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μέτρηση της ικανοποίησης  
από τις παρεχόμενες υπηρεσίες υγείας  
σε παιδιατρικό νοσοκομείο της αττικής

ΣΚΟΠΟΣ ή μέτρηση της ικανοποίησης των χρηστών παιδιατρικού νοσοκο-
μείου της αττικής από τις παρεχόμενες υπηρεσίες υγείας. ΥΛΙΚΟ-ΜΕΘΟΔΟΣ 
Για την αξιολόγηση της ικανοποίησης των χρηστών των υπηρεσιών του 
νοσοκομείου επιλέχθηκε ένα δείγμα 1000 ατόμων, με τη μέθοδο της 
στρωματοποιημένης τυχαίας δειγματοληψίας. ειδικότερα, οι συνοδοί 
των παιδιών κλήθηκαν να υποδείξουν την ικανοποίησή τους αφενός από 
την ποιότητα των διαδικασιών εισαγωγής των ασθενών στο νοσοκομείο 
και αφετέρου από το προσωπικό του νοσοκομείου (ιατρικό, νοσηλευτικό 
και διοικητικό προσωπικό). ή ικανοποίηση μετρήθηκε με τη χρήση της 
πεντάβαθμης κλίμακας Likert, στην οποία το 1 αντιπροσώπευε το «καθόλου 
ικανοποιημένος» και το 5 το «απόλυτα ικανοποιημένος». Παράλληλα, 
υποβλήθηκε μια ανοικτή ερώτηση, προκειμένου να καταγραφεί η 
γενικότερη άποψη των χρηστών για τις υπηρεσίες του νοσοκομείου. 
τα ερωτηματολόγια συμπληρώθηκαν, με τη μέθοδο της προσωπικής 
συνέντευξης, κατά την περίοδο ιανουαρίου–μαρτίου 2004. ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 
το ποσοστό ανταπόκρισης των ερωτηθέντων διαμορφώθηκε στο 70%. 
συνολικά, το 45,2% των συνοδών έμεινε πολύ έως απόλυτα ικανοποιημένο 
από την ενημέρωση που τους παρείχε το νοσοκομείο. επιπρόσθετα, το 
49% των συνοδών δήλωσε πολύ ικανοποιημένο από την ταχύτητα στις 
διαδικασίες εισαγωγής, ενώ 150 συνολικά συνοδοί δεν έμειναν καθόλου 
ικανοποιημένοι από την ταχύτητα εισαγωγής. Ποσοστό 54,3% εμφανίστηκε 
πολύ έως απόλυτα ικανοποιημένο από την ευγένεια του προσωπικού, 
ενώ μόλις το 2,1% είχε παράπονα από τη γενικότερη συμπεριφορά του. 
οι ιατρικές υπηρεσίες βαθμολογήθηκαν κατά μέσον όρο με 3,6, ενώ οι 
νοσηλευτικές υπηρεσίες με 3,4. επίσης, το 33,4% των συνοδών δήλωσε 
πολύ ικανοποιημένο από την ευγένεια, το 32,8% από την κατανόηση και 
το 32,1% από την εξυπηρέτηση του διοικητικού προσωπικού. οι συνοδοί 
βαθμολόγησαν κατά μέσον όρο τις υποδομές του νοσοκομείου με 2,4, ενώ 
στην ανοικτή ερώτηση η πλειοψηφία τους δήλωσε ότι χρήζουν ανακαίνισης. 
ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ ή συνολική αξιολόγηση των υπηρεσιών του νοσοκομείου 
αποδεικνύει ότι οι συνοδοί των ασθενών έμειναν τελικά περισσότερο 
ικανοποιημένοι απ’ ό,τι προσδοκούσαν. οι εργαζόμενοι του νοσοκομείου 
–ειδικά στις ιατρονοσηλευτικές υπηρεσίες– αξιολογούνται με αρκετά 
υψηλό βαθμό από τους χρήστες των υπηρεσιών, γεγονός που βελτιώνει τη 
συνολική εικόνα του νοσοκομείου. αντίθετα, οι υποδομές του νοσοκομείου 
επηρεάζουν αρνητικά την ικανοποίηση του χρήστη.

του ασθενούς αποτελεί έναν από τους σημαντικότερους 

παράγοντες πιστοποίησης της ποιότητας των παρεχόμενων 

υπηρεσιών υγείας. 

Η μέτρηση της ικανοποίησης έγκειται, σύμφωνα με 

τους Ware et al,3 στη διερεύνηση ποικίλων πτυχών του 

τομέα υγείας, οι οποίες σχετίζονται μεταξύ άλλων με 

Η έννοια της ικανοποίησης του ασθενούς έχει αναδει-

χθεί, στη διεθνή βιβλιογραφία, ως αξιόπιστος δείκτης για 

την αξιολόγηση των αποτελεσμάτων των πολιτικών υγείας 

και σχετίζεται άμεσα με την επαρκή ικανοποίηση των 

γενικών αλλά και των ειδικών αναγκών υγείας.1 Σύμφωνα 

με τον Donabedian,2 η μεγιστοποίηση της ικανοποίησης 
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την προσβασιμότητα, την αποτελεσματικότητα και τη 

διαθεσιμότητα των υπηρεσιών υγείας, καθώς και με την 

ποιότητα του ανθρώπινου δυναμικού αλλά και του φυσικού 

περιβάλλοντος. Η ενημέρωση που παρέχεται στο χρήστη 

για το πρόβλημα της υγείας του, ο χρόνος αναμονής, η 

ποιότητα και η διαθεσιμότητα του εξοπλισμού και τα υψηλά 

ποσοστά διαγνωστικής επιτυχίας αποτελούν ορισμένες από 

τις παραμέτρους που αξιολογούνται για την αποτίμηση της 

ικανοποίησης του ασθενούς από τις υπηρεσίες υγείας. 

Η μέτρηση της ικανοποίησης μπορεί να αφορά σε 

διαφορετικά επίπεδα υγειονομικής περίθαλψης, ενώ ο 

βαθμός ικανοποίησης του ασθενούς εξαρτάται κατά κύ-

ριο λόγο από τρεις παράγοντες, που σχετίζονται με (α) 

τις προσδοκίες του από την υπηρεσία, (β) τα κοινωνικο-

οικονομικά χαρακτηριστικά του και, τέλος, (γ) την επίδραση 

των λεγόμενων ψυχοκοινωνικών παραγόντων.4 Ειδικότερα, 

η ικανοποίηση του ασθενούς συναρτάται άμεσα με το 

βαθμό κατά τον οποίο οι προσδοκίες του επαληθεύονται. 

Υπό αυτή την έννοια, η ικανοποίηση αποτιμάται ως η δι-

αφορά ανάμεσα σε αυτό που ο ασθενής προσδοκά από 

τις υπηρεσίες υγείας και σε αυτό που τελικά απολαμβάνει.5 

Ανάλογα, τα κοινωνικο-οικονομικά χαρακτηριστικά, όπως 

για παράδειγμα το φύλο, το μορφωτικό επίπεδο αλλά και 

η ηλικία, συνιστούν παράγοντες που μπορούν, σύμφωνα 

με μελέτες, να επηρεάσουν την ικανοποίηση του χρήστη.6,7  

 Όσον αφορά στους ψυχοκοινωνικούς παράγοντες, επι-

δρούν στο χρήστη, κατά τη διαδικασία αξιολόγησης των 

παρεχόμενων υπηρεσιών υγείας, επιφέροντας αλλοίωση 

του μεγέθους της ικανοποίησής του. Ειδικότερα, σύμφωνα 

με τους LeVois et al,8 μεγάλο ποσοστό ασθενών είθισται να 

δηλώνει περισσότερο ικανοποιημένο απ’ ό,τι πραγματικά 

αισθάνεται, προκειμένου να τύχει ευνοϊκότερης μεταχεί-

ρισης από το ιατρικό ή το νοσηλευτικό προσωπικό, ενώ 

στον αντίποδα, αρκετοί ασθενείς εκφράζουν αδιαφορία 

ως προς τη συμμετοχή τους στη διαδικασία αξιολόγησης 

των υπηρεσιών, καθώς πιστεύουν ότι δεν θα επιφέρει 

κάποια βραχυπρόθεσμη ή μακροπρόθεσμη αλλαγή στην 

κατάσταση της υγείας τους.9 

Για τη μέτρηση της ικανοποίησης συνιστάται η χρήση 

σύνθετα δομημένων ερωτηματολογίων, τα οποία συνδυ-

άζουν ποιοτικές10 και ποσοτικές11 διαστάσεις, καθώς και 

ανοικτές ερωτήσεις που δίνουν τη δυνατότητα στον ερω-

τηθέντα να αναφέρει χωρίς περιορισμό την άποψή του.12 

Τα συγκεκριμένα ερωτηματολόγια συμπληρώνονται είτε 

με τη διαδικασία των προσωπικών συνεντεύξεων (face-

to-face interviews), είτε τηλεφωνικά, είτε αποστέλλονται 

ηλεκτρονικά (e-mail). Ωστόσο, σύμφωνα με μελέτες, οι 

προσωπικές και οι διαμέσου τηλεφώνου συνεντεύξεις 

επιφέρουν μεγαλύτερα ποσοστά ανταπόκρισης,13,14 παρόλο 

που η ανωνυμία που προσφέρει το e-mail συντελεί στην 

αποτύπωση περισσότερο αντιπροσωπευτικής και αξιόπιστης 

γνώμης του ασθενούς.15 

Την τελευταία δεκαετία, το ενδιαφέρον για τη μέτρη-

ση της ικανοποίησης των ασθενών από τις παρεχόμενες 

υπηρεσίες υγείας έχει αυξηθεί σημαντικά,16 γεγονός που 

πιστοποιείται από πληθώρα μελετών, οι οποίες έχουν 

πραγματοποιηθεί σε συστήματα υγείας όπως της Βρετα-

νίας και των Ηνωμένων Πολιτειών. Στην Ελλάδα, ωστόσο, 

η ερευνητική δραστηριότητα γύρω από τη μέτρηση της 

ικανοποίησης είναι περιορισμένη,17–19 παρά το γεγονός 

ότι οι Έλληνες χρήστες εκφράζουν το χαμηλότερο βαθμό 

ικανοποίησης σε σχέση με τους χρήστες των υγειονομικών 

υπηρεσιών άλλων ευρωπαϊκών κρατών.20 

Στην παρούσα μελέτη πραγματοποιήθηκε μέτρηση 

της ικανοποίησης των χρηστών από τις παρεχόμενες 

υπηρεσίες υγείας παιδιατρικού νοσοκομείου της Αττικής. 
Δεδομένου ότι το νοσοκομείο αυτό παρέχει παιδιατρικές 

υπηρεσίες, η μελέτη εκτιμά την ικανοποίηση των συνοδών 

των παιδιών από τη συνολική φροντίδα που αυτά έλαβαν, 

κατά τη διάρκεια της νοσηλείας τους. Στο πρώτο μέρος της 

οικείας μελέτης παρουσιάζεται το μεθοδολογικό πλαίσιο που 

χρησιμοποιήθηκε, προκειμένου να αξιολογηθεί η ικανοποίηση 

των χρηστών από τις υπηρεσίες του νοσοκομείου, καθώς και 

τα κριτήρια επιλογής του χρησιμοποιηθέντος δείγματος. Στη 

συνέχεια, παρουσιάζονται τα αποτελέσματα της μελέτης, ενώ 

πραγματοποιείται και συγκριτική τους ανάλυση. Η μελέτη 

ολοκληρώνεται με την εξαγωγή βασικών συμπερασμάτων 

και τη σύγκρισή τους με ανάλογες διεθνείς μελέτες μέτρησης 

της ικανοποίησης.

υΛικο και μεΘοδοσ

Για την αξιολόγηση της ικανοποίησης των χρηστών των υπη-

ρεσιών του νοσοκομείου επιλέχθηκε ένα δείγμα 1000 ατόμων, 

ύστερα από συνεννόηση με τη διοίκησή του, η οποία κλήθηκε να 

μας ενημερώσει για τις κλινικές στις οποίες θα ελάμβανε χώρα η 

έρευνα, αλλά και για το είδος των υπηρεσιών και τη συχνότητα 

της χρήσης από πλευράς των ασθενών. Το ποσοστό ανταπόκρισης 

(response rate) των ερωτηθέντων διαμορφώθηκε στο 70%, δηλαδή 

σε 700, συνολικά, χρήστες των υπηρεσιών του νοσοκομείου, οι 

οποίοι αποτέλεσαν το τελικό δείγμα της παρούσας μελέτης. 

Η έρευνα απευθυνόταν προς τους συνοδούς των ασθενών, 

δεδομένου ότι το νοσοκομείο προσφέρει παιδιατρικές υπηρεσί-

ες και, κατ’ επέκταση, η αποτύπωση της γνώμης των ανηλίκων 

ασθενών, στην οικεία έρευνα πεδίου, δεν ήταν εφικτή. Ως μέθοδος 

δειγματοληψίας της έρευνας εφαρμόστηκε η στρωματοποιη-

μένη τυχαία δειγματοληψία, η οποία προσδίδει υψηλό βαθμό 

αντιπροσωπευτικότητας δείγματος και ποιότητας δεδομένων. 

Για τη διεξαγωγή της έρευνας σχεδιάστηκε σύνθετα δομημένο 

ερωτηματολόγιο, το οποίο περιελάμβανε τόσο ποιοτικές όσο και 

ποσοτικές μεταβλητές –που συνδέονται με τη χρήση των υπηρε-
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σιών και την αξιολόγησή τους– και αποτελείτο από 29 ερωτήσεις. 

Οι συγκεκριμένες ερωτήσεις κατηγοριοποιήθηκαν, ανάλογα με το 

σκοπό τον οποίο επιτελούσαν, στις ακόλουθες ενότητες:

Χαρακτηριστικά δείγματος •	

Αξιολόγηση των προσφερόμενων υπηρεσιών ανά κατηγορία •	

υπηρεσίας 

Γενικές απόψεις των χρηστών για τις υπηρεσίες του νοσο-•	

κομείου. 

Η αξιολόγηση των προσφερόμενων υπηρεσιών αφορούσε 

αφενός στην ποιότητα των διαδικασιών εισαγωγής των ασθενών 

στο νοσοκομείο και αφετέρου στο προσωπικό του νοσοκομείου 

(ιατρικό, νοσηλευτικό και διοικητικό προσωπικό). Η αξιολόγηση των 

ανωτέρω τομέων πραγματοποιήθηκε με τη χρήση της πεντάβαθμης 

κλίμακας Likert,21 η οποία περιελάμβανε τις εξής βαθμίδες: «καθόλου 

ικανοποιημένος», «ικανοποιημένος», «αρκετά ικανοποιημένος», 

«πολύ ικανοποιημένος» και «απόλυτα ικανοποιημένος». Όσον 

αφορά στην καταγραφή της γενικής άποψης των ερωτηθέντων για 

το νοσοκομείο, πραγματοποιήθηκε με την υποβολή μίας ανοικτής 

ερώτησης, στην οποία ο συνοδός είχε τη δυνατότητα να αναφέρει 

οτιδήποτε, κατά την άποψή του, θα συνεισέφερε στη βελτίωση 

των υπηρεσιών του νοσοκομείου. 

Η συλλογή των ερωτηματολογίων πραγματοποιήθηκε με τη 

μέθοδο της προσωπικής συνέντευξης (face-to-face interview), από 

μια ομάδα συνεντευκτών –ειδικά εκπαιδευμένων ερευνητών– που 

ανέλαβαν την προσέγγιση και την επικοινωνία των χρηστών και 

των εργαζομένων του νοσοκομείου, σε συνεννόηση με τη διοίκησή 

του. Προκειμένου να διασφαλιστεί η εγκυρότητα και η αξιοπιστία 

των ερωτήσεων του ερωτηματολογίου, αρχικά διεξήχθη πιλοτική 

εφαρμογή του, σε μικρό αριθμό συνοδών, και στη συνέχεια 

διατυπώθηκαν και πάλι οι ερωτήσεις που παρουσίαζαν πρόβλημα 

από πλευράς κατανόησης. 

Μετά από την ολοκλήρωση της διαδικασίας δόμησης του 

ερωτηματολογίου, οι συνεντευκτές, με ειδική άδεια του νοσοκομείου, 

κάλυπταν σε καθημερινή βάση συγκεκριμένους τομείς του 

νοσοκομείου για διάρκεια 3 μηνών (Ιανουάριος–Μάρτιος 2004), 

ώστε τελικά να αποκτηθεί ένα αντιπροσωπευτικό δείγμα χρηστών 

του νοσοκομείου. Τέλος, για την επεξεργασία των ερωτηματολογίων 

σχεδιάστηκε ειδική βάση δεδομένων με τη χρήση του στατιστικού 

προγράμματος SPSS (statistical package for social sciences), 

στην οποία εισήχθησαν τα δεδομένα, προκειμένου αρχικά να 

πραγματοποιηθεί στατιστικός έλεγχος της ομοιογένειάς τους και 

στη συνέχεια στατιστική επεξεργασία και ανάλυσή τους.

αΠοτεΛεσματα 

Χαρακτηριστικά δείγματος

Η πλειοψηφία των συνοδών που ερωτήθηκαν είχε 

συγγενική σχέση πρώτου βαθμού με τους ασθενείς, με 

συνέπεια η γνώμη τους να έχει βαρύνουσα σημασία, 

καθώς ήταν άμεσα εμπλεκόμενοι στη ζήτηση υπηρεσιών 

από το νοσοκομείο. Ειδικότερα, από τους 700 συνοδούς 

ασθενών, το 62,3% δήλωσε η μητέρα του παιδιού, το 25,8% 

ο πατέρας του παιδιού, το 3,6% ο θείος ή η θεία, το 5,2% 

ο/η παππούς/γιαγιά και το 3,1% είχαν άλλου είδους σχέση. 

Όσον αφορά στο επίπεδο εκπαίδευσης του δείγματος, το 

57,8% των συνοδών που απάντησαν στο ερωτηματολόγιο 

ήταν μέσης και κατώτερης εκπαίδευσης, ενώ το 40,2% ήταν 

ανώτερης ή ανώτατης εκπαίδευσης. Η πλειοψηφία, ωστόσο, 

του δείγματος δήλωσε μέσης εκπαίδευσης (47,3%). 

Επιπρόσθετα, κρίνεται σκόπιμο να αναφερθεί ότι το 

39% των συνοδών που απάντησαν, δήλωσε ότι είχε χρη-

σιμοποιήσει και στο παρελθόν τις υπηρεσίες του νοσοκο-

μείου. Η γνώμη των ατόμων αυτών έχει αναμφισβήτητα 

ιδιαίτερη σημασία, καθώς έκριναν για δεύτερη φορά τις 

παρεχόμενες υπηρεσίες του νοσοκομείου και κατ’ επέκταση 

ήταν σε θέση να αποδώσουν μια πιο αντιπροσωπευτική 

και ολοκληρωμένη εικόνα για την ποιότητα των εν λόγω 

υπηρεσιών. 

Όσον αφορά στους συνοδευόμενους-ασθενείς, το 57,6% 

ήταν αγόρια και το 42,2% κορίτσια, ενώ η κατανομή τους 

στις κλινικές του νοσοκομείου διαμορφώθηκε ως η εξής: 

στην Α΄ Παιδιατρική Κλινική 17,9%, στη Β΄ Παιδιατρική 

Κλινική 15,9%, στην Α΄ Ορθοπαιδική Κλινική 14,8%, στη Β΄ 

Ορθοπαιδική Κλινική 8% και, τέλος, στις Πανεπιστημιακές 

Κλινικές 12%. 

Αξιολόγηση των προσφερόμενων υπηρεσιών 

Τα αποτελέσματα της αξιολόγησης των προσφερόμενων 

υπηρεσιών σχετίζονται με τη διαδικασία εισαγωγής των 

ασθενών στο νοσοκομείο και, συγκεκριμένα, με την ποιό-

τητα της ενημέρωσης που έλαβαν, την ευγένεια, αλλά και 

την ταχύτητα με την οποία εξυπηρετήθηκαν. Επιπρόσθετα, 

η αξιολόγηση αφορά και στην ποιότητα της παρεχόμενης 

φροντίδας τόσο από το ιατρικό και νοσηλευτικό προσωπικό 

όσο και το διοικητικό προσωπικό του νοσοκομείου. 

Αξιολόγηση διαδικασιών εισαγωγής

Για την αξιολόγηση των διαδικασιών εισαγωγής των 

ασθενών στο νοσοκομείο αξιολογήθηκαν τρεις επιμέρους 

διαστάσεις: 

Διαδικασία ενημέρωσης•	

Ταχύτητα εξυπηρέτησης των χρηστών •	

Ευγένεια των στελεχών προς τους χρήστες των υπη-•	

ρεσιών. 

Όσον αφορά στην ενημέρωση, από τους 667 συνο-

δούς που αξιολόγησαν την ενημέρωση για τις διαδικασίες 

εισαγωγής, οι 202 (30,3%) είχαν πολύ καλές εντυπώσεις 
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δηλαδή (α) την ενημέρωση για την πορεία της ασθένειας, 

(β) τις οδηγίες εκ μέρους των ιατρών για τον τρόπο ζωής, 

(γ) τις οδηγίες για τη λήψη φαρμάκου, (δ) την ευγένεια των 

ιατρών και (ε) την κατανόηση. 

Οι διαστάσεις αυτές ομαδοποιήθηκαν σε δύο μεγάλες 

κατηγορίες: (α) κατηγορία της ενημέρωσης, η οποία πε-

ριελάμβανε την ενημέρωση για τη νόσο και τις οδηγίες 

για τον τρόπο ζωής και διατροφής, (β) κατηγορία της 

αντιμετώπισης της ασθένειας, η οποία περιελάμβανε, αντί-

στοιχα, τη χορήγηση φαρμάκων, την ευγένεια των ιατρών 

και την κατανόηση. Τα αποτελέσματα που αφορούν στην 

αξιολόγηση της ιατρικής φροντίδας, τόσο από πλευράς 

ενημέρωσης όσο και από πλευράς αντιμετώπισης της 

ασθένειας, παρουσιάζονται στον πίνακα 1.

Όσον αφορά στη νοσηλευτική φροντίδα, αξιολογήθηκε 

σύμφωνα με τις εξής παραμέτρους: (α) περιποίηση, (β) 

ευγένεια, (γ) κατανόηση, (δ) εξυπηρέτηση. Οι συγκεκρι-

μένες διαστάσεις έδιναν τη δυνατότητα στον ασθενή να 

αξιολογήσει υποκειμενικά την παροχή ολιστικής, εξατομι-

κευμένης και προσαρμοσμένης –σύμφωνα με τις αρχές της 

νοσηλευτικής επιστήμης και δεοντολογίας–22 φροντίδας 

στις ανάγκες του ασθενούς. 

Στον πίνακα 2, όπου παρουσιάζονται τα αποτελέσματα 

της αξιολόγησης της νοσηλευτικής φροντίδας, παρατη-

ρείται ότι οι υπό εξέταση διαστάσεις βαθμολογήθηκαν 

κατά προσέγγιση με τον ίδιο τρόπο, καθώς η μέση τιμή 

προσεγγίζει σε όλες τις περιπτώσεις το 3,4.

Η αξιολόγηση της ποιότητας των παρεχόμενων δι-

οικητικών υπηρεσιών αφορούσε (α) στην εξυπηρέτηση, 

(β) στην ευγένεια και (γ) στην κατανόηση. Όπως φαίνεται 

στον πίνακα 3, σε γενικές γραμμές οι εντυπώσεις από τις 

διοικητικές υπηρεσίες ήταν πολύ καλές, σε ποσοστό που 

προσεγγίζει το 35%. 

Ειδικότερα, το μεγάλο ποσοστό των συνοδών δήλωσε 

πολύ ικανοποιημένο από την ευγένεια (33,4%), την κατανόηση 

και οι 99 (14,9%) άριστες. Αθροιστικά, το ποσοστό των 

συνοδών που έμειναν πολύ έως απόλυτα ικανοποιημένοι 

είναι 45,2%. Επιπρόσθετα, ένα μεγάλο ποσοστό (36,9%) 

από τους συνοδούς που απάντησαν στο ερωτηματολόγιο 

έμειναν σε γενικές γραμμές ικανοποιημένοι. Το υψηλό 

σχετικά ποσοστό των ερωτηθέντων που δηλώνει απλώς 

ικανοποιημένο αποτελεί ένδειξη για το περιθώριο που 

υπάρχει στις υπηρεσίες του νοσοκομείου για βελτίωση 

σε αυτόν τον τομέα. 

Αναφορικά με την ταχύτητα εξυπηρέτησης, η πλειοψηφία 

των συνοδών έμεινε πολύ ικανοποιημένη (218 συνοδοί, 

32%), ενώ ποσοστό 17% δήλωσε απόλυτα ικανοποιημένο. 

Αθροιστικά, το 49% των συνοδών έμεινε πολύ ικανοποιη-

μένο από την ταχύτητα στις διαδικασίες εισαγωγής. Σημείο 

προβληματισμού αποτελεί ο μεγάλος αριθμός των συνοδών 

–150 συνολικά– που δεν έμειναν καθόλου ή σχεδόν καθό-

λου ικανοποιημένοι από την ταχύτητα εισαγωγής. Τέλος, η 

ευγένεια των στελεχών διαφαίνεται ότι αποτελεί ένα από τα 

πλέον θετικά στοιχεία του Νοσοκομείου Αγλαΐα Κυριακού 

όσον αφορά στις διαδικασίες εισαγωγής. Πάνω από τους 

μισούς συνοδούς (54,3%) έμειναν πολύ έως απόλυτα ικα-

νοποιημένοι από την ευγένεια του προσωπικού, ενώ μόλις 

15 στους 678 (2,1%) είχαν παράπονα από τη γενικότερη 

συμπεριφορά του προσωπικού.

Αξιολόγηση προσωπικού του νοσοκομείου

Οι συνοδοί κλήθηκαν, επιπρόσθετα, να αξιολογήσουν 

συγκεκριμένες διαστάσεις της φροντίδας που έλαβαν από 

τις εξής υπηρεσίες του νοσοκομείου: 

Ιατρική φροντίδα•	

Νοσηλευτική φροντίδα•	

Διοικητικές υπηρεσίες.•	

Η ιατρική φροντίδα αξιολογήθηκε με βάση την πεντά-

βαθμη κλίμακα Likert και αφορούσε σε πέντε διαστάσεις, 

Πίνακας 1. Αξιολόγηση της ιατρικής φροντίδας στην κλίμακα 1–5.

 ενημέρωση (μέση τιμή: 3,65) αντιμετώπιση της ασθένειας (μέση τιμή: 3,8)

ενημέρωση 
για τη νόσο

οδηγίες  
για τον τρόπο ζωής

οδηγίες για τη λήψη 
φαρμάκων

ευγένεια κατανόηση

Αριθμός απαντήσεων 678 558 559 685 682

Μέση τιμή 3,7 3,6 3,7 3,9 3,8

Διάμεσος 4 4 4 4 4

Τυπική απόκλιση 1,03 1,09 1,02 0,94 0,98

Ελάχιστη τιμή 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00

Μέγιστη τιμή 5 5 5 5 5
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Πίνακας 2. Αξιολόγηση της νοσηλευτικής φροντίδας στην κλίμακα 
1–5.

Περιποίηση ευγένεια κατανόηση εξυπηρέτηση

Αριθμός 
απαντήσεων 

664 664 656 666

Μέση τιμή 3,38 3,4 3,37 3,37

Διάμεσος 3 3 3 3

Τυπική απόκλιση 1,05 1,1 1,14 1,13

Ελάχιστη τιμή 1 1 1 1

Μέγιστη τιμή 5 5 5 5

Πίνακας 3. Αξιολόγηση των διοικητικών υπηρεσιών σε ποσοστιαία κατανομή.

καθόλου 
ικανοποιημένος ικανοποιημένος

αρκετά
ικανοποιημένος

Πολύ 
ικανοποιημένος 

απόλυτα 
ικανοποιημένος σύνολο

% n % n % n % n % n % n

Εξυπηρέτηση 3,8 22 13,5 79 36,0 211 32,1 188 14,7 86 100 586

Ευγένεια 3,8 22 11,5 67 34,1 199 33,4 195 17,2 100 100 583

Κατανόηση 4,5 26 11,7 68 34,1 199 32,8 191 17,0 99 100 583

(32,8%) και την εξυπηρέτηση (32,1%). Ωστόσο, πρέπει να 

σημειωθεί ότι υπάρχουν σημαντικά περιθώρια βελτίωσης, 

καθώς η πλειοψηφία των συνοδών που απάντησαν στο 

ερωτηματολόγιο δήλωσαν απλώς ικανοποιημένοι από 

τις παρεχόμενες διοικητικές υπηρεσίες στις διαστάσεις 

της εξυπηρέτησης (211 στους 586, 36%), της ευγένειας 

(199 στους 583, 34,1%) και της κατανόησης (199 στους 

583, 34,1%).

Γενικές απόψεις των χρηστών για τις υπηρεσίες  
του νοσοκομείου

Όπως προαναφέρθηκε, στο τέλος του ερωτηματολογίου 

υπήρχε μια ανοικτή ερώτηση, η οποία στόχευε να αποτυ-

πώσει τη γενική άποψη των χρηστών για τις υπηρεσίες 

του νοσοκομείου. Ειδικότερα, οι συνοδοί κλήθηκαν να 

αναφέρουν οτιδήποτε θα συνεισέφερε στη βελτίωση των 

υπηρεσιών του. Παρά την ανομοιογένεια που παρατηρήθηκε 

στις απαντήσεις των συνοδών –γεγονός που δικαιολογείται 

από τα περιθώρια έκφρασης που αφήνει στον ερωτηθέντα 

η φύση της ερώτησης– οι απαντήσεις κατηγοριοποιήθηκαν 

εύκολα σε 8 κύριες ομάδες.

Όπως παρουσιάζεται στην εικόνα 1, οι απαντήσεις 

των συνοδών αφορούσαν τόσο στη βελτίωση αυτή κα-

θαυτή των υποδομών του νοσοκομείου, όσο και στην 

αναβάθμιση της ποιότητας των υπηρεσιών που προσφέρει. 

Ειδικότερα, η πλειοψηφία των συνοδών (35,2%) δήλωσε 

ότι οι κτηριακές εγκαταστάσεις του νοσοκομείου χρήζουν 

ανακαίνισης, ενώ το 19,2% αναφέρθηκε στην ανάγκη για 

αμεσότερη εξυπηρέτηση των ασθενών. Επιπρόσθετα, οι 

συνοδοί προέβαλαν ως σημαντικό παράγοντα, από πλευράς 

υγιεινής, το διαχωρισμό των χώρων υγιεινής των ασθενών 

από αυτούς των συνοδών (10,5%), αλλά και τη βελτίωση 

της καθαριότητας του νοσοκομείου (9,8%). 

Το 8% υπέδειξε ως αδυναμία του νοσοκομείου τον 

ελλιπή χώρο στάθμευσης, ενώ το 12,2% θα επιθυμούσε τη 

μείωση των γραφειοκρατικών διαδικασιών (6,6%), αλλά και 

την αύξηση του ανθρώπινου δυναμικού του νοσοκομείου 

(5,6%). Τέλος, ποσοστό 5,2% του ερωτηθέντος δείγματος 

δήλωσε την αναγκαιότητα παροχής στα παιδιά ψυχαγωγικών 

δραστηριοτήτων κατά τη διάρκεια της νοσηλείας τους. 

Συγκριτική ανάλυση 

Προκειμένου να εκτιμηθεί η υποκειμενική αξιολόγηση 

των χρηστών για τις υπηρεσίες του νοσοκομείου, χρησιμο-

ποιήθηκε συγκριτικός δείκτης, ο οποίος βασίστηκε στην 

πεντάβαθμη κλίμακα Likert. Ο συγκεκριμένος δείκτης 

αναδεικνύει το επίπεδο της ποιότητας των προσφερόμενων 

υπηρεσιών πριν και μετά από τη χρήση, κατά την άποψη 

του χρήστη, καθώς συγκρίνονται και αξιολογούνται:

Οι προσδοκίες από τις υπηρεσίες πριν από τη χρήση•	

Οι υπηρεσίες που τελικά έλαβε από το νοσοκομείο.•	

Όπως προκύπτει από τα αποτελέσματα των δεικτών 

αξιολόγησης των υπηρεσιών του νοσοκομείου πριν και 

μετά από τη χρήση (πίν. 4), η τελική εικόνα που διαμορ-

φώνει ο χρήστης για τις υπηρεσίες είναι καλύτερη από 

την αναμενόμενη, καθώς οι συνοδοί έμειναν περισσότερο 

ικανοποιημένοι από τις υπηρεσίες του νοσοκομείου απ’ 

ό,τι προσδοκούσαν. 

Αυτό που διαφαίνεται να κυριαρχεί στην αντίληψη των 

ασθενών, ως ο κυριότερος παράγοντας κατά τη διαδικασία 

της αξιολόγησης, είναι ο τρόπος με τον οποίο προσεγγίζονται 

από τον ιατρό κατά τη διάρκεια της χρήσης των υπηρεσιών 

του νοσοκομείου, αλλά και η ποιότητα της ενημέρωσης 

που λαμβάνουν για τα βασικά σημεία που αφορούν στο 

πρόβλημα της υγείας τους. Η ικανοποίηση του ασθενούς 
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συνδέεται συνεπώς άμεσα με το πώς αυτός θα αντιληφθεί 

το ενδιαφέρον που «δείχνει» το σύστημα περίθαλψης για 

το προβλήματά του. Από τη σύγκριση των δύο δεικτών 

προκύπτει ότι, τελικά, ο χρήστης νιώθει το ενδιαφέρον 

του νοσοκομείου στο πρόβλημά του. 

Ωστόσο, παρά το γεγονός ότι οι συνοδοί αξιολογούν, 

στην πεντάβαθμη κλίμακα Likert, με 3,2 τις υπηρεσίες του 

νοσοκομείου, η βαθμολογία που αφορά στην αξιολόγηση 

των υποδομών είναι αρκετά χαμηλότερη. Ειδικότερα, όπως 

παρουσιάζεται στον πίνακα 5, οι συνοδοί βαθμολογούν 

κατά μέσον όρο τις υποδομές του νοσοκομείου με 2,4 

–κατά μία μονάδα δηλαδή χαμηλότερα– γεγονός που 

συμβάλλει αρνητικά στην τελική εικόνα του νοσοκομείου 

προς τους χρήστες. 

Αντίθετα, διαφαίνεται ότι το προσωπικό του νοσοκομείου 

αξιολογείται με αρκετά υψηλό βαθμό από τους χρήστες των 

υπηρεσιών, γεγονός που τελικά συμβάλλει στη βελτίωση 

της συνολικής εικόνας του νοσοκομείου. Όπως προκύπτει 

από τη σύγκριση των δύο αποτελεσμάτων (πίν. 6), η εικόνα 

των εργαζόμενων του νοσοκομείου αποτελεί ένα από τα 

θετικά σημεία του νοσοκομείου. 

Έτσι, ενώ οι συνοδοί που απάντησαν, τελικά, στο ερω-

τηματολόγιο βαθμολογούν στην πεντάβαθμη κλίμακα τις 

υπηρεσίες του νοσοκομείου με 3,24, όταν καλούνται να 

βαθμολογήσουν το ανθρώπινο δυναμικό δίνουν βαθμό 

3,47. Είναι ακόμη χαρακτηριστικό ότι η πλειοψηφία των 

συνοδών (347 στους 686, ποσοστό 50%) βαθμολογεί το 

προσωπικό μεταξύ 4 και 5, ενώ μόλις 11 στους 686 δίνουν 

το βαθμό 1 στην κλίμακα 1–5. 

Πίνακας 4. Δείκτες συνολικής αξιολόγησης των υπηρεσιών του νοσο-
κομείου.

αξιολόγηση υπηρεσιών αριθμός 
περιπτώσεων 

μέση 
τιμή

τυπική 
απόκλιση

Πώς περιμένατε  
να είναι οι υπηρεσίες  
του νοσοκομείου;

690 2,87 0,92

Πώς αξιολογείτε τελικά  
τις υπηρεσίες  
του νοσοκομείου;

690 3,24 0,93

Αξιολόγηση t-test: -8,5 
Βαθμοί ελευθερίας: 689

Πίνακας 5. Σύγκριση της αξιολόγησης των υπηρεσιών και υποδομών 
του νοσοκομείου.

αξιολόγηση αριθμός 
περιπτώσεων 

μέση τιμή τυπική 
απόκλιση

Πώς αξιολογείτε τελικά 
τις υπηρεσίες του 
νοσοκομείου;

690 3,24 0,93

Αξιολόγηση υποδομών 688 2,44 0,95

Αξιολόγηση t-test: 19,3 
Βαθμοί ελευθερίας: 685

εικόνα 1. Ομαδοποίηση των γενικών απόψεων των χρηστών για τις υπηρεσίες του νοσοκομείου.
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Πίνακας 6. Σύγκριση της αξιολόγησης των υπηρεσιών και του προσω-
πικού του νοσοκομείου. 

αξιολόγηση υπηρεσιών αριθμός 
περιπτώσεων 

μέση τιμή τυπική 
απόκλιση

Πώς αξιολογείτε τελικά 
τις υπηρεσίες του 
νοσοκομείου;

690 3,24 0,93

Πώς αξιολογείτε το 
προσωπικό του 
νοσοκομείου;

685 3,47 0,91

Αξιολόγηση t-test: -6,7 
Βαθμοί ελευθερίας: 685

εικόνα 2. Αξιολόγηση των υπηρε-
σιών, των υποδομών και του προ-
σωπικού του νοσοκομείου.

υπηρεσιών. Ειδικότερα, η αποτύπωση της άποψης των 

ασθενών για τις παρεχόμενες υπηρεσίες υγείας μπορεί, σε 

συνδυασμό με κλινικές μελέτες,23 να προσφέρει ασφαλή 

συμπεράσματα για την (αν)επιτυχή λειτουργία διαφορετικών 

επιπέδων υγειονομικής περίθαλψης. Τελευταία, ιδιαίτερο 

ενδιαφέρον παρουσιάζει η καταγραφή της ικανοποίησης 

των χρηστών από τη φροντίδα που παρέχεται από τις 

παιδιατρικές υπηρεσίες, αλλά η ερευνητική δραστηριότητα 

στον τομέα αυτόν είναι αρκετά περιορισμένη.24 

Η παρούσα μελέτη αποσκοπούσε στη μέτρηση της 

ικανοποίησης των χρηστών από τις παρεχόμενες υπηρεσίες 

παιδιατρικού νοσοκομείου της Αττικής. Η εξαγωγή αντικει-

μενικών συμπερασμάτων από τους άμεσους χρήστες των 

εν λόγω υπηρεσιών, δηλαδή τα παιδιά, δεν θα μπορούσε 

να είναι εφικτή, γι’ αυτό και επιλέχθηκε η διερεύνηση της 

ικανοποίησης των συνοδών-συγγενών, οι οποίοι μπορούν, 

σύμφωνα με μελέτες,25 να αξιολογήσουν τις διαδικασίες, το 

προσωπικό και την ευρύτερη φροντίδα που απολαμβάνουν 

τα παιδιά από τις υπηρεσίες του νοσοκομείου. 

Βάσει των ευρημάτων της οικείας μελέτης, οι υπηρε-

σίες του εν λόγω νοσοκομείου αφήνουν ικανοποιημένο 

το σύνολο των χρηστών των υπηρεσιών του. Ωστόσο, 

διαπιστώθηκαν συγκεκριμένοι τομείς, οι οποίοι, σύμφω-

να με το ερωτηθέν δείγμα, χρήζουν ποιοτικής βελτίωσης 

και αναβάθμισης. Ειδικότερα, όσον αφορά στις ιατρικές 

υπηρεσίες, παρά το γεγονός ότι οι συνοδοί δήλωσαν πολύ 

ικανοποιημένοι, αξιολόγησαν με υψηλότερο βαθμό τις 

οδηγίες που τους δόθηκαν από τους ιατρούς για την αντι-

μετώπιση της ασθένειας, απ’ ό,τι εκείνες της ενημέρωσης. 

Η σχέση ιατρού-ασθενούς, είτε αφορά στην ενημέρωση 

για την πορεία της νόσου είτε για μετα-νοσοκομειακή 

Από την ανάλυση των παραπάνω αποτελεσμάτων προ-

κύπτει ότι τελικά οι υπηρεσίες του νοσοκομείου αξιολογούνται 

από τους συνοδούς ως καλές με τάση προς το πολύ καλές. Οι 

συνοδοί προσέρχονται στο νοσοκομείο κάπως επιφυλακτικοί, 

αλλά στη συνέχεια η εικόνα αυτή βελτιώνεται, όταν λάβουν 

τις υπηρεσίες του νοσοκομείου στο σύνολό τους. Είναι 

προφανές ότι οι υποδομές του νοσοκομείου αποτελούν και το 

αδύνατο σημείο στη διαμόρφωση της τελικής εικόνας από 

τους συνοδούς, ενώ, αντίθετα, το προσωπικό αποτελεί ένα 

από τα δυνατά σημεία του νοσοκομείου, καθώς θεωρείται 

από τους χρήστες ότι οι υπηρεσίες που προσφέρουν είναι 

πολύ καλές (εικ. 2).

συΖήτήσή 

Η μέτρηση της ικανοποίησης των ασθενών από τις υπη-

ρεσίες υγείας αποτελεί τις τελευταίες δεκαετίες σημαντικό 

μέσο για την αξιολόγηση της ποιότητας των συγκεκριμένων 
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φροντίδα του ασθενούς, έχει αναδειχθεί ως ένας από 

τους σημαντικότερους παράγοντες που επηρεάζουν την 

τελική ικανοποίηση του χρήστη.26 Σύμφωνα άλλωστε με 

τους Steven και Douglas,27 η επικοινωνία ασθενούς-ιατρού 

και η πληροφόρηση για την ασθένεια αποτελούν εξίσου 

σημαντικούς παράγοντες καθορισμού της ικανοποίησης, 

όσο και η πρόσβαση και η διαθεσιμότητα των υπηρεσιών. 

Δεδομένου ότι όσο αυξάνεται ο χρόνος που αφιερώνει ο 

ιατρός στην ενημέρωση και εξέταση του ασθενούς, αυξάνε-

ται παράλληλα και η ικανοποίηση του τελευταίου, κρίνεται 

σκόπιμο να αναπτύσσονται πολιτικές που στοχεύουν στην 

αναλυτική ενημέρωση για την εξέλιξη της ασθένειας και 

την αντιμετώπισή της. 

Στον τομέα των νοσηλευτικών υπηρεσιών οι συνοδοί 

παρουσιάστηκαν αρκετά ικανοποιημένοι, αλλά η αξιολό-

γηση των εν λόγω υπηρεσιών ήταν χαμηλότερη από τις 

αντίστοιχες ιατρικές. Το γεγονός αυτό μπορεί να δικαιολο-

γηθεί από την επαφή και την τριβή που αναπτύσσει το εν 

λόγω προσωπικό με τους ασθενείς, η οποία είναι συχνότερη 

από εκείνη που αναπτύσσεται με τους ιατρούς. Η παροχή 

φροντίδας από το δυναμικό του νοσοκομείου και κυρίως 

από το νοσηλευτικό φαίνεται ότι επηρεάζει σε μεγάλο 

βαθμό την ικανοποίηση, ενώ οι ασθενείς συνηθίζεται να 

εκφράζουν χαμηλότερη ικανοποίηση από το νοσηλευτικό 

προσωπικό σε σχέση με το ιατρικό.28 Τέλος, στοιχεία όπως η 

κόπωση και η εξάντληση που παρουσιάζει το νοσηλευτικό 

προσωπικό συσχετίζονται αρνητικά με την ικανοποίηση 

του ασθενούς.29 

Όσον αφορά στην αξιολόγηση των διοικητικών υπηρεσι-

ών, οι συνοδοί των ασθενών έμειναν πολύ ικανοποιημένοι 

από την ευγένεια του διοικητικού προσωπικού και την 

κατανόηση. Ωστόσο, πρέπει να σημειωθεί ότι υπάρχουν 

σημαντικά περιθώρια βελτίωσης στον τομέα της εξυπηρέ-

τησης, καθώς η πλειοψηφία των συνοδών που απάντησαν 

στο ερωτηματολόγιο δήλωσε απλά ικανοποιημένη από τις 

παρεχόμενες διοικητικές υπηρεσίες σε αυτόν τον τομέα. 

Εκτιμάται ότι στον τομέα της εισαγωγής των ασθενών στο 

νοσοκομείο θα ήταν χρήσιμο να βελτιωθεί ο χρόνος ανα-

μονής, καθώς, σύμφωνα με το δείγμα, αποτελεί σημαντικό 

πρόβλημα. Μια πλήρης καταγραφή των διαδικασιών και η 

αναζήτηση των αιτιών που προκαλούν την καθυστέρηση 

θα αποτελούσε έναν τρόπο αντιμετώπισης του παρόντος 

προβλήματος. 

Η συνολική αξιολόγηση των υπηρεσιών του νοσοκο-

μείου, μέσω του υπολογισμού του δείκτη αξιολόγησης 

των υπηρεσιών του νοσοκομείου «πριν και μετά από τη 

χρήση», αποδεικνύει ότι οι συνοδοί των ασθενών έμειναν 

τελικά περισσότερο ικανοποιημένοι απ’ ό,τι προσδοκούσαν. 

Είναι, ωστόσο, προφανές ότι υπάρχει κάποιο έλλειμμα τόσο 

στην προσέγγιση των χρηστών του νοσοκομείου κατά την 

είσοδό τους σε αυτό όσο και στην επικοινωνιακή πολιτική 

του νοσοκομείου στην κοινωνία γενικότερα. 

Οι εργαζόμενοι του νοσοκομείου –ειδικά στις ιατρονοση-

λευτικές υπηρεσίες– αξιολογούνται με αρκετά υψηλό βαθμό 

από τους χρήστες των υπηρεσιών, γεγονός που, τελικά, 

βελτιώνει τη συνολική εικόνα του νοσοκομείου. Αντίθετα, 

οι υποδομές του νοσοκομείου επηρεάζουν αρνητικά την 

ικανοποίηση του χρήστη, γεγονός που πιστοποιείται τόσο 

από τη βαθμολογία που έδωσαν στην πεντάβαθμη κλίμακα 

Likert όσο και από την καταγραφή της άποψής τους στην 

ανοικτή ερώτηση, σύμφωνα με την οποία η ανακαίνιση των 

υποδομών αποτελεί, κατά τους συνοδούς, προτεραιότητα 

υψηλής ιεράρχησης. 

Συνοψίζοντας, εκτιμάται ότι, τελικά, οι χρήστες του 

νοσοκομείου μένουν ικανοποιημένοι από τις υπηρεσίες 

του, θέση που επιβεβαιώνεται από το γεγονός ότι όταν 

οι ερωτώμενοι καλούνται να απαντήσουν στην ερώτηση 

εάν θα συνέστηναν το νοσοκομείο σε κάποιο δικό τους 

άνθρωπο με παρόμοιο πρόβλημα υγείας, στη συντριπτική 

τους πλειοψηφία απαντούν θετικά.
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OBJeCTiVe The measurement of patient satisfaction with the healthcare services provided by a pediatric hospital in 

Athens as reported by the children’s escorts. MeThOD In order to measure the patients’ satisfaction, a total of 1000 

individuals were enrolled in the study, using a stratified sampling method. Specifically, children’s escorts were asked 

to indicate their satisfaction with hospital admission procedures and the hospital personnel (medical, nursing, ad-
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