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Manazerské shrnuti

Co je za daty pro Mnichovo Hradiste

Mnichovo Hradisté je atraktivni obci s vysokou kvalitou Zivota, ale s tenkou
lokalni zdravotni siti. Strukturni detail po profesich ukazuje, ve kterych
specializacich je rozdil proti srovhatelnym ORP nejvétsi a které ¢eka nejprudsi

generaéni obména v nasledujici dekadé.

Tento profil vychazi ze strukturni analyzy zdravotni a sluzbové sité obce v kontextu osmi dil¢ich
indext Dilu 6, vékové struktury éka¥d na drovni okresu (data UZIS 2024), substituovatelnosti péée v
sousednich ORP a porovnani s 52 podobné velkymi ORP stejného typu. Cilem je pojmenovat
strukturni pfilezitosti a rizika obce na urovni jednotlivych zdravotnickych profesi; konkrétni postupy

fesi navazujici osobni konzultace.

POZICE V €R PRAKTICKA DOSTUPNOST TOP URGENCE NABORU

[ Ve
14. 3,92 Pediatri
misto z 206 ORP v IKZ index 0-10 skére 2,9/5 z 12 profesi
2025

Tti klicova zjisténi

1. Pediatfi: 4 poskytovatelé v ORP, 2,1 na 10 tis. obyvatel (89. misto z 206). V okrese je 56,3 %

lékaidl této specializace 60+ (CR primér 48,1 %). Skére urgence ndboru 2,9/5.

2. Praktici (lékati pro dospélé): 7 poskytovatell v ORP, 3,7 na 10 tis. obyvatel (198. misto z 206). V

okrese je 41,0 % ékard této specializace 60+ (CR primér 40,4 %). Skére urgence naboru 2,9/5.

3. Zubati: 5 poskytovatelll v ORP, 2,7 na 10 tis. obyvatel (185. misto z 206). V okrese je 33,8 %

lékaidl této specializace 60+ (CR pramér 30,8 %). Skdre urgence ndboru 2,4/5.

Profil je strukturni diagnostika zaloZend na otevienych datech (NRPZS, IKZ, UzIS, CSU). M&ti
dostupnou nabidku péce, nikoli kapacitu, ¢ekaci doby ani plné Gvazky. Hodnoty ,% lékard 60+
plati pro cely okres, do kterého ORP spada, nikoli pfesné pro samotnou ORP. Substitu¢ni
vzdalenosti jsou pocitany vzdusnou ¢arou (haversine), realna dojezdova doba autem byva 1,3-1,8x
vétsi. Tento dokument nepredklada konkrétni opatreni; ta jsou pfedmétem navazujici osobni
konzultace se zastupci AQE advisors.
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2. Profil v kontextu Indexu kvality zivota

Mnichovo Hradisté je jedna ze 26 ORP Stredoleského kraje, ktery je z hlediska kvality Zivota nejvice

diferencovanym krajem v zemi — od top-pozic (Ri¢any 1., Brandys 6.) po slab& ORP (P¥ibram, Mé&lnik).

Mnichovo Hradiété se v rdmci kraje ¥adi na &vrté misto s IKZ 7,10, &im¥ pat¥i do stfedoleské Epicky.

2.1 Pozice v Indexu kvality Zivota 2025

Ukazatel Hodnota
IKZ 2025 (celkem) 7,10
IKZ 2018 5,65
Posun 2018 — 2025 +50 pozic
Pili¥ Zdravi 6,17
Pilif Prace 8,25
Pilif Vztahy a sluzby 7,07
Zaméstnanci na 100 obyv. 49,7

Potadi CR Komentar
14 /206 Top 10 % CR
64 /206 Pozice pred sedmi lety

Jeden z nejdynamictéjsich
riistt v CR

Medién CR: 6,39

Median CR: 3,93 — vyrazny
nadprimér

Medién CR: 4,24

Limit prosperity AQE: 40 —
splnén

2.2 Mnichovo Hradisté v ramci Stredoceského kraje

vV

Stfedocesky kraj je jeden ze tfi kraju s nejvyssi ce

hodnocené mensi ORP.

lkovou kvalitou ¥ivota a ma 26 ORP. Median IKZ
kraje je 5,54, vede ho Ri¢any s hodnotou 10,00. Mnichovo Hradiété se v rdmci kraje fadi mezi nejvyse

ORP (top 5 v kraji) Obyvatel IKZ 2025
Ri¢any 17 143 10,00
Brandys nad 20313 8,31
Labem-Stara Boleslav

Horovice 8 055 8,17
Mnichovo Hradisté 9048 7,10
Kralupy nad Vltavou 19 005 6,96

KLICOVY KONTRAST

© AQE advisors, a.s., 2026

Zdr. zéklad Typ

6,01 Standardni ORP

7.88 Standardni ORP

7,30 Standardni ORP

2,34 Mésto zavislé na okoli
2,56 Pohodlné rezidenéni

mésto

V top 5 Stfedoteského kraje md Brandys nad Labem zdravotni zéklad 7,88, Hotovice 7,30, Ri¢any
6,01 a Cernoéice plnych 10,0. Mnichovo Hradi&té ma 2,34. Z hlediska celkového IKZ patii do téze
$picky, z hlediska lokalni zdravotni sité do ni nepatfi — a to je hlavni téma tohoto profilu.
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3. Hluboky pohled na osm indexu z Dilu 6

Kazdy ze osmi indexd reportu Dilu 6 popisuje praktickou dostupnost z jiného Uhlu. Pro Mnichovo
Hradisté se jejich kombinace sloZi do velmi vyrazného a konzistentniho obrazu: silnd sluzbova
dostupnost, slaby zdravotni zaklad, slaba podpurna péle. Nasledujici tabulka shrnuje hodnoty a

komentare, podrobnéjsi rozbor kazdé dimenze nasleduje.

Index Hodnota Potadi CR Kli¢ové zjisténi

Index zdravotniho zdkladu 2,34 175/206 Spodni 16 %. Hlavni gap
profilu — tenkd hustota
praktik(, zubafd, gynekologd,
lékaren.

Index $ife nabidky 3,61 159 /206 25 unikdtnich obord, 16
specialistd. Uz nez medidn
37 obord.

Index sluzbové dostupnosti 4,98 67 /206 Top tfetina CR. Tazeny silnym
pili¥em Vztahy a sluzby z IKZ.

Index kazdodenni blizkosti 3,66 133/206 Hlavni souhrnny ukazatel —
primér zdravotniho zdkladu a
sluzeb.

Index rodinné dostupnosti 3,41 155/ 206 4 pediatfi jsou near-median,
ale lékarenska a
stomatologickad sit tdhne dold.

Index seniorské dostupnosti 3,60 153/206 Rehabilitace a domaci péce
pod medidnem; praktici
vyrazné.

Index podpirné a dusevni 191 168/206 Spodni 18 %. 0 klin.

péée psychologd, 1 psychiatr.

Hub indikator 3,61 159/ 206 Nehraje regionalni zdravotni

roli pro okoli.

3.1 Index zdravotniho zakladu (2,34 - rank 175)

Nejvyraznéjsi metricky gap profilu. Index agreguje Sest dimenzi — praktici, pediatfi, zubafi,
gynekologové, lékarny (vSe per capita) a pfitomnost nemocnice. Mnichovo Hradisté ma nemocnici
(skdre 10), diky ¢emuz index nepada jesté niz, ale per-capita ukazatele jsou pét z Sesti pod medidnem
CR a t¥i z nich vyrazné.

Pro porovnéni: ORP Cernogice (St¥edodesky kraj, 7 712 obyvatel) ma v tomto indexu plnych 10,0.
Brandys nad Labem (20 313 obyvatel) ma 7,88. Hofovice (8 055 obyvatel) ma 7,30. Mnichovo
Hradisté s podobnou velikosti ma 2,34. Neni to demograficky neuchopitelné — jde o méfitelny
strukturalni rozdil ve zdravotni siti.

3.2 Index site zdravotni nabidky (3,61 - rank 159)

V ORP je registrovano 25 rtiznych zdravotnich obor(, 16 specialistl a celkem 49 zdznam registru.
Pro srovnani: medidn 206 ORP je 37 unikatnich obor(. Nejblizéi krajsky hub Liberec eviduje 95 obord,
Mlada Boleslav 70. Mnichovo Hradisté je tedy jasné mensi ORP s Uzkou specializaci — coZ je u mésta
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pod 10 tisic obyvatel pfirozené, ale praveé tato dimenze urluje, jakou roli hraje pro regionalni
zdravotni systém.

3.3 Index sluzbové dostupnosti (4,98 - rank 67)

Jediny z osmi indexd, ve kterém Mnichovo Hradisté prekraduje median a patfi do nadpriimérné
tfetiny. Index kombinuje pilit Vztahy a sluzby z IKZ (markety, bankomaty, restaurace, vlak, silnice,
digitalizace) s vahou 70 % a hustotu lékdren s vdhou 30 %. Viysoky pilif Vztahy 7,07 tdhne hodnotu
nahoru i pfes nizkou hustotu lékaren. Z pohledu obyvatel to znamena, ze kazdodenni nakupy,
doprava a digitalni sluzby funguji velmi dobre.

3.4 Index kazdodenni blizkosti (3,66 - rank 133)

Hlavni souhrnny ukazatel reportu, ktery je jednoduchym primérem zdravotniho zakladu a sluzbové
dostupnosti. Pro Mnichovo Hradisté to znamend, Ze zdravotni gap (2,34) snizuje silnou sluzbovou
dostupnost (4,98) na stfedni hodnotu, ze které vychazi zafazeni do typologie ,Mésto zavislé na okoli".

3.5 Index rodinné dostupnosti (3,41 - rank 155)

Pohled rodin s malymi détmi. Pediatrie je v ORP relativné lépe pokryta (4 ordinace = 4,42/10k vs
median 4,87) a témér dosahuje medidnu. Limity déla nizka hustota zubafd (5,53 vs medidn 10,20),
Uzka lékarenska sit a omezena Sife specializované ambulantni péce. Typicka situace mladé rodiny v
Mnichové Hradisti je ale pravdépodobné pfijatelna, dokud nejsou potfeba specializovani détsti lékafi

(logoped, neurolog, ortoped) — pro né se jezdi do Mladé Boleslavi.

3.6 Index seniorské dostupnosti (3,60 - rank 153)

Pro starnouci obyvatelstvo je profil lehce lepsi diky pfitomnosti nemocnice a relativné dobré
paliativni pééi (1 zdznam, +37 % nad median). Slabinou jsou opét nizké poéty praktikd (rank 187),

Uzka lékarenska sit (rank 194), nizéi hustota domaci péce (3 agentury = 3,32/10k vs median 4,63) a
fyzioterapie/rehabilitace.

3.7 Index podpurné a dusevni péée (1,91 - rank 168)

NEJVYRAZNEJSi STRUKTURALNI MEZERA

V ORP je registrovan 1 psychiatr a 0 klinickych psychologl. Logoped 1, paliativni péée 1 (ta je
naopak nadprimérnd). Index kon& na 1,91 z 10 a v rdmci 206 ORP fadi Mnichovo Hradisté na
168. misto. Vzhledem k rostouci poptdvce po sluzbdch dusevniho zdravi a k tomu, Ze téma je
politicky a spole¢ensky velmi viditelné, jde o nejvyraznéjsi bod tohoto profilu.

3.8 Hub indikator (3,61 - rank 159)

vV v/

Méfi, zda ORP slouzi jako regionalni zdravotni centrum pro okoli. Mnichovo Hradisté takovou roli

. - Ly 4 o oy o Sy g
nehraje — eviduje maly pocet zaznamu, Uzkou Sifi oboru a relativné omezenou specializovanou
ambulantni pédi. To neni slabost, ale realisticky popis: mésto ma roli rezidenéniho centra, ne hubu.

Funkci hubu pro region plni Liberec a v mensi mife Mlada Boleslav.
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DIAGNOZA PO PROFESICH

4. Detail zdravotni sité po profesich

v

Pét z dvanacti sledovanych profesi ma v Mnichovo Hradisté skére urgence naboru 2 a vys$si — pro
tyto profese jsme blize rozkresli, jak se kombinuje hustota péce, vék lékafl a substituce v
sousednich ORP.

Tabulka shrnuje véech 12 sledovanych zdravotnickych a souvisejicich profesi v Mnichovo Hradisté. Pro kazdou uvadime
absolutni podet poskytovateli z NRPZS, hustotu na 10 tis. obyvatel ORP, pozici v CR (rank 1-206.) a v rdmci 52¢lenné skupiny
podobné velkych ORP stejného typu.

Profese V ORP Hustota CRrank Peerrank % 60+ Substituce Urgence

/10 tis. v okrese = 30 min?
Pediatfi 4 2,1 89. 28. 56,3 % 5,4 km 29/5
Praktici (Lékafi pro dospélé) 7 3,7 198. 51. 41,0 % 5,4 km 29/5
Zubafi 5 2,7 185. 44. 338% 5,4 km
Lékarny 3 1,6 203. 52. - 9,6 km
Klin. psychologové 0 0,0 178. 53. - 9,2 km
Gynekologové 2 11 172. 40. 15,4 % 5,4 km 18/5
Psychiatfi 1 0,5 136. 23. 15,0 % 9,2 km 16/5
Specialisté (ambul.) 16 8,5 151. 33. 17,9 % - 16/5
Rehabilitace / fyzio 5 2,7 119. 30. 20,0 % 12,2 km 16/5
Logopedi 1 0,5 114. 28. -  11,4km 15/5
Domdci péée 3 1,6 131. 33. 0,0% - 14/5
Paliativni péce 1 05 60. 13. - 10,8 km 1,1/5

4.1 Pét profesi s nejvyssi urgenci naboru

Pro kazdou z péti profesi s nejvy$sim kompozitnim skdre urgence nasleduje struény profil zalozeny na
tfech datovych oséch: hustota poskytovateld, vékova struktura léka¥d v okrese (UZIS 2024) a

v/

vzddlenost k nejblizsi alternativé mimo ORP.

Pediatfi

V ORP HUSTOTA /10 TIS. RANK €R URGENCE

4 2,1 89./206 29/5

Hustota 2,1 na 10 tis. obyvatel je nad celostdtnim medidnem 2,0 (89. misto z 206, peer rank 28/53).

Vékovy tlak v okrese je dramaticky: 56,3 % lékard této specializace prekrodilo 60 let (z 32 lékarl s
vyplnénym vékem v okrese). To je 0 8,1 p. b. nad celostatnim primérem 48,1 %. Vice nez polovina
dnesnich pracovnikl odejde do diichodu béhem nasledujici dekady.

© AQE advisors, a.s., 2026 6
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Substituovatelnost je snadna: nejblizsi alternativni poskytovatel je 5,4 km od ORP, primér 3
nejblizsich 8,0 km.

Praktici (Lékari pro dospélé)

V ORP HUSTOTA /10 TIS. RANK €R URGENCE

7 3,7 198. /206 29/5

Hustota 3,7 na 10 tis. obyvatel je vyrazné pod celostatnim medianem 5,6. ORP se nachazi na 198.

misté z 206. V peer skupiné 52 podobné velkych ORP stejného typu je pozice 51. z 53.

Vékovy tlak je vysoky: 41,0 % lékar( 60+ v okrese (z 78). To je nad celostatnim prdmérem 40,4 %.
Generacni obména v této specializaci bude v okrese zdsadni strategickou otazkou nadchazejici
dekady.

Substituovatelnost je snadna: nejblizsi alternativni poskytovatel je 5,4 km od ORP, primér 3
nejblizsich 6,6 km.

Zubari

V ORP HUSTOTA /10 TIS. RANK €R URGENCE

5 2,7 185./ 206

Hustota 2,7 na 10 tis. obyvatel je vyrazné pod celostatnim medianem 4,3. ORP se nachazi na 185.

misté z 206. V peer skupiné 52 podobné velkych ORP stejného typu je pozice 44. z 53.

Vékova struktura je relativné piizniva: 33,8 % lékaidl 60+ v okrese (z 87, CR pramér 30,8 %). Akutni

vV

generadni riziko v této specializaci je niz&i neZ u ostatnich profesi.

Substituovatelnost je snadnd: nejblizéi alternativni poskytovatel je 5,4 km od ORP, prdmér 3
nejblizéich 7,9 km.

Lékarny

V ORP HUSTOTA /10 TIS. RANK CR URGENCE

3 1,6 203./ 206

Hustota 1,6 na 10 tis. obyvatel je vyrazné pod celostatnim medidanem 2,6. ORP se nachazi na 203.
misté z 206. V peer skupiné 52 podobné velkych ORP stejného typu je pozice 52. z 53.

UZIS data o v&kové struktufe pro tuto profesi nejsou k dispozici (profese neni evidovana jako léka¥skd
v NR-02-02).

© AQE advisors, a.s., 2026 7
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Substituovatelnost je snadna: nejblizsi alternativni poskytovatel je 9,6 km od ORP, primér 3
nejblizsich 10,3 km.

Klin. psychologové

V ORP HUSTOTA /10 TIS. RANK €R URGENCE

0 0,0 178./ 206

Hustota 0,0 na 10 tis. obyvatel je vyrazné pod celostatnim medianem 0,6. ORP se nachazi na 178.

misté z 206. V peer skupiné 52 podobné velkych ORP stejného typu je pozice 53. z 53.

UZIS data o v&kové struktufe pro tuto profesi nejsou k dispozici (profese neni evidovana jako léka¥ska
v NR-02-02).

Substituovatelnost je snadnd: nejblizéi alternativni poskytovatel je 9,2 km od ORP, prdmér 3
nejblizsich 10,3 km.

KONKRETNi ODPOVED

4.2 Kolik lékaru prildkat a v jakych specializacich

Pro stabilizaci zdravotni sité v horizontu 10 let (2025-2035) potrebuje Mnichovo
Hradisté prilakat 28 novych poskytovatelu. 23 z nich (82 %) je nezbytnych pro
zachovani dnesni urovné dostupnosti; zbylych 5 je strategicka investice do
kvality.

Cislo vychdazi ze dvou faktor(, které se séitaji: 1) gap proti celostatnimu medidnu hustoty na 10 tis.
obyvatel (kolik chybi, aby ORP dosahovala CR medidnu), 2) vyména starnoucich lékaid (kolik z
dneénich poskytovateld odejde do diichodu bé&hem dekady, odhad podle % 60+ v okrese podle UZIS
2024). Zaokrouhleno na celé poskytovatele.

CELKEM 2025-2035 AKUTNI PRIORITNI STRATEGICKE
novych poskytovateld nelze odkladat do 3 let dlouhodobd kvalita

Potreba podle jednotlivych profesi

Profese Dnes Gap Vyména Potfeba Naléhavost Duivod

Praktici (LékaFi pro dospélé) 7 +3 +3 +6 AKUTNI vysoky gap + vysoky vékovy tlak
— nelze odkladat

© AQE advisors, a.s., 2026 8
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Profese Dnes Gap Vyména Potfeba Naléhavost Davod

Specialisté (ambul.) 16 +4 +3 +7 strukturdlni nedostatek viici CR
medianu

Zubafi 5 +3 +2 +5 strukturdlni nedostatek vai&i CR
medianu

Lékarny 3 +2 +1 +3 strukturdlni nedostatek vii&i CR
medianu

Pediatfi 4 0 +2 +2 vysoka vékova vyména nutna, i

kdyz dnesni stav je OK

Klin. psychologové 0 +1 0 +1 STRATEGICK vyplati se zaradit do dlouhodobé
A strategie

Gynekologové 2 +1 0 +1 STRATEGICK vyplati se zaradit do dlouhodobé
A strategie

Rehabilitace / fyzio 5 0 +1 +1 STRATEGICK vyplati se zaradit do dlouhodobé
A strategie

Domadci péée 3 +1 0 +1 STRATEGICK vyplati se zafadit do dlouhodobé
A strategie

Psychiatfi 1 0 0 +1 STABILNI{ neni akutni potreba

Logopedi 1 0 0 - STABILNI{ neni akutni potreba

Paliativni péce 1 0 0 - STABILNI neni akutni potfeba

Co stoji za tfemi nejnaléhavéjsimi prioritami

Praktici (LékaFi pro dospélé): +6 (akutni)

Dnesnich 7 praktikd odpovida hustoté 3,7/10 tis. obyv., zatimco celostdtni median je 5,6 (33 % pod).
V okrese Mlada Boleslav je 41 % praktikd starSich 60 let, takze béhem dekady odejde do dlichodu

zhruba 3 z dneénich. Dohromady 6 novych praktik( neni jen otazkou kvality — bez nich klesne
dostupnost zakladni pécée pod kritickou hranici.

Specialisté (ambul.): +7

Specialisté tvorfi nejsirsi kategorii (kardiologie, neurologie, ortopedie, gynekologie atd. — 16 ambulanci
dnes). Gap proti CR medidnu je 4 ambulance, navic cca 3 odejde do dlchodu. Vzhledem k blizkosti
Mladé Boleslavi a Liberce neni redlné cilit na sobéstacnost ve véech oborech, ale 4-5 novych

specializaci (zejména kardio a neurologie pro starnouci populaci) by mélo pfijit pfimo do MH.
Zubafi: +5

5 stomatologickych ordinaci odpovida hustoté 2,7/10 tis., median CR je 4,3. Stomatologie je
celostdtné nedostatkova a kraj ma motiva¢ni programy — pfichod 2-3 novych stomatolog( je
dosazitelny cil. K tomu vyména 2 odchazejicich = celkem 5.

© AQE advisors, a.s., 2026 9
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BOTTOM LINE

Bez aktivniho zapojeni mésta do ndboru lékaru je realisticky mozné ocekavat Ubytek lokalni
zdravotni sité o 10-15 poskytovatell béhem dekady. Pro udrzeni dnesni trovné dostupnosti je 23
novych poskytovateld (akutnich + prioritnich) nezbytnych — ne strategicky bonus. Strategicka
vrstva 4 dalsich poskytovateld (klin. psycholog, druhy gynekolog, posileni rehab a domaci péce) je
doporucena pro zlepseni kvality a zafazeni do dlouhodobé strategie.

Tato kapitola rozkresluje vSech 14 sledovanych kategorii zdravotnich sluzeb v ORP - kolik zaznamd je

v registru, jak se to prevadi na hustotu na 10 tisic obyvatel, jak to vypada ve srovnani s medianem
206 ORP a kde se ORP fadi v republikovém poradi.

Kategorie Absolutné Na 10 tis. Medién CR Rozdil Poradi CR
Praktici 7,00 7,74 13,08 -41 % 187 /206
Pediatfi 4,00 4,42 4,87 -9 % 114 /206
Zubafi 5,00 5158 10,20 -46 % 189 /206
Gynekologové 2,00 2,21 3,75 -41 % 177/ 206
Lékarny 3,00 3,32 6,17 -46 % 194 /206
Specialisté 16,00 17,68 25,41 -30 % 165/ 206
(ambul.)

Rehab/fyzio 5,00 5158 7,05 -22 % 147 /206
Domdci péée 3,00 3,32 4,63 -28 % 138/206
Psychiat¥i 1,00 1,11 1,82 -39 % 149 /206
Psychologové 0,00 0,00 1,33 -100 % 156 /206
Paliativni 1,00 1,11 0,81 +37 % 82/206
Logopedi 1,00 1,11 1,38 -20 % 131/206
Nemocnice 2,00 - - ANO -
(zdznamu)

Unikatnich obort 25,00 - 37 pod medianem -
Zaznam( celkem 49,00 - 105 pod medidnem -

4.1 Profese pod tlakem

Tti profese maji rank pod 180. mistem v republice, coz je v rdmci 206 ORP pozice ve spodnim decilu.

Pro samospravu jde o nejlépe argumentovatelné cile:

e Lékdrny (rank 194 /206, —46 %) — 3 lékarny v ORP s 9 048 obyvateli. Median srovnatelnych
ORP je 6 lékaren. Lékarenska sit je nejen otazka dostupnosti pro chronicky nemocné a
seniory, ale také pohotovostni dostupnosti léki mimo ordinaéni dobu.

e Zubafi (rank 189 /206, —46 %) — 5 stomatologickych ordinaci v ORP. Stomatologie je

celostatné pretizenad a Mnichovo Hradisté je v tom nadprimérné zranitelné. Z hlediska
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samospravy je to jeden z nejkonkrétnéjsich cild (motivacni dotace na nové ordinace, nabidka
prostor).

Praktici (rank 187 / 206, -41 %) — 7 ordinaci vSeobecnych praktickych lékard. Pro 9 tisic
dospélych obyvatel to znamend pfiblizné 1 290 obyvatel na praktika. Ve mésté s timto IKZ je
rozdil proti medianu nestandardné velky.

4.2 Profese v relativni rovhovaze

Pediatfi: 4 ordinace, -9 % vs medidn, rank 114. Témér na medianu — situace pro rodiny s
malymi détmi je v rdmci CR prdmérnd, ne vyrazné horé;.

Specialisté: 16 ambulantnich specialistd, rank 165. UZ&{ nez medidn, ale srovnatelné s
podobné velkymi ORP — pro skute¢né specializovanou péci se v CR obvykle dojizdi do
krajského centra.

Rehabilitace a fyzioterapie: 5 zdznamd, rank 147. Pod medidnem, ale ne dramaticky.

4.3 Strukturalni mezery

Klinickd psychologie: 0 zéznamd. Zadny klinicky psycholog s registraci v ORP. To je v 156.
percentilu z 206 ORP —fada ORP ma v této kategorii nulu, ale Mnichovo Hradisté by si
vzhledem ke své kvalité Zivota a populaci mohlo dovolit minimalné 1-2 pracovisté.
Psychiatrie: 1 zdznam (rank 149). Existuje, ale s rostouci poptavkou po dusevnim zdravi je to
rizikova dimenze.

Logoped: 1 zdznam (rank 131). Pro rodiny s détmi to je dimenze, kterou stoji za sledovat.
Centrum dudevniho zdravi: 0 zdznamU. CDZ jsou nové&jsi forma péce, kterou vétdina ORP
zatim nemad — ale kraj by tu mél planovat budouci infrastrukturu.

4.4 Silny bod profilu

Paliativni péle: 1 zaznam = 1,11/ 10 tisic obyvatel, oproti medianu 0,81. To je +37 % nad
medidnem CR a 82. misto. V kontextu, kde paliativni péce je jedna z nejvic nedostupnych

sluzeb v zemi, je to silny strukturdlni bod, na kterém mésto mize stavét dal.

5. Regionalni kontext a spadové vazby

Mnichovo Hradisté leZi na pomezi Stfedoleského a Libereckého kraje, asi 50 km severovychodné od

Prahy. Z hlediska zdravotniho systému ho urcuji étyfi gravitaéni centra: Mlada Boleslav (jih, 18 km),

Liberec (sever, 35 km), Turnov (vychod, 12 km) a v mensi mife Praha (jihozapad, 60 km).

ORP Obyvatel IKZ 2025 Zdr. zéklad Si¥e nabidky Hub
Beroun 21521 6,08 5,47 5,64 5,64
Brandys nad 20313 8,31 7.88 5,39 5,39
Labem-Stara

Boleslav

Jigin 16 101 541 5,83 5,06 5,06
Liberec 108 090 4,50 2,31 6,45 6,45
Mlad3 Boleslav 47 346 6,77 4,34 5,93 5,93
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Obyvatel IKZ 2025 Zdr. zaklad Site nabidky
Mélnik 20278 4,50 4,04 5,02 5,02
Nymburk 15 642 5,98 471 475 475
Turnov 14 577 6,77 4,37 4,21 4,21

5.1 Mlada Boleslav - nejblizsi velky hub

47 346 obyvatel, IKZ 6,77, zdravotni zéklad 4,34, hub indikdtor 5,93. Mlad4 Boleslav je nejblizsi ORP
s plnohodnotnou nemocnici (Klaudidnova nemocnice) a 3irsi specializovanou ambulantni siti (70
unikatnich obor(). Pro obyvatele Mnichova Hradisté je to logické cilové misto pro vétsinu
specializované péce. Soucasné je tfeba si uvédomit, Ze Mladd Boleslav md sama pod-prdmérny

zdravotni zdklad — pfetizeni nemocnice a praktikl je tedy redlné riziko.

5.2 Liberec — krajsky zdravotni hub

108 090 obyvatel, IKZ 4,50, zdravotni zéklad 2,31, &i¥e nabidky 6,45, hub indikator 6,45. Liberec
hraje roli krajského zdravotniho hubu pro Liberecky kraj, ale formalné je to jiny kraj nez Mnichovo
Hradisté. Pro pacienty s vaznou diagndzou (onkologie, kardiologie, neurochirurgie) je Liberec
pfirozenou volbou — Krajska nemocnice Liberec patfi mezi pét nejvétsich v zemi. Vzdalenost 35 km a

kvalitni silniéni spojeni (D10 + |/35) z toho délaji dostupny cil.

5.3 Turnov - sousedni ORP

14 577 obyvatel, IKZ 6,77, zdravotni z4klad 4,37. Profilem je Turnov velmi podobny Mnichovu
Hradi&ti — vy$&i IKZ, nizéi zdravotni zaklad. Také je to ,Mé&sto zvislé na okoli". V regionu Mnichovo
Hradisteé + Turnov je tedy podobny strukturalni problém — dvé atraktivni rezidenéni ORP s tenkou

lokalni zdravotni siti, zavislé na Mladé Boleslavi a Liberci.

5.4 Brandys nad Labem-Stara Boleslav — peer s lepsim profilem

20 313 obyvatel, IKZ 8,31, zdravotni zéklad 7,88, kazdodenni blizkost 7,82. Sttedo&esky peer, ktery
ukazuje, 2e kombinace vysokého IKZ a silné lokdlni zdravotni sité je moZnd i v mengim mésté v zédzemi
Prahy. Zda jde o disledek geografické polohy (pfimo u Prahy), historické tradice, nebo aktivn{
samospravni politiky, by bylo vhodné prozkoumat samostatné. V kazdém ptipadé je Brandys uZiteny

benchmark pro nastaveni strategickych cild.

5.5 Spadova matice — kde Mnichovo Hradisté prichazi o pacienty

Pohled, ktery doplhuje peer benchmark — ktera specializovana péce je v Mnichové Hradisti dostupna
lokalné, kterou je nutné fesit dojizdénim a kde to dojizdéni mifi. Tabulka kombinuje data z registru

NRPZS s logickymi dojezdovymi vzdalenostmi.

Typ péce V MH lokalné Nejblizsi ucelend Vzdailenost Pravdép. smér

nabidka

Praktici ano (7 ord.) lokalni 0 km lokalni
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V MH lokalné Nejblizsi ucelend Vzdailenost Pravdép. smér
nabidka
Pediatfi ano (4 ord.) lokalni 0 km lokalni
Zubafi omezené (5 ord.) Mladd Boleslav (~30 18 km MB
ord.)
Gynekologové omezené (2 ord.) Mladd Boleslav 18 km MB
Lékarny omezené (3 lék.) Mladd Boleslav (~25 18 km MB
1ék.)
Akutni nemocnice lokdlni nemocnice Klaudidnova MB/KNL  18/35km MB — Liberec
Specializ. ambul. omezené (16) Mladd Boleslav / Liberec 18/ 35 km MB — Liberec
Onkologie ne KNL Liberec 35 km Liberec
Kardiologie ne Klaudiagnova MB/KNL  18/35 km MB — Liberec
Neurologie ne Mladd Boleslav 18 km MB
Klin. psychologie ne (0) Mlada Boleslav / Liberec 18/35 km MB — Liberec
Psychiatrie omezené (1) Liberec/ Praha 35/60 km Liberec
CcDz ne (0) Liberec / Mladd Boleslav 18/ 35 km planuje se
Logopedie omezené (1) Mlada Boleslav 18 km MB
Paliativni péée ano (1) lokalni 0 km lokdlni + LIB
Komplex. onko péce ne Praha / Liberec 35-60 km Praha/ LIB

INTERPRETACE SPADOVE MATICE

Mnichovo Hradisté lokalné pokryva akutni zdravotni potreby (praktici, pediatfi, akutni nemocnice).
Pro vétsinu specializované ambulantni péce se dojizdi — primarné do Mladé Boleslavi (kratsi
vzdalenost), pro vyssi specializaci do Liberce (krajska nemocnice). Z hlediska Zivotni reality
obyvatel to znamend, Ze 1-2 navstévy specialisty ro¢né typicky zahrnuji cestu 18-35 km. Pro
chronicky nemocné a seniory je to relevantni omezeni.

Spadova matice je uzite¢ny nastroj pro planovani — ukazuje, kde dava smysl investovat lokalné
(klinicky psycholog, lékdrna, zubar) a kde je dojezdova dostupnost objektivné dostateéna (akutni
nemocnice, vyss$i specializace).

6. Srovnani s ORP podobné velikosti

Mnichovo Hradiété mda 9 048 obyvatel. ORP s populaci mezi 7 500 a 11 000 obyvatel je v CR 24 —
tato kategorie je metodicky nejlepsi peer group, protoze per-capita ukazatele jsou v ni srovnatelné.
Tabulka zobrazuje 10 ORP nejbliZze z hlediska velikosti.

ORP (0] IVAVE 1§ IKZ 2025 Zdr. zéklad Typ

Trebon 8270 7,04 5,88 Pohodlné rezidenéni
mésto

Ivancice 9898 6,88 4,05 Standardni ORP

Cernogice 7712 6,80 10,00 Kompletni centrum
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ORP Obyvatel IKZ 2025 Zdr. zdklad Typ
Hlinsko 9563 6,80 4,05 Mésto zavislé na okoli
LitomysL 10 448 6,56 5,59 Standardni ORP
Poli¢ka 9051 6,54 3,97 Mésto zavislé na okoli
Dobfis 8870 6,31 4,53 Standardni ORP
élapanice 7915 7,96 8,33 Standardni ORP
TiSnov 9225 6,22 5,47 Standardni ORP
Frydlant nad Ostravici 9 835 6,21 3,23 Pohodlné rezidenéni
mésto
BENCHMARK

Mezi peers podobné velikosti (Hotovice 7,30; Slapanice 8,33; Domazlice 7,86; Sobéslav 5,40;
Trebor 5,88) je Uroven zdravotniho zakladu typicky mezi 5 a 8. Mnichovo Hradisté s 2,34 je v této
peer group jasné podpriimérné. Neni to demograficky pfeduréené — fada mést stejné velikosti drzi
zdravotni zaklad na 5-8.

6.1 ORP s podobnym IKZ

Druhy pohled — ORP s podobnym celkovym skére (IKZ 6,5-7,7) bez ohledu na velikost. Tato peer

group ukazuje, ze vysoka kvalita Zivota se obvykle poji se siln&jsi lokalni zdravotni siti.

ORP Kraj IKZ 2025 Zdr. zaklad Kazdoden.
Rosice Jihomoravsky 7,38 3,56 5,62
Trebon Jihodesky 7,04 5,88 6,61
Kralupy nad Vltavou Stredocesky 6,96 2,56 4,46
Pacov Vysodina 6,94 3,78 4,43
Zidlochovice Jihomoravsky 6,90 8,33 7,67
Ivanéice Jihomoravsky 6,88 4,05 4,84
Benesov Stredocesky 6,87 8,42 7,08
Rychnov nad KnéZznou  Kralovéhradecky 6,86 6,36 5,54

7. Demograficky a ekonomicky kontext

Praktickou interpretaci zdravotnich ukazateld vzdy ovliviiuje demograficka a ekonomicka realita
mésta. Pro Mnichovo Hradisté je tato realita jednoznacéné pozitivni a je hlavni silou, kterd ho tahne na
14. misto Zebticku IKZ.

7.1 Pilit Prace — motor rastu

Pilif Prace ma v Mnichové Hradisti hodnotu 8,25, coz je vyrazny nadpridmér (median 206 ORP je

3,93). Hodnota je tazena kombinaci nizké nezaméstnanosti, dobré dostupnosti bydleni (relativné k
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regionu) a dynamiky pracovniho trhu napojeného na automobilovy primysl Mladoboleslavska. Pro
starnouci obyvatelstvo a mladé rodiny to znamena stabilni ekonomické podlozi, které je pro kvalitu

Zivota klic¢ové.

Zaméstnancd na 100 obyvatel: 49,7 (medidn CR 55,1). Hodnota je nad ,limitem prosperity AQE" 40
zaméstnanct na 100 obyvatel — to znamena, Zze Mnichovo Hradi$té ma dostate¢nou pracovni
zakladnu, aby ekonomicky stalo na vlastnich nohou a nepotfebovalo masivné dojizdét za praci jinam.

Soucasné je hodnota pod celostatnim medianem, coz indikuje, Ze ¢ast obyvatel za praci dojizdi

(typicky do Mladé Boleslavi).

7.2 Pilir Vztahy a sluzby

Hodnota 7,07 je rovné? vyrazny nadprimér (medidn 4,24). Pilit agreguje ukazatele jako kapacita MS
a ZS, kvalita SS, supermarkety, bankomaty, restaurace, kina, digitalizace, dopravni spojeni,
sounalezitost obyvatel a bezpelnost. Vysoka hodnota indikuje, Ze kazdodenni fungovani mésta je
strukturalné dobré — od zakladniho $kolstvi po méstskou obdanskou vybavenost.

7.3 Pilir Zdravi

Hodnota 6,17 je mirny nadprimér (median 6,39 — zhruba na medidnu). IKZ pili¥ Zdravi agreguje
ukazatele jako pocet praktickych a détskych lékard, dojezd k nemocnici, lékarny, délka Zivota, kvalita
ovzdudi, znedidtovatelé a chranénd tzemi. Hodnota 6,17 ukazuje, ¥e na drovni IKZ nepiekvapi —

prdmérné skére.

PROC ROZDIL MEZI IKZ ZDRAVI A INDEXEM ZDRAVOTNIHO ZAKLADU?

Pili¥ Zdravi IKZ zahrnuje i environmentalni ukazatele (ovzdudi, chrdnénd Gzemi) a dojezdovou
dostupnost nemocnice — ne jen lokalni hustotu lékard. Mnichovo Hradisté ma mirné nadprimérné
Zivotni prostfedi a dobré dojezdy do MB a Liberce, takzZe pilit Zdravi konéi na medidnu. Index

zdravotniho zakladu Dilu 6 méfi Gzeji jen lokalni per-capita hustotu praktikd, pediatrd, zubard,
gynekologl a lékaren plus pritomnost nemocnice — a tam je gap.

7.4 Posun v zebfi¢ku 2018 — 2025

Mezi roky 2018 a 2025 si Mnichovo Hradisté polepsilo o +50 pri¢ek (z 64. na 14. misto). Patfi mezi
nejdynamictéji rostouci ORP v zemi. Posun reflektuje kombinaci ekonomické expanze, zlepSeni sluzeb

a demografické atraktivity v kontextu rostouci poptavky po bydleni v zdzemi Prahy a Mladé Boleslavi.

Kontrast s tenkosti lokalni zdravotni sité je v tomto kontextu zvlasté vyrazny — mésto roste, populace
pfibyva, ale zdravotni sit drZi svij historicky rozsah. To je éasty fenomén u reziden¢né rostoucich ORP
a zaroven jedno z hlavnich témat, které sidelni politiky obvykle dohanéji s nékolikaletym zpozdénim.

8. SWOT analyza

Strukturovany pohled na silné a slabé stranky, prilezitosti a rizika z perspektivy datového profilu.
SWOT je formulovany umyslné konkrétné — z véci, které maji oporu v datech, ne z obecnych tezi.

| SILNE STRANKY SLABE STRANKY
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» IKZ 2025: 7,10 (rank 14/ 206) — top 10 % republiky.

> Pili¥ Prace: 8,25 (medidn 3,93) - silnd ekonomicka
zdkladna, nadprimérnd zaméstnanost, dobra
dostupnost bydleni.

> Pilif Vztahy a sluzby: 7,07 (median 4,24) — kvalitni
méstska infrastruktura, Skolstvi, doprava, digitalizace.

> Posun +50 pozic v Zebficku 2018-2025 — jeden z

vevs

nejdynamict&jéich rastd v CR.
> Paliativni péée +37 % nad medidnem — nadprimérny
strukturdlni bod, na kterém mésto muze stavét dal.

» Existuje vlastni nemocnic¢ni zazemi — 2 zaznamy v
registru. Drzi lokalni dostupnost akutni péce.

> Dobré dopravni napojeni na 4 zdravotni centra —
Mlada Boleslav, Liberec, Turnov, Praha jsou v dojezdu
12-60 km.

Politicky a spoledensky velmi viditelné téma
dusevniho zdravi — investice do klinické psychologie a
CDZ mad vysokou vizibilitu a relativné malou jednotkovou
cenu (1-2 ordinace).

Stomatologie je celostatné nedostatkova — kraj a
pojistovny maji motivaéni programy, kterych miize mésto
aktivné vyuzit.

Vysokd kvalita Zivota a rdstovd dynamika pfitahuji
mladé profesionaly — mésto ma vyjednavaci pozici
nabizet bydleni a infrastrukturu novym lékardm.

,

Existujici paliativni péée mdze byt rozvinuta do Sirsi
podplrné sité (mobilni hospic, denni staciondr).

Spoluprace s Klaudianovou nemocnici Mlada Boleslav
nad spole¢nym planovanim ambulantni specializované
péce.

Strategické pozicionovani Mnichova Hradisté jako
~komfortniho rezidenéniho mésta s dobrou dojezdovou
medicinou" — pokud mésto pfijme tuto roli védomé, muze
ji pfizpUsobit i investice (doprava, digitalizace,
telemedicina).

8.5 Strategicky pozicioner

MH SPR 2027+, Zdravotnictvi, pfiloha analytické ¢ast

> Index zdravotniho zakladu 2,34 (rank 175) — spodni
16 % republiky.

» Lékarny rank 194 /206 (—46 % vs median) —
nejvyraznéjsi absolutni gap profilu.

» Zubafirank 189 /206 (—46 %) — kombinace
celostatniho nedostatku stomatologl a mistniho deficitu.

> Praktici rank 187 / 206 (-41 %) — strukturalni
nedostatek primarni péce.

> 0 klinickych psychologt — chybi celd kategorie péée v
ORP.

> Index podptirné a dusevni péée 1,91 (rank 168) —
minimalni infrastruktura dusevniho zdravi.

» Si¥e specializované pée (16 specialist(, 25 obord) —

uzs$i nez medidn 37 obord.

RIZIKA

» Starnuti populace - rostouci poptavka po praktické a
domaci pédi narazi na jiz dnes tenkou lokalni sit.

» Demograficky rist mésta — pfibyvajici obyvatelé
budou per-capita ukazatele ddl snizovat, pokud nedojde
k investicim do zdravotni sité.

» Zdvislost na kapacité Mladé Boleslavi — pokud
Klaudidanova nemocnice nebo MB praktici budou pod
tlakem, dopadne to i na Mnichovo Hradisteé.

> Celostatni nedostatek praktickych lékarl — pokud
neprijdou nové ordinace, situace se v horizontu 10 let
muUze vyrazné zhorsit (odchod stavajicich praktikt do
dlchodu).

> Politicka zranitelnost: kontrast ,bohaté mésto, slaba
zdravotni sit" je medialné dobre uchopitelné téma a
mize se stat politicky exponovanym.

SWOT poméaha vidét profil v kontextu, ale strategické rozhodovani potfebuje formulovat pozicioner —

jak by Mnichovo Hradisté chtélo byt vnimano za 5-10 let. Z dat vyplyvaiji tfi realistické varianty:

e  Komfortni rezidenéni centrum se silnou dojezdovou medicinou." Akceptuje lokalni gap a

investuje do dopravniho napojeni, telemediciny a koordinace s krajskymi centry. Realistické a

pomérné levné. Riziko: mlzZe se stat politicky neudrzZitelnym, pokud poptavka po lokalni pédi

poroste.
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~Vyvazené ORP s lokalni zdravotni siti pfiméfenou své velikosti." Aktivné doplniuje
strukturalni mezery (zubafi, lékarny, klin. psychologie). Cili na median 206 ORP. Stfedné
narocné finan¢né i organizacné, ale dosazitelné v horizontu 5 let.

JVlajkovy priklad mensiho ORP s mimoradnou kvalitou Zivota." Komplexni strategie podle
scéndre C (kapitola 11). Cil: top 5 CR v IKZ kombinovany s nadprimérmou lokaln{ zdravotni
siti. Naro¢né, ale mozné.

Volba pozicioneru je politické rozhodnuti, ale data ddvaji oporu pro kazdou ze tfi variant a

méfitelné cile, podle kterych se postup vyhodnoti.

9. Doporuceni pro rozhodovani

9.1 Co data rikaji dostatecné presveéddive

Existuje méfitelny a velky gap mezi celkovou kvalitou Zivota a lokalni zdravotni siti. Neni to
interpretace — je to fakt zachyceny konzistentné napfi¢ Sesti z osmi indexa.

Tti konkrétni profese (zubafi, lékarny, praktici) jsou pod 180. mistem v CR. Pro vyjednavani s
krajem a pojistovnami ma mésto Ciselné jasné argumenty.

Klinicka psychologie a CDZ jsou prazdné nebo minimalni dimenze, kde investice 1-2 novych
pracovist posune ORP o desitky mist v Zebfi¢ku dusevni péce.

Peer group (Hotovice, Brandys, Slapanice) ukazuje, ze vy&éi zdravotni zéklad je v podobné

velkych ORP dosazitelny — gap neni demograficky pfedurceny.

9.2 Co data fict nemohou

Skute¢nou kapacitu lékarl — kolik z evidovanych ordinaci je realné pfijimajicich nové pacienty, jaké
jsou ¢ekaci doby a plné Uvazky. Tato data jsou kli¢ovd pro odhad redlné dostupnosti, ale registr je
nezachyti.

Redlné dojizdkové toky obyvatel — zda vétsina lidi jezdi pro praktika do MB, do Liberce, nebo
jinam. Pojistovny maji tato data, mésto by je mélo zadat.

Subjektivni spokojenost obyvatel — index méfi objektivni strukturu, ne pocit. Vlastni priizkum
mezi obyvateli mGze profil dobfe doplnit.

Jaka je politickd poptavka po jednotlivych Fesenich — typologii feSeni (vlastni investice vs.

spoluprace s krajem vs. nabor lékarud) je nutné rozhodnout politicky.

9.3 Doporuéené konkrétni kroky

Kratky horizont (do 12 mésicu)

Provést vlastni prizkum pfijimacich kapacit u véech registrujicich lékard (praktici, pediatfi,
gynekologové). Otazka: kolik z 7 + 4 + 2 = 13 ordinaci redlné registruje nové pacienty? Tato
¢isla zlepsi interpretaci profilu o jeden stupen presnosti.

Otevfit rozhovor s krajem o stomatologii a praxich — Stfedocesky kraj ma motivaéni programy
pro nové ordinace v podlimitnich ORP. Mnichovo Hradi$té ma jasna &isla pro zarazeni.
Zmapovat dostupné prostory pro nové ordinace — méstské budovy, pfipadné najmy.
Konkrétni nabidka je nejlepsim motivaénim ndstrojem pro nové lékare.
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e Iniciovat jednani o klinické psychologii — kontakt s Narodnim Ustavem dusevniho zdravi,

krajem a pojiétovnami. CDZ je téma, kde je nyni v CR strategickd investice.

Stfedni horizont (1-3 roky)

e Vytvofit zdravotni strategii mésta navazujici na profil Dilu 6 — formalni dokument se 3letym
horizontem a méfitelnymi cili (rank, index, pocet ordinaci).

e Spoluprdce s Klaudidnovou nemocnici MB nad rozdélenim ambulantni specializované pécée —
kterd mlze a ma byt lokdlni, kterd zlstane v MB.

e Investice do telemediciny a digitalnich nastroji — kompenzace fyzické vzdalenosti specialistd.

e Strategie senior-friendly mésta — kombinace investic do domaci péce, fyzio/rehab a

nizkoprahovych sluzeb.

Dlouhy horizont (3-10 let)

e Sledovat profil v dalsich vydanich serialu Obce v datech — méfit posun v 8 indexech jako KPI
strategie.

e Planovat zdravotni infrastrukturu v souvislosti s populaénim rlstem — pokud mésto bude
rdst, zdravotni sit musi rist rychleji, aby per-capita ukazatele neklesaly.

e Pozicionovat Mnichovo Hradisté jako pfiklad ,komfortniho rezidenéniho mésta 21. stoleti" -

cilend investice do dopravniho napojeni, telemediciny a hybridniho modelu péée mize byt

vlajkovy projekt.

9.4 Zavérelna teze

JE TENTO PROFIL VHODNY JAKO PODKLAD PRO ROZHODOVANI?

Ano. Profil identifikuje strukturdlni mezery, davé peer benchmark, kvantifikuje pozici v CR a
odhaluje silné stranky, na kterych lze stavét. Pro samospravu je to silny ¢iselné podlozeny
podklad. Soucasné doporudujeme profil chapat jako vstup do strategického procesu, ne jako jeho
vystup. Dokument by mél byt doplnén o vlastni prizkum kapacit, dojizdkovych tokd a politickou
diskusi.

10. Scénarova analyza vyvoje

Datovy profil dava podklad pro tfi odliSné scénare vyvoje Mnichova Hradisté v horizontu 2026-2032.
Kazdy scénar vychazi z jiné miry aktivniho zapojeni samospravy a vede k jinému budoucimu profilu
mésta. Tato analyza je Umyslné schematickd — slouzi k tomu, aby pomohla rozhodovani o sméru, ne k

podrobné progndze.

10.1 Scénar A — pasivni udrzovani (status quo)

Predpoklady: mésto pokracuje souc¢asnym zplsobem — sleduje rozvoj zdravotni sité jako vedlejsi
téma, nepfijima vlastni strategii, spoléha na trh a na krajské mechanismy. Zdravotni investice se
omezuji na udrzbu méstskych prostor a obecné rozvojové dokumenty.

Pravdépodobny vyvoj index( 2026-2032:

e Index zdravotniho zdkladu: 2,34 — 2,0-2,4 (stagnace nebo mirny pokles).
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e Lékarny absolutné: 3 — 2-3 (riziko zavreni jedné, pokud odejde stavajici majitel).
e Praktici absolutné: 7 — 4-6 (odchody do dlichodu bez nahrady).
e KZcelkem: 7,10 — 6,8-7,1 (mirny pokles, pokud nedojde k mimo¥adné ekonomické

dynamice).

RIZIKA SCENARE A

Starnuti populace + odchody stdvajicich lékard + populadni rist mésta = sditaci efekt, ktery
pravdépodobné dale zhorsi per-capita ukazatele. Politicka viditelnost tématu poroste —
kontrast ,bohaté mésto, slaba zdravotni sit" se stane nevyhnutelnym tématem komunalnich
voleb.

10.2 Scénar B - selektivni zapojeni

Predpoklady: mésto aktivné zasahuje ve dvou vybranych oblastech (typicky stomatologie a dusevni
zdravi), ostatni oblasti fe$i standardné. Investuje 5-10 mil. K& v horizontu 3 let, vyuziva krajské

motiva¢ni programy, aktivné nabizi prostory novym ordinacim.
Pravdépodobny vyvoj index( 2026-2032:

e Index zdravotniho zdkladu: 2,34 — 3,5-4,0 (mirny posun, hlavné pres nové stomatology).
e Index podplrné a dusevni péce: 1,91 — 4,0-4,5 (skokovy posun pfes 1-2 nova pracoviste).
e Lékarny absolutné: 3 — 4 (jedna nova lékarna).

e Praktici a pediatfi: stagnace.

e IKZ celkem: 7,10 — 7,2-7,4 (mirny posun).

PROVITELNOST SCENARE B

Realisticky scénar s nejlepsim pomérem cena/vykon. Soustfedi investice tam, kde mésto ma
nejveétsi pakovy efekt (klinicky psycholog jako jediny v ORP automaticky znamena skok v rank
dugevni péce o 30-50 mist). Limitem je, ze nedoplni strukturalni nedostatek primarni péce
(praktici).

10.3 Scénar C — komplexni strategicky rozvoj

Predpoklady: mésto pfijima tfiletou zdravotni strategii s rozpoétem 15-25 mil. K& Zahrnuje: vystavbu
nebo adaptaci zdravotnického centra (hub pro 3-5 ordinaci), motivaéni program pro nové lékare
(zvyhodnény najem + servis), telemedicinsky pilot, spolupraci s Klaudianovou nemocnici MB nad

rozdélenim ambulantni specializované péce.
Pravdépodobny vyvoj indexd 2026-2032:

e Index zdravotniho zakladu: 2,34 — 5,0-5,5 (skokovy posun + 60 pozic v rank).
e Index podplrné a dusevni péce: 1,91 — 5,0+ (zdsadni transformace).

e Site nabidky: 3,61 — 5,0+ (vice obord a specialistl na mistg).

e Lékarny absolutné: 3 — 5 (zdravotnické centrum pfitahne lékarnu).

e Praktici a pediatfi: 7 + 4 — 9-10 + 5 (motiva¢ni programy + nové centrum).

e IKZ celkem: 7,10 — 7,5-7,8 (silny posun, potencidlné do top 5 CR).
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POTENCIAL SCENARE C

vV vV

Nejvyssi prinos, ale také nejvyssi investice a politické naroky. Pokud se podafi, Mnichovo Hradisté
se stavd jednim z mala mést v CR, které Usp&gné vyrovnava ekonomicky rozvoj s investici do

lokalni zdravotni infrastruktury. Souc¢asné to vyzaduje silnou politickou vili, kontinuitu napfi¢
volebnimi cykly a profesionalni realizaéni tym.

10.4 Ktera scénar dava nejvic smysl?

Tato datova analyza nema ambici rozhodnout - to je politicky a finanéné naro¢né rozhodovani, které

musi probéhnout na Urovni samospravy. Datovy profil ale dava pro rozhodovani oporu:

e Scénar A je z pohledu dat nejhorsim volbou — vede ke zhorseni lokalni dostupnosti pfi
rostouci poptavce.

e Scénar B je z pohledu dat vyborny kompromis — investice 5-10 mil. K& mohou posunout
mésto o 30-50 mist v zebfic¢ku dusevni péle a stomatologie.

e Scénar C je z pohledu dat idealni — ale vyZaduje politickou kontinuitu napfi¢ 6-8 lety a

profesionalni realizacni kapacitu.
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