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1 UVOD

Analyticka zprava o fizeni zdravotnickych zafizeni v Libereckém kraji vznikla v situaci, kdy se
krajsky nemocni¢ni systém nachazive fazi zasadnitransformace. Klicovym zlomem je realizovana
fuze Krajské nemocnice Liberec, a.s. a Nemocnice s poliklinikou Ceské Lipa, a.s. k 1. 1. 2026,
ktera zasadné méni strukturu poskytované péce, fizeni, investi¢ni planovani i budouci strategii
celého systému. Analyza proto neslouZzi pouze jako popis minulého stavu, ale jako strategicky
dokument, ktery ma kraji umoznit kvalifikované rozhodovani v nasledujicich letech.

Dokument je vystaven tak, aby poskytl komplexni obraz sou¢asného stavu, identifikoval klicové
slabiny a pfilezitosti a navrhl konkrétni kroky pro modernizaci fizeni krajskych nemocnic.

1.1 CiL A RAMEC ANALYZY

Zprava byla zadana Libereckym krajem s cilem ziskat komplexni, datové podlozeny obraz o tom,
jak jsou krajska zdravotnickd zafizeni Fizena, jak funguje jejich vlastnické a governance
uspofadani, jaka je jejich ekonomicka kondice a jak si stoji v porovnani s ostatnimi kraji.

Projekt sleduje ¢tyfi hlavni cile:

¢ zmapovat soucasny stav vlastnické struktury, governance, ekonomiky a fizeni krajskych
zdravotnickych zafizeni,

o provést komparativni analyzu modeld fizeni nemocnic v ostatnich krajich CR,
¢ navrhnout optimalni vlastnickeé a fidici usporadani krajskych nemocnic,

e pripravit implementacéni plan vcetné rizik, legislativnich pozadavkd a doporucenych
krokd.

Analyza byla zpracovana v obdobi fijen 2025 — bfezen 2026, pficemz analyticka ¢ast vychazi
primarné ze stavu ke konci roku 2025, ale pribézné reflektuje dopady fuze k 1. 1. 2026.

1.2 UVOD A METODIKA

Uvodni kapitola vymezuje dGvody zpracovani analyzy: potfebu objektivné zhodnotit Fizeni
krajskych nemocnic v situaci, kdy dochazi k zdsadni zméné vlastnické struktury a kdy kraj planuje
dlouhodobé investice a restrukturalizaci péce. Dokument pracuje s daty ke konci roku 2025, ale
prabézné reflektuje dopady fuze u¢inné od 1. 1. 2026.

Metodika kombinuje:

e analyzu interni dokumentace nemocnic (organizaéni struktury, smlouvy, investi¢ni
plany, ucetni vykazy),

e rozhovory s vedenim nemocnic, politickym vedenim kraje a odbornymi pracovniky,
¢ ekonomicka, vykonova a investi¢ni data za obdobi 2020-2024,

¢ komparaci s ostatnimi kraji,

e syntézu zjiSténi do navrhu optimalniho vlastnického a fidiciho modelu.

Metodika je postavena tak, aby umozZnila nejen popis stavu, ale i identifikaci pfi¢in, dopad( a
moznosti napravy.
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2 ZMAPOVANI SOUCASNEHO STAVU -
VLASTNICTVi, GOVERNANCE, EKONOMIKA

Tato ¢ast dokumentu predstavuje analytické jadro dokumentu. Je rozdélena do tfi oblasti:
vlastnicka struktura, governance a ekonomika.

2.1 VLASTNICKA STRUKTURA - ROZSAH, PRAVNI FORMY,
DOPADY FUZE

Kapitola detailné popisuje vlastnické usporadani krajskych zdravotnickych zafizeni. Liberecky kraj
je majoritnim vlastnikem KNL, jedinym vlastnikem byvalé NsP Ceska Lipa, spoluvlastnikem MMN,
a.s. a zfizovatelem LécCebny respiracnich nemoci Cvikov. Tyto Gtyfi subjekty tvofi paterni sit akutni
anasledné péce.

Fuze KNL a NsP Ceska Lipa:
e vytvofila nejvétsi zdravotnicky subjekt v kraji,
e koncentrovala klicové odbornosti a investice,
¢ posilila vyjednavaci pozici vici platctm,
e umoznila sjednoceni fizeni a investi¢niho planovani,
e ale zaroven zvysila systémoveé riziko a naroky na fizeni.
Kapitola také ukazuje, ze pfedfuzni data jsou historicka a jejich interpretace musi zohlednit nové

usporadani.

2.2 GOVERNANCE - FUNKENOST ORGANU, ROZHODOVANI,
KOMUNIKACE

Tato kapitola hodnoti, jak jsou nemocnice Fizeny a jak funguji jejich organy.
Hlavni zjisténi:
o velka heterogenita v poctech ¢lenl pfedstavenstev a dozorcich rad,
e neexistence jednotného modelu fizeni,
e rozdilné postupy pfi rozhodovani o investicich, strategii a personalnich otdzkach,
e absence jednotného systému KPI,
¢ neformalni a nejednotna komunikace mezi krajem a nemocnicemi,
¢ nedostatecna standardizace reportingu,
e nejasné oddéleni politické a manazerské roviny fizeni.

Zaver kapitoly je jednoznacny: model governance je funkeni, ale nejednotny. Systém funguje diky
osobnimu nasazeni a stabilnim vztahdm, nikoli diky standardizovanym procestm.
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2.3 FINANCNIi ANALYZA - STABILITA, VYKONNOST, INVESTICNI
KAPACITA

Finanéni ¢ast poskytuje komplexni obraz ekonomického zdravi krajskych nemocnic.
Hlavni zavéry:

e systém je finan¢né stabilni,

e likvidita je silnd a trendoveé rostouci,

e zadluZenost je nizka,

e investi¢ni aktivita probiha, ale méné intenzivné nez u referenénich nemocnic,

e hlavni slabinou je nizka intenzita vyuZiti aktiv,

e produktivité prace chybi tempo potfebné k dosazeni referen¢ni Urovné,

e rentabilita je kladn4, ale nizS8i nezZ u nejvykonnéjsich nemocnic,

e ROE je slabsi, ale trendové se zlepSuje.

Zasadni zavér: systém ma dostatek stability, ale jeho vykonnostni potencial neni plné vyuzit. Nizka
zadluZenost predstavuje investi¢ni kapacitu, kterou lze vyuzit pro projekty s jasnym dopadem na
vykon.
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3 KOMPARACE MEZI JEDNOTLIVYMI KRAJI

Kapitola 3 zasazuje Liberecky kraj do kontextu celé CR. Ukazuje, jak rdzné kraje Fidi své
nemocnice, jaké modely se osvédCuji a jaké dopady maji na efektivitu, kvalitu a koordinaci péce.
Zavéry jsou dllezité pro rozhodovani o budoucim sméfovani krajské nemocniéni sité.

3.1 MODELY VLASTNICTVi NEMOCNIC V KRAJICH CR

Vysoka diverzita modeld
V CR neexistuje jednotny model fizeni krajskych nemocnic. Kraje vyuZivaji:

e samostatné akciové spole¢nosti (StfedoCesky, Plzerisky, Jihocesky, Karlovarsky, Liberecky
pred fuzi),

e konsolidované subjekty (Ustecky - Krajska zdravotni; Pardubicky — NPK),
¢ holdingoveé struktury (Kralovéhradecky — Zdravotnicky holding),

Rozdily jsou dany historickym vyvojem, existenci fakultnich nemocnic, politickymi preferencemi
a geografickymi podminkami.

Zavér:

Uspésnost neni déna pravni formou, ale kvalitou fizeni, mirou standardizace a schopnosti idit sit
jako celek.

Trendy v transformaci
Kraje se dlouhodobé posouvaji smérem k vétsi integraci:
e Stfedocdesky, Plzernisky, JihoCesky — vice samostatnych nemocnic, ale snaha o koordinaci.
o Ustecky, Pardubicky —jeden konsolidovany subjekt. Sou¢asna ambice Libereckého kraje.
e Kralovéhradecky - holding s centralnim fizenim.
e Liberecky kraj - po fuzi KNL + NsP Cesk4 Lipa se pfiblizuje konsolidovanému modelu.
Zaver:
Kraje s jednotnym fizenim dosahuji lepsi koordinace péce, efektivnéjsich investic a stabilné;jsi

governance.

3.2 SROVNANi GOVERNANCE MODELU

vrw

Governance - od roztfiSténosti po centralizaci
Modely governance se vyrazneé lisi:
o Velké organy (Stfedocesky) — pomalé rozhodovani, vysoka nakladovost.
e Standardizované organy (JihoCesky) — efektivni a pfehledné fizeni.
¢ Holdingové fizeni (Kralovéhradecky) — centralizace nakupd, logistiky a investic.

e Konsolidovany subjekt (Ustecky, Pardubicky) - silnd vyjednavaci pozice, jednotné Fizeni.

wbereckﬁ , M C TRITON
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Nejuspésnéjsi jsou kraje, které maji jednotny governance ramec, standardizované organy a
centralizované fizeni klicovych funkci.

Best practices
Uspésné kraje maji spoleéné prvky:
e jednotny governance ramec,
¢ standardizované organy spolecnosti,
e jednotny reporting,
e jednotny systém KPI,
e centralizované nakupy a logistiku,
e sdileni kapacit a personalu,
e jednotnou personalni politiku,
e datovou platformu pro fizeni vykonu.
Zaver:

Uspésné kraje fidi nemocnice jako jeden systém, nikoli jako soubor samostatnych subjektt.

3.3 BENCHMARKING VYKONNOSTI

Ekonomicka a provozni vykonnost
Benchmarking ukazuje:
¢ silnou likviditu,
e nizkou zadluZenost,
e stabilni produktivitu prace,
e ale nizsi intenzitu vyuziti aktiv,
e anizsi navratnost kapitalu nez referenéni nemocnice.
Zaver:
Liberecky kraj ma stabilni zaklad, ale nevyuzity vykonnostni potencial.
Vztah mezi fizenim a vykonnosti
Analyza potvrzuje jasnou korelaci:
e jednotné fizeni - vySSi efektivita,
e jednotnéfizeni~ lepSi koordinace péce,
e jednotné fizeni »> efektivnéjsi investice.
Zavér:
Jednotné fizeni je klicovym faktorem vykonnosti — bez ohledu na pravni formu.
Inspirace z jinych krajt

Mezi osvédcené postupy patfi:

wberecky' . M C TRITON
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e centralizované nakupy a logistika (KhK),

e konsignacni sklady (KhK),

e odstépné zavody (UK),

e jednotné klinické standardy (JCK),

¢ sdileni managementu (Plzensky kraj),

e jednotné IT systémy (Pardubicky kraj).
Zavér:
Liberecky kraj mlze prevzit fadu osvédcenych postupl bez nutnosti zasadnich vlastnickych
zmeén.

3.4 CELKOVE SHRNUTIi KOMPARACE

e Liberecky kraj se po fuzi KNL + NsP Ceska Lipa pfiblizuje modelu konsolidovaného Fizeni.

e Tento model se v jinych krajich ukazuje jako efektivni, pokud je doplnén jednotnym
governance ramcem a datovym fizenim.

e Pravni forma neni rozhodujici — rozhoduijici je kvalita fizeni.
e Liberecky kraj ma stabilni zaklad, ale prostor pro posileni standardizace, koordinace a
investi¢niho fizeni.

e Inspirace zjinych krajd ukazuje, Ze vétSinu pfinost lze dosdhnout bez nutnosti dalSich fuzi.
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4 NAVRH OPTIMALNIHO SYSTEMU RIZENI

Navrhova Céast vychazi z analytickych zjisténi o vlastnické strukture, governance, ekonomice a
vykonnosti nemocnic a pfeklada je do konkrétnich krokl, které maji zajistit dlouhodobou
udrzitelnost a efektivitu krajské nemocni¢ni sité. Zakladnim vychodiskem je Strategie
zdravotnictvi LK 2025+, ktera definuje smér: koordinované fizeni sité, centralizace naro¢né péce,
sdileni kapacit, jednotna personalni politika a restrukturalizace rozsahu péce.

4.1 STRATEGICKY POHLED NA ZDRAVOTNICKA ZARIZENI LK

Strategie zdravotnictvi LK 2025+ definuje nékolik zasadnich smér(, které pfimo ovliviiuji budouci
fizeni nemocnic:

Koordinované fizeni sité
Nemocnice musi byt fizeny jako propojeny systém, nikoli jako izolované organizace. To zahrnuje:
e planovani kapacit na Urovni kraje,

e koordinaciinvestic,

sdileni personalu a provoz,

jednotné klinické standardy,
e spolecné fizeni specializovanych program.
Restrukturalizace rozsahu péce
Strategie pfedpoklada diferencované role nemocnic:
o velké nemocnice poskytuji Siroké spektrum akutni a specializované péce,

¢ mensSi nemocnice se zaméfuji na naslednou péci, jednodenni chirurgii a obory
odpovidajici jejich kapacitam.

Centralizace narocéné péce

Naro¢né vykony maji byt poskytovany tam, kde je dostatecny objem péce, odborné zazemi a
personalni stabilita. Centralizace zvySuje kvalitu, efektivitu i bezpeénost.

Sdileni provozi a kapacit
Strategie pocita se sdilenim:
o JIP,
e operacnich sald,
e lGzkovych fondd,
e nakupuq,
e klinickych protokold.
Jednotna personalni politika
KNL ma byt centralnim nositelem vzdélavani a personalni strategie:
e jednotny systém predatestacni pfipravy,

e rotace lékafd mezi nemocnicemi,

Liberecky M C TRITON
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o sdileni specialistq,
e budovani ,personalniho fondu® pro cely kraj.
Zmeéna profilu nékterych nemocnic

Strategie predpoklada postupnou transformaci nemocnic podle jejich kapacit a demografickych
potfeb regionu.

4.2 NAVRH OPTIMALNI VLASTNICKE STRUKTURY

Fuze KNL a NsP Ceska Lipa vytvofila konsolidovany subjekt, ktery zdsadné& méni vychozi podminky
pro dalSitransformace. Model akciovych spole¢nosti se v Libereckém kraji dlouhodobé osvéd&uje
aumoznuje:

e vySSi miru autonomie,

flexibilitu v fizeni,

transparentni ekonomické fizeni,

vicezdrojové vlastnictvi.
Zavéry:
e Soucasné vlastnické usporadani je stabilni.
e MenSinové podily mést zatim nejsou pfekazkou efektivniho Fizeni.
e Dlouhodobé lze uvazovat o sjednoceni vlastnictvi, pokud to bude davat smysl.
e Je nutné nejprve stabilizovat novy subjekt KNL a vyhodnotit dopady fuze.
e Vtéto fazi neni vhodné zahajovat dalsi vlastnické transformace.
Doporuceni:
1. Stabilizovat novy subjekt KNL.
2. Nezahajovat dalSi transformace v roce 2026.
3. Vyhodnotit dopady fuze po 18-24 mésicich.
4

Zvazovat sjednocenivlastnictvi v dlouhodobém horizontu.

4.3 POSOUZENI MOZNOSTI KONSOLIDACE NEBO
HOLDINGOVEHO USPORADANI

Konsolidace nemocnic mlzZe pfinést vyznamné pfinosy (koordinace péce, sdileni kapacit,

evse

Zavéry:

e Systém nenivroce 2026 pfipraven na dalSi fuzi.

e Rizikem je pfetizeni managementu a destabilizace provozu.

e Alternativni modely spoluprace mohou pfinést vétSinu pfinost bez nutnosti fize.
Doporuceni:

1. Nezahajovat dalsi flze.

Liberecky M C TRITON
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2. Zpracovat predbéznou proveditelnost za¢lenéni MMN.
3. Zvazit alternativni modely spoluprace.

4. Rozhodovat az na zakladé dat a po stabilizaci KNL.

4.4 NAVRH RESENIi PRO MENSINOVE PODILY

Mensinové podily nejsou prekazkou efektivniho fizeni, pokud jsou nastavena jasna pravidla
governance. Vytésnéni je mozné, ale pravné i politicky citlivé.

Doporuceni:

1. V kratkodobém horizontu menS$inové podily nefesit.

2. Vdlouhodobém horizontu usilovat o sjednoceni vlastnictvi, pokud to bude davat smysl.
3. Preferovat dohodu pfed nucenym postupem.
4.

Pfipravit pravni ramec pro pfipadné budouci zmény.

4.5 NAVRH SYSTEMU RiZENi A GOVERNANCE

Optimalizace organi spole¢nosti
Doporuceni:
e Zavést jednotny model: 3¢lenné predstavenstvo, 9¢lenna dozordéi rada.
e Jasné rozdélit kompetence ¢lenll pfedstavenstva.
e Zfidit specializované vybory dozor¢i rady (audit, strategie, personalni).
e Nastavit jednotna pravidla pro usnasenischopnost a rozhodovani.
Systém jmenovani a odvolavani
Doporuceni:
e Zavést jednotny nominacni proces.
e Zfidit nominacni vybor.
e Nastavit jednotna kritéria pro vykon funkce (v€etné KPI).

e Zajistit korporac¢né spravny postup jmenovani.

4.6 NAVRH SYSTEMU KONTROLY A DOHLEDU

Doporuceni:
e Zavést jednotny systém monitoringu vykonnosti.
e Zavéstjednotny reporting (mésic¢ni, kvartalni, ro¢ni).
e Zavést systém hodnoceni managementu.

e Zavést mechanismy transparentnosti a odpovédnosti.

Liberecky M C TRITON
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5 IMPLEMENTACNI PLAN A DOPORUCENI

Implementacni plan prevadi navrhy do konkrétnich krokd, odpovédnosti a casového ramce.

5.1 FINALNI DOPORUGENI

Doporu

1.

N o o ~ DN

¢enijsou rozdélena do sedmi oblasti:

Governance a fizeni

Standardizace a rozvoj nemocnic
Kontrola a transparentnost
Vlastnickeé uspofadani a konsolidace
Financni fizeni

Sledovani vykonnosti

Komunikace

5.2 IMPLEMENTACNI PLAN

Implementacni plan obsahuje:

5.3 HARMONOGRAM IMPLEMENTACE

konkrétni kroky,
odpovédnosti,
navaznosti,
ocekavané vystupy,

rizika a mitigace.

HORIZONT 1: 2026

Stabilizace KNL

Zavedeni jednotného governance ramce

Zahajeni standardizace proces(

Zahajeni tvorby jednotného reportingu

Zahajeni pfipravy datové platformy

HORIZONT 2: 2027 - 2028

wb

Implementace KPI

Zavedeni jednotného reportingu
Implementace datové platformy
Zavedeni auditnich vybort

Zahajeni sdileni provoz(i

erecky
kraj /
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e Zavedenijednotné personalni politiky
HORIZONT 3: 2029 - 2030

¢ Vyhodnoceni dopadl fuze

e Rozhodnuti o MMN

e Zahéjeni dlouhodobych investic

e Propojenivykonu managementu s odmeénovanim

e Zavedeni systému v€asného varovani

Liberecky M C TRITON
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Liberecky kraj ma stabilni a finanéné silny nemocni¢ni systém. Hlavni vyzvou neni jeho udrzeni,

ale zvyseni vykonnosti, efektivity a kvality fizeni. Fize KNL a NsP Ceska Lipa je zasadni pfileZitosti
k modernizaci celého systému, ale vyzaduje postupné, datové podloZzené kroky.

Hlavni doporucéeni:
e Zavéstjednotny governance ramec
e Zavéstjednotny systém KPI a reportingu
e Stabilizovat novy subjekt KNL
e Nezahajovat dalSi fuze v roce 2026
e Posilit naslednou péci a sdileni kapacit
e Zavést jednotnou personalni politiku
e Strategicky Fidit investice
e Zavést datovou platformu a systém v€asného varovani

Pokud kraj implementuje doporucené kroky, mize béhem nékolika let vybudovat jeden z nejlépe
Fizenych regionalnich zdravotnickych systém( v Ceské republice.

Liberecky M C TRITON
\\ kraj g '
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