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Modern² rehabilitace tvoŚ² souhrn spoleļenskĨch 

opatŚen², jejichģ c²lem je integrace postiģen®ho 

v co moģn§ nejvŊtġ² m²Śe ve spoleļnosti zdravĨch lid². 

Rehabilitace je nejen vysoce hum§nn² a ģivotn² jistoty 

upevŔuj²c² syst®m, ale i vysoce ekonomicky efektn² 

ļinnost. ZajiġŠuje obļanŢm z§kladn² pr§va na zdrav², 

na vĨchovu a vzdŊl§n², na pr§ci, na plnohodnotnĨ 

ģivot.
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KVALITA OĻIMA PACIENTš

V roce 2009 byly do mŊŚen² kvality zdravotn²ch sluģeb prostŚednictv²m 

spokojenosti pacientŢ v r§mci projektu Kvalita Oļima PacientŢ poprv® 

zahrnuty tak® rehabilitaļn² ¼stavy. Vzhledem k c²lŢm modern² rehabilitace je 

to krok naprosto logickĨ. Hlavn²m c²lem modern² rehabilitace je (podobnŊ 

jako u psychiatrie) zaļlenŊn² postiģen®ho v co moģn§ nejvŊtġ² m²Śe do 

spoleļnosti zdravĨch lid². 

I zde plat², ģe vedle hum§nn²ch pohnutek existuj² i zŚeteln® ekonomick® 

efekty spojen® s c²li rehabilitace. Bylo prok§z§no, ģe spokojenost pacientŢ 

urychluje jejich l®ļbu a zkracuje d®lku pracovn² neschopnosti. Ve vyspŊlĨch 

zdravotn²ch syst®mech jsou proto podporov§ny projekty, kter® monitoruj² 

kvalitu zdravotn²ch sluģeb a stimuluj² jej² rŢst prostŚednictv²m informac² o 

spokojenosti pacientŢ. 

Podle standardizovan® metodiky zaloģen® na statisticky validn²m mŊŚen² 

spokojenosti pacientŢ v osmi rŢznĨch dimenz²ch kvality byly vyhodnoceny 

vĨpovŊdi v²ce neģ tis²covky pacientŢ hospitalizovanĨch v listopadu a prosinci 

roku 2009 v rehabilitaļn²ch ¼stavech pŚ²mo Ś²zenĨch Ministerstvem 

zdravotnictv² ĻR.  VybranĨ vzorek velmi dobŚe reprezentuje vġech 1575 

v dobŊ vĨzkumu hospitalizovanĨch pacientŢ. PrŢmŊrn§ n§vratnost 

dotazn²kŢ pŚekroļila 77 procent. SbŊr dat probŊhl v souladu s metodickĨm 

standardem zveŚejnŊnĨm ve vŊstn²ku MZĻR. Z dokumentŢ pŚedanĨch 

jednotlivĨmi subjekty  vyplĨv§, ģe vġechna mŊŚen§ zdravotnick§ zaŚ²zen² 

splnila metodick® poģadavky na kvalitu sbŊru dat. 

VĨzkum odhalil nŊkter® odliġnosti v oļek§v§n² pacientŢ od rehabili-taļn²ch 

zdravotn²ch sluģeb ve srovn§n² se vġeobecnĨm l®kaŚstv²m. 

VĨraznŊ vŊtġ² n§roky a oļek§v§n² maj² pacienti rehabilitaļn²ch ¼stavŢ 

v oblasti informov§n² a intenzitŊ komunikace s l®kaŚem. Zat²m co ve 

vġeobecnĨch nemocnic²ch nepatŚ² mezi ġpatnŊ hodnocen® indik§tory 

frekvence hovorŢ s l®kaŚem, v rehabilitaļn²ch ¼stavech je to jeden z nejhŢŚe 

hodnocenĨch indik§torŢ. PodobnŊ jako v ostatn²ch oborech i zde chtŊj² bĨt 

pacienti v²ce zapojeni do rozhodov§n² o vlastn² l®ļbŊ. S n²zkĨm hodnocen²m 

tŊchto indik§torŢ je pravdŊpodobnŊ tak® spojeno n²zk® hodnocen² dŢvŊry

v l®kaŚe. Z hlavn²ch skupin person§lu rehabilitaļn²ch ¼stavŢ vġak maj² 

pacienti nejvŊtġ² oļek§v§n² od rehabilitaļn²ch pracovn²kŢ, to se projevuje 

jejich neniģġ²m hodnocen²m ve vġech do vĨzkumu zahrnutĨch ¼stavech.

V Ļesk® republice je zakotveno pr§vo pacienta na svobodnou volbu l®kaŚe a 
zdravotnick®ho zaŚ²zen². Aby mohlo bĨt toto pr§vo naplnŊno, mus² m²t obļan 
k dispozici spolehliv® informace o kvalitŊ zdravotnickĨch zaŚ²zen², na z§kladŊ 
kterĨch se mŢģe rozhodovat. VeŚejnŊ dostupn® informace o kvalitŊ 
zdravotnickĨch zaŚ²zen² jsou proto pŚedpokladem naplnŊn² jednoho zpr§v 
obļanŢ zakotvenĨch vnaġem pr§vn²m Ś§du. 

Informace o kvalitŊ zdravotn² p®ļe zpohledu jej²ch uģivatelŢ, zpracovan® 
empiricky validn²m a jednotnĨm zpŢsobem, kterĨ umoģŔuje srovn§n² rŢznĨch 
zaŚ²zen², jsou z§roveŔ uģiteļnĨm podkladem pro managementy nemocnic pŚi 
Ś²zen² kvality, dostupnosti a efektivity poskytovan® zdravotn² p®ļe.

Pravideln® poskytov§n² informac² o kvalitŊ zdravotn² p®ļe veŚejnosti je tak® 
jedn²m zkrokŢ smŊŚuj²c²ch ke zvyġov§n² povŊdom² obļanŢ o odpovŊdnosti za 
sv® zdrav² a posilov§n² postaven² pacienta vsyst®mu zdravotn² p®ļe vĻesk® 
republice.

Smyslem jednotn®ho mŊŚen² kvality p®ļe, zaloģen®m na shodn® metodice 
sbŊru a zpracov§n² dat, je umoģnit korektn² a dŢvŊryhodn® srovn§n² kvality 
jednotlivĨch nemocnic vz§jmu naplnŊn² vĨġe uvedenĨch c²lŢ.
Aby vĨzkum spokojenosti pacientŢ skuteļnŊ mohl slouģit jako kvalitn² n§stroj 
pro Ś²zen² kvality, mus² splnit pŚ²sn® metodick® poģadavky. Ne kaģd§ anketa 
mezi pacienty tyto n§roky splŔuje a ne kaģd§ nemocnice m§ tu odvahu 
poskytovat vĨsledky vĨzkumu odborn® i laick® veŚejnosti.  Zkuġenosti ze svŊta 
vġak ukazuj², ģe jedinŊ otevŚenost a odvaha poskytovat veŚejnosti informace o 
svĨch pŚednostech i nedostatc²ch vede ke zlepġov§n² kvality a zvyġov§n² 
dŢvŊry klientŢ nemocnic. Ministerstvo zdravotnictv² ĻR podporuje od roku 
2002 projekt Kvalita Oļima PacientŢ, kterĨ je zaloģen  na mezin§rodnŊ 
kompatibiln² metodice mŊŚen² osmi dimenz² kvality zdravotn² p®ļe.

R§d bych t²mto podŊkoval pracovn²kŢm ministerstva zdravotnictv² za 
dlouhodobou podporu tohoto projektu a pracovn²kŢm vġech ¼stavŢ za aktivn² 
¼ļast v projektu a  spolupr§ci pŚi sbŊru dat a zpracov§n² vĨsledkŢ. PacientŢm 
pak za trpŊliv® odpovŊdi na nekoneļn® ot§zky.

RNDr. Tom§ġ Raiter

Śeġitel projektu 

Kvalita Oļima PacientŢ
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EXECUTIVE SUMMARY - HIGHLIGHTS

1. VĨsledky mŊŚen² kvality zdravotn² p®ļe v rehabilitaļn²ch ¼stavech 

l®ļebn§ch vych§zej² ze zpracov§n² dotazn²kŢ 1064 respondentŢ.

2. VĨbŊrovĨ soubor reprezentuje celkem 1 575 v dobŊ vĨzkumu 

hospitalizovanĨch rehabilitaļn²ch pacientŢ.  

3. Dotazn²ky byly poŚ²zeny v listopadu a prosinci roku 2009 ve tŚech 

rehabilitaļn²ch ¼stavechpŚ²mo Ś²zenĨch MZ ĻR.

4. Rehabilitaļn² ¼stavy jsou na otevŚenĨch oddŊlen²ch hodnoceny v 

rozpŊt² hodnot 79 ï87 procent. 

5. Metodick§ kriteria splnily vġechny ¼stavy zaŚazen® do ġetŚen².

6. Nejvyġġ² kvalituzdravotn²ch sluģeb vykazuje Rehabilitaļn²¼stav 

Kladruby.

7. Zpr§va obsahuje pŚehledn® vĨsledkysouhrnn® spokojenosti pacientŢ, 

za jednotliv® dimenze kvality i d²lļ² indik§tory dimenz² ļlenŊn® podle 

¼stavŢ, skupin diagn·z a profesn²ch skupin person§lu.
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EXECUTIVE SUMMARY - METODIKA

FORMĆLNĉ NĆLEĢITOSTI PROJEKTU

Zadavatel:
Ministerstvo zdravotnictv² Ļesk® republiky

Palack®ho n§mŊst² 4, 128 01 Praha 2

Zastoupen®: MUDr. Mark®tou Hellerovou, n§mŊstkyn² ministrynŊ

N§zev veŚejn® zak§zky mal®ho rozsahu:
ĂSbŊr a zpracov§n² dotazn²kŢ pro mŊŚen² kvality a bezpeļnosti zdravotn² p®ļe 

prostŚednictv²m spokojenosti pacientŢ a jinĨch respondentŢ v pŚ²mo Ś²zenĨch 

organizac²ch MZ.ñ

Dodavatel a odpovŊdnĨ Śeġitel:

RNDr. Tom§ġ Raiter ïVħZKUM & MARKETING

Opletalova 9, 110 00 Praha 1

+420 774 203 543

e-mail: raiter@ hodnoceni -nemocnic.cz

www.hodnoceni -nemocnic.cz

Harmonogram prac²:
Ś²jen 2009ïpŚ²prava dokumentace, aktualizace metodickĨch materi§lŢ dostupnĨch na 

port§lu kvality a bezpeļ² MZ

listopad - prosinec 2009 ïter®nn² pr§ce ïsbŊr dotazn²kŢ

prosinec 09 ïleden 10 ïpŚed§v§n² podkladŢ o poļtech hospitalizovanĨch pacientŢ v 

jednotlivĨch zdr. zaŚ²zen²ch nezbytnĨch pro v§ģen² datovĨch souborŢ a vĨpoļet 

n§vratnosti dotazn²kŢ

leden 10 ïpoŚ²zen² dat do elektronick® podoby, datov§ analĨza

¼nor-bŚezen 2010ïstatistick® zpracov§n² a vyhodnocen², vypracov§n² z§vŊreļn® 

zpr§vy 

Hlavn² c²le projektu:
ÅpoŚ²dit dotazn²ky do elektronick® podoby 

Åzpracovat a vyhodnotit data dle navrģen® metodiky

Åvypracovat z§vŊreļnou zpr§vu s vyhodnocen²m kvality zdravotn² p®ļe

Åzpracovat vĨsledky pro internetov® str§nky 

METODIKA

Pro mŊŚen² kvality zdravotn² p®ļe v rehabilitaļn²ch ¼stavech pŚ²mo Ś²zenĨch MZ byla 

zvolena metodika osmi dimenz², kter§ je kompatibiln² s mezin§rodnŊ pouģ²vanou 

metodikou mŊŚen² kvality zdravotn² p®ļe prostŚednictv²m spokojenosti pacientŢ. 

Celkem bylo vyhodnoceno 1 064  dotazn²kŢ vyplnŊnĨch pacienty ve tŚech ¼stavech.

Sledovan® dimenze kvality jsou n§sleduj²c²:

1.  pŚijet² do nemocnice

2.  respekt, ohled, ¼cta

3.  koordinace a integrace p®ļe  

4.  informace, komunikace, edukace 

5.  tŊlesn® pohodl² 

6.  citov§ opora 

7.  zapojen² rodiny 

8.  propuġtŊn² a pokraļov§n² p®ļe

Kaģd§ dimenze je sycena3-10 d²lļ²mi indik§tory. CelkovĨ poļet indik§torŢ je 49.

Vyhodnoceny byly dotazn²ky, pŚedkl§dan® pacientŢm lŢģkovĨch oddŊlen² ve velkĨch 

pŚ²mo Ś²zenĨch nemocnic²ch v roce 2008 v souladu s pokynem n§mŊstkynŊ ministra 

ļ.j. 46997/2009. 

Dotazn²ky poskytly vġechny vyzvan® organizace (v abecedn²m poŚad²):

1   RĐ Kladruby

2   RĐ Luģe- Koġumberk

3   RĐ HrabynŊ

mailto:raiter@hodnoceni-nemocnic.cz
mailto:raiter@hodnoceni-nemocnic.cz
mailto:raiter@hodnoceni-nemocnic.cz
mailto:raiter@hodnoceni-nemocnic.cz
http://www.hodnoceni-nemocnic.cz/
http://www.hodnoceni-nemocnic.cz/
http://www.hodnoceni-nemocnic.cz/
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EXECUTIVE SUMMARY ïSTRUKTURA VħSLEDKš A ZĆVŉREĻN£ ZPRĆVY

DETAIL ZPRACOVĆNĉ VħSLEDKš

Metodika osmi dimenz² umoģŔuje mŊŚit kvalitu zdravotn² p®ļe aģ na ¼roveŔ nejmenġ²ch 

organizaļn²ch jednotek nemocnice - pracoviġŠ. Podm²nkou je jednoznaļn§ identifikace 

mŊŚenĨch jednotek na dotazn²kov®m formul§Śi a dostateļnĨ poļet respons² za 

samostatnŊ mŊŚenou organizaļn² jednotku. Obvykle jsou samostatnŊ vyhodnocov§ny 

jednotliv® stanice/oddŊlen² zdravotnickĨch zaŚ²zen². 

Kaģd§ samostatnŊ hodnocen§ organizaļn² jednotka (¼stav, oddŊlen², stanice) je 

hodnocena v tŊchto ¼rovn²ch:

1. Souhrnn§ spokojenostïcelkovĨ index kvality zdravotn² p®ļe

2. Spokojenost v jednotlivĨch (osmi) dimenz²ch kvalityïindex dimenze kvality 

3. Srovn§n² vĨsledku pracoviġtŊ s prŢmŊrem za vġechna ostatn² pracoviġtŊ,

a to ve vġech dimenz²ch kvality

4. Srovn§n² vĨsledku pracoviġtŊ s vĨsledkem za pŚedchoz² ġetŚen²

(u opakovanĨch mŊŚen²)

5. Hodnocen² sester

6. Hodnocen² l®kaŚŢ

7. Hodnocen² vġeobecnĨch sluģeb

8. PŚehled indik§torŢïstatisticky vĨznamn® odchylky v hodnocen² pracoviġtŊ ve   

srovn§n² s ostatn²mi pracoviġti za vġech 49 d²lļ²ch indik§torŢ jednotlivĨch dimenz²

9. PŚipom²nky pacientŢïpŚepisy vyj§dŚen² pacientŢ k hospitalizaci

10. Z§kladn² frekvenceïfrekvence odpovŊd² na jednotliv® ot§zky

Toto ļlenŊn² vĨsledkŢ umoģŔuje pŚesnou a c²lenou identifikaci nedostatkŢ v kvalitŊ p®ļe 

s pŚesnost² na jednotliv§ pracoviġtŊ a skupiny pracovn²kŢ.  PŚehledn§ interpretace 

vĨsledkŢ umoģŔuje snadnou formulaci konkr®tn²ch opatŚen² smŊŚuj²c²ch ke zlepġen² 

kvality zdravotn² p®ļe.

STRUKTURA ZĆVŉREĻN£ ZPRĆVY

Hlavn² zjiġtŊn²

Metodick§ ļ§st

VĨsledkov§ ļ§st

KAPITOLA A. - Souhrnn® hodnocen² za vġechny ¼stavy 

KAPITOLA B. - Hodnocen² dle pŚevaģuj²c² diagn·zy

KAPITOLA C. - Hodnocen² jednotlivĨch ¼stavŢ

Metodick§ ļ§st pŚin§ġ² vedle z§kladn²ch informac² o metodice a metodickĨch 

parametrech vĨzkumu tak® podrobnŊjġ² vysvŊtlen², jak se ve vĨsledc²ch orientovat a 

jak spr§vnŊ ļ²st grafy a tabulky pouģit® ve zpr§vŊ.   

V kapitole A. zpr§vynazvan® SOUHRNN£ HODNOCENĉ ZA VĠECHNA 

ZDRAVOTNICKĆ ZAřĉZENĉ je provedeno srovn§n² vĨsledkŢ jednotlivĨch organizac² 

v ļlenŊn²: souhrnn§ spokojenost, spokojenost v jednotlivĨch dimenz²ch, hodnocen² 

sester, hodnocen² l®kaŚŢ, rehabilitaļn²ch pracovn²kŢ a hodnocen² vġeobecnĨch sluģeb. 

V kapitole B. zpr§vynazvan®  HODNOCENĉ DLE SKUPINDIAGNčZbyla 

provedena kategorizace vġech mŊŚenĨch pracoviġŠ ve vġech ¼stavech podle pŚevaģuj²ch 

diagn·z, do ļtyŚ kategori² (ortopedick®, neurologick®, sm²ġen® a spin§ln² jednotka). 

Kapitola obsahuje srovn§n² kategori² podle souhrnn® prŢmŊrn® spokojenosti a d§le bylo 

v kaģd® kategorii provedeno srovn§n² celkov®ho hodnocen² vġech pracoviġŠ, kter® byly 

do dan® kategorie zaŚazeny. Stejn® srovn§n² kategori² je provedeno jeġtŊ v kategori²ch 

hodnocen² sester,  l®kaŚŢ a rehabilitaļn²ch pracovn²kŢ.  V souladu se z§vŊry kapitoly 

ĂPŚedpoklady a omezen² srovnatelnosti vĨsledkŢñ  je srovn§n² vĨsledkŢ pracoviġŠ podle 

kategori² pravdŊpodobnŊ nejobjektivnŊjġ²m porovn§n²m vĨsledkŢ rŢznĨch pracoviġŠ.

V kapitole C. zpr§vynazvan® HODNOCENĉ JEDNOTLIVħCH ZDRAVOTNIC-KħCH 

ZAřĉZENĉjsou podrobnŊ zpracov§ny vĨsledky vĨzkumu za jednotliv® l®ļebny od 

metodickĨch parametrŢ sbŊru (n§vratnost, histogram sbŊru dotazn²kŢ, hodnocen² 

ter®nn²ch procedur, rozloģen² vah apod.) pŚes souhrnn® vĨsledky, hodnocen² dimenz² 

kvality a hodnocen² person§lu aģ po hodnocen² jednotlivĨch indik§torŢ kvality na 

kaģd®m mŊŚen®m pracoviġti dan®ho zdravotnick®ho zaŚ²zen².  
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EXECUTIVE SUMMARY - PřEDPOKLADY A OMEZENĉ SROVNATELNOSTI VħSLEDKš

Ad1/ PŚedpoklad shodn®ho vĨzkumn®ho n§stroje

Pro splnŊn² pŚedpokladu shodn®ho vĨzkumn®ho n§stroje by v 

ide§ln²m pŚ²padŊ mŊla bĨt zajiġtŊna shoda v obsahu i formŊ 

vyhotoven² dotazn²ku. Zachov§n² shodn® formulace a stejn®ho 

poŚad² ot§zek v dotazn²c²ch pouģitĨch ve vġech mŊŚenĨch 

organizaļn²ch jednotk§ch je podm²nkou nutnou. Form§t a grafick® 

proveden² dotazn²ku mŢģe tak® za urļitĨch okolnost² ovlivŔovat 

vĨsledky (napŚ. nepŚehlednĨ a ġpatnŊ ļitelnĨ dotazn²k sniģuje 

ochotu respondentŢ a mŢģe zpŢsobit i nespr§vn® pochopen² 

ot§zky), ale menġ² odchylky ve form§ln² str§nce dotazn²ku by 

nemŊly bĨt pŚek§ģkou porovnatelnosti dat.

SplnŊn² pŚedpokladu shodn®ho dotazn²ku v tomto vĨzkumu

Vzhledem k tomu, ģe se vġechny nemocnice Ś²dily stejnĨm 

pokynem, jehoģ pŚ²lohou bylo doslovn® znŊn² dotazn²ku, je tato 

podm²nka velmi dobŚe splnŊna. VŊtġina subjektŢ vyuģila 

spoleļn®ho tisku dotazn²kŢ, kter® jim MZ nab²dlo, takģe nebyla 

naruġena ani grafick§ jednota dotazn²ku. 

S pŚihl®dnut²m k vĨġe uveden®mu lze konstatovat, ģe vĨzkumnĨ 

n§stroj nen² pŚek§ģkou srovnatelnosti dat z tohoto vĨzkumu. 

PřEDPOKLADY A OMEZENĉ SROVNATELNOSTI VħSLEDKš

Porovn§n² vĨsledkŢ (benchmarking ) je jedn²m z pil²ŚŢ metody mŊŚen² kvality 

zdravotn² p®ļe pomoc² osmi dimenz² kvality. Srovn§n² vĨsledkŢ v ploġe (s jinĨmi 

subjekty) a srovn§n² v ļase (s pŚedeġlĨmi ġetŚen²mi) je vĨznamnĨm n§strojem pro 

interpretaci vĨsledkŢ,  sledov§n² vĨvoje kvality zdravotn² p®ļe v ļase a 

vyhodnocov§n² ¼spŊġnosti opatŚen² pŚijatĨch managementem zdravotnick®ho 

zaŚ²zen². ZveŚejnit vĨsledky a zajistit veŚejnosti moģnost vĨsledky porovnat a na 

z§kladŊ dostupnĨch informac² o kvalitŊ zdravotn² p®ļe uplatnit sv® pr§vo na 

svobodnou volbu l®kaŚe a zdravotnick®ho zaŚ²zen² je jedn²m z hlavn²ch c²lŢ 

implementace t®to metody ve vġech vyspŊlĨch zdravotn²ch syst®mech ve svŊtŊ.  

ZveŚejŔov§n² informac² o kvalitŊ jednotlivĨch zdravotnickĨch zaŚ²zen² je z§roveŔ 

pomŊrnŊ citlivou z§leģitost², kter§ mŢģe vĨznamnŊ ovlivŔovat popt§vku po sluģb§ch 

jednotlivĨch subjektŢ a t²m i jejich budoucnost. Z tohoto dŢvodu je zcela nezbytn®, 

aby byla vģdy vŊnov§na mimoŚ§dn§ pozornost kvalitŊ a struktuŚe porovn§vanĨch dat 

a aby bylo vģdy peļlivŊ zkoum§no a diskutov§no, zda jsou spolu srovn§v§ny 

vĨsledky, kter® jsou opravdu soumŊŚiteln® a srovnateln®. Nedbalost pŚi prezentaci 

vĨsledkŢ v tomto ohledu mŢģe zpŢsobit v²ce ġkody neģ uģitku. Naopak dobŚe 

pŚipravenĨ a zveŚejnŊnĨ benchmarking je jednou z nejsilnŊjġ²ch a nejpŚirozenŊjġ²ch 

motivac² person§lu na vġech ¼rovn²ch pro zvyġov§n² kvality zdravotn² p®ļe.

Z vĨġe uvedenĨch dŢvodŢ povaģujeme tuto kapitolu, kter§ nab²z² diskuzi pŚedpokladŢ 

a omezen² srovnatelnosti vĨsledkŢ jednotlivĨch mŊŚenĨch subjektŢ, za kl²ļovou pro 

rozhodov§n² o rozsahu a podm²nk§ch zveŚejnŊn² vĨsledkŢ vĨzkumu a pro vyvozov§n² 

z§vŊrŢ ze srovn§v§n² vĨsledkŢ dosaģenĨch v rŢznĨch mŊŚenĨch organizaļn²ch 

jednotk§ch. 

Z§kladn² pŚedpoklady srovnatelnosti vĨsledkŢ

Aby bylo moģn® vĨsledky srovn§vat, je potŚeba splnit tŚi z§kladn² pŚedpoklady:

1. ShodnĨ vĨzkumnĨ n§stroj(dotazn²k) ve vġech mŊŚenĨch org. jednotk§ch

2. ShodnĨ postup pŚi ter®nn²m sbŊru dat(vĨbŊr, dotazov§ situace, n§vratnosté)

3. ShodnĨ algoritmus zpracov§n² a vyhodnocen² vĨsledkŢ(vĨpoļet dimenz²é)
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zahraniļ²) vġak ukazuj², ģe pouze jedna z obou metod ïkampaŔovitĨ sbŊr s ¼plnĨm 

vĨbŊrem - vede k dlouhodobŊ dosahovanĨm uspokojivĨm parametrŢm ġetŚen². 

Kontinu§ln² zpŢsob sbŊru je zaloģen na nepŚetrģit® distribuci a sbŊru dotazn²kŢ a 

kampaŔovitĨ zpŢsob pracuje s n§razovĨm sbŊrem v pomŊrnŊ kr§tk®m obdob², kterĨ se 

opakuje po urļit® dobŊ (napŚ. po 6 nebo 12 mŊs²c²ch).

PŚi kontinu§ln² metodŊ jsou dotazn²ky rozd§v§ny nepŚetrģitŊ po cel® obdob², za kter® m§ 

bĨt vĨzkum proveden. NapŚ. pŚi mŊŚen² spokojenosti pacientŢ za rok 2006 Śada 

nemocnic zah§jila sbŊr nŊkdy na zaļ§tku roku  (leden, ¼nor) a skonļila na konci roku 

(listopad, prosinec). BŊhem cel®ho  obdob² byly dotazn²ky s rŢznou intenzitou nab²zeny 

pacientŢm a vyb²r§ny zpŊt.  Z§kladn² probl®m tohoto zpŢsobu je vĨbŊr respondentŢ. 

Protoģe pŚi tomto zpŢsobu nen² moģn® nab²zet dotazn²k efektivnŊ vġem pacientŢm, je 

tŚeba zvolit nŊjakĨ dostateļnŊ n§hodnĨ kl²ļ pro vĨbŊr pacientŢ, kterĨ povede k vytvoŚen² 

reprezentativn²ho vĨbŊrov®ho vzorku. DŢsledn® dodrģen² takov®ho kl²ļe ve vġech 

mŊŚenĨch organizaļn²ch jednotk§ch je organizaļnŊ i metodicky natolik n§roļn®, ģe je 

takŚka neprovediteln®.  Dalġ²m probl®mem pak je, ģe dlouhodob§ z§tŊģ person§lu 

kontinu§ln² distribuc² a vĨbŊrem dotazn²kŢ zpŢsobuje pŚevl§dnut² neģ§douc²ch 

stereotypŢ, n²zkou angaģovanost person§lu a n§vratnost velmi rychle klesne na velmi 

n²zk® hodnoty hluboko pod 50 procent a ļasto i pod hranici deseti procent.

Naopak n§razovĨ/kampaŔovitĨ sbŊr m§ celou Śadu vĨhod z nichģ nejpodstatnŊjġ² je 

naprost® zjednoduġen² vĨbŊrov®ho kl²ļe. PŚi sbŊru t²mto zpŢsobem je po urļit® kr§tk® 

obdob² 4-8 tĨdnŢ prov§dŊn velmi intenzivn² sbŊr, pŚi kter®m je dotazn²k nab²zen vġem 

hospitalizovanĨm pacientŢm, kteŚ² jsou propouġtŊni z lŢģkov® p®ļe. VĨjimku tvoŚ² jen 

pacienti, kteŚ² str§vili v nemocnici tak kr§tkou dobu (m®nŊ neģ 2 dny), ģe nestaļili 

naļerpat dostatek zkuġenost² pro relevantn² odpovŊdi na ot§zky dotazn²ku. Z etickĨch 

dŢvodŢ jeġtŊ dotazn²k nen² nab²zen natolik handicapovanĨm pacientŢm, ģe by dotazn²k 

nebyli schopni vyplnit. Ti vġak obvykle tvoŚ² cca 5 % hospitalizovanĨch pacientŢ. Sestry 

vedou evidenci o poļtu takovĨch pŚ²padŢ a vyplŔuj² bŊhem vĨzkumu tzv. hl§ġen² o 

nezaŚazenĨch pacientech. Moģnost (a z§roveŔ povinnost) prov§dŊt ¼plnĨ vĨbŊr je 

vĨraznĨm zjednoduġen²m organizace sbŊru. Z§roveŔ se t²m vĨraznŊ zmenġuje prostor 

pro selekci pacientŢ a manipulaci s vĨbŊrovĨm souborem ze strany hodnocen®ho 

person§lu. N§vratnost dotazn²kŢ se pŚi dŢsledn®m uplatŔov§n² kampaŔovit®ho sbŊru 

dotazn²kŢ pohybuj² vysoko nad 50 procentn² hranic² a nejsou vĨjimkou hodnoty 

n§vratnosti pŚekraļuj²c² 70 %. 

Ad2/ PŚedpoklad shodn®ho postupu pŚi ter®nn²m sbŊru dat

Pro splnŊn² tohoto pŚedpokladu by mŊlo bĨt zajiġtŊno, ģe sbŊr dat prob²h§ ve vġech 

mŊŚenĨch organizaļn²ch jednotk§ch podle shodnĨch pravidel a pokynŢ, pŚiļemģ 

podstatn® je, aby byla zajiġtŊna shoda v n§sleduj²c²ch krit®ri²ch:

Åshodn§ krit®ria vĨbŊru respondentŢ ïreprezentativita vzorku za danou mŊŚenou 

organizaļn² jednotku 

Åshodn® podm²nky dotazov§n² (stejnĨ ļas nebo srovnateln§ obdob² - zajiġŠuj²c²  

pŚedpoklad shodn® dotazov® situace a reakce respondentŢ na dotazn²k)

Dobr® splnŊn² tohoto pŚedpokladu zajiġŠuje minim§lnŊ 50ti procentn² n§vratnost 

dotazn²kŢ a  norm§ln² rozloģen² vah maxim§lnŊ v rozsahu hodnot  0,3 ï3.  

SplnŊn² pŚedpokladu shodn®ho postupu pŚi ter®nn²m sbŊru dat  v tomto 

vĨzkumu

F§ze sbŊru dat prob²hala ve vġech organizac²ch podle  shodn®ho metodick®ho 

pokynu (VŊstn²k MZ, ļ§stka 3, kvŊten 2008), coģ zajistilo velmi dobrou shodu v 

postupu sbŊru dat v jednotlivĨch zaŚ²zen²ch. Tuto shodu potvrzuj² i kontrolovan® 

parametry sbŊru:

1/  histogram sbŊru dat zpracovan®ho z ¼daje o datu vyplnŊn² dotazn²ku 

pacientem ï¼daj je souļ§st² dotazn²ku, vyplŔuje respondent

2/  n§vratnosti dotazn²kŢ vypoļten® jako pod²l vr§cenĨch vyplnŊnĨch dotazn²kŢ a 

poļtu hospitalizovanĨch pacientŢ v dobŊ sbŊru dotazn²kŢ (dle informac² z 

nemocniļn²ch informaļn²ch syst®mŢ)

3/  histogram rozloģen² vah v datov®m souboru

Vġechny ¼daje vypov²daj² o kvalitŊ vĨbŊru, reprezentativitŊ vĨbŊrov®ho vzorku a 

ļasov®m prŢbŊhu sbŊru dat.

Podm²nku dosaģen² n§vratnosti dotazn²kŢ aspoŔ ve vĨġi 50 procent splnila vġechna 

zdravotnick§ zaŚ²zen². (viz graf N§vratnost dotazn²kŢ ïstr. 38).

Dva odliġn® postupy sbŊru dat 

SplnŊn² metodickĨch poģadavkŢ na sbŊr dat lze teoreticky dos§hnout dvŊma 

odliġnĨmi postupy organizace distribuce a sbŊru dotazn²kŢ ïkontinu§ln²m a 

kampaŔovitĨm. Praktick® zkuġenosti z posledn²ch 5 let u n§s (a jeġtŊ delġ² ze
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Vliv pouģit® techniky sbŊru dat na n§vratnost a vĨsledky spokojenosti 

pacientŢ ïporovn§n² obou technik ve FN PlzeŔ

Pro diskusi vlivu pouģit®ho zpŢsobu sbŊru dat na n§vratnost dotazn²kŢ a na celkov® 

vĨsledky spokojenosti jsme ve zpr§vŊ z roku 2007 porovnali dvŊ ġetŚen² (v prvn²m 

a druh®m pololet² r. 2006) ve FN PlzeŔ. V prvn²m pololet² probŊhl sbŊr dat  metodou 

kontinu§ln²ho sbŊru s n§vratnost² 12 %. Ve druh®m pololet² probŊhl sbŊr dat ve 

stejnĨch organizaļn²ch jednotk§ch t®ģe nemocnice metodou kampaŔovit®ho sbŊru a 

n§vratnost se zvĨġila na 63,0 % (!)  Rozd²l nebyl pouze ve zpŢsobu sbŊru, ale tak® 

v tom, ģe kaģd§ mŊŚen§ organizaļn² jednotka dostala dopŚedu p²semnĨ pl§n, kolik 

dotazn²kŢ by mŊla shrom§ģdit, aby splnila minim§ln² 50 procentn² hranici 

n§vratnosti. N§vratnost byla po celou dobu prŢbŊģnŊ monitorov§na a stanice, kter® 

zaost§valy za pl§novanĨm poļtem, byly vyb²dnuty ke zlepġen² organizace distribuce 

a sbŊru dotazn²kŢ. DŢslednŊ byla dodrģov§na i dalġ² doporuļen² uveden§ v 

metodick® pŚ²ruļce Kvalita Oļima PacientŢ. VĨsledkem bylo Ś§dov® zvĨġen² 

n§vratnosti (z 12 % na 63 %). 

DŢsledn® respektov§n² metodickĨch z§sad vede k vyġġ² kvalitŊ dat a vĨsledn® 

hodnocen² v²ce odpov²d§ realitŊ. RozvolnŊn² pravidel sbŊru dat naopak vede k niģġ² 

reprezentativitŊ vĨbŊrov®ho vzorku, vŊtġ² selekci pacientŢ a vŊtġ²mu uplatnŊn² tzv. 

hal·-efektu pŚi vĨbŊru respondentŢ (pacientŢ). V dŢsledku toho jsou vĨsledky 

mŊŚen² nerealisticky nadhodnocen® a zdravotnick§ zaŚ²zen² s vĨraznŊ n²zkou 

n§vratnost² dosahuj² neopr§vnŊnŊ lepġ²ch vĨsledkŢ. Proto je splnŊn² krit®ria 

n§vratnosti dŢleģitou podm²nkou pro objektivn² srovn§v§n² vĨsledkŢ. Tento rozd²l je 

zŚejmĨ i z vĨsledkŢ namŊŚenĨch v roce 2006 obŊma technikami ve FN PlzeŔ (viz 

zpr§va z roku 2007).  

Ad 3/ PŚedpoklad pouģit² shodn®ho algoritmu zpracov§n² a 

vyhodnocen²vĨsledkŢ

Zpracov§n² dat a vyhodnocen² vĨsledkŢ bylo provedeno u vġech mŊŚenĨch 

organizaļn²ch jednotek podle stejn®ho algoritmu.
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T²m nechceme nijak zpochybnit kvalitu p®ļe v tomto zaŚ²zen², jen 

upozorŔujeme na to, ģe vĨsledek za celĨ ¼stav nelze jednoduġe 

srovnat s vĨsledky vġeobecnĨch nemocnic. ObjektivnŊjġ² vĨsledky 

poskytuje srovn§n² klinik a oddŊlen² v r§mci jednotlivĨch 

l®kaŚskĨch oborŢ.  StejnŊ tak Đrazov§ nemocnice v BrnŊ, kter§ je 

naopak tvoŚena jednotkami s vyġġ² traumatizac² pacientŢ, kter® 

bĨvaj² hodnoceny hŢŚe, nelze srovn§vat s vġeobecnĨmi 

nemocnicemi.

Z vĨġe uvedenĨch dŢvodŢ se doporuļuje zaŚazovat do 

benchmarkingovĨch srovn§n²  pouze subjekty stejn®ho typu a 

nejl®pe porovn§vat stejn® nebo bl²zk® l®kaŚsk® obory. 

Na n§sleduj²c²ch stran§ch n§sleduje struļnĨ pŚehled hodnocen² 

souhrnn® spokojenosti pacientŢ jednotlivĨch zdravotnickĨch 

zaŚ²zen² ve vġech dimenz²ch. Subjekty jsou rozdŊleny do skupin s 

podobnou namŊŚenou kvalitou zdravotn² p®ļe a podle sv®ho 

zamŊŚen². 

Shrnut² srovnatelnosti vĨsledkŢ

Vedle vĨġe uvedenĨch nezpochybnitelnĨch pŚedpokladŢ pro korektn² srovn§v§n² 

vĨsledkŢ existuj² jeġtŊ dalġ² okolnosti, kter® je dobr® vz²t v ¼vahu.

Na z§kladŊ tŚ² roļn²kŢ projektu mŢģeme potvrdit hypot®zu, kterou jsme formulovali  

v pŚedchoz²ch letech, ģe do hodnocen² spokojenosti se urļitĨm zpŢsobem prom²t§ 

tak® specializace (l®kaŚskĨ obor), ke kter® pracoviġtŊ patŚ². Nejsp²ġ to souvis² s 

m²rou traumatizace pacientŢ, prŢmŊrnou dobou hospitalizace, rŢznĨm stylem 

komunikace l®kaŚŢ v rŢznĨch oborech, dlouhodobŊ ust§lenĨmi zvyklostmi  apod.

Dosavadn² zkuġenosti naznaļuj², ģe vŊtġinou (ale nen² to pravidlo) lepġ²ch vĨsledkŢ 

dosahuj² obory, pro nŊģ jsou typick§ sp²ġe menġ² nebo velmi specializovan§ 

pracoviġtŊ (onkologie, nukle§rn² medic²na, kardiochirurgie, neurochirurgie), nebo 

pracoviġtŊ s kratġ² dobou hospitalizace (napŚ. oftalmologie, ORL). Na opaļn®m konci 

obvykle se slabġ²m hodnocen²m se nach§zej² obory, kde z§tŊģ pacientŢ a 

pravdŊpodobnŊ i person§lu bĨv§ vŊtġ² (psychiatrie, neurologie, pneumologie). 

Zvl§ġtn² kategorii pak tvoŚ² porodnictv² a pediatrie, kde bĨvaj² vĨsledky hodnocen² 

spokojenosti ļasto vĨraznŊ niģġ². U hodnocen² ġestinedŊlek mŢģe vĨsledky 

ovlivŔovat depresepo porodu (deprese v ġestinedŊl² = postpart§ln² deprese = Ăbaby 

bluesñ), zpŢsobovan§ pravdŊpodobnŊ hormon§ln² zmŊnou. 

Z tohoto dŢvodu obsahuje metodickĨ standard pokyn, aby se pŚi vĨzkumech 

spokojenosti porodnice hodnotily zvl§ġŠ a doporuļuje se porodnick§ oddŊlen² a 

kliniky porovn§vat zase jen s jinĨmi porodnickĨmi jednotkami, protoģe srovn§n² s 

jinĨmi oddŊlen²mi nen² adekv§tn². Tot®ģ plat² pro uzavŚen§ psychiatrick§ oddŊlen², 

kde je hodnocen² spokojenosti pacientŢ niģġ² pŚibliģnŊ o 10 procentn²ch bodŢ neģ na 

otevŚenĨch oddŊlen²ch. 

Ze stejn®ho dŢvodu, jen s opaļnĨm znam®nkem, nen² vhodn® porovn§vat 

nemocnice vġeobecn® s ¼zce specializovanĨmi. NapŚ²klad pravidelnŊ nejl®pe 

hodnocenĨ MasarykŢv onkologickĨ ¼stav v BrnŊ do znaļn® m²ry vdŊļ² tomuto 

vĨsledku za to, ģe hodnocen² spokojenosti se zdravotn² p®ļ² je na onkologickĨch 

oddŊlen²ch vĨznamnŊ nadprŢmŊrn®. Vzhledem k tomu, ģe se MOĐ skl§d§ vĨhradnŊ 

z onkologickĨch pracoviġŠ, je jeho celkovĨ vĨsledek ve srovn§n² s ostatn²mi 

celkovĨmi vĨsledky nemocnic neporovnatelnŊ lepġ². 

Z§vŊrem lze shrnout, ģe vĨsledky lze porovnat pŚi dodrģen² tŊchto 

z§sad:

1. Srovn§vat pouze subjekty, kter® splnily metodick® podm²nky 

(v roce 2009 vġechna zdravotnick§ zaŚ²zen²).

2. Srovn§vat vģdy subjekty podobn®ho typu 

(napŚ. vġeobecn® nemocnice, psych.l®ļebny).

3. Srovn§vat organizaļn² jednotky, kter® patŚ² do stejnĨch nebo 

pŚ²buznĨch l®kaŚskĨch oborŢ.
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K zajiġtŊn² rŢstu profesionality a kvality l®ļebn® p®ļe je nezbytn® vedle 

prŢbŊģn®ho monitoringu spokojenosti hospitalizovanĨch pacientŢ zah§jit, stejnŊ 

jako je tomu ve vyspŊlĨch zem²ch, pravidelnĨ monitoring kvality ambulantn² 

p®ļe a kvality pracovn²ho ģivota pracovn²kŢ ve zdravotnickĨch zaŚ²zen²ch. Na 

tom, jak se dok§ģ² identifikovat zamŊstnanci zdravotnickĨch zaŚ²zen² se 

strategickĨmi z§mŊry managementŢ, zŚizovatelŢ  a vlastnickĨch struktur svĨch 

nemocnic, bude do znaļn® m²ry z§viset spokojenost klientŢ. Benchmarking 

kvality pracovn²ho ģivota zdravotnickĨch profesion§lŢ je proto nezbytnou 

podm²nkou a souļ§st² syst®movĨch opatŚen² smŊŚuj²c²ch k rŢstu kvality 

zdravotn² p®ļe.   

Doporuļen² pro dalġ² postup:

1. Pokraļovat v pravideln®m monitoringu dle schv§len® a vydan® metodiky s 

frekvenc² jedenkr§t roļnŊ ïnejl®pe ve stejn®m obdob² z dŢvodu vylouļen² vlivu 

sez·nn²ch vĨkyvŢ na dotazovou situaci.

2. Zav®st a sjednotit ploġnĨ monitoring ambulantn² p®ļe na stejnĨch metodickĨch 

principech.

3. Zav®st a sjednotit ploġnĨ monitoring kvality pracovn²ho ģivota person§lu 

zdravotnickĨch zaŚ²zen², kter§ m§ bezprostŚedn² dopad do kvality 

poskytovanĨch zdravotn²ch sluģeb a spokojenosti pacientŢ.

4. Podporovat rozġ²Śen² standardŢ mŊŚen² kvality i na dalġ² zdravotnick§ zaŚ²zen² 

z dŢvodu srovnatelnosti z²skanĨch dat a efektivnosti zav§dŊn² syst®mu 

zvyġov§n² kvality.

5. Podporovat maxim§ln² otevŚenost a zpŚ²stupnŊn² vĨsledkŢ ġirok® veŚejnosti 

s c²lem posilovat postaven² pacientŢ v syst®mu zdravotn² p®ļe.

ZĆVŉRY A DOPORUĻENĉ

Byly splnŊny vġechny c²le projektu a doporuļen² obsaģen§ v pŚedchoz² zpr§vŊ. Lze 

konstatovat, ģe se podaŚilo zav®st systematickĨ ploġnĨ monitoring mŊŚen² kvality 

zdravotn²ch sluģeb v oblasti hospitalizovanĨch pacientŢ. Vġechny subjekty zvl§dly 

metodiku sbŊru a splnily minim§ln² metodick® poģadavky na validitu dat. 

VĨsledky zpracovan® podle metodiky osmi dimenz² kvality vykazuj² dostateļnou 

stabilitu i rozliġovac² schopnost. VĨsledky dosaģen® v ļeskĨch nemocnic²ch,  

psychiatrickĨch l®ļebn§ch a rehabilitaļn²ch ¼stavech nijak nevyboļuj² z oboru 

hodnot zn§mĨch ze zem², kde je tato metodika standardnŊ pouģ²v§na. VĨsledky 

umoģŔuj² jednak benchmarking zaŚ²zen² stejn®ho typu, ale jednotlivĨm subjektŢm 

z§roveŔ poskytuj² sadu detailn²ch indik§torŢ kvality aģ na ¼roveŔ jednotlivĨch 

stanic. Kaģd§ stanice z²sk§v§ celkem 50 konkr®tn²ch indik§torŢ, na z§kladŊ kterĨch 

mŢģe pŚij²mat c²len§ opatŚen² ke zlepġen² kvality zdravotn² p®ļe.

VĨsledky jsou prezentov§ny v podobŊ snadno srozumiteln® i laick® veŚejnosti, takģe 

mohou splnit jeden z hlavn²ch c²lŢ aplikace t®to metody, a to poskytnut² informac² o 

kvalitŊ jednotlivĨch zdravotnickĨch pracoviġŠ veŚejnosti jako podklad pro naplnŊn² 

sv®ho pr§va na svobodnou volbu l®kaŚe a zdravotnick®ho zaŚ²zen².

Zkuġenosti z nemocnic, kde prob²h§ mŊŚen² kvality zdravotn² p®ļe touto metodou 

pravidelnŊ (FN Ostrava, FN PlzeŔ), ukazuj², ģe dŢsledn§ aplikace vĨzkumu Kvalita 

Oļima PacientŢ vede ke zmŊn§m v pŚ²stupu person§lu a k rŢstu spokojenosti 

pacientŢ. V souvislosti s t²m je tŚeba si uvŊdomit, ģe vŊtġina zdravotnickĨch zaŚ²zen² 

pŢsobila dosud v klientsky velmi ĂmŊkk®mñ prostŚed². TŊģiġtŊ nejintenzivnŊjġ²ch 

spotŚebitelŢ zdravotn²ch sluģeb se nach§z² v generac²ch, kter® se jeġtŊ z vŊtġ² ļ§sti 

nestaļili pŚizpŢsobit novĨm rol²m v komunikaci mezi zdravotnickĨmi profesion§ly a 

jejich klienty. PostupnŊ se budou dost§vat mladġ² generace do vŊku vŊtġ² spotŚeby 

zdravotn²ch sluģeb a v souvislosti s posilov§n²m postaven² pacienta ve zdravotn²m 

syst®mu ĻR (aplikace regulaļn²ch poplatkŢ a limitŢ) se budou n§roky na kvalitu 

zdravotn²ch sluģeb (mj. zejm®na v oblasti komunikace) vĨraznŊ zvyġovat. K udrģen² 

spokojenosti pacientŢ na stejn® ¼rovni nebude staļit udrģovat kvalitu na dosaģen® 

¼rovni, byŠ by byla vysok§, ale bude nezbytn® d§le zvyġovat kvalitu a profesionalitu 

poskytovanĨch sluģeb.



KVALITA OĻIMAPACIENTš

2009

REHABILITAĻNĉ ĐSTAVY
PODROBNĆ ZPRĆVA 

MŊŚen² kvality zdravotn² p®ļe
prostŚednictv²m spokojenosti pacientŢ.
(mezin§rodnŊ kompatibiln² metodika osmi dimenz² kvality) 
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HLAVNĉ ZJIĠTŉNĉ

Souhrnn§spokojenost

ÁCelkov§spokojenost souhrnnŊza vġechnaoddŊlen²

l®ļebendosahuje ¼rovnŊ83 % .

ÁCelkovŊbyli nadprŢmŊrnŊspokojeni pacienti

v Kladrubech .

ÁPodprŢmŊrnouspokojenost vyjadŚuj²pacienti v Hrabyni,

nicm®nŊrozd²lmezi tŊmito¼stavyje 7 % , a tud²ģ

mŢģemeŚ²ct,ģese vġemitŚemirehabilitaļn²mi¼stavy

jsou pacienti spokojeni .

Spokojenost pacientŢv jednotlivĨchdimenz²ch

ÁĠestz osmi sledovanĨchdimenz²dosahuj²nebo

pŚekraļuj²hodnotu spokojenosti 80 % .

ÁVŢbecnejvyġġ²spokojenost je s dimenzemi

propuġtŊn²z nemocnice . NadprŢmŊrnouspokojenost

deklaruj²pacienti tak®se zapojen²mrodiny, respektem a

¼ctouk pacientovi a pŚijet²mdo nemocnice .

ÁNaopak pod prŢmŊremcelkov®spokojenosti se nach§z²

dimenze citov§opora a informace .

ÁNaopak pod prŢmŊremcelkov®spokojenosti se nach§z²

dimenze citov§opora a informace .

PŚijet²do nemocnice

ÁZ hlediska jednotlivĨchindik§torŢ,kter®syt²dimenzi

pŚijet²do nemocnice, pacienti kladnŊhodnot²dobu ļek§n²

na lŢģko,dodrģen²term²nupŚijet²,a dobu ļek§n²na

pŚijet²do nemocnice vzhledem k zdravotn²mustavu .

M®nŊspokojeni jsou s dojmem z prvn²hokontaktu a

organizac²a plynulost²pŚijet²do l®ļebny.

Respekt, ohled, ¼cta

ÁV r§mcidimenze Ărespekt,ohled a ¼ctañ,jsou nejl®pe

hodnoceny n§sleduj²c²miindik§torysouvisej²c²s

komunikac²a respektem ze strany zdravotnick®ho

person§lu: zpŢsobkomunikace pŚedpacientem ze strany

sestry i l®kaŚŢ,dŢvŊrak sestr§m,znalost oġetŚuj²c²ho

l®kaŚe

ÁIndik§tor,se kterĨmje spokojenost pacientŢ

podprŢmŊrn§,je : potŚebavŊtġ²hozapojen²do

rozhodov§n²o vlastn²l®ļbŊ.

ÁCelkovŊje s rehabilitaļn²mi¼stavyspokojeno 83 % pacientŢ.

ÁNejvyġġ²spokojenost deklaruj²pacienti v Kladrubech ( 87 % ), nejm®nŊv Hrabyni ( 79 % ) .

ÁSpokojenost pacientŢje vŢbecnejvyġġ²u dimenze propuġtŊn²z nemocnice, zapojen²rodiny, respekt a ¼cta

k pacientovi a pŚijet²do nemocnice .

ÁPod prŢmŊremcelkov®spokojenosti se nach§z²dimenze citov§opora a informace .
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HLAVNĉ ZJIĠTŉNĉ

Koordinace a integrace p®ļe

ÁTuto dimenzi nejv²cesyt²ukazatel dostatek soukrom²

bŊhemvyġetŚen²nebo l®ļby,kontinuita pŚed§v§n²

informac²ze strany zdravotnick®hoperson§lua dostatek

soukrom²pŚiprob²r§n²zdravotn²hostavu nebo l®ļby.

Naopak nejhŢŚedopadlo celkov®hodnocen²p®ļe.

Informace a komunikace

ÁNejhŢŚehodnocen§dimenze . Je zŚejm®,ģepacienti v

rehabilitaļn²ch¼stavechmaj²vŊtġ²potŚebudost§vat

dostateļn®mnoģstv²informac²a tud²ģna tuto dimenzi

kladou vŊtġ²n§roky.

ÁV r§mcidimenze jsou pacienti spokojeni s frekvenc²

setk§v§n²pacienta s l®kaŚem,se sezn§men²ms pr§vy

pacienta a se srozumitelnost²odpovŊd²sester .

ÁNaopak nejhŢŚehodnot²pacienti frekvenci hovorŢs

l®kaŚem. Tento indik§torz§sadnŊsniģujecelkov®

hodnocen²cel®dimenze, neboŠjeho prŢmŊrn§

spokojenost ļin²28 % .

TŊlesn®pohodl²

ÁV r§mcidimenze tŊlesn®pohodl²pacienti nemaj²ģ§dn®

ġpatn®zkuġenostis p§dyz lŢģkaa doba pod§v§n²j²del

rovnŊģvyhovuje vŊtġinŊpacientŢ. Jiģmenġ²spokojenost

je s kvalitou j²dla,ļistotoupokoj, ļistotoutoalet a sprch

a s dobou rann²hobuzen². Pr§vŊkvalita j²dladosahuje

vŢbecnejniģġ²¼rovnŊspokojenosti .

Citov§opora

ÁPacienti v r§mcidimenze citov§opora nejl®pehodnot²

postoje cel®hoperson§lunemocnice, naopak nejhŢŚeje

hodnoceno zajiġtŊn²citovĨcha duchovn²chpotŚeba

vztah k oġetŚuj²c²mul®kaŚiz hlediska dŢvŊry.

Zapojen²rodiny

ÁDimenze zapojen²rodiny je druhou nejl®pehodnocenou

dimenz². Vġechnyindik§toryt®todimenze pŚesahuj²85

% .

ÁNejl®peje hodnocena doba n§vġtŊv.

ÁOproti zbylĨm dvŊma ¼stavŢm je rehabilitaļn² ¼stav Kladruby hodnocen nadprŢmŊrnŊ l®pe.

ÁRozd²ly mezi nejl®pe a nejhŢŚe hodnocenĨm je jen 7 p.b., kvalita rehabilitaļn²ch ¼stavŢ je pomŊrnŊ 

vyrovnan§
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HLAVNĉ ZJIĠTŉNĉ

PropuġtŊn²a pokraļov§n²p®ļe

ÁS procedurou propuġtŊn²jsou pacienti v celkov®m

hodnocen²nejv²cespokojeni . U 4 z 5 indik§torŢ,kter®

syt²tuto dimenzi pŚesahujespokojenost 85 % .

ÁNejm®nŊtuto dimenzi syt²indik§torĂnab²dkapomoci

pŚizajiġŠov§n²dom§c²p®ļepo propuġtŊn²z

nemocniceñ.

Spokojenost s person§lema s vġeobecnĨmisluģbami

ÁSpokojenost se sestrami ļin²souhrnnŊ83 % , s l®kaŚi

77 % , s rehabilitaļn²mipracovn²ky72 % a se

vġeobecnĨmisluģbamije spokojenost 75 % .

ÁNejvyġġ²spokojenost s person§lemi dalġ²misluģbamije

v rehabilitaļn²m¼stavuKladruby . Nejniģġ²a to opŊtu

vġech4 dimenz²u ¼stavuHrabynŊ.

ÁSouhrnn§spokojenost se sestrami ļin²83 % , s l®kaŚi77 % , s rehabilitaļn²mipracovn²ky72 % ,

a u vġeobecnĨchsluģebje spokojenost 75 % .

ÁS prac²person§lua s vġeobecnĨmisluģbamijsou nejv²cespokojeni pacienti v Kladrubech, nejmenġ²

spokojenost pak panuje v rehabilitaļn²m¼stavuHrabynŊ.
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řEĠITEL PROJEKTU

RNDr. Tom§ġ RAITER
Śeġitel projektu Kvalita Oļima PacientŢ

Á Telefon:   +420 774 203 543

+420 284 686 387

Á E- mail: raiter @hodnoceni -nemocnic .cz

Á http://www.hodnoceni -nemocnic.cz/

ÁIĻ: 4714 6206

ÁDI Ļ: CZ 47146206

ÁOpletalova 9, 110 00 Praha 1

řeġitelprojektu je zkuġenĨmvĨzkumnĨmpracovn²kem. Je zakladatelem

spoleļnostipro marketingovĨvĨzkumSTEM/MARK, a.s., pŢsobiljako

prezident asociace pŚedn²chvĨzkumnĨchspoleļnost²pŢsob²c²chv Ļesk®

republice, zamŊŚujese na koncepci a koordinaci vĨznamnĨchprojektŢna

n§rodn²i mezin§rodn²¼rovni. Je jedn²mz inici§torŢa propag§torŢprojektu

Kvalita OļimaPacientŢ. V r§mcitohoto projektu spolupracuje od roku 2001 s

Ministerstvem zdravotnictv²ĻRa spoleļnost²STEM/MARK, a.s. na lokalizaci

metodiky mŊŚen²kvality zdravotn²p®ļeprostŚednictv²msystematick®ho

monitoringu osmi dimenz²kvality/spokojenosti pacientŢ. PŚimŊŚen²kvality

zdravotn²p®ļespolupracuje tak®s nŊkterĨmikraji, krajskĨmizdravotn²mi

rady a nemocnicemi (napŚ.: FN Ostrava, FN PlzeŔa dalġ²mi). Je spoluautorem

publikace StrategickĨmarketing zdravotnickĨchzaŚ²zen²a metodick®pŚ²ruļky

Kvalita OļimaPacientŢ. Zastupuje ĻRv pracovn²skupinŊĂIndik§torykvality

zdravotn²p®ļeïzkuġenostipacientŢñpŚiOECD.

Mgr. Jan Osiļka 
Analyst

ZkuġenĨanalytik, kterĨspolupracuje na projektech Kvalita OļimaPacientŢa v

oblasti marketingov®hovĨzkumupŢsob²jiģv²ceneģ3 roky .

Partnerem Śeġitele projektu je

spoleļnost STEM/MARK

Á STEM/MARK je spoleļnost²zkuġenĨchodborn²kŢv marketingov®m

vĨzkumu,kteŚ²se Ś²d²pŚesvŊdļen²m,ģekvalitn²vĨzkummus²bĨt

dialog : Dialog mezi n§mia klientem a dialog s naġimirespondenty

otev²raj²cestu k dobr®muvĨzkumu. DobrĨvĨzkumje pŚedpokladem

¼spŊġn®hodialogu naġehoklienta s jeho z§kazn²ky. Nejlepġ²sluģbyse

rod²z otevŚen®hodialogu lid². MarketingovĨvĨzkumje dialog .

Á V letoġn²mroce STEM/MARK vstoup²do ġestn§ct®horoku existence .

BŊhemt®todoby jsme se stali jednou z pŚedn²chspoleļnost²v oblasti

marketingov®hovĨzkumuna ļesk®mtrhu .

Á Poskytujeme sluģbyna vysok®profesion§ln²¼rovni,provŊŚen®na

nŊkolika¼rovn²chspoleļnostinez§vislĨmiorg§nyļesk®asociace

agentur pro vĨzkumtrhu SIMAR a odpov²daj²c²standardŢmsvŊtov®

profesn²organizace ESOMAR.

Á VĨzkumn®s®rie,rozs§hlĨarchiv dat poŚ²zenĨchve vlastn²reģiia

znalost prostŚed²n§mumoģŔuj²zn§todpovŊdina nŊkter®ot§zkyjeġtŊ

dŚ²ve,neģn§mje klienti poloģ².

Á Pom§h§mez§kazn²kŢmspr§vnŊporozumŊtvĨsledkŢmvĨzkumua

zvolit optim§ln²marketingovou strategii vedouc²k ¼spŊchua k

dosaģen²jejich c²lŢ. T²mpodporujeme jejich rŢsta zlepġov§n²pozice

na trhu .

STEM/MARK, a.s.
Na Hr§zi 17/176, 180 00 Praha 8

Web: http://www.stemmark.cz

mailto:raiter@hodnoceni-nemocnic.cz
mailto:raiter@hodnoceni-nemocnic.cz
mailto:raiter@hodnoceni-nemocnic.cz
mailto:raiter@hodnoceni-nemocnic.cz
mailto:raiter@hodnoceni-nemocnic.cz
mailto:raiter@hodnoceni-nemocnic.cz
http://www.hodnoceni-nemocnic.cz/
http://www.hodnoceni-nemocnic.cz/
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VħCHODISKA PROJEKTU

Konstrukce dimenz²kvality p®ļe

ÁDimenze kvality p®ļejsou tematicky definovan®

oblasti p®ļe. Kaģdoudimenzi syt²3ï10 ġk§lovĨch

ot§zekdotazn²ku. Pro interpretaci dimenz²byla

zvolena statistika splŔuj²c²n§sleduj²c²poģadavky:

Ã umoģŔujeagregovat ot§zkydo jednoho ļ²sla

Ã lze ji snadno interpretovat

Ã umoģŔujestatistick®analĨzy.

ÁTyto vlastnosti splŔujen§sleduj²c²transformace

ot§zek:

Ã U kaģd®ot§zkyzvol²metypicky jednu poloģku

ġk§ly,kter§odr§ģ²nejlepġ²hodnocen²pacienta .

T®topoloģceġk§lypŚiŚad²mehodnotu 1.

Ã Vġemostatn²mplatnĨmpoloģk§mpŚiŚad²me

ļ²slo0.

Ã Poloģkytypu Ăneuvedenoñ,Ănev²ñ,apod . z

analĨzyvynech§me.

Ã Za kaģd®hopacienta spoļ²t§mepro kaģdou

dimenzi prŢmŊrtakto transformovanĨch

promŊnnĨch.

Ã Za kaģdoudimenzi spoļ²t§mez tŊchtohodnot

prŢmŊrpŚesvġechnypacienty .

ÁVĨsledkemtohoto postupu je, ģekaģd®mupacientovi

je pro kaģdoudimenzi pŚiŚazenojedno ļ²slo,kter®lze

interpretovat jako procento ot§zeksyt²c²chdanou

dimenzi, ve kterĨchbyl pacient maxim§lnŊspokojenĨ.

ÁZprŢmŊrov§n²tŊchtovĨsledkŢpŚesvġechnypacienty

d§v§pro kaģdoudimenzi prŢmŊrn®procento

spokojenosti pacientŢse sluģbamiposkytovanĨmiv

dan®oblasti .

ÁTo, ģedo analĨzyvstupuj²pouze nejlepġ²kategorie

odpovŊd²,je zapŚ²ļinŊnopomŊrnŊvysokou

spokojenost²,kterou pacienti v jednotlivĨchot§zk§ch

vykazuj². I pŚitakto pŚ²sn®konstrukci statistik vych§z²

prŢmŊrn§spokojenost pacientŢs poloģkamisyt²c²mi

jednotliv®dimenze okolo 80 % .

ÁZ centr§ln²limitn²vŊtypotom plyne, ģe takto

konstruovan§statistika m§limitnŊnorm§ln²rozdŊlen²,

tedy ji lze testovat pomoc²bŊģnĨchstatistickĨchtestŢ.

Asymptotick§normalita v tŊchtopŚ²padechzaļ²n§

obvykle fungovat od N= 20 . Z tohoto dŢvodubyla

pracoviġtŊ,kter§nedos§hlaminim§lnŊ20 dotazn²kŢ

analyzov§naspoleļnŊs dalġ²miv kategorii ĂJin®ñ
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METODIKA PROJEKTU ïDIMENZE KVALITY P£ĻE

PŚijet²do nemocnice

ÁopoģdŊn²p®ļejako zdroj nespokojenosti nemocnĨch

ÁzpoģdŊn²jsou drah§i v potenci§ln²chn§kladechza sn²ģenou

spokojenost pacientŢa ve vedlejġ²chklinickĨchvĨsledc²ch

Respekt, ohled, ¼cta

Á pocit anonymity a ztr§taidentity v nemocnici

ÁpotŚebabĨtl®ļens ¼ctoua respektem

Á obavy z nemoci a z ovlivnŊn²ģivotal®ļbou

ÁpotŚebabĨtinformov§na bĨtzahrnut do l®kaŚsk®horozhodov§n²o

l®ļbŊ

Koordinace a integrace p®ļe

Á kompetence a schopnosti poskytovatelŢp®ļez pohledu pacienta

ÁuspoŚ§d§n²klinick®p®ļe,pomocnĨchsluģeba p®ļiprvn²linie

Informace, komunikace a vzdŊl§v§n²

Áposkytnut²informac²o klinick®mstavu, vĨvojia progn·ze

Á informace, jak se chovat po propuġtŊn²ze zdravotnick®hozaŚ²zen²

TŊlesn®pohodl²

Áfyzick§p®ļeje jednou z nejz§kladnŊjġ²chsluģeb,kterou

poskytovatel®zdravotnickĨchsluģebmohou poskytnout z pohledu

pacienta

Á pocit strachu z melancholick®hovybaven²nemocnice

ÁoceŔov§naje ļistota,pohodl²a pŚ²jemn®prostŚed²

Citov§opora a zm²rnŊn²strachu a ¼zkosti

Á strach a ¼zkostmŢģeoslabovat stejnŊjako fyzick®¼ļinky

Á¼zkostz nemoci a strach z moģnĨchdŢsledkua dlouhodobĨch

progn·z

Á obavy z ¼ļinkunemoci na schopnost postarat se o sebe

Á obavy z ¼ļinkunemoci na rodinnĨpŚ²jem

Zapojen²rodiny a pŚ§tel

Árodinn²pŚ²sluġn²cia nejbliģġ²pŚ§tel®jako soci§ln²a citov§podpora

Á obavy z vlivu nemoci na pŚ§telea rodinu

PropuġtŊn²a pokraļov§n²p®ļe

Á neznalost, jak sledovat nebezpeļn®sign§ly,jak uģ²vatl®ky
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METODIKA PROJEKTU - HODNOCENĉ SPOKOJENOSTI

Souhrnn§spokojenost

ÁSouhrnn§spokojenost pacientŢs poskytovanou p®ļ²vyjadŚuje,na kolik procent byl pacient bŊhemsv®hopobytu

spokojen s nemocniļn²p®ļ²,a to souhrnnŊpro vġechnysledovan®ukazatele .

Spokojenost podle dimenz²

ÁJak uģbylo Śeļeno,dimenze kvality p®ļejsou t®matickydefinovan®oblasti p®ļeo pacienta . Kaģdoudimenzi syt²3ï10

promŊnnĨch(ġk§lovĨchot§zekdotazn²ku). Spokojenost pacientŢs poskytovanou p®ļ²v jednotlivĨchdimenz²chvyjadŚuje,

na kolik procent byl pacient bŊhemsv®hopobytu spokojen s poskytnutou p®ļ²,a to ve vybranĨchukazatel²ch,kter®syt²

jednotliv®dimenze .

Spokojenost podle jednotlivĨchzdravotnickĨchzaŚ²zen²/ kategori²pracoviġŠ/ stanic a oddŊlen²

ÁJak souhrnnou spokojenost , tak spokojenost podle dimenz²nebo spokojenost s profesn²miskupinami person§lulze

vyj§dŚit:

Ã SouhrnnŊza vġechnazdravotnick§zaŚ²zen²= > ve zpr§vŊKAPITOLA A na stranŊ31

Ã V r§mcijednotlivĨchkategori²pracoviġŠ( * ) = > ve zpr§vŊKAPITOLA B na stranŊ83

Ã V r§mcijednotlivĨchzdravotnickĨchzaŚ²zen²= > ve zpr§vŊKAPITOLA C na stranŊ105
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METODIKA PROJEKTU - JAK SE ORIENTOVAT VE VħSLEDCĉCH

Jak se orientovat v grafu?

ÁGraf vģdyukazuje jednak prŢmŊrnouspokojenost

pacientŢïaŠuģsouhrnnou spokojenost, spokojenost

v jednotlivĨchdimenz²chnebo spokojenost v

jednotlivĨchindik§torechdimenze (v grafu

zn§zornŊnoumalĨmplnĨmkruhem uprostŚed¼seļky)

a d§leinterval spolehlivosti okolo t®tohodnoty (v

grafu zn§zornŊno¼seļkou). Interval spolehlivosti

ukazuje rozmez²,ve kter®mse s 95 %

pravdŊpodobnost²nach§z²spr§vn§hodnota

spokojenosti .

ÁĠ²Śkaintervalu spolehlivosti je ovlivnŊnapoļtema

homogenitou odpovŊd²respondentŢ. Ļ²m v²ce

odpovŊd²a ļ²mvŊtġ²shoda v n§zorechpacientŢ,t²m

uģġ²je tento interval .

ÁStatisticky vĨznamn®odchylky jsou v grafech

vyznaļenybarevnĨmpodbarven²mļ²slavyjadŚuj²c²ho

prŢmŊrnouspokojenost . ĻervenŊjsou vyznaļeny

vĨznamn®odchylky smŊremnahoru (vĨznamnŊlepġ²

vĨsledek)a vĨznamn®odchylky smŊremdolŢjsou

vyznaļenymodŚe(vĨznamnŊhorġ²vĨsledek)

ÁU grafŢsouhrnn®spokojenosti v jednotlivĨch

zdravotnickĨchzaŚ²zen²je vyznaļenotak®tzv .

referenļn²p§smo,kter®zobrazuje rozpŊt²vĨsledkŢu

20 % nejhorġ²chresp . nejlepġ²chzdravotnickĨch

zaŚ²zen²v dan®hodnocen®dimenzi .

ÁPokud se prŢmŊrzn§zornŊnĨmalĨmkruhem nach§z²v

ļerven®mpoli, pak dan®zdravotnick®zaŚ²zen²patŚ²ve

sledovan®charakteristice mezi 20 % nejlepġ²cha

naopak, pokud se prŢmŊrnach§z²v modr®mpoli, pak

dan®zdravotnick®zaŚ²zen²patŚ²ve sledovan®

charakteristice mezi 20 % nejhorġ²chzdravotnickĨch

zaŚ²zen²zapojenĨchdo tohoto ġetŚen².

ÁĻ²selnĨ¼dajv z§vorceza oznaļen²mhodnocen®ho

pracoviġtŊuvozenĨ(n= é) ud§v§nev§ģenĨpoļet

respons²v dan®kategorii .

ÁNa n§sleduj²c²stranŊje uk§zkovĨgraf s vysvŊtlivkami.

Jak se orientovat v tabulce?

ÁTabulka vģdyshrnuje rozd²lyv souhrnn®spokojenosti

/ spokojenosti v jednotlivĨchdimenz²ch/ spokojenosti

v jednotlivĨchindik§torechdimenze podle

zdravotnick®hozaŚ²zen²/ oboru / pracoviġtŊ.

ÁPro porovn§n²prŢmŊrn®hohodnocen²v jednotlivĨch

zdravotnickĨchzaŚ²zen²ch/ oborech / pracoviġt²chs

prŢmŊremza vġechnyostatn²byl vyuģitdvou

vĨbŊrovĨT-test (Independent T- test) . Statisticky

vĨznamn®rozd²lybyly testov§nypro hladinu p= 0,05 .

Odchylky smŊremnahoru jsou v tabulk§ch

zaznamen§nyznam®nkemĂ+ña podbarveny ļervenŊ,

smŊremdolŢznam®nkemĂ-ña podbarveny modŚe.

ÁOb jednu stranu je uk§zkov§tabulka s vysvŊtlivkami.
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Nejhorġ²ch 20%PrŢmŊrnĨch 60% Nejlepġ²ch 20%

CELKEM

A

B

C

D

E

F

G

H

Celkem (n=xxx)

73,7

74,6

79,9

80,0

80,1

81,1

83,5

87,0

80,0

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

XXX 
Z§klad: Vġichni pacienti 

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ, 2006

80,0

Metoda projektu - jak se orientovat v grafu

Celkov§ 
prŢmŊrn§ 
spokojenost

PrŢmŊrn§ celkov§ spokojenost / 
spokojenost s dimenz² / spokojenost 
indik§toru syt²c² dimenzi

signif. nadprŢmŊrn® ïļervenŊ

signif. podprŢmŊrn® - modŚe

Interval spolehlivosti pro prŢmŊr

Referenļn² p§smo* :

15 % nejhorġ²ch
60 % prŢmŊrnĨch
15 % nejlepġ²ch

zdravotnickĨch 
zaŚ²zen² / pracoviġŠ

SledovanĨ vzorek

Grafick® 
zn§zornŊn² 
prŢmŊru

* Pozn.: Referenļn²p§smonezahrnuje percentily 0-5 a 95 -100 . Pokud se hodnota nŊkter®dimenze nach§z²mimo
referenļn²p§smo,nach§z²se pr§vŊv tŊchtopercentilech .
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METODIKA PROJEKTU - JAK SE ORIENTOVAT V TABULCE

Celkem A B C D E F G H

1 -   -  -    

2   - -      

3  +        

4  - -       

5 + - + +  + +   

6          

7          

8          

9          

10          

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ, 2006

PŚehled statisticky vĨznamnĨch rozd²lŢ v dimenz²ch mezi danĨm pracoviġtŊm a ostatn²mi
ZĆKLAD: Pacienti hospitalizovan² na jednotlivĨch pracoviġt²ch

Statisticky prokazatelnŊ pŚ²znivŊjġ² 
hodnocen² zdravotnick®ho zaŚ²zen² 
/ oboru / pracoviġtŊ ve srovn§n² s 
ostatn²mi. 

Statisticky prokazatelnŊ m®nŊ 
pŚ²zniv® hodnocen² zdravotnick®ho 
zaŚ²zen² / oboru / pracoviġtŊ ve 
srovn§n² s ostatn²mi. 
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METODIKA PROJEKTU ïSBŉR DAT 

ÁVe vĨzkumu byl pouģit  standardizovanĨ a v ļesk®m 

prostŚed² ovŊŚenĨ dotazn²k, kterĨ pokrĨv§ vġech osm 

z§kladn²ch dimenz² kvality zdravotn²ch sluģeb. 

Metodika umoģŔuje z²skat standardizovan§ data 

srovnateln§ nejen mezi jednotlivĨmi zdravotnickĨmi 

zaŚ²zen²mi a jejich pracoviġti, ale kter§ jsou tak® 

z§kladem pro sledov§n² vĨvoje kvality p®ļe v ļasov® 

ŚadŊ.

ÁProjektu se z¼ļastnilatyto rehabilitaļn²¼stavy:

Ã RĐKladruby

Ã RĐLuģe-Koġumberk

Ã RĐHrabyn Ŋ

SbŊr dat

ÁVĨzkumnou technikou bylo anketn² dotazov§n². 

ÁK dotazov§n² byl pouģit standardizovanĨ dotazn²k, kterĨ byl v 

nemocnic²ch distribuov§n prostŚednictv²m sester pacientŢm vġech 

oddŊlen² den pŚed propuġtŊn²m z nemocnice. 

ÁDistribuce a sbŊr dotazn²kŢ prob²hal v souladu s metodickĨm 

standardem vydanĨm ve VŊstn²ku MZ (ļ§stka 3, kvŊten 2008).

ÁDotazov§ni byli pacienti, kteŚ² str§vili v nemocnici minim§lnŊ 2 dny 

(jednu noc) a kteŚ² jsou k vyplnŊn² dotazn²ku zpŢsobil². 

ÁDotazn²k vyplŔovali respondenti samostatnŊ, doba vyplŔov§n² 

obvykle nepŚekroļila 20 minut.

ÁV prŢbŊhu ġetŚen² sestry rozd§valy dotazn²ky vġem zpŢsobilĨm 

pacientŢm, kteŚ² byli propouġtŊn² ze zaŚ²zen².

ÁJednotliv§ oddŊlen² mŊla stanovena pl§novanĨ poļet vyplnŊnĨch 

dotazn²kŢ podle velikosti a prŢmŊrn®ho poļtu pŚijatĨch pacientŢ.

ÁPodle standardn² metodiky nejsou obvykle vyhodnocena 

pracoviġtŊ, kde poļet z²skanĨch dotazn²kŢ nedos§hl 20 (resp.15) 

ks. PracoviġtŊ s niģġ²m poļtem vstupuj² do celkovĨch vĨsledkŢ 

spokojenosti pacientŢ za celou nemocnici, ale nejsou obvykle 

samostatnŊ vyhodnocov§na. Mohou bĨt slouļena s jinĨm 

pracoviġtŊm, nebo zaŚazena do kategorie Ăostatn²ñ.

ÁKaģd® oddŊlen² vyplŔuje Hl§ġen² o nezaŚazenĨch pacientech, ve 

kter®m je evidov§n poļet pŚ²padŢ, kdy pacient sice splŔoval 

objektivn² podm²nky pro zaŚazen² do vĨzkumu, ale nevyhovŊl 

subjektivn²m krit®ri²m (indispozice k vyplnŊn² dotazn²ku, 

organizaļn² dŢvody zaŚ²zen²).

ÁPokud na pracoviġti  souļet  z²skanĨch dotazn²kŢ a nezaŚazenĨch 

pacientŢ pŚekroļ² poļet vyk§zanĨch propuġtŊnĨch pacientŢ, je 

hl§ġen² tohoto pracoviġtŊ o propuġtŊnĨch pacientech anulov§no. 

Pokud je pŚesto poļet dotazn²kŢ vyġġ² neģ poļet propuġtŊnĨch 

pacientŢ, je ve vĨstupech uvedeno, ģe u tohoto pracoviġtŊ nebylo 

moģn® n§vratnost vyhodnotit.
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METODIKA PROJEKTU ïSBŉR DAT

ÁV dobŊ,kdy prob²halsbŊrdotazn²kŢbylo ve sledovanĨchrehabilitaļn²chzaŚ²zen²chhospitalizov§no1575 pacientŢ.

ÁDle kvalifikovan®hoposudku person§lurehabilitaļn²ch¼stavŢnebylo do vĨzkumuzaŚazeno202 pacientŢ.

ÁBŊhemġetŚen²se podaŚiloz²skat1064 validn²chdotazn²kŢa z tohoto poļtuse u vġechdotazn²kŢpodaŚilo

identifikovat pracoviġtŊ,na kter®mbyl pacient hospitalizov§n.

ÁCelkov§n§vratnostza vġechnazdravotnick§zaŚ²zen²dos§hlahodnoty 77 ,5 % .

ÁZa minim§ln²hranici pro poģadovanouspolehlivost dat se ud§v§50 procentn²n§vratnost. (NHS ve Velk®Brit§nii

poģaduje60 % .)

ÁSbŊrdat ve vybranĨchrehabilitaļn²ch¼stavechtedy splnil n§roļn®standardy uplatŔovan®v zem²ch,kde je tato

metodika dobŚezavedena .

ÁVzhledem n²zk®mupoļtupropuġtŊnĨchpacientŢv jednotlivĨchrehabilitaļn²ch¼stavechnejsou absolutn²poļty

sebranĨchdotazn²kŢvģdydostateļn®. I z tohoto dŢvodubyla minim§ln²hranice poļturespons²sn²ģenana hodnotu

15 ze standardnŊvyuģ²van®hodnoty 20 , kter§je doporuļov§najako minimum pro vyuģit²testov§n²prostŚednictv²m

bŊģnĨchstatistickĨchtestŢ. Podle situace vġakbyla do analĨzyzapojena i oddŊlen²s niģġ²mpoļtemodovŊd²,tak ale

aby analĨzad§valast§lejeġtŊsmysl . Pokud byl poļetdotazn²kŢz oddŊlen²natolik n²zkĨ,ģesamostatn§analĨza

nebyla moģn§,byla oddŊlenianalyzov§nas dalġ²mia nezaŚazenĨmipracoviġtiv kategorii ĂOstatn²pracoviġtŊñnebo

byla po dohodŊs managementem konkr®tn²hozdravotnick®hopracoviġtŊagregov§nas jinĨmiĂpŚ²buznĨmiñ

pracoviġtipopŚ. zpracov§nai pŚesn²zkĨpoļetrespons².
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METODIKA PROJEKTU ïSBŉR DAT
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Rehabilitaļn² ¼stav

HrabynŊ

Rehabilitaļn² ¼stav

Kladruby

Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk

N§vratnost dotazn²kŢ
ZÁKLAD: Vġichni respondenti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010
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METODIKA PROJEKTU ïSBŉR DAT
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Poļet z²skanĨch odpovŊd² v jednotlivĨch ¼stavech

ZÁKLAD:  Vġichni respondenti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010
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METODIKA PROJEKTU ïSBŉR DAT
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ZÁKLAD:  Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



A. 
SOUHRNN£ HODNOCENĉ 

ZA VĠECHNY 
REHABILITAĻNĉ ĐSTAVY



Spokojenost s nemocniļn² p®ļ² souhrnnŊ pro vġechny sledovan® ukazatele

SOUHRNNĆ SPOKOJENOST
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SOUHRNNĆ SPOKOJENOST 

ÁSouhrnn§ spokojenost pacientŢ s poskytovanou 

p®ļ² vyjadŚuje, na kolik procent byl pacient 

bŊhem sv®ho pobytu spokojen s nemocniļn² p®ļ², 

a to souhrnnŊ pro vġechny sledovan® ukazatele a 

podle jednotlivĨch zdravotnickĨch zaŚ²zen².

ÁKvalita p®ļe ve vybranĨch rehabilitaļn²ch 

¼stavech, kter® se ġetŚen² z¼ļastnily, ļin² 83 %. 

ÁNadstandardn² souhrnn§ spokojenost, 

signifikantnŊ vyġġ² neģ celkovĨ prŢmŊr, je v 

Kladrubech. Rozd²l oproti ¼stavu HrabynŊ, kterĨ 

je podprŢmŊrnĨ, je jen 7 %. 

ÁD§ se Ś²ct, ģe spokojenost s rehabilitaļn²mi ¼stavy 

je obecnŊ vyġġ² neģ u ostatn²ch typŢ 

nemocniļn²ch a l®kaŚskĨch zaŚ²zen².

Interval spolehlivosti

PrŢmŊrDoln² mezHorn² mez

Celkem 83,0 82,1 83,9

1
Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby
86,5 85,1 87,9

2
Rehabilitaļn² ¼stav 

Luģe-Koġumberk
82,9 81,6 84,3

3
Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ
79,2 77,5 81,0

Tabulka obsahuje hodnoty souhrnn® spokojenosti pacientŢ ve struktuŚe: 

prŢmŊrn§ hodnota, doln² mez intervalu spolehlivosti a horn² mez intervalu 

spolehlivosti vĨsledku. Interval spolehlivosti ukazuje rozmez², ve kter®m se s 

95procentn²  pravdŊpodobnost² nach§z² spr§vn§ hodnota spokojenosti.

PŚ²klad:Subjekt A je statisticky vĨznamnŊ l®pe hodnocen neģ subjekt B, pokud 

je jeho hodnota doln² meze intervalu spolehlivosti vŊtġ² neģ hodnota horn² meze 

subjektu B.
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SOUHRNNĆ SPOKOJENOST

1 Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby

2 Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk

3 Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ
(n=328)

(n=381)

(n=353)

79,2

82,9

86,5

83,0

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Souhrnn§ spokojenost 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² v jednotlivĨch l®ļebn§ch

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. Kvalita Oļima PacientŢ, 2009 strana 35

SOUHRNNĆ SPOKOJENOST ïDLE DEMOGRAFICKħCH CHARAKTERISTIK

VyplnŊn²: s pomoc²

VyplnŊn²: samostatn®

PŚ²jem: pl§novanĨ

PŚ²jem: akutn²

VzdŊl§n²: VĠ

VŊk: Do 30 let

VŊk: 31 - 50 let

VŊk: 51 - 70 let

VŊk: Nad 70 let

Pohlav²: Muģ

Pohlav²: Ģena

VzdŊl§n²: Z§kl. bez vyuļen²

VzdŊl§n²: Vyuļen

VzdŊl§n²: Maturita

(n=33)

(n=643)

(n=861)

(n=64)

(n=103)

(n=325)

(n=418)

(n=170)

(n=598)

(n=438)

(n=219)

(n=555)

(n=155)

(n=50)
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83,7

81,6

83,3

83,2
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83,3

82,8

82,6

85,3

80,7

82,5

83,0

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Souhrnn§ spokojenost 
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



SPOKOJENOST PACIENTš 
V JEDNOTLIVħCH DIMENZĉCH
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SPOKOJENOST PACIENTš V JEDNOTLIVħCH DIMENZĉCH 

ÁTato kapitola se zabĨv§jednotlivĨmidimenze mi kvality p®ļe, jednak souhrnnŊza vġechnyrehabilitaļn²¼stavy

a jednak v r§mcijednotlivĨchrehabilitaļn²ch¼stavech.

ÁDimenze pŚedstavuj²t®matickydefinovan®oblasti p®ļeo pacienta sycen®jednotlivĨmiindik§tory(ot§zkami).

Spokojenost pacientŢs poskytovanou p®ļ²v jednotlivĨchdimenz²chvyjadŚuje, na kolik procent byl pacient

bŊhemsv®hopobytu spokojen s poskytnutou p®ļ²,a to ve vybranĨchindik§torech, kter®syt²jednotliv®

dimenze .

ÁV pŚ²padŊ jednotlivĨch dimenz² pod²lej²c²ch se na souhrnn® spokojenosti je celkov§ spokojenost pacientŢ v ġesti 

dimenz²ch vyġġ² neģ 80 %.  

ÁZ hlediska celkov®ho hodnocen² souhrnnŊ za vybran® rehabilitaļn² ¼stavy je spokojenost pacientŢ vŢbec 

nejvyġġ² u dimenze propuġtŊn² z nemocnice, zapojen² rodiny, respekt a ¼cta k pacientovi a pŚijet² do nemocnice.

ÁNaopak pod prŢmŊrem celkov® spokojenosti se nach§z² dimenze citov§ opora a informace.

ÁN§sleduj²c²grafy ukazuj²spokojenost pacientŢv jednotlivĨchdimenz²chsouhrnnŊza vybran®rehabilitaļn²

¼stavy. Dalġ²ļ§stikapitoly postupnŊanalyzuj²jednotliv®dimenze na jedn®stranŊpodle pod²lujednotlivĨch

indik§torŢna sycen²dan®dimenze, na stranŊdruh®podle hodnocen²dan®dimenze v rehabilitaļn²ch¼stavech.

ÁVzhledem k tomu, ģeporovn§v§mepouze tŚirehabilitaļn²¼stavy,je poŚad²ve spokojenosti s jednotlivĨmi

dimenzemi ust§len®,tak jak se rehabilitaļn²¼stavyseŚadiliv souhrnn®mhodnocen².
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SOUHRNNĆ SPOKOJENOST

Celkov§ spokojenost

PropuġtŊn² a pokraļov§n² 

p®ļe

Zapojen² rodiny

Respekt, ohled, ¼cta

PŚijet² do nemocnice

Koordinace a integrace p®ļe

TŊlesn® pohodl²

Citov§ opora

Informace

Celkem (n=1063)

73,3

78,5

83,2

83,6

85,5

85,5

89,9

90,4

83,0

83,0
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Souhrnn§ spokojenost 
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



PřIJETĉ DO NEMOCNICE

Ot§zky syt²c² dimenzi:

ÁByl term²n Vaġeho pŚijet² nemocnic² zmŊnŊn?

ÁJak dlouh§ V§m pŚipadala doba ļek§n² na pŚijet² do nemocnice vzhledem k Vaġemu 

zdravotn²mu stavu?

ÁZhorġily se Vaġe zdravotn² pot²ģe bŊhem ļek§n² na pŚijet² do nemocnice?

ÁJak na V§s pŢsobil prvn² kontakt s nemocnic² (na pohotovosti, na pŚ²jmu apod.)?

ÁDostal/a jste bŊhem pŚijet² dostatek informac² o sv®m zdravotn²m stavu a dalġ²m 

prŢbŊhu Vaġ²  l®ļby?

ÁJak dlouho jste pŚi pŚ²jmu do nemocnice ļekal/a na uloģen² na lŢģko?

ÁJak byste ozn§mkoval/a organizaci a plynulost Vaġeho pŚijet² do nemocnice?
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PřIJETĉ DO NEMOCNICE 

ÁV r§mcidimenze ĂpŚijet²do nemocniceñ,jsou nejl®pehodnoceny indik§tory,tj . ot§zkynejv²cesyt²c²danou dimenzi :

Ã Doba ļek§n² na uloģen² na lŢģko

Ã Dodrģen² term²nu pŚijet²

Ã Doba ļek§n² na pŚijet² do nemocnice vzhledem kezdravotn²mu stavu

ÁIndik§tor,kterĨnejm®nŊsyt²dimenzi pŚijet²do nemocnice je :

Ã Dojem z prvn²ho kontaktu s nemocnic²

Ã Organizaci a plynulost pŚijet² do nemocnice
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PřIJETĉ DO NEMOCNICE

PŚijet² do nemocnice

Doba ļek§n² na uloģen² na 

lŢģko

Dodrģen² term²nu pŚijet²

Doba ļek§n² na pŚijet² do 

nemocnice vzhledem 

ke zdravotn²mu stavu

Zhorġen² zdravotn²ch pot²ģe 

bŊhem ļek§n² na pŚijet² do 

nemocnice

Dostatek informac² o 

zdravotn²m stavu a dalġ²m 

prŢbŊhu l®ļby

Dojem z prvn²ho kontaktu 

s nemocnic²

Organizace a plynulost 

pŚijet² do nemocnice

Celkem (n=1048)

74,0

82,3

84,2

87,6

88,1

91,2

94,1

85,5

85,5
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PŚijet² do nemocnice 
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010
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PřIJETĉ DO NEMOCNICE

1 Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby

2 Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ

3 Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk
(n=376)

(n=321)

(n=351)

82,8

85,5

88,3

85,5

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

PŚijet² do nemocnice 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² v jednotlivĨch l®ļebn§ch

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



RESPEKT, OHLED, ĐCTA

Ot§zky syt²c² dimenzi:

ÁZnal/a jste sv®ho oġetŚuj²c²ho l®kaŚe?

ÁHovoŚil pŚed V§mi l®kaŚ tak, jako byste nebyl/a pŚ²tomen/a?

ÁHovoŚila pŚed V§mi zdravotn² sestra tak, jako byste nebyl/a pŚ²tomen/a?

ÁMŊl/a jste dŢvŊru ke zdravotn²m sestr§m, kter® V§s oġetŚovaly?

ÁChtŊl/a jste bĨt v²ce zapojen/a do rozhodov§n² o sv® l®ļbŊ?

ÁC²t²te celkovŊ, ģe jste byl/a l®ļen/a s ¼ctou a respektem?
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RESPEKT, OHLED A ĐCTA 

ÁV r§mcidimenze Ărespekt,ohled a ¼ctañ,jsou nejl®pehodnoceny n§sleduj²c²miindik§torysouvisej²c²s komunikac²a

respektem ze strany zdravotnick®hoperson§lu:

Ã ZpŢsob komunikace pŚed pacientem ze strany sestry

Ã ZpŢsob komunikace pŚed pacientem ze strany l®kaŚe

Ã DŢvŊra k sestr§m

Ã Znalost oġetŚuj²c²ho l®kaŚe

ÁIndik§tor,se kterĨmje spokojenost pacientŢpodprŢmŊrn§,je :

Ã PotŚeba vŊtġ²ho zapojen² do rozhodov§n² o vlastn² l®ļbŊ
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RESPEKT, OHLED A ĐCTA

Respekt, ohled, ¼cta

ZpŢsob komunikace pŚed 

pacientem ze strany sestry

ZpŢsob komunikace pŚed 

pacientem ze strany l®kaŚe

DŢvŊra k oġetŚuj²c²m 

sestr§m

Znalost oġetŚuj²c²ho l®kaŚe

Đcta a respekt ze strany 

zdravotnick®ho person§lu

PotŚeba vŊtġ²ho zapojen² do 

rozhodov§n² o vlastn² l®ļbŊ

Celkem (n=1061)

69,2

83,5

88,4

88,8

89,4

93,0

85,5

85,5
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Respekt, ohled, ¼cta 
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. Kvalita Oļima PacientŢ, 2009 strana 46

RESPEKT, OHLED A ĐCTA

1 Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby

2 Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk

3 Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ
(n=326)

(n=381)

(n=353)

81,5

86,2

88,5

85,5
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Respekt, ohled, ¼cta 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² v jednotlivĨch l®ļebn§ch

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



KOORDINACE A INTEGRACE P£ĻE

Ot§zky syt²c² dimenzi:

ÁStalo se V§m, ģe jste dostal/a bŊhem pobytu v nemocnici od zdravotnick®ho 

person§lu (l®kaŚŢ, sester) protichŢdn® informace?

ÁVyhovovala V§m dosaģitelnost zdravotnick®ho person§lu v nemocnici?

ÁMŊl/a jste dostatek soukrom², kdyģ s V§mi l®kaŚ prob²ral V§ġ zdravotn² stav nebo 

l®ļbu?

ÁMŊl/a jste dostatek soukrom² bŊhem vyġetŚen² nebo l®ļby?

ÁJak jste byl/a celkovŊ spokojen/a s rychlost²,  s jakou V§m person§l poskytl pomoc, 

kdyģ jste ji potŚeboval/a?

ÁPokud jste byl/a pŚedem informov§n/a o vyġetŚen² ļi z§kroku, kterĨ jste mŊl/a 

podstoupit, stalo se, ģe jeho term²n nebyl dodrģen?

ÁJak byste celkovŊ ohodnotil/a p®ļi, kter§ V§m zde byla poskytnuta?
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KOORDINACE A INTEGRACE P£ĻE

ÁIndik§tory,kter®dimenzi koordinace a integrace p®ļesyt²nejv²ce,jsou :

Ã Dostatek soukrom² bŊhem vyġetŚen² nebo l®ļby 

Ã Kontinuita pŚed§v§n² informac² ze strany zdravotnick®ho person§lu

Ã Dostatek soukrom² pŚi prob²r§n² zdravotn²ho stavu nebo l®ļby 

ÁMezi indik§torydimenze koordinace a integrace p®ļe,se kterĨmijsou pacienti v r§mcidimenze m®nŊspokojeni, se Śad²:

Ã Celkov® hodnocen² p®ļe
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KOORDINACE A INTEGRACE P£ĻE

Koordinace a integrace p®ļe

Dostatek soukrom² bŊhem 

vyġetŚen² nebo l®ļby

Kontinuita informac² ze 

strany zdravotnick®ho 

person§lu

Dostatek soukrom², pŚi 

prob²r§n² zdravotn²ho stavu 

nebo l®ļby

ZmŊna term²nu 

dohodnut®ho vyġetŚen² ļi 

z§kroku

Rychlost² pomoci ze strany 

zdravotnick®ho person§lu

Dosaģitelnost 

zdravotnick®ho person§lu

Celkov® hodnocen² p®ļe

Celkem (n=1059)

62,5

84,2

84,5

84,8

89,9

90,2

91,3

83,6

83,6
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Koordinace a integrace p®ļe 
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010
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KOORDINACE A INTEGRACE P£ĻE

1 Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby

2 Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk

3 Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ
(n=324)

(n=381)

(n=353)

78,0

85,3

86,8

83,6

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Koordinace a integrace p®ļe 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² v jednotlivĨch l®ļebn§ch

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



INFORMACE A KOMUNIKACE

Ot§zky syt²c² dimenzi:

ÁByl/a jste celkovŊ spokojen/a s takovĨmi sluģbami nemocnice, jako je napŚ. 

moģnost telefonovat, sledovat TV, zakoupit si noviny atd.?

ÁVyhovovalo V§m, jak ļasto V§s oġetŚuj²c² l®kaŚ navġtŊvoval?

ÁKdyģ jste poloģil/a l®kaŚi dŢleģitou ot§zku, dostal/a jste odpovŊŅ, kter® jste 

rozumŊl/a?

ÁHovoŚil s V§mi l®kaŚ kaģdĨ den?

ÁKdyģ jste poloģil/a zdravotn² sestŚe dŢleģitou ot§zku, dostal/a jste odpovŊŅ, kter® 

jste rozumŊl/a?

ÁByl/a jste sezn§men/a s pr§vy nemocn®ho?
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INFORMACE A KOMUNIKACE

ÁDimenzi informace a komunikace, kter§je vŢbecnejhŢŚehodnocenou dimenz²,syt²nejv²ceindik§toryspojen®:

Ã S frekvenc²setk§v§n²pacienta s l®kaŚem

Ã Se sezn§men²m s pr§vy pacienta

Ã Srozumitelnost odpovŊd² sester

ÁNiģġ²spokojenost pacientŢv r§mcidimenze informace a komunikace je s ukazateli :

Ã Frekvence hovorŢ s l®kaŚem
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INFORMACE A KOMUNIKACE

Informace

Frekvence n§vġtŊv 

oġetŚuj²c²ho l®kaŚe

Sezn§men² s pr§vy 

nemocn®ho

Srozumitelnost odpovŊd² 

sester

Srozumitelnost odpovŊd² 

l®kaŚe

Spokojenost s vybranĨmi 

sluģbami nemocnice 

(telefon, TV, noviny atd.)

Frekvence hovorŢ s l®kaŚem

Celkem (n=1063)

27,6

71,5

71,9

84,6

94,5

95,3

73,3

73,3
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Informace, komunikace 
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010
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INFORMACE A KOMUNIKACE

1 Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby

2 Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk

3 Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ
(n=328)

(n=381)

(n=353)

68,0

70,9
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Informace, komunikace 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² v jednotlivĨch l®ļebn§ch

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



TŉLESN£ POHODLĉ

Ot§zky syt²c² dimenzi:

ÁRuġil V§s v noci hluk?

ÁJak jste byl/a spokojen/a s ļistotou pokojŢ?

ÁJak jste byl/a spokojen/a s ļistotou toalet a sprch?

ÁVyhovovala V§m teplota ve Vaġem pokoji?

ÁVyhovovala V§m doba rann²ho buzen²?

ÁJak byste ohodnotil/a kvalitu j²dla?

ÁJak® mnoģstv² j²dla jste dost§val/a?

ÁVyhovovala V§m doba pod§v§n² j²del?

ÁStalo se V§m nŊkdy, ģe jste spadl/a z lŢģka?

ÁBylo mnoģstv² l®kŢ, kter® jste dost§val/a na utiġen² bolesti pro V§s vyhovuj²c²? 
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TŉLESN£ POHODLĉ

ÁV r§mcidimenze tŊlesn®pohodl²,jsou pacienti nejspokojenŊjġ²s indik§tory:

Ã T®mŊŚ ģ§dnĨ pacient nem§ zkuġenost s p§dy z lŢģka

Ã Doba pod§v§n² j²del rovnŊģ vyhovuje t®mŊŚ vŊtġinŊ pacientŢ 

Ã TiġtŊn² bolesti

Ã Mnoģstv² j²dla

Ã Teplota na pokoji

ÁDimenzi tŊlesn®pohodl²jiģm®nŊsyt²indik§tory:

Ã Doba rann²ho buzen²

Ã Ļistota toalet a sprch

Ã Ļistota pokojŢ

Ã Kvalita j²dla
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TŉLESN£ POHODLĉ

Kvalita j²dla

Ļistota toalet a sprch

TŊlesn® pohodl²

P§dy z lŢģka

Doba pod§v§n² j²del

Tiġen² bolesti

Mnoģstv² j²dla

Teplota na pokoji

Noļn² hluk

Doba rann²ho buzen²

Ļistota pokojŢ

Celkem (n=1061)
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69,7
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96,9

98,0
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TŊlesn® pohodl² 
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010
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TŉLESN£ POHODLĉ

1 Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby

2 Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk

3 Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ
(n=326)

(n=381)

(n=353)
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83,9
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TŊlesn® pohodl² 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² v jednotlivĨch l®ļebn§ch

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



CITOVĆ OPORA

Ot§zky syt²c² dimenzi:

ÁJak byste zhodnotil/a V§ġ vztah k oġetŚuj²c²mu l®kaŚi z hlediska dŢvŊry? 

ÁPokud jste mŊl/a strach nebo obavy ze sv®ho stavu nebo l®ļby, byl l®kaŚ ochotnĨ si 

s V§mi promluvit?

ÁPokud jste mŊl/a strach nebo obavy ze sv®ho stavu nebo l®ļby, byla zdravotn² 

sestra ochotna si s V§mi promluvit?

ÁJak hodnot²te postoj cel®ho person§lu t®to nemocnice? řekl/a byste, ģe postoj byl 

soucitnĨ a uklidŔuj²c² a jeho schopnost vzbudit ve V§s dobr® pocity byla 

uspokojuj²c²?

ÁJak jste byl/a spokojen/a s t²m, jak person§l nemocnice zajistil Vaġe citov® a 

duchovn² potŚeby?
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CITOVĆ OPORA

ÁPacienti v r§mcidimenze citov®opory, kter§je dimenz²s druhou nejniģġ²m²rouspokojenosti, nejl®pehodnot²postoje

cel®hoperson§lunemocnice a ochotu rozptĨlitobavy a strach ze strany sester .

ÁZ hlediska citov®opory jsou pacienti m®nŊspokojeni se :

Ã ZajiġtŊn²m citovĨch a duchovn²ch potŚeb

Ã Vztahem k oġetŚuj²c²mu l®kaŚi z hlediska dŢvŊry
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CITOVĆ OPORA

Citov§ opora

Hodnocen² postoje cel®ho 

person§lu nemocnice

Ochota rozptĨlit obavy a 

strach ze strany sestry

Ochota rozptĨlit obavy a 

strach ze strany l®kaŚe

ZajiġtŊn² citovĨch a 

duchovn²ch potŚeb

Vztah k oġetŚuj²c²mu l®kaŚi 

z hlediska dŢvŊry

Celkem (n=1060)

65,5

68,0

80,3

83,5

97,7

78,5

78,5

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Citov§ opora 
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010
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CITOVĆ OPORA

1 Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby

2 Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk

3 Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ
(n=325)

(n=381)

(n=353)

71,4

78,4

85,1

78,5

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Citov§ opora 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² v jednotlivĨch l®ļebn§ch

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



ZAPOJENĉ RODINY

Ot§zky syt²c² dimenzi:

ÁVyhovovala V§m doba n§vġtŊv?

ÁMŊli Vaġi bl²zc² dostatek pŚ²leģitost² hovoŚit s l®kaŚem?

ÁVysvŊtlili l®kaŚi nebo zdravotn² sestry Vaġim bl²zkĨm, jakou pomoc potŚebujete pŚi 

zotavov§n²?
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ZAPOJENĉ RODINY

ÁDimenze zapojen²rodiny je druh§nejl®pehodnocen§dimenze .

ÁSe vġemitŚemiindik§tory,kter®syt²tuto dimenzi, bylo spokojeno pŚes85 % pacientŢ. Nejv²cespokojeni jsou pacienti s

dobou n§vġtŊv.

ÁM®nŊpak s pŚ²leģitost²pro rodinu hovoŚits l®kaŚem.
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ZAPOJENĉ RODINY

Zapojen² rodiny

Doba n§vġtŊv

VysvŊtlen² p®ļe po 

propuġtŊn² rodinŊ

Dostatek pŚ²leģitost² pro 

rodinu hovoŚit s l®kaŚem

Celkem (n=1031)

85,7

89,0

95,1

89,9

89,9

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Zapojen² rodiny 
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010
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ZAPOJENĉ RODINY

1 Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby

2 Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk

3 Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ
(n=323)

(n=362)

(n=345)

89,0

89,8

90,8

89,9

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Zapojen² rodiny 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² v jednotlivĨch l®ļebn§ch

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



PROPUĠTŉNĉ A POKRAĻOVĆNĉ P£ĻE

Ot§zky syt²c² dimenzi:

ÁVyskytly se nŊjak® probl®my, kter® zpŢsobily odklad Vaġeho propuġtŊn² z 

nemocnice?

ÁVysvŊtlili V§m zdravotn²ci, jak o sebe m§te peļovat a jak uģ²vat l®ky po propuġtŊn² z 

nemocnice?

Ářekl V§m nŊkdo, jak® nebezpeļn® pŚ²znaky Vaġeho zdravotn²ho stavu m§te po 

propuġtŊn² z nemocnice sledovat?

ÁNab²dli V§m zdravotn²ci pomoc pŚi zajiġŠov§n² dom§c² p®ļe po propuġtŊn² z 

nemocnice (napŚ. peļovatelsk§ sluģba, soci§ln² pracovn²k apod.)?

ÁDoporuļil/a byste tuto nemocnici rodinŊ nebo pŚ§telŢm?



RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. Kvalita Oļima PacientŢ, 2009 strana 68

PROPUĠTŉNĉ A POKRAĻOVĆNĉ P£ĻE

ÁS procedurou propouġtŊn²a s n§slednoup®ļ²jsou pacienti v celkov®mhodnocen²spokojeni nejv²ce.

ÁU 4 z 5 indik§torŢ,kter®syt²tuto dimenzi, je spokojenost pacientŢ85 a v²ceprocent . Nejm®nŊtuto dimenzi syt²

indik§torĂnab²dkapomoci pŚizajiġŠov§n²dom§c²p®ļepo propuġtŊn²z nemocniceñ.
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PROPUĠTŉNĉ A POKRAĻOVĆNĉ P£ĻE

PropuġtŊn² a pokraļov§n² 

p®ļe

PrŢbŊh propuġtŊn² 

z nemocnice

Informace o p®ļi a uģ²v§n² 

l®kŢ po propuġtŊn² z 

nemocnice

Informace o moģnĨch 

nebezpeļnĨch pŚ²znac²ch po 

propuġtŊn² z nemocnice

Doporuļen² nemocnice 

rodinŊ nebo pŚ§telŢm

Nab²dka pomoci pŚi 

zajiġŠov§n² dom§c² p®ļe po 

propuġtŊn² z nemocnice

Celkem (n=1046)

59,8

85,7

88,5

95,9

97,8

90,4

90,4

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

PropuġtŊn² a pokraļov§n² p®ļe 
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. Kvalita Oļima PacientŢ, 2009 strana 70

PROPUĠTŉNĉ A POKRAĻOVĆNĉ P£ĻE

1 Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby

2 Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk

3 Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ
(n=317)

(n=378)

(n=349)

85,0

92,3

93,3

90,4

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

PropuġtŊn² a pokraļov§n² p®ļe 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² v jednotlivĨch l®ļebn§ch

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010
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Pozn§mka: "+" statisticky prŢkazn® pŚ²znivŊjġ² hodnocen² neģ prŢmŊr ostatn²ch oddŊlen² (p<0,05)

               "-" statisticky prŢkazn® m®nŊ pŚ²zniv® hodnocen² neģ prŢmŊr ostatn²ch oddŊlen² (p<0,05)

ROZDĉLY MEZI JEDNOTLIVħMI PL ïOTEVřENĆ ODD.

Celkov§ 

spokojenost

PŚijet² do 

nemocnice

Respekt, 

ohled, ¼cta

Koordinace a 

integrace p®ļe
Informace

TŊlesn® 

pohodl²
Citov§ opora

Zapojen² 

rodiny

PropuġtŊn² a 

pokraļov§n² 

p®ļe

Rehabilitaļn² ¼stav Kladruby+ + + + +  +  +

Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-Koġumberk -   -    +

Rehabilitaļn² ¼stav HrabynŊ-  - - - - -  -

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010

PŚehled statisticky vĨznamnĨch rozd²lŢ v dimenz²ch mezi danĨm pracoviġtŊm a ostatn²mi
ZĆKLAD: Pacienti hospitalizovan² na jednotlivĨch pracoviġt²ch



SPOKOJENOST PACIENTš 
S PERSONĆLEM A SLUĢBAMI
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SPOKOJENOST S PERSONĆLEM A SLUĢBAMI

ÁPro hodnocen² spokojenosti pacientŢ se sestrami, l®kaŚi, rehabilitaļn²mi pracovn²ky a  vġeobecnĨmi sluģbami byly 

zkonstruov§ny 4 dalġ² dimenze, z nichģ kaģdou syt² vybran® ot§zky souvisej²c² s kompetenc² person§lu nebo 

managementu. 

ÁCelkov§ prŢmŊrn§ spokojenost se sestrami ļin² 83 %, s l®kaŚi 77 %, s rehabilitaļn²mi pracovn²ky 72 %  a u vġeobecnĨch 

sluģeb 75 %. 

ÁNejvyġġ² spokojenost s person§lem i dalġ²mi sluģbami je v rehabilitaļn²m ¼stavu Kladruby. Nejniģġ² a to opŊt u vġech 4 

dimenz² u ¼stavu HrabynŊ.
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SPOKOJENOST S PERSONĆLEM

Spokojenost se setrami

Spokojenost s l®kaŚi

Spokojenost se vġeobecnĨmi 

sluģbami

Spokojenost s 

rehabilitaļn²mi pracovn²ky

Celkem (n=1062)

72,2

74,5

76,5

82,9

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Spokojenost s person§lem a vġeob. sluģbami 
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



SPOKOJENOST SE SESTRAMI

Ot§zky syt²c² dimenzi:

ÁPokud jste mŊl/a strach nebo obavy ze sv®ho stavu nebo l®ļby, byla zdravotn² 

sestra ochotna si s V§mi promluvit?

ÁHovoŚila pŚed V§mi zdravotn² sestra tak, jako byste nebyl/a pŚ²tomen/a?

ÁMŊl/a jste dŢvŊru ke zdravotn²m sestr§m, kter® V§s oġetŚovaly?

ÁKdyģ jste poloģil/a zdravotn² sestŚe dŢleģitou ot§zku, dostal/a jste odpovŊŅ, kter® 

jste rozumŊl/a?

ÁJak jste byl/a celkovŊ spokojen/a srychlost²,  sjakou V§m person§l poskytl pomoc, 

kdyģ jste ji potŚeboval/a?

ÁJak jste byl/a spokojen/a s ļistotou pokojŢ?

ÁJak jste byl/a spokojen/a s ļistotou toalet a sprch?
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SPOKOJENOST SE SESTRAMI

1 Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby

2 Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk

3 Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ
(n=327)

(n=381)

(n=353)

80,1

82,6

85,9

82,9

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Spokojenost se sestrami 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² na jednotlivĨch pracoviġt²ch

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



SPOKOJENOST S L£KAřI
Ot§zky syt²c² dimenzi:

ÁZnal/a jste sv®ho oġetŚuj²c²ho l®kaŚe?

ÁVyhovovalo V§m, jak ļasto V§s oġetŚuj²c² l®kaŚ navġtŊvoval?

ÁJak byste zhodnotil/a V§ġ vztah k oġetŚuj²c²mu l®kaŚi z hlediska dŢvŊry?

ÁKdyģ jste poloģil/a l®kaŚi dŢleģitou ot§zku, dostal/a jste odpovŊŅ, kter® jste 

rozumŊl/a?

ÁPokud jste mŊl/a strach nebo obavy ze sv®ho stavu nebo l®ļby, byl l®kaŚ ochotnĨ si 

s V§mi promluvit?

ÁHovoŚil pŚed V§mi l®kaŚ tak, jako byste nebyl/a pŚ²tomen/a?

ÁHovoŚil s V§mi l®kaŚ kaģdĨ den?

ÁChtŊl/a jste bĨt v²ce zapojen/a do rozhodov§n² o sv® l®ļbŊ?

ÁMŊli Vaġi bl²zc² dostatek pŚ²leģitost² hovoŚit s l®kaŚem?

ÁMŊl/a jste dostatek soukrom², kdyģ sV§mi l®kaŚ prob²ral V§ġ zdravotn² stav nebo 

l®ļbu?

ÁDostal/a jste bŊhem pŚijet² dostatek informac² o sv®m zdravotn²m stavu a dalġ²m 

prŢbŊhu Vaġ² l®ļby?
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SPOKOJENOST S L£KAřI

1 Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby

2 Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk

3 Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ
(n=328)

(n=381)

(n=353)

69,8

75,6

83,7

76,5

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Spokojenost s l®kaŚi 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² na jednotlivĨch pracoviġt²ch

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



SPOKOJENOST SE VĠEOBECNħMI SLUĢBAMI

Ot§zky syt²c² dimenzi:

ÁJak na V§s pŢsobil prvn² kontakt snemocnic²?

ÁHodnocen² organizace a plynulosti Vaġeho pŚijet² do nemocnice.

ÁJak byste ohodnotil/a kvalitu j²dla?

ÁByl/a jste celkovŊ spokojen/a s takovĨmi sluģbami nemocnice, jako je napŚ. 

moģnost telefonovat, sledovat TV, zakoupit si noviny atd.?

ÁDoporuļil/a byste tuto nemocnici rodinŊ nebo pŚ§telŢm?
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SPOKOJENOST SE VĠEOBECNħMI SLUĢBAMI

1 Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby

2 Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk

3 Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ
(n=326)

(n=381)

(n=351)

67,6

76,4

78,7

74,5

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Spokojenost se vġeob. sluģbami 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² na jednotlivĨch pracoviġt²ch

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



SPOKOJENOST 
S REHABILITAĻNĉMI PRACOVNĉKY
Ot§zky syt²c² dimenzi:

ÁKdyģ jste poloģil/a rehabilitaļn²mi pracovn²kovi dŢleģitou ot§zku, dostal/a jste 

odpovŊŅ, kter® jste rozumŊl/a?

ÁPokud jste mŊl/a strach nebo obavy ze sv®ho stavu nebo l®ļby, byl rehabilitaļn² 

pracovn²k ochoten si sV§mi promluvit?

ÁHovoŚil pŚed V§mi rehabilitaļn² pracovn²k tak, jako byste nebyl/a pŚ²tomen/a?

ÁMŊl/a jste dŢvŊru k rehabilitaļn²m pracovn²kŢm, kteŚ² V§s oġetŚovaly?

ÁJak jste byl/a celkovŊ spokojen/a srychlost²,  sjakou V§m person§l poskytl pomoc, 

kdyģ jste ji potŚeboval/a?

ÁJak jste byl/a spokojen/a s ļistotou pokojŢ?

ÁJak jste byl/a spokojen/a s ļistotou toalet a sprch?
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SPOKOJENOST S REHABILITAĻNĉMI PRACOVNĉKY

1 Rehabilitaļn² ¼stav 

Kladruby

2 Rehabilitaļn² ¼stav Luģe-

Koġumberk

3 Rehabilitaļn² ¼stav 

HrabynŊ
(n=327)

(n=381)

(n=353)

70,5

71,6

74,3

72,2

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Spokojenost s rehabilitaļn²mi pracovn²ky 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² na jednotlivĨch pracoviġt²ch

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010



B.
HODNOCENĉ PODLE

pŚevaģuj²c² diagn·zy



PřEVAĢUJĉCĉ DIAGNčZA
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SOUHRNNĆ SPOKOJENOST ïPřEVAĢUJĉCĉ DIAGNčZA

1 Ortopedick® diagn·zy

2 Sm²ġen® diagn·zy

3 Neurologick® diagn·zy

4 Spin§ln² jednotka(n=49)

(n=241)

(n=550)

(n=221)

73,6

82,6

83,4

84,4

83,0

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Souhrnn§ spokojenost 
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010
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SOUHRNNĆ SPOKOJENOST ïNeurologick® diagn·zy

1 Kladruby: LO 1 - 

mezipatro

2 Kladruby: LO 3 - perif. 

nebo CNS diagn.

3 Luģe-Koġumberk: B

4 HrabynŊ: L1 - neurologie

5 Luģe-Koġumberk: A

6 HrabynŊ: L3 - neurologie(n=52)

(n=22)

(n=48)

(n=33)

(n=61)

(n=26)

73,7

76,3

79,6

84,4

88,4

88,8

82,6

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Souhrnn§ spokojenost - Neurologick® diagn·zy
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010
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SOUHRNNĆ SPOKOJENOST ïOrtopedick® diagn·zy

1 Luģe-Koġumberk: G2

2 Kladruby: LO 2 - 

ortopedick® a chir. 

diagn·zy

3 HrabynŊ: L5 - ortopedie

4 HrabynŊ: L6 - ortopedie

5 HrabynŊ: L2 - ortopedie

6 Luģe-Koġumberk: G1(n=22)

(n=51)

(n=15)

(n=39)

(n=60)

(n=20)

75,6

80,0

84,1

86,9

87,2

90,3

84,4

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Souhrnn§ spokojenost - Ortopedick® diagn·zy
Z§klad: Vġichni pacienti

ZDROJ: RNDr. Tom§ġ RAITER & STEM/MARK, a.s. -  Kvalita Oļima PacientŢ 2010
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SOUHRNNĆ SPOKOJENOST ïSm²ġen® diagn·zy

15 HrabynŊ: M1 - Chucheln§

14 HrabynŊ: S - sm²ġen® 

Chucheln§

13 HrabynŊ: Ģensk® odd. 

Chucheln§

12 Luģe-Koġumberk: K

11 HrabynŊ: DŊtsk® + dosp. - 

Chucheln§

10 Luģe-Koġumberk: I

1 Kladruby: LO 6 - diagn. perif. 

nervŢ, ¼razy, prevence

2 Luģe-Koġumberk: D

3 Luģe-Koġumberk: C2

4 Kladruby: LO 4 - diagn. 

perifern²ch nervŢ, ¼razy

5 Kladruby: LO 5 - pohyb. ¼stroj², 

samopl§tci

6 Luģe-Koġumberk: C1

7 Luģe-Koġumberk: Ostatn² 

oddŊlen²

8 HrabynŊ: M2 - Chucheln§

9 Luģe-Koġumberk: V

(n=27)

(n=36)

(n=21)

(n=78)

(n=17)

(n=63)

(n=22)

(n=17)

(n=34)

(n=31)

(n=84)

(n=50)

(n=17)

(n=31)

(n=48)

77,1

78,4

80,0

80,5

80,8

80,9

82,2

82,3

82,8

82,9

85,4

85,5

85,7

88,3

88,9

83,4
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Souhrnn§ spokojenost - Sm²ġen® diagn·zy
Z§klad: Vġichni pacienti
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SPOKOJENOST SE SESTRAMI ïPřEVAĢUJĉCĉ DIAGNčZA

1 Ortopedick® diagn·zy

2 Sm²ġen® diagn·zy

3 Neurologick® diagn·zy

4 Spin§ln² jednotka(n=49)

(n=241)

(n=550)

(n=220)

67,9

81,6

84,1

84,8

82,9
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Spokojenost se sestrami 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² na jednotlivĨch pracoviġt²ch
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SPOKOJENOST SE SESTRAMI ïNeurologick® diagn·zy

1 Kladruby: LO 3 - perif. 

nebo CNS diagn.

2 Kladruby: LO 1 - 

mezipatro

3 Luģe-Koġumberk: B

4 HrabynŊ: L1 - neurologie

5 Luģe-Koġumberk: A

6 HrabynŊ: L3 - neurologie(n=52)

(n=22)

(n=48)

(n=33)

(n=26)

(n=61)

66,1

73,9

79,8

82,9

87,3

91,7

82,9
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Spokojenost se sestrami - Neurologick® diagn·zy
Z§klad: Vġichni pacienti
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SPOKOJENOST SE SESTRAMI ïOrtopedick® diagn·zy

1 HrabynŊ: L6 - ortopedie

2 HrabynŊ: L5 - ortopedie

3 Luģe-Koġumberk: G2

4 Kladruby: LO 2 - 

ortopedick® a chir. 

diagn·zy

5 HrabynŊ: L2 - ortopedie

6 Luģe-Koġumberk: G1(n=22)

(n=51)

(n=60)

(n=20)

(n=38)

(n=15)

79,5

84,3

84,5

86,7

87,0

87,8

82,9
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Spokojenost se sestrami - Ortopedick® diagn·zy 
Z§klad: Vġichni pacienti
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SPOKOJENOST SE SESTRAMI ïSm²ġen® diagn·zy

15 HrabynŊ: M1 - Chucheln§

14 Luģe-Koġumberk: I

13 HrabynŊ: S - sm²ġen® 

Chucheln§

12 Luģe-Koġumberk: C1

11 Luģe-Koġumberk: V

10 Luģe-Koġumberk: K

1 HrabynŊ: DŊtsk® + dosp. - 

Chucheln§

2 Kladruby: LO 6 - diagn. perif. 

nervŢ, ¼razy, prevence

3 Luģe-Koġumberk: D

4 HrabynŊ: Ģensk® odd. 

Chucheln§

5 Luģe-Koġumberk: C2

6 Luģe-Koġumberk: Ostatn² 

oddŊlen²

7 Kladruby: LO 4 - diagn. 

perifern²ch nervŢ, ¼razy

8 Kladruby: LO 5 - pohyb. ¼stroj², 

samopl§tci

9 HrabynŊ: M2 - Chucheln§

(n=27)

(n=63)

(n=36)

(n=31)

(n=22)

(n=78)

(n=17)

(n=84)

(n=50)

(n=34)

(n=17)

(n=21)

(n=31)

(n=48)

(n=17)

72,0

74,6

76,6

79,1

82,0

82,5

84,0

84,9

85,1

86,3

88,1

88,3

92,0

92,3

92,5

82,9
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Spokojenost se sestrami - Sm²ġen® diagn·zy
Z§klad: Vġichni pacienti
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SPOKOJENOST S L£KAřI ïPřEVAĢUJĉCĉ DIAGNčZA

1 Neurologick® diagn·zy

2 Ortopedick® diagn·zy

3 Sm²ġen® diagn·zy

4 Spin§ln² jednotka(n=49)

(n=550)

(n=221)

(n=241)

75,2

76,5

76,6

76,7

76,5
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Spokojenost s l®kaŚi 
Z§klad: Pacienti hospitalizovan² na jednotlivĨch pracoviġt²ch
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SPOKOJENOST S L£KAřI ïNeurologick® diagn·zy

1 Kladruby: LO 3 - perif. 

nebo CNS diagn.

2 Luģe-Koġumberk: B

3 Kladruby: LO 1 - 

mezipatro

4 HrabynŊ: L3 - neurologie

5 Luģe-Koġumberk: A

6 HrabynŊ: L1 - neurologie(n=48)

(n=22)

(n=52)

(n=26)

(n=33)

(n=61)

66,3

71,2

72,2

82,3

82,5

83,5

76,5
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Spokojenost s l®kaŚi - Neurologick® diagn·zy
Z§klad: Vġichni pacienti
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SPOKOJENOST S L£KAřI ïOrtopedick® diagn·zy

1 Kladruby: LO 2 - 

ortopedick® a chir. 

diagn·zy

2 Luģe-Koġumberk: G2

3 HrabynŊ: L5 - ortopedie

4 HrabynŊ: L6 - ortopedie

5 HrabynŊ: L2 - ortopedie

6 Luģe-Koġumberk: G1(n=22)

(n=51)

(n=15)

(n=39)

(n=20)

(n=60)

60,9

65,8

74,5

80,4

85,1

85,3

76,5
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Spokojenost s l®kaŚi - Ortopedick® diagn·zy 
Z§klad: Vġichni pacienti
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SPOKOJENOST S L£KAřI ïSm²ġen® diagn·zy

15 HrabynŊ: DŊtsk® + dosp. - 

Chucheln§

14 HrabynŊ: Ģensk® odd. 

Chucheln§

13 HrabynŊ: S - sm²ġen® 

Chucheln§

12 HrabynŊ: M1 - Chucheln§

11 Luģe-Koġumberk: K

10 Luģe-Koġumberk: I

1 Kladruby: LO 5 - pohyb. ¼stroj², 

samopl§tci

2 Kladruby: LO 6 - diagn. perif. 

nervŢ, ¼razy, prevence

3 Kladruby: LO 4 - diagn. 

perifern²ch nervŢ, ¼razy

4 Luģe-Koġumberk: D

5 HrabynŊ: M2 - Chucheln§

6 Luģe-Koġumberk: C2

7 Luģe-Koġumberk: C1

8 Luģe-Koġumberk: Ostatn² 

oddŊlen²

9 Luģe-Koġumberk: V

(n=17)

(n=21)

(n=36)

(n=27)

(n=78)

(n=63)

(n=22)

(n=34)

(n=31)

(n=17)

(n=17)

(n=31)

(n=50)

(n=48)

(n=84)

63,9

65,8

67,6

67,9

72,8

73,8

73,9

74,6

75,2

76,1

79,1

80,1

80,1

84,1

86,2

76,5
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Spokojenost s l®kaŚi - Sm²ġen® diagn·zy
Z§klad: Vġichni pacienti
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SPOKOJENOST S VĠEOB. SLUĢBAMI ïPřEVAĢUJĉCĉ DIAGNčZA


