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MYSTERY SHOPPING A VZDELAVANIE STUDENTOV FARMACIE PRI DISPENZACII A PORADENSTVE 0 OTC LIEKU

davku na lie¢bu podfa symptémov (,Prosim, mdte
nieco s obsahom zinku na liecbu nddchy?”). Liek
Zinkorot je na Slovensku jedinym registrovanym
OTC liekom s obsahom 157,36 mg dihydratu zin-
kumorotétu (zodpovedd 25 mg zinku) v 1 tablete.
Vychadzali sme zo $tudii, ze v&asné podanie zinku
vo vy$sej dennej davke signifikantne redukuje
trvanie a zavaznost prechladnutia, incidenciu
ochorenia, absenciu a potrebu antibiotickej liecby
(11). Scendre navrhli organizatori projektu podla
inych publikovanych prac (12, 13, 14) a nasled-
ne ich konzultovali s lektormi projektu, ktorf ich
schvalili imunolég, lekarnik). Pre kazdy scendr sa
vypracoval zdznamovy protokol a manual s po-
drobnymi inStrukciami pre mystery shopperov.
Navrhnuté scendre sme odskusali v rdamci pilotnej
studie, ktord realizovali 3 Studenti v 6 odlisnych
lekdrnach. Vysledky sa do zberu Udajov nezahr-
nuli. Na zaklade pilotnej studie neboli potrebné
Ziadne dodatocné Upravy scendrov ani protokolu.
Studenti véak potvrdili, Ze hodnotiaci protokol
museli vyplnit bezprostredne po navsteve, aby si
presne pamatali priebeh ndvstevy, ¢o sme zohlad-
nili v instrukcidch pre vlastny mystery shopping.

Organizacia mystery shoppingu

Zorganizovali sme celoslovensky mystery
shopping tak, aby zahrnul ¢o najvacsi pocet ve-
rejnych lekarni. O jeho vykonani sme lekdrensku
verejnost aktivne neinformovali, aby sme zachytili
redlny stav a odburali tzv. Hawthornovsky efekt
(zlepsenie vykonu alebo spravania, ktoré je sposo-
bené tym, Ze Ucastnici o pozorovani vedia). Mystery
shopping prebiehal pocas dvoch tyzdrov v oktdbri
2016.V danom obdobi Studenti zaroveri absolvo-
vali povinnu lekdrenskd prax v uréitom meste, ¢o
determinovalo lokalizovanie studie organizatormi.
Aby sme zabranili duplicite ndvstev v pripade, ze
v danom meste vykonavalo prax viac Studentoy,
kazdy Student dostal v okolf miesta vykonu svojej
praxe zoznam priemerne 7-10 lekérmni. Z nich si
mohol vybrat, ktoré navstivi ako mystery shopper.
Student si sam urcoval den a ¢as navitevy lekame,
ako aj poradie pouzitého scendra. Kazdy Student
mal vykonat navstevu 5 odlisnych lekarni a pouzit
2x scenar P a 3x scendr S.

Zaznamovy protokol

Viytvorili sme zdznamovy online protokol, aby
bolo mozné jednotnym spdsobom ziskat Udaje
a opisat stav dispenzacnej a poradenskej ¢innosti
pri danej téme v beznej praxi. Udaje mal student

zaznamenat hned' po navsteve, ale mimo priestor
lekdrne, pricom musel vyplnit vietky pozadované
polozky protokolu. Cas navitevy Student zaznadil
podla redlneho stavu. Kto podal poradenstvo,
urcil Student na zaklade oznacenia expedienta
(visacka). Vek expedienta (< 35 rokov = mladsf; >
36 rokov = starsi) a trvanie poradenstva (menej
ako 5 minut, viac ako 5 minut) Student odhadol.
Protokol dalej obsahoval polozky rozdelené do
troch oblasti: identifikacia pacienta (6 poloziek,
odpovede dno = 1 bod, nie = 0 bodov), dispen-
zacné informacie (8 poloziek, odpovede dno =
1 bod, nie = 0 bodov), komunikacia (5 poloZiek,
5-stupniova Likertova $kala, hodnota skére sa
priradila systémom znamkovania: vybornd = 1,
dobrd =2, priemerna = 3, slabd =4, nedostato¢na
= 5). Spontanne poradenstvo (ak expedient po-
daval informdacie aktivne, klddol otvorené otazky
a viedol rozhovor) bolo hodnotené ako vyborné,
vyziadané (ak expedient iba odpovedal na otdzky
mystery shoppera) sa hodnotilo ako nedostatoc-
né. Vsetky Udaje sa zaznamenavali do protokolov
anonymnym spdsobom a organizatori nemali
Ziadnu moznost priradit ich ku konkrétnej lekarni.

Analyza dat

Vysledky sme analyzovali pomocou $ta-
tistického softwéru SAS Education Analytical
Suite, verzia 9.3. Na ich vyjadrenie sme pouzili
zakladné deskriptivne ukazovatele. Celkové skore
poradenstva sme vypocitali ako vaZzenu prie-
merny percentudlnu Uspesnost troch kategérif
(identifikacia pacienta, dispenzacné informa-
cie a komunikdcia) a ich véh. Statistické véhy sa
stanovili na zéklade prevratenych hodnot nor-
movanych rozptylov individudlnych Uspednosti
lekdrni v jednotlivych hodnotenych kategoridch.
Analyzu prediktorov poradenstva sme vykonali
participatnym modelom a ako nezavislé pre-
menné sme zvolili scenar (scendr P, scenar S),
prejaveny zaujem mystery shopper (dno/nie),
expedient (lekarnik, farmaceuticky laborant),
¢as Cakania (Ziadna, menej ako 5 minut, viac
ako 5 minut), sposob poradenstva (spontanne,
vyZiadané), trvanie poradenstva (menej ako 5
minut, viac ako 5 minut), situacia po navsteve
(dalsi navstevnici, bez navstevnikov), odhadova-
ny vek expedienta (< 35 rokov, > 36 rokov). Do
tejto analyzy sme zahrnuli iba tie navstevy, pri
ktorych mystery shopper jednozna¢ne identifi-
koval, kto podal poradenstvo (140 lekarnikov, 53
farmaceutickych laborantov).
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Posudenie etickej komisie

Studiu posudila Etickd komisia pre biome-
dicinsky vyskum Farmaceutickej fakulty UK
v Bratislave. V rozhodnuti ¢. 4/2016 sa konstato-
valo, Ze splha podmienky anonymného vyskumu
a nevyzaduje dalSie néleZitosti.

Vysledky

Mystery shopping sa uskutocnil v 270
roznych lekdrhach v 42 slovenskych mestach.
V kazdom regione Slovenska sa vykonali na-
vstevy v minimalne 10 % z oficidlneho poctu
lekarni, okrem bratislavského, v ktorom to bolo
27 %. Navstevy sa uskutocnili v ¢ase od 7:45 do
19:35 hod., pricom 82 (30,4 %) z nich prebeh-
lo v dopoludniajsich hodindch (do 12:00 hod.).
Charakteristiky ndvstev ukazuje tabulka 1.

119 (44,1 %) navstev sa uskutocnilo podla
scendra P, 151 (559 %) podla scendra S. V pripade
scenara P v 52 pripadoch (43,7 %) expedient okrem
lieku Zinkorot ponukol aj rézne vyzivové dopln-
ky. V pripade scendra S 87 expedientov (57,6 %)
ponuklo Zinkorot a aj rézne vyzivové doplnky,
samotny liek ponuklo 64 expedientov (42,4 %).

V tabulke 2 st vysledky obsahu poradenstva
(identifikacia pacienta a dispenzacné informacie)
a v tabulke 3 jeho formy (komunikdcia) podla
jednotlivych poloZiek za vietky zicastnené le-
karne. V takmer polovici pripadov expedient
identifikoval, kto je pacient (48,5 %) a aké su
symptémy ochorenia (49,3 %). Najmenej casto
expedienti zistovali uzivanie inych liekov (14,4 %).
Z dispenzacnych informécii bola najcastejsie po-
dand informacia o davkovani a o cene lieku (viac
nez 70 % lekarni), najmenej ¢asto o neziaducich
ucinkoch (len 8,9 % lekarni). Najpozitivnejsie sa
vyhodnotila zrozumitelnost rozhovoru a o¢ny
kontakt s expedientom. Negativnejsie diskrét-
nost, ochota a zdujem. Spontanne poradenstvo
bolo poskytnuté v 55,6 % navstev.

Sumdrne hodnotenie obsahu a formy pora-
denstva podéva tabulka 4. Celkové skore pora-
denstva vietkych lekarni (n = 270) bolo 39,0 +
22,4 9% (z moznych 100 %). Kym pri identifikacii
pacienta a dispenzac¢nych informéacidch dosiahli
lekarne asi tretinovu Uspesnost, pri komunikacii
bola ich Uspesnost dvojndsobna.

Tabulka 5 ukazuje distriblciu absolutneho
poctu lekdrnf podla celkového skoére a tieZ podla
3 jednotlivo hodnotenych kategorii. Kym v ko-
munikacii takmer vsetky lekdrne dosiahli Uspes-
nost 51 a viac percent, v oblasti dispenzacnych

www.klinickafarmakologie.cz



