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... bonum aegroti suprema lex

J  ZkuSenost pacientl = legitimni metoda méreni kvality ve
zdravotnictvi

(1 SPOKOJENOST = ZKUSENOST = RESPONSIVENESS

J Motivace pro méfeni spokojenosti pacientu:

eticka
ekonomicka
legislativni
politicka

YV V VYV



Nekvalita ve zdravotnictvi je draha:

Par Cisel z materialt ZV OECD:

O Britanie: 40 % akutnich pfijmu do nemocnice jsou zpusobeny
nekvalitni primarni péci

O Skandinavie: 12 % pacientu ma béhem hospitalizace zkusenost s
nezadouci udalosti, 70 % z nich se dalo predejit, vice nez 50 % z nich
prodlouzi pobyt pacienta v nemocnici

O USA: Lékafi se snazi docilit snizeny objem vykonu drazsimi vykony.
Napr:

> V oblastech a v dobe s poklesem porodnosti se Castéji vyskytuji
porody cisarskym rezem.
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Vyvojové stupné aktivace pacientu
podle metodiky PAM (Prof. J.Hibbard, University Oregon)

ZVLADNUTI AKTIVNiI ROLE
LEVEL 4 Pacienti si osvoijili novy zpUsob aktivniho chovani, ale mohou mit jesté
problémy zvladnout je ve stresovych situacich nebo pfi zdravotni krizi.

PRIJETi AKTIVNi ROLE
Pacienti disponuji kli€ovymi fakty a zaCinaji byt aktivni, ale maze jim jesté
chybét sebedlvéra nebo schopnost zcela zvladnout svou roli.

ZiSKAVANi ZNALOSTi A SEBEDUVERY

Pacienti zaCinaji postradat zakladni informace, neumi je zpracovat tak, aby
porozuméli svému zdravotnimu stavu nebo doporu¢enému rezimu.

PASIVNi ROLE PACIENTU

Pacienti nechapou, ze musi hrat aktivni roli pfi pécCi o své zdrauvi.
LEVEL 1 Je s nimi nakladano jako s pasivnimi pfijemci péce.




Cim je pacient aktivnéjsi, tim lepsi pééi dostava

LI 4

a tim je péce o nej levnejsi

VICE AKTIVNI MENE AKTIVNI
PACIENT PACIENT
Znovuprijeti do nemocnice ﬂ 7 .
do 30 dnti po propusténi +| ' il

Spatna koordinace mezi
poskytovateli zdravotni péce

Zdravotni problémy v dusledku
Spatné komunikace poskytovateli

Ztrata daveéry
ve zdravotni systém

Zdroj: Patient survey, AARP, populace USA, GB, 50+ s aspon jednou chronickou chorobou, Vice aktivni pacient = stupné 3+4
PAM, Méné aktivni pacient = stupné 1+2 PAM
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Spokojeny pacient se leci rychleji

Souvislost mezi psychickym a somatickym stavem je znama.

John Weinman, prof. psychiatrie, King’s College v Londyné

- souvislost mezi hladinou stresu a rychlosti hojeni drobnych poranéni.
Rany nejméne vystresovanych lidi se hojili dvakrat rychleji nez u téch
nejvystresovangjsich.

Sheldon Cohen, Carnegie Mellonova universita v Pittsburgu

- souvislost mezi psych. stavem a odolnosti vuci virim rymy a chfipky
Lidé v lepSi psychické kondici byli k infekci méné nachylni a kdyz se virus u nich
projevil, vykazovali méné symptomu nemoci.

Kratsi pracovni neschopnost, mensi pravdepodobnost komplikaci...
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INDIKATORY KVALITY,
ZALOZENE NA ,PACIENTY
GENEROVANEM“ MERENI VYKONNOST],
BY MELY BYT SOUCASTI MOTIVACNI
POLITIKY ZDRAVOTNICH POJISTOVEN.
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Pickerovy dimenze kvality

Prijeti pacienta do nemocnice

Respekt-ohled-ucta k pacientovi

Koordinace a integrace péce o pacienta
Informace-komunikace-edukace pacienta

Télesné pohodli pacienta

Citova opora a zmirneéni strachu a Uzkosti pacienta
Zapojeni rodiny a pratel do Iécby pacienta
Propustéeni a pokracovani péce o pacienta

zadna dimenze neobsahuje hodnoceni
odborného Iékarského vykonu
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Metodicke prednosti vyzkumu

Dotazovani hospitalizovanych pacientu.
Minimalni doba hospitalizace — 2 dny.
Uplny vybé&r = osloveni vSichni pacienti.

Velké vzorky pacientlu — analyza stanic.
Evidence nezafazenych (indisp.) pacientu.
Vysoka navratnost — 60%.

Anonymita, dobrovolnost.

Vazeni dat podle udaju z NIS.

Prisna analyza: (standard dobré péce = 80 % zcela spokojenych)




SROVNANI PROJEKTU

) MZCR HCI
ZDRAVOTNICKE Kvalita O¢ima Pacienta Nejlepsi nemocnice
ZAﬁiZENi 2008 2008

Pocet Relativni Poiet Relativni

dotazanych navratnost dotazanych navratnost

(za 1 mésic) (%) (za 2 mésice) (%)
Masarykav onkologicky ustav 613 T4 % 32 1.9 %
FN Flzen 2472 T4 % 37 0.6 %
FN Thomayerova 1061 73 % 42 1.4%
FN Brno 2029 68 % 81 1.4%
FN U sv. Anny 1467 74 % 101 25%
FN Qlomouc 1404 55 % 102 2.0%
FN Na Bulovce 1284 56 %o 215 4.7 %
FN Hradec Kralove 1512 71 % 222 5.2 %
VSeobecna FN 2068 75 % 322 5.8 %
CELKEM 13910 69 % 1154 2.8% (1Y)
respondenti pouze hospitalizovani hospitalizovani + mtermnet
sledovani nevysetiengho vzorku ANO NE
anonymita ANO NE

interpretace vysledku

s intervaly spolehlivosti

bez intervala spolehlivosti




HCI: Nejlepsi nemocnice 2012 CR

159 zapojenych nemocnic

4

Sbér 7 mésicu (od 1. 3. — 30.9. 2012)

¥

,2Hlasovalo® 40 916 luzkovych pacientu

4

@ nemocnice: 40916 : 159 = 257 pacientu

4

@ mésicné na nemocnici: 257 : 7 = 37 pacientu !!!

e . ¥ v
Napi. ON P¥ibram pfes 1000 pac./més. = < 3,7 %



HCI: Nejlep$i nemocnice 2012 SCK

23 nemocnic

4

Sbér 7 mésicu (od 1. 3. — 30.9. 2012)

¥

V SCK ,hlasovalo“ 2006 IGZkovych pacientt

4

@ nemocnice SCK : 2006 : 23 = 87 pacientd
¥

(J mésicné na nemocnici: 87 : 7 = 12 pacientu !!!

e . ¥ v
Napi. ON P¥ibram pfes 1000 pac./més. = < 1,2 %



HCI: Nejlepsi nemocnice 2012 - AMBULANCE

159 zapojenych nemocnic

4

Sbér 7 meésicu (od 1. 3. — 30.9. 2012)

!

,2Hlasovalo” 21 702 ambulantnich pacientu

!

@ nemocnice: 21 702: 159 = 155 pacientu

!

@ mésicné na nemocici: 155:7 = 22 pacientu !!!

(za SCK 1195 7 ambul. pacientd na nem. a mésic)



HCI: Nejlepsi nemocnice 2012 - ZAMESTNANCI

159 zapojenych nemocnic

4

Sbér 7 mésicu (od 1. 3. — 30.9. 2012)

4

Hlasovalo® 4 821 zaméstnancu

2

@ nemocnice: 4 821: 159 = 30 zaméstnancu !!!

2

(za SCK 359 zam. ™15 zamé&stnancl na nemochnici)
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VYSLEDKY KOP
ON Pfibram 2012

zapojeno 790 pacientu
(tj. 84 % navratnost
z 1 013 hospitalizovanych po odedteni nezatazenych pacientt)



Pocty ziskanych dotaznikt

ZAKLAD: Vsichni respondenti

Chirurgie II.
Nervové
Gynekologie
Urologie
Porodnice
Ortopedie 1
Ocni
Chirurgie I.
Interna I.
TRN
Interna IIL.
Ortopedie 2
Infekce
ORL

Interna II.

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita O¢ima Pacient{l - ON Pfibram, 2012
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Ctyii poznamky pro interpretaci vysledkf

Podstatné jsou trendy.
Vysledky jsou predevsim podkladem pro dalsi praci.

Kazdé meérené pracovisté ziskava soubor 50 indikatori
kvality.

PFi porovnavani vysledki jednotlivych pracovist a
organizaci je treba vzit v ivahu i dalsi objektivni
okolnosti (porodnictvi, uzavirena psych. oddéleni).



ON Pribram: Souhrnna spokojenost

Zaklad: Vsichni pacienti

83,3
. 2012 (n=739) 83,3 : e
2010 (n=644) 82,1 " o
el o 96,0
Zapojeni rodin !
Po) Y 94,3

Propusténi a pokraCovani péce pate
P P P 88,2 ———
Informace e :
83,1 == ]
: 83,6 : : Do E
Respekt, ohled, ucta 82,5 : : . ot :
Koordinace a integrace péce 82,8 e
o0 . 82,7 =0
Prijeti do nemocnice 80,1 : : : :
. , 79,3 ; ; ; o ;
Télesné pohodli 78,9 S
Citova opora A
P 78,2 : : ; —c—t ;
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita Oc¢ima Pacientd - ON Pfibram, 2012
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ON Pribram: Prijeti do nemocnice

Zaklad: Vsichni pacienti

0

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita Oc¢ima Pacientd - ON Pfibram, 2012

Prijeti do nemocnic 2012 (n=737) R hl_'
J %010 (n=640) 80,1 ——i ;
Doba cekqnl na prijeti do 96,6 :
nemocnice vzhledem '
, 95,0 C p——i
ke zdravotnimu stavu :
Zrlorsenlv zdfa\’/otnlcb.po'tlze 95,6 :
béhem Cekani na prijeti do '
¢ 94,1 ! ——i
nemocnice :
% g , v s 92,1 |—0—|

D : 5
odrzeni terminu prijeti 93,5 : :
Doba ¢ekani na uloZeni na 87,5 |—o—|
16Zko 83,2 —fo—1 :

Dojem z prvniho kontaktu 83,5 s —fo—i

S nemocnici 78,2 ——
Dostat,ek informaci ci , 83,1
zdravotnim stavu a dalSim : : ]
oy v v 80,5 ' [=——=0—1 '
prubéhu lécby : : :
Organizace a plynulost pfijeti 69,8 |—o—|
do nemocnice 66,0 —— 2
10 20 30 40 50 60 70 80 90 100



ON Pribram: Respekt, ohled, Gcta

Zaklad: Vsichni pacienti

83,6
; 2012 (n=737) 83,6 : |—l—| 5
Respekt, ohled, ucta . ]
2010 (n=642) 82,5 = ]
Zplsob komunikace pfed 91,7 —c—
pacientem ze strany sestry 94,1 ]
Zplsob komunikace pred 88,7 —0—i
pacientem ze strany lékare 89,8 —e—i
o S . 85,7 : H—e—
Dulvéra k osetfujicim sestram '
84,8 v ]
Potfeba vétsiho zapojeni do 85,0 y —
rozhodovani o vlastni 16¢bé 80,4 —e—1
Ucta a respekt ze strany 84,7 —-o—i
zdravotnického personalu 84,9 X ' ' b '
e 67,5 :  —e—m : :
Znalost osetruijiciho lékare . . . : .
gl : S : :
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita Oc¢ima Pacientd - ON Pfibram, 2012
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ON Pribram: Koordinace a integrace péce

Zaklad: Vsichni pacienti

82,8
Koordinace a integrace 2012 (n=737) 82,8 :i:
péce 2010 (n=640) 82,7 ; ;
Kontinuita informaci ze strany 91,5 ——i
zdravotnického personalu 94,3 © —e—
Zména terminu dohodnutého 88,7 s
vySetteni ¢i zakroku 89,9 ——t
Dosazitelnost zdravotnického 85,4 —0—i
personalu 84,4 V—— .
Dostatek soukromi béhem 84,5 H—Cc—
vySetfeni nebo lécby 86,2 : ——
Rychlosti pomoci ze strany 83,1 I—D—l
zdravotnického personalu 85,1 . H—o—
Do,sFat’ek soukro,ml, pri 80,3 A
probirani zdravotniho stavu ’ ’ : : ]
o 79,9 : - : ——h .
nebo lécby : : ; ; :
Celkové hodnoceni péce 68,6 ' ' . ' '
63,4 : p—— : ]
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita Oc¢ima Pacientd - ON Pfibram, 2012
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ON Pribram: Informace, komunikace

Zaklad: Vsichni pacienti

85,3
2012 (n=739) 85,3 -—l-
Informace
2010 (n=643) 83,1 —e—i
Frekvence navstév osetfujiciho 95,5
|ékare 97,1
B o VRl 93,1
Frekvence hovorl s Iekarem
94,1
Sezniment s pré h 91,4 : =—0—1
€znameni s pravy nemocneho . ;
PRy 89,9 : R
. . 84,5 e
Srozumitelnost odpovédi sester :
81,8 —e—i|
Spokojenost s vybranymi 76.2
sluzbami nemocnice (telefon, ! 0 0 C C 2
TV, noviny atd.) o : T : :
. ey 71,3 : 5 ———i ; ;
Srozumitelnost odpovedi lIékare . . . : ]
70,3 ; ; e ; ;
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita Oc¢ima Pacientd - ON Pfibram, 2012

100



ON Pribram: Télesné pohodli

Zaklad: Vsichni pacienti

. . . 298

Télesné pohodii 2012(n=739) 793 ; g B
Pady z Itizka gg:}) o
Doba podavani jidel g;:g '_._'l_._'
Tiseni bolesti gg:é '_.l_.__'|
MnoZstvi jidla gg: g l_._|._._.
Nogni hiuk 3451:2 ; ——t
Cistota pokojti gi:g '_._'.
Teplota na pokoji ;Z:g '_.:___'._|
Cistota toalet a sprch Zg:i o '_._' I
Doba ranniho buzeni gg:g '_°_'
Kvalita jidla '_°_3'8.35:‘51

0 1‘0 2‘0 3‘0 46 56 66 7‘0 8‘0 9‘0 100

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita Oc¢ima Pacientd - ON Pfibram, 2012



ON Pribram: Citova opora

Zaklad: Vsichni pacienti

78,0
, 2012 (n=735) 78,0 : !
Citova opora : .
2010 (n=641) 78,2 . :
Hodnoceni postoje celého 97,9 e
personalu nemocnice 98,4 : : o
Ochota rozptylit obavy a strach 84,2 : ——i
ze strany sestry 83,7 : ' p———i
Ochota rozptylit obavy a strach 79,2 e
ze strany lékare 77,4 ; ——i
Vztah k oSetfujicimu lékafi z 65,6
hlediska dlivéry 66,2 —_——i
Zajisténi citovych a duchovnich 65,1 ! ;i
potfeb 66,3 ; .
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita Oc¢ima Pacientd - ON Pfibram, 2012



ON Pribram: Zapojeni rodiny

Zaklad: Vsichni pacienti

96,0
2012 (n=726) 96,0 2 o
Zapojeni rodiny
2010 (n=636) 94,3 —o—i|
97,3 =01
Doba navstév
96,2 ==
. . 96,3 —p—
Dostatek prilezitosti pro rodinu
hovotit s lékarem
94,5 —o—H
v ey vy 94,7 : : : : S
Vysvétleni péce po propustéeni . . . . .
odiné : : : : ]
> 92,3 ; ; ; ; YRR
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita Oc¢ima Pacientd - ON Pfibram, 2012



ON Pribram: Propusténi a pokracovani péce

Zaklad: Vsichni pacienti

88,6
Propusténi a pokradovani 2012 (n=728) 88,6 : : !
péce 2010 (n=626) 88,2 : : :
Informace o pédi a uzivani lékd 98,0 : e
po propusténi z nemocnice 98,0 -1
. L 94,5 : : 5
Prlibéh propusténi z nemocnice X X X
94,5 . . ]
Informace o moZnych 92,7 ' ——t
nebezpecnych pfiznacich po C C 2
propusténi z nemocnice 92,8 . : [
Doporuéeni nemocnice rodiné 76,1 P
nebo pratellm 73,4 —c—
Nabidka pomoci pti zajistovani 66,0 : :
domaci péce po propusténi z ' : : : :
nemocnice 57,9 ' ' ' ' '
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita Oc¢ima Pacientd - ON Pfibram, 2012
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www.hodnoceni-nemocnic.cz

Hodnoceni jednotlivych pracovist

(porovnani v case a s ostatnimi pracovisti)



ON Pribram: Dynamika spokojenosti

Zaklad: Pacienti hospitalizovani na pracovisti

Chirurgie II.: Celkem 2012 (n=99) 89,3 o
2010 (n=67) 78,9 e :
Zapojeni rodiny 98,6 ; L
91,2 =0
Propusténi a pokraCovani péce 95,3 ——
84,0 5 ® ,
Informace 92,7 : !
80,5 . 1 ;
Respekt, ohled, Ucta 90,3 .I
80,1 g g - ® 1 g
Koordinace a integrace péce 89,5 : : : ——
78,3 . ] : :
Prijeti do nemocnice 88,3 ' ‘ :' '
76,6 : : ; . :
Citova opora 85,9 :
78,2 ; ; ; . : ;
Télesné pohodli 84,4 e
74,3 . . P | :
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita O¢ima Pacientd - ON Pfibram 2012



ON Pribram: Porovnani s ostatnimi pracovisti

Zaklad: Pacienti hospitalizovani na jednotlivych pracovistich

. 89,3

Celkem Chirurgie II. (n=99) :
Ostatni pracovisté (n=634) 82,0 o
Zapojeni rodiny : 98,6 '
. 95,4
Propusténi a pokracovani péce 95,3
: 87,3 —.—
Informace , 92,7 -
. 83,9 —e—i .
Respekt, ohled, Ucta 20,3 .I
. 82,4 g - —e— g
Koordinace a integrace péce . 89,5 : ' '; '
. 81,3 0 . —e—i :
Prijeti do nemocnice 88,3 ' ‘ :' '
. 81,6 : : F——i :
Citova opora S :
: 76,2 : : : :
Télesné pohodli 84,4 e
» 78,1 : - =i :
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita Oc¢ima Pacientd - ON Pfibram, 2012
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Pirehled dil€ich indikatord - télesné pohodli

Piehled statisticky vyznamnych rozdilii v jednotlivych indikatorech dimenze télesné pohodli

ZAKLAD: Pacienti hospitalizovani na jednotlivych pracovidtich

ZDROJ: RNDr. Toma$ RAITER, Kvalita O&ima Pacient - ON Pfibram, 2012

Télesné
pohodli

Interna I.
Interna II.

Nocni hluk

Cistota pokojfl

Cistota toalet a
sprch

Teplota na
pokoji

Kvalita jidla

Mnozstvi jidla

Doba podavani
jidel

Pady z IGzka

Interna III.
Chirurgie 1.
Chirurgie II.
Gynekologie
Infekce
Nervové
ocni
Ortopedie 1
Ortopedie 2
TRN
Urologie
ORL

Doba ranniho
buzeni

Tideni bolesti




ON Pribram: Souhrnna spokojenost

Zaklad: Pacienti hospitalizovani na jednotlivych pracovistich

. . . 83,3 .
L e I, BTG W3 : ] =
2 ot WG B3 | | ==
3 Gynekologie %8%% {22%23 gg;g I ; Z ,_._.'_._'
4 Interna I1. 3011 (n=38) B84 =il
sorL T i § =S
s e . BE0IR 883 | =
7 TRN 5011 (h38)  H23 § o e
o 8 Ortopedie 2 3912 {R;S?) 81203 ———
9 nterna 11 BiEaziy 83 e —"
10 hirgie . Bz R P R
11 Trece T e — DU
12 Ortopedie 1 3011 (n=88) 736 . '
13 Nervové 3011 (=373 /18 e
14 Urologie 3011 (h=38) 43:3 R e
Porodnice 3011 tn=77) 993 ——n [T
0 10 2 30 % 50 60 7 80 % 100

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita Oc¢ima Pacientd - ON Pfibram, 2012
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HODNOCENI PERSONALU



ON Pribram: Souhrnna spokojenost

Zaklad: Vsichni pacienti

2012 (n=739) 83,4 : : : D o
Spokojenost se setrami
2010 (n=643) 82,0 : : : —e—i
81,7 : : : e
Spokojenost s lékafi
80,5 : : : —=o—
68,5 g 5 —e—
Spokojenost se vSeobecnymi : : :
sluzbami : :
63,6 ' ' ——i
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

ZDROJ: RNDr. Tomas RAITER, Kvalita Oc¢ima Pacientd - ON Pfibram, 2012



ON Pribram: Spokojenost se sestrami

Zaklad: Pacienti hospitalizovani na jednotlivych pracovistich

83,4
1 Chirurgie IL. 5011 th=27) 933 . , —e—
2 Ot 3811 (hzad} 844 E g —
3 Gynekologie 3811 (h=é3) 5 E 5 —fe—=
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ON Pribram: Spokojenost s lékari

Zaklad: Pacienti hospitalizovani na jednotlivych pracovistich
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RATING A CERTIFIKACE

1. Rating
ratingové hodnoceni A+

2. Certifikace SPOKOJENY PACIENT
metodicka kritéria:

- podil na ro&nich hospitalizacich - 5,3 % v
- ndvratnost dotaznikd -84 % VvV

- podil nezafazenych pacientd  -6,9 % v
vykonnostni kritéria

- |Gzkové zatizeni v
- sestry v
- |ékari v



ww.hodnoceni-nemocnic.cz

Srovnani s nejlepsimi nemocnicemi
v projektu KOP



TOP 15 KOP CR - Souhrnna spokojenost

/8 80 82 84 86 88

1. Masaryklv onkologicky ustav ,34
2. Nemocnice na Homolce

3. Masarykova MN v Jilemnici
4. Thomayerova nemocnice
5. FN Ostrava

6. UVN Praha

7. ON Pribram

8. FN Plzen

9. FN Hradec Kralové
10.Nemocnice Znojmo

11. FN Olomouc

12. IKEM

13. Krajska nemocnice Liberec

14. Nemocnice Jablonec n.N.

15. FN Motol




TOP 15 KOP CR - Hodnoceni sester

/6 /8 80 82 84 86 88 90

1. Masarykova MN v Jilemnici 87,64
2. Nemocnice na Homolce

3. UVN Praha

4. IKEM

5. Thomayerova nemocnice

6. ON Pribram

7. FN Hradec Kralové

8. Masaryklv onkologicky ustav
9. FN Ostrava

10. FN Plzeni

11. FN Olomouc

12. UPMD Podoli

13. Krajska nemocnice Liberec

14. Nemocnice Jablonec n.N.

15. Nemocnice Znojmo




TOP 15 KOP CR - Hodnoceni lékaFG

1. Masarykav onkologicky ustav
2. Thomayerova nemocnice
3. Nemocnice na Homolce

4. Masarykova MN v Jilemnici
5. FN Hradec Kralové

6. ON Pribram

7. FN Plzen

8. FN Motol

9. FN Ostrava

10. FN Bulovka

11. Nemocnice Znojmo

12. Krajska nemocnice Liberec
13. UVN Praha

14. IKEM

15. Nemocnice Jablonec n.N.




TOP 15 KOP CR - Zapojeni rodiny

88 90 92 94 96 98

1. ON Pribram

2. Masarykuv onkologicky ustav
3. Masarykova MN v Jilemnici
4. IKEM

5. Nemocnice na Homolce

6. FN Hradec Kraloveé

7. FN Plzen

8. Krajska nemocnice Liberec
9. UVN Praha

10. FN Motol

11. FN Kralovské Vinohrady
12. Thomayerova nemaocnice
13. FN Olomouc

14. Nemocnice Jablonec n.N.

15. Nemocnice Znojmo




KLIP

KVALITA OCIMA PACIENTU
www.hodnoceni-nemocnic.cz

Web s databazi vysledki:

www.hodnoceni-nemochnic.cz



http://www.hodnoceni-nemocnic.cz/

ZAVEREM

Oblastni nemocnice Pribram ziskala rating ,A+" a splnila
podminky pro udeleni Certifikatu SP ve vsech 3 kategoriich a
zaradila se mezi nejlepsi nemocnice v CR

Svym pristupem nemocnice dlouhodobé podporuje aktivitu
i spokojenost pacientt a tim pro né zajistuje kvalitn&jsi a
efektivnejsi zdravotni péci.

Je tfeba pocitat s rostoucimi naroky pacientd - stejna kvalita
O v v sV V7 g . (o]
muze po case znamenat nizsi spokojenost pacientu!

Spokojenost pacientl jde ruku v ruce s kvalitou pracovniho
zivota. DoporucCeni realizovat projekt Kvalita Pracovniho
Zivota.



Dekuji za pozornost

RNDr. Tomas Raiter

Autor je zakladatelem spolecnosti STEM/MARK, a.s. a pfedsedou pfedstavenstva
matefské spolecnosti ALFA/MARK, a.s.

Od roku 2001 spolupracuje s MZCR na rozvoji metodiky méFeni kvality zdravotni pé&e. Spolupracuje
i s dalSimi spole¢nostmi zabyvajicimi se vyzkumem trhu a kvalitou zdravotni pé€e — napf. PROTEQ,
STAPRO, ICZ, Koalice pro zdravi, Centrum pro rozvoj pé€e o dusSevni zdravi a dalSimi.

O vyzkumech spokojenosti zakaznikl a o systému méfeni spokojenosti pacientll zdravotnickych
zafizeni prednasi napt. v CMC Graduate School of Business v Celékovicich, na VSE Praha.

Publikace:
Strategicky marketing zdravotnickych zarizeni - Exner, Raiter, Stejskalova,
Professional Publishing, 2005.

Kvalita O¢ima Pacientti, metodicka pfirucka pro pracovniky zdravotnickych
zafizeni

Je autorem fady ¢lankl a publikaci na téma marketingového vyzkumu, Zivotniho stylu a méreni
spokojenosti zakaznikl. Je zakladajicim ¢lenem profesni asociace SIMAR sdruzujici predni
spoleénosti vyzkumu trhu a vefejného minéni v CR a v letech 1998-2001 byl jejim prezidentem a
&lenem piedstavenstva. Pusobil jako zastupce MZ CR v pracovni skuping OECD pro kvalitu péde.

Od roku 2001 je spolutviircem koncepce projekttd Kvalita O¢ima Pacientl a
Kvalita Pracovniho Zivota.

raiter@hodnoceni-nemocnic.cz, tel: +420 774 203 543

KVALITA OCIMA PACIENTU
www.hodnoceni-nemocnic.cz



