
ID: _________ 

Prosím, pokračujte na druhé straně! 

Dotazník – lázeňská péče v ČR 
 
Vážení respondenti,  
 
jsem studentkou LF OU, obor Odborný pracovník v ochraně veřejného zdraví a zpracovávám diplomovou 
práci, týkající se lázeňské péče v ČR. 
Chtěla bych Vás proto požádat o spolupráci při sběru dat formou dotazníkového šetření. Vyplnění Vám zabere 
max. 10 minut. Vaši odpověď označte zakroužkováním vybrané možnosti, případně doplňte vlastní odpověď.  

Moc Vám děkuji za Váš čas a spolupráci. 
                                                                   Bc. Sylva Boháčová

1. Pohlaví:     

1) Muž 
2) Žena       
 

2.  Věk:   __________  
 

3. Nejvyšší dosažené vzdělání: 

1) Základní škola 
2) Střední odborná škola bez maturity 
3) Střední odborná škola s maturitou 
4) Gymnázium 
5) Vyšší odborná škola 
6) Vysoká škola 
 

4. Jaké je Vaše sociální postavení? 

1) Zaměstnanec 
2) Podnikatel 
3) Invalidní důchodce 
4) Starobní důchodce 
5) Jiné: __________________ 
  

5. Je/byla Vaše pracovní činnost fyzicky 
namáhavá? 

Ano Ne 
 

6. Jak hodnotíte svůj zdravotní stav?  

1) Velmi dobrý 
2) Dobrý, jsem celkem zdráv/a 
3) Vcelku dobrý, přiměřený věku 
4) Necítím se dobře, mám dlouhodobé zdrav. 

potíže 
5) Cítím se skutečně nemocen/a 

 
7. Trpíte nějakým chronickým onemocněním?  

 
Ano Ne 

 
 

8. Léčil/a jste se někdy v lázních?  

Ano Ne 
 

V případě, že jste odpověděl /a NE,  
přejděte na otázku č. 21 
 
9. Léčbu v lázních jste podstoupil/a:  

1) 1x 

2) Opakovaně - uveďte počet: ______ 
 

10. Pobyt/y byl/y hrazen/y zdravotní 
pojišťovnou? 

  Uveďte počet u každé z možností 

1) Plně (včetně ubytování a stravy) __ 
2) Částečně (jen léčebné procedury) __ 
3) Nehrazen/y (samoplátce) __ 

 
11. Důvod léčby: 

                (Můžete vybrat více odpovědí) 

1) Nemoci onkologické 

2) Nemoci oběhového ústrojí 

3) Nemoci trávicího ústrojí 

4) Nemoci z poruch výměny látkové 
a žláz s vnitřní sekrecí 

5) Netuberkulózní nemoci dýchacího 
ústrojí 

6) Nemoci nervové 

7) Nemoci pohybového ústrojí 

8) Nemoci močového ústrojí 

9) Duševní poruchy 

10)  Nemoci kožní 

11)  Nemoci ženské 



ID: _________ 

 

12. Kdy jste podstoupil/a poslední léčbu/pobyt 
v lázních? 
                 Rok ______________  
 

13. Důvod léčby Vašeho posledního pobytu: 

1) Nemoci onkologické 
2) Nemoci oběhového ústrojí 
3) Nemoci trávicího ústrojí 
4) Nemoci z poruch výměny látkové a žláz 

s vnitřní sekrecí 
5) Netuberkulózní nemoci dýchacího ústrojí 
6) Nemoci nervové 
7) Nemoci pohybového ústrojí 
8) Nemoci močového ústrojí 
9) Duševní poruchy 
10)  Nemoci kožní 
11)  Nemoci ženské 
 

14. Délka poslední léčby/pobytu v týdnech:  

Počet: ____________ týdny 
 

15. Místo léčby/pobytu:  

________________________________ 
 

16. Pobyt byl hrazen zdravotní pojišťovnou: 

1) Plně (včetně ubytování a stravy) 
2) Částečně (jen léčebné procedury) 
3) Nehrazen/y (samoplátce) 
 

17. Znáte cenu Vašeho posledního pobytu?    

Ano Ne 
 

Pokud ANO:    

1. Ubytování a strava ________________ Kč 

2. Léčebné procedury ________________ Kč 

 
18. V následujících otázkách ohodnoťte na 
číselné škále (1- nejlepší, 5 - nejhorší), jak 
jste byli spokojeni s poskytovanými 
službami: 
 
1. Poskytnutá léčebná péče   

1 2 3 4 5 

2. Ošetřovatelský personál   

1 2 3 4 5 
 
3. Ubytování  

1 2 3 4 5 
 
4. Strava     

1 2 3 4 5 
 
19. Jak hodnotíte vliv lázeňského 
pobytu na Vaše celkové zdraví  
(1 - nejlepší, 5 - nejhorší)? 
 

1 2 3 4 5 
 
20. Pokud budete mít možnost, 
využijete lázeňskou péči v budoucnu?  
 

Ano Ne 
 

21. Umíte řádově odhadnout průměrnou 
cenu ubytování a stravy za 3-týdenní 
pobyt v některých z českých lázních? 

Vypište odhadovanou částku: 

____________ Kč 

 

22. Pokud by Vám lékař doporučil 
lázeňskou péči, byl/a byste si 
ochoten/na hradit lázeňskou péči z 
vlastních zdrojů?  

1) Ano - úplně 
2) Ano - částečně 
3) Ne 

 
Pokud NE – důvod: 

1) Nepokládám lázeňskou péči za 
důležitou pro mé zdraví 

2) Neumožňuje mi to finanční situace 
3) Jiné: 

______________________________ 
 

 
 
                             Děkuji za vyplnění! 


