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Ceské zdravotnictvi odima verejnosti

Technické parametry

Vyzkum: Nase spolec¢nost 2008, v08-12

Realizétor: CVVM, Sociologicky ustav AV CR, v.v.i.

Projekt: Nase spolecnost — projekt kontinualniho vyzkumu vefejného
minéni CVWVM SOU AV CR, v.v.i.

Termin terénniho Setfeni: 1.-8.12. 2008

Vybér respondentd: Kvétni vybér

Kvoty: Region (Oblasti NUTS 2), velikost mista bydlisté, pohlavi,

vvék, vzdélani
Zdroj dat pro kvotni vybér: Cesky statisticky arad

Reprezentativita: Obyvatelstvo CR ve véku od 15 let

Pocet dotazanych: 1152

Metoda sbéru dat: Osobni rozhovor tazatele s respondentem

Vyzkumny nastroj: Standardizovany dotaznik

Otazky: 0z.1, 0Z.2, 0Z.3, OZ.4, 0Z.38, 0Z.39, 0Z.40, 0Z.27
Zverfejnéno dne 22. ledna 2009

Zpracoval: Markéta Skodova

Y prosinci 2008 pokladalo Centrum pro vyzkum vefejného minéni otazky
mapujici nazory vereJnostl na situaci ve zdravotnické oblasti. Setfeni se zaméfilo
na spokojenost Cecht se zdravotnlckym systémem a kvalitou |ékarské péce, ale
téz zjistovalo nazory ob&ant na nékteré konkrétni aspekty zdravotnictvi.

V soucasné dobé prevlada podil Cechl deklarujicich nespokojenost se zdravotnim
systémem (44 %) nad témi, ktefi jsou s nim spokojeni (27 %). Konkrétné
rozhodnou nespokojenost vyjadruje 17 % osob a spiSe nespokojeno je 27 %
ob&ant. Naopak se zdravotnim systémem jsou rozhodné spokojena 3 % lidi a 24
% obc&anu je spokojeno spise. Vice neZ pétina Cechl (28 %) se nepftiklonila ani
k jedné ze stran postojového spektra a uvedla odpovéd ,ani spokojen, ani
nespokojen®. PFfi porovnani aktualnich vysledkd s predeslymi vyzkumy je patrne,
ze podil osob, ktery je se zdravotnim systémem v CR spokojen, od roku 2002
poklesl o &trnact procentnich bod(. Zaroveri se v porovnani s vysledky Setieni
zroku 2002 o celych 25 procentnich bodl zvysil podil respondentd, kteFi
deklarovali nespokojenost se zdravotnim systémem v CR. Jak ukazuje graf ¢. 1
na nasledujici stran&, podil ob&ant, ktefi zvolili odpovéd ,ani spokojen, ani
nespokojen®, se za poslednich sedm let zmensil o deset procentnich bodd.
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Graf 1: Spokojenost se zdravotnim systémem v CR (v %)*
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Spokojenost se zdravotnim systémem deklaruji Castéji lidé ve véku 20-29 let,
statisticky vyznamné nespokojenéjsi jsou naopak lidé Sedesétileti a starsi. Co se
tyCe stranickych preferenci, spokojenost vyjadfuji predevsim voliCi ODS,
privrzenci KSCM jsou cCastéji opacného nazoru. Statisticky vyznamné rozdily byly
téz zjistény ve vztahu k zivotni urovni (je mozné fici, Ze s klesajici zivotni arovni
Cechd roste jejich nespokojenost se zdravotnim systémem) a k hodnoceni
vlastniho zdravotniho stavu (lidé, ktefi hodnoti sv{j zdravotni stav jako velmi
dobry, jsou statisticky vyznamné ¢&astéji spokojeni neZ ti, ktefi svij zdravotni
stav hodnoti jako Spatny).

Z hlediska spokojenosti ¢eskych obéand s Iékafskou péci jednoznacné prevlada
podil spokojenych nad nespokojenymi (42 % ku 24 %). Tretina Cechd (33 %)
uvadi odpovéd ,ani spokojen, ani nespokojen". Z hlediska dlouhodobéjsiho
vyvoje nedoslo k zadnym zasadnim zménam.

Graf 2: Spokojenost s IékarFskou péci (v %)>
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Z analyzy druhého stupné vyplynulo, Ze spokojeni s lékafskou péci jsou Casteji
Cesi do 29 let, nespokojeni pak dotdzani nad 60 let véku. I zde zavisi rozlozeni
odpovédi téZz na Zivotni urovni — respondenti s proklamovanou Spatnou Zivotni
arovni jsou s lékarskou péci Castéji nespokojeni a naopak.

1 Znéni otazky: ,Jak jste obecné spokojen se zdravotnim systémem v CR? Jste ,rozhodné
spokojen", ,spiSe spokojen“, ,ani spokojen, ani nespokojen“, ,spiSe nespokojen“, ,rozhodné
nespokojen®, ,nevi".

2 7Znéni otazky: ,Jak jste spokojen s lékafskou pé&i? MoZnosti odpovédi: ,rozhodné& spokojen",
~Spise spokojen“, ,ani spokojen, ani nespokojen“, ,spiSe nespokojen"“, ,rozhodné nespokojen",
Jnevi®,
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Hodnoceni vyvoje kvality zdravotni péce za uplynuly rok zachycuje graf 3.
Polovina Cecht (50 %) soudi, Ze v poslednim roce se kvalita zdravotni péce nijak
vyrazné nezménila. Vice jak ¢&tvrtina ¢eskych ob&anl (28 %) hovofi o zhordeni
péce, zatimco zlepSeni v této oblasti za uplynuly rok zaznamenala pétina lidi (20
%). Z hlediska ¢&asového srovnani opét miZeme konstatovat, Ze nedoslo
k zddnym vyraznym posunim v rozloZeni odpovédi.

Graf 3: Kvalita zdravotni péce se v poslednim roce...(v %)3
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I v tomto pripadé analyza druhého stupné ukazala, Ze s klesajici zivotni Urovni a
s horSim hodnocenim vlastniho zdravotniho stavu roste skepticky pohled na
vyvoj kvality zdravotni péce v uplynulém roce.

Vétsina ob&and CR povazuje vlastni zdravotni stav za dobry - konkrétné 17 %
dokonce za velmi dobry a 44 % za docela dobry. Ctvrtina osob (25 %) hovofi o
svém zdravotnim stavu jako o ,ani dobrém, ani Spatném®. Spatne hodnotilo svUj
zdravotni stav 13 % Cechl (10 % jako docela $patny, 3 % jako velmi §patny).
Od roku 2003, kdy je tato otdzka sledovana, nedo$lo ve vyjadienich respondentl
k Zadnym vyznamnym zmeénam.

Graf 4: Hodnoceni vlastniho zdravotniho stavu (v %)*
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3 Znéni otazky: ,Kvalita zdravotni péce v Ceské republice se podle Vaseho ndzoru v poslednim roce
~velmi zlepsila“, ,spiSe se zlepsila“, ,nezmeénila se“, ,spiSe se zhorsila“, ,velmi se zhorsila“, ,nevi".

4 Znéni otazky: ,Jak byste hodnotil sv{j zdravotni stav? Jako ,velmi dobry", ,docela dobry", ,ani
dobry, ani Spatny", ,docela Spatny", , velmi Spatny".
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N&zory ob&anl na problémy vnekterych konkrétnich oblastech zdravotnictvi
zachycuje graf 5. VétSina Cechd pocituje problémy predev5|m v pripadé
financovani vefejného zdravotnictvi (74 %), fungovani pojistoven (47 %) a
hospodafeni v oblasti 1ékli (49 %). Na druhé strané u zbyvajicich poloZzek
prevlada podil lidi, kteri problémy v dané oblasti povazuji za malé ¢i za zadné
nad témi, ktefi zastavaji opacné stanovisko. Konkrétné nejmensi potize jsou
podle ¢eskych oblani z hlediska vztahu mezi |ékafi a pacienty, ktery oznacilo za
relativné bezproblémovy 70 % osob. Témér dvé tretiny (65 %) soudi, ze bez
vétsich problémd je dostupnost zdravotni péce, a 58 % respondentl nespatiuje
zadné zasadni potize ani v jeji kvalité. Vice jak dvé pétiny lidi (44 %) pak také
mini, ze zavazné problémy nejsou ani v pfipadé objemu sluzeb poskytovanych
verejnym zdravotnictvim.

Graf 5: Jaké problémy jsou v nasledujicich oblastech zdravotnictvi (v
%)>
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K problémm ve vybranych oblastech zdravotnictvi se ¢esti obdané vyjadiovali i
v Setreni, které Centrum pro vyzkum verejného minéni realizovalo v letech 2006
a 2007.

Porovnani aktudlnich vysledkl s pfededlymi vyzkumy poskytuje tabulka 1 na
nasledujici strané. Z uvedenych hodnot je patrné, ze k zadnym velkym zménam
nedoslo. Za nejvétsi posun miZeme povaZovat pokles podilu osob (ze 63, resp.
61 % na 49 %), které shledavaly zavaznéjsi potize v hospodateni v oblasti 1ék{
ve prospéch téch, ktefi se domnivaji, ze tento aspekt zdravotnictvi je bez vétsich
problém{. Ve srovnani s rokem 2006 té? o devét procentnich bodd klesl podil
lidi, ktefi shledavali zdvaznéjsi potize ve fungovani pojistoven.

5 Znéni otazky: ,Jsou nebo nejsou podle Vas problémy v nasledujicich vybranych oblastech
zdravotnictvi? Pokud jsou, jak velké? a) Kvalita poskytované zdravotni péce, b) financovani
verejného zdravotnictvi, c) vztah mezi lékafi a pacienty, d) dostupnost zdravotni péce, e)
hospodateni v oblasti 1ékd, f) objem sluzeb poskytovanych vefejnym zdravotnictvim, g) fungovani
pojistoven." Moznosti odpovédi: ,velmi velké", ,velké", ,malé", ,nejsou zadné", ,nevi".
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Tabulka 1: Jaké problémy jsou v nasledujicich oblastech zdravotnictvi -
casové srovnani (v %)

2006 2007 2008

velmi malé velmi Malé velmi malé
velké + + velké + + velké + +

velké zadné | velké | zadné velké zadné
Financovani vefejného zdravotnictvi 77 12 80 10 74 16
Fungovani pojistoven 58 22 56 23 47 33
Hospodaieni v oblasti 1¢kt 63 22 61 21 49 34
Objem sluzeb poskyt. vef. zdravotnictvim 37 44 38 44 39 44
Dostupnost zdravotni péce 30 66 34 63 33 65
Kvalita zdravotni péce 36 58 30 65 38 58
Vztah mezi 1ékafi a pacienty 23 70 27 69 26 70

Pozn.: Dopocet do 100 % tvofi odpovédi ,nevim®.

Cedi méli téz zhodnotit, zda lékafi a zdravotnicky persondl poskytuji pacientdm
dostatek informaci o jejich zdravotnim stavu a moZznostech lécby. V odpovédich
se respondenti rozdélili do dvou pFiblizné stejné velkych skupin - 48 % obé&an( si
mysli, ze pacientim je poskytovan dostatek (tzn. ,rozhodné dostatek" a ,spiSe
dostatek™) informaci, 42 % je opacného nazoru (tzn. ,spiSe nedostatek" a
»~rozhodné nedostatek") - viz graf 6.

Ackoliv ma tedy kazdy pacient ze zdkona pravo znat vSechny nalezité informace
tykajici se jeho zdravi, dle nazoru Ceské verejnosti zdravotnici toto jeho pravo
ne vzdy respektuji.

Zpusob hodnoceni dostate¢nosti informovani ze strany |ékafd a zdravotnického
personalu souvisi mimo jiné se zdravotnim stavem respondentl - se zhor3ujicim
se zdravotnim stavem se zhorsSuje i hodnoceni. Statisticky vyznamny podil osob
se Spatnym zdravotnim stavem (tzn. ,docela Spatny" a ,velmi Spatny") je
presvédcenych o tom, Ze |ékari a zdravotnicky personal neposkytuji nemocnym
dostatek informaci.

Graf 6: Hodnoceni dostatku/nedostatku informaci poskytovanych
nemocnym o jejich zdravotnim stavu a moznostech Iécby ze strany
IékaFh a zdravotnického personalu (v %)°®
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6 Znéni otazky: ,Poskytuji podle Vaseho nazoru lékafi a zdravotnicky personal nemocnym
dostatek nebo nedostatek informaci o jejich zdravotnim stavu a moznostech [éCby?
Rozhodné dostatek, spise dostatek, spiSe nedostatek, rozhodné nedostatek, nevite."
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Vice neZ tfi tvrtiny respondentl (78 %) jsou toho nazoru, e by se pacient mél
(tzn. ,rozhodné mél"* a ,spiSe mél*) podilet na rozhodovani o 1é¢bé své nemoci,
14 % mélo opacny nazor (tzn. ,spiSe nemél" a ,rozhodné nemél“).

Graf 7: Nazory tykajici se participace pacienta na rozhodovani o lécbé
jeho nemoci - obecné’
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Ackoliv se stejné jako vétsina respondentd vyslovila pro participaci pacienta na
rozhodovani pri Iécbé jeho nemoci, aktualni situace v nasem zdravotnictvi tomu
zFejmé& neodpovidd. Vice jak polovina (52 %) respondentl totiz zhodnotila
redlnou moznost eskych pacientl podilet se na rozhodovani o 1éébé& negativné
(tzn. ,spiSe nemaji moznost™ a ,rozhodné nemaji moznost™). Tato skuteCnost se
tedy zfejmé podepisuje na celkovém hodnoceni zdravotniho systému.

Graf 8: Nazory tykajici moZnosti participace pacientil na rozhodovani o
1éEbé jejich nemoci - aktudlni situace v CR®
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7 Znéni otazky: ,M& nebo nemél by se pacient podilet na rozhodovani o 1é¢b& své
nemoci? Rozhodné mél, spiSe mél, spise nemél, rozhodné& nemél, nevite."

8 Znéni otdzky: ,A maji nebo nemaji podle Vas pacienti v Ceské republice moznost
podilet se na rozhodovani o lé¢bé své nemoci? Rozhodné maji moZnost, spiSe maji
moznost, spiSe nemaji moznost, rozhodné& nemaji moznost, nevi."
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