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Wynik Badania Satysfakcji Pacjentéw w 2025 roku -

Mazowiecki Szpital Specjalistyczny Sp. z 0.0. w Radomiu jest najwiekszym szpitalem w potudniowej
czesci wojewddztwa mazowieckiego. Dysponujgc 597 tdzkami szpitalnymi udziela swiadczen
zdrowotnych w 22 oddziatach szpitalnych z pododdziatami, w ktdrych rocznie leczonych jest ok. 33 tys.
pacjentéw. W Szpitalnym Oddziale Ratunkowym udzielanych jest rocznie okoto 61 tys. Swiadczen
zdrowotnych. Szpital oferuje pacjentom leczenie w nastepujacych oddziatach:

Kliniczny Oddziat Anestezjologii, Intensywnej Terapii i Leczenia Bélu

Kliniczny Oddziat Chirurgii Ogdlnej, Onkologicznej i Metabolicznej

Kliniczny Oddziat Kardiologii, Oddziat Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego
Kliniczny Oddziat Neurologii z Pododdziatem Udarowym

Kliniczny Oddziat Onkologii Ogélnej

Kliniczny Oddziat Otolaryngologii i Onkologii Laryngologicznej

Kliniczny Oddziat Pediatrii

Kliniczny Oddziat Potoznictwa, Ginekologii i Ginekologii Onkologicznej
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Kliniczny Oddziat Rehabilitacji, Oddziat Rehabilitacji Neurologicznej
. Kliniczny Oddziat Wewnetrzny |
. Oddziat Chirurgii Dzieciecej
. Oddziat Chirurgii Naczyniowej
. Oddziat Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej
. Oddziat Hematologii
. Oddziat Kardiochirurgii
. Oddziat Neonatologii
. Oddziat Okulistyki
. Oddziat Pulmonologii i Onkologii Pulmonologicznej
. Oddziat Reumatologii
. Oddziat Wewnetrzny Il i Nadci$nienia Tetniczego
. Szpitalny Oddziat Kliniczny Neurochirurgii
. Szpitalny Oddziat Ratunkowy

N NN R R R RRRR R R R
N P O O 00O NO UL D WN L O

Nieustanne dazenie do poprawy jakosci $wiadczonych ustug to jeden z priorytetéw szpitala. Personel
medyczny regularnie podnosi swoje kwalifikacje poprzez udziat w szkoleniach, kursach
specjalistycznych oraz konferencjach naukowych. Dzieki temu istnieje mozliwos¢ stosowania
najnowszych metod diagnostyki i leczenia, co bezposrednio przektada sie na lepszg opieke

nad pacjentami.

Réwnolegle Zarzad placowki podejmuje dziatania majace na celu pozyskiwanie srodkdw

na modernizacje infrastruktury oraz doposazenie oddziatdw w nowoczesny sprzet medyczny.
Inwestycje te nie tylko poprawiajg komfort pacjentow, ale rowniez wspierajg personel

w skuteczniejszym i bardziej efektywnym leczeniu.

W trosce o ciggte doskonalenie jakosci Swiadczonych ustug medycznych oraz podnoszenie standardéw
opieki, przeprowadzono Badanie Satysfakcji Pacjentéw. Jego celem jest uzyskanie rzetelnej oceny
doswiadczen osdb korzystajgcych z ustug medycznych, identyfikacja obszaréw wymagajacych poprawy
oraz weryfikacja skutecznosci dotychczasowych dziatan.
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Wynik Badania Satysfakcji Pacjentéw w 2025 roku -

Analiza uzyskanych wynikéw pozwala na obiektywng ocene poziomu satysfakcji pacjentéw oraz stanowi
cenny materiat do dalszego planowania i wdrazania dziatan majacych na celu podniesienie jakosci
opieki medyczne;j.

Badanie ankietowe dla pacjentéw hospitalizowanych w oddziatach szpitalnych prowadzone jest

w formie papierowej, jak i elektronicznej. Informacja o mozliwosci przekazania opinii w formie
papierowej znajduje sie w kazdym oddziale szpitalnym. Personel oddziatu w dniu wypisu pacjenta
zaprasza do wypetnienia ankiety dotyczacej funkcjonowania szpitala. Kwestionariusze dostepne sg

w punktach pielegniarskich i dedykowanych kieszeniach znajdujgcych sie na oddziatach.

Do deponowania wypetnionych ankiet stuzg oznaczone skrzynki umieszczone w korytarzach oddziatow
szpitalnych. Ponad to wyznaczony pracownik Dziatu ds. Jako$ci osobiscie przeprowadza ankiete

z pacjentami oczekujgcymi na wypis.

Formularz ankiety elektronicznej jest tozsamy ze wzorem ankiety w formie papierowej. Informacja

o mozliwosci wypetnienia e-ankiety wraz z kodem/ linkiem przekierowujgcym znajduje sie na karcie
informacyjnej leczenia szpitalnego, stronie internetowej szpitala (www.wss.com.pl) oraz na tablicach
informacyjnych oddziatéw szpitalnych.

Prébg badawcza objeci zostajg pacjenci hospitalizowani w Mazowieckim Szpitalu Specjalistycznym.
Ankieta ma charakter anonimowy, dobrowolny i sktada sie z kilku czesci, dotyczacych réznych aspektéw
opieki, w ktérych poddaje sie ocenie wyszczegdlnione kryteria. Bada sie opinie pacjentéw w zakresie:
przestrzegania praw pacjenta; jakosci komunikacji z personelem; oceny pracy personelu; grzecznosci,
uprzejmosci i zyczliwosci personelu; konsumenckiej oceny jakosci opieki; skutecznosci leczenia;
skutecznosci leczenia bdlu i oceny jakosSci zywienia
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W ponizszym Badaniu Satysfakcji Pacjenta w 2025 roku wzieto udziat 11 496 oséb, sposrdd 30 974
hospitalizowanych w oddziatach szpitalnych, z wytgczeniem SOR. Pacjenci ocenili jakos$¢ udzielanych
Swiadczen, co przetozyto sie na 37% zwrotnos¢ ankiet.

(-

1 r Wynik badania Okresowej Oceny Satysfakcji

Pacjentéw Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego Sp. z 0.0. w Radomiu

Nazwa komérki:

ODDZIALY SZPITALNE

Rok: 2025
Liczba p 6w hospitali ych: 30974
Liczba wypetnionych ankiet: 11496
W tym liczba e-ankiet: 193
Zwrotnos¢: 37%
B.  |PRZVJECIE DO SZPITALA WD ETEED Tryb nagly- SOR brak odpowiedzi suma
Przyjeé Planowych
1. |W jakim trybie byt/a Pan/Pani przyjmowany/a do szpitala? 5303 3541 2652 11496
losé (%) 6% 31% 23% 100%
bardzo dobrze dobrze dostatecznie ile brak odpowiedzi suma
2. |w przyjeé pl y é¢ procesu przyjecia do szpitala 5962 2480 342 81 2631 11496
losé (%) 52% 22% 3% 1% 23% 100%
3. ’W przypadku przyje¢ nagtych - SOR: sprawnos¢ procesu przyjecia do szpitala 4359 2100 464 130 4443 11496
ilosé (%) 38% 18% 4% 1% 39% 100%
4. |2yczliwosé i kultura personelu medycznego w Izbie Przyje¢/SOR 8016 2443 368 58 611 11496
ilosé (%) 70% 21% 3% 1% 5% 100%
5. |Opieka i zaangazowanie personelu medycznego w Izbie Przyje¢/SOR 7611 2591 377 66 851 11496
ilosé (%) 66% 23% 3% 1% 7% 100%
e i
losé (%) 61% 25% 5% 1% 8% 100%
C. PRZYJECIE NA ODDZIAL TAK NIE brak odpowiedzi suma
1. |Cavw drodze 2 laby Prayjec/SOR na oddzial byl/a Pan/Pani objgty/a opieka personelu 10851 636 109 11496
szpitala?
losé (%) 91% 6% % 100%
o [ e e ki e e v oo, s
ilosé (%) 88% 8% % 100%
3 Czy zostat Pan/‘Pani. za‘pozna‘ny/é z}t»opograﬂq oddziatu (lokalizacjq tazienek, gabinetu 10499 574 423 11496
| dyzurki itp.)?
ilosé (%) 91% 5% 4% 100%
. | pf)dczas prayjgcia na oddziat poinforrnowarm Pana/?aniq o zalsadach » 9304 . 1208 11296
oddziatu (pory wizyt lekarskich, badar, zabiegow itp.)?
losé (%) 81% 9% 10% 100%
D. POBYT NA ODDZIALE bardzo dobrze dobrze dostatecznie ile brak odpowiedzi suma
1. Czystos¢ w salach chorych 9057 2187 135 17 100 11496
ilosé (%) 79% 19% 1% 0% 1% 100%
2. |Caystosc bielizny poscielowej 9303 1937 95 23 138 11496
ilosé (%) 81% 17% 1% 0% 1% 100%
3. Czystos¢ fazienek i toalet 7345 3207 624 147 173 11496
ilosé (%) 64% 28% 5% 1% 2% 100%
4. Czystos¢ korytarzy 9042 2167 102 14 171 11496
losé (%) 79% 19% 1% 0% 1% 100%
S. Udzielanie informacji na temat stosowanej diety 7693 2665 425 133 580 11496
ilosé (%) 67% 23% % 1% 5% 100%
6. Temperatura positkéw 6779 3449 631 106 531 11496
ilosé (%) 59% 30% 5% 1% 5% 100%
7. Réznorodnosc/smak potraw z uwzglednieniem stosowanej diety 6508 3450 727 130 681 11496
losé (%) 57% 30% 6% 1% 6% 100%
8. ‘Skutecmoéc’ uémierzania bélu 8044 2174 166 47 1065 11496
losé (%) 70% 19% 1% 0% 9% 100%
o ‘Moiliwovs'c' odwiedzin (z wytaczeniem czasowego zakazu odwiedzin zwigzanego np. z 8504 1680 78 23 1121 11496
|
ilosé (%) 75% 15% 1% 0% 10% 100%
10. ‘Moiliwns’c’ korzystania z ustug duszpasterskich 7686 1909 98 28 1775 11496
ilosé (%) 67% 17% 1% 0% 15% 100%
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OPIEKA LEKARSKA bardzo dobrze dobrze dostatecznie ile brak odpowiedzi suma
Dostepnost i fatwos¢ kontaktu z lekarzem prowadzacym 8063 2685 425 144 179 11496
iloge (%) 70% 23% 4% 1% 2% 100%
‘Op\eka i zaangazowanie lekarza prowadzacego 8332 2456 363 120 225 11496
ilosé (%) 72% 21% 3% 1% 2% 100%
Zapewnienie intymnosci i prywatnosci podczas badar lekarskich 8505 2386 253 55 297 11496
ilosé (%) 74% 21% 2% 0% 3% 100%
zrozumiate praekazywanie informaci o aktualnym stanie zdrowia, wynikach badar, s064 536 . 130 59 11096
planowanym leczeniu podczas pobytu w szpitalu
ilosé (%) 70% 22% 4% 1% 3% 100%
OPIEKA PIELEGNIARSKA/POLOZNICZA bardzo dobrze dobrze dostatecznie ile brak odpowiedszi suma
Dostepnosé i fatwosc kontaktu z pielegniarka/potozna 9250 1472 91 33 650 11496
ilosé (%) 80% 13% 1% 0% 6% 100%
‘Opieka i ie personelu 9097 1494 97 40 768 11496
ilosé (%) 79% 13% 1% 0% 7% 100%
Szybkosé reagowania pielegniarek/potoznych na wezwanie pacienta 8938 1583 131 40 804 11496
iloé (%) 78% 14% 1% 0% 7% 100%
Pomoc w zabiegach pielegnacyinych/higienicznych 8541 1612 122 53 1168 11496
ilosé (%) 74% 14% 1% 0% 10% 100%
rozumiat ie inf biegach
‘ . anie informacii o h zabiegad 8702 1661 135 36 962 11496
| potoniczych
ilosé (%) 76% 14% 1% 0% 8% 100%
} 3 ie poczucia ci i prywatnosci w trakcie h zabiegow 73 611 o 3 1201 11496
| potoniczych
ilogé (%) 74% 14% 1% 0% 1% 100%
bardzo dobrze dobrze dostatecznie il brak odpowiedzi suma
Stosunek do pacjenta (zaangazowanie, uprzejmoéé, troska itp.) 3501 955 63 39 6938 11496
iloéé (%) 30% 8% 1% 0% 60% 100%
} godnokci, i Sci podczas h zabiegéw 3452 936 53 34 7021 11496
ilosé (%) 30% 8% 0% 0% 61% 100%
zrozumiate preekazywanie informaci o procesie usprawniania (rodzaje éwiczer, 3177 909 0 M 1296 11496
spossb ich wykonywania itp.)
ilosé (%) 28% 8% 1% 0% 63% 100%
BADANIA DIAGNOSTYCZNE (jezeli dotyczy) bardzo dobrze dobrze dostatecznie ile brak odpowiedzi suma
Kultura personelu w gabinetach diagnostycznych (np. RTG, USG itp.) 7005 1679 85 28 2699 11496
ilosé (%) 61% 15% 1% 0% 23% 100%
} godnosci, $ci podczas badan 6989 1626 70 22 2789 11496
ilosé (%) 61% 14% 1% 0% 24% 100%
INFRASTRUKTURA SZPITALA bardzo dobrze dobrze dostatecznie ile brak odpowiedzi suma
Przystosowanie szpitala do potrzeb 0séb niepetnosprawnych 5427 2976 392 117 2584 11496
ilosé (%) 47% 26% 3% 1% 22% 100%
Dostepnos¢ i sprawnos¢ funkcjonowania wind 5022 3209 1309 465 1491 11496
ilosé (%) 44% 28% 11% 4% 13% 100%
Oznakowanie holi i korytarzy utatwiajace dotarcie do okreslonych miejsc w szpitalu 6284 3239 395 44 1534 11496
ilosé (%) 55% 28% 3% 0% 13% 100%
OCENA OGOLNA bardzo dobrze dobrze dostatecznie ile brak odpowiedszi suma
Jak u(e'nlz Pan/Pani res‘pektowame przez personel medyczny Praw Pacjenta, 7734 2714 164 49 835 11496
i potrzeb?
ilosé (%) 67% 24% 1% 0% 7% 100%
Jak ocenia Pan/Pani uwzglednianie przez personel medyczny Pana/Pani zdania w . 2508 167 6 496 11496
procesie leczenia?
ilosé (%) 68% 23% 1% 1% 8% 100%
Jak ocenia Pan/Pani zrozumiatos¢ informaci przekazanych przez personel medyczny
dotyczacych zalecert lekarskich i dalszego procesu leczenia 7682 2473 19 55 1096 11496
po opuszczeniu szpitala?
ilosé (%) 67% 22% 2% 0% 10% 100%
ak ogsinie ocenia Pan/Pani poziom Swiadczonych usiug w Mazowieckim Scpitalu a0 012 235 o8 a3 11096
Specjalistycznym sp. z 0. 0. w Radomiu?
ilosé (%) 65% 25% 2% 1% 7% 100%
polecam nie polecam brak odpowiedzi suma
lakie jest prawdopodobieristuo, z poleci Pan/Pani ten szpital znajomym Iub 10072 14 1210 11096
rodzinie?
ilosé (%) 88% 2% 11% 100%
INFORMACIE SOCJODEMOGRAFICZNE kobieta metczyzna brak odpowiedzi suma
Plec pacjenta 5880 4201 1415 11496
ilosé (%) 51% 37% 12% 100%
ponizej 18 lat 1839 lat 40-59 lat 6079 lat 80 lat lub wigcej brak odpowiedzi suma
Wiek pacjenta 1169 1935 2679 4310 s94 809 11496
ilosé (%) 10% 17% 23% 37% 5% 7% 100%
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Sekcja A - Przyjecie do szpitala

W jakim trybie byt/a Pan/Pani przyjmowany/a
do szpitala?

@ Tryb planowy-
Izba Przyje¢
Planowych

M Tryb nagty-
SOR

M brak
odpowiedzi

W przypadku przyje¢ nagtych - SOR:
sprawnos¢ procesu przyjecia do szpitala

M bardzo dobrze ]
dobrze
dostatecznie

mile

‘ M brak odpowiedzi

Opieka i zaangazowanie personelu medycznego
w Izbie Przyje¢/SOR

M bardzo dobrze
dobrze
dostatecznie

Wile

| m brak odpowiedzi

W przypadku przyjec planowych:
sprawnos¢ procesu przyjecia do szpitala

M bardzo dobrze
" dobrze

dostatecznie
Wile

M brak odpowiedzi

Zyczliwosé i kultura personelu medycznego
w Izbie Przyje¢/SOR

M bardzo dobrze
dobrze
dostatecznie

mile

. M brak odpowiedzi

llos¢ informacji przekazanych przez lekarza na
temat przyjecia do oddziatu (poinformowanie o
stanie zdrowia i planowanym trybie leczenia)

M bardzo dobrze
dobrze
dostatecznie

Wile

M brak odpowiedzi

46% ankietowanych zostato przyjetych do szpitala w trybie planowym, natomiast 31% stanowili
pacjenci przyjeci w trybie nagtym. W obu grupach wiekszos¢ respondentéw pozytywnie ocenita

sprawnos¢ procesu przyjecia do szpitala.

Zdecydowana wiekszos¢ ankietowanych wystawita ocene ,,bardzo dobra” w zakresie zyczliwosci i
kultury personelu medycznego, poziomu opieki i zaangazowania, a takze ilosci informacji
przekazywanych przez lekarzy dotyczacych przyjecia do oddziatu. Negatywng ocene w tym obszarze

wskazat okoto 1% uczestnikoéw badania.

Nieprzychylne opinie pojawiajace sie w pytaniach otwartych dotyczyty gtéwnie dtugiego czasu

oczekiwania na SOR oraz w lIzbie Przyjec.
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Sekcja B — Przyjecie na oddziat

Czy w drodze z Izby Przyje¢/SOR na oddziat
byt/a Pan/Pani objety/a opieka personelu
szpitala?

M brak odpowiedzi

Czy zostat Pan/Pani zapoznany/a z topografig
oddziatu (lokalizacjg tazienek, gabinetu
lekarskiego, dyzurki pielegniarskiej itp.)?

M brak odpowiedzi

Czy podczas przyjecia na oddziat zapoznano
Pana/Pania z Prawami i Obowigzkami Pacjenta
i wskazano miejsce gdzie sg one dostepne?

M brak odpowiedzi

Czy podczas przyjecia na oddziat
poinformowano Pana/Panig o zasadach
funkcjonowania oddziatu (pory odwiedzin, wizyt
lekarskich, badan, zabiegéw itp.)?

WTAK
ENIE

M brak
odpowiedzi

W powyzszej sekcji zastosowano skale odpowiedzi tak/nie, aby uzyskaé jednoznaczne wyniki.
Hospitalizowani w zdecydowanej wiekszosci udzielajg twierdzacych odpowiedzi dotyczacych opieki
personelu szpitala w drodze z Izby Przyje¢/SOR na oddziat, zapoznania z Prawami i Obowigzkami
Pacjenta i miejscem ich dostepnosci, zapoznania z topografig oddziatu, jak i poinformowania o
zasadach funkcjonowania oddziatu. Sposrdd pytan zadanych w powyzszej sekcji najwiecej odpowiedzi
negatywnych udzielonych zostato na pytanie dotyczgce zapoznania z zasadami funkcjonowania
oddziatu, tj. pory odwiedzin, wizyt lekarskich, badan, zabiegdw itp.

Sekcja C — Pobyt na oddziale

Czystos¢ w salach chorych
M bardzo dobrze
dobrze
dostatecznie
mile

‘ M brak odpowiedzi

Czystosé bielizny poscielowej

M bardzo dobrze
dobrze
dostatecznie

mile

‘ W brak odpowiedzi
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Czystoscé tazienek i toalet Czystosc¢ korytarzy
M bardzo dobrze W bardzo dobrze
dobrze dobrze
dostatecznie i dostatecznie
Wile Wile

M brak odpowiedzi : M brak odpowiedzi

Udzielanie informacji na temat stosowanej diety Temperatura positkow

M bardzo dobrrze M bardzo dobrze
dobrze dobrze
dostatecznie i ‘ dostatecznie

Wile Hile

M brak odpowiedzi M brak odpowiedzi

Réznorodnosé/smak potraw z uwzglednieniem
stosowanejdiety

Skutecznosé usmierzania bélu

M bardzo dob;ze M bardzo dob;ze
dobrze \ dobrze
dostatecznie | dostatecznie

Wile Wile

M brak odpowiedzi d M brak odpowiedzi

Mozliwos¢ odwiedzin
(z wytaczeniem czasowego zakazu odwiedzin
Zwigzanego z pandemig)

Mozliwos¢ korzystania z ustug duszpasterskich

M bardzo dobrze M bardzo dobrze

dobrze ‘ S dobrze
dostatecznie dostatecznie
mile Wile

M brak odpowiedzi : M brak odpowiedzi

Wiekszo$¢ respondentdw pozytywnie ocenita pobyt na oddziale. Odsetek pacjentéw
niezadowolonych, ktérzy badane aspekty okreslili jako ,,zte”, wynidst okoto 1%. Zdecydowana
wiekszos$¢ ankietowanych bardzo dobrze ocenita czystos¢ sal chorych, korytarzy oraz bielizny
poscielowej.
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W odpowiedziach otwartych czesto pojawiaty sie sugestie dotyczace potrzeby remontu tazienek i
toalet. Wielu pacjentéw tgczyto swoje odczucia dotyczgce ich czystosci z koniecznoscig modernizacji
tych pomieszczen oraz dostosowania ich do szczegélnych potrzeb pacjentdw poszczegdlnych
oddziatéw. W czesci oddziatéw zgtaszano rowniez potrzebe rozdzielenia tazienek wedtug ptci.

Pacjenci czuli sie odpowiednio poinformowani na temat stosowanej diety. Jednoczesnie w ankietach
pojawiaty sie uwagi dotyczgce monotonii positkéw oraz powtarzalnosci sktadnikéw. Wsréd
zgtaszanych postulatow znalazty sie takze potrzeba wymiany tézek i materacy oraz likwidacji badz
obnizenia optat za dostep do telewizji. W okresie letnim pacjenci, ze wzgledu na wysokie
temperatury, wyrazali réwniez oczekiwania dotyczgce montazu klimatyzacji.

Skutecznos¢ usmierzania bolu, mozliwosé odwiedzin oraz dostep do opieki duszpasterskiej zostaty
przez pacjentéw ocenione pozytywnie.

Sekcja D — Opieka lekarska

Dostepnosci tatwosé kontaktu z lekarzem Opieka i zaangazowanie lekarza prowadzacego
prowadzacym

M bardzo dobrze M bardzo dobrze

dobrze dobrze

dostatecznie dostatecznie
Hile Wile

M brak odpowiedzi

Zapewnienie intymnosci i prywatnosci podczas Zrozumiate przekazywanie informacji
badan lekarskich o aktualnym stanie zdrowia, wynikach badan,
planowanym leczeniu podczas pobytu w szpitalu

M brak odpowiedzi

F

M bardzo dobrze 4% 1% 3%

B bardzo dobrze
dobrze
dobrze
dostatecznie
dostatecznie
mile
Hile
M brak odpowiedzi

L W brak OdeWiedjiJ

Wiekszo$¢ respondentéw pozytywnie ocenita opieke lekarska, a odsetek pacjentéw niezadowolonych
z tego obszaru wynidst okoto 1%. Hospitalizowani w przewazajgcej mierze bardzo dobrze oceniali
dostepnos¢ lekarza prowadzgcego, tatwosé kontaktu, opieke i zaangazowanie, zapewnienie
intymnosci i prywatnosci podczas badan oraz sposéb przekazywania informacji o aktualnym stanie
zdrowia, wynikach badan i planowanym leczeniu. W odpowiedziach otwartych pojawiaty sie uwagi
dotyczace niewystarczajacej ilosci czasu poswiecanego pacjentom oraz zdarzajace sie zbyt lakoniczne
wyjasnienia ze strony lekarzy.
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Sekcja E — Opieka pielegniarska/potoznicza

Dostepnoséi tatwosc¢ kontaktu
z pielegniarka/potoing
M bardzo dobrze |
dobrze
dostatecznie
mile

M brak odpowiedzi

Szybkosé reagowania pielegniarek/potoznych
na wezwanie pacjenta
M bardzo dobrze
dobrze
dostatecznie
Hile

M brak odpowiedzi

Zrozumiate przekazywanie informacji
o wykonywanych zabiegach
pielegniarskich/potozniczych

m bardzo dobrze
dobrze
dostatecznie

mile

M brak odpowiedzi

Opieka i zaangazowanie personelu
pielegniarskiego

M bardzo dobrze

1% 9% 79
]

dobrze
dostatecznie
Wile

M brak odpowiedzi

Pomoc w zabiegach
pielegnacyjnych/higienicznych
M bardzo dobrze
dobrze
dostatecznie
Wile

| M brak odpowiedzi
e

Zapewnienie poczucia intymnosci i prywatnosci
w trakcie wykonywanych zabiegéw
pielegniarskich/potozniczych
M bardzo dobrze
dobrze
dostatecznie
mile

M brak odpowiedzi

Wiekszo$¢ respondentdw pozytywnie ocenita opieke pielegniarska i potoznicza, a odsetek pacjentéw
niezadowolonych z tego obszaru wynidst okoto 1%. Zdecydowana wiekszo$¢ hospitalizowanych
bardzo wysoko ocenita dostepnosc i tatwos¢ kontaktu z personelem, jego zaangazowanie w opieke,
szybkos$¢ reakcji na wezwania, pomoc w czynnosciach pielegnacyjnych i higienicznych, a takze jasny i
zrozumiaty sposdb przekazywania informacji o wykonywanych procedurach oraz dbatosé o intymnos¢
i prywatnos$¢ podczas udzielanych swiadczen. W odpowiedziach otwartych pojawiaty sie sporadyczne
uwagi dotyczace niewystarczajgcej empatii ze strony personelu pielegniarskiego.
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Sekcja F — Rehabilitanci

Stosunek do pacjenta (zaangazowanie, Poszanowanie godnosci, intymnosci podczas
uprzejmosé, troska itp.) wykonywanych zabiegéw

M bardzo dobrze M bardzo dobrze

dobrze dobrze
dostatecznie dostatecznie

Hile Wile

M brak odpowiedzii

M brak odpowiedzJi

Zrozumiate przekazywanie informacji o procesie
usprawniania (rodzaje éwiczen, sposéb ich
wykonywania itp.)

M bardzo dobrze
dobrze
dostatecznie

Hile

M brak odpowiedzi |

Wiekszo$¢ respondentdw nie udzielita odpowiedzi na pytania w powyzszej sekcji, co uniemozliwia
rzetelng ocene, gdyz tylko w kilku oddziatach pacjenci poddawani sg zabiegom fizjoterapeutycznym.
Ze swiadczen fizjoterapeutycznych korzysta jedynie niewielka grupa hospitalizowanych. Mniej niz 1%
ankietowanych ocenito ten aspekt negatywnie. Pacjenci, ktérzy skorzystali z rehabilitacji, pozytywnie
oceniajg podejscie fizjoterapeutdw, poszanowanie godnosci i intymnosci podczas zabiegéw

oraz zrozumiate przekazywanie informacji o procesie usprawniania.

Sekcja G — Badania diagnostyczne

Kultura personeluw gabinetach Poszanowanie godnosci, intymnosci podczas
diagnostycznych (np. RTG, USG itp.) wykonywanych badan

M bardzo dobrze M bardzo dobrze

dobrze dobrze
dostatecznie dostatecznie

mile Wile

M brak odpowiedzi|

M brak odpowiedzi{

Ponad potowa ankietowanych bardzo dobrze ocenita kulture osobistg personelu oraz dbatos¢
o godnosc i intymnosé pacjentéw podczas badan diagnostycznych. Negatywne oceny w tym zakresie
stanowity ponizej 1% odpowiedzi.
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Sekcja H - Infrastruktura szpitala

{ Przystosowanie szpitala do potrzeb oséb Dostepnos¢i sprawnosé funkcjonowania wind
z niepetnosprawnoscia

M bardzo dobrze M bardzo dobrze

dobrze dobrze
dostatecznie dostatecznie

Wile Hile

M brak odpowiedzi M brak odpowiedzi

Oznakowanie holii korytarzy utatwiajgce
dotarcie do okreslonych miejsc w szpitalu

0% M bardzo dobrze
4%

dobrze
dostatecznie
Hile

M brak odpowiedzi

Respondenci pozytywnie oceniajg infrastrukture szpitala. W opiniach ankietowanych pojawiajg sie
wskazania dotyczace potrzeby modernizacji tazienek i toalet, w zakresie ich dostosowania do potrzeb
pacjentéw poszczegdlnych oddziatéw oraz do potrzeb oséb z niepetnosprawnosciami i innych oséb ze
szczegdlnymi potrzebami.

W obszarze dostepnosci i sprawnosci funkcjonowania wind pacjenci sygnalizujg koniecznos¢
modernizacji dZwigdw, ich lepszego dostosowania do liczby uzytkownikéw oraz poprawy wentylacji.
Skala tych oczekiwan znajduje odzwierciedlenie w 4% odpowiedzi ocenionych jako ,,zte”.

Oznakowanie holi i korytarzy, utatwiajgce poruszanie sie po szpitalu, zostato ocenione pozytywnie —
wedtug respondentéw tablice informacyjne i oznaczenia skutecznie wspierajg orientacje w budynku i
umozliwiajg dotarcie do okreslonych miejsc.

Sekcja | — Ocena ogdlna

{ Jak ocenia Pan/Pani respektowanie przez ‘ f Jak ocenia Pan/Pani uwzglednianie przez 1
personel medyczny Praw Pacjenta, szczegdlnych personel medyczny Pana/Pani zdania w procesie
uprawnien i potrzeb? leczenia?

M bardzo dobrze M bardzo dobrze

dobrze dobrze

dostatecznie dostatecznie

Hile Wile

M brak odpowiedzi M brak odpowiedzi
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Jak ocenia Pan/Pani zrozumiatosé informacji
przekazanych przez personel medyczny
dotyczacych zalecen lekarskich i dalszego
procesu leczeniapo opuszczeniu szpitala?

M bardzo dobrze
dobrze
dostatecznie

Wile

Jak ogélnie ocenia Pan/Pani poziom
swiadczonych ustug w Mazowieckim Szpitalu
Specjalistycznym sp. z 0. 0. w Radomiu?

M bardzo dobrze
dobrze
dostatecznie

Hile

‘ W brak odpowiedzi | W brak odpowied]

Jakie jest prawdopodobiernstwo, ze poleci
Pan/Pani ten szpital znajomym lub rodzinie?

M polecam

M nie polecam

M brak odpowiedzi

o

Hospitalizowani pacjenci pozytywnie oceniajg sposdb, w jaki personel medyczny respektuje Prawa
Pacjenta oraz uwzglednia ich potrzeby i zdanie w procesie leczenia. Ankietowani wskazujg rowniez na
zrozumiaty sposodb przekazywania informacji dotyczacych zalecen lekarskich i dalszego postepowania
po wypisie, co znajduje potwierdzenie w niskim odsetku odpowiedzi negatywnych — okoto 1%
badanych wyrazito niezadowolenie w tym obszarze.

Wiekszo$¢ respondentdw wysoko ocenia jakos$¢ ustug Swiadczonych w Mazowieckim Szpitalu
Specjalistycznym Sp. z 0.0. w Radomiu — 88% ankietowanych zadeklarowato gotowosc¢ polecenia
placowki znajomym lub rodzinie. W wypowiedziach podkreslano profesjonalizm personelu oraz
szeroki dostep do badan diagnostycznych i laboratoryjnych, co sprzyja skutecznosci leczenia.

Ankietowani wskazywali na obszary wymagajgce dalszych dziatan doskonalgcych, zwtaszcza w zakresie
warunkow infrastrukturalnych. Sugestie te potwierdzajg potrzebe kolejnych inwestycji, ktére przetoza
sie na jeszcze wyzszy standard opieki i wiekszy komfort pacjentéw.

Jakub Kolecki
Czlonek Zarzadu
Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego Sp. z 0.0. w Radomiu

Lukasz Skrzeczynski
Czlonek Zarzadu
Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego Sp. z 0.0. w Radomiu
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