3
Externi y v s oa s
e 1 -
charakteristika Celkové vazené skore 2,65
Budoucnost oboru 0,3 6 1,8
Slozitost vstupu do oboru 0,25 2 0,5
SO Komplexnost sluzeb 0,25 4 1
Vyuziti zdroju a kapacit 0,2 5 1
Dodavatelé 0,1 3 0,3
Celkové vazené skore 4,6
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Priloha 3
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Legenda
Mistnost 1 32.8m2
Osetrovna
Mistnost 2 14.8m2
Denni mistnost personal
M istnost 3 7.8m2
Satna klientd
Mistnost 4 13.6m2
Kancelar
Mistnost 5 67.0m2
Denni mistnost klientd
Kuchyrika 6.7m2
Zadvefi 1 3.2m2
Zadveri 2 4.6m2
WC1 2.4m2
MuZi
we 2 2.4m2
Zeny
WwC3 4.5m2
se sprchou personal
wC 4 3.1m2
Bezbarierove WC se sprchou
Uklidova komora 3.2m2
Chodba 23.1m2

5m
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Priloha 4: Kalkulace nakladi vybaveni zarizeni

Porizovaci

Mistnost Piredméty ll)((l)l(::lt cena za ks (C;gg)a celkem
(K9

Satna klientt | V&saky 5 hacka 3 140 420
Botnik se sedakem 2 1 600 3200
Satni skiiii 4boxova 4 3 400 13 600

Klientska Stil rozkladaci 3 2 200 6 600

mistnost
Zidle 16 758 12 128
Knihovna 2 2 600 5200
Sktin 1 2100 2100
Polohovaci kiesla 5 14 400 72 000
Pojizdnd stolecek 3 1500 4500
Mechanicky vozik 1 4500 4500
Chladnicka 1 3300 3300
TV stolek 1 1770 1770
Televize 1 4 500 4500
Pohovka 1 4 500 4 500
Hodiny nasténné 1 100 100
Odpadkovy koS 2 100 200
komunalni
Prikryvka lehka 15 150 2 250

OSetfovna Stal psaci 1 900 900
Zidle kancel4iska 1 400 400
Zdravotnické lehatko 1 4790 4790
Zidle omyvatelna 1 1 500 1500
Nébytlf(,)vé sestava 1 3500 3500
(material)
Né‘t’)ytkové sestava 1 3500 3500
(pradlo)
Lednice na léky 1 3300 3300
Tonometr 1 550 550
Fonendoskop 1 450 450
Glukometr 1 450 450
Pulsni oxymetr 1 1700 1700
Lékarsky teplomér 2 100 200
Teplomér do lednice 1 80 80
Zakladni resuscitacni 1 2000 5 000
podnos
Ptevazovy vozik 1 1500 1500
Kos$ na biologicky odpad 1 100 100
Hodiny nasténné 1 100 100

Kuchyiika Linka s diezem 1 7200 7200
Myc¢ka nadobi 1 5000 5000
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Porizovaci

Mistnost Piredméty Il)((:lcsit cena za ks flgg)a celkem
(K¢
Rychlovarna konvice 1 400 400
Mikrovlnna trouba 1 1700 1700
Vozik na rozvoz jidla 1 900 900
Odpadkovy koS 1 100 100
komundlni
Lednice 1 4700 4 700
Nadobi, ptibory (sady) 4 200 800
Stolek 1 1450 1450
Kfesilko 1 699 699
Pohovka 1 3990 3990
Denni mistnost | Lednice 1 3300 3300
personal Skiiné osobni Satni 1 7 200 7 200
Vésak 5 hacku 2 140 280
Police 2 200 400
Odpadkovy ko 1 100 100
komunalni
Uklidovy mobilni systém 1 2300 2 300
Zavésna zamykaci skiin
pro Cistici a desinfekéni 1 1300 1 300
Uklidova prostfedky
komora Uzavieny kontejner pro
biologicky odpad ! 400 400
EJ;ane’ny I’<ontejner pro 1 400 400
Spinavé pradlo
Kancelarsky sttl 1 2490 2490
Kancelarska zidle 1 1990 1990
Nabytkova sestava 1 2167 2167
kancelaiska
Kancelaf Trezor maly 1 800 800
PC + tiskarna 1 20 000 20 000
Odpadkovy koS 1 100 100
komunalni
Kieslo navstévnické 2 799 1598
Naklady celkem 237 652
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Priloha 5: Splatkovy kalendar bankovni pijcky

« . Poc. , Urok , Zap. Kone¢na
Rok | Mésic | Dluh hodnota Urok celkem Umor ceIEem hodnota
1 1| 900000 900000 7425 7425 7470 14895| 892530
1 2| 900000| 892530 7363 14788 7531 29790| 884999
1 3| 900000| 884999 7301 22089 7593 44685| 877406
1 4| 900000| 877406 7239 29328 7656 59580| 869750
1 5| 900000| 869750 7175 36503 7719 74475 862030
1 6| 900000| 862030 7112 43615 7783 89370| 854248
1 7| 900000| 854248 7048 50663 7847| 104265| 846400
1 8| 900000| 846400 6983 57646 7912| 119160| 838489
1 9| 900000| 838489 6918 64564 7977| 134055| 830512
1 10| 900000| 830512 6852 71416 8043| 148950| 822469
1 11| 900000| 822469 6785 78201 8109| 163845| 814360
1 12| 900000| 814360 6718 84919 8176| 178740| 806183
2 1| 900000 806183 6651 91570 8244 | 193635| 797940
2 2| 900000| 797940 6583 98153 8312| 208530| 789628
2 3| 900000| 789628 6514 | 104667 8380 | 223425| 781248
2 4| 900000| 781248 6445| 111112 8449 | 238320| 772799
2 5| 900000| 772799 6376| 117488 8519| 253215| 764280
2 6| 900000| 764280 6305| 123793 8589| 268110| 755690
2 7| 900000| 755690 6234| 130027 8660| 283005| 747030
2 8| 900000| 747030 6163| 136190 8732| 297900| 738299
2 9| 900000| 738299 6091| 142281 8804 | 312795| 729495
2 10| 900000| 729495 6018 | 148299 8876| 327690| 720619
2 11| 900000| 720619 5945| 154244 8949 | 342585| 711669
2 12| 900000| 711669 5871| 160115 9023| 357480| 702646
3 1| 900000| 702646 5797| 165912 9098 | 372375| 693548
3 2| 900000| 693548 5722 | 171634 9173| 387270| 684375
3 3| 900000| 684375 5646| 177280 9249| 402165| 675127
3 4| 900000| 675127 5570| 182850 9325| 417060| 665802
3 5| 900000| 665802 5493 | 188343 9402 | 431955| 656400
3 6| 900000| 656400 5415| 193758 9479| 446850| 646921
3 7| 900000| 646921 5337| 199095 9558 | 461745| 637363
3 8| 900000| 637363 5258 | 204353 9636| 476640| 627727
3 9| 900000| 627727 5179| 209532 9716| 491535| 618011
3 10| 900000| 618011 5099 | 214631 9796| 506430| 608215
3 11| 900000| 608215 5018 | 219649 9877| 521325| 598338
3 12| 900000| 598338 4936 | 224585 9958 | 536220| 588380
4 1| 900000 588380 4854 | 229439 10040| 551115| 578340
4 2| 900000| 578340 4771 | 234210 10123 | 566010| 568216
4 3| 900000| 568216 4688 | 238898 10207 | 580905| 558010
4 4| 900000| 558010 4604 | 243502 10291 | 595800| 547719
4 5| 900000| 547719 4519 | 248021 10376| 610695| 537343
4 6| 900000| 537343 4433 | 252454 10462 | 625590| 526881
4 7| 900000| 526881 4347| 256801 10548 | 640485| 516333
4 8| 900000| 516333 4260| 261061 10635| 655380 505698
4 9| 900000| 505698 4172 | 265233 10723 | 670275| 494976
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« . Poc. . Urok . Zap. Konecna
Rok | Mésic | Dluh hodnota Urok celkem Umor ceIEem hodnota
4 10| 900000| 494976 4084 | 269317 10811| 685170| 484165
4 11| 900000| 484165 3994 | 273311 10900| 700065| 473265
4 12| 900000| 473265 3904 | 277215 10990 | 714960| 462274
5 1| 900000| 462274 3814| 281029 11081 | 729855| 451194
5 2| 900000| 451194 3722| 284751 11172| 744750| 440021
5 3| 900000| 440021 3630| 288381 11264 | 759645| 428757
5 4| 900000| 428757 3537 | 291918 11357 | 774540 417400
5 5| 900000| 417400 3444 | 295362 11451 | 789435| 405948
5 6| 900000| 405948 3349| 298711 11546| 804330| 394403
5 7| 900000| 394403 3254 | 301965 11641| 819225| 382762
5 8| 900000| 382762 3158| 305123 11737| 834120| 371025
5 9| 900000| 371025 3061| 308184 11834 | 849015| 359192
5 10| 900000| 359192 2963 | 311147 11931| 863910| 347260
5 11| 900000| 347260 2865| 314012 12030| 878805| 335231
5 12| 900000| 335231 2766| 316778 12129| 893700| 323102
6 1| 900000| 323102 2666 | 319444 12229| 908595| 310873
6 2| 900000| 310873 2565| 322009 12330 923490| 298543
6 3| 900000| 298543 2463 | 324472 12432 | 938385| 286111
6 4| 900000| 286111 2360| 326832 12534 | 953280| 273577
6 5[ 900000| 273577 2257| 329089 12638 | 968175| 260939
6 6| 900000| 260939 2153 | 331242 12742| 983070| 248198
6 7| 900000| 248198 2048 | 333290 12847 | 997965| 235351
6 8| 900000| 235351 1942 | 335232 12953 | 1012860| 222398
6 9| 900000| 222398 1835| 337067 13060 | 1027755| 209338
6 10| 900000| 209338 1727 | 338794 13168 | 1042650| 196170
6 11| 900000| 196170 1618 | 340412 13276 | 1057545| 182894
6 12| 900000| 182894 1509 | 341921 13386 | 1072440| 169508
7 1| 900000 169508 1398 | 343319 13496 | 1087335| 156012
7 2| 900000| 156012 1287 | 344606 13607 | 1102230 142405
7 3| 900000| 142405 1175| 345781 13720| 1117125| 128685
7 4| 900000| 128685 1062 | 346843 13833 | 1132020| 114852
7 5| 900000| 114852 948 | 347791 13947 | 1146915| 100905
7 6| 900000| 100905 832| 348623 14062 | 1161810 86843
7 7| 900000 86843 716| 349339 14178 | 1176705 72665
7 8| 900000 72665 599 | 349938 14295| 1191600 58370
7 9| 900000 58370 482 | 350420 14413 | 1206495 43957
7 10| 900000 43957 363| 350783 14532 | 1221390 29425
7 11| 900000 29425 243| 351026 14652 | 1236285 14773
7 12| 900000 14773 122| 351148 14773 | 1251180 0
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Priloha 6: VZZ — Pesimisticka varianta

2017 2018 2019
g' Ozn. | Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢
1| I. |Trzby za prodej zbozi 0 0 0
ol A Nak}:ady vynalozené na prodané 0 0 0
zbozi
3| + |Obchodni marze (. 01 - 02) 0 0 0
41 1. |Vykony 2 375 2 375 2 375
5| B. |Vykonova spotieba 1060 1060 1 060
6| + |Pfidana hodnota (. 03 + 04 - 05) 1315 1315 1315
7| C. |Osobninaklady 1745 1745 1745
8| D. |Dane¢ apoplatky 0 0 0
9| E Odpisy C!IOUhO(%obeho nehmotného 0 0 0
a hmotného majetku
0!l m. Tr;by z prodeje .drlouhodobeho 0 0 0
majetku a materialu
Zustatkova cena prodaného
1 F dlouhodobého majetku a mater. 0 0 0
Zmeéna stavu rezerv a opravnych
polozek v provozni oblasti a
121 G komplexnich nakladu piistich 0 0 0
obdobi
13| IV. |Ostatni provozni vynosy 0 0 0
14| H. |Ostatni provozni naklady 8 8 8
15| V. |Pfevod provoznich vynost 0 0 0
16| I. |Pfevod provoznich nakladl 0 0 0
Provozni vysledek hospodateni
17 * |[f.06-07-08-09+10-11-12+ -437 -437 -437
13 - 14 + (-15) - (-16)]
18| viI. Trzl?yo z prodeje cennych papird a 0 0 0
podilt
19| J. |Prodané cenné papiry a podily 0 0 0
20! Vi V}'fnovsy’z dlouhodobého 0 0 0
finan¢niho majetku
211 VI Vyposy z kratkodobého finan¢niho 0 0 0
majetku
22| K. |Naklady z financniho majetku 0 0 0
23| 1% V}'/n’o:%y z pf.ec’eroléni cennych 0 0 0
papirt a derivati
onl L Nékrlaldy z pfe?efléni cennych 0 0 0
papiri a derivatl
o5 M. Zme1v1a stavu rezerv a opra_vnych 0 0 0
polozek ve finan¢ni oblasti
26| X. |Vynosové uroky 0 0 0
27| N. |Nékladové uroky 85 75 65
28| XIl. |Ostatni finan¢ni vynosy 0 0 0
29| O. |Ostatni finan¢ni néklady 2 2 2
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2017 2018 2019
g' Ozn. | Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢
30| XIlI. |Pfevod finan¢nich vynosu 0 0 0
31| P. |Pfevod finan¢nich naklada 0 0 0
Finan¢ni vysledek hospodareni
[£.18-19+20+21-22+23-24
* - o =
32 225+ 26 - 27 + 28 - 29 + (-30) - (- & " el
31)]
33| Q. |Dan z ptijml za béZnou ¢innost -99 -97 -95
Vysledek hospodareni za béznou
** - - -
34 ¢innost (f. 17 +32 - 33) e . ik
35| XIII. | Mimotadné vynosy 0 0 0
36| R. |Mimotadné naklady 0 0 0
37l s ]2an z prijmi z mimotadné 0 0 0
cinnosti
Mimoradny vysledek hospodareni
*
38 (F. 35 - 36 - 37) L ¢ ¢
39| T Ptevod pvodlrlu na Vv'ysrleodcwh 0 0 0
hospodateni spole¢nikiim
Vysledek hospodateni za béznou
*kx - - o
40 ¢innost (f. 34 + 38 - 39) e — ik
Vysledek hospodareni pred
*kkk - = -
4l zdanénim (f. 40 + 37 + 33 + 39) . S S
2020 2021 2022 2023
C.
g |Om- | Text viis. KE | viis. K& | vtis. KE | vtis. K&
1| I | Trzby za prodej zbozi 0 0 0 0
2| A. |Naklady vynalozené na 0 0 0 0
prodané zbozi
3| + |Obchodni marze
(. 01 - 02) L Y L Y
41 1. | Vykony 2 375 2 375 2375 2 375
5| B. | Vykonova spotieba 1060 1060 1060 1 060
6| + |Pfidana hodnota
(F. 03 + 04 - 05) 1315 1315 1315 1315
7| C. |Osobninaklady 1745 1745 1745 1745
8| D. |Dan¢ apoplatky 0 0 0 0
9| E. |Odpisy dlouhodobého
nehmotného a 0 0 0 0
hmotného majetku
10| M. |Trzby z prodeje
dlouhodobého majetku 0 0 0 0
a materidlu
11| F. |Zustatkova cena
prodan¢ho
dlouhodobého majetku 0 0 0 0
a materidlu
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2020 2021 2022 2023

C.

g |0 |Text viis. K& | veis. K& | vtis. K& | v tis. K&
Zména stavu rezerv a
opravnych polozek v

12 | G. |provoznioblastia 0 0 0 0
komplexnich naklada
pristich obdobi

131 v O§tatn1 provozni 0 0 0 0
vynosy

14| H O’statm provozni 8 8 8 3
naklady

15| v Pr’evocol provoznich 0 0 0 0
vynosu

16 | Pfevodoprovoznlch 0 0 0 0
nakladd
Provozni vysledek
hospodateni

17 * |[t.06-07-08-09 + -437 -437 -437 -437
10-11-12+13-14 +
(-15) - (-16)]

18 | vi, |Trbyzprodge 0 0 0 0
cennych papirti a podill

191 3 Proc}ane cenné papiry a 0 0 0 0
podily
Vynosy z

20 | VII. |dlouhodobého 0 0 0 0
finan¢niho majetku

21 | vin. Vynovsy’z kratlfodobeho 0 0 0 0
finan¢niho majetku

2| Kk Nal_dady z finan¢niho 0 0 0 0
majetku
Vynosy z pfecenéni

23 | IX. [cennych papirtia 0 0 0 0
derivati
Néklady z pfecenéni

24 | L. |cennych papirtia 0 0 0 0
derivati
Zmeéna stavu rezerv a

25 | M. |opravnych polozek ve 0 0 0 0
financ¢ni oblasti

26 | X. |Vynosové uroky 0 0 0 0

27 N. |Néakladové uroky 53 40 25 9

28 | XI. |Ostatni finan¢ni vynosy 0 0 0 0

29| o. O’statni finan¢ni 5 2 2 2
naklady

30 | XL PI:eVO(ci finan¢nich 0 0 0 0
vynosu

31| p Ptevod financnich 0 0 0 0

naklada
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2020

2021

2022

2023

¢ 0)

Ozn.

Text

v tis. K¢

v tis. K¢

v tis. K¢

v tis. K¢

32

Finané¢ni vysledek
hospodareni
[£.18-19+20+21-
22 +23-24-25+ 26 -
27 +28-29 + (-30) - (-
3D)]

33

Dan z piijmu za béZnou
¢innost

34

**

Vysledek hospodateni
za béznou ¢innost
(f. 17 + 32 - 33)

35

XIII.

Mimoradné vynosy

36

Mimotadné naklady

37

Dan z ptijmi z
mimoradné ¢innosti

38

Mimotéadny vysledek
hospodareni
(f.35-36 - 37)

39

Pievod podilu na
vysledku hospodaieni
spole¢niklim

40

**k*k

Vysledek hospodateni
za béznou ¢innost
(f. 34 + 38 - 39)

-399

-388

-376

-363

41

*kk*k

Vysledek hospodareni
pred zdanénim
(.40 + 37 + 33 + 39)

-492

-479

-464

-448
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Priloha 7: VZZ — Realisticka varianta

2017 2018 2019
g' Ozn. | Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢
1 I. | Trzby za prodej zbozi 0 0 0
2 A Nak}:ady vynalozené na prodané 0 0 0
zbozi
3 + | Obchodni marze  (&. 01 - 02) 0 0 0
4 II. | Vykony 3393 3393 3393
5 B. | Vykonova spotieba 1302 1302 1302
6 + | Pfidana hodnota (¥. 03 + 04 - 05) 2091 2091 2091
7 C. |Osobni naklady 1745 1745 1745
8 D. |Dan¢ a poplatky 0 0 0
9 E Odpisy dlouhodobého 0 0 0
" |nehmotného a hmotného majetku
10! m Tr;by z prodeje .drlouhodobeho 0 0 0
majetku a materialu
Zustatkova cena prodaného
1k dlouhodobého majetku a mater. 0 0 0
Zmeéna stavu rezerv a opravnych
polozek v provozni oblasti a
121 G komplexnich nakladu piistich 0 0 0
obdobi
13 | IV. |Ostatni provozni vynosy 0 0 0
14 | H. |Ostatni provozni naklady 8 8 8
15 V. |Prevod provoznich vynosii 0 0 0
16 I. | Pfevod provoznich nakladd 0 0 0
Provozni vysledek hospodateni
17| * |[t.06-07-08-09+10-11-12 338 338 338
+ 13- 14 + (-15) - (-16)]
181 vi Trzl?yo z prodeje cennych papird a 0 0 0
podilt
19 | J. |Prodané cenné papiry a podily 0 0 0
20 | VL. V}'fnovsyrz dlouhodobého 0 0 0
finan¢niho majetku
21 | vl Vynovsy’z krétlfodobého 0 0 0
finan¢niho majetku
22 K. |Néklady z finan¢niho majetku 0 0 0
23| I1X. V)'ln’o:%y z pf.ec’eroléni cennych 0 0 0
papirt a derivati
oa | L Nakrlaldy z precenéni cennych 0 0 0
papiri a derivatl
25| M. Zl’né{la stavu rezerv a opra_\/n}'ICh 0 0 0
polozek ve finan¢ni oblasti
26 | X. |Vynosové uroky 0 0 0
27 | N. |Nakladové uroky 85 75 65
28 | Xl. |Ostatni finan¢ni vynosy 0 0 0
29 0. |Ostatni finan¢ni naklady 2 2 2
30 | XII. |Pfevod finan¢nich vynost 0 0 0
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2017 2018 2019
g' Ozn. | Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢
31 P. |Pfevod finan¢nich nakladt 0 0 0
Finan¢ni vysledek hospodareni
[£.18-19+20+21-22 + 23 -
* - o =
32 24 - 25+ 26 - 27 + 28 - 29 + (- 87 I 67
30) - (-31)]
33 | Q. |Dan zpfijmi za béznou Cinnost 47 49 51
Vysledek hospodareni za béznou
*%*
34 ¢innost (f. 17 + 32 - 33) A0 21z 20
35 | XIII. | Mimotadné vynosy 0 0 0
36 R. | Mimofadné naklady 0 0 0
37| s Pan z pijmi z mimofadné 0 0 0
€1nnost1
Mimotéadny vysledek
*
38 hospodaieni (t.35-36-37) ¢ L L
Pfevod podilu na vysledku
¥ T hospodareni spolecnikiim 0 0 0
Vysledek hospodareni za béznou
**k*x
40 ¢innost (f. 34 + 38 - 39) e o A
Vysledek hospodareni pred
*khkkk
4l zdanénim (f. 40 + 37 + 33 + 39) e e 271
2020 2021 2022 2023
19 Ozn. |Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢
1 1. Trzby za prodej zbozi 0 0 0 0
2 A Naklady vynaloZené na 0 0 0 0
" | prodané zbozi
Obchodni marze
31 % |k o1-02) Y Y Y Y
4 1. | Vykony 3393 3393 3393 3393
5 B. | Vykonova spotieba 1302 1302 1302 1302
Ptidana hodnota
6 + (. 03 + 04 - 05) 2091 2091 2091 2091
7 C. |Osobni naklady 1745 1745 1745 1745
8 D. |Dan¢ a poplatky 0 0 0 0
Odpisy dlouhodobého
9 E. |nehmotného a hmotného 0 0 0 0
majetku
Trzby z prodeje
10 | 1I. |dlouhodobého majetku a 0 0 0 0
materialu
Zustatkova cena prodaného
1k dlouhodob. majetku a mater. 0 0 0 0
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2020 2021 2022 2023
19 Ozn. | Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢
Zm¢éna stavu rezerv a
opravnych polozek v
12 | G. |provoznioblastia 0 0 0 0
komplexnich naklada
pristich obdobi
13 | IV. |Ostatni provozni vynosy 0 0 0 0
14 | H. |Ostatni provozni naklady 8 8 8 8
15 | V. |Pfevod provoznich vynosi 0 0 0 0
16 I. |Pfevod provoznich nakladii 0 0 0 0
Provozni vysledek
hospodateni
*
17 [f.06-07-08-09 +10-11 — — ce ce
-12 + 13 - 14 + (-15) - (-16)]
18 | Vi Trzby z prodeje cennych 0 0 0 0
" | papirti a podilt
19 3. Proc}ane cenne papiry a 0 0 0 0
podily
Vynosy z dlouhodobého
20 | VII. finan¢niho majetku 0 0 0 0
21 | v Vynovsy’z kratkodobeho 0 0 0 0
finan¢niho majetku
22 K. | Naklady z finanéniho majetku 0 0 0 0
23 IX Vynosy z pfecenéni cennych 0 0 0 0
" | papirli a derivata
Néklady z pfecenéni cennych
24 L. papir( a derivata 0 0 0 0
Zména stavu rezerv a
25 M. opravnych polozek ve finan. 0 0 0 0
oblasti
26 X. | Vynosové uroky 0 0 0 0
27 N. | Nakladove uroky 53 40 25 9
28 | Xxi1. | Ostatnifinan¢ni vynosy 0 0 0 0
29 0. | Ostatni finan¢ni naklady 2 2 2 2
30 | Xi. |Prfevod finanénich vynosi 0 0 0 0
31 p. | Pfevod finan¢nich nakladd 0 0 0 0
Financni vysledek hospodareni
o [F.18-19+20 +21-22 + 23 - ) _ ~ _
32 2405 + 26 - 27 + 28 - 29 + (- e 2 2 U
30) - (-31)]
33 Q. |Dan z pfijma za béznou Cinnost 53 56 59 62
Vysledek hospodareni za
34 ** | béznou ¢innost (F. 230 240 252 265
17 + 32 - 33)
35 | X, | Mimofadné vynosy
36 R. | Mimofadné naklady
Dan z pfijm{ z mimoradné
37 S, Cinnosti 0 0 0 0
Mimoradny vysledek
38 * hospodareni 0 0 0 0
(F. 35 - 36 - 37)
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2020 2021 2022 2023

f(-j. Ozn. | Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢
Pfevod podilu na vysledcich

39 T hospodareni spole¢nikiim 0 0 0 0
Vysledek hospodareni za

40 *** | béznou €innost 230 240 252 265
(F. 34 + 38 - 39)
Vysledek hospodareni pred

41 | *** |zdanénim 283 296 311 327

(. 40 + 37 + 33 + 39)
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Priloha 8: VZZ — optimisticka varianta

2017 2018 2019
g' Ozn. | Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢
1 I. | Trzby za prodej zbozi 0 0 0
2 A Nak}:ady vynalozené na prodané 0 0 0
zbozi
3 + Obchodni marze (t. 01 - 0 0 0
02)
4 1. | Vykony 4411 4411 4411
5 B. | Vykonova spotieba 1545 1545 1545
6 + ggl)dana hodnota (. 03 + 04 - 2866 2866 2866
7 C. |Osobni naklady 1745 1745 1745
8 D. |Dan¢ a poplatky 0 0 0
9 E Odpisy dlouhodobého nehmotného 0 0 0
" | a hmotného majetku
00 m. Tr;by z prodeje .drlouhodobeho 0 0 0
majetku a materialu
Zustatkova cena prodaného
1 F dlouhodob. majetku a mater. 0 0 0
Zmena stavu rezerv a opravnych
12 | G. |polozek v provozni oblasti a 0 0 0
kompl. nakladu piistich obdobi
13 | IV. |Ostatni provozni vynosy 0 0 0
14 | H. |Ostatni provozni naklady 8 8 8
15 V. |Prevod provoznich vynosii 0 0 0
16 I. |Pfevod provoznich nakladd 0 0 0
Provozni vysledek hospodateni
17 * |[f.06-07-08-09+10-11-12+ 1114 1114 1114
13 - 14 + (-15) - (-16)]
181 VI Trzt?}: z prodeje cennych papirQ a 0 0 0
podilt
19 J. | Prodané cenné papiry a podily 0 0 0
20 | VL. V}'fnovsy’z dlouhodobého 0 0 0
finan¢niho majetku
21 | v Vyposy z kratkodobého finan¢niho 0 0 0
majetku
22 | K. [|Naklady z finan¢niho majetku 0 0 0
23| IX Vyn’o:%y z pfecenéni cennych 0 0 0
papirt a derivati
onl L Nakrlaldy z precenéni cennych 0 0 0
papiri a derivatl
25 | M. Zme1v1a stavu rezerv a opravnych 0 0 0
polozek ve finan. oblasti
26 | X. |Vynosové uroky 0 0 0
27 N. |Nakladové uroky 85 75 65
28 | Xl. |Ostatni financni vynosy 0 0 0
29 0. |Ostatni finan¢ni naklady 2 2 2
30 | XII. |Prevod finan¢nich vynosi 0 0 0
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2017 2018 2019
g' Ozn. | Text v tis. K¢ v tis. K¢ v tis. K¢
31 P. |Pfevod finan¢nich nakladt 0 0 0
Finan¢ni vysledek hospodareni
[£.18-19+20+21-22+23-24
* - - =
32 -25+26-27 +28-29 + (-30) - (- 87 1 67
31)]
33 | Q. |Dan zpfijmi za béZnou Cinnost 195 197 198
Vysledek hospodareni za béznou
**
34 ¢innost (t. 17 +32 - 33) - - R
35 | XIlIl. | Mimotadné vynosy 0 0 0
36 R. | Mimofadné naklady 0 0 0
37| s Pan z pijmi z mimofadné 0 0 0
€1nnost1
Mimotéadny vysledek hospodateni
*
38 (£.35 - 36 - 37) 0 0 0
9 T Prevon Poodllu na vysl. hospodateni 0 0 0
spole¢niklim
Vysledek hospodareni za béznou
*kx
40 ¢innost (f. 34 +38 - 39) — Al At
Vysledek hospodareni pred
41 | **** | zdanénim (f. 40 +37+33 1027 1037 1047
+ 39)
2020 2021 2022 2023
f(-j. Ozn. | Text v tis. K¢ | vtis. K¢ | vtis. K¢ | v tis. K¢
1 l. Trzby za prodej zbozi 0 0 0 0
5 A Nak}gdy vynalozené na prodané 0 0 0 0
zbozi
3 + | Obchodni marze (.01 - 02) 0 0 0 0
4 | 1. |Vykony 4411 4411 4411 4411
5 B. | Vykonova spotieba 1545 1545 1545 1545
6 + |Pfidana hodnota (¥. 03 + 04 - 05) 2 866 2 866 2 866 2 866
7 C. |Osobni naklady 1745 1745 1745 1745
8 D. |Dan¢ a poplatky 0 0 0 0
9 E Odplsy’ dlouhqd. nehmotného a 0 0 0 0
hmotného majetku
100 m Tr;by z prodeje .c!louhodobeho 0 0 0 0
majetku a materialu
Zustatkova cena prodaného
Lk dlouhodob. majetku a mater. 0 0 0 0
Zmena stavu rezerv a opravnych
12 | G. |polozek v provoz. oblasti a kompl. 0 0 0 0
nakladi pristich obdobi
13 | IV. |Ostatni provozni vynosy 0 0 0 0
14 | H. |Ostatni provozni naklady 8 8 8 8
15 | V. |Pfevod provoznich vynosi 0 0 0 0
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2020 2021 2022 2023
19 Ozn. | Text v tis. K¢ | v tis. K& | vtis. Ké | v tis. K¢
16 I. |Pfevod provoznich naklada 0 0 0 0
Provozni vysledek hospodareni
17| * |[f.06-07-08-09+10-11-12+ 1114 1114 1114 1114
13 - 14 + (-15) - (-16)]
181 VI Trzl?}z z prodeje cennych papirt a 0 0 0 0
podila
19 J. | Prodané cenné papiry a podily 0 0 0 0
Vynosy z dlouhodobého
20 | VI, finan¢niho majetku 0 0 0 0
Vynosy z kratkodobého finan¢niho
21 | VIIL. majetku 0 0 0 0
22 | K. [|Naklady z finan¢niho majetku 0 0 0 0
23 | Ix. | Yynosyzpfecenéni cennych 0 0 0 0
papirt a derivati
onl L Nak,laody z pfecenéni cennych 0 0 0 0
papirt a derivati
25 | M. Zme?a stavu rezerv a opravnych 0 0 0 0
polozek ve finan. oblasti
26 | X. |Vynosové uroky 0 0 0 0
27 N. |Nakladové troky 53 40 25 9
28 | XI. |Ostatni finanéni vynosy 0 0 0 0
29 | O. |Ostatni finan¢ni naklady 2 2 2 2
30 | XII. |Prevod finan¢nich vynost 0 0 0 0
31| P. |Pfevod finan¢nich naklada 0 0 0 0
Finan¢ni vysledek hospodareni
[£.18-19+20+21-22+23-24
* - - - -
32 -25+26-27 +28-29 + (-30) - (- > 42 2 1
31)]
33 | Q. |Dan zpiijmi za béZnou Cinnost 201 203 206 209
34 | Vysledek hospodareni za béznou 858 869 881 894
¢innost (f. 17 +32-33)
35 | XIlIl. | Mimotadné vynosy 0 0 0 0
36 | R. |Mimotadné naklady 0 0 0 0
37| s ]Ran z pifjmi z mimotadné 0 0 0 0
cinnosti
Mimoradny vysledek hospodateni
*
38 (. 35 - 36 - 37) L L Y Y
9| T Prevod pvodlrlu na \Cys:leodcwh 0 0 0 0
hospodateni spole¢nikiim
Vysledek hospodateni za béznou
**kx
40 ¢innost (f. 34 +38 - 39) 858 869 88l 894
Vysledek hospodareni pred
41 | **** | zdanénim (t.40+37+33 1059 1072 1087 1103

+ 39)
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Priloha 9: CF - pesimisticka varianta

2017 | 2018 | 2019 2020 2021 2022 2023
Pocet pacienti 7
Piijmy
Trzby ZP 1856111 | 1856111 | 1856111 | 1856111 | 1856 111 | 1856 111 | 1856 111
Trzby
nezdravotnické 519120| 519120| 519120| 519120| 519120| 519120 519120
vykony
celkem 2375231 | 2375231 | 2375231 | 2375231 | 2375231 | 2375231 | 2375231
Vydaje
Spotebni material 263120| 263120| 263120| 263120| 263120| 263120 263120
Néjem 240000 | 240000| 240000| 240000| 240000| 240000| 240 000
Energie 84000| 84000 84000| 84000( 84000| 84000| 84000
Dopravné 336000 336000| 336000 336000 336000| 336000| 336000
glifé‘y"m‘mikaé“i 18960| 18960| 18960| 18960| 18960| 18960| 18960
Svoz odpadu 9600 9600 9 600 9 600 9 600 9 600 9 600
Pradelna 24000| 24000 24000| 24000 24000| 24000| 24000
Uklidové sluzby 42000| 42000 42000 42000 42000 42000 42000
Ugetni sluzby 30000| 30000 30000| 30000( 30000| 30000| 30000
IT sluzby 6 000 6 000 6000 6 000 6 000 6000 6000
Reklama, propagace 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000
Mzdy 1151489 | 1151489 | 1151489 | 1151489 | 1151489 | 1151489 | 1 151 489
Sa‘il‘l’gfti;jce 503191| 593191| 593191| 593191| 593191| 593191| 593191
Uroky z puijeky 84919| 75196| 64470| 52630 39563| 25143 9227
Vybaveni zafizeni 237 652 0 0 0 0 0 0
Pojisténi zatizeni 8 160 8 160 8 160 8 160 8 160 8 160 8 160
ng’ulatky za vedeni 2028| 2028 2028| 2028 2028] 2028 2028
Celkem 3137119 | 2889744 | 2879018 | 2867 178 | 2854 111 | 2839691 | 2 823 775
VH pied zdanénim | -524000| -514000| -504000| -492000| -479000| -464000| -448000
Daii 19 % 0 0 0 0 0 0 0
Sé;;yéiifk po 524000 | -514000| -504000| -492000| -479000| -464000| -448000
Splatka Gvéru 178740| 178740| 178740| 178740| 178740| 178740| 178740
Cisté provozni CF | -702740| -692740| -682740| -670740| -657740| -642740| -626740
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Priloha 10: CF — realisticka varianta

2017|  2018]  2019] 2020 2021 2022 2023
Pocet pacienti 10
Prijmy
Trzby ZP 2651587 | 2651587 | 2651587 | 2651587 | 2651587 | 2651587 | 2651587
Trzby
nezdravotnické 741600| 741600 741600| 741600| 741600 741600| 741600
vykony
celkem 3393187 | 3393187 | 3393187 | 3393187 | 3393187 | 3393 187 | 3 393 187
Vydaje
Spotiebni material 361600| 361600 361600| 361600| 361600 361600| 361600
Néjem 240000| 240000 240000| 240000| 240000 240000| 240000
Energie 84000 84000| 84000| 84000 84000| 84000 84000
Dopravné 480000| 480000 480000| 480000| 480000 480000| 480000
glifé‘y"m‘mikaé“i 18960| 18960| 18960| 18960| 18960| 18960| 18960
Svoz odpadu 9600 9600 9600 9 600 9 600 9600 9 600
Pradelna 24000 24000 24000| 24000 24000 24000 24000
Uklidové sluzby 42000 42000| 42000 42000 42000| 42000| 42000
Uketni sluzby 30000 30000| 30000/ 30000( 30000| 30000/ 30000
IT sluzby 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000
Reklama, propagace 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000
Mzdy 1151489 | 1151489| 1151489 | 1151489 | 1151489 | 1151489 | 1151 489
Sa‘ﬁl’gifl;jce 503191| 593191| 593191| 593191| 593191 593191| 593191
Uroky z pijeky 84919| 75196| 64470 52630| 39563| 25143 9227
Vybaveni zatizeni 237 652 0 0 0 0 0 0
Pojisténi zafizeni 8 160 8 160 8 160 8 160 8 160 8 160 8 160
ngulatky za veden 2028| 2028| 2028| 2028 2028| 2028 2028
Celkem 3379599 | 3132224 3121498 | 3109658 | 3096591 | 3082171 | 3 066 255
VH pred zdanénim 251000| 261000 271000| 283000| 296000| 311000| 327000
Daii 19 % 47000 49000| 51000| 53000| 56000/ 59000| 62000
Sé;;yéiifk po 204000 212000| 220000| 230000| 240000| 252000| 265000
Splatka Gvéru 178740| 178740| 178740 178740| 178740| 178740 178740
Cisté provozni CF 25260| 33260| 41260| 51260 61260 73260| 86260

105




Priloha 11: CF — optimisticka varianta

2017|  2018]  2019] 2020 2021 2022 2023
Pocet pacienti 13
Prijmy
Triby ZP 3447063 | 3447063 3447 063] 3447063 | 3447063 | 3447063 | 3447 063
Trzby
nezdravotnické 964080 | 964080| 964080| 964080| 964080| 964080| 964080
vykony
celkem 4411143] 4411143 | 4411143 | 4411 143| 4411143 | 4411143 | 4 411143
Vydaje
Spotiebni material 460080| 460080| 460080| 460080 460080| 460080| 460 080
Najem 240000| 240000| 240000| 240000| 240000| 240000| 240000
Energie 84000| 84000 84000 84000| 84000 84000 84000
Dopravné 624000| 624000 624000| 624000| 624000 624000| 624000
glifé‘y"m‘mikaé“i 18960| 18960| 18960| 18960 18960 18960| 18 960
Svoz odpadu 9 600 9 600 9 600 9 600 9 600 9 600 9 600
Pradelna 24000| 24000 24000 24000| 24000 24000 24000
Uklidové sluzby 42000| 42000 42000 42000 42000| 42000 42000
Utetni sluzby 30000| 30000 30000 30000| 30000( 30000] 30000
IT sluzby 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000
Reklama, propagace 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000 6 000
Mzdy 1151489 | 1151489 1151489 | 1151489 | 1151489 | 1151489 1151 489
Sﬁgﬂi;j@ 503191| 593191| 593191| 593191| 593191| 593191| 593191
Uroky z pijeky 84919| 75196| 64470 52630| 39563 25143 9227
Vybaveni zafizeni 237 652 0 0 0 0 0 0
Pojisténi zafizeni 8 160 8 160 8 160 8 160 8 160 8 160 8 160
ngulatky za vedeni 2028| 2028| 2028| 2028| 2028 2028 2028
Celkem 3622079 | 3374704 | 3363978| 3352138 | 3339071 | 3324651 3308735
VH pred zdanénim | 1027000 | 1037 000 | 1047000 | 1059000 1072000| 1087000 1 103 000
Daii 19 % 195000 197000| 198000| 201000| 203000| 206000| 209000
Cisty zisk po zdanéni |  832000| 840000| 849000| 858000| 869000| 881000| 894000
Splatka avéru 178740| 178740| 178740| 178740| 178740| 178740| 178740
Cisté provozni CF | 653260| 661260| 670260| 679260| 690260| 702260| 715260
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