ANKIETA BADAJACA POZIOM SATYSFAKCJI PACJENTOW APTEK

Prosze o anonimowe wypetnienie ankiety, ktorej wyniki postuzq do poprawy ustug oferowanych w aptekach w Polsce.

CZESC I: Dane demograficzne — pomoga sklasyfikowa¢ uzyskane dane.

Nalezy zaznaczy¢ tylko jedng, wybrang odpowiedZ wpisujgc ,X” w wyznaczonym polu.

1) Jestem:
[ ]kobieta [ ]meiczyzng
2) Jestem w wieku:
[ ]dolat19 [ ]20-29lat [ ]30-391at [ ]40-49lat [ ]50-59 lat [ ] powyzej
60 lat
3) Mieszkam:
[ Jwe wsi [ ]w mieécie do [ ]w mieécie od 100 tys. [ _]w miescie powyzej
100 tys. mieszkaricéw do 500 tys. mieszkancow 500 tys. mieszkannicow
CZESC II: Ma na celu okreslenie profilu korzystania
oraz oczekiwan wzgledem ustug farmaceutycznych
4) Jak czesto korzysta Pani/Pan z ustug apteki?
[ ]1-2razy w tygodniu [ ]2 razy w miesigcu [ ] rzadziej niz 2 razy w miesigcu
5) Jaki jest powdd Paniskiej dzisiejszej wizyty w tej aptece? (mozna wybra¢ kilka odpowiedzi)
[ ]realizacja recepty [ ]bal [ ]skaleczenie, oparzenie,
kontuzja
[ ] przeziebienie, grypa [ ] problemy zwigzane z [ ]stres, napiecie
przewodem pokarmowym
[ ]kaszel, chrypka [ ]katar [ ]alergia
[]zmiany skérne [ ] bezsennosé [ ]zmiany w jamie ustnej
[ ] problemy ze wzrokiem [ ] produkty kosmetyczne [ Jinne
6) Ktére z ponizszych stwierdzen najlepiej opisuje, dlaczego wybrata Pani/wybrat Pan dzi§ wtasnie ta apteke?
[ ]Jest to apteka, ktérg zwykle wybieram.
[ ]Jest to jedna z kilku aptek, ktére zwykle wybieram.
[ ] Dzi$ pasowata mi akurat ta.
7) Czy uwaza Pani/Pan, ze w aptekach powinny by¢ $wiadczone inne ustugi zwigzane ze stuzbg zdrowia, jak:
Tak Raczej I\'lie Rat.:zej Nie
tak wiem nie
a) pomiar ciénienia krwi [] [] [] [] []
b) badanie poziomu cukru we krwi [] [] [] [] []
c) badanie poziomu cholesterolu [] [] [] [] []
d) pomiar parametréw ciata (np. wagi) [] [] [] [] []
8) Czy uzywa Pani/Pan inhalatora, glukometru badz ci$nieniomierza? Jesli tak, prosze zaznaczy¢ przy
odpowiednim punkcie, czy uczestniczytaby Pani/uczestniczytby Pan w organizowanych przez apteke
szkoleniach dotyczgcych obstugi:
Tak Raczej Nie Ratfzej Nie
tak wiem nie
a) inhalatoréw ] L] ] ] ]
b) glukometréw L] L] [] [] L]
¢) ci$nieniomierzy [] [] [] [] []
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a) zdrowego odzywiania

Tak

[]

Czy skorzystataby Pani/skorzystatby Pan z mozliwosci konsultacji z farmaceutg na temat:

Raczej
tak

[]

Nie
wiem

[]

Raczej
nie

]

b) aktywnosci fizycznej dopasowanej do indywidualnych potrzeb
i mozliwosci

[

[

[

[

¢) wyjscia z natogu (np. nikotynowego)

L]

L]

L]

L]

d) innej ustugi wpisz:

CZESC 111: Ma na celu ocene personelu, asortymentu oraz budynku apteki.

odpowied?)

Personel apteki:
a) rozpoznaje mnie.

—
Q
=

Raczej
tak

Nie
wiem

9) Jaka jest Pariska opinia na temat personelu apteki? (do kazdego stwierdzenia, prosze zaznaczy¢ jedng

Raczej
nie

=
®

b) jest uprzejmy i traktuje mnie z szacunkiem.

c) chetnie udziela pomocy.

d) poswieca mi tyle czasu, ile potrzebuje.

e) stucha uwaznie tego, co méwie.

f) odpowiada na wszystkie moje pytania i wyjasnia wszelkie
watpliwosci.

g) moéwi zrozumiatym dla mnie jezykiem.

h) interesuje sie moim stanem zdrowia.

i) jest kompetentny, udziela rzetelnych informacji i dobrych rad,
czym sprawia, ze chciatbym do niego wrécic.

j)nie narusza mojej przestrzeni prywatne;j.

k) zalezy mu na poprawie mojego zdrowia.

1) jest integralng czescig opieki zdrowotnej, jak lekarz czy
pielegniarka.

m) Bytam/em obstugiwana/y dzi$ przez magistra farmacji.

n) Bytam/em dzi$ obstugiwany przez technika farmacji.

10) Jak oceniasz apteke, pod wzgledem ponizszych stwierdzen?

a) Apteka jest czysta i zadbana.

] A O Y

—
Q
=

N A O {0 Y

Raczej
tak

] A O Y

Nie
wiem

(I B

Raczej

| I

2
o

b) Apteka jest przejrzysta i dobrze zorganizowana.

c) Poza lekami na recepte apteka oferuje takze szeroki wybor
lekéw bez recepty (OTC), suplementdw diety, kosmetykdw, itp.

d) llos¢ personelu obstugujgcego jest wystarczajgca.

e) W magazynie apteki zazwyczaj znajduja sie leki, ktorych
potrzebuje, badz s3 dostarczane w jak najkrétszym czasie.

f) Nie musiatam/em dtugo czeka¢ na obstuzenie .

OO0 0on

OO0 0.on

OO0 0.on

O OO0 OO0z

OO0 oon
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11) Paniskie opinie dotyczace udzielania informacji o leku przez personel apteki?

Raczej Nie Raczej
tak wiem nie

[

Tak

a) Podczas wydawania leku farmaceuta wyjasnit mi sposéb
zazywania lekow.

b) Otrzymatam/em zrozumiate wyjasnienie co, w jakim celu
i jak bede zazywat.

c) Po wizycie w aptece znam skutki uboczne lekéw oraz
jak ich unikngé.

d) Farmaceuta wyjasnit mi jakie sg skutki zazywania oraz
nie stosowania lekéw.

e) Przed wydaniem lekdw bez recepty farmaceuta zapytat mnie

1 I I O O I O
N I I O O I O

o dolegliwosci, choroby towarzyszace oraz zazywane leki.

f) Chciatabym/chciatbym, aby informacja o dawkowaniu byta

N N I O I R I I O
N I O N I R O R O
oo o g

[ [

takze podana w formie naklejki na opakowaniu.

CZESC IV: Poziom satysfakcji z wizyty w aptece.
12) Biorac pod uwage ponizsze stwierdzenia, prosze okresli¢ w jakim stopniu zgada sie Pani/Pan z kazdym z nich.

Raczej Nie Raczej
tak wiem nie

[ [ [ [ [

Tak Nie

a) Jestem zadowolona/y z czasu w jakim zostatam/em
obstuzony.

[]

[]

]
[]

b) Jestem zadowolona/y z informacji uzyskanych od farmaceuty. []

c) Jestem zadowolona/y z pytan zadanych mi przez farmaceute

]
]
]
]
[

przed wydaniem leku (szczegdty choroby, alergie, stosowane
leki).

d) Jestem zadowolona/y z zachowania farmaceuty w czasie
obstugi.

e) Jestem zadowolona/y z jezyka jakim postugiwat sie
farmaceuta w czasie omawiania spraw zwigzanych z leczeniem.

f) Jestem zadowolona/y z czasu jaki zostat mi poswiecony.

g) Jestem usatysfakcjonowana/y poziomem prywatnosci
utrzymanej podczas rozmowy oraz wydawania leku .

h) Jestem zadowolona/y z relacji jaka farmaceuta stara sie
utrzymac z pacjentem.

i) Biorgc pod uwage wszystko — personel, budynek, $wiadczone

N I O I O I A
I I O I I O
I 1 I I O
I I O I O O R O
I I N

ustugi — jestem zadowolony z wizyty.

Bardzo dziekuje za wypetnienie ankiety.
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