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Abstract: Customization of Healthy Offer to the Needs of Foreign Tourists. Buil-
ding a competitive offer is a process spread over many years, in which due to the com-
plexity of market processes taking place both in the country and abroad, the interested
entity should participate very actively. The world is changing and with it market con-
ditions or external factors that determine the achievement of success. The efficiency
and speed of operations, the flow of information between individual departments of the
company, cooperation with regional offices and organizations to carry out joint cam-
paigns or projects are becoming more and more important. However, all this without
a permanent market research and observation of competitors’ actions, the company/
clinic is getting harder to get or keep the level achieved for a moment. The article is an
attempt to present important issues related to building an offer on the market of health
and pro-health tourism in times of strong competition and an increasingly fierce fight
for a potential client/patient.
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Budowanie konkurencyjnej oferty to proces roztozony na lata, w ktorym ze
wzgledu na ztozonos$¢ procesdw rynkowych rozgrywajacych sig tak w kraju,
jak 1 za granica, zainteresowany podmiot powinien uczestniczy¢ bardzo ak-
tywnie. Swiat si¢ zmienia, a wraz z nim uwarunkowania rynkowe czy czynniki
zewngetrzne, ktore determinuja osiagnigcie sukcesu. Coraz wigksze znaczenie
odgrywa efektywno$¢ i szybko$¢ dziatania, przeptyw informacji pomigdzy
poszczegdlnymi dziatami przedsigbiorstwa, wspdlpraca z samorzadem i re-
gionalnymi organizacjami w celu przeprowadzania wspdlnych kampanii czy
projektow. To jednak wszystko bez permanentnego badania rynku i obserwacji
posuni¢¢ konkurentow sprawia, ze firmie/klinice coraz trudniej zdobywa si¢
czy utrzymuje przez chwilg osiagnigta pozycje rynkowa.

Opracowanie jest proba przedstawienia istotnych zagadnien zwiazanych z do-
stosowaniem oferty prozdrowotnej do potrzeb turystow z zagranicy w czasach
silnej konkurencji i coraz ostrzejszej walki o potencjalnego klienta/pacjenta.

1. Uslugi prozdrowotne jako rodzaj aktywnosci turystycznej

Zdrowie jest warto$cia sama w sobie. Ocenia sig, ze istnieje ok. 120 jego
definicji [Kowalski, Gawet 2007: 33], ktore najczesciej opieraja si¢ na paradyg-
matach zwiazanych z ,.brakiem choroby, dobrostanem fizycznym, psychicznym
i spotecznym czy nalezytym funkcjonowaniem organizmu” [Engelhardt 1976:
256-268]. Tak holistyczne podej$cie zwiazane jest z istota cztowieczenstwa,
szcze$ciem, wartoSciami, jakimi sa zdrowie 1 zycie, sposobem myslenia danej
zbiorowosci, jej wierzeniami, obyczajami czy umieje¢tnosciami. Pojecia i kryte-
ria zdrowia zmienialy si¢ wraz z sytuacja spoteczna, polityczna i ekonomiczna,
warunkami srodowiskowymi, a takze normami i tradycjami danej zbiorowos$ci
[Domaradzki 2013: 5-29]. Wykreowany wspotczesnie przez media prozdrowot-
ny styl zycia wciagnat w swoj wir ludzi na catym $wiecie. Poprawa zdrowia
kazdorazowo przynosi bezposrednie korzysci jednostce, lepszy stan zapewnia
wyzsze zarobki lub poprawia stopien zaspokajania potrzeb spotecznych [Do-
lan, Olsen 2008: 23-25]. Zwiazek miedzy zdrowiem a gospodarka narodowa
jest bardzo silny, a zdrowie jest podstawowym czynnikiem spolecznej produk-
tywnosci w perspektywie dtugofalowej i jest fundamentem kapitatu ludzkiego,
ktory z kolei gwarantuje rozwoj spoteczenstw [Zdrowie dla wszystkich...].

Z kolei turystyka zdrowotna okreslana w Polsce przez wiele dekad jako
Swiadome i dobrowolne udanie si¢ poza miejsce statego pobytu w czasie wol-
nym od pracy w celu regeneracji ustroju, fizycznej i psychicznej poprawie
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zdrowia [Wolski 1970, za Gaworecki 2003: 37] zostata przez Tabacchiego zde-
finiowana dos$¢ szeroko, jako: kazdy rodzaj podrozy, ktory sprawia, ze osoba
wyjezdzajaca lub jej rodzina czujq sie zdrowsi [Tabacchi 1997: 173]. Z takim
zatozeniem, wspotczesne motywy podejmowania podrézy w celach zdrowot-
nych moga zosta¢ zrealizowane w kazdej niemal formie turystyki, a sama
turystyka zdrowotna staje si¢ terminem do$¢ zbiorczym!'.

Z kolei Hadzik i Tomik po przeprowadzeniu analizy przedmiotu literatury
krajowej 1 zagranicznej, wprowadzili nowe, szersze pojgcie: usfug prozdro-
wotnych doprecyzowujac, ze sa to ,,ustugi dla zdrowia”, ktore sa oferowane
przez przedsigbiorstwa swiadczace ustugi typowo zdrowotne, w tym medyczne
(lecznicze) oraz rekreacyjno-sportowe, wchodzace w sktad ustug wellness.
Ushugi prozdrowotne wedtug autorow naleza do grupy swiadczen nakierowa-
nych na osobg, realizuja motyw zdrowotny, a proponowane sa w uzdrowiskach
gtdwnie przez przedsigbiorstwa ustug sportowo-rekreacyjnych oraz przedsig-
biorstwa typowo uzdrowiskowe np. sanatoria. Autorzy zaproponowali nastepu-
jaca definicj¢ ustug prozdrowotnych w turystyce zdrowotnej: to wartosciowo-
uzyteczny, w sensie spoteczno-gospodarczym produkt, gtownie o charakterze
niematerialnym. Wytworzony przez prace ludzkq (np. lekarzy, fizjoterapeutow,
instruktorow) w procesie produkcji, w wyniku oddziatywania na cztowieka
(jego stan zdrowia, psychike, sprawnosc fizycznag, stan emocjonalny), poprzez
uaktywnienie potencjatu, zmierzajqcego do zaspokojenia wczesniej zidentyfiko-
wanych potrzeb, obejmujqcych zwtaszcza motyw zdrowotny cztowieka [Hadzik,
Tomik 2017: 7-18]. Natomiast niedawno w literaturze pojawito si¢ nawet okre-
Slenie turystyka prozdrowotna, za ktora autorzy uznali kazdy rodzaj aktywnosci
turystycznej, ktorego gtownym celem nie jest poprawa zdrowia a efekt ten jest

' Klimatoterapia, balneoterapia, hydroterapia, kinezyterapia, fizykoterapia, masaz lec-

zniczy, dietetyka, edukacja zdrowotna, farmakoterapia, psychoterapia, fitoterapia [Lewandowska
2007: 62—64); Tai chi, aerobik, See Vichy shower, akupresura, akupunktura, algoterapia, an-
aerobik, aromaterapia, joga-asany, ayurveda, balneoterapia, chiropraktyka, krenoterapia, dry
float, dietetyka, douche, detoksykacja, fango, facial treatment, health vacation, kapiel miner-
alna, medicinal water, holistic health, homeopatia, hydromasaze, hydroterapia, inhalations and
douches, floatation bath, jacuzzi, jodoterapia, terapia zimna woda, kuracje dla dzieci, klimatote-
rapia, terapia metoda Kneippa, body wrap, kinezyterapia, herbal wrap, liquid sound, lomi-lomi
massage, loofah body scrub, drenaz limfatyczny, masaz, kapiel borowinowa, mother and child
cures, kuracje dla matek, naturopathic treatments, parafango, paraffin treatments, farmakoterapia,
fizykoterapia, fizjoterapia, phytotherapy, pilates, refleksologia, relaksacja, salt glow, mud bath,
scotch douche, swedish massage, sulfur therapy, swiss shower, shiatsu, day spa, tai-chi, tradycyj-
na chinska medycyna — TCM, masaz tajski, talasoterapia, kapiel termalna, Dead Sea mud, kuracja
pitna, Vichy show er(ESPA (2010) European Spas Association. Glossary. Pobrane z: [http://www.
espa-chv.eu/contents/glossary, dostep 29.05.2018)] ultradzwigki, aromaterapia, muzykoterapia,
subterranoterapia, fitness, zabiegi kosmetyczne [Abram, Kosinska 2016: 157-175].
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drugorzedny. Przyktadem turystyki prozdrowotnej sq pobyty rekreacyjno-wy-
poczynkowe, agroturystyczne, wycieczki rowerowe czy inne formy turystyki
aktywnej. Turystyka prozdrowotna moze byc¢ elementem uzupetniajqcym oferty
wypoczynkowej, a takze oferty turystyki zdrowotnej [Knefel et al. 2015: 517].

Coraz czgs$ciej zwraca si¢ uwagg na mozliwo$¢ taczenia podczas jednego
wyjazdu - wielu form turystyki: np. SPA& Wellness medycznej: chirurgicznej
(matoinwazyjnej), stomatologicznej, zakupowe;j i rekreacyjnej. Zycie w coraz
wigkszym pospiechu, permanentny braku czasu, walka z negatywnymi skut-
kami rozwoju cywilizacji bedzie tylko ten trend powigkszaé, a usprawnienie
instrumentow technologicznych, z jakich wspotczesny cztowiek korzysta na co
dzien (smartfon, tablet/laptop) beda tylko go wspomagaty, usprawniajac organi-
zacj¢ pobytu. Telefon komérkowy z dostgpem do Internetu staje si¢ przewodni-
kiem nie tylko po zabytkach, ale i klinikach, utatwia obstugg pacjentow w po-
drozy 1 umozliwia sprawne zarzadzanie swoim czasem, dzigki czemu podroz
staje si¢ spersonalizowana, bardziej spontaniczna, pozwalajaca na korzystanie
z wigkszej liczby alternatywnych ofert [Rab-Przybylowicz 2016: 13-31].

Dlatego kilka gtéwnych motywow wyjazdu (medyczny, odnowy sit wital-
nych, religijny) moga zosta¢ zrealizowane przez t¢ sama osobg podczas jedne;j
podrozy tacznie albo oddzielnie i zawsze moze wystepowac/towarzyszyc¢ jej
— ten bardzo szeroko pojety motyw prozdrowotny.

Moda na zdrowy tryb zycia, duza liczba publikacji na ten temat, powstaja-
ce nowe blogi, fanpeage na FB, artykuty zwigzane ze zdrowiem i fitnessowym
stylem zycia, wszystko to bez watpienia wptywa na uzywanie idiomu prozdro-
wotny w wielu kontekstach, rowniez tych zwiazanych z turystyka np. w od-
niesieniu do ushug, dziatan, zachowan, akcji, kampanii spotecznych, edukacji
itd., czy do regionu, np. w dokumentach samorzadowej strategii wojewddztwa
swictokrzyskiego, turystyka zdrowotna i prozdrowotna wymieniane sa jako
inteligentne specjalizacje, majace ogromny potencjal gospodarczo-naukowy
oraz duzy wktad w gospodarke wojewodztwa?, co $wiadczy o zupetnie no-

2 Zasoby naturalne (sanatoria Busko-Zdrdj, Solec Zdroj) na bazie wod siarczkowych
i termalnych; 10 mln ludzi w promieniu 200 km; Powstaje nowoczesne Regionalne Centrum
Naukowo-Technologiczne ze $wiatowej klasy laboratoriami; Dobrze rozwinigta infrastruktura
sportowo-rekreacyjna — relatywnie wysoki wskaznik druzyn pierwszoligowych i ekstraklasy
w rankingach miast (Kielce znajduja si¢ na 6. pozycji wérdd 67 miast Polskil0); Na Wydziale
Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Jana Kochanowskiego powstaje dodatkowo kierunek lekarski,
ksztatcacy obecnie kadrg¢ medyczna: pielggniarki, potozne, fizjoterapeutdow, ratownikow me-
dycznych i dysponujacy bogatym zapleczem naukowobadawczym w tym obszarze; Dobrze
rozwinigta opieka medyczna — np. onkologia, kardiologia, okulistyka; rozwijajaca si¢ baza tu-
rystyczno-hotelowa — takze dzigki rozwojowi branzy targowo-kongresowej, Strategia rozwoju
wojewodztwa Swietokrzyskiego do roku 2020. [www.e-swietokrzyskie.pl)].
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wym spojrzeniu i utozsamianiu pojgcia zdrowie i jego wptywie na lokalna
gospodarke. W ten sposob przeprowadzane kampanie spoleczne promujace
zdrowie, staja si¢ elementem polityki regionalnej, ksztattuja postawy i zacho-
wania prozdrowotne lokalnej spotecznosci, a dzigki coraz lepiej rozwinigtej
infrastrukturze pozwalaja na korzystanie z jej rozwoju oraz przygotowanych
atrakcji rowniez turystom — w tym zagranicznym. Dlatego tak bardzo wazne
jest posiadanie jednej strony internetowej jako zbiorczej bazy danych o walo-
rach turystycznych, zagospodarowaniu, ustugach, a przede wszystkim o wielu/
wszystkich produktach turystycznych oferowanych na danym obszarze [Rab-
Przybylowicz 2014: 221].

Dziatania, jakie moga zosta¢ podjgte w regionie to:

* POT-LOT — wiaczanie produktu turystyki zdrowotnej do promocji in-
nych regionalnych produktow turystycznych;

» wyjazd przedstawicieli organizacji/firm turystycznych na profilowa-
ne tematycznie targi np. turystki seniorow, targi turystyki medycznej
i uczestniczenie w spotkaniach B2B, nawiagzywanie kontaktow i wspol-
pracy;

* wspolpraca z blogerami i youtuberami, ktorych pomystowos$¢, swiezos¢
w komentowaniu otoczenia, a przez to wptywanie na poglady i decyzje
czasami kilkusettysiecznej widowni, moze poprawic¢ wizerunek miasta
czy regionu w sieci;

» regularne badania opinii oraz potrzeb turystow zdrowotnych i medycz-
nych;

» zwigkszenie liczby posrednikow/konsultantow medycznych — (ustawo-
wo rozszerzenie ich kompetencji);

* przygotowywanie szkolen w klinikach medycznych/sanatoriach dla or-
ganizatorow turystyki przyjazdowej (study tour);

» zalozenie klastra turystyki zdrowotnej (wspieranie rozwoju istniejacych
zalazkow klastrowych czy mogace powsta¢ — przy klastrach turystycz-
nych, ustugowych, medycznych), wspieranie tych inicjatyw;

* szkolenia z zakresu turystyki dla pracownikoéw klinik medycznych;

 szkolenia dla lokalnych przewodnikéw i pilotow z zakresu zasobow
zdrowotnych i prozdrowotnych regionu, oraz umozliwienie poznania
najwazniejszych regionalnych ,,graczy” danego rynku.

Produkt turystyki zdrowotnej jest tworzony przez wiele podmiotow z roz-
nych branz, dlatego ze wzgledu na swa ztozono$¢ trudno jednoznacznie okre-
sli¢, jaka forma wspotpracy bytaby najbardziej odpowiednia do rozpoczecia
dziatan w celu utworzenia i promocji nie tylko w miescie i regionie, ale takze
poza granicami kraju. Jednym z rozwiazan mogtoby sta¢ si¢ utworzenie kla-
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stra, co wynika z faktu, ze wspotczesnie do walki o potencjalnego klienta
staja juz nie tylko pojedyncze, samodzielne podmioty, ale cate regiony tu-
rystyczne sktadajace si¢ czesto z wielu juz dobrze funkcjonujacych gmin.
Wspolne dziatania czgsto wymusza sytuacja gospodarcza danego obszaru,
spadek zainteresowania turystow, ktorzy poszukujac nowosci coraz czgsciej
W sposob nieprzewidywalny i spontaniczny podejmujq decyzje o wyjezdzie
[Rab-Przybytlowicz 2014: 211]. Do przywrécenia ich uwagi niezbedne jest
stosowanie zréznicowanych dziatan dla stworzenia konkurencyjnego produktu
turystycznego. Utworzenie klastra turystyki zdrowotnej moze sta¢ si¢ inno-
wacyjnym stymulatorem dla rozwoju miasta i regionu. Powstanie platformy
umozliwiajacej wspodlny dialog powiazanych ze sobg branz przypuszczalnie
wplynie na wzrost konkurencyjnosci, co w konsekwencji doprowadzi do kre-
owania nowatorskich produktow i nowego wizerunku najbardziej progresyw-
nie funkcjonujacych przedsigbiorstw.

2. Dopasowanie podazy do popytu na ustugi prozdrowotne
z uwzglednieniem wybranych nacji

Rywalizacja o klienta, potencjalnego odbiorcy produktu turystycznego, jest
obecnie wpisana w funkcjonowanie wielu miast czy regionow turystycznych.
Stad potrzeba starannego planowania nowych produktow, przy konstruowaniu
ktérych najistotniejsze jest rozpoznanie potrzeb i reakcji klientdéw na wprowa-
dzana nowa oferte.

Istnieje wiele probleméw zwigzanych z wyjazdami zagranicznymi w ce-
lach zdrowotnych?. Liczne artykuly tak prasowe, jak i naukowe utatwiaja pa-
cjentom, potencjalnym klientom przyswojenie tej wiedzy. Dlatego przedsig-
biorstwo dzialajace na rynku lokalnym powinno uwzgledni¢ te fakty i dobrze
przygotowac si¢ do jego obstugi.

Coraz czg$ciej nowe podmioty, ktore chea zaistnie¢ na rynku i uzyskac
przewage konkurencyjna ubiegaja si¢ o akredytacje, audyty, certyfikaty. Uzy-
skane atrybuty jakosci pozwalaja konkurowaé przedsigbiorstwom na rynku
— ale nie tylko cena, gdyz ta przestaje mie¢ najistotniejsze, konkurencyjne
znaczenie w przypadku, kiedy jej wysokos¢ nie zostaje poparta gwarancja do-

3 Kraje Europy Srodkowo-Wschodniej postrzegane sa jako te $wiadczace ustugi o niz-
szej jakosci; pacjenci obawiajg si¢ nieznajomosci odmiennego systemu opieki zdrowotnej,
co z prawnego punku widzenia moze wptyna¢ na trudnosci w dochodzeniu swoich roszczen
w przypadku fiaska zabiegu czy operacji; konieczno$¢ powrotu do macierzystej kliniki w celu
utrzymania gwarancji poustugowe;j i nieche¢ lekarzy w swoim kraju do opieki nad pacjentem
leczonym za granica ,,na zyczenie” utrudnia podejmowanie takich decyz;ji.
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brze wykonanej ustugi*. Zrozumienie potrzeb nabywcy ustug, jego oczekiwan
moze by¢ udana proba zaspokojenia jego pragnien i celu wyjazdu®. Wymaga to
jednak dobrej znajomosci danej nacji — co mozliwe jest dzigki systematycznym
badaniom i podnoszeniu kwalifikacji personelu w zakresie indywidualizacji
obstugi turystow zagranicznych.

Umiejetnos¢ informowania rynku (bytych, aktualnych i potencjalnych
klientow) o permanentnych dziataniach zmierzajacych np. do podnoszenia
i aktualizowania stosowanych technologii, poprawy komfortu pobytu w szpi-
talu czy klinice, nowych atrakcjach, z ktérych (bez dodatkowej optaty) mogiby
klient skorzysta¢ przyjezdzajac do danej destynacji turystycznej etc. pozwalaja
na zdobywanie lub utrzymywanie przewagi konkurencyjnej na rynku, ktora
pozwoli turyscie uznac, ze dana klinika czy cata destynacja turystyczna zaofe-
ruje mu lepszy pakiet ustug niz inna w tym samym kraju czy nawet regionie.

O ile proby wejscia na rynki zagraniczne dekade temu napotykaty na zu-
petlie odmienne problemy, wspotczesnie kiedy rynek jest dos¢ mocno nasy-
cony i panuje na nim ogromne wspotzawodnictwo, firmy maja $wiadomos¢
podejmowania ostrej walki konkurencyjnej (a konkretnie potaczenia motywa-
cji, sity i przekonania o stusznosci wtasnych dziatan), ktora staje si¢ twarda
i konsekwentna. Istotna staje si¢ systematyczno$¢ w kontroli dziatan kon-
kurentow, porownywanie wlasnej oferty z innymi ustugami (bechmarking®)

4 Na przetomie 2016/2017 tureckie kliniki chirurgii plastycznej, majace siedzibe
w Berlinie, podjety wspolna akcje promocyjna, ktérej gldownym orgzem byly razaco zanizone,
dumpingowe ceny, z ktorymi inne podmioty nawet nie probowaly konkurowa¢. W tym okre-
sie polskie kliniki chirurgii plastycznej potozone w zachodniopomorskim (Szczecin, Dobra,
Kamien Pomorski) i Wielkopolsce (Poznan) przestaty przyjmowac pacjentow niemieckich.
Reakcja rynku byta zrozumiata: korzystamy z okazji. Jednak mniej wigcej po poéirocznej ab-
sencji, niemieckojezyczni pacjenci (okreslani przez kliniki jako:,,rosyjscy Niemcy”, ,tureccy
Niemcy” czy ,,polscy Niemcy”) zaczgli pojawia¢ si¢ w polskich klinikach na korektg nie do
konca udanych, szybkich operacji plastycznych. Po uptywie roku od wymienionej kampanii
polskie kliniki zauwazyty rekonstytucjg liczby pacjentéw z zachodniej granicy. Tak przeprowad-
zona kampania tureckich klinik, moze by¢ przestroga, ze obnizanie ceny, a jednoczesnie jakosci
ushug, moze przynies$¢ skutek odwrotny od oczekiwanego (informacje zebrano na podstawie
wywiadow z posrednikami i konsultantami w turystyce medycznej).

5 Nalezy jednak pamietac, ze satysfakcja najczesciej opiera sie na emocjach, oczekiwa-
niach i doswiadczeniach klienta, ktory bierze pod uwage gtéwnie wizerunek ustugodawcy, jego
przygotowanie merytoryczno-zawodowe, sposoby i rodzaj komunikacji oraz swoje poprzednie
doswiadczenia. Dlatego ankiety skierowane do turystow medycznych powinny by¢ traktowane
w tych kategoriach (kategoriach satysfakcji), a nie jako miara jako$ci oferowanych ustug.

% Analiza porownawcza produktow konkurencji, badania rynku i wiadomosci pochodzace
od doradcow technicznych; targi, wystawy i broszury wydawane przez firmy konkurencyjne;
dyskretne wypytywanie pracownikow przedsigbiorstw konkurencyjnych na kongresach tech-
nicznych itp. Zdobywana przez lata wiedza tak teoretyczna, jak i praktyczna, stanowi istotng
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oraz w razie koniecznos$ci umiejgtne, celowe, taktyczne dokonywanie zmian
w dziataniach’.

W zadnym biznesie, a tym bardziej zwiazanym z pozyskiwaniem klientow/
pacjentéw zagranicznych, nie mozna przesta¢ obserwowac rynku, ktory reagu-
je jak jego zywa tkanka (tak popytowa, jak i podazowa) na czynniki zewngtrz-
ne: polityczne, gospodarcze, psychologiczne, a przede wszystkim technolo-
giczne, gdyz to czas, szybkos$¢ i umiejgtnosé reakeji na nowosci, wydarzenia,
przemyslany sposob reakcji czy skomentowanie faktu decyduje, ze o danym
przedsigbiorstwie informacje obiegaja caly §wiat w kilka sekund, a klienci
przekazuja o nim informacj¢ z ust do ust (albo z serwisu internetowego do
serwisu FB, Twitter, Instagram). Cho¢ tak spektakularne newsy zdarzaja si¢
rzadko, to nawet pozytywna reakcja na osiagnigcia kliniki, wdrozenie nowej
ustugi korzystnie przyjgtej przez rynek, wzorowa postawa pracownikow — ta-
kie wydawaloby si¢ banalne detale, tak naprawde decyduja o pozytywnym,
emocjonalnym przyjeciu ushugi, a ,,zalajkowanie” wraz z entuzjastycznym
komentarzem na FB, buduja wizerunek podmiotu na lata, gdyz w historii jego
konta zostaje ten wysitek, zaangazowanie, wraz z zachowanymi pozytywnymi
emocjami.

Glownymi determinantami wptywajacymi na pozyskiwanie zagranicznych
pacjentow przez kliniki, jest Swiadczenie ustug o takiej samej lub wyzszej
jakosci, przy nizszych cenach oraz lepszej dostepnosci do zabiegow/ustug niz
oferuja to konkurencji z Europy Zachodniej. Istotne staja si¢ rowniez czynniki
o charakterze kulturowym. Ich znajomos¢ jest niezbgdna do poznania oczeki-
wan pacjentow. Poznanie mentalnos$ci pacjentéw z zagranicy i dostosowywa-
nie si¢ do niej ma na celu sprawienie, by czuli si¢ oni dobrze w Polsce, by tu
wracali oraz polecali polskie kliniki swoim znajomym. Bowiem najwazniej-
szym aktorem na prezentowanym rynku jest turysta zdrowotny (medyczny),
(niekiedy utozsamiany z mobilnym pacjentem) [ Lubowiecki-Vikuk, Gnusow-
ski 2016]. Z dostgpnych badan wynika jednak, ze personel medyczny — ze
wzgledu zard6wno na barierg jezykowa, jak i brak kompetencji kulturowych

warto$¢ firmy — know how. Czgsto na nie do konca poznanej recepturze leku, sposobu wyko-
nywania operacji, nowatorskiej rehabilitacji, wykorzystywana technologia potaczona z dobrze
zaprezentowanym wizerunkiem np. na stronie internetowe;.

7 Do walki konkurencyjnej nalezy sie przygotowac — tzn. nie tylko posiada¢ zaplecze
materialne (hotel, osrodek, klinik¢ doskonale wyposazona, ale przede wszystkim mie¢ dobrze
przygotowana i przeszkolona kadrg, ktorej postawa i zaangazowanie moga okaza¢ si¢ kluczowe
w catym procesie pozyskiwania klienta zagranicznego. Aby pozna¢ najstabsze punkty rywa-
la trzeba umie¢ stucha¢ klientow, obserwowac, wyjechac tam, gdzie jezdza aktualni klienci
i poczu¢ tego ducha rywalizacji i nawet mimowolnie porozmawia¢ z pacjentami, aby potem
wykorzysta¢ najstabsze elementy strategii konkurenta.
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— napotyka na pewne trudno$ci w opiece nad obcokrajowcami [Jabtecka 2012].
Maja one charakter kulturowy i pojawiaja si¢ w procesie budowania relacji
m.in. personelu medycznego i pacjenta obcokrajowca, a sa tym wigksze, im
nizszy jest stopien kompetencji kulturowej leczacego i leczonego [Jabtecka
2012].

Z tego wlasnie powodu menegerowie/wlasciciele klinik dostrzegaja po-
trzebg inwestowania i permanentnego doksztatcania personelu obstugujacego
m.in. cudzoziemcow, wymiany doswiadczen, spostrzezen, co staje si¢ niezwy-
kle istotne w procesie pozyskiwania pacjentow. Dzi§ nie mowi si¢ o Niemcach
jako jednorodnym segmencie klientéw, ale o Niemcach tureckich®, Niemcach
rosyjskich?, polskich Niemcach i Niemcach ,,prawdziwych”. Tych ostatnich
jednak klasyfikuje si¢ w trzech podkategoriach: berlinczycy, Niemcy ze
wschodnich landow i z zachodu.

Umiejetnos¢ nie tylko rozpoznania, ale komunikowania si¢ i doboru stylu,
stownictwa, poziomu kultury itd. wymaga sporego doswiadczenia i wiedzy.
Dlatego dzi$ do obstlugi cudzoziemca nie wystarczy tylko biegla znajomos¢
jezyka obcego. Ogromna wartoscia jest zbudowanie relacji z posrednikiem!'?/
konsultantem medycznym, ktory w procesie pozyskiwania zagranicznych
pacjentow odgrywa kluczowa rolg i moze sta¢ si¢ decydujacym partnerem/
strona/mediatorem w przypadku proby wejscia w spor sadowy klienta z pod-
miotem. To wlasnie dzigki ich empatii i umiejetnosci wlasciwego odczytania
i zrozumienia znakow, gestow czy stow — turysta medyczny otrzyma oczeki-
wany serwis, a po wykonaniu ustugi usatysfakcjonowany wroci do swojego
kraju. Posrednicy czy konsultanci medyczni naleza do tej kategorii kadr, ktora
najlepiej zna lekarzy, ich kwalifikacje, kompetencje i osiagnigcia'l.

8 Niemcy pochodzenia tureckiego sa klientami klinik leczenia nieptodnos$ci w zachodniej

Polsce (Szczecin, Poznan, Wroctaw) co $wiadczy o ogromnych zmianach w mentalnosci, jakie
zaszty w przypadku drugiego pokolenia emigrantow, implementujacych spoteczne zachowania
gospodarzy i odcinajacych sig¢ od radykalnych zachowan. Wigzi religijne staja si¢ coraz stabsze,
a oni sami czuja si¢ bardziej europejczykami niz azjatami — jak ich przodkowie.

®  Niemcy pochodzenia rosyjskiego coraz czgsciej wypoczywaja w polskich uzdrowiskach
i kurortach. Zazwyczaj wybieraja hotele, w ktorych mieszkaja Rosjanie, lubig z nimi rozmawiac
i przebywac, jednak sa bardzo wyczuleni, jezeli personel zwraca si¢ do nich po rosyjsku albo
traktuje jak Rosjan. Podobne zjawisko zaobserwowano w klinikach medycznych czy kosmetyki
estetyczne;j.

10 Posrednikiem moze by¢ wyspecjalizowane biuro podrozy albo jedna osoba dziatajaca
na rynku zagranicznym. Po$rednik moze dziata¢ w terenie lub tylko w sieci internetowej, liczy
si¢ jego skuteczno$¢ w pozyskiwaniu potencjalnych klientow, ktora uzyskuje dzigki kontaktom
i wypracowanym przez lata kanatom dystrybucji. Coraz czgsciej podczas targdw turystycznych
oferowane sa spotkania B2B utatwiajace nawiazywanie nowych relacji biznesowych.

1" Szerzej o roli posrednika: [Rab-Przybylowicz, Lubowiecki-Vikuk 2014: 113-127].
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Tabela 1 jest rozszerzeniem opisu nacji, jaki powstat w 2014 . i jest kom-
pilacja wiedzy zdobytej podczas obszernych badan rynku turystyki medyczne;j
oraz wspotpracy z gabinetami, klinikami, prywatnymi szpitalami. Podmioty
z czasem decyduja si¢ na wybor jednej lub dwoch narodowosci, zdajac so-
bie sprawg z coraz lepszej komunikacji i jej zrozumienia. To empatyzowanie
z rynkiem, z ustugobiorcami pozwala im §wiadczy¢ ustugi nie tylko na wyz-
szym poziomie, ale dedykowac je pod specyficzne czasami gusta klientow.

Wspotczesnie trudno deklarowac przedsigbiorcy, ze bedzie on ,,obstugi-
watl Skandynawoéw”, stwierdzenie to jest zbyt ogélne ze wzgledu na réznice
mentalne, jakie r6znia mieszkancow poszczegolnych skandynawskich krajow.
Roszczeniowi, dociekliwi, wymagajacy i potrzebujacy otrzymac bardzo duzo
informacji o lekarzu, klinice i procedurze zabiegu — Dunczycy diametralnie
r6znia si¢ od znacznie rzadziej komunikujacych si¢ z dostawca ustug medycz-
nych Norwegdw, ktorzy zgtaszaja jedynie zapotrzebowanie na dana ustuge
(np. laserowa korekta wzroku) i oczekuja dobrej (niskiej) ceny i idealnego
dla nich terminu (nawet dnia nastgpnego)'?, jednak nie akceptujac przy tym
dodatkowych optat za konsultacje, czas czy diagnozg, jaka wystawia lekarz
specjalista. W tab. 1 przedstawiono charakterystyke gtownych grup odbior-
cow produktu turystyki zdrowotnej (w tym medycznej), jakie nalezy uwzgled-
ni¢ w przygotowywaniu oferty dla poszczegoélnych rynkow. Do komunikacji
z tylko dwoma przedstawionymi skandynawskimi nacjami, trzeba si¢ zupetnie
inaczej przygotowac. W przypadku Dunczykow wzbudzaé zaufanie od pierw-
szego kontaktu, nalezy zgromadzi¢ sporo informacji nt. zabiegdw, procedury
medycznej i sylwetki lekarza (zdobytych kwalifikacji i wyksztatcenia). Dla
Norwegdw najlepiej przygotowaé ofertg pakietowa, sktadajaca si¢ z kilku ele-
mentow ustlugowych, niekoniecznie wylacznie medycznych. W tabeli znalazt
si¢ rowniez opis Polakow mieszkajacych poza granicami kraju, bowiem jest to
najbardziej pozadany segment klientow, ze wzgledu na brak bariery jezykowej,
duza akceptacjg procedur stosowanych w polskich placoéwkach medycznych
oraz liczby zabiegow/ustug, z jakich korzystaja podczas jednej wizyty. Jednak
w ostatnich latach, zmiany mentalne, jakie zaszly nie tylko w polskim spote-
czenstwie, zwigkszenie $wiadomos$ci swoich praw oraz udoskonalanie przez
panstwo instrumentow, ktore utatwiaja dochodzenia swoich praw, sprawiaja ze
liczba roszczen dotyczacych btedoéw medycznych, czy nierzetelnie wykonanej
ustugi z roku na rok wzrasta.

12 Bardzo czesto zdarza sig, ze Norweg stojac juz na deptaku np. Sopotu — telefonuje
do posrednika medycznego zarekomendowanego im przez przyjaciot lub do kliniki i oczekuje
zaproszenia na zabieg jeszcze tego samego dnia.
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Tabela 1

Charakterystyka gtéwnych grup odbiorcéw produktu turystyki zdrowotnej

(w tym medycznej)

KRAJ POCHO- | OGOLNA CHARAKTERYSTYKA/CECHY CHARAKTERU NAJCZESCIEJ WYBIERANE
DZENIA USLUGI
NIEMCY Energiczni, wymagajacy, bardzo dociekliwi — zanim podejmg | Usuwanie ubytkéw zebowych,
(wtym Niemcy | decyzje chca zna¢ nawet techniczne szczegoty zabiegu. wybielanie zgbéw, przeszczepy
pochodzenia Nieco przeczuleni na punkcie punktualnosci. Oczekuja, witosow, powiekszanie piersi,
tureckiego) szybkiej i sprawnej obstugi (niemal jak w supermarkecie), co | zmniejszanie piersi, korekty
staje sie problemem w klinikach, gdyz w przypadku koniecz- | nosa, botoks, kwas hialurynowy
no$ci pozostania nawet bezptatnie dtuzej na po zabiegowej | Implanty, protezy,
obserwacii, nie akceptujg argumentéw lekarza i okazujg In vitro, usuwanie za¢my,
swoje niezadowolenie. laserowa korekta wzroku, zylaki
Szczegdlnie cenig wysoka jako$¢ ustug przy niezbyt wygéro- | koriczyn dolnych.
wanej cenie.
Tureccy Niemcy to mlode pokolenie, nowoczesne, odcinajace
sie od korzeni islamskich, chetnie korzystaja w polskich klinik
rozrodczych a przy okazji robig zakupy i zwiedzaja miasto/
region.
ANGLICY Bardo otwarci, odwazni, niezwykle ufni, nie bojg sie podré- Usuwanie ubytkow zebowych,
IRLANDCZYCY | zowa¢ ,w nieznane” (nawet jesli nikt z ich znajomych nie byt | wybielanie zebéw, powigksza-
w danym miescie czy klinice). nie piersi zmniejszanie piersi,
Nie oczekujg zbyt dobrej znajomosci jezyka angielskiego. korekty nosa, uszu, botoks,
Wystarczy, ze uzyskajg prosta odpowiedz na swoje pytania. | kwas hialuronowy,
Nigdy nie okazuja niezadowolenia z ustugi bezposrednio. balon zotadkowy, lifting brzucha.
Szczegdlnie lubig poznawaé kulturowe i kulinarne dziedzic-
two regionu.
Klientami chirurgii plastycznej sg bardzo czesto osoby
z podstawowym wyksztatceniem, nie zawsze rozumiejace
ttumaczenia medyczne obstugi, biegle méwiacej w jezyku
angielskim, ponadto nie zawsze dokfadnie informujg o suple-
mentowanych lekach, co wywotuje kontrowersje.
DUNCZYCY Lubig by¢ ,prowadzeni za reke” dlatego wybieraja kliniki Powigkszanie piersi, zmniejsza-

gdzie personel méwi po durisku lub posrednikow, ktorzy dzia-
taja w Danii, znaja ich jezyk i najlepiej majacych przedstawi-
cielstwo /oddziat/siedzibe w Danii. Tylko takim osobom ufaja,
Mimo tego, ze czesto znajg jezyk angielski potrzebuja tez

na miejscu opiekuna moéwigcego po durisku, co jest dla nich
priorytetem. Zyczliwi i przyjazni ale czesto niezdecydowani,
maja bardzo wysokie oczekiwania. Cenig prostote i dobrg
organizacije.

Do$¢ skromni.

nie piersi, korekty nosa, botoks,
kwas hialurynowy wybielanie
zebow

Implanty, protezy. In vitro,
usuwanie zaémy, laserowa
korekta wzroku
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OGOLNA CHARAKTERYSTYKA/CECHY CHARAKTERU

przemiany jakie zaszty w polskiej gospodarce i medyczne
nowinki technologiczne jakie dostepne sa na rodzimym rynku
i coraz chetniej z nich korzystaja (z uwagi na nizsze ceny niz
na zachodzie), nie szczgdzac pochwat lekarzom i persone-
lowi ale to wiasnie ta grupa bywa roszczeniowa i sadownie
dochodzaca swoich, nie zawsze uzasadnionych praw.

KRAJ POCHO- NAJCZESCIEJ WYBIERANE
DZENIA USLUGI

SZWEDZI Otwarci, serdeczni, ale niezwykle dociekliwi, chcg poznaé Usuwanie ubytkéw zebowych,
szczegoty techniczne zabiegéw. Podporzadkowuja sie wybielanie zebow, przeszczepy
zaleceniom lekarza. Spokojni. Akceptuja siebie, nie obnoszg, | wioséw, korekty nosa, botoks,
sig z wykonanymi zabiegami upigkszajacymi, szczegdlnie kwas hialurynowy — zabiegi
cenig dyskrecje. zwigzane z wizualizacja -
Bardzo czesto wybierajg posrednikow méwigcych w ich korekta sylwetki ,badania
ojczystym jezyku. diagnostyczne, badania krwi

,implanty, protezy, powigkszanie
piersi, zmniejszanie piersi (po
nagtosnionym zapadnieciu

w $pigczke Szwedki — coraz
rzadziej korzystajg z tych ostat-
nio wymienionych zabiegow

w Polsce)

NORWEGOWIE | Mato komunikatywni, nie reklamacyjni. Usuwanie ubytkéw zebowych,
Niezadowolenie raczej zachowuijg dla siebi, akceptujq siebie, | wybielanie zebdw, przeszczepy
2yja W zgodzie z naturg najrzadziej wyjezdzajq na operacie | wiosow, implanty, protezy,
plastyczne, zdanie chirurga/specjalisty jest dla nich ,$wiete” | mosty zebowe, badania dia-

i nie maja odwagi go podwazac. Sg bardzo zdyscyplinowani, | gnostyczne, laserowa korekta
petni pokory, zwracajg uwage na jako$¢ ustug i standardy wzroku, usuwanie zac¢my, ba-
europejskie, Bardzo lubig zwiedza¢ stare miasta, dlatego dania krwi.

najczesciej wybieraja Gdansk, Krakow, Wroctaw.Warszawe.

ROSJANIE Cenig wysoka jakos¢, wybierajg osrodki $wiadczace ustugi Rehabilitacja, matoinwazyjne),

(w tym Niemcy | na wysokim poziomie, najchetniej kompleksy hotelowe 4i 5* | ale i coraz czesciej korzystajq,

pochodzenia Swiadczace ustugi SPA, rehabilitacyjne, z zakresu kosmetolo- | z ustug chirurga ogélnego,

rosyjskiego) gii czy chirurgii plastyczne. rehabilitacyjnych czy porody.
,Niemieccy Rosjanie” lubig przebywa¢ w hotelach z innymi
Rosjanami nie akceptuja kiedy obstuga zwraca si¢ do nich po
rosyjsku, odpowiadaja ptynnie po niemiecku, naciskaja na ten
jezyk konwersacyjny.

POLACY To najliczniejsza grupa w polskich klinikach, gabinetach Badania diagnostyczne, usuwa-

mieszkajacy za | i osrodkach leczenia. nie ubytkéw zebowych, zabiegi

granicq Z jednej strony to wiasnie Polacy najbardziej doceniajg w klinikach chirurgii plastycznej,

In vitro, prowadzenie cigzy,
porody w prywatnych klinikach
ginekologiczno-potozniczych,
leczenie uzaleznien, leczenie
psychiatryczne, terapie psycho-
logiczne.

Zrédto: Opracowanie wlasne na podstawie, [Rab-Przybytowicz 2014: 182].
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Krajowe kliniki obstugujace zagranicznych pacjentow moga do pewnego
stopnia oczekiwac, ze klienci dopasuja si¢ do panujacych w Polsce norm kul-
turowych. Niezbedna wiedza migdzykulturowa czesto ogranicza si¢ w znacz-
nej mierze do znajomosci zasad etykiety (aby np. nie urazi¢ drugiej strony)
oraz do umiejgtnosci negocjowania z partnerami z danego kregu kulturowego.
Przedstawiciele przedsigbiorstw sektora medycznego powinni dazy¢ do trak-
towania roznic jako zrodet inspiracji, nowej wiedzy i doswiadczen. Dziatania
tego typu pozwola na wyksztatcenie takiego podejs$cia do zroznicowania kul-
turowego, ktore bedzie inspirujace i rozwijajace dla kazdej ze stron, a przede
wszystkim dla przedsigbiorstwa [Mironski 2010]. W tym celu zalecane jest
stosowanie podstawowych zasad [Lubowiecki-Vikuk, Gnusowski 2016]: roz-
wijanie kompetencji migdzykulturowych menedzeréw'3, szkolenia personelu'4,
zwracanie uwagi na aspekty jezykowe stosowane w pracy'.

Klient medyczny nie tylko poréwnuje ceng do jakosci oraz bierze pod
uwage odleglos¢, jaka musi pokonac, ale bardzo czesto analizuje rowniez do-
datkowe korzysci, jakie moze uzyska¢ wybierajac dang destynacje turystyczna
(zabiegi SPA, kosmetyczne, tanie zakupy, naprawa samochodu, relaks, zwie-
dzanie miejsc sladami korzeni swoich przodkow). Pobudki te czgsto margina-
lizowane przez kliniki czy szpitale moga miec istotny wptyw na decyzj¢ klien-
ta. Wiele kluczowych elementdéw nie podlega analizie przez przedsigbiorstwa
medyczne i okotomedyczne, ktore rowniez moga istotnie wpltywaé na popyt.
Brak homogenizacji cech jakosciowych catego produktu turystyki zdrowotnej
w przypadku braku kontroli jakosci innej (pozamedycznej) ustugi wchodzacej
w jego sktad, moze nieodwracalnie wplywac na postrzeganie (ocenianie) przez

13 Duza wrazliwo$¢ na potrzeby kulturowe, zdolnos$¢ adaptacji i uczenia si¢ od innych,

umiejetnos¢ identyfikacji i faczenia najlepszych elementoéw z réznych kultur, komunikatywnosé¢
w warunkach r6znorodnosci kulturowej oraz sprawnos¢ w stosowaniu praktycznych instrumen-
tow, ktore przeciwdziataja kolizji kulturowe;.

14 Personel medyczny powinien rowniez znaé sposoby przekazywania ztych wieéci
pacjentom z poszczeg6lnych kultur. Dlatego, ze wzgledu na trudnosci o charakterze kulturow-
ym pojawiajace si¢ W pracy z zagranicznymi pacjentami konieczne jest potozenie nacisku na
rozwijanie, wérdd personelu medycznego, umiejgtnosci w zakresie kompetencji kulturow-
ych. Wiedza z zakresu wielokulturowosci powinna by¢ przekazywana w formie szkolen lub
w trakcie studidow medycznych w potaczeniu z akcentowaniem indywidualnego podejscia do
kazdego pacjenta i ukierunkowaniem na konkretne kraje. Nalezy pamigta¢ rowniez o tym, ze
migdzykulturowa wiedza ma najczesciej charakter ukryty i jest przekazywana w procesie soc-
jalizacji, co oznacza, ze bardziej do§wiadczeni pracownicy moga uczy¢ nowych.

15 Zargon medyczny jest do$¢ trudny do zrozumienia, co zwigksza szanse na liczne
nieporozumienia. Dlatego nalezy dotozy¢ wszelkich staran do poznawania przez nich niuan-
sow jezykowych. Zalecane jest wprowadzenie formularzy w jezykach obcych w obiektach
obstugujacych zagranicznych pacjentow.
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klienta catego wyjazdu/pobytu niezaleznie od rezultatu zabiegu medycznego
[Rab-Przybytowicz 2014: 94]. Istotne zatem jest poddawanie ocenie przez
klientow tak turystycznych, jak i medycznych elementéw wyjazdu, w celu sko-
ordynowania dziatan wielu podmiotow, gdyz bledy popetiane przez jednego
z nich moga negatywnie wptywac na postrzeganie catego wyjazdu. Podobnie
Jjak w medycynie profilaktyka jest tansza od leczenia, tak podobnie w bizne-
sie stworzenie mechanizmow dostrzegania problemu i szans zanim sie one
pojawiq, rozproszenie decyzyjnosci przy zachowaniu kontroli i skutecznosci
decyduje o sukcesie [Walenda 2018: 224].

Coraz wigcej klientow z Rosji i Ukrainy odwiedza Polske, dlatego ros$nie
liczba przedsigbiorcow, w tym z branzy medycznej, zainteresowanych pozy-
skiwaniem klientow z tego obszaru. Wychodzac naprzeciw potrzebom rynko-
wym, warszawskie biuro podrézy Wish to Tavel, dostrzeglo swojq szanse 1 bu-
duje profesjonalng platformg internetowa, ktora pozwoli polskim podmiotom
z rynku turystycznego (w tym turystyki zdrowotnej) nie tylko promowac sie,
ale i on line sprzedawac swoje ushugi. Trudnos$ci jezykowe, wynikajace nawet
z odmiennej czcionki (cyrylica) sprawiaja wiele probleméw komunikacyjnych,
dlatego przygotowanie platformy utatwiajacej zatatwianie formalnosci i dopre-
cyzowanie detali zwigzanych ze sprzedaza ushug (turystycznych, zdrowotnych,
medycznych) jest ciekawym, nowym, rynkowym rozwigzaniem.

Réwnorzednie do wspdtpracy z posrednikami, ogromna role odgrywa mar-
keting internetowy, ktory niemal zawsze odwotuje si¢ do strony internetowej
czy fanpaga FB danego podmiotu. Coraz wigcej firm specjalizuje si¢ w szko-
leniach dedykowanych poszczegdlnym grupom zawodowym albo prowadzi
kompleksowa obstugg internetowa. Wszystkie te dziatania wptywaja na popra-
we wizerunku nie tylko pojedynczego przedsigbiorcy, ale regionu czy kraju.

Podsumowanie

Podnoszenie jakosci ustug (w tym szybko$¢ obstugi — relacja ceny do cza-
su, dbanie o emocje i wrazenie (popularny efekt WOW)) zaczynajq mie¢ coraz
wigksze znaczenie. Wymaga to wielu rownolegtych, przemyslanych dziatan,
bardzo dobrej organizacji pracy, wspolpracy z zaufanymi partnerami bizneso-
wymi tak na rynku lokalnym, jak i zagranicznym oraz nawiazywania relacji
z klientem, bowiem tylko wtedy mozna wskazywac na osiagany progres, kiedy
przedsigbiorstwo nie tylko ma jasno ustalong misj¢ przedsigbiorstwa, ale po-
trafi ja skutecznie wdraza¢ w praktyce.

Tak jak juz wspominano na wstgpie, budowanie oferty to proces roztozo-
ny na lata, ale im bardziej bedzie on przemyslany, bardziej swiadoma bedzie
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wizja i cele przedsigbiorstwa oraz zaangazowanie pracownikow, tym wigksza
jest szansa na osiagnigcie rynkowego sukcesu.
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