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Abstract

Facebook is one of the most popular social networking sites. Via Facebook it is possible to deter-
mine very accurately the marketing messages for a target group. A precise profile is created to de-
scribe the behavior of consumers on the health care market. It provides the opportunity to use the
medium in health promotion. Objective: The indication of possibilities and needs to use the me-
dium of Facebook in marketing health care communication. Review paper based on secondary
sources. In 2014 Facebook was used by 13.3 million Poles in various age ranges. There has been
a growing tendency to actively use this medium. The strength of Facebook is the ability to estab-
lish direct relations, two-way communication and weakening confidence in traditional media. Peo-
ple seek and exchange the information on health and medical services. Institutions, medical com-
panies that exist on the health care market try to exist in social media. Facebook is becoming
a significant medium on the Polish healthcare market. In addition, it enables very precise target-
ing messages to specific audiences which enhances the effectiveness of health-promotion messag-
es and health education. It helps to build trust and thus a good image of enterprises operating on
the healthcare market.

Key words: marketing communications, social media, social media marketing, health care

Wprowadzenie

W zakresie komunikacji marketingowej w XXI wieku wraz z rozwojem sie-
ci internetowej i wspoltczesnych technologii informatycznych mozna zaobserwo-
wa¢ duze zmiany. Zachodzg one gtéwnie pod wptywem upowszechnienia si¢ i do-
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stepnosci zasobow wirtualnych oraz sposobéw porozumiewania si¢!'. Zmiany te
nastepuja wraz z rozwojem nowych mediéw i upowszechnianiem si¢ mobilnych
nosnikéw informacji. Wirtualna sie¢ w polaczeniu z mobilng technologia w zde-
cydowany sposob dynamizujg rozwoj i powszechno$¢ wspoélczesnych mediéw?. Do
grupy nowych mediéw mozna zaliczy¢ miedzy innymi: strony internetowe, poczte
elektroniczna, promocj¢ internetows, integracje cyfrowych danych, srodowiska
wirtualnej rzeczywisto$ci, a takze — a moze przede wszystkim - spofecznosci inter-
netowe zrzeszajace si¢ na portalach spolecznosciowych, wérod ktorych prym wie-
dzie Facebook.

Facebook jako jeden z najpopularniejszych portali spotecznosciowych pozwala
na bardzo precyzyjnie okreslenie grupy docelowej komunikatéw marketingowych?.
Pozwala na tworzenie doktadnego profilu opisujacego zachowania konsumenckie
takze na rynku ochrony zdrowia. Dzieki takim wspotczesnym technologiom i naj-
nowszym mediom konsumenci, w tym pacjenci, moga w sposéb interakcyjny staé
sie aktywnymi uczestnikami tego specyficznego rynku. Za posrednictwem Facebo-
oka podmioty funkcjonujace na rynku ochrony zdrowia pozyskuja informacje
o statusie spoteczno-ekonomicznym potencjalnych pacjentéw, a takze zdobywaja
informacje o ich preferencjach i zachowaniach w zakresie zdrowia*. Daje to szero-
kie pole do wykorzystywania tego medium do dzialan majacych na celu promocje
zdrowia czy stuzacych poprawie skutecznosci porozumiewania si¢ przedsiebiorstw
medycznych z otoczeniem. Celem niniejszego artykulu jest wskazanie mozliwosci
i potrzeby wykorzystania medium, jakim jest Facebook w komunikacji marketin-
gowej w ochronie zdrowia.

Materiat i metoda

Wykonano opracowanie pogladowe z wykorzystaniem analizy zrédet wtérnych
na podstawie przeprowadzonej wnikliwej kwerendy bibliotecznej. W celu realizacji
zamierzen pracy postuzono sie przegladem i dokladng analizg literatury naukowej,
publikacji internetowych oraz ustaw i aktow prawnych dotyczacych dziatalnosci
podmiotéw funkcjonujacych na rynku ochrony zdrowia w kontekscie wykorzysta-
nia wspolczesnych mediéw, w tym mediéw spolecznosciowych, a w szczegélno-
$ci Facebooka oraz narz¢dzi marketingu internetowego w skutecznej komunika-
cji z otoczeniem.

! M. Dorenda-Zaborowicz, Marketing w social media, ,Nowe Media” 2012, vol. 3, s. 59-79.

* T. Dryl, Komunikacja marketingowa z wykorzystaniem mediéw spotecznosciowych jako Zrédto
sukcesu, Zeszyty Naukowe Uniwersytetu Ekonomicznego w Poznaniu 2011, nr 171, s. 62-71.

3 Sz. Slipko, Jak to robi¢ w social media, ,Marketing w Praktyce” 2013, nr 4 (182), s. 38-40.

* K. Puchalski, Internet a mozliwosci poprawy efektéw edukacji zdrowotnej, ,,Studia Edukacyj-
ne” 2012, nr 23, s. 119-139.
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Facebook — medium komunikacji marketingowej w ochronie zdrowia
Komunikacja marketingowa w ochronie zdrowia

Komunikacja marketingowa jest zaréwno procesem informacyjnym, jak i re-
alnym. Proces ten jest realizowany w samej placowce medycznej i w jej szeroko
pojetym rynkowym otoczeniu’. Komunikacja marketingowa to zesp6! informacji
emitowanych przez placéwke z réznych zrédet w kierunku podmiotéw otoczenia
marketingowego, czyli klientéw, dostawcow, konkurentéw. Jej istotng sktadows sta-
nowig réznorodne informacje, jakie organizacja pozyskuje z rynku, na przyktad
odnosnie do potrzeb czy preferencji pacjentow.

Komunikacja marketingowa odpowiada zatem nie tylko za informowanie.
Dzieki niej nastepuje pozadane ksztaltowanie potrzeb nabywcow i sklanianie ich
do dokonania zakupu produktu lub ustugi. Réwnolegle nastepuje zbieranie infor-
macji z rynku o potrzebach nabywcéw w celu zapewnienia wysokiej jakosci §wiad-
czonych ustug. Przemyslana polityka komunikacji marketingowej kreuje pozytyw-
ny wizerunek placéwki medycznej i ustug przez nig oferowanych oraz przyczynia
sie do zdobycia przewagi nad konkurentami.

System komunikowania si¢ w instytucji medycznej z otoczeniem (np. z pacjen-
tem) z samej definicji powinien sprawia¢, ze organizacja stale bedzie sie dopaso-
wywa¢ do zmieniajacego sie otoczenia®. Kluczowym elementem, dzigki ktéremu
komunikacja jest skuteczna i spelnia pokfadane w niej nadzieje, jest zapewnienie
wysokiej satysfakeji pacjenta. Pacjent przez korzystanie z ustug zdrowotnych za-
spokaja swoje potrzeby, z ktérych najwazniejszg jest potrzeba bycia zdrowym. Do
podstawowych potrzeb, jakie zwykle zglaszaja pacjenci, zaliczy¢ mozna potrzebe:
informacji, kontroli sytuacji, bezpieczenstwa, zainteresowania i wsparcia emocjo-
nalnego, szacunku i akceptacji, intymno$ci i poufnosci oraz przyjaznej atmosfery’.

Specyfika rynku ochrony zdrowia w kontekscie komunikacji
z odbiorcami ustug medycznych

Podmioty funkcjonujace na rynku ochrony zdrowia charakteryzuja si¢ spe-
cyficzng formg dziatalnosci, ukierunkowang na zaspokajanie potrzeb zdrowot-
nych odbiorcéw ustug medycznych. W naturalny sposob ksztaltuja i wylaniajg
sie charakterystyczne cechy relacji oraz komunikacji na poziomie §wiadczenio-

* C. Marcinkiewicz, Nowoczesna koncepcja komunikacji marketingowej jako dialog przedsigbior-
stwa z otoczeniem [w:] Pragmata tes Oikonomias, red. P. Ucieklak-Jez, M. Kulesza, Wydawnictwo
Akademii im. Jana Dlugosza w Czestochowie, Czestochowa 2011, s. 103-117.

¢ A.Sty$ (red.), Zarzgdzanie marketingowe w sferze ustug, Wydawnictwo Akademii Ekonomicz-
nej we Wroctawiu, Wroctaw 2001, s. 162.

7 M. Syrkiewicz-Switala, ]. Kobza, Marketing organizacji swiadczgcych ustugi medyczne [w:] Mar-
keting w ochronie zdrowia, red. M. Syrkiewicz-Switata, Wydawnictwo Slaskiego Uniwersytetu Me-
dycznego, Katowice 2011, s. 14.
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dawca-$wiadczeniobiorca, do ktorych nalezg w gtéwnej mierze: asymetria infor-
macji, niepewnos$¢ w stosunku do wystgpienia choroby oraz potrzeba budowania
wzajemnego zaufania. Elementy te sprawiaja, ze zasady wolnego rynku nie sg ani
ekonomicznie, ani spotecznie do konca uzasadnione. Cechg charakterystyczna tego
rynku jest takze duze znaczenie zdrowia zaréwno na poziomie indywidualnym,
jak i spolecznym, a co za tym idzie, wzmozona potrzeba utrzymania bezpieczen-
stwa zdrowotnego obywateli danego kraju. Konsekwencja takiego stanu rzeczy jest
wyjatkowo duze upolitycznienie oraz uregulowanie tego rynku przez wladze pan-
stwowe, skutkujgce prowadzeniem stalego monitoringu poziomu dostepnosci i ja-
kosci $wiadczonych ustug zdrowotnych przez instytucje kontrolujace ten sektor.
Dlatego tez wprowadza si¢ wiele rozwigzan systemowych, pozwalajacych na mo-
nitorowanie poziomu zdrowotnego obywateli danego kraju. Zadania te wymusza-
ja na wszystkich grupach zywo zainteresowanych zdrowiem publicznym i indywi-
dualnym poszukiwania coraz lepszych kanaléw komunikacji na tym specyficznym
rynku. Dziatania te wspomagane sg zar6wno przez systemy informatyczne regulo-
wane miedzy innymi Ustawg z dnia 28 kwietnia 2011 roku o systemie informacji
w ochronie zdrowia®, jak i wszelakimi formami komunikacji, dostepnymi dla po-
tencjalnych odbiorcéw ustug zdrowotnych, ale zgodnych z Ustawg z dnia 15 kwiet-
nia 2011 roku o dzialalnosci leczniczej’.

Pierwsza wspomniana ustawa koncentruje si¢ na:

« poprawie funkcjonowania opieki zdrowotnej w Polsce, polegajacej na ko-
ordynacji procesdw, systemow i zasobow informacyjnych z uwzglednie-
niem potrzeb pacjentdw;

« stworzeniu systemu informacji w podmiotach leczniczych, polegajacego
gltéwnie na usprawnieniu systemow gromadzenia i archiwizacji danych;

« optymalizacji finanséw przeznaczonych na informatyzacje przedsigbiorstw
medycznych i rozwoju technologii informatycznych;

« wprowadzaniu w zycie przejrzystych podstaw prawnych dla funkcjonuja-
cych rejestréow medycznych;

« uporzadkowywaniu systemu zbierania, przetwarzania oraz wykorzystania
informacji w sektorze ochrony zdrowia;

« budowaniu odpowiednich relacji pomiedzy wytwdrcg danych a podmiota-
mi analizujgcymi je w systemach informacyjnych;

« stworzeniu mozliwosci informacyjno-komunikacyjnych wspierajacych po-
dejmowanie decyzji w zakresie polityki zdrowotnej, w tym réwniez w zakre-
sie rozpowszechniania informacji prozdrowotnych wspomagajacych pro-
mocje i edukacje zdrowotng.

Druga z wymienionych ustaw reguluje miedzy innymi kwestie mozliwosci sto-

sowania narzedzi i kanatéw komunikacji przez podmioty medyczne chcgce efek-

# Ustawa z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia, Dz.U. 2011
nr 113 poz. 657.
? Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej, Dz.U. 2011 nr 112 poz. 654.
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tywnie i zgodnie z prawem porozumiewa¢é sie ze swoim otoczeniem. Pod tym
wzgledem zapisy ustawy restrykcyjnie eliminuja z wachlarza marketingowej pro-
mocji wszystkie formy, ktére moglyby mie¢ znamiona reklamy.

Preznie rozwijajaca si¢ informatyzacja sektora ochrony zdrowia napedzana
jest zaréwno dziataniami unijnymi, prawodawstwem, centralnymi projektami, jak
i zmiang nastawienia kadry kierowniczej do obstugi pacjenta. Zmienia to réwniez
stosunek samych pacjentéw do wspolczesnych technologii informatycznych i do
poszukiwania nowych zrédet informacji o zdrowiu. Wszechobecna sie¢ interneto-
wa staje sie przekaznikiem dwukierunkowej informacji zdrowotnej. Powoduje to
zwrdcenie szczegdlnej uwagi na publikowanie materialéw informacyjnych dla pa-
cjentdw takze w wersjach elektronicznych udost¢pnianych na platformach interne-
towych, stronach WWW czy na portalach spofecznos$ciowych. O zdrowiu rozma-
wiajg wszyscy, bo jest to jeden z najcenniejszych zasobdw, jakie posiada cztowiek;
nic zatem dziwnego, Ze zaczyna si¢ o nim dyskutowac takze w sieci.

Rozwdj informatyzacji i dostepnos¢ sieci internetowej pozwalaja na szybkie
i nieskrepowane rozpowszechnianie wiedzy prozdrowotnej. Proces ten wspoma-
gany jest rdwniez przez rozwdj wspoélczesnych technologii mobilnych, co w kon-
sekwencji pozwala na korzystanie z zaplecza narzedzi marketingu internetowego
w sektorze ochrony zdrowia, w tym réwniez z mediéw spoteczno$ciowych. Wszel-
kie technologie kompatybilne z urzadzeniami mobilnymi staja si¢ niezbednym na-
rzedziem wspomagajacym proces komunikacji prozdrowotnej, i to zaréwno gdy
analizujemy je z pozycji podmiotu zdrowego, jak i z pozycji potencjalnego pacjenta
- zrzeszajacych sie w swoiste social media. Wszystko to pozwala na szersze dotarcie
do okreslonej grupy odbiorcéw z trafnym i zrozumiatym przekazem zdrowotnym.

Facebook na rzecz komunikacji marketingowej w ochronie zdrowia

Facebook staje si¢ obiecujagcym narzedziem wykorzystywanym w prowadzeniu
dzialalnosci marketingowej w niezliczonej ilo$ci branz'®. Podmioty sektora ochro-
ny zdrowia nie znajdujg si¢ obecnie w awangardzie jednostek, ktére traktuja media
spotecznosciowe jako podstawowy kanat komunikacji z ustugobiorcami oraz sze-
roko pojmowanym otoczeniem (obecnie jedynie 67% podmiotéw w sektorze opieki
zdrowotnej wykorzystuje technologie spotecznosciowe)''. Konieczno$¢ zaistnienia
ustugodawcy w przestrzeni wirtualnej, ale przede wszystkim umiejetne i efektywne
postugiwanie si¢ nowoczesnymi technologiami komunikacyjnymi z réznymi gru-
pami interesariuszy staje si¢ powszechnym wyzwaniem. Niewatpliwie warto posze-

1 P. Szymanek, Na Facebook procentujg pomysty, ,Marketing w Praktyce” 2009, nr 12 (142),
s. 55-57; B. Rak, Jak zagai¢ w social mediach, ,,Marketing w Praktyce” 2014, nr 3 (193), s. 42-44.

I McKinsey Report, 2011, http://www.intec.co.uk/wp-content/uploads/2014/08/Mckinsey-re-
port-_-Soc-Bus-_-21.11.11.pdf [dostep: 29.06.2015].
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rzy¢ instrumentarium marketingowe w sektorze ochrony zdrowia o social media,
ze szczegolnym uwzglednieniem Facebooka. Jednakze znacznie istotniejsza pozo-
staje kwestia postugiwania si¢ tym medium w sposéb umiejetny oraz zgodnie z za-
sadami poprawnej komunikacji. Pojawienie si¢ podmiotu medycznego w wirtual-
nej rzeczywistosci moze przysporzy¢ mu rozlicznych korzysci. Nalezy traktowaé
decyzje o zainicjowaniu swej obecnosci w sieci internetowej jako jedng z kluczo-
wych decyzji o charakterze strategicznym. Menedzerowie jednostek medycznych
odpowiedzialni za polityke komunikacyjng muszg mie¢ $wiadomos¢, ze raz za-
ininicjowana dzialalno$¢ w obszarze social media wymaga nieustannej aktywnosci
i regularnego dostarczania aktualnych i ciekawych tresci, dzigki ktérym potencjalni
odbiorcy informacji uznaja konkretny podmiot jako inspirujacy i warty zaintereso-
wania w dluzszym okresie. Guy Kawasaki — uznany ekspert w zakresie zarzadzania
- twierdzi, Ze trzema filarami sukcesu rynkowego sa: doskonaly produkt, wiary-
godno$¢ oraz umiejetnos¢ wzbudzania sympatii'?. Ostatnie dwa elementy moga
by¢ osiagniete przez przedsiebiorstwo medyczne na rézne sposoby, jednakze po-
stuzenie si¢ mediami spotecznosciowymi jest szczegdlnie atrakcyjne ze wzgledu na
znikomy poziom kosztow'’.

Powyzej zaprezentowane podejscie mozna scharakteryzowa¢ jako aktywne.
W przypadku strategii marketingowych prowadzonych w internecie za posrednic-
twem mediéw spoleczno$ciowych réwnie skuteczne moze okazaé si¢ podejscie
reaktywne. W ostatnich latach obserwuje si¢ dynamiczny wzrost liczby grup pa-
cjentow dotknietych konkretnym schorzeniem. Internet stwarza takim osobom
swobodng wymiane informacji i dotarcie do licznych uzytkownikéw, ktérzy zwy-
kle chetnie dzielg si¢ swoimi do$wiadczeniami. Podmioty sektora ochrony zdrowia
powinny ustawicznie monitorowa¢ internetowg aktywnos¢ internautéw pacjentéw,
miedzy innymi w takim celu, by méc modyfikowa¢ oferte $wiadczonych przez sie-
bie ustug medycznych i dostosowywac ja do zmieniajgcych sie potrzeb spotecz-
nych. Nie bez znaczenia jest réwniez to, Ze wypowiedzi zamieszczane w sieci cha-
rakteryzujg si¢ wigksza otwartoscig i szczero$cig w zestawieniu z badaniami, ktére
mozna by przeprowadza¢ z wykorzystaniem tradycyjnego marketingu bezposred-
niego. Aktualne informacje na temat zmieniajacych si¢ potrzeb nabywcéw ustug
medycznych moga w prosty sposob przyczynic si¢ do uzyskania przewagi nad kon-
kurencja i pozytywnego wyréznienia si¢ na rynku ochrony zdrowia.

Sporym sukcesem jest zachecenie internautéw do publikowania postéw na
stronach oficjalnych serwisow zakladéw opieki zdrowotnej. Kazde forum modero-
wane przez ekspertéw zatrudnionych przez podmioty sektora medycznego bardzo
zyskuje na atrakcyjnosci, jezeli pojawig si¢ na nim wpisy pochodzace bezposrednio
od pacjentéw lub innych o0séb (np. cztonkéw rodzin) zaangazowanych w procesy
terapeutyczne. Pdzniejsza lektura tresci takiego forum przez odwiedzajacych strone

"2 ]. Wang, How to Really Be Winning, ,,Entrepreneur” 2011, nr 39, Business Source Complete,
EBSCOhost [dostep: 28.06.2015].
'3 M. Kulka, Koszty firmy w social media, ,Marketing w Praktyce” 2014, nr 2 (192), s. 50-52.
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internautow jest oceniana jako bardziej atrakcyjna i wiarygodna'. Skutecznos¢ ta-
kich komunikatéw przekazywanych za posrednictwem portali spotecznosciowych
wzmocniona zostaje przede wszystkim tym, ze pacjenci majg wieksze zaufanie do
informacji ptynacych od innych uzytkownikéw/konsumentéw ustug medycznych
niz do przekazéw promocyjnych danej instytucji zdrowotnej, do ktérych podcho-
dza sceptycznie. Ponadto pacjenci majg naturalng sklonnos$¢ do dzielenia si¢ opi-
niami na temat jakosci $wiadczonych ustug, satysfakcji z prowadzonej opieki zdro-
wotnej w danej jednostce medycznej, a po przebytym procesie terapeutycznym
czujg sie ,,ekspertami” w zakresie danego schorzenia i szeroko pojetego zdrowia.

Ze wzgledu na duza popularnos¢ mediéw spotecznosciowych oraz duzg ilos¢
czasu, jaki regularnie poswiecajg niektorzy internauci na korzystnie z nich (uzyt-
kownik Facebooka korzysta z tego serwisu az 17 minut dziennie'®), zamieszcza-
nie informacji o podmiocie medycznym (w tym podstawowych danych teleadre-
sowych lub godzin otwarcia) na profilu Facebook mozna traktowac jako substytut
ich publikacji na typowej stronie WWW czy w popularnych kiedys ksigzkach tele-
fonicznych.

Podsumowanie

Dziatalno$¢ przedsiebiorstw na réznych rynkach branzowych, w tym na ryn-
ku ochrony zdrowia, zostala zrewolucjonizowana przez wszechobecny internet's.
Powszechna dostepnos¢ do sieci tworzy nowa jakos¢ w komunikacji marketingo-
wej w sektorze ochrony zdrowia w zakresie: gromadzenia, przetwarzania, trans-
misji oraz prezentowania informacji, zmieniajac tym samym relacje migdzy na-
dawcg a potencjalnym odbiorcg komunikatéw zdrowotnych'’.

Media spoteczno$ciowe, na ktorych czele stoi Facebook, nie tylko zdominowa-
ty wspolczesng komunikacje, ale tworza nowa jakos¢ i plaszczyzne w komunika-
cji marketingowej sektora ochrony zdrowia'®. W 2014 roku z Facebooka korzystato
13,3 mln Polakéw w réznych przedzialach wiekowych'. Obserwuje si¢ wzrastaja-
cg tendencje do aktywnego korzystania z tego medium. Facebook jest bardzo do-
brym kanalem bezposredniej, dwustronnej komunikacji, stanowigc szerokie pole

" L. Weber, Marketing to the Social Web, John Wiley & Sons, Inc., Hoboken, NJ 2007, s. 39.

15 ,Polish Express”, 2014, http://www.polishexpress.co.uk/sprawdz-ile-czasu-spedziles-lub-zmar-
nowales-na-facebooku/ [dostep: 30.06.2015].

¢ W.D. Evans, How Social Marketing Works in Health Care, ,,British Medical Journal” 2006,
no. 332 (7551), s. 1207-1210.

17" E. Frackiewicz, Marketing internetowy, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa 2006, s. 283.

'8 Amrita, D. Biswas, Health Care Social Media: Expectations of Users in a Developing Coun-
try, »Medicine 2.0” 2013, vol. 2, no. 2, http://www.medicine20.com/2013/2/e4/ [dostep: 4.05.2015].

19" Marketing przy kawie, 2015, www.marketing-news.pl/modules/showimage.php?img=27342_
large.jpg&text= [dostep: 30.05.2015].
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do interakcji pomiedzy jego uzytkownikami. Silg Facebooka jest mozliwo$¢ nawia-
zania bezposrednich relacji, dwukierunkowa komunikacja oraz stabngce zaufanie
do tradycyjnych mediéw®. Osoby w nim zrzeszone poszukuja i wymieniajg sie za
jego posrednictwem informacjami na temat zdrowia i ustug medycznych. Instytu-
cje, przedsigbiorstwa medyczne, a takze firmy istniejace na rynku ochrony zdrowia,
starajg si¢ zaistnie¢ w mediach spoleczno$ciowych. Zalets, ale i wadg, jest bardzo
szybka informacja zwrotna, ktéra stanowi zaréwno najwigkszg sile, jak i najwieksze
zagrozenie dla tej formy komunikacji. Odbiorcy nie tylko chwalg jakos¢ §wiadczo-
nych ustug, ale jednoczesnie maja prawo oceniac je takze negatywnie.

Facebook staje si¢ znaczacym i opiniotwérczym medium na polskim rynku
ochrony zdrowia. Ponadto daje mozliwos¢ bardzo precyzyjnego kierowania prze-
kazéw do okreslonych grup odbiorcéw, co poteguje skutecznos¢ komunikatow
prozdrowotnych w promociji i edukacji zdrowotnej. Wspomaga budowanie zaufa-
nia i tym samym dobrego wizerunku przedsigbiorstw funkcjonujacych na rynku
ochrony zdrowia.
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