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ABSTRAKT

Bakalaiska prace je zaméfena na analyzu spokojenosti pacientl se sluzbami vybrané orto-
pedické ambulance. Cilem teoretické Casti bakalaiské prace je zpracovani literarni reserse
na dané téma a nasledna tvorba teoretickych vychodisek pro zpracovani casti praktické.
Cilem praktické casti je analyza soucasného stavu spokojenosti pacientti se sluzbami vy-
brané ortopedické ambulance véetné zhodnoceni vysledkl analyzy. V ramci této Casti ba-
kalaiské prace je vyuzito zejména kvantitativniho vyzkumu. Soucasti bakalaiské prace jsou
také doporuceni, kterd jsou zaméfena na zlepSeni soucasné¢ho stavu spokojenosti pacientli

se sluzbami vybrané ortopedické ambulance.

Kli¢ova slova: marketing sluzeb, marketingovy mix, marketing ve zdravotnictvi, zdkaznik,

spokojenost pacientd, marketingovy vyzkum

ABSTRACT

The bachelor thesis is focused on the analysis of patients' satisfaction with services of cho-
sen orthopedic clinic. The aim of theoretical part of the bachelor thesis is elaborat-
ing of literary recherché on the given topic and subsequent creation of theoretical starting
points for processing of the practical part. The goal of the practical part is the analysis
of current state of patients' satisfaction with services of chosen orthopedic clinic including
evaluation of results. In this part of the bachelor thesis is particularly used the quantitative
research. A constituent of the bachelor thesis are also recommendations how to improve

the current state of patients' satisfaction with services of chosen orthopedic clinic.

Keywords: Marketing Services, Marketing Mix, Healthcare Marketing, Customer, Pa-

tients’ Satisfaction, Marketing Research
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UvVOD

Poskytovani sluzeb je v soucasnosti naro¢ny ukol. Hlavnim diivodem je to, ze sluzba jako
takova je abstraktni a je tedy pouze na tom, kdo sluzbu spotiebovava, aby ji patii¢éné ohod-
notil. Takové hodnoceni poskytnuté sluzby je posléze velmi stézejni pro poskytovatele
sluzby, v jehoz zajmu dozajista je, aby si lidé mezi sebou vzajemné jeho sluzbu doporucili.
Na soucasném trhu je pomérné velka konkurence, tudiz si lidé mohou vybirat a s postupem
Ten, kdo se chce prosadit v oblasti sluzeb, by do svého podnikani a celé své podnikatelské
filosofie mél implementovat nejen marketing sluzeb. Pokud organizace ¢i podnik dobie
funguje a jeho sluzby jsou kvalitni, jeho zakaznici jsou spokojeni a doporucuji danou orga-
nizaci ¢i podnik svym zndmym, coz je nejlepsi reklama, kterd ptrildkad mnoho novych za-
kazniktli, a to nejen tuzemskych, ale mize také zahranicni. Samoziejmé kazda osoba je
jedine¢na a poskytovana sluzba nemusi byt uplné vhodné pro vSechny, proto by se mél
management organizaci ¢i podnikt soustiedit vice pfedev§im na své stalé a vérné zakazni-

Ky a ne pouze na ziskavani téch novych.

Ve zdravotnictvi je spokojenost zakaznikd — tedy pacientti — velmi ovlivnéna jejich subjek-
tivitou. Pokud totiz nejde o planované vysetieni ¢i operaci, pacient si vétSinou nemuize
vybirat, kdy se do nemocnice ¢i k poskytovateli zdravotnické péce dostane, kdo ho bude
oSetfovat, poptipad¢ operovat, na jaké oddéleni bude umistén a podobné. V takovém pfti-
pad¢ spokojenost pacientii do jisté miry zavisi na zavaznosti jejich aktudlniho zdravotniho
problému. Clovék — pacient, ktery je v nemocnici zcela odkazan na pomoc zdravotnického
persondlu bude mit zajisté upln¢ jiné pozadavky nez €lovek, ktery je v nemocnici na néja-
kém rutinnim zakroku, kdy je schopen se o sebe viceméné postarat sam. Spokojenost paci-
entl je také ovlivnéna i psychikou, na kterou ma vliv mnoho aspektt, které nejdou vsechny

uplné upravit tak, aby vyhovovaly vSem.

Ve zdravotnictvi je z mého pohledu dulezité soustiedit se pfedev§sim na vybér velmi kva-
litniho a profesionalniho personalu, z pohledu marketingu predevsim zdravotnich sester.
Zdravotni sestry byvaji prvni osobou, se kterou pacient po pfichodu do zdravotnického
zatizeni jedna a také je s nimi nejvice v kontaktu, dojde-li k hospitalizaci. Chovani zdra-
votnich sester ma tedy vyznamny vliv na spokojenost pacientl, protoze zakaznici v roli

pacienta jsou citlivéjsi a také prisnéji hodnoti poskytovanou péci.
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Cilem teoretické casti bakalarské prace bylo zpracovani literarni reSerSe na téma spokoje-
nost pacientl a na jejim zaklad¢ byla stanovena teoretickd vychodiska pro zpracovani casti
praktické. Cilem praktické ¢asti byla analyza soucasného stavu spokojenosti pacientli se
sluzbami vybrané ortopedické ambulance. Za pomoci indukce byly formulovany tfi vy-
zkumné hypotézy a jedna vyzkumna otdzka, jez byly verifikovany a otazka zodpovézena
v praktické ¢asti bakalarské prace. Na zaklad¢ vysledkd provedené analyzy byla formulo-
vana doporuceni vedouci ke zlepseni soucasného stavu spokojenosti pacientii se sluzbami

vybrané ortopedické ambulance.
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CILE A METODY ZPRACOVANI PRACE

Téma své bakalaiské prace jsem si vybrala, protoze mé zajima obor zdravotnictvi. Dal§im
divodem byl fakt, Ze tato prace by mohla byt piinosem pro vybranou ortopedickou ambu-
lanci a mohla by napomoci ke zkvalitnéni jejich sluzeb a tim padem ke zvyseni spokoje-

nosti jejich pacienti.

Cilem teoretické casti bylo zpracovani literarni reSerSe na téma spokojenost zakazniku,
Vv tomto piipadé pacientli a nasledné stanoveni teoretickych vychodisek pro zpracovani

praktické casti bakalarské prace.

Na zaklad¢ teoretickych vychodisek a vyuzitim logické metody — indukce — byly formulo-

vany tfi vyzkumné hypotézy a jedna vyzkumna otazka:

o HI: Vice nez 50 % respondentit neni spokojeno s vybavenim cekarny.

o H2: Vice nez 70 % respondentii vnimd webové stranky vybrané ortopedické ambu-
lance jako neprehledné.

e H3: Vice nez 10 % respondentii je klientem jiné pojistovny nez smluvni CPZP.

o Vyzkumna otazka: Existuje vztah mezi vékem respondentii a spokojenosti

S objednavacim systém?

Pti verifikaci vyzkumnych hypotéz a zodpovézeni vyzkumné otazky bylo vyuzito zejména

dedukce, jako jedné z logickych (teoretickych) metod.

Cilem praktické ¢asti byla analyza soucasné¢ho stavu spokojenosti pacientt se sluzbami
vybrané ortopedické ambulance véetné zhodnoceni vysledki této analyzy. Na zakladé eva-
luace této analyzy byla sestavena doporuceni, ktera by mohla tento stav zlepsit, eventualné

oslovit a ptilakat pacienty nové.

V ramci praktické ¢asti byl realizovan zejména kvantitativni vyzkum formou dotaznikové-

ho Setfeni, coZ je empiricka metoda.

Marketingovy kvantitativni vyzkum probihal ve vybrané ortopedické ambulanci mezi na-
hodn¢ vybranymi pacienty. Dotaznikové Setfeni bylo realizovano v obdobi od listopadu do
prosince 2015 a to v ordinac¢nich hodinach, které jsou pouze 4 pracovni dny v tydnu (pon-
déli az ¢tvrtek) a to v odpolednich hodinach. Dotaznik, ktery mél papirovou formu, byl
mezi pacienty distribuovan za pomoci zdravotni sestry. Dotaznikového Setfeni se tak zu-
castnilo celkem 75 pacientl (22 % novych a 78 % stalych) vybrané ortopedické ambulan-

Ce.
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V této ¢asti bakalaiské prace byla vyuzita také SWOT analyza k identifikaci silnych a sla-
bych stranek, ptilezitosti a hrozeb souvisejicich se soucasnou i budouci existenci vybrané

ortopedické ambulance.

Na zavér bakalaiské prace byla na zaklad¢ analyzy provedena syntéza zjisténych skutec-
nosti a navrzena doporuceni vedouci ke zlepSeni soucasné¢ho stavu spokojenosti pacientii

se sluzbami vybrané ortopedické ambulance.
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. TEORETICKA CAST
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1 MARKETING SLUZEB

Podniky a organizace poskytujici sluzby se snazi, podobné jako podniky v oblasti vyroby
hmotnych statkl, dosahovat co mozna nejoptimalnéjsich vysledki. V tomto kontextu je
stale vice a opravnéné poukazovano na nutnost aplikace do marketingu, a to nejen
V podnicich sluzeb, jejichz cilovou funkci je dosahovani ekonomickych efektl, predevsim
zisku, ale iv neziskovych organizacich poskytujicich sluzby na socialnim principu.
V obdobi, kdy poptavka po sluzbach prevySovala poptavku, podniky sluzeb nemély dtivod
a ani zajem implementovat do své ¢innosti marketingovy pfistup. Formujici se konkurenc-
ni prostiedi je vSak pfinutilo orientovat svou ¢innost na zakaznika a jeho potieby. (Cibako-

va, Cibak a Rozsa, 2008, s. 11-12)

1.1 Podstata sluzeb

Borovsky a Smolkova (2013, s. 20) definuji sluzbu jako: ,,Cinnost, nebo uzitek, prevazné
nehmotné povahy, ktery poskytuje poskytovatel spotiebiteli. Sluzbou nelze nabyt vlastnic-
tvi. Sluzba, podobn¢ jako materidlovy produkt, musi uspokojovat potteby zédkaznikl a po-

skytovat jim pozadovany uzitek.*

Na druhé stran¢ Cibakova, Cibak a Rozsa (2008, s. 13) charakterizuji sluzbu jako neoddé-
litelnou ¢ast lidské existence. Sluzby jsou urcitou €asti statkil, které 1idé musi spotiebovat,
aby zabezpecili svou existenci a vytvofili podminky pro dalsi rozvoj. Sluzby proto pied-

stavuji specifické prostiedky uspokojovani ¢asti lidskych potieb.

1.2 Klasifikace sluzeb

V ekonomické teorii a praxi je znamo vice klasifikaci sluzeb, v zavislosti na pouzitych
pristupech a metodach. Uvedené klasifikace uplatituji rizna specificka kritéria, ktera
umoziuji ucelenéjsi a podrobnéjsi pohled na jednotlivé skupiny sluzeb, jejich charakter,
funkce a ulohy, které plni v nabidce podniku, jako i v samostatném hospodarstvi. Kazda
organizace sluZzeb pfitom mulzZe pracovat s vlastni klasifikaci sluzeb, kterd odpovidé jejim
vlastnim potiebam a ma vyznam pro formovani marketingové strategie a sestaveni marke-

tingového mixu.

V oblasti klasifikace sluzeb se nejcastéji uplatiiuji nasledujici typy klasifikaci (Cibakova,

Cibak a Rozsa, 2008, s. 21):

e Kklasifikace zaloZzena na irovni materialnosti.
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e Kklasifikace podle subjektii poskytujicich sluzby.

e Klasifikace podle objektu poskytovani sluzeb.

o klasifikace podle predmétu poskytovani.

e Klasifikace podle zpiisobu realizace sluzeb.

o Kklasifikace zalozend na pritomnosti zakaznika a zaméstnance v prub¢hu sluzby.
e Kklasifikace sluzeb podle typu odbératele.

e sluzby podle statistické klasifikace ekonomickych ¢innosti.

Kozék a Stankova (2008, s. 70) definuji sluzbu jako €innost, kterd je nehmatatelnd a nemi-

Ze vytvotit zadné zasoby.
1.3 Vlastnosti sluzeb

Sluzbam se ptisuzuji ¢tyfi zdkladni charakteristiky, které maji ptimy dopad na marketingo-
vé programy. Témito charakteristikami jsou (Keller a Kotler, 2007, s. 443): nehmatatel-

nost, proménlivost, neodd¢litelnost a pomijivost.

1.3.1 Nehmatatelnost

Jednim ze znaki sluZeb je, Ze nemaji fyzicky charakter. Zakaznik se tedy nemuize se sluz-
bou pfedem seznamit a nemliZe se ani piesveédcCit o jejich vlastnostech. Vlastnosti sluzby
tedy bude zakaznik schopen zhodnotit az po jejim poskytnuti. Kupujici se pro danou sluz-
bu rozhoduje na zakladé svého vlastniho ocekdvaného uzitku. Ze strany kupujiciho vSak
vznikd urcitd nejistota a riziko, Ze dana sluzba neuspokoji jeho potfebu. Aby zékaznik toto

riziko zmirnil, vyhledava si informace o sluzbé, které by ho presveédcily o jeji kvalité.

Podnikatel proto musi klientovi pfedlozit hmatatelné substituty. K témto hmatatelnym cha-

rakteristikam patii napiiklad personal, lokalizace, propaga¢ni materialy, a podobné.

Podnikatel pti tvorb¢ marketingové strategie podniku musi zohlednit faktory, které nejvice

ovliviiyji potenciondlni spotiebitele a tvoii konkurencni vyhodu na trhu.
Takto nehmatatelnost sluzeb vysvétluje Cibakova, Cibak a Rozsa (2008, s. 28-29).

Kozak a Stankova (2008, s. 71) tvrdi, Ze v pfipadé sluzeb musi dodavatel zhmotnit nehma-

tatelné, coz vystihuje abstraktni charakter sluzeb.
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1.3.2 Proménlivost

Sluzba, kterd je vykonana pro stejného zakaznika stejnym poskytovatelem, se mize po-
kazdé lisit, jeji kvalita totiz zavisi na misté, Case a zptisobu provedeni. Proménlivosti se da
predejit standardizaci, kterou ovSem nelze provést u vSech typi sluzeb. V ramci piedcha-
zeni proménlivost mohou byt realizovany naptiklad prizkumy spokojenosti zdkaznikl ¢i

klienti a podobné¢. (Jakubikova, 2012, s. 72)

Kozak a Stankova (2008, s. 72) vysvétluji proméenlivost sluzeb nasledovné: Sluzby nejsou

standardni, ale zavisi na tom, kdo je poskytuje, kdy je poskytuje a kde je poskytuje.

1.3.3 Neoddélitelnost

Vastikova (2014, s. 17-18) uvadi, ze jednou z charakteristik sluzeb je fakt, zZe sluzba je
zakaznikovi poskytovana za jeho pfitomnosti, tudiz je od néj naprosto neoddélitelna. Rea-
lizace sluzby musi probihat na daném misté a v daném Case, za Gcasti jak poskytovatele,
tak samotného zakaznika. Neni ale nutné, aby byl zakaznik pfitomen po celou dobu posky-
tovani sluzby, protoze této sluzbé muze predchazet priprava, u které neni potieba zakazni-

kovi pfitomnosti.

1.3.4 Pomijivost

Sluzby se nedaji skladovat a neni mozné si je vyrobit do zasoby, proto kdyz zékaznik pfi-
jde pozdé nebo viibec, vznika Casova prodleva, jejimz vysledkem je ztrata, protoze posky-
tovatel mohl sluzbu poskytnout nékomu jinému. Naopak, pokud je poptavka po sluzbach
vétsi, neZ je poskytovatel schopen pokryt, mél by najmout dal§iho zaméstnance, ktery by

tuto sluzby vykonaval také. (Cibakova, Cibak a Rézsa, 2008, s. 31)
1.4 Charakteristika sluZeb ve zdravotnictvi
Nasledujici subkapitola je zaméfena na vysvétleni pojma potieba, prani a zdravotnické
sluzby.
141 Potreba

»Jakakoliv lidské4 ¢innost je zaloZena (anebo by méla byt) na tom, ze jeji vysledek n¢kdo
potiebuje. Teorii potfeb rozpracovala celd fada teoretikii, psychologii. Nejpopularnéjsi,
Maslowova teorie, rozeznava pét trovni lidskych potieb, které znazornuje ve znamé pyra-

midé. Rozdé€luji se na zakladni potieby, jejichz uspokojovani se poji s pocitem sebezacho-
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vani, a potfeby vyssi, mezi které se fadi potieby socialni interakce a osobni realizace. Tak-
to kategorizované potieby jsou pro vSechny jedince naptic¢ celou spolecnosti totozné. Pri-
kladem muze byt, ze Clen star¢ho kmene v Africe bude mit stejnou potiebu jist, jako Clen
top-managementu nemocnice v Londyné. Neuspokojeni této potieby vede u obou piipada
ke stejnému vysledku — ubytku vahy, ztraty vitality, nastupu onemocnéni, a tak dale.” (Bo-

rovsky a Smolkova, 2013, s. 8)

1.4.2 Prani

Prani je vyjadieno potiebou, kterd je utvafena vnéjSim prostiedim (kulturou) a osobnosti
jedince. Je tedy nutné konstatovat, ze prani ¢lena afrického kmene (kus masa na ohni) bude
diametraln¢ odlisné od piani topmanazera — vecefe v luxusni francouzské restauraci. (Bo-

rovsky a Smolkova, 2013, s. 8)

1.4.3 Zdravotnické sluzby

Borovsky a Smolkova (2013, s. 9) tiké, Ze prislusnik primitivnich kmenti ma stejné pudové
podnéty, jako prislusnik evropské civilizace, ale potieba jejich uspokojeni se vyrazné odli-
Suje pravé diky socidlnimu a kulturnimu prostiedi. Do této kategorie vSak zatazujeme
1 vyssi lidské potreby, jakymi jsou snaha po zdravi (Gnik z choroby), sexudlni touhy, ale

1 estetické potieby.

| zde v té nejjednodussi podobé je mozné uspokojovani elementarnich potieb tzv. bezplat-
né (napfiklad spanek), ale diky vlivu kulturniho a spolecenského prostiedi, potieby pro

uroven uspokojeni jsou svazany s obchodni vyménou. (Borovsky a Smolkova, 2013, s. 9)

Bartak (2010, s. 26) vysvétluje zdravotnické sluzby jako ekonomicky statek, kdy jsou na
jedné strané zdroje, které slouzi k produkci zdravotnickych sluzeb, omezené. Jedna se
0 zdroje finan¢ni, materialni, nebo lidské. Na strané druhé ovSem stoji neomezené potieby,

na jejichZ uspokojeni nejsme schopni generovat zdroje.

Barték (2010, s. 31) dale uvadi, ze poptavka po péci o zdravi, respektive po zdravotnickych
sluzbach, je povazovana za malo elastickou, tj. Ze poptadvané mnozstvi péce o zdravi neni
do znaéné miry zavislé na jeji cené, jelikoz kdyZ je nékdo nemocny, nemd jinou moZnost
nez péci poptavat, pokud tedy chce dosdhnout uzdraveni. Nékteré druhy zdravotnickych
sluzeb jsou vsak elastické, coz dokazuji rizné studie. Jedna se naptiklad o kosmetické chi-

rurgické zakroky, ale také o nadkup kontaktnich Cocek.
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2 MARKETINGOVY MIX

Marketingovy mix je charakterizovan souborem nastroju, jejichZ prostfednictvim muze
marketing ovliviiovat trzby. Tradi¢ni nastroje marketingového mixu se oznacuji jako 4P:
vyrobek (product), cena (price), misto (place) a propagace (promotion). (Kotler, 2003,
S. 69)

Pro marketing sluzeb je ale potfeba marketingovy mix 4P obohatit o dalsi 3P, kam se fadi
materidlni prostiedi (physical evidence), lidi (people) a procesy (process). Marketingovy

mix 7P je podrobné&ji zobrazen v tabulce (Tab. 1).

Tab. 1. Marketingovy mix 7P (Janeckova a Vastikova, 2000, s. 29)

Produkt Cena Misto Podpora prodeje
rozsah uroven umisténi reklama
kvalita slevy pfistupnost osobni prodej
Uroven znacky platebni podminky distribuéni kanaly propagace
produkéni fada vnimani hodnoty sluzeb zakaznikem |pokryti trhu distribuci  |publicita
prodejni sluzby kvalita versus cena public relations
zéruky diferenciace

Materialni predpoklady Proces

zaméstnanci: zakaznici: prostfedi: politika

vzdélani chovani zafizenost postupy

vybé&r mezi zékazniky |kontakty barevnost mechanizace

pfinosy rozmisténi prostor pro rozhodovani podfizenych
motivace urovef hluku spoluprace se zakazniky

vystupovani uskladfiovani zboZi usmérfovani zakaznika

mezilidské vztahy hmotné podnéty pribéh aktivit

postoje

2.1 Produkt (product)

Pod pojmem produkt si lze predstavit jak hmotny ptfedmét, tak nehmotnou sluzbu.
K produktu jako takovému nélezi dal$i komponenty. U hmotného pfedmétu jde naptiklad
o zaruky, estetické provedeni a u sluzeb se jednd predevsim o kvalitu, trovent dostupnosti

a podobng. (Zlamal, 2006, s. 60)

2.2 Cena (price)

Cena neni pouze penéZnim vyjadienim hodnoty produktu ¢i sluzby. V soucasné dobé se ve
zdravotnictvi u vétSiny produktll zapomina na uplatnéni trzniho principu. Tento jev je zpa-
soben faktem, ze ve zdravotnictvi je vétSina cen fixn€¢ uréend a tudiz nepodléhd trznimu

mechanismu nabidky a poptavky. (Zlamal, 2006, s. 60)
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2.3 Misto (place)

Distribuce nebo misto je klicové pro tspéch jakékoli organizace ¢i podniku. Odbornici na
marketing potiebuji v soucasné dobé premyslet o multi-kanalech pro distribuci, aby zajisti-
li, e jejich produkty a sluzby budou snadno dostupné pro co nejvice zékazniki. ' (Chaffey

a PR Smith, 2008, s. 71)

2.4 Propagace (promotion)

,Promotion obsahuje pfedevs§im zpusoby komunikace s pacientem, klientem, ¢i zakazni-
kem, komunikaci uvnitt organizace, komunikaci s médii nebo obchodnimi partnery ¢i oko-

lim. Patii sem i propagace a reklama, publicita a dalsi formy public relations, to je vztaht

k vefejnosti.” (Zlamal, 2006, s. 60)

2.5 Lidé (people)

V tomto bod¢ se marketing ¢aste¢né prolina s fizenim lidskych zdrojt, protoze jde o jed-
nani vlastnich zaméstnancii a o jejich loajalitu vici zaméstnavateli. Tento bod marketingo-
vého mixu se ale zabyva také jednanim s lidmi mimo vlastni zaméstnance, jako jsou napfi-
klad dodavatelé a podobné. Ve zdravotnictvi je tento prvek velice dulezity, protoze celé
zdravotnictvi je postaveno na komunikaci mezi lidmi, kdy se vétSinou jednd o tymovou

spolupraci. (Zlamal, 2006, s. 61)

Lidé jsou duleziti. Kontaktni strategie by mély byt rozvijeny tak, aby davaly zakazniktim
moznost volby kontaktu, ale minimalizovaly ndkladné interakce s personalem.

Ziskavani zaméstnanct, jejich nasledny trénink a motivace jsou vyZadovany. Lidé by si

méli pamatovat, Ze $tastny personal = §fastni zaméstnanci = §tastni majitelé. * (Chaffey

a PR Smith, 2008, s. 81)

! Distribution, or place, is crucial to the Access of any enterprise. Marketers today need to think of multi-
channels for distribution to ensure they make their products and services easily available to as many ideal
customers as possible.

2 People/staff are important. Contact strategies should be developed that give customer’s choice of contact,
but minimize costly interactions with staff. Recruitment, training and motivation are required. And remem-
ber, happy staff = happy customers = happy shareholders.
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2.6 Materialni prostiredi (physical evidence)

Zakaznici hledaji podnéty a stopy pro ujisténi. Takové ujisténi poskytuji napiiklad profe-
sionalné vyhlizejici budovy, dopravni prostiedky, nebo napiiklad uniformy. * (Chaffey
a PR Smith, 2008, s. 83)

Ve zdravotnictvi se bude jednat predevsim o Cistotu a vybaveni ¢ekaren a ordinaci, déle se
bude bezpochyby jednat také o Cistotu zdravotnickych uniforem a v neposledni fad¢ o to,

jak zdravotnické zafizeni ptisobi navenek.

2.7 Procesy (process)

Proces ¢i procesy lze definovat jako vyrobni postup, ktery je provadén s ohledem na za-
kaznikova pfani. Ve zdravotnictvi se pfili§ neuplatiiuje, protoze vétSina zdravotnickych
¢innosti je standardizovana. Nicméné i ve zdravotnictvi lze najit néco jako vyrobni postup,
coz je naptiklad vySetfeni pacienta, které je také zcela individudlni, 1 kdyz jak spravné
Zlamal (2006, s. 61) podotykd, tyto postupy byvaji ve vétSiné piipadi standardizovany,
| pfesto lze zaznamenat urcité odchylky od doporucenych 1éku ¢i 1é¢by v dusledku indivi-

duélniho vyvoje nemoci konkrétniho pacienta. (Zlamal, 2006, s. 61)

¥ Customers look for cues and clues for reassurance. Offline activities can provide reassurance in the form of
professional looking buildings, delivery vans and uniforms.
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3 MARKETING VE ZDRAVOTNICKYCH ZARIZENICH

Stanikova (2014, s. 72) upozoriiuje na skute¢nost, ze marketing je pro podnikani stézejni

a musi byt hlavni ideou managementu zdravotnickych zatizeni.

Ve vetejnych zdravotnickych zatizenich je marketing redukovan na styk s vetejnosti a to
pfevazné na pasivni sdélovani informaci. Vybér zdravotnického zatizeni u pacientti vétsi-
nou probiha na zaklad¢ referenci lékaie, nebo znamych. Kvalita zdravotni péée byva vétsi-
nou posuzovana na zaklad¢ subjektivnich pocitli pacientii, jako je zlepSeni zdravotniho
stavu, ¢i emoce, které v nich samotné zdravotni sttedisko vyvolava. U marketingu je dule-
Zit4 orientace na zakaznika, potazmo pacienta. Ve zdravotnictvi je hlavni ulohou marketin-
gu vyvolat v pacientech diivéru ob¢ant a nadale ji udrzovat. (Borovsky a Smolkova, 2013,
S. 56)

3.1 Hodnoty zakaznika ve zdravotnickém zarizeni

vvvvvv

tteby jsou podnétem subjektivni potize pacienta, které¢ vsak mohou byt vnimany zcela roz-
diln¢ a to hlavné kvili subjektivni citlivosti pacienta na symptomy onemocnéni, které jsou
impulzem pro vyhledani zdravotni péée. Rozdilna hladina citlivosti mtize byt dana neuro-
vegetativnim plivodem i socialné kulturnimi vlivy. To, jak intenzivné zdkaznik vnima po-
ttebu zdravotni péce, je pfimym méfitkem zakaznické hodnoty. Zdravotnické zatizeni na-
bizi produkt, ktery uspokojuje potiebu 1écby. Tento produkt predstavuje 1ékaiskou a oSet-

fovatelskou péci.

Zabezpecenim skute¢né kvality zdravotni péce, dochazi k uspokojeni objektivni i subjek-

tivni poteby pacienta prostiednictvim vytvoteni odpovidajici hodnoty.

Pti uspokojovani zdkaznickych potteb je dileZitou slozkou kvalita zdravotnické péce. Ne-
jde ale jen o kvalitu I¢karské, Ci oSetfovatelské péce, ale 1 o dal$i privodni vlivy, kterymi je
persondl, nebo prostiedi. Tato ocekéavani souvisi se zdkaznickymi hodnotami, které jsou ale
vice zavislé na kulturné socidlnim zézemi pacienta. Zdravotnické zatizeni by tedy mélo

respektovat socialni a kulturni Groven obyvatelstva. (Borovsky a Smolkova, 2013, s. 57)

3.2 Komunikace

Zakladnim smyslem komunikace zdravotnického zafizeni je vytvareni davéry obyvatel-

stva, respektive jejiho vybraného segmentu ke schopnosti pln¢ uspokojit potieby zdkaznika
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s ohledem na jeho hodnoty. Na rozdil od komunikace, ktera je obsazena Vv nastroji promo-
tion mixu 4P, by komunikace zdravotnického zafizeni (zejména vefejného) neméla podbi-
zet komercni efekt, ale méla by zvyraznit humanni stranku poskytovani zdravotni péce. Pti
koncipovani formy a obsahu komunikace je tieba vymezit, co motivuje pacienty k vybéru

konkrétniho zdravotnického zatizeni (Borovsky a Smolkova, 2013, s. 57):

e profesni profil zdravotnického zatizeni.

e odborny kredit poskytovatele, ktery je nejvyznamné;jsi slozkou vytvareni divéry.

e kvalita poskytované péce.

e image poskytovatele.

e pohodli (konvenience) poskytovana zdravotnickym zafizenim pacientim a ptipad-

né jejich rodinnym pfislusniktim.

Co se tyce styku s verejnosti, je dilezité, aby se upevitovala image zdravotnického zatizeni
a budovala vSestranna dlivéra. Vhodnym zplisobem je pofadani promo akci, spojenych
naptiklad s bezplatnym vySetfenim krevniho tlaku, o¢niho pozadi a dal§imi vySetfenimi.
Vhodné je i zfizovani informacnich telefonnich linek, ¢i on-line diskuzi, které upeviiuji
vztahy s pacientskou vefejnosti. Jako podptrné akce mize zdravotni stiedisko vykonavat
1 charitativni a sponzorské aktivity, které zdirazni jeho spolecenskou odpovédnost. (Bo-

rovsky a Smolkova, 2013, s. 60-61)

3.2.1 Internet

V dnesni dobé¢, kdy se hojné vyuziva socialnich siti a Internetu jako komunikac¢niho pro-
stiedku, pro zdravotni stiediska plati, Ze bez informaci na Internetu by dlouho neptezily. Je
totiz velmi pravdépodobné, Ze si potenciondlni pacient bude informace vyhledavat na In-
ternetu. Tyto informace mu pomohou ziskat divéru, Ze mu bude poskytnuta maximalni

zdravotni péce. (Borovsky a Smolkova, 2013, s. 64)

3.3 Konvenience

Konvenience ovliviiuje spokojenost pacientli se zdravotnickym zatizenim ¢i stfediskem,
protoze pravé ji pacienti hodnoti predevsim. Konvenience zahrnuje komunikaci s pacienty,
jeji obsah a formu, objedndvaci a cekaci lhlty, obsluznost zdravotnického zatizeni, jako
jsou zastavky méstské hromadné dopravy ¢i pocet parkovacich mist, dale je to Cistota
zdravotnického zatizeni a naptiklad v nemocnicich se miize jednat o kvalitu stravy. (Heke-

lova, 2012, s. 11-12)
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3.4 Naklady ve vztahu k osobnim hodnotam

Naklady na zdravotni péci jsou pro pacienta az na poslednim misté, protoze mu jde prede-
v§im o zlepSeni jeho zdravotniho stavu a také Casto pacient nema ani piedstavu o cen¢ ope-
race, Ci potfebné techniky, nebo naptiklad o nakladech na pobyt v nemocnici. Jediné na-
klady, které pacient opravdu registruje, jsou naklady na vyuziti pohotovosti, které ¢ini
CZK 90 a dale naklady na Iéky, ale v tomto piipadé se jedna pouze o doplatky za I€ky,

nikoli o tiplnou cenu.

Vsechna zdravotnicka zafizeni se musi zabyvat svym vysledkem hospodateni a dal§imi
ekonomickymi ukazateli, protoze i ¢innost zdravotnickych stfedisek musi byt efektivni.
Zdravotni stfediska by se méla také soustfedit na nové hodnoty, investice do vyvoje

a know-how, ¢imz zvysuji svoji hodnotu pro pacienty. (Zlamal, 2006, s. 118-119)
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4 ZAKAZNIK

»Zakaznik neni kralem, ale diktatorem. Na ném zalezi naSe byti, nebo nebyti. Je na nas,
komu se nasi zaméstnanci obraceji a uspokojuji jeho potieby. Vzdy musi byt toto prostredi

zameéteno smerem ven.” (Spacil, 2003, s. 17)

Centrem pozornosti se v dnesni dobé stava zakaznik, protoZe organizace priSly na to, ze
pokud se na zakaznika soustfedi alesponn podobn¢ jako na vnitini chod organizace, mohou
dosahnout vétsiho ristu a lepsiho postaveni na trhu. (Bloudek, Henych, Kubatova a Miiller,

2013, s. 27)

4.1 Pacient

Z pozice nemocného jedince je dale prokazatelna role pacienta. Tuto situaci charakterizuje
Parsons (srov. 1981, s. 70) ¢tyfmi konkrétnimi rysy, z toho dvéma vyhodami a dvéma po-

vinnostmi (Ivanova, 2006, s. 206):

e zménou v normalnich zavazcich dosavadni role — nemocny je na zdkladé svého sta-
vu vyclenén ze svych béznych socidlnich zavazki; tedy vyhodou je, ze je legitimné
zpro$tén svych dosavadnich povinnosti.

e zménou postaveni ze zdravého c¢lovéka na nemocného, kterého je potieba se
ujmout. Nemoc neni chapana jako akt vile a nemocnému neni pficitana odpovéd-
nost za to, ze onemocnél. Situace nemocného se vyznacuje potiebnosti a odkaza-
nosti na druhé. Situace, ve které se nemocny ocitl, mu davé pravo (vyhodu) ziskat
pomoc druhych. Ve vztahu ke svym potfebam vSak neni kompetentni a je odkazan
na jejich posouzeni odborniky (zdravotniky).

e povinnosti vnimat poruchu jako nezadouci stav, coz by mélo byt obvykle spjato
s vuli uzdravit se. Nadbyte¢né setrvavani v nemoci ma sdm nemocny chapat jako
nezadouct.

e povinnosti vyhledat odbornou pomoc a kooperovat s tim, kdo ji poskytuje.

4.2 Orientace na zakaznika ve sluzbach

Orientace na zakazniky je dillezitym faktorem uspéchu kazdé organizace. Zakaznici maji

nezastupitelné misto pii zvySovani kvality. Kdyz organizace musi roz§ifovat a zkvalitilovat

vvvvvvvv
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ka. Tak jako jiné obory, i zdravotnictvi z&visi na zakaznicich, organizace by proto mély
chépat jejich soucasné a budouci potieby, mély by plnit jejich pozadavky, a usilovat o pre-
konéni jejich ofekavani. Pti zdkaznicky orientovanych sluzbach se musi pfihlédnout na
nekolik dalezitych fakti, jako je naptiklad fakt, Ze zakaznik spotfebovava sluzbu bezpro-
sttedné a interaktivné na ni ptisobi. Dale jsou ocekavani zdkaznika zpravidla rozmanitéjsi
pti sluzbach nez u vyrobkil. Také komunikace mezi zdkaznikem a poskytovatelem je dule-

Zita, protoze muze ovlivnit spokojenost zakaznika. Spokojenost zakaznikii se neda tak

dobie méfit, jako je tomu v ptipadé vyrobku. (JakuSova, 2010, s. 102)

4.3 Spokojenost zakaznika

Na zacatku si lze ptiznat, Ze spokojenost zakaznika obecné, je pojem velmi vagni a sou-
Casné také proménlivy. Kazdy ze zédkaznikl totiz do nasi firmy vstupuje s jinymi zkuse-
nostmi. A to, co jednoho roz¢ili jako nekvalitni servis, mize byt pro jiného mnohem vice

pé&e, nez kdy zazil. (Bures a Rehulka, 2006, s. 126)

Pro uspokojovani zédkaznika by nejprve méla organizace svého zdkaznika znat, pribézné
by méla zjistovat jeho potieby, identifikovat existujici, ale i potencidlni zdkazniky, znat
svou konkurenci a také by organizace méla posoudit své klady a zdpory a néasledné vyuzit
své poznatky pii strategickych rozhodnutich. Spokojenost zdkaznika se dosahuje pomoci
orientace na zdkazniky. Norma ISO 9000:2000 (2001) definuje pojem spokojenost zakaz-

nikl jako zdkaznikem vnimanou Uroven, do jaké se splnily jeho pozadavky.

JakuSova (2010, s. 103) dopliuje, Ze také probihajici ekonomické a socidlni zmény nuti
I zdravotnické organizace rozsifovat a zkvalithiovat svoji nabidku sluzeb. Tim organizace
reaguji na zvySujici se naroky zakaznika, kterého ve zdravotnictvi nazyvame pacient. Kva-
lita zdravotnickych sluZeb souvisi se systémovym fizenim informaci a s rychlym odstraio-
vanim zjiSténych nedostatkil, s orientaci na zamé&stnance a klienty. Pfi uplatiovani ma-
nagementu kvality sluzeb ve zdravotnickych organizacich je jednou z nejdilezitéjSich za-

sad zamé&feni na komplexni spokojenost pacienti.

4.4 Meéreni spokojenosti zakaznika

Tento princip je zaloZen na méfeni tak zvané celkové spokojenosti, kterd je ovliviiovana
fadou faktorti spokojenosti, jeZ musi byt méfitelné a je potieba znat jejich vahu pro zakaz-

nika ¢i pacienta. (Kozel et al., 2006, s. 190)
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K méfeni spokojenosti zdkaznika je vyuzivan index spokojenosti zdkaznika (ACSI, ECSI).
ACSI je americky piistup a ECSI evropsky ptistup. ECSI spociva v definovani sedmi hy-
potetickych proménnych, z nichz kazda je dale determinovéana rtiznym poctem promeén-

nych. (Kozel et al., 2006, s. 190-192):

e image (napiiklad stabilita korporace, zdravotnického zafizeni ¢i stiediska).
e ocekavani zakaznika (napiiklad kvalita a cena).

e vnimana kvalita (napiiklad srozumitelnost poskytovanych informaci).

e vnimanda hodnota (naptiklad uroven komunika¢nich aktivit).

e stiznosti zdkaznika (naptiklad Cetnost stiznosti).

e loajalita zdkaznika (naptiklad celkova spokojenost).

Model spokojenosti zdkaznika je uveden na obrazku (Obr. 1).

image
ocekavani
zakaznika i
+ h h 4
vnimana kvalita vnimana . spokojenost > loajalita
produktu hodnota zakaznika zakaznika
stiznosti
zakaznika

Obr. 1. Model spokojenosti zdkaznika (Foret, 2003, s. 108)

4.5 Hodnota a uspokojeni zakaznika

Hodnota pro zakaznika (Customer Value) je jednim z klicovych pojmi trzni ekonomiky.
Dle harmonizované Ceské technické normy je pojeti hodnoty pro zdkaznika definovano
jako vztah mezi uspokojenim potieby a zdroji vynaloZenymi na dosaZeni uspokojeni dané

potieby.
Vzorec hodnoty pro zdkaznika je (VIicek, 2002, s. 11):

Hodnota = uspokojeni potieb/pouzité zdroje Q)
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Metody zaméfené na sledovani a méfeni miry spokojenosti zakaznika zahrnuji reklamace
a systém navrhd, piehledy uspokojeni klienta ¢i zakaznika, analyzu ztracenych zakaznikii

a ghost shopping. (Kermally, 2005, s. 51)

Hodnotovy fetézec, jak ho uvedl Michael Porter, obsahuje infrastrukturu korporace, fizeni
lidskych zdroji, technologii, nakup, logistiku smétujici do korporace, provozovny, logisti-

ku sméfujici ven z korporace, marketing a prode;j, sluzby. (Kermally, 2005, s. 51)

451 Maximalizace hodnoty pro zakaznika

Vicek (2002, s. 12-13) uvadi, ze hodnota pro zékaznika je relativni veli¢inou, protoze kaz-
dy zdkaznik ma jiny ndzor, jiné financni prostfedky a jiné naroky. Potom ma jedna stejna

sluzba pro kazdého zékaznika jinou hodnotu.

Pfirozenou snahou kazdého zakaznika je tedy dosaZzeni maximalni hodnoty v ramci pouZi-
telnych finan¢nich prostfedkti. V tomto pfipadé by maximalizace hodnoty pro zékaznika

m¢éla byt ekonomickym zajmem kazdého subjektu, ktery nabizi vyrobky, ¢i sluzby.

Z mého pohledu mé zékaznik ve zdravotnictvi, tedy pacient, mnohem vyssi naroky na po-
skytnuté sluzby, protoZe ofekava, Zze mu bude poskytnuta ta nejlepsi péce. Dosazeni ma-
ximalni hodnoty je v tomto piipad€ obtizné, jelikoZ na spokojenost pacienta maji vliv
1 emoce vice, nez pii jinych sluzbach. Navic je pro pacienty obtizné zhodnotit kvalitu slu-
zeb ve zdravotnictvi, protoze se jedna o obor, ktery je znacné odborny a pacient nedokaze
posoudit, zda je napiiklad 1écba nastavena spravné, nebo zda 1€kat vykonal opravdu vse, co
mél pii svém postupu 1écby.

Pokud se nejedné o néjaké zakroky, jejichZ vysledky by byly hned patrné je dosaZeni ma-
ximalizace hodnoty pro pacienta zdlouhav¢jsi proces, nez naptiklad v ptipadé sluzeb po-

skytovanych kadetnici, kdy vysledek hned vidim a mohu ho posoudit. Pacient tak

vvvvv

nich prostiredkd.
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5 MARKETINGOVY VYZKUM

Kotler (2003, s. 72-74) piiblizuje vyvoj marketingového vyzkumu takto: Marketingovy
vyzkum se ptivodné¢ zaméroval spiSe na nalezeni technik vedoucich ke zvysSeni trzeb, nez
porozuméni zakazniklim. Vyzkumnici se zase soustfed’ovali na koncept auditii prodejen,
vytvofeni skladovaciho systému a ustaveni spotiebitelskych paneld, které jim poskytovaly

potfebné informace o pohybu vyrobka.

Postupem casu si marketingovy pracovnici stale vice uvédomovali, jak je dalezité porozu-
mét nakupujicim. Do mody pfisly skupinové rozhovory, dotazniky a prizkumy néazort.
Dnes je zdkladnim pravidlem kazdého pracovnika marketingu, aby porozumél kupujicim

bud’ v rdmci segmentu, nebo na urovni jednotlivce.

Dnesni marketingovi pracovnici vyuzivaji spoustu riiznych technik marketingovych vy-
zkum, aby porozuméli zakaznikiim, trhiim i své vlastni marketingové efektivnosti. Mezi

nejpouzivanéjsi vyzkumné techniky patii naptiklad (Kotler, 2003, s. 72-74):

e pozorovani zakaznikl v prodejnéch.

e pozorovani lidi doma.

e jina pozorovani.

e vyzkum pomoci skupinovych rozhovort.
e dotazniky a prizkumy.

e techniky hloubkovych rozhovori.

e marketingové experimenty.

e prizkum s vyuZzitim tajného zakaznika.

Bouckova (2003, s. 51) vysvétluje marketingovy vyzkum jako sbér, analyzu a zobecnéni

informaci o trhu produkta, které slouzi k marketingovému rozhodovani.

5.1 Pribéh vyzkumu

Zakladni fazi vyzkumu trhu je pfiprava projektu, v némz musi byt jasn€ definovan (Bouc-

kovéa et al., 2003, s. 60):

e cil vyzkumu, to je problém a jeho zakladni charakter — zda jde o problém kvantita-
tivni ¢1 kvalitativni.
e metodicky postup:

o jaké sekundarni podklady jsou dostupné.
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o jakymi metodami se budou tyto podklady analyzovat.
o jaky bude hlavni vystup z analyzy sekundarnich dat.
o jaké primarni podklady se budou v rdmci vyzkumu shromazd’ovat, ja-

kymi technikami.
o jak velky bude vzorek, jakou technikou se bude vybirat, screening (cilo-
va skupina).
o misto vyzkumu — kde se bude vyzkum (vybér vzorku) realizovat.
e Zakladni vystupy vyzkumu — schéma zékladnich informaci, podoba reportu (print,
elektronickd, a podobn¢), v jakém jazyce, zpiisob prezentace.
e Technické, finan¢ni a persondlni zajisténi vyzkumu (kvalifikace pracovnikd, jejich
pocet, externi spolupracovnici), jaké tikoly ma zadavatel (vzorky, koncepty apod.).

e (Casovy harmonogram — pfiprava, terén, kontrola, analyza, report, prezentace.

5.2 Vycerpavajici a vybérové podklady

Vycerpavajici podklady udaje zachycuji jev ve svém celku, a tudiz nedochazi k odhadim.
Nevyhody vycerpavajicich dajii jsou: ¢asova narocnost, nadkladnost, globalni udaje neu-

moznuji pohled do hloubky jevu.

Vybérovym Setfenim se ziskavaji vyberové podklady, které 1ze rozdélit na vyvér ndhodny

a zamérny. (Bouckova et al., 2003, s. 61)

5.2.1 Nahodny vybér

Kazd4 jednotka zékladniho souboru ma stejnou pravdépodobnost, Ze se dostane do vybéru.
Vyhodou je teoreticky vyssi spravnost vysledku a také moznost statistického odhadu mezi
spolehlivosti. Na druhé stran¢ nevyhodou nahodného vybéru je fakt, Ze zadna vybrana jed-
notka neni povinna souhlasit se zatazenim do vybérového souboru, coz je provazeno doce-

la velkym procentem odmitnuti. (Bouckova et al., 2003, s. 61- 62)

5.2.2 Zamérny vybér

Podle Piibové (1996, s. 86) je zamérnym vybérem nendhodny proces, ve kterém hraje

hlavni roli osobni postup toho, kdo organizuje a uskuteciiuje Setieni.

Zamérny vybér se uplatiiuje ve dvou zakladnich formach, a to v kvantitativnim a kvalita-

tivnim vyzkumu. (Bouckova et al., 2003, s. 62)
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5.2.3 Kvantitativni vyzkum

Kvantitativni vyzkum je vSe, co zahrnuje Cisla a statistiky. Jednim z hlavnich diivodi pro
toto odvétvi vyzkumu je vytvafeni vyznamné segmentace, ktera nas privadi zpét
k ptivodnimu vyznamu statistiky, ktera se tyka poskytovani informaci pro vladu. Kvantita-
tivni vyzkum jde nad ramec zékladniho profilu demografie a pfinasi zpravy o pouziti

a postojich. * (Bradley, 2013, s. 68)

5.2.4 Kbvalitativni vyzkum

Kvalitativni vyzkum je zaméfen na nazory a postoje tykajici se zkoumané problematiky,
dale se zabyva motivaci zdkaznikl a spotfebitelskym chovanim. Je to tedy vyzkum, ktery

b 413

odpovida na jasn¢ stanovené otazky (,,Proc* a ,Jak*) a na zaklad¢ ziskanych odpovéedi

zkouma nazory respondentii na zkoumanou problematiku. (Moudry, 2008, s. 72)

5.3 Zdroje informaci

Jsou rozliSovany metody sbéru sekundarnich a primarnich informaci a dale také metody

pro sbér kvantitativnich a kvalitativnich informaci. (Blazkova, 2007, s. 88)
Termin primarni data je pouzivan k popsani informaci, které byly shromazdény pro speci-
ficky ucel. Sekundarni data jsou nejlépe zapamatovatelna jako second-hand, protoze tato

data jsou stard primarni data. Dobf#i vyzkumnici zacinaji nejprve se sekundarnimi daty

a naslednd navrhuji vyzkumy primérnich dat. > (Bradley, 2013, s. 70)

5.3.1 Metody sbéru primarnich informaci — kvantitativni metody

Prostfednictvim kvantitativnich metod jsou zjiStovany odpovédi na otazky, jako naptiklad
kolik zakazniki je spokojeno s produktem, kolik zakaznik nakupuje v jakém typu obcho-
du. Ptiklady kvantitativnich metod (Blazkova, 2007, s. 88):

e pisemné dotazovani — dotazovani pomoci dotazniku posilaného postou, anketa.

* Quantitative research is everything concerning numbers and statistics. One major reason for this branch
of research is the creation of meaningful segmentation, which brings us back to the original meaning of sta-
tistics, which concern providing information for government. Quantitative research goes beyond basic profile
demographics; it gives accounts of usage and attitudes.

® The term “primary data” is used to describe information that is collected for a specific purpose. Secondary
data are best remembered as “second — hand”, because such data are “old” primary data. Good researchers
start with secondary data before designing primary research studies.
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e dotazovani prostfednictvim Internetu — dotazovani pies e-mail, webovou stranku.

o telefonické dotazovani — telefonické dotazovani s podporou nebo bez podpory poci-
tace.

e panelova diskuze — panel je skupina lidi, ktefi souhlasili s Gc¢asti pfi pravidelné se

opakujicich pruzkumech, probiraji se nejriznéjsi otazky.

5.3.2 Metody sbéru primarnich informaci — kvalitativni metody

Kvalitativni metody jsou pouzivany v ptipadech, kdy je tieba zajistit zakaznikovy nazory,
pohnutky, motivy, divody urcité¢ho jednani, zkratka véci, které neni mozné vyjadfit v

¢islech. Mezi nej¢astéji pouzivané kvalitativni metody patii (Blazkova, 2007, s. 88):

e skupinové diskuze (focus group) — skupina odbornikti nebo spotiebiteli pod vede-
nim moderatora diskutuje o rGznych problémech, otazkach; ucelem je ziskdni no-
vych informaci, novych pohledti, nazorti. VEétsinou se pouziva pii vyvoji a testovani
novych vyrobkd.

e hloubkové rozhovory — nejcastéji s psychologem, ktery se snazi ziskat od respon-
denta pozadované informace pomoci riznych otazek ¢i testt.

e Dbrainstorming — vétSinou se déla ve skupiné. Po stanovenou dobu se zapisuji
vSechny napady, které ucastnici vyslovi, a nehodnoti se v tuto chvili. Po uplynuti
této doby jsou napady probirdny a tfidény, az zlstane nékolik, které ptredstavuji

pfipadné feSeni problému.
5.3.3 Metody sbéru sekundarnich informaci

Metody sbéru sekundarnich dat jsou podle Blazkové (2007, s. 89):

e ziskani informaci z ¢asopisti, novin, knih.
e osloveni korporaci, asociaci, ufadl pro zaslani pfislusnych dokumentti, broZzur, ma-
teriald.

e vyhledavani informaci na Internetu.

5.4 Zakladni metody sbéru primarnich dat

Mezi zékladni metody sbéru primarnich dat patii pozorovani, dotazovani a experiment.

(Moudry, 2008, s. 69)
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5.4.1 Pozorovani

Kozel (2006, s. 138) tika, Zze pozorovani lze vyuzit v okamziku, kdy sbirdme evidenc¢ni
udaje a nepotiebujeme, aby pozorovany odpovidal na otazky. Sledujeme tedy chovani po-
zorovanych lidi, ktefi ¢asto nemohou zkreslit vysledek tim, ze by se chovali jinak, nez je

pro n¢ ptirozené, protoze nemusi védét o tom, Ze jsou pozorovani.

Pozorovani je casové naro¢né a klade velké naroky na pozornost pozorovatele. Také neni
jednoduché interpretovat vysledky takového pozorovani a snadno muze dojit k jejich
zkresleni. Pozorovani proto byva nejcastéji pouzivano v kombinaci s osobnim dotazovéa-

nim. Typy pozorovani (Maly, 2008, s. 46):

e standardizované x nestandardizované.
o skryté x zjevné.

e 0sobni x mechanické.

5.4.2 Dotazovani

Na zéklad¢ cilti a zamért vyzkumu je nutné vybrat respondenty, kteti budou zodpovidat
otazky, které jim budou kladeny. Odpovédi respondentti slouzi jako primarni data. (Kozel

etal., 2006, s. 141)

Osobni dotazovani

O

Kozel (2006, s. 142) uvadi, Ze tento zpusob dotazovani je nejtradi¢néjsi. Dochazi
Kk interakci mezi tazatelem a respondentem, kdy tazatel mize pfimo pozorovat chovani
respondenta a muze také popiipadé klast vice otazek, nez ma ptipraveno. Tento typ dota-

zovani ma nejveétsi navratnost odpovedi.

Tato metoda byva uplatiiovana pfedevsim v domdacnostech, na vetejnych mistech jako je
ulice, a v obchodnich stfediscich. Mezi vyhody osobniho dotazovani patii kratky ¢as, moz-
nost aplikace delSiho dotazniku a flexibilita dotazniku. Na druhé stran¢ nevyhodou je ca-
sova a finan¢ni narocnost pii SirSim geografickém rozloZeni. Nevyhodou miize byt také

ostych odpovidat na n¢které otazky pii osobnim kontaktu. (Bednarcik, 2008, s. 45)
Pisemné dotazovani

Pii této metodé se dotazniky posilaji respondentim postou a respondenti odesilaji své od-
povédi stejnou cestou. Dotazniky se také mohou ptikladat k riznym vyrobkliim, ¢i predavat

na konferencich a vystavach.
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Vyhodou je nizka ndkladovost a také nemoznost ovlivnit respondenta tazatelem. Obrov-
skou nevyhodou je nizka navratnost. Néavratnost Ize zvysit privodnim dopisem, ktery re-
spondenta motivuje kK vyplnéni a odeslani dotazniku zpét tazateli. Za dobrou navratnost lze

povaZzovat takovou, kterd je alespont 30%. (Kozel et al., 2006, s. 143)
Telefonické dotazovani

Kozel (2006, s. 143-144) definuje telefonické dotazovani jako dotazovani, jez je podobné

osobnimu dotazovani, ale chybi pfi ném osobni kontakt.

Vyhodou tohoto dotazovani je rychlost ziskani odpovédi a také nizka nakladovost, protoze
tazatel uSetii za presuny. Takové telefonické dotazovani by nemélo ptesdhnout dobu

10 minut, protoze by mohlo zacit respondenta nudit, nebo by jej mohlo zdrzovat.

Velkou nevyhodou je, Ze se telefonické spojeni mize kdykoliv pferusit, nebo respondent
muze jednoduSe zavésit. Dalsi nevyhodou je absence vizudlnich efektl, které napoméhaji

lepsimu pochopeni otazky.
Elektronické dotazovani

Bednarcik (2008, s. 47) uvadi, Ze tato metoda je nejnovéjsi formou dotazovéani. Jako vy-
hody uvadi rychlost a nizkou nakladovost. Nevyhodou je, Ze tazatel nevi, kdo je respon-
dentem a také ma horsi kontrolu nad celkovym dotazovanim. Tato metoda je vhodnou al-
ternativou pro vyzkum mladych lidi, ktefi u pocitace travi vétSinu volné¢ho Casu. Lze také
rozesilat pozvanky k vyplnéni riznych dotaznikii na Internetu, ale je u toho potieba sledo-
vat, zda jeden respondent neodpovédél vicekrat na stejnou otazku, k tomu slouzi jedinec-

nost IP adres.

5.4.3 Experiment

Jedna se o védecky nejhodnotnéjsi vyzkum, ktery je zalozen na studiu vztahi mezi dvéma
a vice proménnymi za kontrolovatelnych podminek. Pfi experimentu ma velky vyznam
prostiedi, které je vytvareno endogennimi a exogennimi faktory. Pfi experimentu je do
prostiedi zasahovano, proto aby byly vytvofeny stejné podminky pro vSechny pokusné

subjekty. (Maly, 2008, s. 85)
Typy experiment (Moudry, 2008, s. 70):

e laboratorni experimenty.

e terénni experimenty.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 34

Laboratorni experimenty

Laboratorni experimenty jsou uskuteciovany v umélém prostiedi specidlné vytvoreném
pro ucely experimentu, kam jsou pozvani respondenti.

Respondenti vétSinou veédi o své icasti, a proto jim nic nebrani, aby se chovali pfirozené, je
tim ale ohrozena vné&jsi validita experimentu. Pro zvySeni interni validity slouzi kontrola
prabéhu experimentu. (Kozel et al., 2006, s. 146)

Terénni experimenty

Terénni experimenty probihaji v ptirozenych podminkéch a skute¢nych situacich. Testujici
vétSinou neveédi, ze jsou soucasti experimentu, proto dochazi k opacnému vztahu validit

oproti laboratornimu experimentu. (Kozel et al., 2006, s. 146)

V nasledujici tabulce (Tab. 2) je zobrazeno zéakladni srovnani laboratorniho a terénniho

testu.

Tab. 2. Srovnani laboratorniho a terénniho testu (Kozel et al., 2006, s. 146)
Charakteristiky Laboratorni experiment Terénni experiment
Interni validita Vysoka Nizka
Externi validita Nizka Vysoka
Naklady Mohou byt nizké Vysoké
Casova narocénost Muze byt mala Velka

5.5 Dotaznik

Jedna z nejstarSich technik marketingového vyzkumu. Dotaznik je pruZznym nastrojem,
ktery slouzi ke sbéru primarnich informaci. Naro¢nou fazi marketingového vyzkumu je
prave sestaveni dotazniku. Dotaznik musi mit svoji strukturu, kterd spoc¢iva ve zvoleni typu
otazek, jejich formulaci a sledu. Zasadou pro vytvoieni kvalitniho dotazniku je profesio-
nalni ptiprava, ptehledné uspofadani a v neposledni fad¢ i samotné vyzkouSeni dotazniku.

(Maly, 2008, s. 65-66)

Vyznam dotazniku spocivé zejména ve Ctyfech oblastech (Kozel, Mynéfova a Svobodova,

2011, s. 200):

e ziskava informace od respondentt.

e poskytuje strukturu a usmérniuje proces rozhovoru (ctent).
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e zajistuje standardni jednotnou matrici (Sablonu) pro zapisovani dat (odpovédi).

e ulehcuje zpracovani dat.

5.6 Zasady pro formulaci otazek

Vétsina chybnych odpovédi respondentl plyne ze Spatné formulovanych otdzek, které by
mély byt formulovany na zakladé nasledujicich pravidel (Kozel, Mynafova a Svobodova,

2011, s. 201-202):

e ptat se pfimo, konkrétné a jednoduse.

e uzivat znamy slovnik, jednovyznamova slova a kratké otazky.

e maximalizovat informa¢ni hodnotu otazky.

e nabizet srovnatelné odpovédi a snizovat citlivost otazek.

e vyloucit otdzky s jednoznacnou odpovédi.

e vyloucit otdzky zdvojené, sugestivni, negativni, zavadéjici a nepiijemné.
e umoznit neposkytnout odpovéd’.

e odhadnout vécnou narocnost.

e vyloucit odhady.

e dodrzovat slusnost.

5.7 Druhy otazek

Dotaznik tvoii otazky, které 1ze vSeobecné rozdélit na otazky oteviené a otazky uzaviené.

5.7.1 Oteviené otazky

Pro oteviené otazky je typické, Ze jsou standardizované, ale odpovédi na né nejsou. Velkou
vyhodou je, Ze se respondent mize svobodné rozhodnout, jak na otdzku odpovi, protoze
oteviené otazky jsou pouzivany, pokud nelze pfedem stanovit v§echny mozné odpovédi.

Nevyhodou otevienych otazek je, Ze jsou narocné na interpretaci a také, ze zvysuji naklady

a jsou ¢asove naro¢né. (Maly, 2008, s. 67)

5.7.2 Uzavrené otazky

Podstatou uzavienych otazek je, Ze otazky i odpovédi jsou standardizované. Dale se uza-

viené otazky de€li nasledovné:
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dichotomické — vybér dvou moznosti (ano x ne), jsou snadno zpracovatelné, ale ne-
poskytuji podrobné informace o respondentech.

trichotomické — tfi mozné odpovédi na otazku, tieti odpovédi je zde ,,nevim®.
polytomické — nékolik moznych odpovédi. (Maly, 2008, s. 67-68)

Skaly — podstatou je pfevod neméfitelnych znakt na znaky métitelné. (Kozel, My-

nafova a Svobodova, 2011, s. 217)

5.8 Struktura dotazniku

Dotaznik byva tvofen dil¢imi celky (Maly, 2008, s. 69):

uvodni otazky — mély by byt jednoduché a zaujmout pozornost respondenta.
filtra¢ni otazky — tyto otazky zjist'uji, zda je respondent vhodnym typem pro poza-
dované informace.

zahtivaci otazky — tyto otazky se zaméfuji na vybavovani z paméti, jsou obecného
charakteru.

identifikacni otazky — charakterizuji respondenta.

spolecensko-demografické rysy. (Chovancova, Pilik a Podana, 2008, s. 113)
logicka konstrukce. (Chovancova, Pilik a Podana, 2008, s. 113)
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6 SHRNUTI TEORETICKE CASTI - TEORETICKA VYCHODISKA
PRO ZPRACOVANI PRAKTICKE CASTI

Sluzby jsou definovany jako abstraktni uzitek ¢i ¢innost, ktera slouzi k uspokojovéani po-
tteb. Koupi sluzeb zakaznik nenabyva jejich vlastnictvi, nicméné jsou pro néj existencialné
dalezité, zvlasté pak co se tyka sluzeb ve zdravotnictvi. Stejn¢ tak jako u hmotnych statkti

je i u sluzeb dulezity marketingovy pristup.

Zaklad marketingového mixu tvoii 4P (product, place, price, promotion), ovsem marketin-
govy mix sluzeb je obohacen o dalsi 3P (people, process, physical evidence). Marketingo-
vy mix je dileZitou koncepci k zajiSténi spravného feSeni marketingovych problémd.
V oblasti zdravotnictvi je nutna blizsi specifikace jednotlivych ¢asti, protoze zdravotnictvi

nepodléha obecnym definicim marketingového mixu.

Marketing ve zdravotnictvi je stézejni pro vSechna zdravotnickéd zatizeni, protoze i ta se
musi soustfedit na efektivitu svého pusobeni. Ve zdravotnictvi je marketingovy mix
z pohledu pacienta tvoren C-mixem (customer value, cost to the customer, convenience,
communication). V dne$ni dob¢ je dulezitou soucasti marketingu zdravotnickych zatizeni
Internet, ktery napomaha spojeni s pacienty a také slouZi jako zdroj informaci o daném

zdravotnickém zafizeni.

Jednim z aspektti, ktery slouzi k zajisténi efektivity u zdravotnickych zafizeni, je zaméteni
se na zakaznika, ve zdravotnictvi tedy na pacienta a na jeho spokojenost. Spokojenost pa-
cientd je obtizné¢ méfitelna, protoze co vyhovuje jednomu, nemusi vyhovovat druhému
a podobng. Méteni spokojenosti pacientl také komplikuje fakt, Ze se jedna o velmi odbor-
ny obor, kdy pacient neni schopen piesné urcit, zda byl v jeho ptipadé zvolen spravny po-

stup 1écby.

Marketingovy vyzkum je jednim z nastroji, jak porozumét zdkaznikovi, ve zdravotnictvi

pacientovi. Jedna se o planovany sbér, analyzu a zobecnéni ziskanych dat a informaci.

Tyto informace se dale ¢leni na primarni, které byly ziskdny prostfednictvim pozorovani,
dotazovani nebo experimentu a na sekundarni, které byly pofizeny jiz dfive v rdmci jiného

marketingového vyzkumu.

Vyzkumnici se musi rozhodnout, zda pouziji sekundéarni data nebo sesbiraji primarni data,
ktera jsou nakladng&jsi. V ptipadé primarnich dat se vyzkumnici musi rozhodnout o techni-

ce sbéru primarnich dat. Nejbéznéjsi a zaroven jednou z nejstarSich technik je dotaznik,
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ktery mé své nalezitosti, jako jsou zasady pro formulaci otazek, druhy otazek (oteviené
auzaviené) a struktura samotného dotazniku (vodni, filtracni, zahiivaci a identifikacni

otazky).

V praktické ¢asti  bakalaiské prace budou verifikovany tfi vyzkumné hypotézy
a zodpovézena jedna vyzkumna otazka. Vyzkumné hypotézy a vyzkumna otazka byly for-
mulovany na zéklad¢ zpracovani teoretickych vychodisek a vyuzitim logické (teoretické)

metody — indukce.
HI: Vice nez 50 % respondentii neni spokojeno s vvbavenim cekdrny.

H?2: Vice nez 70 % respondentii vnimd webové stranky vybrané ortopedické ambulance
Jjako neprehledné.

H3: Vice nez 10 % respondentii je klientem jiné pojistovny nez smluvni CPZP.

Vyzkumnd otdzka: Existuje vztah mezi vékem respondentit a spokojenosti s objednavacim
systemem?

V ramci verifikace platnosti vySe uvedenych vyzkumnych hypotéz a zodpovézeni vy-
zkumné otazky bude vyuzito zejména dedukce, jako jedné z logickych (teoretickych) me-

tod.
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7 SEZNAMENI SE S VYBRANOU ORTOPEDICKOU AMBULANCI

Informace charakterizujici vybranou ortopedickou ambulanci byly ziskany pomoci inter-
view s Iékafem ortopedické ambulance, ktery si nepieje, aby byly zvefejnény jeho osobni

udaje, a ja toto rozhodnuti respektuyji.

Vybrana ortopedickd ambulance uUspésné funguje jiz pét let. V dobé jejiho vzniku,
I V soucasnosti je to jedina soukroma ortopedicka ambulance v okoli. Diky opravdové pro-
fesionalité a 1étim zkuSenosti 1ékaie ortopedie, je tato ortopedickda ambulance vyhledavana
I v §ir§im okoli. Tento fakt dopomohl tomu, Ze vybrana ortopedicka ambulance ihned zis-
kala spoustu klientd, ktefi vyuzivaji jejich kvalitnich sluzeb a jsou tak cennym zdrojem
pijmt. Lékat ortopedie vystudoval Lékaiskou fakultu Univerzity Palackého v Olomouci
ama za sebou jiz 19 let praxe, z toho 5 let v soukromé praxi. I pies skute¢nost, Ze Se vy-
brana ortopedickd ambulance t&si velké oblibé ve svém okoli, 1€kat ortopedie uvital moz-
nost, zjistit s ¢im jsou pacienti nespokojeni, s nadSenim. Protoze, jak jiz bylo napsano
Vv teoretické ¢asti mé bakalaiské prace, spokojeny a loajalni zakaznik ¢i pacient je dnes pro
nych pacient vybrané ortopedické ambulance byl za sledovany rok 2015 celkem 6 423.
Z tohoto poctu 3 246 pacienti bylo ve vybrané ortopedické ambulanci oSetfeno poprvé.
Pocet stalych pacientii se tedy pohybuje okolo 3 000 pacienti. Toto mnozstvi pacientil
hodnoti 1ékai ortopedie, s ohledem na dobu pusobnosti vybrané ortopedické ambulance,

jako pozitivni a v soucasné dob¢ dostacujici.

I ptes fakt, Ze se lidé nemohou do jisté miry rozhodnout o tom, zda budou zdravotnimi
komplikacemi donuceni 1ékate navstivit ¢i ne, si dne$ni soukromé praxe konkuruji mnoha
parametry. Pacient je sice Vv piipadé zdravotnich problémt donucen vyhledat lékaiskou
pomoc, ale mize se svobodné rozhodnout, kterého Iékate zvoli, obzvlasté pak, co se tyka
ortopedie, pominou-li se akutni piipady. Pacient se v piipadé ortopedické ambulance roz-
hoduje napiiklad na zédklad€ vzdalenosti soukromé praxe od bydlisté, na zdklad€ ceny na-
bizenych sluzeb, 1éCiv a zdravotnickych pomicek. Vezme-li se v potaz fakt, ze lidé navste-
vuji Iékate proto, aby jim pomohl vyftesit jejich zdravotni problémy, jsou velice dilezitym
kritériem také odborna erudice a zkuSenosti 1€kare, proto by se Iékat ortopedie mél neusta-
le vzdélavat a ziskavat tolik potiebné zkuSenosti. Déle jsou velice diilezitym parametrem
reference, pristup 1ékaie a prostredi soukromé praxe. Vzhledem k tomu, Ze reference jsou

utvareny na zéklad¢ spokojenosti stavajicich pacientd, budou dale analyzovany.
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Cilem praktické Casti bakalaiské prace je analyza souc¢asného stavu spokojenosti pacientl
s poskytovanymi sluzbami vybrané ortopedické ambulance. Informace ziskané formou
dotaznikového Setfeni budou vyhodnoceny a na jejich zakladé budou navrzena doporuceni,
kterd by mohla pfispét ke zlepSeni soucasného stavu spokojenosti pacientll se Sluzbami
vybrané ortopedické ambulance ¢i oslovit a ptilakat pacienty nové. (Zpracovano na zakla-

d¢ interview s ortopedickym Iékatem)

7.1 SWOT analyza vybrané ortopedické ambulance

Na zaklad¢ informaci ziskanych prostfednictvim interview s Ié¢kafem ortopedie a dotazni-
kového Setfeni byla sestavena SWOT analyza, ktera slouzi k identifikaci silnych (Stren-
gths) aslabych (Weaknesses) stranek a dale také ptilezitosti (Opportunities) a hrozeb
(Threats). SWOT analyza je soucasti strategického planovani. SWOT analyza vybrané

ortopedické ambulance je znazornéna v nésledujici tabulce (Tab. 3).

Tab. 3. SWOT analyza vybrané ortopedické ambulance (Vlastni zpracovani)

e Odborna erudice 1¢kare ortopedie. e Nepiehledné webové stranky.

e Siroké spektrum poskytované péce. e V ekarné neni Wi-Fi ptfipojeni.

e Kratsi objednavaci doba nez e V letnich mésicich chybi aquamat
V nemochnici. S pitnou vodou.

e Moznost osetieni i v odpolednich e Smlouva uzaviena pouze s jednou
hodinéch. pojistovnou.

e Ochotny personal. e Objednavani se pies telefon.

e Starnouci populace. e Snizeni piijmui od pojistovny.

e Pacienti navstévuji rad¢ji soukromou e ZvySeni najemného ¢i energii.
praxi neZ nemocnici. e Nova konkurence v okoli.

e Stale rostouci obliba sportu. e Odstoupeni jediné pojistovny od

e Lidé se vice soustiedi na vyhledava- smlouvy.
ni kvalitni péce.
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7.1.1 Silné stranky

Mezi silné stranky vybrané ortopedické ambulance patii hlavné odborna erudice lékate
ortopedie a pfijemné vystupovani personalu. Dalsi vyhodou je Siroké spektrum poskytova-
né péce, do které se fadi mimo jiné sportovni ortopedie, endoprotézy a tak dale. Velkou
vyhodou jsou ordina¢ni hodiny, které vyhovuji hlavné pracujicim pacientim. Pacientim

vyhovuji i krats$i objednaci lhity nez je tomu v nemocnici.

7.1.2 Slabé stranky

Slabou strankou vybrané ortopedické ambulance je Vv dneSni dobé nedostacujici moderni
vybaveni ve form¢ Wi-Fi pfipojeni na Internet, které by pacienti zajisté ocenili a dale pak
v ramci komfortu a péCe o pacienty zde chybi aquamat s pitnou vodou, ktery by pacienti
uvitali zejména v letnich mésicich. Dalsi slabou strankou je neptehlednost webovych stra-
nek. Mezi slabé stranky patii také to, ze do vybrané ortopedické ambulance se Ize objednat
pouze telefonicky, zejména mladsi generace pacientd by urcité ocenili objednavani se on-
line. Samotny lékaf ortopedie povazuje smlouvu pouze s jednou pojistovnou, jako nejslab-

§1 stranku vybrané ortopedické ambulance.

7.1.3 Prilezitosti

Do ptilezitosti vybrané ortopedické ambulance lze zatadit starnouci populaci, zvySuje se
tak pocet pacientl a také piijmy vybrané ortopedické ambulance. Dalsi ptilezitosti je fakt,
ze pacienti davaji prednost radéji komorn¢jSimu prostfedi soukromé praxe, nezZ nemocnici.
V soucasné dobé je moderni aktivné€ sportovat. Tento trend s sebou nese vyssi pravdépo-
dobnost Urazu, a tedy zvySuje pocet pacientl. Ptilezitosti pro ortopedickou ambulanci by
mohlo byt také to, ze lidé se v souCasnosti soustiedi vice na kvalitu (kvalitngjsi péci) a tak

by vybrané ortopedické ambulanci mohli dat pfednost pted jinou mén¢ kvalitni ambulanci.

7.1.4 Hrozby

Hrozbou pro vybranou ortopedickou ambulanci je snizeni piijmt od pojistovny, v hor§im
piipadé€ odstoupeni pojistovny od smlouvy. Hrozbou by se mohla stat také nova konkuren-

ce v okoli. Do hrozeb lze zatadit mimo jiné i zvySeni ceny najemného ¢i energii.
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8 PRIPRAVA VYZKUMU

Zéakladni a jednou z dulezitych fazi marketingového vyzkumu je jeho komplexni piiprava.
V piipravné fazi vyzkumu dochazi ke zjistovani zakladnich informaci o zkoumaném sub-
jektu. Je potfeba zkoumany objekt zndt co mozna nejlépe, aby se dalo vytvofit kvalitni
a efektivni dotaznikové Setfeni. Vyzkumnik musi pfemyslet o tom, jak vytvofit dotaznik,
ktery by byl uziteCcnym primarnim zdrojem informaci. K ziskdni dilezitych informaci
0 vybrané ortopedické ambulanci byl uskute¢nén kvalitativni vyzkum formou polostruktu-
rovanych interview s Iékafem vybrané ortopedické ambulance, na jehoz zakladé byl sesta-
ven dotaznik, ktery je soucasti pfilohy (Pfiloha — Pl). Dotaznik byl respondentiim piedkla-
dan v tisténé formé. Dotaznikového Setfeni se zucastnilo celkem 75 respondentt. Cilem
dotaznikového Setieni bylo zjistit, jak jsou pacienti spokojeni se sluzbami vybrané ortope-
dické ambulance. Ortopedicky 1ékai velmi ocenil moznost dozvédét se, co by mohlo na-
pomoci ke zlep$eni souc¢asného stavu spokojenosti jeho pacientd, eventualné co by mohlo

pomoci Kk ziskani pacientti novych.

8.1 Sbér dat

Dotazniky byly pfedloZeny respondentim v prib&hu mésict listopad az prosinec 2015
v dob¢ ordina¢nich hodin, které jsou pouze 4 pracovni dny v tydnu (pondéli az ¢tvrtek) a to
Vv odpolednich hodinach. Respondenti byli osloveni zdravotni sestrou, kterd jim vysvétlila,
Ze dotazniky jsou anonymni a jejich vyplnéni pomiize vylepsit fungovani vybrané ortope-
dické ambulance K jejich vétsi spokojenosti. Do ortopedické ambulance bylo dodano cel-
kem 180 dotaznikli k vyplnéni. OvSem pouze 75 dotaznikii bylo respondenty vyplnéno.
Navratnost vyplnénych dotaznikt tedy je 42 %. Sama zdravotni sestra uvedla, ze néktefi
pacienti nebyli ochotni dotaznik vyplnovat viibec. Zcela pochopitelné se stalo i to, Ze nebyl
prostor pro ptedlozeni dotazniku respondentovi, zejména z divodu zaneprazdnénosti zdra-
votni sestry, kterda musi byt 1ékafi ortopedie k dispozici. Z celkového poctu 75 dotazniktl
bylo pouze 69 vyhovujicich. Celkem 22 % respondentt navstivilo ortopedickou ambulanci
poprvé a 78 % tvortili stali pacienti ortopedické ambulance. To, Ze Sest dotaznikli nebylo
fadn¢€ vyplnéno, bylo dle mého minéni zplisobeno tim, Ze pacient mohl byt v priabchu vy-
plilovani vyzvan k vySetfeni a zdravotni sestra neméla ¢as zkontrolovat, zda je dotaznik
vyplnén cely. Respondenti byli vybirani zcela ndhodné a slouzili jako primarni zdroj in-
formaci. Z hlediska poctu vyplnénych dotaznikii a charakteru tématu bakalaiské prace, 1ze

konstatovat, ze se jednalo o kvantitativni vyzkum.
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8.2 Dotaznikové Setreni

Dotaznik, ktery byl pfedkladan respondentim, byl zaméfen na spokojenost pacientli se

sluzbami vybrané ortopedické ambulance a byl rozdélen na Ctyii hlavni ¢asti:

e vSeobecné informace o vybrané ortopedické ambulanci.
e informace zaméfené na systém objedndni pacienta.

e informace zamétené na zdravotnicky persondl.

identifika¢ni otazky.

Dotaznik tvofilo celkem tiicet jedna otazek, které byly oteviené, uzaviené, polouzaviené
a filtra¢ni. Na zacatku dotazniku byli respondenti obeznameni s cilem a diitvodem dotazni-
kového Setfeni a také ujiSténi, ze dotazniky jsou zcela anonymni a slouzi pouze pro tcely
zpracovani bakalafské prace a vylepSeni vybrané ortopedické ambulance. V neposledni

fadé¢ byli respondenti seznameni s pokyny k vyplnéni tohoto dotazniku.

Data ziskana na zaklad¢ dotaznikového Setieni byla zpracovéana v tabulkovém procesoru
MS Excel 2007, kde byly vytvoteny i grafy, které jsou soucasti nasledujici kapitoly, ktera

se zabyva podrobnou analyzou jednotlivych otazek dotaznikového Setteni.

Dotaznik slouzil k verifikaci stanovenych vyzkumnych hypotéz a zodpovézeni jedné vy-
zkumné otazky, které byly stanoveny v zavéru teoretické Casti bakalaiské prace. Jedna se

0 nasledujici vyzkumné hypotézy a vyzkumnou otazku:
HI: Vice nez 50 % respondentii neni spokojeno s vybavenim cekarny.

H2: Vice nez 70 % respondentit vnimda webové stranky vybrané ortopedické ambulance

Jjako neprehledné.
H3: Vice nez 10 % respondentii je klientem jiné pojistovny nez smluvni CPZP.

Vyzkumna otdzka: Existuje vztah mezi vékem respondentii a spokojenosti s objednavacim

systemem?
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9 ANALYZA ODPOVEDI RESPONDENTU Z DOTAZNIKOVEHO
SETRENI
V nasledujicich subkapitoldch budou analyzovany odpovédi na jednotlivé otdzky, které

byly soucasti realizované¢ho dotaznikového Setieni.

9.1 Identifika¢ni otazky

Analyza identifika¢nich otazek je zaméfena na pohlavi, vék, narodnost, vzdélani, profesi
a pojistovnu respondenti. Z celkového poctu respondenti dotaznik vyplnilo 81 % zZen
a 19 % muzu, coz lze vidét i na nize uvedeném obrazku (Obr. 2). Dle mého ndzoru byla
skladba pohlavi respondenti ovlivnéna faktem, Ze Zeny byly ochotnéjsi, co se tyka casu

straveného nad vypliiovanim dotazniki.

Pohlavi respondent

M Zena

H Muz

Obr. 2. Pohlavi respondentii (Vlastni zpracovani)

Dale lze k této charakteristice respondenti fici, ze dal§im faktorem mutze byt, podle mého
minéni to, Ze Zeny se vice staraji o své zdravi neZ muzi a chodi k l€kafi i na preventivni

prohlidky, nejen kdyZ maji n¢jaky zdravotni problém.

Dle nasledujiciho obrazku (Obr. 3) je nejvice zastoupena skupina pacientti — respondentt
ve véku 35-49 let (45 %). Z mého pohledu je tato skupina zastoupena nejvice z divodu, ze
vybrana ortopedickd ambulance ordinuje v odpolednich hodinéch a Iépe tak vyhovuje za-
meéstnanym. Stejné je tomu u skupiny pacienti ve véku 25-34 let (30 %). Lékar vybrané
ortopedické ambulance by se m¢l zaméfit predevSim na tyto dvé skupiny, které se nejvice

podili na jeho pfijmech. Nejméné pocetnymi skupinami (2 %), je skupina pacientt ve véku
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50-65 let a 66 a vice let. U téchto skupin lze ptedpokladat, Ze jejich zdravotni obtize byly
vyvolany biologickym vékem.

Vék respondenti

2%_ 2%

H méné neZ 18 let
H 18-24 let
i 25-34 let
B 35-49 let
i 50-65 let

M 66 a vice let

Obr. 3. Vék respondentii (Viastni zpracovani)

Jak prezentuje obrazek (Obr. 4.), u pacientd — respondentti vybrané ortopedické ambulance
ptevazovala narodnost ¢eska (91 %). Pouze u 9 % respondent se objevila narodnost jina,
a to: slovenska (75 %) a polska (15 %). Pfevaha ¢eské narodnosti je zcela urcité zapfic¢ing-
na faktem, e vybrana ortopedicka ambulance se nachazi spise ve stfedu Ceské republiky.

Lze tedy tvrdit, Ze narodnostni slozeni nebylo ovlivnéno blizkosti hranic s jinym statem.

Narodnostni sloZeni respondentt

i Ceska

M Jind

Obr. 4. Narodnostni slozeni respondenti (Viastni zpracovani)

Dle nize ilustrovaného obrazku (Obr. 5) u pacient — respondentti prevazuje stiedoskolské

vzdélani s maturitou (52 %), coz neni nijak zarazejici. Myslim si, ze i pies fakt, ze vysoké

vvvvv
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vétSina. Vysokoskolsky vzdélani respondenti tvofi druhou nejvétsi skupinu (27 %). Je to

nejspis zpilisobeno tim, Ze se pozvolna zvysuje pocet absolventll vysokych skol.

Dalsi skupina tvotici 17 %, je skupina respondentli s vyu¢nim listem. Toto zastoupeni je

Vv

veéku 35-49 let (45 %), kdy se femeslo cenilo vice nez v dnesni dob¢. Tento trend se ovSem
opét vraci, protoze poptavka po femeslnicich se zvySuje vlivem narlstu poc¢tu absolventl

vysokych skol.

Nejméné pocetnou skupinu (4 %) tvofi pacienti — respondenti se zdkladnim vzdélanim.

Vzdélani respondentu

4%

M Zakladni
H Vyucni list
i Stredoskolské s maturitou

H Vysokoskolské

Obr. 5. Vzdélani respondentii (Vlastni zpracovani)

Nejveétsi pocet respondentt (17 %) je povolanim ucetni a hned druhy nejvétsi pocet (16 %)
je povolanim fidi¢. Myslim si, Ze tyto profese jsou zna¢né zastoupeny z divodu, Ze se jed-
na o ,,sedava‘“ povolani, kdy dochazi castéji ke kloubnim onemocnénim.

Dalsi vyznamné zastoupeni (13 %) je u profese administrativni zaméstnanec. Dle mého
nazoru je to zpisobeno tim, zZe pod tento pojem se da ukryt vice profesi.
Celych 7 % pacientli — respondentti uvedlo, Ze jsou podnikatelé a 13 % respondenttl jeste

studuje.

Graficka interpretace profese pacientli — respondentil je uvedena na obrazku (Obr. 6).
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Obr. 6. Profese respondentii (Vlastni zpracovani)

Z obrazku (Obr. 7) je patrné, Ze nejvétsi podet pacientii (80 %) jsou klientem Ceské prii-
myslové zdravotni pojistovny. Ditvodem je to, Ze vybrana ortopedickd ambulance ma uza-
vienou smlouvu pouze s Ceskou pramyslovou zdravotni pojistovnou, ostatni pacienti si
tedy hradi sva oSetfeni v plné vysi. Nékteti pacienti byli klienty jinych zdravotnich pojis-
toven: 14 % pacienti bylo klientem Oborové zdravotni pojistovny a 6 % bylo klientem
Vseobecné zdravotni pojistovny CR. V kraji, ve kterém analyzovana vybrana ortopedicka

ambulance ptisobi, jsou tyto pojistovny ziejmé nejvice zastoupeny.

Zdravotni pojistovna respondentt

& CPZP-205
| 0ZP-207
B VZP-111

Obr. 7. Zdravotni pojistovna respondentit (Viastni zpracovani)
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9.2 VSeobecné informace o vybrané ortopedické ambulanci

V této kapitole jsou analyzovany otazky zamétfené na vSeobecné informace o vybrané or-

topedické ambulanci.

Prvni navstéva pacienta

& Ano

M Ne

Obr. 8. Prvni navstéva pacienta (Vlastni zpracovani)

Z obrazku (Obr. 8) plyne, ze vybranou ortopedickou ambulanci navstivilo 22 % pacientl
poprvé. Nejedna se o velky pocet pacienttl, ale tento pocet vypovida o tom, Zze do vybrané
ortopedické ambulance pfichazi stale novy pacienti. VéEtSinu tvoii pacienti, ktefi predstavu-
ji stalou klientelu vybrané ortopedické ambulance. Na tyto pacienty by se vybrana ortope-
dicka ambulance méla zaméfit predevSim, protoZe prave tito pacienti tvoii vétSinu ziskl

a je v zajmu ambulance, aby si je udrzela.

Pocet let ve vybrané ortopedické
ambulanci

H Méné nez 1 rok
H 1 rok

M 2-3 roky

H4-5 et

Obr. 9. Pocet let ve vybrané ortopedické ambulanci (Vlastni zpracovani)
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Z predchoziho obrazku (Obr. 9) je jasné, ze celych 35 % respondenttl je pacientem vybrané
ortopedické ambulance mén¢ nez 1 rok. Neznamena to ovSem, Ze by ji navstivili poprvé.
Toto vysoké Cislo, ale potvrzuje milj ndzor, ze do vybrané ortopedické ambulance ptichéazi

stale novi pacienti.

Dalsi velmi pocetnou skupinou (31 %) jsou pacienti, ktefi navstévuji ambulanci 4-5 let, jde

tedy o pacienty, kteti provazi vybranou ortopedickou ambulanci jiz od jejiho pocatku.

Podle obrazku (Obr. 10) si nejvice respondentti vybranou ortopedickou ambulanci zvolilo
na zaklad¢é doporuceni zndmého (74 %), coz je pro mé pochopitelné, protoze ze své zkuse-
nosti vim, ze pokud se rozhoduji mezi dvéma sluzbami, vzdy si vyberu tu, u které se mi

dostalo lepsich referenci od zndmych.

Graficka interpretace vyhodnoceni této problematiky je uvedena na obrazku nize (Obr. 10).

Impuls pro volbu vybrané ortopedické
ambulance

H Internet
M Tisk

M Doporuceni zndmého

H Jinak

Obr. 10. Impuls pro volbu vybrané ortopedické ambulance (Viastni

zpracovani)

Nezanedbatelny pocet respondenti (18 %) si vybranou ortopedickou ambulanci zvolil na
zaklad¢ informaci ziskanych na Internetu. V dnesni dob€ neni Zadnym divem, ze lidé si
vyhledavaji informace témét o vSem na Internetu, obzvlasté potom jedna-li se o jejich
zdravi, to se pomérné zivé ucastni nejriznéjSich diskuzi, kde si porovnavaji a sdileji své

ziskané zkuSenosti.
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Kritéria pro volbu vybrané ortopedické
ambulance

M Dopravni dostupnost

H Reference

M Kvalita poskytované péce
H Cena poskytované péce

M Image

Obr. 11. Kritéria pro volbu vybrané ortopedické ambulance (Viastni

zpracovani)

Dle vyse uvedeného obrazku (Obr. 11) nejéastéj$im kritériem pro zvoleni vybrané ortope-
dické¢ ambulance byly reference (48 %). Jak jsem jiz zminila u ptfedchoziho obrazku

(Obr. 10), nejedna se o nic neobvyklého.

Co m¢ ale mirné prekvapilo je, Ze dopravni dostupnost uvedlo jako kritérium vybéru ce-
lych 18 % respondentii. Myslim si, Ze je to zptisobeno tim, Ze v dnesni dobé je pro lidi di-
lezité, zda se ke sluzbam mohou pohodln¢ dostat svym automobilem a nemusi slozité vy-
hledavat jina parkovaci mista ve mésté, ktera navic byvaji zpoplatnéna a omezena maxi-
malni dobou stani. Diky témto omezenim se mohou pacienti dostat do problémi, které by
mohly byt impulsem pro vybér jiného zdravotnického zatizeni.

vvvvvv

la pochopitelné. Kdyz uz si pacienti mohou vybrat, zcela ur€ité zvoli nejkvalitngj$i zdra-

votnické zafizeni, z pro n¢ dostupnych moZnosti.

Cena poskytované péce hraje posledni roli pii vybéru zdravotnického zatizeni a to zejména

proto, Ze je v z4jmu pacienta, aby byl pfi obtiZich oSetfen, nehled€ na cenu.
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Prehlednost webovych stranek vybrané
ortopedické ambulance

5%

H Prehledné
H Neprehledné

M Nemohu posoudit

Obr. 12. Prehlednost webovych stranek vybrané ortopedické ambu-

lance (Vlastni zpracovani)

Webové stranky vybrané ortopedické ambulance vnima vétsina respondentti (75 %) jako
nepiehledné, viz obrazek (Obr. 12). Jelikoz ve vybrané ortopedické ambulanci pievazuji
vékové skupiny lidi — pacientd, kteti denné vyuzivaji Internet, at’ jiz v praci nebo doma,
méla by se vybrana ortopedickd ambulance zaméfit mimo jiné také na Gpravu svych webo-
vych stranek. Jako prehledné vnima webové stranky vybrané ortopedické ambulance 35 %
respondentli. Vzhled webovych stranek nemize posoudit 5 % respondentti. Nejspise proto,
ze nenavstévuji Internet nebo naptiklad ani netusili, Ze vybrana ortopedickd ambulance

néjaké webové stranky viibec ma.

Spokojenost respondent s Cistotou

K Ano

M Spise ano

Obr. 13. Spokojenost respondentii s cistotou (Vlastni zpracovani)
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Z obrazku (Obr. 13) lze fici, Ze s Cistotou ve vybrané ortopedické ordinaci a v ¢ekarné vy-
brané ortopedické ambulance je spokojeno 74 % respondent a 26 % odpovédélo, ze je

spise spokojeno. Zadny z pacientii — respondentii neodpovédél zaporng.

Jak lze vidét na niZe prezentovaném obrazku (Obr. 14) s vybavenim ¢ekarny neni spokoje-
no celkem 57 % respondenti. Tito respondenti by ocenili pfedev§im Wi-Fi pfipojeni, napo-
jovy automat a aguamat s pitnou vodou. Lze fici, Ze sou¢asnym pacientiim jiz nestaci tele-
vize a Casopisy, které predstavuji jakysi standart ve vétSiné ¢ekaren, ale jiz pozaduji prede-
v8im dostupné pfipojeni k Internetu a také preferuji pitny rezim, zejména v letnich mési-
cich.

Rozdil mezi spokojenymi a nespokojenymi pacienty — respondenty nebyl nijak markantni,
proto si troufam fici, Ze potfeba poZadované¢ho vybaveni neni nijak akutni. Nové vybaveni
by ovSem vybrané ortopedické ambulanci mohlo jesté vice vylepsit reputaci a pfildkat tak

nové pacienty.

Spokojenost s vybavenim cekarny

& Ano

M Ne

Obr. 14. Spokojenost s vybavenim cekdrny (Viastni zpracovani)

9.3 Informace zamérené na systém objednani pacienta

Tato kapitola se zabyva analyzou otazek, které jsou zaméfeny na systém objednavani paci-

entu.
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Telefonické spojeni

Velmi dobré
H Dobré
M Uchazejici

H Spatné

Obr. 15. Telefonické spojeni (Viastni zpracovani)

Co se tyka telefonického spojeni, celkem 52 % respondenti ho hodnotilo jako dobré, coz
napovida, ze nejsou nijak zvlast spokojeni (Obr. 15). Potvrzuje to i fakt, Ze druhou nejpo-
¢etnéjsi skupinou (30 %) jsou respondenti, kteti telefonické spojeni hodnoti jako uchazeji-
ci. Dle mého nazoru by si ale pacienti — respondenti mé¢li uvédomit, ze zdravotni sestra se
také kromé& zvedani telefoni musi starat o pacienty a byt k dispozici lékati vybrané ortope-

dické ambulance.

Objednani predem

H Ano

H Ne

Obr. 16. Objednani predem (Vlastni zpracovani)

Z obrazku (Obr. 16) plyne, ze vétSina respondentt (91 %) se do ambulance objednava pie-
dem, coz je velmi dobtfe. Vyhybaji se tak dlouhé c¢ekaci dobé na vySetieni v piipadé, ze
nejsou objednani a také tim do jisté miry pomahaji 1ékaii vybrané ortopedické ambulance,

ktery si tak 1épe dokaze zorganizovat ¢as vymezeny na pacienty. Tito respondenti nejcasté-
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jiuvadeli, ze doba od objednani do vysetieni ¢inila jeden tyden. Jen malo pacientii (9 %) se
do vybrané ortopedické ambulance neobjednalo piedem. Ti uvadeéli, ze vybranou ortope-
dickou ambulanci navstévuji pouze, kdyz maji néjaky akutni problém, ktery nelze ptredvi-
dat.

Spokojenost s objednavacim systémem

M Ano

E Ne

Obr. 17. Spokojenost s objedndvacim systémem (Vlastni zpracovdni)

Z obrazku (Obr. 17) vyplyva, ze celkem 78 % respondentl je spokojeno s objednavacim
systémem vybrané ortopedické ambulance. Dle mého nazoru je objednéavaci systém u vét-
Siny 1ékaft stejny a neda se vymyslet mnoho inovaci. Snad jedina realné inovace, kterd by
mohla byt pfinosem pro pacienty i zdravotnicky personal, je objednavani on-line. Tento
systém by z velké ¢asti odboural telefonické objednavani a usettil by tak ¢as né€kterym pa-

cientim 1 zdravotni sestfe.

Primérna cekaci doba na vysetieni v
cekarné vybrané ortopedické
ambulance

Do 30 min.
H 31 min. - 1 hod.
1-2 hod.

M Déle nez 2 hodiny

Obr. 18. Priumeérna cekaci doba na vysetrent (Vlastni zpracovani)
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Vyse prezentovany obrazek (Obr. 18) znazornuje, ze vétSina respondentll (53 %) ¢eka na
vySetfeni v ¢ekarné vybrané ortopedické ambulance do 30 minut. Je to zptisobeno piede-
v8im tim, ze vétSina pacientil se do ambulance objedndva prfedem a zkracuje se tak cekaci

doba na vysetfeni.

Nekteti respondenti (39 %) ¢ekaji na vysetfeni 31 minut az jednu hodinu, coz stale povazu-

ji za naprosto béznou ¢ekaci dobu u vétSiny lékait.

Delsi doba ¢ekani u 8 % respondentli byla, dle mého nézoru, zplisobena néjakou vyjimec-

nou situaci nebo tim, Ze nebyli objednani.

Spokojenost s ordinacnimi hodinami

i Ano

H Ne

Obr. 19. Spokojenost s ordinacnimi hodinami (Viastni zpracovani)

S ordina¢nimi hodinami vybrané ortopedické ambulance bylo spokojeno 87 % pacientli —

respondenttl, viz obrazek (Obr. 19).

Z mého pohledu je to zplsobeno faktem, Ze ordina¢ni hodiny jsou pievazné od odpoled-

nich do vecernich hodin, coz vyhovuje pracujicim lidem.

Samoziejmé se nasli i respondenti (13 %), ktefi by ocenili spiSe dopoledni ordina¢ni hodi-
ny tak, jak to je zvykem u vétSiny 1ékari.

9.4 Informace zamérené na zdravotnicky personal

V této kapitole budou zanalyzovany otazky tykajici se zdravotnického personalu a sluzeb

nabizenych vybranou ortopedickou ambulanci.
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Spokojenost s pristupem zdravotni sestry

E Ano

E Nevim

Obr. 20. Spokojenost s pristupem zdravotni sestry (Vlastni zpracovadni)

S pfistupem zdravotni sestry Ve vybrané ortopedické ambulanci bylo spokojeno 78 % paci-
entti — respondentt a 22 % respondentti uvedlo jako svou odpovéd’ ,,nevim®. Tito respon-
denti se zdravotni sestry nejspiS doposud na nic nezeptali a nemohou tak zhodnotit jeji pii-

stup, viz obrazek (Obr. 20).

Ochota zdravotni sestry

4%

H Velmi dobrd
M Uchdzejici
i Dobra

H Nemohu posoudit

Obr. 21. Ochota zdravotni sestry (Vlastni zpracovani)

Z vyse uvedeného obrazku (Obr. 21) vyplyva, ze ochotu zdravotni sestry hodnotilo 44 %
respondentl jako uchdzejici, 26 % jako velmi dobrou a dobrou a pouha 4 % respondentt

nemohou jeji ochotu posoudit.
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Spokojenost s pristupem lékare

E Ano

M Ne

Obr. 22. Spokojenost s pristupem lékare (Viastni zpracovaini)

Obrazek (Obr. 22) uvadi, Ze s ptistupem lékate je spokojeno 87 % pacientt — respondentd.
Dle mého nazoru, tito pacienti — respondenti hodnotili pfistup lékatfe objektivné a hodnotili
spiSe jeho odborné kvality. Naopak 13 % respondentli neni s piistupem lékate spokojeno
a jako davod nejcastéji uvedli to, ze 1ékaf pouziva odbornou terminologii. Myslim si, ze
odborné lékaiské terminy nejdou vzdy nahradit béZznym jazykem a tak se ¢lov€k obcas
setkd se slovy, kterym pftili§ nerozumi. Rozhodné¢ to ale neni ze strany Iékare néjaky umysl,
protoze ten musi jednat v souladu se zdkonem a postup jeho 1€cby musi byt pacientovi sro-

zumitelny.

Ochota lékare

H Velmi dobra
H Uchazejici
i Dobra

H Spatna

Obr. 23. Ochota lékare (Viastni zpracovani)



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 59

Ochotu Iékate hodnotilo 35 % respondentii jako uchazejici. Celkem 30 % jako velmi
dobrou a stejné tak 30 % pacientd — respondentl jako dobrou. Pouhych 5 % respondenti

ochotu I¢kate ohodnotilo jako Spatnou.
Tyto vysledky, uvedené na obrazku (Obr. 23), jsou z mého pohledu ovlivnény odlisSnymi
naroky pacientti, protoze nékteti vyzaduji az zvlastni zachazeni, zatimco jini se spokoji se

standardnim postupem.

Srozumitelnost informaci poskytnutych
lékarem

& Ano

M Ne

Obr. 24. Srozumitelnost informaci poskytnutych lékarem (Viastni

zpracovani)

Srozumitelnost informaci (Obr. 24), které 1ékat vybrané ortopedické ambulance poskytuje
svym pacientim, byla ohodnocena kladné. VéEtsi ¢ast pacientti — respondentti (83 %) odpo-
véd¢la, Ze informace poskytnuté 1ékafem vybrané ortopedické ambulance, jsou jim srozu-
mitelné. Pouhych 17 % pacienti — respondentd odpovédé€lo, Ze jim tyto informace nejsou

srozumitelné.

S cenou nabizenych zdravotnich potieb (Obr. 25), jako jsou ortopedické vlozky na miru,
1é¢iva nebo ortézy, je spokojena vétSina respondentd (57 %). Je ale mozné, ze tito pacienti

— respondenti nemaji cenu zdravotnich potfeb s ¢im srovnat nebo se o ni ptili§ nezajimaji.
Nespokojenych pacientii — respondentt bylo celkem 43 %, coz neni velky rozdil oproti tém
spokojenym. Lze tedy fici, ze by se 1ékai vybrané ortopedické ambulance mél zajimat

0 nabidku levnéjSich zdravotnich potieb.
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Spokojenost s cenou nabizenych
zdravotnich potreb

M Ano

M Ne

Obr. 25. Spokojenost s cenou nabizenych zdravotnich potieb (Viastni

zpracovani)

Viskosuplementaci (vyzivu kloubll) uziva pouhych 26 % respondentl, jak vyplyva

Z obrazku (Obr. 26).

J& osobné jsem ocekavala vyssi procento. Je ale mozné, Ze se vyzkumu zucastnilo jen par

uzivatelii Viskosuplementace z jejich celkového poctu.

Uzivatelé Viskosuplementace

E Ano

H Ne

Obr. 26. Uzivatelé Viskosuplementace (Vlastni zpracovani)
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Spokojenost s cenou
Viskosuplementace

M Ano

M Ne

Obr. 27. Spokojenost s cenou Viskosuplementace (Viastni zpracovani)

Z ptedchoziho prezentovaného obrazku (Obr. 27) vyplyva, ze z26 % respondentil je
s cenou Viskosuplementace spokojeno pouze 17 % respondenti, cozZ jsou celkem tii paci-
enti — respondenti. Na druhé strané 83 % (15 pacientii — respondentti) uzivatelt Visko-

suplementace neni spokojeno s jeji cenou.

Celkové hodnoceni péce vybrané
ortopedické ambulance

M Velmi dobrd
M Uchazejici

i Dobra

Obr. 28. Celkové hodnoceni péce (Vlastni zpracovani)

Myslim si, Ze celkové hodnoceni péce vybrané ortopedické ambulance uvedené na obrazku
(Obr. 28) je kladné. Vétsina respondentt (56 %) hodnoti péc¢i jako dobrou, 22 % jako
uchazejici a 22% jako velmi dobrou. Dle mého minéni pacienti ¢asto hodnotili péci vybra-
né ortopedické ambulance jako dobrou, protoze vzdy je co zlepSovat a také si myslim, ze
mnoho z nich si neuvédomuje, ze dobré je za tfi, ale pouzivaji toto slovo, protoze je pro né

pfirozenéjsi v bézné mluve.
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Doporuceni ordinace znamym

4%

M Ano

M Ne

Obr. 29. Doporuceni ordinace znamym (Vlastni zpracovani)

Z vyse ilustrovaného obrazku (Obr. 29) vyplyva, ze velky pocet respondentii (96 %) by
doporucilo vybranou ortopedickou ambulanci svym znamym, coz muze byt 1ékaii vybrané
ortopedické ambulance dulezitou satisfakcei, ze vSe déla spravné a jeho pacienti jsou s nim
spokojeni. Pouha 4 % pacientl — respondentt, ktefi odpovédéli, ze by vybranou ortopedic-
kou ambulanci nedoporucili svym zndmym, jsou zanedbatelna. Dokonce si myslim, Ze se

vzdy musi objevit nékdo, kdo je nespokojeny at’ uz opravnéné ¢i nikoliv.

Vyse pramérnych poplatkli souvisejicich s navstévou vybrané ortopedické ambulance

a jejich evaluace je prezentovana na obrazku nize (Obr. 30).

Priimérna castka hrazena pacientem

H CZK 0-300
H CZK 301-500
i Vice nez CZK 500

Obr. 30. Primérna castka hrazend pacientem (Vlastni zpracovani)
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Celkem 87 % respondenti uvedlo, Ze plati primérnou ¢astku CZK 0-300. Myslim si, Ze se
jednéd o pacienty, kterym mohla byt podana 1éCiva, jejichz cena se pohybuje v rozmezi
CZK 30-50 za 1 ml. Dale se také s nejvétsi pravdépodobnosti jedna o pacienty, ktefi nejsou

klienty smluvni pojistovny a hradi tedy ¢astku CZK 250 za jedno vySetieni u Iékare.

Déle se miize jednat o pacienty, kterym byla aplikovéana injekce do kloubu, za aplikaci si
1€kat ortopedie uctuje CZK 250. V ptipadé ultrazvukového vySetieni pacient hradi ¢astku
CZK 200. Dalsi skupinu (4 %) tvoii pacienti, ktefi primérn¢ zaplati CZK 301-500. U téch-
to pacientli Ize predpokladat, ze naptiklad nejsou klienty smluvni pojisStovny a jesté navic
jim byla poskytnuta 1é¢iva, ¢i byli vySetfeni ultrazvukem nebo si kupuji zdravotni pomdc-
ky nabizené v ortopedické ambulanci. Vice nez CZK 500 zaplatilo u lékate vybrané orto-
pedické ambulance celkem 9 % respondentti. V tomto piipadé se zcela urcité jedna o uzi-

vatele Viskosuplementace, ktefi u 1ékafe zaplati znacné vyssi Castky.

9.5 Verifikace stanovenych vyzkumnych hypotéz a zodpovézeni vy-
zkumné otazky

V nasledujici kapitole budou verifikovany stanovené vyzkumné hypotézy a zodpovézena

vyzkumna otazka, které byly stanoveny na zaklad€ dotaznikového Setfeni.
HI: Vice neZ 50 % respondentii neni spokojeno s vybavenim cekdrny.

Vybaveni ¢ekarny je dileZitym faktorem ovliviiujicim spokojenost pacientil obecné. Acko-
li vybrana ortopedicka ambulance ma standardni vybaveni ¢ekarny, vétSina respondentt
S vybavenim neni spokojena a uvitala by predevsim Wi-Fi pfipojeni a zajisténi pitného

rezimu v podobé automatu na kavu ¢i aquamatu s pitnou vodou.

Tab. 4. Tabulka rozdéleni cetnosti (Vlastni zpracovani)

Hodnota statistického znaku (x;) Absolutni ¢etnost | Relativni ¢ethost
() ()
Ano 30 43,48 %
Ne 39 56,52 %
Celkem (n) 69 100,00 %

Dle analyzy dotaznikového Setfeni, pomoci relativni ¢etnosti bylo zjiSténo, Ze s vybavenim
¢ekarny vybrané ortopedické ambulance neni spokojeno 56,52 % respondentti (Tab. 4), coz

je ptedpoklad pro potvrzeni hypotézy HI.
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H2: Vice nez 70 % respondentit vnimd webové stranky vybrané ortopedické ambulance

jako neprehledné.

S ohledem na vékové slozeni pacientii vybrané ortopedické ambulance, by bylo vhodné
zamg¢fit se na vzhled webovych stranek vybrané ortopedické ambulance. Je totiz mozné, Ze
prave toto kritérium by v budoucnosti mohlo ovlivnit nové ptichozi pacienty, ktefi by se
pro vybranou ortopedickou ambulanci rozhodli na zékladé profesionalné vyhlizejicich

webovych stranek.

Tab. 5. Tabulka rozdéleni cetnosti (Vlastni zpracovani)

it S e w6 Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost
(ny) ()
Prehledné 14 20,29 %
Nepiehledné 52 75,36 %
Nemohu posoudit & 4,35 %
Celkem (n) 69 100,00 %

Z dotaznikového Setfeni vyplyva, Ze 75,36 % respondentii hodnoti webové stranky jako
nepiehledné (Tab. 5). Tento fakt 1ze vnimat jako ptedpoklad pro potvrzeni stanovené hypo-
tézy H2.

H3: Vice net 10 % respondentii je klientem jiné pojist'ovny nes smluvni CPZP.
Prostfednictvim kvantitativniho vyzkumu, dotaznikového Setteni, lze fici, Ze respondenti —
pacienti vybrané ortopedické ambulance jsou pojisténi u Ceské primyslové zdravotni po-
jistovny, dale pak u Oborové zdravotni pojistovny a u VSeobecné zdravotni pojistovny

~

CR.

Tab. 6. Tabulka rozdéleni cetnosti (Vlastni zpracovani)

it St edie a6 Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost

(ny) ()
CPZP 55 79,71 %
OzP 10 14,49 %
VZP 4 5,80 %

Celkem (n) 69 100,00 %
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Z dotaznikového Setteni tak vyplyva, ze 14,49 % respondenti je klientem OZP a 5,80 % je
klientem VZP, viz tabulka (Tab. 6). Klienti téchto pojistoven dohromady tvoii 20,29 %
respondenttl, coz je pfedpoklad pro potvrzeni stanovené hypotézy H3. Lékai vybrané orto-
pedické ambulance by se tak m¢l zaméfit na to, aby splnil podminky pro uzavieni smlouvy
S témito pojistovnami.

Vyzkumnda otazka: Existuje vitah mezi vékem respondentii a spokojenosti

s objedndvacim systémem?

Tato vyzkumna otazka bude verifikovana za pomoci analyzy zavislosti, kdy je potfeba

stanovit Ho a Ha:
Ho: Spokojenost s objednacim systémem nezavisi na véku respondent.
H;: Spokojenost s objednacim systémem zavisi na véku respondentd.

Pro posouzeni miry zavislosti bude pouzit Pearsoniv kontingenéni koeficient, ktery je dan

vztahem:

)

V nasledujici tabulce (Tab. 7) jsou uvedeny odpovédi respondenti tykajici se jejich véku

a spokojenosti s objednavacim systémem vybrané ortopedické ambulance.

Tab. 7. Zjistené udaje o respondentech (Vlastni zpracovani)

koj . .
Spokojenost s Vék respondentu

objednacim Soucty n; .
systémem — -
méneé nez 18 let|18-24 let|25-34 let|35-49 let] 50-65 let|66 a vice let
ano 1 4 18 30 0 1 54
ne 3 6 3 2 1 0 15
Soucty n . ; 4 10 21 32 1 1 69

Nasleduje tabulka hypotetickych ¢etnosti (Tab. 8) vypocitana podle vztahu:

. 3)

n*.. —
L n
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Tab. 8. Tabulka hypotetickych cetnosti (Vlastni zpracovani)

Spokojenost s Vék respondent(

objednacim Soucty n; .
systémem — -
méné nez 18 let|18-24 let|25-34 let|35-49 let|50-65 let]|66 a vice let
ano 3,13 7,83 16,43 25,04 0,78 0,78 54,00
ne 0,87 2,17 4,57 6,96 0,22 0,22 15,00
Soucty n.; 4,00 10,00 21,00 32,00 1,00 1,00 69,00

Vypocet X 2 podle vztahu:

T N %
2 z (nij - n ij)Z (4)
x* = —
n

i=1 j=1 ]

Hodnota testového kritéria x? = 25,513. Uvazujeme-li obvyklou hladinu vyznamnosti
a = 0,05 a kritickou hodnotou je kvantil o 5 stupnich volnosti ((6-1) * (2-1)). Tento kvantil
(x1.o2) je roven 11,07. Kriticky obor je tedy vymezen nerovnosti x* > y1.4° (5). Zavér je
tedy takovy, ze mezi vékem respondentli a spokojenosti s objednacim systémem existuje
zavislost, tudiz nezamitime H;. Pro zjisténi silné ¢i slabé zdvislosti je nutné vypocitat
Pearsoniiv kontingen¢ni koeficient, ktery se vypocita podle vztahu:

()

Pokud se ziskana hodnota blizi 0, jde o slabou zavislost, pokud se ale blizi 1, jde o silnou
zavislost. Dosazenim do Pearsonova kontingenéniho koeficientu se ziska hodnota 0,520.
Tato hodnota naznacuje, Ze statisticka zavislost mezi vékem respondentt a jejich spokoje-

nosti s objednavacim systémem je spise silna.
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10 ZAVERECNA SHRNUTI ANALYZY SOUCASNEHO STAVU
SPOKOJENOSTI PACIENTU A NAVRHY DOPORUCENI, KTERA
BY VEDLA KE ZLEPSENI SPOKOJENOSTI PACIENTU

Po shrnuti vysledkt analyzy soucasného stavu spokojenosti pacientll se sluzbami vybrané
ortopedické ambulance je vhodné navrhnout doporuceni, ktera by pfispéla ke zkvalitnéni
sluzeb poskytovanych touto ambulanci a dale ke zvySeni spokojenosti stavajicich a prila-

kani novych pacientii vybrané ortopedické ambulance.

10.1 Zavedeni novych webovych stranek vybrané ortopedické ambulance

Jelikoz z dotaznikového Setteni vyplynulo, Ze 75 % pacientil — respondenti vinimé webové
stranky vybrané ortopedické ambulance jako neptfehledné, bylo by vhodné, aby vybrana

ortopedicka ambulance investovala do zavedeni novych webovych stranek.

Jelikoz bylo zjisténo, ze existuje vztah mezi v€kem a spokojenosti s objednavacim systé-
mem a z dotaznikového Setfeni vyplynulo, ze pfevazuji pacienti, ktefi Internet vyuzivaji
denn¢, bylo by vhodné, aby vybrana ortopedicka ambulance zahrnula on-line objednavaci

systém do svych webovych stranek.

Dale se také mize vybrand ortopedicka ambulance zamé&fit na propojeni webovych stranek
se socialnimi sitémi, jako je Facebook, Twitter, Instagram a dalsi. V ramci zvyseni propa-
gace mezi mladymi pacienty bych 1ékafi ortopedie doporucila vyuziti socidlni sit¢ In-
stagram, kterd je v posledni dobé jednim z vyznamnych nastroji budovani znacky. Vyho-
dou je, Ze Instagram lze vyuzit v jakémkoli oboru a jeho prostfednictvim zacilit reklamu na
konkrétni skupinu uzivatelii, coz jsou v tomto piipadé mladi pacienti. Socialni sit’ In-
stagram je zalozena pfedev§im na sdileni fotek, které lze opatfit tzv. hashtagem, coz
V podstaté¢ znamena kli¢ové slovo. Pravé diky vyuZiti hashtagii 1ze reklamu zacilit na kon-

krétni skupinu, hashtagy by mély byt iderné a jednoznacéné.

Co se tyka vybrané ortopedické ambulance, doporucéila bych 1€kati ortopedie vyuzit propo-
jeni mezi webovymi strankami a Instagramem tak, Ze na webovych strankach uvede odkaz
na Instagram a naopak. Lékar ortopedie by se mél zamyslet nad tim, jak bude svoji ortope-
dickou ambulanci prezentovat na této socidlni siti. Vhodné je piedstavit ortopedickou am-
bulanci poutavym zplsobem tak, aby pravé mladou generaci co nejvice oslovila. Lékar
ortopedie miiZe sdilet fotky nové nabizenych zdravotnickych potieb, popiipadé mize sdilet

fotky ze ,,zakulisi* a fotky jeho pracovniho teamu. Déle mtze 1ékat ortopedie sdilet rtizné



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 68

fotografie z 1ékarskych kongresti a seminaft, poukaze tak na to, ze se neustale vzdélava
a vyuziva nejnovejsich 1ééebnych postupti a 1€civ.

Vyuziti Instagramu by mohlo 1€kafi ortopedie pomoci rozsitit povédomi o ortopedické
ambulanci 1 mezi mladSimi generacemi a také utvaiet jeji dobré jméno. Velkou vyhodou je,
ze vyuziti Instagramu je zdarma, staci obétovat pouze chvilku ¢asu a snahy o co nejkrea-
tivnéj$i prezentaci. Dalsi vyhodou je to, Ze ortopedickd ambulance se na Instagramu miize
vzajemn¢ podporovat se svymi dodavateli zdravotnickych potieb a navzajem si tak délat

reklamu.

Ja osobné webové stranky vybrané ortopedické ambulance vnimam také jako neptehledné
a rozhodné bych ocenila objednavani on-line, které v souc¢asnosti neni vyjimkou a vyuziva

jej stale vice zdravotnickych zafizeni nejen na Gizemi Ceské republiky.

V souvislosti se zavedenim novych webovych stranek bych vybrané ortopedické ambulan-
ci doporucila zakomponovat do nabidky webovych stranek také FAQ (Frequently asked
questions), kde by lékat vybrané ortopedické ambulance postupné pridaval nejcastéjsi do-
tazy, které by mohly eliminovat pacienty, ktefi se do vybrané ortopedické ambulance ob-
jednévaji pouze kviili tomu, aby se 1ékatfe na néco zeptali, coz sice nezabere pfili§ mnoho

Casu, ale prodluzuje se tak ¢ekaci doba ostatnich pacientt.

Pti zavedeni novych webovych stranek se 1€kat vybrané ortopedické ambulance musi roz-
hodnout, zda vyuzije tvorbu webovych stranek, ktera je zdarma nebo si zaplati sluzby pro-
fesionalniho designéra. Lékar vybrané ortopedické ambulance musi zvazit, zda weboveé
stranky vytvofené zdarma budou odpovidat poZzadavkiim jeho pacientid a jestli budou vy-

padat reprezentativné a profesionalné.

Ja osobn¢ bych I¢kati vybrané ortopedické ambulance doporucila profesionalni tvorbu
webovych stranek. Nebude tak riskovat, Zze nové vytvorené webové stranky budou pro jeho

pacienty opét neptehledné.

Profesionélni tvorba webovych stranek také nabizi vétSi mnozstvi funkci, jako je FAQ,

propojeni se socialnimi sit€émi ¢i zavedeni on-line objednédvaciho systému a podobné.

Firmy nabizejici tvorbu webovych stranek a jejich produkty jsou znazornény v nasledujici
tabulce (Tab. 9) vcetné cen bez DPH. Tyto firmy byly vybrany na zakladé referenci, které
1ékat ortopedie ziskal od svych zndmych a kolegl, zejména ukézky jiz vytvorenych webo-

vych stranek jsou pro 1ékare ortopedie stézejni. Pro 1€kare ortopedie neni prekazkou ani to,
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ze dané firmy maji sidlo v Praze. V dnes$ni dobé, kdy je online komunikace zcela bézna,
neni potieba vybirat firmu pro tvorbu webovych stranek pouze v regionu, ve kterém orto-
pedickd ambulance pusobi, ale 1ze si dovolit vyuzit nabidky firem nabizejicich tvorbu

webovych stranek v ramci celého narodniho trhu.

Tab. 9. Nabidka tvorby webovych stranek (Vlastni zpracovani)

Spole¢nost IRISOFT SYSTEMS s.r.o. AW-dev, v.0.5.
Balicek STANDART PROFI BASIC KOMPLEX
CzZK CZK CZK 20 000-35 000 | CZK 40 000-50 000 (jednora-

e e e o 390/mésic 590/mésic | (jednorazova platba) zova platba)

Vlastl:]l’adomé- CZK 290 CZK 290 - B

Design na mi-
ru

CZK 3700 CZK 3700 — -

CZK 20 000-35 000
Celkem CZK 11860 | CZK 14 260 | (jednorazova plat-
ba)

CZK 40 000-50 000 (jedno-
razova platba)

Vyhody = FAQ - Propojeni se socialnimi sitémi

Na zakladé zjisténych tdaji je nejlepsi volbou spolecnost IRISOFT SYSTEMS s.r.o. Zcela
nové webové stranky je schopna vytvofit za CZK 14 260 a vyhodou je moZnost ziizeni
FAQ. Dalsi vyhodou je moznost vlastni domény, kterd predstavuje prestiz ortopedické
ambulance, jelikoz vlastni doména pusobi urcité seri6znéji, nez prostiedi webovych stra-
nek poskytovanych zdarma. Tato cena se samoziejmé mize zménit v zavislosti na kon-

krétnich pozadavcich 1ékare vybrané ortopedické ambulance.

10.2 Vybaveni ¢ekarny vybrané ortopedické ambulance
S vybavenim ¢ekarny vybrané ortopedické ambulance neni spokojeno 57 % pacienti. Re-
spondenti v dotaznicich nejcastéji uvedli, Ze jim chybi Wi-Fi pfipojeni, napojovy automat

a aguamat s pitnou vodou zejména v letnich mésicich.
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10.2.1 Bezdratové pripojeni Wi-Fi

Lékar vybrané ortopedické ambulance by mél zajistit bezdratové ptipojeni v celé své Ce-
karng, aby se jeho pacienti mohli piipojit k Internetu ze svych mobilnich telefont, tablett
¢1 notebookli. Tuto moznost urcité oceni piedev§im mladsi pacienti a také pracujici, ktefi

mohou ¢ekaci dobu na vySetfeni vyuzit nejen k feseni pracovnich zalezitosti.

K zajisténi bezdratového pfipojeni k Internetu ve vybrané ortopedické ambulanci je potie-
ba zakoupit Wi-Fi router, ktery bude schopen pokryt celou ¢ekarnu. Dale je potieba zajistit
poskytovatele Internetu. V nasledujici tabulce (Tab. 10) jsou uvedeny naklady na pofizeni

Wi-Fi routru a mési¢ni vedeni Internetu.

Tab. 10. Nabidka Wi-Fi routru a poskytovatelé Internetu (Vlastni zpracovdni)

Nazev Cena s DPH
Wi-Fi router TP-LINK TL-WR841ND CZK 699
TP-LINK TL-WR841N CZK 529
ASUS RT-N12Plus CZK 599
FOFRnet CZK 555/ mésic
Poskytovatelé Internetu
MorNET CZK 483/ mésic

Na zaklad¢ zjisténych informaci o cené¢ Wi-Fi routru a vedeni Internetu za mésic bych 1¢é-
kafi vybrané ortopedické ambulance doporucila koupi Wi-Fi routru ASUS RT-N12Plus,
ktery stoji CZK 599 a nejlépe se hodi do ¢ekarny. Tento Wi-Fi router muze lékat ortope-
die zakoupit naptiklad na e-shopu firmy Alza.cz a.s. a vyzvednout si ho ptimo na prodejné
této firmy. Jako poskytovatele Internetu bych vybrané ortopedické ambulanci doporucila
spolecnost MorNET, kde mé&si¢ni naklady na vedeni Internetu ¢ini CZK 483, jednd se

o0 rychlost 30 Mbit/s.

10.2.2 Zajisténi pitného reZimu
Vzhledem Kk pripominkam pacientti by bylo vhodné, aby lékai vybrané ortopedické ambu-
lance zajistil pitny rezim v ¢ekarné. Pacienti Casto uvadéli, ze by ocenili napojovy automat
nebo aquamat s pitnou vodou. V nasledujici tabulce (Tab. 11) je vycisleni pofizovacich

nakladt na napojovy automat i aguamat s pitnou vodou a mési¢ni naklady na provoz.
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Tab. 11. Ndaklady spojené s porizenim a provozem ndpojového automatu a aguamatu

S pitnou vodou (Vlastni zpracovani)

Napojovy automat Aqn%ir:]/it di)Elt-
Spolecnost AGFOODS s.r.o. DRINEX
Pofizovaci cena s DPH (napojovy automat, CZK 90 500 CZK 5309
aguamat)
Mésicni provozni naklady s DPH CZK 1 222 (mésic) CZK 1 065
Ostatni naklady = CZK 560

Napojovy automat od spole¢nosti AGFOODS Group a.s. Ize poridit za CZK 90 500
s DPH. I pfesto, ze pofizovaci cena napojového automatu je pomérné vysokd, mohla by
V ucetni zdvérce vybrané ortopedické ambulance optimalizovat danég, jelikoz by si 1ékar
vybrané ortopedické ambulance mohl uplatnit ro¢ni danovy odpis, ktery by snizil zaklad
dané. Mésicni provozni néklady ¢ini CZK 1 222. Do mési¢nich provoznich ndklada jsou
zahrnuty kelimky a ndpojové smési. Tato cena je pouze orientacni, vypocitana jako pri-

meér; nicméné ndklady na provoz by se odvijely od poctu prodanych népojit za mésic.

Potizeni aquamatu od spole¢nosti DRINEX ¢ini CZK 5 309. M¢sicni provozni naklady
¢ini CZK 1 065 a jsou do nich zapocitany naklady na potizeni kelimkt. Dale jsou do mé-
si¢nich provoznich nakladu zahrnuty 4 barely pitné vody o obsahu 18,9 litrGi — uvazuje-li se
jeden barel pitné vody na tyden. Do ostatnich nakladd jsou zahrnuty jednorazové naklady
na potizeni navleku na aquamat s pitnou vodou, které ¢ini CZK 154 a dale naklady na po-

fizeni tubusu na kelimky, které ¢ini CZK 406.

Vzhledem Kk tomu, Ze pofizeni aquamatu i jeho mési¢ni provoz je podstatné levnéjsi nez
pofizeni a provoz napojového automatu, doporucila bych vybrané ortopedické ambulanci
zakoupeni aquamatu. Ro¢ni naklady na provoz aquamatu ¢ini CZK 12 780. Aquamat bych
vybrané ortopedické ambulanci doporucila i z toho dlivodu, Ze se v ¢ekarné miiZze ud¢lat
né¢komu z pacientli nevolno a pitnd voda je v takovém ptipadé€ zapotiebi, kdezto napojovy

automat je jakysi nadstandard.

10.3 Uzavreni smluvniho vztahu s dalSimi pojiStovnami

Na zéklad¢ dotaznikového Setfeni bylo zjiSténo, Ze kromé klientd smluvni pojistovny

CPZP (Ceskéa primyslova zdravotni pojistovna) navitévuji vybranou ortopedickou ambu-
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lanci také klienti ostatnich pojistoven, a to OZP (Oborova zdravotni pojistovna) a VZP
(Veobecna zdravotni pojistovna CR). Z celkového poétu respondentii je 14 % klientem
OZP a 6 % respondentt je klientem VZP. Bylo by vhodné, aby vybrana ortopedicka ambu-
lance uzaviela smluvni vztah pravé s témito pojisStovnami. V opacném piipad¢ si klienti

jinych pojistoven nez smluvni CPZP plné& hradi poskytovanou péci.

V praxi musi jakdkoliv ordinace ¢i ambulance splnit zakonem dané pozadavky na perso-
nalni a vécné vybaveni. U Iékafe to znamena, ze musi mit specializovanou zptsobilost
v oboru a to znamena primaiskou licenci v oboru, kterou vydava lékarska komora na za-
klad¢ dosazené¢ho vzdélani a délky praxe. Vécné vybaveni, které je specifické pro kazdy
obor, kontroluje a schvaluje odbor zdravotnictvi piislusného krajského tiadu. Nasleduje
nutné vybérové fizeni pro poskytovani ambulantni péce. V tomto ptipadé€ pro obor ortope-
die, které se kona na ptislusném krajském tGiadé. O toto vypsani vybérového fizeni si musi
zazadat samotny l€kar, poptipadé ambulance. Do tohoto vybérového fizeni se mize ptihla-
sit kdokoli dal$i. Vyberové fizeni probihd za ucasti samotného 1ékafe a zastupcu kraje,
pojistoven a lékaiské komory na krajském uradé. Vysledek tohoto vybérového fizeni je
pouze doporucujici a po jeho doruc¢eni musi Iékaf ¢i ambulance Zadat kazdou zdravotni
pojistovnu zvlast. Zdravotni pojistovny disponuji dokumenty, které stanovuji racionalni
pocty l1ékatti jednotlivych odbornosti v daném kraji. Lze tedy fici, Ze v tomto ptipad¢ nejde
o svobodné podnikani, protoze lékafi musi pracovat v tfedné stanovenych mantinelech,
které jsou ve zdravotnictvi samoziejmeé do jisté miry Zddouci. K Zadosti o uzavieni smluv-

niho vztahu je potieba predlozit potfebné dokumenty jako jsou (OZP, ©2016):

e prislusny vyplnény ptehled o poskytovateli zdravotnich sluzeb.
e kopie dokladii nezbytnych pro posouzeni zadosti poskytovatele zdravotnich sluzeb.
e typové smlouvy vychazeji z dikce pfisluSné Ramcové smlouvy, publikované ve

Vyhlasce MZ €. 618/2005 Sb., kterou se vydavaji Rdmcové smlouvy.

Dale je potieba splnit kritéria rozhodna pro navazani smluvniho vztahu, obecnymi kritérii

jsou (OZP, ©2016):

e absolvovani vybérového fizeni.
e dostupnost v misté a Case.
e potiebnost a ucelnost poskytovanych zdravotnich sluzeb v zavislosti na poctu regis-

trovanych pojisténctt OZP v daném regionu.
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personalni a technické vybaveni v zavislosti na pozadovaném rozsahu poskytova-
nych zdravotnich sluzeb, jejiz nasmlouvani poskytovatel zdravotnich sluzeb poza-
duje.

hodnoceni poskytovatele zdravotnich sluzeb mistnimi organy statni spravy.

saturaci regionu smluvnimi poskytovateli zdravotnich sluzeb, v daném typu péce,
kde bude poskytovatel zdravotnich sluzeb ptsobit.

potiebnost péce v zavislosti na poctu registrovanych pojisténct ve spadové oblasti.
personalni a technické vybaveni poskytovatele zdravotnich sluzeb.

rozsah ordina¢nich hodin a jejich rozvrZeni.

zda v pripadé¢ navazani smluvniho vztahu nebude dochézet k soubéhu praxi.
reference o poskytovateli zdravotnich sluzeb, které predlozi jak organy statni spra-
vy, zastupce pfislusné profesni organizace, odbornik pro druh zdravotnich sluzeb,
které maji byt poskytovany.

stanovisko oblastniho profesniho sdruzeni k navazani event. rozsifeni smluvniho

vztahu.

Samoziejmosti je odborna zplsobilost 1ékafe 1 zdravotni sestry dle pozadavkd Minister-

stva zdravotnictvi Ceské republiky. U lékafe se jedna o uspé$né ukonleni studia

v prezen¢ni formé na I¢katské fakulté, splnéni atestaci a certifikat o absolvovani zakladni-

ho kmene pfislusného specializa¢niho oboru. Specialnimi kritérii pro segment ambulantni

specializované péce jsou (VZP, ©2015):

1)

2)

3)

4)

ambulantni 1ékat — specialista musi byt schopen zajiStovat specializovanou péci
o své pacienty v odpovidajicim rozsahu ordina¢ni doby, idedlné€ 5 pracovnich dnt.
Optimalnim predpokladem pro to je tvazek 1,0, ptipadné alespon 0,8.

Vv oboru, kde indikovana péce je méné Castd a je zde moZnost objednani pacienta
(napriklad angiologie, rehabilitacni 1ékatstvi), preferuji se zadatelé s ordinacni do-
v souladu s dohodou mezi VZP CR a zastupci poskytovatelti ambulantni speciali-
zované péce (viz Protokol ze dne 24. 04. 2007), je pro urceni dostupnosti péce sta-
noveno 30 hodin ordina¢ni doby tydné.

ordinac¢ni doba je dobou sjednanou ve smlouvé, vyjadiujici dostupnost zdravotnich
sluzeb poskytovanych pojisténciim. Sjednana ordinac¢ni doba bude uvedena na vy-

vésce ordinace pro informovani pojisténcti.
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5) v pripadé détskych odbornosti — naptiklad 704 — détska ORL, 306 — détska a doros-
tova psychiatrie, jejichz poskytovatelé spliuji specializovanou zpisobilost
a soucasn¢ poskytuji péci dospélym pojisténciim, by mély byt oddéleny ordinacni
hodiny pro dospélé od ordina¢nich hodin pro déti.

6) v pripadé péce osetfujicich 1€kait specialistli (véetné péce klinickych psychologt
a klinickych logopedtl) budou preferovani zadatelé s ordina¢ni dobou péti dnt
V tydnu (s rozlozenim do dopolednich i odpolednich hodin) v oborech, kde indiko-
vana péce je obvykla a Castd a z velké ¢asti akutni s problematickym objednanim
(napriklad gynekologie, chirurgie, interna, neurologie).

7) v ptipadé vzacné indikované péce (genetika) je na misté zajisténi péCe pro vice

okrest ¢i vEtsi region.

V bodé ¢islo 1 ptedchoziho vy¢tu kritérii pro segment ambulantni specializované péce, 1ze
konstatovat, ze vybrana ortopedickd ambulance z pohledu laika spliiuje tuto podminku,
protoze ordinuje 4 dny v tydnu ptevazné v odpolednich hodinach, coz vyhovuje zejména
pracujicim pacientim. Co se tyka bodu ¢islo 3, tak vybrana ortopedickd ambulance ordinu-
je 16 hodin tydné. Problémem by mohl byt bod ¢islo 5, protoze vybranou ortopedickou
ambulanci navstévuji i1 pacienti mladsi 18 let, pro které neni vyhrazena zvlastni ordina¢ni
doba. Bod ¢islo 6 ustanovuje, ze budou upiednostnéni zadatelé s ordina¢ni dobou péti dni
Vv tydnu rozlozenou do dopolednich i odpolednich hodin, coz by mohlo vybranou ortope-

dickou ambulanci znevyhodnovat.

Doporucila bych tedy proto 1ékafi ortopedie, aby se zamyslel nad tim, zda by nebylo vhod-
né prizpusobit ordina¢ni dobu pozadavkim pojistovny. Absence RTG pfistroje je zajisté
dalsi komplikaci pro uzavieni smluvniho vztahu s dalsi pojistovnou.

Vyse uvedené zhodnoceni vyjadiuje pouze muj subjektivni ndzor. Nicméné konkrétni po-

jistovna hodnoti kazdy subjekt individualné dle svych internich standardt a pravidel.
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ZAVER

Pro zivot kazdého podnikatelského subjektu (organizace, instituce, firmy a podobné) je
dilezity spokojeny zakaznik, ve zdravotnickych zafizenich je to zejména pacient. Pacient
je ve svém hodnoceni piisnéjsi, protoze sluzbu poskytovanou ve zdravotnictvi vnima citli-
véji. Spokojeny pacient je pro zdravotnické zatizeni dilezity, protoze toto zafizeni mu-
ze doporucit nékomu jinému, napiiklad svym zndmym. S ptichodem novych pacientl se
zvySuji nejenom piijmy zdravotnickych zatizeni, ale je to i dikaz kvality poskytovanych

zdravotnich sluzeb.

V soucasnosti je velmi dilezitym kritériem pro vybér zdravotnického zatizeni pravé po-
skytovana kvalita. Jelikoz kazdy pacient vnima kvalitu péée velmi subjektivné, je nemozné
zavdécCit se kazdému, ale je potfeba pokusit se zavdécit vétSin€. Obecné 1idé vyzaduji kva-
litni odbornou péci, profesionalni ptistup a moderni vybaveni. Naroky pacienti se zvysuji
a zdravotnicka zatizeni musi klast ¢im dal vétsi diraz na to, aby byli jejich pacienti spoko-
jeni, je proto nutné provadét analyzu jejich spokojenosti a na jejim zdkladé ptistupovat
K riznym opatienim. Kazdé zdravotnické zafizeni musi pocitat s tim, Zze bude muset uvol-
nit urcitou ¢ast finan¢nich prostiedkl pro zvyseni kvality poskytovanych sluzeb. Rozhodné
dnes nemtize zadné zdravotnické zafizeni spoléhat naptiklad na to, Ze je svého druhu jedi-
né v kraji, vzhledem k tomu, ze téméf kazda domacnost vlastni automobil, neni pro pacien-

ty problém za kvalitou a péci cestovat.

V dnesni dobé se také spousta soukromych zdravotnickych zafizeni setkava
S byrokratickymi piekdzkami, které jim brani ve svobodném podnikani. Zejména jde
o striktni poZadavky zdravotnich pojiStoven, které musi soukroma zdravotnicka zatizeni
splnit pro uzavieni smluvniho vztahu s konkrétni pojistovnou. Zdravotni pojiStovny jsou
pro Zivot soukromych zdravotnickych zatizeni velmi dilezité, protoze bez nich by tato
zafizeni m¢la jen malo pacientd, kteii by si veSkeré oSetfeni museli plné hradit. Spousta
pacientl dava tento problém za vinu samotnym lékaiim, ovSem tito pacienti zfejme nejsou
dobte informovani o tom, co v§e musi lékar zajistit a splnit, aby s nim konkrétni pojistovna

uzaviela smlouvu.

Vybrana ortopedickd ambulance uvitala moznost zanalyzovat spokojenost svych pacientli
s jejimi sluzbami hlavné proto, ze existuje jiz pét let a za tuto dobu jest¢ zadny marketin-
govy vyzkum neucinila. Za rok 2015 bylo ve vybrané ortopedické ambulanci osetieno cel-

kem 6 423 pacientti, z nichZ cca 3000 jsou stali pacienti, ktefi vybranou ortopedickou am-
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bulanci navstévuji pravidelné. Pti takovém poctu pacientl se urCité vyplati zjistit, zda jsou
spokojeni s doposud nabizenymi sluzbami ¢i poskytovanym komfortem vybrané ortope-
dické ambulance a co by bylo potfeba zménit, inovovat ¢i nové zavést, aby byla pacientim

poskytovana nejen prvottidni odborna zdravotni péce.

Bakalatska prace byla zaméfena na analyzu spokojenosti pacientii se sluzbami vybrané
ortopedické ambulance. V teoretické ¢asti byla vypracovana literarni reSerSe na téma sluz-
by a spokojenost zakaznikt, v tomto piipadé pacientt. Na zakladé literarni reSerSe byla
stanovena teoretickd vychodiska pro zpracovani praktické casti bakalarské prace, ve které
byly formulovany tii vyzkumné hypotézy a jedna vyzkumna otazka, které byly stanoveny

s ohledem na zpracovana teoreticka vychodiska.

Prakticka Cast bakalafské prace byla zaméfena na analyzu soucasného stavu spokojenosti
pacientl se sluzbami vybrané ortopedické ambulance. Tato analyza byla provedena zejmé-
na formou kvantitativniho vyzkumu, a to dotaznikovym Setfenim. Na zaklad¢ vysledkt
dotaznikového Setieni byla navrzena vhodna doporuceni, kterd by mohla vést ke zlepSeni
soucasné¢ho stavu spokojenosti pacientll se sluzbami vybrané ortopedické ambulance ¢i

prilakat zcela nové pacienty.

Na zékladé realizovaného dotaznikového Setfeni bylo zjiSténo, Ze pacienti jsou se sluzbami
vybrané ortopedické ambulance obecné spise spokojeni. Nicméné bylo zjisténo, ze pacienti
nejsou spokojeni s vybavenim ¢ekarny a webové stranky vybrané ortopedické ambulance

vnimaji jako neptehledné.

Také bylo zjisténo, ze by bylo vhodné, aby vybrand ortopedickd ambulance uzaviela
smlouvu i s jinou zdravotni pojistovnou, nez je pouze smluvni CPZP, protoze 14 % paci-
entd uvedlo, ze je klientem OZP a 6 % pacientii uvedlo, ze je klientem VZP. Je tedy vidét,
ze vybranou ortopedickou ambulanci navstévuji i pacienti, kterym nevadi, Ze si pé¢i musi
pln€ hradit. Lze vydedukovat, Ze v kraji, ve kterém vybrana ortopedickd ambulance ptisobi,

jsou nejvice rozsifeny nasledujici zdravotni pojistovny: CPZP, OZP a VZP.

Co se tyka nespokojenosti pacientl s vybavenim ¢ekarny, nejcastéji pacienti uvedli, ze by
ocenili predev§im Wi-Fi ptipojeni (coz je dnes, v ¢ekarnach 1ékait, pacienty vnimano jako
standard) a zajisténi pitného rezimu.

Zajisténi Wi-Fi pfipojeni by vybranou ortopedickou ambulanci mési¢né ptislo na CZK
483, ro¢né tedy na CZK 5 796. Pro to, aby se k Wi-Fi mohli ptipojit i pacienti v ¢ekarné je
zapotiebi zakoupit Wi-Fi router, jehoz potizeni ¢ini CZK 599.
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Co se tyka pitného rezimu, bylo 1ékafi vybrané ortopedické ambulance doporuceno zakou-
peni aquamatu S pitnou vodu. Naklady na pofizeni samotného pfistroje ¢ini CZK 5 309,
naklady na ptislusenstvi ¢ini CZK 560 a mésicni provozni naklady byly vycisleny ve vysi
CZK 1 065. Aquamat s pitnou vodou je pro vybranou ortopedickou ambulanci dostupné&;jsi
variantou, nez by byl napojovy automat, navic pfitomnost pitné vody v ¢ekarné je opod-

statnénd, coz se o napojovém automatu fici neda.

Dale bylo vybrané ortopedické ambulanci doporuceno zavedeni novych webovych stranek.
Novych proto, ze si myslim, Ze webové stranky vedené zdarma nebudi duavéru
Vv pacientech. Néklady na zavedeni novych webovych stranek byly vycisleny ve vysi
CZK 14 260. Pokud by si 1ékat vybrané ortopedické ambulance pfal zavést on-line objed-

navaci systém, tato cena by se zvysila.

Z mého pohledu by ma bakalaiska prace mohla byt pro vybranou ortopedickou ambulanci
pfinosnd, zejména proto, Zze navrzend doporuceni zajisté pomohou ke zkvalitnéni sluzeb
poskytovanych vybranou ortopedickou ambulanci a zaroven ke zvySeni spokojenosti

a nabizeného komfortu pro jejich pacienty.

Bakalaiska prace byla zpracovana v souladu se Zasadami pro vypracovani a domnivam se,

Ze byly splnény stanovené cile mé bakalatské prace.

Na zavér bych chtéla vybrané ortopedické ambulanci poptat spoustu uspéchti a hodné spo-

kojenych pacientt.
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VZP  Vseobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky.
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SEZNAM VZORCU

(1)  Vzorec hodnoty pro zakaznika.

(2) Pearsonuv kontingenéni koeficient.

(3)  Vzorec pro vypocet hypotetickych Cetnosti.
(4)  Vypocet testového kritéria x 2.

()

Pearsontiv kontingenc¢ni koeficient.
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SEZNAM PRILOH
Pl Dotaznikové Setfeni pro zjisténi spokojenosti pacientli se sluzbami vybrané

ortopedické ambulance



PRILOHA P I: DOTAZNIK

Vazena pani, vazeny pane,
jmenuji se Tereza Hoferkova a jsem studentkou 3. ro¢niku Fakulty managementu a eko-

nomiky Univerzity Tomase Bati ve Zlin¢.

Rada bych Vas pozéadala o vyplnéni dotazniku, ktery je soucasti mé bakalaiské prace ,,Ana-

lyza spokojenosti pacientii se sluzbami vybrané ortopedické ambulance “.

Vami poskytnuté informace budou slouzit pouze k potiebam mé bakalarské prace a jsou
zcela anonymni. Vezméte prosim na védomi fakt, ze Vami uvedené odpovédi na dané
otazky, mohou pomoci ke zkvalitnéni ortopedické ambulance a tudiz ke zvySeni Vasi spo-

kojenosti.

Neni-li uvedeno jinak, u kazdé otazky oznaéte kiizkem Vasi odpovéd’, jez vyjadiuje Vas

nazor. Dékuji za Vas ¢as a ochotu pti vypliovani tohoto dotazniku.

Tereza Hoferkova

t.hoferkova@gmail.com

VSEOBECNE INFORMACE O ORTOPEDICKE AMBULANCI

1. Jste v ortopedické ambulanci poprvé?

[ ]ano [Ine

2. Jak dlouho jste pacientem ortopeda?
[ ] méné nez 1 rok [ ] 2-3 roky [ ]1rok []4-5let

3. Odkud jste se dozvédél/a o této ortopedické ambulanci?
[ ] Internet (] doporuceni zndmého

[ ] tisk LInak. ..o

4. Které Kkritérium pro Vas bylo rozhodujici pii vybéru této ortopedické ambulance?
(moznost oznacit vice odpovédi)
[ ] dopravni dostupnost [] kvalita poskytované péce [ ] image
[] reference [[] cena poskytovanych sluzeb



10.

11.

12.

13.

Jak vnimate webové stranky této ortopedické ambulance?

[] prehledné (] neptehledné ] nemohu posoudit

Jste spokojen/a s ¢istotou ordinace a ¢ekarny?
[ ]ano [] spiSe ne, zdGvodnéte. ............ccovivniiiiiiiiiein,

[] spise ano [ ne, zdGvodnSte. . ... ..c.ovueeeee e

Jste spokojen/a s vybavenim ¢ekarny?

[ ]ano []ne

Pokud jste v piedchozi otazce odpovédéli ne, jaké vybaveni ¢ekarny byste ocenili nej-
vice?

INFORMACE ZAMERENE NA OBJEDNANI PACIENTA

Jak hodnotite telefonické spojeni s ortopedickou ambulanci?
[ ] velmi dobré [ ] uchazejici [ ] dobré

(] nemohu posoudit [ ] $patné, zdvodngte...............ccoevueeiuneeieeeieainnn..

Objednavate se do ortopedické ambulance piredem?
[] ano, uved'te prosim délku ¢ekaci doby na vySetfeni................coevviiuneineiiniiinnnn..

L D€, PrOTOZE. . vttt

Jste spokojen/a s objednavacim systémem ortopedické ambulance?

[ ]ano

L D€, PrOTOZE. .. vttt

Jak dlouho primérné ¢ekate na oSetieni?
[ ] do 30 minut [] 31 minut — 1 hodina
[]1-2 hodiny [] déle nez 2 hodiny

Jste spokojen/a s ordina¢nimi hodinami?

[ ]ano

LN, ZAUVOANELE. ..ot



INFORMACE ZAMERENE NA ZDRAVOTNICKY PERSONAL

14. Vyhovuje Vam pristup zdravotni sestry?
[ ]ano [ ] nevim [ ne, zdGvodn&te. .......o.vvueeeeesieieieeiain .

15. Jak hodnotite ochotu zdravotni sestry odpovidat na VaSe dotazy a popripadé reSit
Vase pozadavky?
[] velmi dobra [] uchazejici [_Inemohu posoudit
[ ] dobra [ ] $patnd, zdGvodnete. .. ........couvvuiuiiieieiieiean.

16. Vyhovuje Vam pristup lékare?
[ ]ano [ ] nevim []ne, zd0vodndte. . .....ovueee e

17. Jak hodnotite ochotu lékaie odpovidat na VaSe dotazy a popripadé reSit Vase poza-
davky?
[ ] velmi dobra [ ] uchazejici ] nemohu posoudit
[ ] dobra [ ] $patnd, zdGvodnéte.............oooviuneieiieiieiiaan.,

18. Jsou Vam vSechny informace poskytnuté lékafem srozumitelné?
[ ]ano []ne, zdGvodnSte. . ... .oueeeie e

19. Jste spokojen/a s cenou nabizenych zdravotnich poti‘eb (ortopedické vlozky na miru,
1é¢iva, ortézy)?
[ ]ano L] ne, zd0vodndte. . ..o

20. Jste uzivatelem VISKOSUPLEMENTACE (vyZiva kloubt)?
[ ]ano []ne

21. Pokud jste v predchozi otiazce odpovédél/a ano, jste spokojen/a s cenou
VISKOSUPLEMENTACE?

[ ]ano []ne

22. Jak celkové hodnotite péci této ortopedické ambulance?
[ ] velmi dobra [ ] uchézejici [ ] dobra

[ ] nevim [ ] $patnd, zdGvodnéte..............coovuivuiiniieiieiinenn,



23. Doporucil/a byste ambulanci svym znamym?
L AN0, PrOTOZE. . .o e,

L D€, PrOTOZE. .. ettt

24. Jakou prumérnou ¢astku zaplatite v ortopedické ambulanci za jedno vySetieni?

[]0-300CzK []301-500 CZK [] vice nez 500 CZK

IDENTIFIKACNI OTAZKY

25. Pohlavi

[ muz [ ] Zena

26. Vék
[[]18—24 let [[]25—34 let [[]35—49 let
[ ]50—65 let [] 66 a vice let

27. Narodnost

[] ¢eska [ ] slovenska

[ ] polska L] ina, Uvedte. ... v
28. Nejvyssi ukoncené vzdélani

[] zékladni [] stiedoskolské s maturitou

[ ] vyuéni list [] vysokoskolské

29. Vase profese

30. Pojistovna
31. Vase navrhy a pripominky

Dékuji Vam jeSté jednou za Vas Cas a ochotu pri vypliovani tohoto do-

tazniku!



