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Electronic marketing communication tools in the marketing of

medical services

Abstract: There is no doubt that many polish healthcare providers use the Internet
to communicate with patients. At the same time they want to create a brand ima-
ge as being more modern and attractive. The electronic marketing communication
(especially information websites, social websites, blogs, forums, microblogs, search
engines, mobile marketing) is increasingly important in marketing of medical services
is because patients are increasingly proactive about their healthcare. The use of elec-
tronic marketing communication tools aimed at attracting more patients is limited by
the Polish law. The article describes a part of results of the qualitative research. Focus
groups interviews conducted to assist with evaluation inter alia the promotion tools
of healthcare services.
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Wprowadzenie

Dziatania z zakresu komunikacji z rynkiem od lat wykorzystywane sa przez dzia-
tajacych na polskim rynku producentéw sprzgtu medycznego, farmaceutykéw
czy tez artykuléw medycznych. Jednak podmioty $wiadczace ustugi zdrowotne
zmagajg si¢ z powaznymi ograniczeniami prawnymi w obszarze komunikagji
z klientami. Obowiazujace w Polsce ustawodawstwo oraz uchwaty podjete przez
Naczelng Radg Lekarska uniemozliwiaja podmiotom oferujacym $wiadczenia
zdrowotne wykorzystanie petnego wachlarza dzialari promocyjnych. Placéwki
medyczne musza dopasowywa¢ si¢ do konkurencyjnego otoczenia, dlatego
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coraz czgéciej stawiaja na jakos$¢ ustug, cheac, by w konsekwencji przelozyta
si¢ ona na satysfakcje klientéw, a w rezultacie na ich lojalnos¢. Podobnie jak
w innych sektorach na rynku ustug medycznych coraz bardziej liczy si¢ wi-
zerunek marki placéwki, ksztaltowany w duzym stopniu przez doswiadczenia
pacjentéw oraz skuteczno$¢ przyjetej polityki komunikacji z rynkiem.

Celem opracowania jest ukazanie specyfiki ksztattowania polityki komu-
nikacji rynkowej dla ustug medycznych ze szczegélnym uwzglednieniem moz-
liwosci, jakie daje wykorzystanie narzedzi komunikaciji elektroniczne;.

Marketing ustug medycznych

Stosowanie marketingu w obszarze ustug medycznych nie jest w Polsce czyms$
nowym, jednak nadal mozna odnies¢ wrazenie, iz w wielu wypadkach decy-
denci w placéwkach oferujacych $wiadczenia zdrowotne nie zdaja sobie w petni
sprawy z roli, jaka odgrywaja pacjenci (klienci), i nie wykorzystuja w dziata-
niach placéwek orientacji marketingowej, nie wspominajac o orientacji holi-
stycznej. Szczegdlnie w wypadku podmiotéw publicznych rzadko stosowane
jest podejécie zmierzajace do budowania kompleksowego zadowolenia pacjen-
tow. Czgsto wynika to z mniejszej rywalizacji migdzy podmiotami publicznymi
niz w przypadku prywatnych placéwek, ktérych konkurencja o pacjentéw jest
znacznie bardziej widoczna.

W teorii marketingu pojecie ustugi jest réznie definiowane, jednak wigk-
sz0$¢ autoréw podkresla jej niematerialny charakter, brak transferu wlasnosci,
nierozdzielno$¢ produkgji i konsumpcji oraz trudnosci standaryzacji. A. Payne
okreslit ja jako produkt niematerialny, oddziatujacy bezposrednio na klien-
ta, ale niepowodujacy przeniesienia prawa wlasnosci [1997, s. 20]. Wigkszos¢
ustug, w tym réwniez ustugi medyczne, jest w mniejszym lub wigkszym stop-
niu wspierana przez przedmioty umozliwiajace ich realizacje, czyli $wiadcze-
nie. Swiadczeniodawcami ustug medycznych sa: zaktady opieki zdrowotnej,
osoby wykonujace zawéd medyczny w ramach indywidualnej lub specjali-
stycznej praktyki, osoby uprawnione do udzielania $wiadczert zdrowotnych
w ramach prowadzonej dziatalnosci gospodarczej [Opolski 2003, s. 21]. Ustugi
opieki zdrowotnej stuzg ,,zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie
zdrowia oraz innym dziataniom medycznym wynikajacym z procesu lecze-
nia lub przepiséw odr¢bnych regulujacych zasady ich wykonywania” [Dz. U.
Nr 112, 2011, poz. 654, art. 2, pkt. 10]. Moga one by¢ §wiadczone zaréwno
odbiorcom indywidualnym, jak i grupowym, a ich cechy — niematerialno$¢,
nierozlacznos¢, zréznicowanie i nietrwato$é — w istotnym stopniu wptywaja na
ksztattowanie polityki komunikacji z rynkiem.

Niematerialno$¢ ustug opieki zdrowotnej wyraza si¢ nie tylko w tym,
ze trudno je przed zakupem dotkna¢ i odczué. Aby zmniejszy¢ niepewnosc,
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klienci szukaja wszelkiego rodzaju dowodéw potwierdzajacych wysoka jakosé
ustug. Moga nimi by¢ zachowanie, wyglad oraz do$wiadczenie personelu, wy-
glad placéwki i jej pomieszczeni, wykorzystywanego sprzgtu, materialéw in-
formacyjnych, symboli oraz ceny [Kotler 2011, ss. 369-371]. Dowody fizycz-
ne odgrywaja istotna role w procesie przeksztalcania niematerialnych ustug
w konkretne korzysci postrzegane przez klientéw ustug medycznych.

Nierozdzielno$¢ ustugi odnosi si¢ do jednoczesnosci jej Swiadczenia przez
$wiadczeniodawce i konsumowania przez klienta. Postep technologiczny wy-
eliminowat konieczno$¢ przebywania w jednym miejscu ustugodawcy i ustu-
gobiorcy [Kotler 2011, ss. 371-372]. Coraz czgéciej przeprowadza si¢ konsul-
tacje medyczne przez Internet lub telefonicznie, rzadkoscig nie jest juz takze
przeprowadzanie zabiegéw operacyjnych na odlegtos¢. Niekiedy dochodzi tez
do wspoéttworzenia ustugi przez pacjenta. Przyktadem moze by¢ funkcja pa-
cjenta w rozpoznaniu choroby i przebiegu terapii. W procesie realizacji ustugi
medycznej istotng role moga odgrywa¢ takze inni ustugobiorcy — pacjenci po-
siadajacy dos§wiadczenie w przebiegu tej samej choroby.

Ustugi charakteryzujg si¢ réwniez zréznicowaniem, gdyz sa realizowane
przez réznych $wiadczeniodawcéw, w réznych miejscach i czasie. Ich rézno-
rodnos$¢ przekiada si¢ na trudno$¢ w utrzymaniu jednakowych standardéw
jakosci oraz odmiennos$¢ poziomu realizowanych transakeji w ramach $wiad-
czonych ustug. Szczegdlnie w ustugach zdrowotnych wazne jest, by ograniczy¢
ewentualne btedy [Kotler 2011, s. 372].

Nietrwato$¢ ustugi bedacej procesem dotyczy niemozliwosci jej magazyno-
wania. Swiadczenie zdrowotne jest realizowane w momencie, gdy wystepuje na
nie zapotrzebowanie [Kotler 2011, s. 372].

Amerykariskie Stowarzyszenie Marketingu [2007] zdefiniowalo marketing
jako dziatalno$¢, zbidr instytucji oraz proceséw tworzenia, komunikowania,
dostarczania i wymiany ofert majacych warto$¢ dla klientéw, kontrahentéw,
partneréw oraz ogétu spoteczeristwa. Ta definicja uwypukla znaczenie marke-
tingu dla ogdtu spoleczenistwa jako szerszej dziatalnosci i jednoczesnie procesu
edukacyjnego, a nie — jak uwazono do niedawna — jedynie funkgji systemu za-
rzadzania. Co wigcej, s3 w niej wyodrebnione cztery komponenty (tworzenie,
komunikowanie, dostarczanie oraz wymiana), ktére wptywaja na postrzeganie
wartosci produktu, niezaleznie od tego, czy mamy do czynienia z dobrem ma-
terialnym, czy z ustuga.

Mozna zatozy¢, ze pierwszy z tych komponentéw — tworzenie — polega na
nawiazywaniu wsp6lpracy korzystnej dla wszystkich podmiotéw sieci relacji
(m.in. klientéw, pracownikéw, udzialowcéw/akcjonariuszy, posrednikéw, sze-
roko pojetych dostawcéw i partnerédw), by stworzy¢ oferte postrzegang jako
warto$ciowa. Istotne jest funkcjonowanie na rynku na podstawie orientacji
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holistycznej opierajacej si¢ na rozwijaniu, projektowaniu i wdrazaniu progra-
moéw marketingowych, proceséw i dziatan uwzgledniajacych szerokie ujecie
i wystgpujace wewnatrz organizacji i poza nig wzajemne zaleznosci. Istotne jest
réwniez dziatanie zgodne z zasada, ze w marketingu wszystko ma znaczenie
[Kotler, Keller 2012, ss. 20-26].

Komunikowanie z kolei ma na celu opisywanie oferty, przekazywanie in-
formacji, uatwienie procesu uczenia si¢ obecnym i potencjalnym konsumen-
tom. Dzigki niemu klienci potrafia nazwa¢ wezesniej nie do konica sprecyzo-
wane potrzeby i pragnienia, dowiaduja si¢, gdzie moga znalez¢ interesujaca ich
oferte. Jednak komunikowanie to réwniez umozliwienie klientom wyrazenia
opinii na temat podmiotu i jego oferty. Funkcjonujac w burzliwym otocze-
niu, organizacje musza wchodzi¢ w interakcje ze swoimi klientami. Angazujac
konsumentéw w proces komunikacji, korzystaja one z szerokiej gamy srodkéw
komunikacji marketingowej, w tym z medidéw spolecznosciowych. Te wszyst-
kie elementy wptywaja na okreslenie wartosci marki, a zarazem oferty danej
organizacji.

Zadaniem dostarczania jest zoptymalizowanie postrzegania wartosci ofer-
ty dzigki skréceniu czasu i wysitkéw klienta, aby uzyska¢ dostep do wybranej
oferty i z powodzeniem z niej korzystal. Szczegdlnego znaczenia nabiera pro-
ces tworzenia przez dang organizacje faricucha wartosci. Obejmuje on ogniwa
i funkcje tworzace wartoéci dla klienta, ksztattowanie produkgji, okreslenie
technologii, materialne i logistyczne procesy transformacji, az po serwis po-
sprzedazny [Romanowska, Trocki 2004, s. 53].

Ostatnim komponentem jest wymiana ofert majacych warto$¢ dla klien-
tow, kontrahentéw, partneréw oraz ogétu spoleczeristwa. Wymiana obejmuje
nie tylko zamiang gotéwki na towar badz ustugg. Jest szerszym pojeciem, gdyz
w swoim zakresie obejmuje réwniez transakcje zwiazane na przyklad z wy-
miang punktéw zbieranych w ramach programéw lojalnosciowych na jakis
produkt (np. w gabinecie stomatologicznym) lub pomoc w pozbyciu si¢ sta-
rego, juz nieuzywanego produktu (utylizacja lekéw lub recycling akcesoriéw
i urzadzeri medycznych).

Ustawa o dziatalnosci leczniczej okresla, jakie podmioty moga udziela¢
$wiadczent zdrowotnych [Dz. U. Nr 112, poz. 654, 2011, art. 2, ust. 1, pkt 5,
art. 4 oraz art. 5]: przedsi¢biorcy, SPZOZ, jednostki budzetowe, instytuty ba-
dawcze, fundacje i stowarzyszenia, Ko$cioty i zwiazki wyznaniowe oraz pry-
watne praktyki zawodowe lekarzy, pielegniarek i potoznych (indywidualne
oraz grupowe).

Obserwujac dziatanie $wiadczeniodawcéw na polskim rynku ustug me-
dycznych, mozna wyrézni¢ dwa poglady dotyczace prowadzenia dziatalnosci
podmiotéw oferujacych ustugi zdrowotne [Krzyzowski 2010]:
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— pelna komercjalizacja ustug medycznych i traktowanie ich na réwni z pro-
duktami z innych sektoréw ustugowych,

— zachowanie wyjatkowosci stuzby zdrowia, hotdujace traktowaniu zdrowia

i zycia pacjenta jako nadrzednej zasady prowadzenia dziatalnosci.

Pierwsze podejscie jest stosowane przez zwolennikéw petnej komercja-
lizacji ustug medycznych. Traktuja oni $wiadczenia zdrowotne tak jak inne
ustugi. Uwazaja, ze petne podporzadkowanie sektora ustug medycznych me-
chanizmom wolnego rynku obnizy koszty opieki zdrowotnej i jednoczesnie
podniesie jako$¢ $wiadczonych ustug. Uwazaja, iz konkurencja i wspétzawod-
nictwo mi¢dzy podmiotami zwickszy dostep do opieki zdrowotnej i pozwoli
obnizy¢ marnotrawstwo Srodkéw. Moze poméc tez w obnizeniu wskaznika
bledéw popelnianych przez lekarzy, gdyz lekarze — bedac jednoczesnie wihas-
cicielami prywatnych podmiotéw i dbajac o swoje zyski — beda bardziej dba¢
o jakos¢ $wiadczen.

Zwolennikami drugiego podejscia s3 natomiast osoby, ktére postrzegaja
stuzbe zdrowia jako wyjatkowy sektor rynku. W swoich pogladach opiera-
ja si¢ na nadrz¢dnej zasadzie dziatania przede wszystkim dla dobra pacjenta.
Zdaniem przedstawicieli tego podejscia dobro pacjenta winno by¢ prioryte-
towe, stawiane ponad korzysci lekarza i sektora medycznego. W tym ujeciu
zdrowie i zycie pacjenta jest warunkiem koniecznym dobra wspélnego.

Jednak nic nie stoi na przeszkodzie, by oba poglady potaczy¢. Przyktadem
mogg by¢ prywatne podmioty, ktére w swoich dzialaniach coraz cz¢sciej sa
nastawione na satysfakcje klientéw i utrzymywanie z nimi dlugotermino-
wych relacji. Z roku na rok Polacy wydaja coraz wigcej na ustugi medyczne.
W 2005 r. wydatki te wynosity 19 mln z}, natomiast sze$¢ lat pézniej suma
ta wzrosta do 30,8 mln zI. Jak wynika z szacunkéw firmy badawczej PRP,
w 2014 r. warto$¢ rynku prywatnej opieki zdrowotnej zblizy si¢ do 36 mld zt
[Baranowska-Skimina 2012]. W kolejnych latach pacjenci beda mie¢ coraz
wigkszy wybdr placéwek ochrony zdrowia. Juz teraz ich zachowania rynkowe
w odniesieniu do $wiadczen zdrowotnych w duzej cz¢sci mozna poréwnaé
do typowych zachowan konsumenckich. Istotng rol¢ odgrywa odpowiedni
dobér zrédet informacji, z jakich pacjenci moga korzystaé w procesie wyboru
tych ustug.
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Mozliwosci stosowania elektronicznej komunikacji marketingowej przez
podmioty swiadczgce ustugi zdrowotne

Aspekty prawne promowania ustug medycznych

Zgodnie z ustawg o dziatalnosci leczniczej [Dz. U. Nr 112, 2011, poz. 654]
podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza moze podawaé do wiadomosci
publicznej jedynie informacje dotyczace zakresu oraz rodzajéw udzielanych
$wiadczen medycznych. Zaréwno tresé, jak i forma tych informacji nie mogg
posiada¢ znamion reklamy. Jednak przepisy nie zawierajg definicji reklamy
ani delegacji ustawowej do jakiegokolwiek aktu, ktéry stanowitby regulacje
tej kwestii. W tej sytuacji podmioty $wiadczace ustugi zdrowotne w ustalaniu
tresci przekazu zgodnej z prawem zmuszeni sa positkowa¢ si¢ stownikowymi
definicjami pojecia reklamy.

Lekarze, w tym tez lekarze dentysci, prowadzacy praktyke zawodowa
mogg informowa¢ o udzielaniu §wiadczeri zdrowotnych na zasadach zgod-
nych z Uchwatg Nr 29/11/VI Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 16 grudnia
2011 r. w sprawie szczegétowych zasad podawania do publicznej wiadomosci
informacji o udzielaniu przez lekarzy i lekarzy dentystéw $wiadczen zdro-
wotnych. Informacje powinny zawieraé: tytut zawodowy, imi¢ i nazwisko,
miejsce, dni oraz godziny przyjeé. Dodatkowo moga réwniez obejmowad
[Uchwata Nr 29/11/V1, 2011, par. 3]: ,rodzaj wykonywanej praktyki zawo-
dowej, stopien naukowy, tytut naukowy, specjalizacje, umiejetnosci z zakresu
wezszych dziedzin medycyny lub udzielania okreslonych $wiadczen zdrowot-
nych, szczegélne uprawnienia, numer telefonu, okreslenie cen i sposobu ptat-
no$ci w wypadku przekazywania tych informacji poprzez zamieszczenie ich
na stronie internetowej praktyki zawodowej lub poprzez specjalne telefony
informacyjne”.

Uchwata zawiera takze obostrzenia dotyczace sposobu udost¢pniania tych
informacji. Dopuszcza si¢ stosowanie tablic ogloszeniowych (pod pewnymi
warunkami), ogloszen prasowych, informacji zawartych w katalogach tele-
adresowych i informatorach o ustugach medycznych (dziat ustug lekarskich),
zamieszczanie informacji na stronach internetowych, wykorzystywanie tele-
fonéw informacyjnych [Uchwata Nr 29/11/V1, 2011, par. 4]. Informacje nie
mogg nosi¢ cech reklamy, a w szczegdlnosci zawiera¢ [Uchwata Nr 29/11/V1,
2011, par. 5]:

— zachety i préby naklonienia do korzystania z ustug medycznych,

— informacji o metodach, ich skutecznosci i jakosci sprzgtu medycznego lub
o czasie leczenia oraz obietnic i okreslen potocznych,
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— okreslenia cen i sposobu platnosci w wypadku przekazywania tych informa-
¢ji poprzez zamieszczenie ich na stronie internetowej praktyki zawodowej
lub poprzez specjalne telefony informacyjne.

Réwniez Kodeks Etyki Lekarskiej ogranicza swobodg reklamowania ustug
medycznych, zobowiazuje ponadto lekarzy i lekarzy dentystéw do niewyra-
zania zgody na uzycie ich nazwisk lub wizerunku w celach komercyjnych
[Kodeks Etyki Lekarskiej 2003, art. 63].

Przekroczenie uprawnieri w kwestii przekazywania informacji na temat
podmiotu oraz $wiadczonych przez niego ustug podlega odpowiedzialnosci za-
wodowej na zasadach przewidzianych w ustawie o izbach lekarskich. W okres-
lonych wypadkach podmiot moze tez podlega¢ sankcjom z tytutu naruszenia
kodeksu wykroczen, przepiséw ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkuren-
Gji, ustawy o przeciwdzialaniu nieuczciwym praktykom rynkowym, ustawy
o radiofonii i telewizji czy tez ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta.

Elektroniczne instrumenty komunikacji marketingowej wspierajgce wizerunek
marki*

W jezyku potocznym pojecie wizerunku oznacza obraz, odzwierciedlenie,
wyobrazenie na temat czego$. Odnosi si¢ on réwniez do marki. W wypadku
podmiotéw realizujacych ustugi zdrowotne mamy do czynienia przewaznie
z ksztaltowaniem wizerunku podmiotu. Oferta ustugowa sprzedawana jest
pod marka danego podmiotu [Budzynski 2003, s. 15].

Mark¢ mozna zdefiniowa¢ jako nazwe, okreslenie, design, symbol lub tez
inne wiasciwosci stworzone w celu zidentyfikowania i wyrdznienia sposréd
konkurengji sprzedawcy (badz grupy sprzedawcéw) towardw, ustug, idei itp.
Wizerunek marki wiaze si¢ z postrzeganiem marki przez pracownikéw, klien-
tow, konkurentéw, dostawcéw i inne podmioty zwigzane z otoczeniem bliz-
szym organizacji. Ten obraz pozostaje w umystach pojedynczych oséb obcuja-
cych z marka. Wizerunek marki jest niemal lustrzanym odbiciem osobowosci
marki oraz samopoczucia jej uzytkownika. Jest tym, co ludzie mysla o marce,
czuja w odniesieniu do marki oraz tym, czego od niej oczekuja [American

Marketing Association 2013].

! Przedstawione w tym podrozdziale wnioski stanowia cze$¢ wynikéw uzyskanych w autor-
skim badaniu jakosciowym, w ktérym wykorzystano metodg zogniskowanych wywiadéw
grupowych. W badaniach wziely udziat kobiety i mezezyZni bezdzietni oraz posiadajacy
dzieci, korzystajacy z ustug publicznej i prywatnej stuzby zdrowia oraz z Internetu. Podsta-
wowym celem przeprowadzonego badania byto uzyskanie informacji w zakresie preferencji
obywateli w odniesieniu do korzystania z ustug medycznych.
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Uzyskanie pozadanego wizerunku marki jednostka realizujaca ustugi
medyczne w duzej mierze moze ksztaltowaé poprzez dziatania z zakresu ko-
munikacji marketingowej. Jednakze moze do tego dazy¢, wykorzystujac inne
czynniki: wdrazang strategie, pracownikéw, innowacje procesowe i ustugowe,
jako$¢ ustug, polityke cenowa, a nawet dziatania proekologiczne czy relacje
z lokalng spotecznoscia.

Wedtug polskiego prawa informacje o $wiadczeniach zdrowotnych, nawet
jesli zawieraja zabronione elementy, takie jak informacje o rabatach czy mozli-
wosci przystapienia do programéw lojalnosciowych, nie beda traktowane jako
reklama, w sytuacji gdy adresat uprzednio wyrazit zgod¢ na otrzymywanie od
danego podmiotu informacji na temat jego oferty. Przydatne moga si¢ okaza¢
dziatania z zakresu marketingu bezposredniego, polegajace na wysylaniu in-
formacji za posrednictwem poczty elektronicznej lub SMS z aktualna oferta
lub przypominajacych o terminie kolejnej wizyty.

Coraz wigkszym powodzeniem ciesza si¢ tez aplikacje mobilne, ktére moga
by¢ przygotowywane specjalnie dla pacjentéw niekt6rych placéwek. Jako przy-
kfad mozna poda¢ sie¢ LUX MED. Korzystajac z aplikacji, mozna zaméwié
wizyte u wybranego specjalisty, przeglada¢ profile lekarzy oraz sprawdzi¢ loka-
lizacje placéwek.

Na uwagg zastuguja takze niektére dziatania z zakresu public relations oraz
techniki przekazu nieformalnego (m.in. marketingu szeptanego).

Internet moze poméc w ksztattowaniu wizerunku marki, jednak stanowi
on uzupetnienie dziatan tradycyjnych. Punktem wyjscia jest stworzenie wi-
tryny internetowej skojarzonej z markg oraz jej zindeksowanie w najpopular-
niejszych wéréd internautéw wyszukiwarkach (zwlaszcza w Google, Bing czy
Babylon). Istotne jest rowniez wlasciwe pozycjonowanie witryny w naturalnych
wynikach wyszukiwania (szczegdlnie wéréd pierwszych dziesigciu wynikéw).
Réwnie wazne jest dodanie nazwy domenowej witryny oraz opisu dziatalnosci
podmiotu do katalogéw stron WW W, katalogéw teleadresowych oraz bran-
zowych katalogéw firm. Poniewaz gléwnym celem witryny ma by¢ informo-
wanie, nalezy zadba¢, by uzytkownicy na jej stronach mogli znalez¢ aktualne
informadje, artykuly zawierajace porady w kwestiach zdrowotnych czy tez filmy
instruktazowe. Strona powinna sta¢ si¢ miejscem, do ktérego pacjenci beda za-
glada¢, cheac zdoby¢ odpowiedzi na nurtujace ich pytania lub skontaktowad sig
z pracownikami placéwki poprzez ustuge chatu lub komunikator internetowy.

Istotne znaczenie w ksztattowaniu wizerunku marki majg takze interneto-
we serwisy informacyjne lub blogi o tematyce zdrowotnej. Obecnos¢ na tego
typu stronach poprzez publikowanie artykutéw, studiéw przypadkéw, umiesz-
czanie komentarzy buduje zaufanie do marki. W ten sposéb pracownicy danej
placéwki moga sprawié, ze zyska ona status eksperta.
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Jednak najwazniejszym szczeblem rozwoju marki w Internecie jest umiejet-
no$¢ zbudowania wokét niej spotecznosci. W tych dziataniach kluczows role
beda odgrywa¢ media spolecznosciowe (m.in. serwisy spotecznosciowe, fora dys-
kusyjne, mikroblogi), a przede wszystkim pacjenci. To oni musza uzmystowi¢
sobie pozytki, jakie wynikaja z korzystania z ustug $wiadczeniodawcy. W takim
wypadku dziela si¢ swoimi opiniami z innymi. Prowadzenie dialogu z uczestni-
kami spofecznosci moze w dtuzszym okresie stanowi¢ podwaling do nawiazania
trwalej relacji i zyskania sympatykéw marki. Tacy pacjenci staraja si¢ rekomen-
dowa¢ $wiadczeniodawcg nie tylko wsréd swoich znajomych, ale réwniez wpisu-
jac komentarze i oceniajac jakos¢ $wiadczonych ustug zdrowotnych.

Uzytkownicy, z ktérymi nawiazano trwale relacje, stanowia kluczowe
ogniwo, bo to wlasnie oni mogg przekaza¢ innym rzetelng oceng marki. Trzeba
jednak pamigtaé, iz nawet maly btad moze wywota¢ strumieri negatywnych
reakgji internautéw, a w konsekwencji doprowadzi¢ do zerwania relacji z mar-
ka. Pracownicy maja ogromny wplyw na reputacje placéwki medycznej — sa
wykonawcami ustug, a jednoczesnie podmiotami przekazujacymi informa-
cje i wchodzacymi w interakcje z pacjentami. Gdy zawiedzie czynnik ludzki
(m.in. niedostateczne kwalifikacje wykonawcy ustugi i do§wiadczenie, mate
zaangazowanie w pracg), préba odzyskania utraconych sympatykéw i dobrej
reputacji moze si¢ nie udac.

Zakonczenie

Jednostki $wiadczace ustugi zdrowotne przez wszystkie stosowane dziatania
staraja si¢ komunikowa¢ z potencjalnymi i obecnymi klientami, tworzy¢ po-
zytywny, spojny i silny wizerunek marki po to, by doprowadzi¢ do wzrostu
jej wartosci w oczach potencjalnych klientéw, pracownikéw i kooperantéw.
W interesie $wiadczeniodawcéw ustug zdrowotnych lezy, by byli postrzegani
w jak najlepszym $wietle, by potrafili zdoby¢ zaufanie pacjentéw i przekona¢
ich o swojej trwatosci w dzialaniach. Do wspomagania realizacji tego celu
z powodzeniem moga wykorzystaé instrumenty elektronicznej komunikagji
marketingowej.
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