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Streszczenie

Rozwo6] mediow spotecznosciowych wprowadza do komunikacji marketingowej nowe mozli-
woscl 1 wyzwania. Samorzady terytorialne odpowiedzialne za sprawng prozdrowotng komunikacje
W regionie zmuszone sg do siggania po wspolczesne 7rédla 1 kanaly komunikacji. Celem badania
bylo ustalenie, czy polskie urzedy wojewodzkie wykorzystujg media spolecznosciowe w komuni-
kacji marketingowej na rzecz promocji zdrowia. Badaniem objeto 13 urzedow wojewoddzkich. Za-
stosowano metode CAWI 1 CATI przy uzyciu autorskiego kwestionariusza ankiety. Analize danych
poddano standardowym metodom statystycznym. Wszystkie badane urzgdy wojewodzkie angazujg
si¢ w dzialania dotyczace promocji zdrowia 1 chetnie wykorzystujg media spolecznosciowe w ko-
munikacji marketingowej na rzecz promocji zdrowia.

Slowa kluczowe: komunikacja marketingowa, media spolecznosciowe, promocja zdrowia, urzedy
wojewodzkie, social media marketing
Wprowadzenie

Internet, a w nim social media staty si¢ populamym medium i dostgpnym
kanalem komunikacji*. Dynamiczny rozwoj technologii informatycznych i two-
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rzenie si¢ nowych instrumentéw social media marketingu zdeterminowaly funk-
cjonowanie takze wielu podmiotdéw dzialajgcych na rynku ochrony zdrowia®. Do-
tyczy to nie tylko dostarczycieli swiadczen zdrowotnych badz platnikow, ale
rowniez instytucji, ktorych zadaniem jest wspiceranie 1 propagowanie postaw
prozdrowotnych. Stalo si¢ to inspiracjg do podjecia tematu badawczego, ktdrego
celem bylo ustalenie, czy polskie urzedy wojewddzkie wykorzystuja media spo-
lecznosciowe w komunikacji marketingowej na rzecz promocji zdrowia. Usta-
lono roéwniez szczegdlowe cele badania, ktore dotyczyly dzialalnosci urzedow
wojewodzkich w zakresie promocji zdrowia i zastosowania narzedzi social media
marketingu.

Przeprowadzone badanie mialo zasi¢g ogolnopolski. Grupa docelowg byly
polskie urzedy wojewodzkie, ktore wyrazily zgode na udzial w badaniu. Bezpo-
srednimi respondentami byly osoby zajmujace si¢ kwestig zdrowia w danym
urzedzie wojewoddzkim. Badanie przeprowadzono dwiema metodami — gléwna
CAWI (Computer-Assisted Web Interview) 1 uzupeliajacg CATI (CATI - Com-
puter Assisted Telephone Interview) za posrednictwem autorskiego kwestiona-
riusza ankiety.

Przeanalizowano wszystkie poprawnie wypelnione ankiety. W badaniu osta-
tecznie wzigto udzial 13 urzedow wojewodzkich. Wyniki opracowano za posred-
nictwem standardowych metod statystycznych STATISTICA 10. Glownym
wnioskiem z przeprowadzonego badania jest to, ze polskie urzedy wojewodzkie
chetnie wykorzystuja media spolecznosciowe w komunikacji marketingowej na
rzecz promocji zdrowia.

Promocja zdrowia a kompetencje administracji wojewody

Zakres szczegdlowych zadan promocji zdrowia pojmowany jest najczescie]
w mysl zapisow tzw. Karty Ottawskiej — dokumentu, ktory okresla podstawowe
uwarunkowania zdrowia, definiuje pojgcie promocji zdrowia oraz wskazuje spo-
soby ich realizacji®. Sama promocj¢ zdrowia traktuje za$ jako ,,proces umozli-
wiajacy kazdemu czlowickowi zwigkszenie oddzialywania na wlasne zdrowie
W sensie jego poprawy i utrzymania”, co w praktyce oznacza m.in. zapewnienie

5M. Syrkiewicz-Switata, R. Switala, Social media marketing jako wspSlczesna koncepcja komu-
nikowania si¢ jednostek ochrony zdrowia z otoczeniem, Zeszyty Naukowe Politechniki Czesto-
chowskiej. Zarzagdzanie nr 5, Sekcja Wydawnictw Wydzialu Zarzgdzania Politechniki Czestochow-
skiej, Czestochowa 2012, s. 86-94.

6 J. Wysoki, M. Miller, Paradygmat Lalonde 'a, Swiatowa Organizacja Zdrowia i nowe zdrowie
publiczne,  Przeglad Epidemiologiczny” 2003, t. 57, nr 3, s. 505-512.
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dostepu do stosownej wiedzy, a w konsekwencji stworzenie dogodnych warun-
kow do podejmowania trafnych decyzji na jego rzecz’. Podobne rekomendacije
zapisano w oficjalnych dokumentach wienczacych kolejne swiatowe konferencje
z zakresu promocji zdrowia®, wywierajac szczego6lny nacisk na promowanie spo-
lecznej odpowiedzialnosci za zdrowie, wzrost oddzialywania prozdrowotnego
srodowisk lokalnych 1 regionalnych, zwigkszenie inwestycji i zapewnienie infra-
struktury dla promocji zdrowia, a takze konsolidowanie i rozszerzanie partner-
stwa dla zdrowia’.

Polskie dokumenty programowe, w tym narodowe programy zdrowia zwig-
zane wprost z promocja zdrowia bardzo silnie korespondujg takze z zalozeniami
przyjetymi przez Swiatowa Organizacje Zdrowia. W ich zakresie promocjg zdro-
wia rozumie si¢ jako konglomerat zlozony z trzech uzupehiajacych si¢ elemen-
tow: edukacji zdrowotnej, profilaktyki zachorowan i polityki zdrowotnej. Na
szczeblu regionalnym pojecie zdrowia w oficjalnych dokumentach urzedow wo-
jewodzkich definiowane jest za Narodowym Programem Zdrowia na lata 2007—
2015 jako ,, dynamiczny proces, w ktorym dobrostan spoleczny, psychiczny i bio-
logiczny czlowicka wynika z braku choroby 1 niedomagan, oraz umozliwia wy-
korzystanie wszelkich mozliwosci tworczych w najkorzystnigjszych warun-
kach™°,

Polskie wojewddztwa po reformie administracyjnej panstwa!! przeprowa-
dzonej w 1999 roku cechuje dualizm wladzy dzielonej migdzy administracj¢ rza-
dowg 1 samorzadowa. Wojewoda nie jest jedynym osrodkiem administracji pu-
blicznej w regionie, lecz we wskazanym ustawami zakresie jako terenowy organ
administracji rzadowej odpowiada za funkcjonowanie administracji publiczne;
na podleglym obszarze, wliczajac w to obszar ochrony zdrowia. Odpowiada za

7 1. B. Karski, Promocja zdrowia (wybrane matevialy Zrédlowe i dokumenty podstawowe), Cen-
trum Metodyczne Doskonalenia Nauczycieli Sredniego Szkolnictwa Medycznego, Warszawa
1992, s. 20-22.

8 The Adelaide Recommendation Healthy Public Policy, WHO/EURO and Department of Com-
munity and Health Services, Australian Commonwealth, Copenhagen and Adelaide, 1988; The
Sundsvall Handbook ,,We can do it”, from the 3™ International Conference on Health Promotion,
Sundsvall, Sweden, 9-15 June 1991; The Jakarta Declaration on Leading Health Promotion into
the 21" Century, 4™ International Conference on Health Promotion ,,New Players for New Era”,
Jakarta, 21-25 July 1997.

® A. Czupryna, S. Pozdzioch, A. Ry$, W.C. Wilodarczyk, Zdrowie publiczne, Vesalius, Krakow
2001, s. 243-245.

10 Narodowy Program Zdrowia na lata 2007-20135, zalgcznik do Uchwaly nr 90/2007 Rady Mi-
nistrow z 15 maja 2007 roku.

1l Ustawa z 13 pazdziernika 1998 r. Przepisy wprowadzajace ustawy reformujgce administracje
publiczng, DzU z 1998, nr 133, poz. 872.
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wykonywanie polityki rzadu w wojewodztwa. Do jego obowigzkéw nalezy m.in.
kierowanie dzialalnoscia wszystkich jednostek organizacyjnych administracji
rzadowej i samorzadowej w zakresie zapobiegania zagrozeniu zycia i zdrowia'?
— tym samym w kompetencjach wojewody znajduja si¢ obowigzki dotyczace
ochrony zdrowia.

Do zadan szczegdlowych lezacych w kompetencji administracji wojewodz-
kiej, a dotyczacej ochrony zdrowia zalicza si¢ m.in.:

a) prowadzenie dzialan zwigzanych z promocja zdrowia, w tym wynikajg-

cych z Narodowego Programu Zdrowia;

b) realizacj¢ zadan zgodnie z trescig Krajowego Programu Zwalczania
AIDS i1 Zapobiegania Zakazeniom HIV;

¢) opracowywanie i przekazywanie ministrowi wlasciwemu do spraw zdro-
wia rocznych informacji o programach zdrowotnych planowanych na rok
biezacy oraz zrealizowanych w roku poprzednim;

d) wspoldzialanie w zakresie opieki zdrowotnej z organami administracji
zespolonej, niezespolonej, stowarzyszeniami, jednostkami samorzadu te-
rytorialnego oraz innymi organizacjami, a zwlaszcza Narodowym Fun-
duszem Zdrowia i korporacjami zawodowymi.

Ponadto do zadan wojewody realizowanych we wspolpracy z Konsultantami
Wojewoddzkimi w zakresie ochrony zdrowia nalezy prowadzenie spraw szczegd-
lowych w poszczegolnych dziedzinach medycyny, farmacji lub innych majacych
zastosowanie w ochronie zdrowia, wynikajacych z przepisow prawnych, w tym
w szczegolnosci':

— realizowanie zadan z zakresu nadzoru nad zdrowiem matki i dziecka wy-

nikajacych z wytycznych Ministerstwa Zdrowia,

— organizowanie konferencji z zakresu promocji 1 profilaktyki zdrowotne;j
w $rodowisku zamieszkania, nauczania i pracy,

— wspoludzial w tworzeniu ogoélnopolskiego systemu informacyjnego o re-
alizowanych na terenie wojewddztw programach zdrowotnych,

— opracowywanie i przekazywanie ministrowi wlasciwemu do spraw zdro-
wia rocznych informacji o programach zdrowotnych realizowanych
przez jednostki samorzadu terytorialnego planowanych na rok biezacy
oraz zrealizowanych w roku poprzednim,

12 Ustawa o wojewodzie 1 administracji rzagdowej w wojewodztwie z 23 stycznia 2009 1., DzU
7 2009, nr 31, poz. 206.

13 Ustawa z 6 listopada 2008 r. o konsultantach w ochronie zdrowia, DzU z 2009, nr 52, poz.
419.
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— wystgpowanie z wnioskiem do okr¢gowych rad wlasciwych samorzagdow
zawodowych o przeprowadzenie kontroli jakosci udzielanych $wiadczen
zdrowotnych przez osoby wykonujace zawod medyczny,

— opiniowanie spelniania przez podmiot leczniczy warunkéw do udzielania
swiadczen zdrowotnych w danej dziedzinie medycyny,

— wydawanie, na podstawie przeprowadzonej kontroli, opinii o spelnianiu
przez jednostke uprawniong na podstawie odrgbnych przepisdéw warun-
kéw do prowadzenia stazu podyplomowego, a takze opinii dotyczacej
sposobu realizacji stazu lub specjalizaci.

Cele przeprowadzonego badania

Glownym celem badania bylo ustalenie, czy polskie urzedy wojewodzkie na
rzecz promocji zdrowia wykorzystuja w komunikacji marketingowej media spo-
lecznosciowe. Szczegdlowe cele badania dotyczyly dzialalnosci urzedow woje-
wodzkich w zakresie promocji zdrowia i zastosowania narzedzi social media
marketingu, czyli:

— identyfikacj¢ pol dzialania tych jednostek samorzaddw terytorialnych,

— identyfikacje narzedzi komunikacji marketingowej stosowanych przez

urzedy wojewodzkie w dzialaniach z zakresu promocji zdrowia,

— okreslenie, czy 1 w jaki sposdb urzedy wojewodzkie postugujg si¢ narze-

dziami social media marketingu,

— sformulowanie postulatow lub ewentualnych rekomendacji dla polskich

urzedow wojewodzkich w zakresie poprawy efektywnosci komunikacji
w obszarze promocji zdrowia.

Metoda i material badawczy

Badanie mialo charakter ilosciowy o zasiggu ogdlnopolskim. Grupg doce-
lowa byly polskie urzedy wojewodzkie, ktore wyrazily zgode na przeprowadze-
nie badania. Bezposrednimi respondentami byly osoby zajmujace si¢ kwestia
zdrowia w danym urzedzie wojewddzkim. W badaniu wykorzystano dwie me-
tody: glowng CAWI 1 uzupelniajgcag CATI, a narzg¢dzie byl autorski kwestiona-
riusz ankiety.

W pierwszej kolejnosci wykorzystano ankiete internetowa (CAWI). Zastoso-
wanie tej metody badawczej bylo mozliwe dzigki temu, ze wszystkie urzedy wo-
jewodzkie majg dostep do internetu. Drogg elektroniczng wyslano zaproszenia do
udzialu w badaniu do wszystkich 16 urzedow wojewodzkich z catej Polski. Za-
proszenia zawieraly: pismo przewodnie, podstawowe informacje o realizowanym
projekcie, a takze hiperlacze do kwestionariusza ankiety (CAWI). Wykorzystano



212 Magdalena Syrkiewicz-Switata, Tomasz Holecki, Katarzyna Lar

do tego adresy e-mail dostgpne w bazie firmy Biostat, ktdra byla technicznym
wykonawcg badania. E-maile skierowano do jednostek zajmujacych si¢ tematyka
zdrowotng. Wykonano trzy mailingi w odstgpach kilkudniowych. Dla grupy do-
celowe] badania CAWI udostepniono helpdesk telefoniczny 1 mailowy. Dzigki
temu uczestnik badania mogl dodatkowo uzyska¢ informacje zardwno na tematy
techniczne, jak 1 na temat samego badania oraz spraw z nim zwigzanych. Z po-
wodu braku zwrotu oczekiwanej liczby ankiet, w drugiej kolejnosci uruchomiono
wywiad telefoniczny (CATI), wykorzystujac studio call center. Badanie CATI
przeprowadzono na wszystkich podmiotach, ktére nie udzielily odpowiedzi pod-
czas badania CAWI. Badania CATI zrealizowano za pomoca nowoczesnego au-
torskiego oprogramowania ¢CRF biz™,

Przeanalizowano wszystkie poprawnie wypelnione ankiety. W badaniu osta-
tecznie wzigto udzial 13 urzedow wojewodzkich. Wyniki opracowano za posred-
nictwem standardowych metod statystycznych STATISTICA 10. W przeprowa-
dzonych badaniach poziom ufnosci wynosil 0,95, a blad maksymalny 0,6.

Wyniki przeprowadzonego badania

Zdecydowanie najwickszym zainteresowaniem wsrod ankietowanych pod-
miotow cieszyla si¢ forma promocji bezposredniej, rozumiana jako rekomenda-
cje lekarza lub farmaceuty (rys. 1). Stosowanie tej formy kontaktu zadeklarowalo
26,1% wszystkich badanych. Promocja bezposrednia definiowana natomiast jako
rekomendacje znajomych byla wykorzystywana w 23,9% przypadkow. Sa to za-
tem podstawowe kanaly dystrybucji informacji o promocji zdrowia. Znaczace
wskazania odnotowano takze dla stosowania plakatéw informacyjnych — 10,9%,
portali spolecznosciowych — 8,7% oraz spotow telewizyjnych — 8,7%. Caltkowi-
cie niewykorzystane pozostaly tradycyjne narzgdzia komunikacji w postaci m.in.
gazetek informacyjnych, ulotek i wrzutek informacyjnych oraz ulicznych billbo-
ardow.
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Dane nie sumujg sie do 100, gdyz respondenci mogli wybra¢ wiecej niz jedng odpowiedz

Rys. 1. Forma promocji zdrowia, ktéra w opinii pracownikéw badanych urzedéw wojewdédzkich
jest najbardziej atrakcyjna, przekonywujaca i budzaca zaufanie wsréd pacjentow

Zrédto: badania wiasne.
WSrdd ankietowanych urzedéw, ktére deklarowaly jako platforme kontaktu

w promocji zdrowia portale spoteczno$ciowe najwiekszym zainteresowaniem
cieszyt sie Facebook - 47,4% oraz Twitter - 10,5% (rys. 2).

Dane nie sumujg sie do 100, gdyz respondenci mogli wybra¢ wiecej niz jedng odpowiedz

Rys. 2. Portale/serwisy spoteczno$ciowe najczesciej wykorzystywane w dziataniach z zakresu pro-
mocji zdrowia przez badane polskie urzedy wojewodzkie

Zrédto: badania wiasne.
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Dominujgcg platformg wymiany informacji okazat sie portal E-zdrowie,
ktéry jako narzedzie komunikacji i wymiany informacji wskazywato 10,5% jed-
nostek. Zmarginalizowano natomiast portale informacyjne, jak np. Onet, Interia
czy Wirtualna Polska oraz serwisy branzowe, jak chociazby GoldenLine czy Zna-
nyLekarz. Ponadto znaczny odsetek urzedéw nie korzystat w ogéle z mozliwosci
komunikowania sie przez nowe media spotecznos$ciowe. Z przeprowadzonych
badan wynika bowiem, ze 21,1% urzedow marszatkowskich kompletnie ignoruje
tego typu kanaty komunikacji z otoczeniem.

Godnym podkreslenia jest aktywne wspieranie poszczeg6lnych fanpage’ow
marek uznanych za sprzyjajgce promocji zdrowia (rys. 3). Tak zwane like’owanie
deklarowato 28,6% wszystkich badanych jednostek. Nalezy rowniez zwrocié
uwage na aktywnos$¢ w dyskusji na forach internetowych lub portalach spotecz-
nosciowych dotyczace tematyki ochrony zdrowia. W tych przypadkach wskaza-
nia siegajatacznie 7,1% i dotyczyty wszystkich badanych podmiotdw. Pominigto
natomiast mozliwosci wptywania na otoczenie przez pisanie bloga lub mikro-
bloga, a takze uczestnictwo w konsultingu forum internetowych w zakresie te-
matéw zwigzanych ze zdrowiem i promocjg zdrowia.

brak zainteresowania

fora internetowe

fanpage marki

portale spotecznosciowe

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%
Dane nie sumujg sie do 100, gdyz respondenci mogli wybra¢ wiecej niz jedng odpowiedz

Rys. 3. Najchetniej wykorzystywane przez badane polskie urzedy wojewodzkie narzedzia social
media marketingu w dziataniach z zakresu promocji i ochrony zdrowia

Zrédto: badania wiasne.
Podsumowanie
Wszystkie badane urzedy wojewddzkie angazujg sie w dziatania z zakresu

promocji zdrowia. W gtownej mierze obejmujg one choroby nowotworowe
i uzywki oraz choroby uktadu krwionosnego. Najbardziej przekonujaca i budzacy
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zaufanie wsérdd pacjentéw formg komunikacji marketingowej w promocji zdro-
wia, w opinii pracownikow urzedow wojewddzkich, jest komunikacja bezposred-
nia, zdecydowanie mniejsze znaczenie majg plakaty informacyjne, spoty telewi-
zyjne czy informacje prasowe.

W dobie wszechobecnego internetu badane urzedy wojewodzkie wykorzy-
stuja narz¢dzia marketingu internetowego 1 korzystaja z mediow spolecznoscio-
wych oraz narz¢dzi social media marketingu w dziataniach z zakresu promocji
zdrowia. Zdecydowana wigkszos¢ badanych urzeddéw wykorzystuje portale 1 ser-
wisy spolecznosciowe w komunikacji z otoczeniem. Najchetniej do dzialan zwia-
zanych z promocjg zdrowia badane urzedy wykorzystuja: Facebook, Twitter oraz
E-zdrowie. Jedna trzecia badanych urzedow chetnie stosuje narzgdzia social me-
dia marketingu, gdyz sa aktywnymi uzytkownikami portali spolecznosciowych;
chetnie czytaja i przesylaja dalej fanpage’a (/ike page) marek, do ktorych sg prze-
konani lub z nimi wspdlpracuja w zakresie promocji zdrowia; a takze inicjuja
dyskusj¢ na forach internetowych czy w portalach spolecznosciowych na temat
zdrowia.

Na podstawie przeprowadzonych badan mozna sformulowaé glowny wnio-
sek, ze polskie urzedy wojewodzkie chetnie wykorzystuja media spoleczno-
sciowe w komunikacji marketingowej na rzecz promocji zdrowia. Postuluje si¢,
aby kontynuowa¢ ten trend stosowania mediéw spolecznosciowych 1 narzedzi
social media marketingu w prowadzonych dzialaniach z zakresu promocji zdro-
wia przez polskie urzedy wojewodzkie w celu poprawnej 1 efektywnej komuni-
kacji z obecnym spoleczenstwem informacyjnym.
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SOCIAL MEDIA IN MARKETING COMMUNICATION USED BY
THE POLISH VOIVODESHIP OFFICES IN HEALTH PROMOTION

Summary

The development of social media introduces new opportunities and challenges to marketing
communications. Local and regional authorities responsible for health prevention and efficient
communication in the region are forced to draw on contemporary sources and channels of commu-
nication. The aim of this study is to determine whether the Polish Voivodeship Offices utilize social
media in marketing communication for the promotion of health. The study covers 13 Offices.
CAWI and CATI method are used in the study using an author's questionnaire. Data were subjected
to analysis of standard statistical methods. All tested Offices are engaged in activities in the field
of health promotion and are willing to exploit social media in marketing communication for the
promotion of health.

Keywords: marketing communication, social media, health promotion, voivodeship offices, social
media marketing
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