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Sazetak

Diplomskog rada studenta Damiana Hercigonje, naslova

PREFERENCIJE | PONASANJE KORISNIKA ZDRAVSTVENO TURISTICKIH USLUGA
U HRVATSKOJ

Zdravstveni turizam jedan je od najstarijih specifi¢nih oblika turizma gdje se koriste prirodni
liekoviti Cinitelji u cilju oCuvanja i unapredenja zdravlja i poboljSanja kvalitete Zivota.
Hrvatska raspolaze resursima kao Sto su kvalitetan medicinski kadar, turisticka atraktivnost
priobalja i kontinenta i rasprostranjeni prirodni ljekoviti Cdinitelji. Medutim, prema
posljednjim rezultatima Travel & Tourism Competitiveness Reporta hrvatski zdravstveni
turizam je na 34. mjestu, pri cemu jako zaostaje za drugim turisti¢kim zemljama Mediterana.
S obzirom na to da je potraznja za uslugama u zdravstvenom turizmu u stalnom porastu,
bolje poznavanje korisnika klju¢no je za izradu marketinskih strategija.

Cilj rada je ispitati preferencije i ponasanje korisnika zdravstveno turistickih usluga u
Hrvatskoj te utvrditi profil korisnika u odnosu na njihova sociodemografska obiljezja.

Anketno ispitivanje provedeno je na prigodnom uzorku od 303 ispitanika.

Prema rezultatima istrazivanja ispitanici su upoznati s pojmom zdravstvenog turizma, no
vecina ih zapravo nije sigurna koje je to¢no znacenje istog te pojam definiraju kao putovanje
u svrhu zdravlja. Samo jedna trecina ispitanika koristi zdravstveno turisticke usluge i to
uglavnom jednom do dva puta godisnje. NajceSée koristeni oblici zdravstvenog turizma su
medicinski i wellness turizam, a najée$¢e posjeéivana mjesta zdravstveno turisti¢kih usluga
ljecilista (toplice, terme i spa). Zdravstveno turisticke usluge ispitanici u najvecoj mjeri koriste
u kontinentalnoj Hrvatskoj te su s istima zadovoljni. Rezultati pokazuju da obrazovaniji
ispitanici s viSim mjesec¢nim primanjima u dobnoj skupini od 46 — 55 godina viSe koriste
zdravstveno turisticke usluge u odnosu na mlade ispitanike, niZeg obrazovanja te nizih
prihoda (p<0.05). Rezultati istrazivanja mogli bi pomodi pruzateljima zdravstveno turistickih
usluga u vidu poboljSavanja marketinskih strategija, odabira odgovarajucih kanala promocije
te poboljSavanje odredenih karakteristika kako bi korisnici bili jo$s zadovoljniji.

KljuCne rijeci: Zdravstveni turizam, Hrvatska, anketa



Summary

Of the master’s thesis — student Damian Hercigonja, entitled

PREFERENCES AND BEHAVIOR OF HEALTH TOURISM USERS IN CROATIA

Health tourism is one of the oldest specific forms of tourism where natural healing agents
are used in order to preserve and improve health and improve the quality of life. Croatia has
resources such as quality medical staff, coastal and continental tourism attractiveness and
widespread natural healing factors. However, according to the latest results of the Travel &
Tourism Competitiveness Report, Croatian health tourism IS ranked 34th, lagging far behind
other tourist countries in the Mediterranean. As the demand for health tourism services is
on the rise, better knowledge of users is key for developing marketing strategies.

The aim of this study is to examine the preferences and behavior of users of health tourism
services in Croatia and to determine the profile of users in relation to their
sociodemographic characteristics.

A survey was conducted on a suitable sample of 303 respondents.

According to the results of this research, the respondents are familiar with the concept of
health tourism, but most of them are not really sure what the exact meaning of health
tourism is and they define it as a trip for health purposes. Only one third of respondents use
health tourism services, mostly once or twice a year. The most commonly used forms of
health tourism are medical and wellness services, and the most visited places for health and
tourism services are health resorts (spas). Respondents mostly use health tourism services in
continental Croatia and are quite satisfied with the same. Respondents mostly use health
tourism services in continental Croatia and are satisfied with them. Results are showing that
more educated respondents with higher monthly incomes in the age of 46-55 years, are
using health tourism services more than younger, lower educated and lower income
respondents (p <0.05). The results of the research could help health tourism providers in
improving marketing strategies, selecting appropriate channels of promotion and improving
certain features to make customers even more satisfied.

Keywords: Health tourism, Croatia, user preferences, survey



1. Uvod

Pojmovi turizam i zdravlje izgledaju vrlo jednostavno pa je i zdravstveni turizam kao pojam
poznat vec viSe desetljeca iako jo$ nisu utvrdene i Sire prihvacene njegove definicije. Taj se
sektor turizma vrlo malo istraZzivao i tek je u novijem razdoblju postao podrucje veéeg
interesa i istrazivanja u mnogim europskim zemljama. U odrzavanju zdravlja i oporavku
svojih sposobnosti ¢ovjek je od davnina koristio vodu i zrak, posebno tople izvore i vodu
bogatu mineralima. Morska i obi¢na voda te morski i planinski zrak od kraja se proslog
stoljeca intenzivno koriste u svrhu zdravstvenog oporavka. Tako se danas razlikuju pojmovi:
termalizam, toplicki turizam, talasoterapija i balneoterapija (Panci¢-Kombol, 1996).

U svrhu optimalnog koriStenja ljekovitosti prirodne sredine i u turizmu, javila se potreba
formiranja selektivnog vida turisticke ponude koji bi maksimalno koristio prednosti
kombinacije prirodne sredine i medicinskih postupaka te sadrzaja, Sto se danas podvodi pod
termin zdravstveni turizam (Geic, 2009).

Zdravstveni se turizam mozZe definirati kao privremena promjena stalnog boravka ljudi i
odlazak u povoljno klimatsko ili kupaliSno mjesto radi zdravstvene preventive, kurative i
rehabilitacije (Vukoni¢, Cavlek, 2001., navedeno u radu Gracanin, 2010).

Zdravstvena funkcija turizma izravno utje¢e na zdravlje ljudi i njihovu tjelesnu kondiciju
(Vukoni¢, Cavlek, 2001., navedeno u radu Gracanin, 2010). Ona se ostvaruje na razli¢ite
nacine putem odredenih strucnih programa lijeCenja, rehabilitacije i zdravstvene prevencije
(Cavlek, 1997., navedeno u radu Gra&anin, 2010).

Zdravstvena turisticka ponuda se moze kombinirati s brojnim drugim oblicima turisticke
ponude, primjerice, kulturnim turizmom ili sportsko-rekreacijskim turizmom (Bartoluci,
2010., navedeno u radu Gracanin, 2010).

Zdravstveni turizam na svjetskoj razini raste izmedu 15% i 20%, Sto ga svrstava u najbrze
rastuéu granu turizma, dok u Hrvatskoj zdravstveni turizam donosi prihod od 300 milijuna
eura, bez pratecih usluga, sto ¢ini manje od tri posto ukupnog prihoda u turizmu u 2013.
godini (Poslovni dnevnik, 2016). Broj no¢enja domacih turista u ljecilistima u 2017. godini
iznosio je 8 948 dok je u 2018 taj broj pao na 8 426. Takoder broj noéenja stranih turista u
liecilistima u 2017. iznosio je 11 197 a u 2018. taj broj je takoder pao na 4 164 nocenja
(Drzavni zavod za statistiku, 2017./2018.).

Republika Hrvatska kao tradicionalno turisticki orijentirana zemlja, te kao zemlja koja svoju
buduénost veZe uz razvoj suvremenog turizma takoder njeguje zdravstveni turizam. Ponuda
zdravstvenog turizma temelji se na prirodnim ljeciliSnim Cciniteljima kojima je Hrvatska
bogata i koji su povezani u razli¢ite oblike zdravstvenog turizma. U Hrvatskoj postoji
dugogodisnja tradicija postojanja ljeciliSnih mjesta kako na obali tako i u kontinentalnom



dijelu zemlje, izvanrednih prirodnih resursa koji pogoduju razvoju zdravstvenog turizma do
sve veceg interesa kojeg danasnji turisti pokazuju za ovu vrstu usluga i mogucnosti
oblikovanja ponude tijekom cijele godine (Gracanin, 2010.). Prema trenutnim pokazateljima
zdravstveni turizam najrazvijeniji je u kontinentalnom dijelu Hrvatske gdje prevladavaju
toplice i ljecilista s dugogodiSnjom tradicijom. Toplice i ljecilista moZemo nazvati temeljem
zdravstvenog turizma iz kojeg se razvio i sam ljecilisni turizam, ali zbog svojeg neodrzavanja,
manjka angaziranosti i neulaganja postali su sporedni ¢imbenici zbog kojih turisti posjecuju
nasu zemlju (Gregori¢, 2015). U proteklom desetlje¢u poduzimani su brojni napori na razvoju
nove ponude i stalnom unapredivanju kvalitete koji su rezultirali konkurentnom ponudom
wellnessa, preteZito u sklopu turistickih kapaciteta, ali i repozicioniranoj, turistickom trzistu
okrenutoj ponudi termalnih i talasoterapijskih centara. Uz to, posebno se fokusirajuci na
usluge stomatologije, plasticne kirurgije, ortopedije i fizioterapije te na usluge 'dugog
boravka' ucinjen je i bitan iskorak u domeni medicinskog turizma. Prednost Hrvatske je
kombinacija dostupnosti, izvrsne medicinske usluge, konkurentnih cijena i ugode boravka u
turisticki orijentiranoj zemlji. Hrvatska je posebno prepoznatljiva kao nova destinacija za
turisticku talasoterapiju (Strategija razvoja turizma RH do 2020.).

lako Hrvatska ima nezagadenu prirodu, ljekovito blato, ¢isto more visokog stupnja saliniteta,
liekovite termalne vode, hrvatski zdravstveno — turisticki proizvod nedovoljno je razvijen i
nedovoljno konkurentan (Gracanin, 2010). Prirodni potencijali sami za sebe nisu dovoljni,
posebno ne za zdravstveni turizam koji u najve¢em broju privla¢i dobro informirane i
zahtjevne goste koji ocekuju kvalitetan smjestaj i uslugu te vrhunske zdravstvene usluge
(Gracanin, 2010). Hrvatska je prepoznata kao renomirana destinacija zdravstvenog turizma.

U Hrvatskoj je do sada proveden mali broj istrazivanja koji se bavio preferencijama i
ponasanjem korisnika zdravstveno turisti¢kih usluga kao i njihovim zadovoljstvom ukupnom
ponudom.



2. Cilj rada

Cilj rada je ispitati preferencije i ponasanje korisnika zdravstveno turistickih usluga u
Hrvatskoj te utvrditi profil korisnika u odnosu na njihova sociodemografska obiljeZja.



3. Teorijski okvir

3.1. Zdravstveni turizam

Definicija koju je prihvatila Svjetska turisticka organizacija navodi da je zdravstveni turizam:
,SloZzena gospodarska aktivnost u kojoj bitno mjesto zauzima struéno i kontrolirano
koriStenje prirodnih ljekovitih Cinitelja, postupaka fizikalne medicine i programiranih fizickih
aktivnosti u svrhu odrZavanja i unaprjedenja fizickog, mentalnog i duhovnog zdravlja turista,
te poboljsanja njihovog Zivota.”

Zdravstveni turizam — rijec je proizvodu koji na globalnoj razini raste po stopi izmedu 15% i
20% godisnje. Zbog blizine velikim trZistima, prirodne ljepote i povoljne klime, sigurnosti
zemlje, duge tradicije, konkurentnih cijena i opéenito dobre reputacije zdravstvenih usluga,
Hrvatska ima komparativne prednosti za razvoj zdravstvenog turizma. Proizvodi
zdravstvenog turizma danas posebno relevantni za Hrvatsku ukljuCuju: wellness turizam,
ljeciliSni turizam i medicinski turizam (Strategija razvoja turizma RH do 2020.).

Prema lvaniSevi¢u (2015.) zdravstveni turizam je turizam koji stru¢no i pod nadzorom koristi
prirodne ljekovite Cinitelje i/ili postupke fizikalne i rehabilitacijske medicine u cilju ouvanja i
unapredenja vlastitog zdravlja i/ili poboljSanja kvalitete Zivota. Korisnik usluga je turist,
hotelski, u kampu i/ili privatno smjesten, Zivi odabranim nadinom Zivota i dio dana odvaja za
primjenu spomenutih Cinitelja i postupaka. Korisnici zdravstvenog turizma su zdrave i/ili
osobe s kroniénim osSteéenjima sustava za kretanje, odredenim bolestima diSnoga,
krvoZilnoga i drugih sustava i koze.

Turizam i zdravstvo su medusobno jako povezani od samih pocetaka. U ne tako davnoj
proslosti, dostupnost lijekova je bila vrlo ograni¢ena (ponegdje lijekova nije niti bilo) stoga su
se koristili tradicionalni nadini lije€enja prirodnim ¢imbenicima.

Zdravstveni turizam je u svijetu postao jedan od prepoznatljivih oblika putovanja te se
ocekuje da bi u buduénosti mogao postati i jedan od glavnih razloga za odlazak na putovanje.
To se dogada zbog starenja svjetske populacije, ubrzanog i stresnog Zivotnog ritma, nezdrave
i neuravnoteZene prehrane te ekoloskog zagadenja. Sve to utjeCe na kvalitetu Zivota pa ljudi
postaju svjesniji vaznosti oCuvanja zdravlja i prevencije bolesti (Trbojevié, 2016).

Ovaj oblik turizma predstavlja kompleksan turisticki proizvod koji na svjetskoj razini pokazuje
iznadprosjecne godisSnje stope rasta i obuhvaca veliki broj specijaliziranih sadrzaja i usluga
koji se nude na putovanjima motiviranim potrebom za unaprjedenjem vlastitog zdravlja i
poboljSanjem kvalitete Zivota (Kelemen, 2015).

Dakle oblici zdravstvenog turizma su i pruzatelji zdravstvenih usluga:

¢ Medicinski turizam



e LjeciliSni turizam
¢ Wellness turizam

Podjela zdravstvenog turizma koja je navedena u Strategiji razvoja turizma RH do 2020. i u
Nacionalnoj strategiji razvoja zdravstva Hrvatske 2012. — 2020:

e Maedicinski turizam (odvija se u medicinskim ordinacijama, klinikama/poliklinikama i
specijalnim bolnicama) - podrazumijeva putovanja u druga odredista radi ostvarivanja
zdravstvene zastite, Sto ukljucuje npr. parcijalne kirurSke zahvate, ali i stomatoloske,
kozmeticke, psihijatrijske i alternativne tretmane/zahvate, sve uz pripadajuce usluge
njege i oporavka.

e LjeciliSni turizam (odvija se u ljeciliStima i specijalnim bolnicama) - podrazumijeva
stru¢no i kontrolirano koriStenje prirodnih ljekovitih Cinitelja i postupaka fizikalne
terapije radi o¢uvanja i unaprjedenja zdravlja te poboljSanja kvalitete Zivota. Naglasak
je na revitalizaciji psihofizickih sposobnosti u klimatskim, morskim i topli¢kim
destinacijama/ljecilistima kroz kure, posebne programe oporavka, uravnoteZenu
prehranu i sl.

e Wellness turizam (odvija se preteZzito u hotelima i ljecilistima) - podrazumijeva
postizanje tjelesne i duhovne ravnoteze, pri ¢emu treba razlikovati medicinski od
holistickog wellnessa.

Medicinski wellness turizam je organizirano provodenje zdravstveno-preventivnih i
kurativnih programa u svrhu prevencije bolesti te o€uvanja i unaprjedenja vlastitog zdravlja
uz multidisciplinarni tim koji nuzno ukljucuje lijeénika, ali i drugo stru¢no osoblje (npr.
fizioterapeut, kineziolog, nutricionist). Metode i postupci medicinskog wellnessa ukljucuju
metode konvencionalne, komplementarne i tradicionalne medicine. Holisticki wellness
obuhvaca ostalu, vrlo Saroliku nemedicinsku wellness ponudu.

Nerazlikovanje pojmova zdravstvenog i ljeciliSnog turizma vrlo je ¢esta pojava iako su to dva
razli¢éita pojma. LjeciliSni turizam je jedna od grana zdravstvenog turizma. Korisnici
zdravstvenog turizma osobe su dobrog zdravlja i u toplice odlaze na vrstu relaksacije, obrane
od stresa, ali i preventivno, dok su korisnici ljeciliSnog turizma osobe koje su bolesne i odlaze
na lijeenje i terapije u specijalne bolnice, ljecilista ili toplice, ali pod stru¢nim nadzorom
(Gregori¢, 2015).

Zdravstveni, ljecilisni i medicinski turizam najcesée se percipira kao sinonime, ali izmedu njih
postoje razlike (Trbojevi¢, 2016).



3.2. Prirodni resursi neophodni za zdravstveni turizam

U svom radu lvaniSevi¢ (2016.) navodi koje su to prirodne pretpostavke neophodne za razvoj
zdravstvenog i ljeciliSnog turizma. Prirodni ljekoviti Cinitelji dijelovi su prirode, koji povoljno
djeluju na ocuvanje i unapredenje zdravlja, poboljSanje kvalitete Zivota te sprjecavanje,
lijeCenje, produzeno lijeCenje, oporavak i rehabilitaciju razli¢itih bolesti kod bolesnika i
drugih korisnika. Autor prirodne ljekovite ¢imbenike dijeli na; klimatske, morske i toplicke.

Klimatski Morski Toplicni (balneoloski)
promjena klimatskog mjesta klira termomineralne vode
klimatska pocela i Cinitelji Cistoca zraka peloidi
klimatski postupci morska voda naftalan
Cistoca zraka alge klima
suncevo zracenje hiljni pokrov Cistoca zraka
morski Cinitelji Setnice i staze hiljni pokrov
kraske Zpilje suncevo Fradenje Zetnice i staze
rudnici soli pijesak suncevo zradenje
solanski peloid
morski peloid (liman)

Slika 1. Tablica podjele prirodnih ljekovitih ¢imbenika

(Izvor: Ivanisevic¢ (2016). Prirodne pretpostavke zdravstvenog turizma u Hrvatskoj

Primjena prirodnih ljekovitih Cinitelja moze biti strucna i slobodna. Stru¢na se provodi u
odredenim, posebnim, institucijama (prirodnim ljeciliStima, zavodima, bolnicama) pod
stalnim nadzorom lije€nika koji su upuéeni u tehniku primjene i doziranje Cinitelja. Slobodna
primjena podrazumijeva boravak u mjestima primjene cinitelja i njihovo koristenje u svrhu
unapredenja zdravlja. Cinitelje korisnici sami primjenjuju, izvan zdravstvenih ustanova, po
slobodnom rezimu, ali u skladu s preporukama lije¢nika (Ivanisevi¢, 2016).

Principi tehnike primjene prirodnih ljekovitih Cinitelja jesu terapijska aktivnost, sloZena
primjena i doziranje. Terapijska aktivnost - lijec¢nik aktivno primjenjuje pojedina prirodna
terapijska sredstva i postupke. SloZzena primjena - ne koriste se samo pojedini Cinitelji, nego
svi raspolozivi. Doziranje - svaki pojedini prirodni ljekoviti Ccinitelj i postupak treba
individualno dozirati, kao Sto je to u primjeni lijekova i fizikalno terapijskih postupaka.
Shematsko doziranje treba izbjegavati, budué¢i da su nedovoljne doze prirodnih Cinitelja
nedjelotvorne, a prevelike doze Stetne. Za odredivanje doze prethodno se izmjeri, gdje je
moguce, jacina pojedinih Cinitelja (lvaniSevi¢, 2016).

Za optimalne rezultate primjene prirodnih ljekovitih Cinitelja na njihovu nalazistu i/ili mjestu
primjene u ljeciliStu i ljeciliSnom mjestu potrebno je zadovoljiti ljeciliSne uvjete primjene,
izdvojene tijekom razvitka ljeciliSne medicine u 19. stoljecu (Slika 2).



Ljecilitni uvjeti
dnewvni r.1.--|}-:m--.’i

zdrava vili dijetalna prehrana

iskljuCenje puftenja, alkohola,
droga i Stetnih navika

jutarnja I:Jr!u M F:-.i'hn

horavak na Cistom rraku

drudlven programi

kullurm programi

rekrea ithi i C]:lc:rl'-ul'-.p ]JIIZZI!._.!.T.IHIi

duhowvni programi

iskljuCenje buke | zagadenja zraka

Slika 2. Tablica ljeciliSnih uvjeta

(Izvor: Ivanisevi¢ (2016). Prirodne pretpostavke zdravstvenog turizma u Hrvatskoj

LjeCilisni uvjeti primjene prirodnih ljekovitih Cinitelja uklju¢uju dnevni raspored obroka,
lije¢enja, odmora i slobodnoga vremena. Preporucuje se doruckovati od 8 do 9, rucati od 13
do 14 i vecerati od 18 do 19 sati. LijeCenje se provodi u prijepodnevnim i/ili
poslijepodnevnim satima, dnevni odmor poslije ru¢ka, a no¢ni od 22 sata navecer do 7 sati
ujutro. U slobodno vrijeme provode se razli¢ite rekreacijske, drustvene, uljudbene i duhovne
djelatnosti. Zdrava prehrana pretpostavlja zdravi nacdin njezina dobivanja, pripreme i
uzimanja. Obroci, odredene kalorijske energetske vrijednosti, moraju imati uravnotezen
sastav bjelanéevina, masti, ugljikohidrata, minerala i vitamina, a dijetalna prehrana mora biti
osobno prilagodena svakomu korisniku. Isklju¢enje pusenja, alkohola, droga i Stetnih navika
(neredovitost uzimanja obroka, sjedenje, raspored odmora) preduvjet su korisnoga
djelovanja prirodnih ljekovitih ¢initelja. Jutarnja tjelovjezba, narodito na ¢istomu zraku, vrlo
povoljno utjede na sustav za kretanje, sréani, krvoZzilni i diSni sustav te duSevno stanje.
Cjelodnevni boravak na Cistom zraku vrlo povoljno utje¢e na cjelokupno tjelesno i dusevno
zdravlje. Drustveni, kulturni, rekreacijski, Sportski i duhovni programi, koji ukljuéuju
raznovrsne sadrzaje, vrlo su vazni u ljeciliSnim uvjetima. Isklju¢enje buke i zagadenja zraka u
lieciliSnim mjestima neophodno je u provodenju zdravstvenih programa (lvanisevi¢, 2016).

Na temelju prirodnih ljekovitih Cinitelja koje Hrvatska posjeduje IvaniSevi¢ zakljuéuje da je
Hrvatska relativno bogata nalazistima prirodnih klimatskih, morskih i topli¢kih ljekovitih
¢initelja. Prirodni ljekoviti Cinitelji su neophodni za razvitak zdravstvenog i ljeciliSnog turizma,
kao i ljeciliSne medicine.



3.3. Povijest zdravstvenog turizma u Hrvatskoj

U Hrvatskoj se turizam, kao i industrijski i tehnoloski razvoj, poceo razvijati kasnije od ostalih
europskih zemalja, odnosno negdje u 19. stolje¢u. Na samom pocetku, turizam je bio
rezerviran samo za elitu, za one koji su bili bogati i koji su imali novac i slobodno vrijeme.
Siromasnija populacija nije u tome mogla sudjelovati. Sve do osnivanja socijalisticke drzave
»rekreacijsko je putovanje u Jugoslaviji bilo povlastica male urbane vise i srednje klase
obrazovanih stru¢njaka te obrtnika i trgovaca.”

Povijest turizma uvelike se poklapa upravo s koriStenjem prirodnih ljekovitih ¢imbenika,
uglavnom vode i klime, iako je to korisStenje mnogo starije od suvremenog turizma. Toplice i
klimatska mjesta vrsila su snazan utjecaj na opdéi razvoj turizma, a u novije doba to su bila
okupljalista klijentele iz viSih druStvenih slojeva. Sukladno tome, te su destinacije i bile
primjereno uredene i sluZile potrebama tradicionalnog termalizma, uz duge prosjecne
boravke gostiju, mahom pacijenata (Hitrec, 1996).

Krajem 19. i pocetkom 20. stolje¢a zapazen je razvoj mjesta s ljekovitim ¢imbenicima u koja
se ubrajaju kupaliSna mjesta s ljekovitom vodom, mjesta s narocito povoljnom klimom
(klimatska ljecilista), morske zone s razvijenom talasoterapijom, mjesta s ljekovitim blatom
itd. Najprije su se razvijala ljecilista i ljeciliSni turizam u kojem se provodi lijecenje (kurativa) i
rehabilitacija u okviru zdravstvene zaStite odnosno lijeCenje i rehabilitacija na troSak
zdravstvenog osiguranja. Ponajprije su to ljecilista u Opatiji, LoSinju, Crikvenici, Lipiku,
Varazdinskim toplicama, Topuskom, Daruvaru itd. Tijekom cijele godine pojavljuje se
segment stalnih gostiju s podrucja tadasnje Austro-Ugarske za koje je u ljecilistima bio
organiziran intenzivan drustveni Zivot (Brusi¢, 2012).

Nakon zavrsetka Drugog svjetskog rata, nakon obnove i razvoja — ponajprije gospodarstva i
industrije — pocinje se razvijati i turizam. Obzirom da rat nije turizmu donio onoliku Stetu
koliku je donio drugim zemljama, a turisticki kapaciteti uglavnhom nisu bili osteéeni —
smjestajni kapaciteti zahtjevali su temeljitu rekonstrukciju te prilagodbu domacem i
svjetskom trzistu (Vukonié, 2005.). Sve su toplice postale tzv. “drustveno vlasnistvo”, a
vecina ljecilista pretvorena je u specijalne bolnice (za medicinsku rehabilitaciju), klijenti su
bile osobe koje su dolazile preko zdravstvenog osiguranja, ljedilista nisu pridavala paznju
stvaranju i oblikovanju kompleksne turisti¢ko-zdravstvene ponude (Brusi¢, 2012).

Godine 1953. osniva se Turisticki savez Hrvatske, sredisSnja organizacija koja je kao takva vec
postojala u vedini europskih zemalja, kojemu je cilj bilo proucavanje i propagiranje novih
oblika suvremenog turizma te davanje sugestija za organizaciju drustvenog turizma s ciljem
pojacanja turistickog prometa i priblizavanje turizma Sirokim drustvenim slojevima (Duda,
2005.)



1977. godine ukida se Siroko koristenje ljecilista od strane socijalnog osiguranja, drZzava
smanjuje zakup kapaciteta za zdravstvene osiguranike te se naglo smanjuje udio plac¢enih
lije¢enja i povecava udio privatnih korisnika. Povec¢ana briga za vlastito zdravlje omogucava
liecilistima okretanje klijentima koji sami placaju usluge. Privatni klijenti odnosno turisti
dolaze u vrijeme odmora te koriste i preventivne programe. Pojedina ljecilista djelomi¢no
prilagodavaju ponudu svojih programa novim trendovima i pretvaraju se u zdravstveno-
turisticke centre, a takoder se ukazuje i potreba za stvaranjem dodatnih sadrzaja u
ljecilistima (Brusi¢, 2012).

2012. Brusi¢ navodi kako se u novijoj hrvatskoj povijesti od ljecilista ocekuje da se
orijentiraju prema zdravstveno-rekreacijskim sadrzajima, odnosno prema zdravstvenom
turizmu. Destinacije potaknute konkurentskim okruzenjem ponudu prilagodavaju
suvremenim trendovima Sto bi znacilo da ponuda osim Cisto medicinskih usluga sadrzava i
potpuno turisticke usluge.

3.4. Zdravstveni turizam u Hrvatskoj

Hrvatska, kao zemlja u kojoj je turizam najvaZnija gospodarska grana i sama njezina
mogucnost razvoja u turistickom smislu, posjeduje sve prirodne blagodati koje su potrebne
za razvoj zdravstvenog turizma. Uz prirodne blagodati, koje ¢ine more, obala, plaZe i bastina,
Hrvatska je bogata i prirodnim ljekovitim Ciniteljima koje Cine: morski, toplicki i klimatski
(Gei¢, 2007.).

Turizam je najunosnija djelatnost u Hrvatskoj, ali Hrvatska se bori sa svojim najveéim
problemom, a to je kratka sezona koja efektivno traje nekoliko mjeseci u godini. Zdravstveni
turizam sa svojim granama je rjeSenje koje ¢e tu kratku sezonu pretvoriti u dugu, kroz svih
365 dana u godini u tri glavna ljecilista i 15 specijalnih bolnica i toplica (Ministarstvo zdravlja,
2015).

Hrvatska obiluje prirodnim resursima koji predstavljaju veliki potencijal za razvitak
zdravstvenog turizma na moru, ali i u kontinentalnom dijelu. Prema do sada publiciranim
podacima u Hrvatskoj postoje ¢ak 222 lokaliteta s povoljnim potencijalnim uvjetima za razvoj
zdravstvenog turizma od kojih je tek oko 10% u eksploataciji u okviru 18 organiziranih
liecilisnih centara (Gei¢, 2007.).

Trenutacni trend na turistickom trzistu je zdravlje, a u tome Hrvatska prednjaci pred ostalim
zemljama svojim prirodnim bogatstvima, netaknutom prirodom, povoljnom klimom,
prirodnim ljekovitim ¢imbenicima, termalnom vodom i ljekovitim blatom (Gregori¢, 2015).

Sve bogatijom ponudom toplica i ljecilista te odredenih zdravstveno rekreativnih sadrzaja
kao nadopune klasi¢noj turistickoj ponudi hotela viSe kategorije, zdravstveni turizam postaje



sve znacajniji element cjelokupnog hrvatskog turizma koji bi kvalitetnim medicinskim
programima i sadrzajima mogao uspjesno konkurirati na svjetskom turistickom trzistu.

Programi za dobro raspoloZenje, beauty programi, antistresni programi, masaze, kupke,
kozmeticki tretmani, aroma terapije, medicinsko-rekreativni programi u zatvorenim i
otvorenim bazenima, fitness programi, lijeéenja i prevencije sportskih ozljeda, Skole
mrsavljenja i programirane prehrane te brojne medicinske terapije u okviru fizikalne
medicine, reumatologije i rehabilitacije, alergologije, pulmologije, pedijatrije, kardiologije,
dermatologije i sl. sve su popularniji dio kompleksne turisticke ponude u sklopu klasi¢nih
turistickih ili pak ljeciliSnih terapeutskih sadrzaja

Prema Greguri¢ (2015) Varazdinske Toplice najvece su toplice u Republici Hrvatskoj. Ukupan
broj zaposlenih u VaraZzdinskim Toplicama 2013. godine je bio 702 osobe, dok je u
Daruvarskim toplicama u tom istom razdoblju bilo zaposleno 246 osoba, Sto Cini razliku od
456 zaposlenih.

Prema Kruljac (2015) u okvirima danasSnjeg razvoja hrvatskog gospodarstva u vidu
zdravstvenog turizma klju¢nu poziciju u svim pogledima treba zauzeti podrucje Hrvatskog
Zagorja i Medimurja. Hrvatsko Zagorje prostor je s najdugovje¢nijom i infrastrukturno
izgradenom praksom koriStenja prirodnih ljekovitih Cinitelja primjenom fizikalne i drugih
vidova terapije u cilju ouvanja i unaprjedenja zdravlja te poboljSanja kvalitete Zivota.
Medimurje je podrucje koje je pak pocetnik u zdravstvenom turizmu, no zadovoljava sve
preduvjete za uspjeh u ovoj grani gospodarstva, odnosno u ovom tipu turizma.

Procjene i tendencije rasta zdravstvenog turizma su za kratko budude razdoblje i preko
milijardu eura Sto bi istu moglo uciniti i vrlo konkurentnom na svjetskom trzistu (Milas,
2015).

U 2018. u komercijalnim smjestajnim objektima ostvareno je 18,7 milijuna dolazaka i 89,7
milijuna nocenja turista. U odnosu na 2017. ostvaren je porast dolazaka turista za 7,1%, te
porast noéenja za 4,0%.

Hrvatska je prepoznata kao renomirana destinacija zdravstvenog turizma. Poduzimani napori
na razvoju nove ponude i stalnom unapredivanju kvalitete rezultirali su konkurentnom
ponudom wellnessa, pretezito u sklopu turisti¢kih kapaciteta, ali i repozicioniranoj,
turistickom trzistu okrenutoj ponudi termalnih i talasoterapijskih centara. Uz to, posebno se
fokusirajuci na usluge stomatologije, plasticne kirurgije, ortopedije i fizioterapije te na usluge
'dugog boravka' ucinjen je i bitan iskorak u domeni medicinskog turizma. Prednost Hrvatske
je kombinacija dostupnosti, izvrsne medicinske usluge, konkurentnih cijena i ugode boravka
u turisticki orijentiranoj zemlji. Hrvatska je posebno prepoznatljiva kao nova destinacija za
turisticku talasoterapiju (Strategija razvoja turizma RH do 2020.).

10



3.5. Zdravstveni turizam u drugim zemljama Europe

Prema Gei¢ (2009) preko 10% korisnika na razliCite zdravstvene tretmane putuje u
inozemstvo. Takvi aktualni europski trendovi zdravstveni turizam ¢ine joS znacajnijim, Sto
rezultira ekonomskim ucincima od preko 12 milijardi eura godisnje.

U svijetu permanentno raste trend potraznje za specijaliziranim zdravstveno rekreacijskim
centrima koji nude kombinaciju lijeCenja, rehabilitacije i rekreacije, Sto u kontekstu
obogadivanja sadrzaja ponude i proSirenja sezone, podrZavaju brojne, posebice
mediteranske destinacije, izgraduju¢i suvremenu turisticku suprastrukturu s brojnim
zdravstveno rekreativnim sadrzajima, opsluzuju¢i tom ponudom preko 160 milijuna
posjetitelja godisnje (Geic¢, 2009).

Prema Gei¢ (2009) u razvijenim europskim zemljama s posebnim osvrtom na mediteranske
iskustvo u koriStenju prirodnih faktora je vrlo bogato i ima dugu, gotovo dvostoljetnu,
tradiciju koriStenja i prakticiranja.

Od preko tisucu toplica odnosno hidrotermalnih mjesta diljem Europe gotovo jedna treéina
locirana je u Njemackoj (340), oko 10% u Francuskoj (98), a znacajan broj biljezi se i u Italiji,
Austriji te Svicarskoj koji danas ¢&ine znacajan segment turisticke ponude u formi
zdravstvenog turizma (Gei¢, 2009).

Susjedna nam Slovenija raspolaze s 87 termalnih izvora, a 2005. godine imala je 25
termoljedilisSnih centara od kojih je 18 imalo status drzavno verificiranog ljecilista, koja
ugoscéuju domacde goste, ali i 7% stranaca. LjeciliSta u Sloveniji poznata su po sumpornoj
radioaktivnoj i toploj vodi bogatoj mineralima kalcijem i klorom, koje su pogodne za lijeCenje
reumatskih, ginekoloskih i dermatoloskih bolesti, oste¢enja disnih putova i respiratornog te
lokomotornog sustava i postoperativnih stanja.

3.6. Pogodnosti zdravstvenog turizma za zdravlje i kvalitetu zivota

Kvaliteta suvremenog Zivota je u konstantnom padu. Suvremeni Zivot je obiljezen ubrzanim i
stresnim ritmom, ekoloskim zagadenjem okolisa i gradova te nezdravom prehranom. Sve to
dovelo je ¢ovjeka do potrebe za sadrzajima u slobodno vrijeme koji doprinose unapredenju
zdravlja i sveukupnog zadovoljstva ¢ovjeka. Stoga, zdravstveni turizam poprima sve veéu
ulogu u poboljsanju kvalitete Zivota, odnosno u unapredenju i ¢uvanju zdravlja Sto uzrokuje
godignji rast po stopi od 15% do 20% (Svragulja, 2016).

Suvremena medicina na danasnjem stupnju razvoja promijenila je svoj odnos prema covjeku
koji se ne tretira viSe kao zbroj razli¢itih dijagnoza i patolosko - anatomskih analiza nego kao
kompleksna bioloska jedinica, kao ¢lan drustva s nizom teSkoca psihicke, socijalne,
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ekonomske i emocionalne prirode, te iznimnom podloZznos¢u zdravstvenim poremecajima
(Gei¢, 2009).

Zdravstveni turizam oboljelom ¢ovjeku omogucuje da se vrati u aktivan Zivot i time povrati
psihofizi¢ku i socijalnu ravnoteZu. Zdravstveni turizam je proces koji obuhvada Citav spektar
aktivnosti, kako medicinskih tako i drugih, koje naizgled nemaju medicinski karakter, ali
postizu upravo takve efekte. U okviru ovog procesa sve vise prevladava teznja za sto manjom
upotrebom medikamenata, a sve vec¢im koriStenjem prirodnih faktora, vode, zraka, sunca,
vjezbanja te psihicke i fizicke relaksacije u prirodi (Kusen. 2006).

Pozitivno djelovanje turisticke rekreacije na ¢ovjeka zasniva se i na kompleksu raznih drugih
faktora kao Sto su: psihi¢ki u samoj privremenoj promjeni sredine, zatim blagotvornosti i
liekovitosti nezagadene flore i faune, Cist primorski ili planinski zrak, te aerosol eteri¢nih ulja,
uredno spavanje, tiSina, pravilna ishrana, kretanje u prirodi i sl (Gei¢, 2009). Turizam kao
drustveni fenomen upravo se zasniva na intenzivhom koriStenju ovih elemenata c¢ime
predstavlja znacajni ¢imbenik zdravstvene preventive i rehabilitacije, ali i kurative

Uz poznatu Cinjenicu pozitivhog utjecaja veé¢ same privremene promjene Zivotne i radne
sredine na psihofizicko stanje Covjeka, posebice pozitivno djeluje boravak u klimatski
ugodnom, a nadasve u ljekovitom prirodnom okruzenju koji sve intenzivnije koristi turizam,
kroz jedinstveni sklop elemenata i faktora poput klime, reljefa, flore i faune koji su zbog svoje
atraktivnosti te ljekovitosti i najsnaznija pobuda turistickih putovanja (Geic, 2009).

Sljedec¢i moto Svjetske federacije neurologa: Nema zdravlja bez zdravlja mozga, programi
ugode sa svrhom unapredenja zdravlja mozga i Citavog organizma, postaju nezaobilazni,
iznimno privlaéni elementi nase turisticke ponude. Siroka lepeza mastovitih i kreativnih
nasih gostiju za novim, nesvakidasnjim i uzbudljivim dozZivljajima daleko od rutine
svakodnevice (Demarin, 2018).

Zivimo u modernu vremenu prepunom stresa i uzurbanosti, rutine i svakodnevnih aktivnosti,
te se ¢ak i najkrac¢i prekid nameée kao imperativ s ciliem oéuvanja zdravlja, sprecavanja
sagorijevanja na poslu, poboljSanja kreativnosti i produktivnosti i osje¢aja zadovoljstva u
Zivotu (Demarin 2018).

Istrazivanja pokazuju da danas pojam wellness obuhvaca niz elemenata, od emocionalnog,
intelektualnog, fizickog, socijalnog, okolisSnog, financijskog, spiritualnog i okupacijskog, a
njegov je kljuc¢ da svatko od nas prihvaéa osobnu odgovornost za zdravlje i vlastitu dobrobit
(Stoewen, 2017; Demarin, 2018).

3.7. Zdravstveni turizam kao drustvena potreba

Osobe koje se profiliraju kroz ljecilisni turizam su osobe koje Zele usporiti, sprijeciti ili
preventivno djelovati u nizu ¢imbenika koji direktno ili indirektno utjecu na njihovo zdravlje,

12



kao Sto su umanjivanje bolova, smanjivanje stresa, lijeCenje niza zdravstvenih stanja,
lijecenje prirodnim ljekovitim Ciniteljima, programi fitnesa, oslobadanje od stresa i depresije,
lijeCenje neplodnosti i mnoga ostala stanja (Gregoric, 2015).

Geic¢ i suradnici (2009) navode kako su danas u okviru suvremenog drustvenog kretanja
posebno aktualne medusobne vrlo razgranate interakcije izmedu turizma, zdravlja i
zdravstvene kulture. Te interakcije analizirane su kroz dva temeljna aspekta;

1) utjecaj razine zdravstvene kulture u podrucju turisticke inicijative na donoSenje odluke za
ukljuéenje u turistic¢ka kretanja kao znacajnog elementa ocuvanja zdravlja i kvalitete Zivljenja
poznavajuéi sve medicinske prednosti privremene promjene radne i Zivotne sredine

2) utjecaj zdravstvenog turizma kao polifunkcionalnog drustvenog fenomena na zdravlje
turista i razinu zdravstvene i socijalne kulture destinacije, imajuci u vidu brojne pozitivne, ali i
moguce popratne negativne reperkusije intenzivnih turistickih formi na prostor i drustvenu
sredinu

U danasnje vrijeme industrijska,a zatim i sveprisutna internetska revolucija, uz sve koristi za
Covjeka i drustvo, takoder donose i Citav niz Stetnih posljedica za Covjekovo zdravlje.
Pretjerana urbanizacija, ekspanzija prometa i prometnih sustava, zagadenje zraka, voda i
mora, nezdrava mikro klima, sveprisutna buka neki su od glavnih faktora koji znatno utjecu
na narus$avanje ¢ovjekova zdravlja, te stvaraju izrazito stresno okruzenje u kojem se ¢ovjek
sve vise odvaja od svog prirodnog i prirodenog prostora. Covjek je jedino Zivo biée na planeti
koje unisStava izvore svog opstanka, postajuéi sve visSe izoliran, stresiran i disfunkcionalan sa
Cestim zdravstvenim poremecajima.

S druge strane danasnje drustvo odlikuje se znatno viSom i Sirom kulturno obrazovnom
razinom, a u skladu s time i podizanje zdravstvene kulture i brige za vlastito zdravlje postaje
sve vaznije. Dakle, opce je poznato kako se odmor i rekreacija ukljuceni u razlicite turisticke
forme i oblike, trebaju i moraju prakticirati u svrhu podizanja razine zdravlja te svih
funkcionalnih sposobnosti ¢ovjeka. Nivo zdravstvene kulture drustva i pojedinaca u vidu
lijeCenja u prirodi i odmicanja od svakodnevnog okruZenja posebno je izraZen u razvijenim
zemljama, gdje se prepoznaje Stetni utjecaj modernog nacina Zivljenja te medicinske i
bioloSke nuznosti boravka izvan uobicajene Zivotne i radne sredine. Ta stavka implicira rast
potreba ljudi da ¢esSc¢e odlaze na kracda ili dulja turisticka putovanja odnosno odmore sa
uklju¢enom rekreacijom, a i koristenje selektivnih vidova zdravstvenog turizma u procesu
prevencije, lijeenja i rehabilitacije kod sve veéeg broja nastalih zdravstvenih poremecaja.

Govori kako usluge zdravstvenog turizma nisu sekundarne, ,luksuzne”, potrebe vec¢ jedna od
egzistencijalnih bioloskih potreba modernog drustva.

Turisti koji ostvaruju svoje boravke u zdravstvenom turizmu najéeSce svoje boravke
organiziraju na dva nacina a to su:
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poliklini¢ki oblik — pruzanje usluga u zdravstvenim ustanovama, smjestaj u ugostiteljsko
turistickim objektima

stacionarni oblik — direktno obavljanje usluga i organizacija smjestaja u zdravstvenim
ustanovama.

U ljediliStima i specijalnim bolnicama danas se najceSée lijeCe osobe starije Zivotne dobi,
zatim slijede osobe srednje Zivotne dobi, tretmani namijenjeni Zenama, a u novije vrijeme i
poslovnim ljudima kojima su prilagodeni to¢no odredeni tretmani kao Sto su anti-stres
terapije (Gregoric, 2015).

3.8. Motivi za koristenje zdravstvenog turizma

Jedna od najvaznijih funkcija turizma je svakako njegova zdravstvena funkcija. ,Svjetska
zdravstvena organizacija definirala je pojam zdravlja jos 1948. godine ovim rije¢ima:
»Zdravlje nije samo odsutnost bolesti i iznemoglosti nego je isto tako opce fizicko, mentalno i
socijalno blagostanje. Alfier je naime utvrdio da je zdravlje jedan od najstarijih, trajnijih i
najjacih motiva turistickog gibanja i turizam uvijek i u svim svojim oblicima manje-viSe ima
zdravstvenu funkciju.” (Kustelega, 2018).

Prema Morgan (2015) najéeséi motiv za odlazak na vrstu putovanja koja podrazumijeva
zdravstveni turizam je upravo razlika u cijenama medicinskih usluga izmedu emitivne i
receptivne drzave.

Prema Rasi¢ (2014) ljudi odlaze na putovanje i zbog kombinacije odmora i razonode i
koristenja medicinskih usluga.

Uz to, nekim osobama usluge u medicinskom turizmu predstavljaju jedinu moguénost da
dobiju adekvatnu medicinsku pomo¢ po prihvatljivoj cijeni (Renduli¢ Silvar, 2015).

Motiv za koristenje zdravstvenih usluga u inozemstvu mogu biti i duge liste ¢ekanja u
emitivnoj zemlji, a i to Sto zdravstveno osiguranje najées¢e pokriva samo osnovne
zdravstvene usluge ili ne postoje uvjeti i kadrovi za pruzanje slozenijih usluga (Trbojevi¢,
2016).

Dakle razlozi i motivi pojedinaca za poduzimanje ovakvog tipa putovanja variraju, no nacelno
ih je moguce svrstati u nekoliko glavnih kategorija — cjenovnu kategoriju (naime, mnoge
vodece receptivne destinacije medicinskog turizma u krugu su zemalja s relativno visokim
cijenama komercijalnih zdravstvenih usluga), kategoriju potraznje za uslugama vece kvalitete
od onih dostupnih na domicilnoj razini (tj. sluajeve kada pojedini specijalisti¢ki zahvati ili
tretmani uopce nisu dostupni domicilno) te kategoriju moguénosti dobivanja medicinske
usluge u kraéem roku (HTZ, 2016).
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S obzirom na trend starenja populacije, ali i rastuéu orijentaciju prema ‘zdravom Zivotu’ i
zdravstvenoj prevenciji, oekuje se da ¢e zdravstveni turizam biti jedan od glavnih motiva
putovanja u buducnosti. Kljuéni koncepti za koje se ocekuje da ée biti sve vazniji u
oblikovanju ponude zdravstvenog turizma ukljuuju ‘inovativno’, ‘autenti¢no’, ‘zeleno’ i
‘holisticko’. U tom smislu, specifi¢ni faktori uspjeha proizvoda zdravstvenog turizma odnose
se, prije svega, na kvalitetu specijaliziranih zdravstvenih centara/institucija, kvalitetu pratece
turisticke ponude te kompatibilan razvoj destinacije (Strategija razvoja turizma RH do 2020.).

Mogu se izdvojiti najvazniji motivi za koriStenje zdravstvenog turizma, a to su: opustanje i
kontrola stresa, balans posao-Zivot, osvjeZenje i pozornost, sklad i poja¢avanje osjetilne
percepcije, fizicko iskustvo, ljepota, vje€na mladost, samospoznaja i kreativnost te kontrola
Zivotnog stila u zdravstvenom kontekstu (Kustelega, 2018).

4. Materijali i metode istrazivanja

4.1. lzvori podataka i metoda prikupljanja

Za pisanje ovog diplomskog rada koristeni su primarni i sekundarni izvori. Primarni izvor
podataka je bio anketni upitnik koji je proveden na uzorku od 303 ispitanika od kojih je 198
online ispitanika, a 105 ispitanika anketirano je licem u lice. Anketno ispitivanje je provedeno
u razdoblju od 04. Veljace 2019. godine do 5. Srpnja 2019. godine. Teorijski okvir ovog rada
obuhvatio je pretrazivanje postojece znanstvene i strucne literature stranih i domacdih
autora. Sekundarni izvor podataka je prikupljen pregledavanjem strane i domade literature.
Vedina podataka traZzena je na internetskim portalima (Google znalac i Hréak), gdje se
pregledavala struéna literatura.

4.2. Opis anketnog upitnika

Od ispitanika se traZilo da detaljnije opiSu i ocijene svoje iskustvo na posjecenim
destinacijama. Na skali od 5 stupnjeva (1= u potpunosti nezadovoljan/na, 2=
nezadovoljan/na, 3= nema misljenje, 4= zadovoljan/na 5= u potpunosti zadovoljan/na)
ispitanici su izrazili misljenje o ukupnom zadovoljstvu pojedinim elementima zdravstvenog
turizma u odabranoj destinaciji.

Zavrsni set pitanja odnosio se na socio-demografska obiljezja: spol, dob, obrazovanje i
prosjeéni mjese¢ni budzet kucanstva.

Rezultati su prikazani grafovima i u tablicama a obradeni su pomoéu jednovarijantne i
dvovarijantne analize (hi kvadrat test) u programu SPSS.
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5. Rezultati istrazivanja

5.1. Socio-demografska obiljezja uzorka

Analiza istraZivanja je provedena na 303 ispitanika od kojih su: 59.1% Zene i 40.9% muskarci.

® Muskarci

m Zene

Graf br. 1 Spol

U anketi je sudjelovalo najvise ispitanika u dobi mladoj od 25 godina; zatim, u dobi od 36-45
godina sudjelovalo je 21.1% ispitanika; u dobi 46-55 godina sudjelovalo je 20.8% ispitanika; u
dobi 26-35 godina sudjelovalo je 19.5% ispitanika; te na kraju, u dobi od 55 i viSe godina
sudjelovalo je 14.2% ispitanika.

ViSe od 55; 14%

Manje od 25; 24%

46-55; 21%

26-35; 20%

36-45; 21%

= Manjeod 25 = 26-35 = 36-45 46-55 = Vise od 55

Graf br. 2 Dob
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NiZu stru¢nu spremu tj. osnovnu Skolu zavrsilo je 9.7% ispitanika; dok je postotak ispitanika
koji ima srednju stru¢nu spremu 41.3%; viSu odnosno visoku stru¢nu spremu imalo je najvise
ispitanika, 45,4%; a na kraju, najmaniji broj ispitanika je imao doktorat, svega 3.6%.

Doktorat: 4% Osnovna skola;
10%

V3S/VSS; 45%
SSS; 41%

m Osnovna $kola = SSS = VSS/VSS Doktorat

Graf br. 3 Obrazovanje

Osobni mjesecni prihod je bila zadnja demografska vrijednost koja se ispitivala. Najvise
ispitanika imalo je osobni mjesecni prihod manji od 3500kn; Podjednak postotak ispitanika je
imalo prihod izmedu 5000 i 7500kn (27.7%) odnosno 7501kn i vise (takoder 27.7 %); te
prihod izmedu 3501kn i 5000kn imalo je 13.9% ispitanika.

Vise od 7500kn; 28% Do 3500kn; 30%

3501-5000kn; 14%
5001-7500kn; 28%

m Do 3500kn = 3501-5000kn = 5001-7500kn Vise od 7500kn

Graf br. 4 Osobni mjesecni prihod
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5.2. Upoznatost ispitanika s pojmom “zdravstveni turizam” te koristenje
zdravstveno turistickih usluga

Na pitanje: “Jeste li upoznati s pojmom zdravstveni turizam?”, od ukupno 303 ispitanika, njih
119 (39%) odgovorilo je: “da, ali nisam bas siguran/na $to je to tocno”. Slijede¢ih 99 (33%)
ispitanika odgovorilo je: “da, znam tocno Sto je zdravstveni turizam”, te na kraju 85 (28%)
ispitanika je odgovorilo da nezna $to je to zdravstveni turizam.

Ne; 28% Da, ali nisam bas
siguran sto je to;
39%
Da, znam toc¢no Sto
jeto; 33%
m Da, ali nisam bas siguran Sto je to Da, znam tocno Sto je to Ne

Graf br. 5 Upoznatost ispitanika s pojmom “zdravstveni turizam”

Nadalje, ispitanicima, koji su potvrdno odgovorili, postavljeno je pitanje da objasne Sto za
njih znaci pojam zdravstveni turizam. Na ovo pitanje odgovorilo je 219 ispitanika.

Najvedi broj ispitanika, njih 80 (26.4%), odgovorilo je da je zdravstveni turizam: “Putovanje
unutar svoje zemlje i/ili inozemstva zbog zdravlja.” Drugi naj¢es¢i odgovor, kojeg je ponudilo
55 (17.5%) ispitanika bio je: “Odmor i lijeCenje”. Sljededi po redu odgovor ponudilo je 37
(12.2%) ispitanika, za njih zdravstveni turizam su: “Toplice/ Wellness/prirodna dobra”.

lako su dali potvrdni odgovor u prosSlom pitanju (“Jeste li upoznati s pojmom zdravstveni
turizam?”), 26 (8.6%) ispitanika je ipak napisalo da ne zna $to je zdravstveni turizam. Dalje,
14 (4.6%) ispitanika odgovorilo je: “Odlazak iz mjesta boravka kako bi uZivali u blagodatima
prirode”. Te na kraju, 9 (3%) ispitanika tvrdi da je zdravstveni turizam: “Turizam za ljude s
ve¢om plateznom modi”.
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Odlazak iz mjesta
boravka kako bi
uzivali utjecaj prirode
na zdravlje; 6%

Ne znam; 12

Putovanje zbog
zdravlja (Unutar svoje

zemljeiliu
inozemstvo); 37%

Toplice/
welness/prirodna
dobra; 17%

Turizam za ljude sa
vecom plateznom
moci; 4%

Odmor i lijecenje;
24%

® Putovanje zbog zdravlja (Unutar svoje zemlje ili u inozemstvo)

= Odmor i lijeCenje

= Turizam za ljude sa ve¢om plateznom modi
Toplice/ welness/prirodna dobra

= Ne znam

= Odlazak iz mjesta boravka kako bi uZivali utjecaj prirode na zdravlje

Graf br. 6 Objasnjenje pojma zdravstveni turizam

Nakon $to su ispitanici prema vlastitom znanju definirali zdravstveni turizam prikazana im je i
definicija koja glasi: “Zdravstveni turizam je vezan uz putovanja s ciliem da se unaprijedi
vlastito zdravlje ili zdravlje ¢lana obitelji”.

lako je visok udio ispitanika upoznat s pojmom zdravstveni turizam, prema rezultatima samo
je njih 98 koristilo zdravstveno turisti¢ke usluge. S obzirom da je u ispitanom uzorku najvise
ispitanika u dobi manjoj od 25 godina, mozemo zakljuéiti kako je to razlog malog broja
ispitanika koji koriste zdravstveni turizam. Mladi ljudi nemaju tolike potrebe za koristenjem
zdravstveno turistickih usluga u usporedbi sa starijim ljudima.
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Graf br. 7 Koristenje zdravstvenog turizma.

Sto se tie ucestalosti koristenja usluga najvedi broj ispitanika koristi zdravstveno turisti¢ke
usluge 1 - 2 puta godiSnje,a najmanje ispitanika koristi zdravstveno turisticke usluge 6 i vise
puta godisnje.

6 i viSe puta

3 - 5 puta godisnj godiénje; 5%

10%

Jednom u nekoliko
godina; 36%

J

1 - 2 puta godisnje;
49%

® Jednom u nekoliko godina = 1 - 2 puta godisnje = 3 -5 puta godiSnje = 6 i viSe puta godiSnje

Graf br. 8 Ucestalost korisStenja zdravstveno turistickih usluga

Nadalje, prema rezultatima anketnog istraZivanja, s obzirom na vrstu zdravstvenog turizma
ispitanici u najvecoj mjeri koriste podjednako medicinski turizam (34,7%) i wellness turizam
(34,7%). Ljecilista odnosno SPA turizam koristi neSto manje ispitanika (30,6%) (Graf br. 9).
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Medicinski turizam;
35%

Welness; 35%

Ljecilista (SPA);
30%,. .,
= -Hjeéilista'(SPA) = Welness

= Medicinski turiz
Graf br. 9 Prikaz najc¢esée koristenih vrsta zdravstveno turistickih usluga
Od ispitanika koji su odgovorili kako najéesée koriste medicinski turizam najveéi dio njih su

koristili usluge klinika estetske kirurgije i to cak 41,2%. 23,5 % ispitanika koristilo je
medicinske toplice, 20,6 % stomatoloske klinike, a 14,7 % bolnice i klinike (Graf br. 10).

| Bolnice/klinike; 15% Medicinske toplice;

23%
Stomatoloske
klinike; 21%

Klinike estetske
kirurgije; 41%
= Medicinske toplice = Klinike estetske kirurgije = Stomatoloske klinike Bolnice/klinike

Graf br.10 Usluge medicinskog turizma

Ispitanici koju su naveli kako naj¢eS¢e koriste ljeciliSni turizam najvise koriste usluge
termalnih kupki (43,3%), 33,3% njih odlazilo je na ljeciliSne destinacije, 10% koristilo je
usluge ekoloskih ljecilista, 10% njih usluge Ayurveda klinika, 3,3% ispitanih navelo je da su
koristili usluge Yoge i drugih duhovnih vjezbi.
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Ayuvreda kli
10%

Yoga i duhovne

vjezbe; 4%

Termalne kupke;
43%

|

m LjecilisSne destinacije

Ayuvreda klinike

Graf br. 11 Usluge lijeciliSnog turizma

= Ekoloska ljecilista

LjecilisSne destinacije;
33%

J

Ekoloska ljecilista;
10%

= Termalne kupke

= Yoga i duhovne vjezbe

Ispitanici koju su odgovorili da najé¢esée koriste wellness turizam prema rezultatima najvise
su koristili usluge klinika ljepote i zdravlja (32,4%), slijede usluge hotelskog wellnessa
(29,4%), usluge gimnastickih dvorana i fitness centara (14,7%), dnevni tretmani (14,7%) i

wellness krstarenja (8,8%).

15%

Dnevni tretmani;

Klinike ljepote i
zdravlja; 32%

= Wellness krstarenja

= Hotelski wellness

= Dnevni tretmani

Graf br. 12 Usluge wellness turizma
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S obzirom na mjesto pruZanja zdravstveno turistickih usluga prema dobivenim rezultatima
najviSe ispitanika (41,8%) najcesce posjecuju ljecilista kao Sto su toplice, terme | SPA, dalje
24,5 % ispitanika najcescée posjeéuje hotele | turisticka naselja, 19,4 % bolnice | klinike, a 14,3
% posjecuje centre za rekreaciju | slobodno vrijeme.

Najcesce posje¢ena mjesta zdravstveno turisti¢kih usluga

m Ljecilista (toplice, terme, SPA) = Bolnice i klinke

= Hoteli i turisticka naselja Centri za rekreaciju i slobodno vrijeme

Graf br. 13 Najcescée posjec¢ena mjesta zdravstveno turistickih usluga

Na pitanje na kojim destinacijama (regijama) su najce$c¢e koristili zdravstveno turisticke
usluge najvise ispitanika (51%) odgovorilo je kako je to kontinentalna Hrvatska, njih 28,6 %
koristilo je zdravstveno turisticke usluge u primorskoj Hrvatskoj, a 20,4% u inozemstvu.

| Inozemstvo; 20%

Kontinentalna
Hrvatska; 51%

Primorska Hrvatska; l7
29%

= Kontinentalna Hrvatska = Primorska Hrvatska = [nozemstvo

Graf br. 14 Destinacije (regije) koristenja zdravstveno turisti¢kih usluga
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Najvedi broj posjeta inozemnim destinacijama bilo je u Srbiji i Turskoj. Dalje slijede Slovenija

i Dubai, Singapur i Spanjolska, te samo po jedan ispitanik je posjetio Italiju i BiH.

SIovenlja 16%

Singapur; 10%

=

Italua 5%

Spanjolska; 11%

Turska 21%

m Slovenija = Srbija

Dubai Turska

= |talija

Dubai; 16%

Graf br. 15 Inozemne destinacije koristenja zdravstveno turisti¢kih usluga

= Singapur

‘ Srbua 21%

m Spanjolska = BIH

Dalje, ispitanici su ocijenili ukupno zadovoljstvo pojedinim elementima zdravstvenog turizma

u zadnjoj destinaciji koju su posjetili. Na ljestvici od 1-5 (u potpunosti nezadovoljan — u

potpunosti zadovoljan) ocjenjivala se kvaliteta ponude, kvaliteta usluge, cijena, odnos cijene

i kvalitete, prometna dostupnost i na kraju popratni sadrzaji. Prosje¢na ocjena: za kvalitetu

ponude iznosi 3,64, za kvalitetu usluge 3,80, za cijenu 3,59, za prometnu dostupnost 4,00, te

za popratni sadrzaj 3,71.

Tablica br. 1 Zadovoljstvo pojedinim elementima zdravstvenog turizma u posljednje posjecenoj destinaciji

destinaciji

Ukupno zadovoljstvo pojedinim
elementima

Srednja vrijednost

Standardna devijacija

Prometna dostupnost 4,00 1,04
Odnos cijene i kvalitete 3,81 1,01
Zadovoljstvo kvalitetom usluge 3,80 1,14
Popratni sadrzaji 3,71 1,24
Zadovoljstvo kvalitetom ponude 3,64 1,13
Zadovoljstvo cijenom 3,59 1,13
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Ispitanicima je postavljeno pitanje o nacinu informiranja o koriStenim zdravstveno
turistickim uslugama na zadnjoj destinaciji koju su posjetili. Najveéi broj ispitanika, njih
38,8%, dobilo je potrebne informacije preko preporuke, njih 22,4%, se informirao preko
interneta na web stranicama destinacija, drustvene mreze su na treéem mjestu sa 20,4%,
njih 11,2% se informiralo o destinaciji na TV-u, radiju i/ili novinama, te najmanji broj
ispitanika, njih 7,1% dobilo je potrebne informacije preko izravne ponude.

Izravna ponuda

7%
Internet

23%

Preporuka
39%
Drustvene mreze
20%
TV,radio,novine
11%
m Internet = DrusStvene mreze = TV,radio,novine Preporuka = Izravna ponuda

Graf br. 16 Nacin informiranja korisnika o zdravstveno turistickim uslugama

Dvije trecine korisnika (72,2%) zdravstvenog turizma posjetilo je destinaciju u individualnom
angazmanu dok u organiziranim turama odabranu destinaciju je posjetilo (27,8%) ispitanika.

® Individualno = Organizirano

Graf br. 17 Angazman posjete odabrane destinacije
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6. Ocjena razvijenosti zdravstvenog turizma u Hrvatskoj

Ispitanicima je ponudeno da na ljestvici od 1 do 5 (jako loSe razvijen — jako razvijen) ocjene
koliko dobro je razvijen zdravstveni turizam u Hrvatskoj. Vecina ispitanika, njih 35,8% smatra
da je srednje razvijen, 26,5% smatra da je loSe razvijen, 16,2% smatra da je razvijen, 12,3%
smatra da je odli¢no razvijen, a 9,3% smatra da je jako loSe razvijen.

Jako razvijen Jako lo3e razvijen
12% 9%

Razvijen
16% LosSe razvijen
27%
Srednje razvijen
36%
m Jako loSe razvijen = LoSe razvijen = Srednje razvijen Razvijen = Jako razvijen

Graf br. 18 Razvijenost zdravstvenog turizma u Hrvatskoj prema misljenu ispitanika

Na pitanje: Sto bi Vas potaknulo na koridtenje zdravstveno turisti¢kih usluga? , ispitanici su
mogli zaokruziti viSe ponudenih odgovora, te upisati dodatan odgovor. Vise informacija o
ponudi zaokruZilo je 133 ispitanika, organizirane ture 71 ispitanik, dobru promociju 105
ispitanika, povoljne cijene 151 ispitanik, dobru prometnu povezanost 50 ispitanika, a nista 14
ispitanika.

Ostali odgovori bili su: preporuke prijatelja, kvalitetnija ponuda, pozitivna iskustva.

Dobra prometna || Nista Vise infomacija o
povezanost 3% ponudi

9% “ 25%

Povoljne cijene

29%
Organizirane ture
14%
Dobra promocija
. . 20%
= ViSe infomacija o ponudi = Organizirane-ture = Dobra promocija
Povoljne cijene = Dobra prometna povezanost = Nista

Graf br. 19 Sto bi Vas potaknulo na koristenje zdravstveno turistickih usluga?
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Na pitanje: “Koliko je vjerojatno da cete u narednih godinu dana koristiti usluge
zdravstvenog turizma?“ Ispitanicima je ponudena skala od 1 do 5, gdje se 1 odnosilo na:
,sigurno ne“, a 5 na: ,sigurno da“

Sigurno da

0,
Vjerovatno da 6%

9%

Sigurno ne
24%

Mozda
27%

Vjerovatno ne
34%

m Sigurnone = Vjerovatnone = MoZda Vjerovatno da = Sigurno da

Graf br. 20 Koliko je vjerojatno da ¢ete u narednih godinu dana koristiti usluge zdravstvenog turizma?

7. Utjecaj sociodemografskih obiljezja na upoznatost s pojmom
zdravstvenog turizma

7.1. Utjecaj spola, obrazovanja, dobi i dohotka na razinu upoznatosti s
pojmom zdravstvenog turizma

Rezultati hi kvadrat testa pokazali su da postoji statisticki znacajna povezanost izmedu
upoznatosti s pojmom zdravstvenog turizma i sociodemografskih obiljezja ispitanika
(p<0.05). Utvrdeno je da su ispitanici s visim obrazovanjem (VSS/VSS) i vis§im mjese¢nim
prihodima upoznatiji s pojmom zdravstvenog turizma u odnosu na one s OS (p<0.05). Za dob
nije utvrdeno da utjeCe na upoznatost sa zdravstvenim turizmom (p>0,05). (Tablica br. 2).

Tablica br. 2 Utjecaj spola, obrazovanja, dobi i dohotka na razinu upoznatosti s pojmom zdravstvenog turizma

Da, ali nisam | Da, znam Ne p*
bas tocno Sto je

siguran/na zdravstveni

Sto jeto turizam

tocno
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%
Spol Muskarci 41,1 21,8 37,1 <0.05
Zene 38,2 40,4 21,3
Obrazovanje | OS 27,6 3,4 69,0
SSS 41,6 24,0 34,4
VSS 39,4 48,2 12,4 <0.05
Doktorat 45.5 18.2 36.4
Dob Manje od 25 37,0 39,7 23,3 >0.05
26-35 37,3 20,3 42,4
36-45 43,8 32,8 23,4
45-55 38,1 39,7 22,2
Vise od 55 41,9 27,9 30,2
Dohodak Do 3500kn 42,4 29,3 28,3 <0.05
3501-5000 35,7 16,7 47,6
kuna
5001 -7 500 47,6 20,2 32,1
kuna
7 500 i vise 29,8 57,1 13,1
kuna

7.2. Utjecaj spola, obrazovanja, dobi i dohotka na koristenje zdravstveno
turistickih usluga

Rezultati su pokazali da sociodemografska obiljezja (dob, obrazovanje, dohodak) znacajno
utje¢u na koriStenje zdravstveno turistickih usluga. Tako je utvrdeno da obrazovaniji
ispitanici s viSim mjeseénim primanjima u dobnoj skupini od 46 — 55 godina viSe koriste
zdravstveno turisticke usluge u odnosu na mlade ispitanike, nizeg obrazovanja te nizih
prihoda (p<0.05). Razlike u koristenju zdravstveno turistickih usluga u odnosu na spol
ispitanika ne postoje, odnosno podjednak broj muskaraca i Zena koristi usluge (p>0,05).
(Tablica br. 3).
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Tablica br. 3 Utjecaj spola, obrazovanja, dobi i dohotka na koristenje zdravstveno turistickih usluga

Da Ne p*
%
Spol Muskarci 34,7% 65,3% >0.05
Zene 30,9% 69,1%
Obrazovanje | OS 6,9% 93,1% <0.05
SSS 31,2% 68,8%
VSS 38,7% 61,3%
Doktorat 36,4% 63,6%
Dob Manje od 25 21,9% 78,1% >0.05
26-35 30,5% 69,5%
36-45 37,5% 62,5%
45-55 44,4% 55,6%
Vise od 55 27,9% 72,1%
Dohodak Do 3500kn 17,4% 82,6% <0.05
3501 -5 000 21,4% 78,6%
kuna
5001 -7 500 32,1% 67,9%
kuna
7 500 i viSe 54,8% 45,2%
kuna
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8. Rasprava

Cilj rada bio je utvrditi ponasanje korisnika zdravstveno turistickih usluga u Hrvatskoj i
inozemstvu.

Cetvrtina ispitanika nije znala $to je zdravstveni turizam. Rezultati su takoder potvrdili
Cinjenicu da velik broj ljudi koji jesu Culi za pojam ,zdravstveni turizam” nisu u potpunosti
sigurni Sto taj pojam predstavlja; te svega jedna trecina ispitanika u potpunosti razumije
pojam i koncept zdravstvenog turizma.

Korisnici zdravstvenog turizma najéesSce koriste usluge zdravstvenog turizma jedan do dva
puta godisnje, dok poneki koriste usluge i ¢esce.

Rezultati su takoder pokazali da su korisnici podjednako koristili medicinski, ljecilisni i
Wellness turizam ¢ime moZzemo zakljuciti da u Hrvatskoj ne postoji vrsta zdravstvenog
turizma koja je mnogo viSe posjecenija od drugih. Medicinski turizam kod korisnika najéesce
se svodio na estetsko-kirurske zahvate, medicinske toplice i stomatoloske preglede; ljecilisni
turizam najcesée se svodio na ljeciliSne destinacije i koriStenje termalnih kupki; Wellness
turizam je naj¢esce obuhvatio hotelski Wellness, koji je daleko najrasireniji i komercijalno
vrlo dostupan. Takoder Wellness klinike ljepote i dnevni tretmani su bili zastupljeni u veéem
broju, takoder zbog komercijalne dostupnosti, primamljive cijene i redovitih akcija na raznim
portalima.

Regionalno gledajuci, rezultati su pokazali kako je najveéi broj korisnika odabrao zdravstveno
turisticke destinacije u kontinentalnoj Hrvatskoj, ¢etvrtina je odabrala primorsku Hrvatsku, a
nesto manji broj korisnika odabrao je inozemstvo kao Zeljenu destinaciju. Inozemne
destinacije obuhvatile su susjedne zemlje, kao Sto su Srbija, BiH, Slovenija itd., no veci broj
korisnika odlucio se za Tursku i Dubai. Destinacije u Hrvatskoj obuhvatile su poznate toplice i
liecilista u kontinentalnoj Hrvatskoj, kao Sto su Tuheljske toplice, Krapinske toplice, Stubicke
toplice, terme Topusko itd.

Prema Gracaninu (2010) zdravstveni turizam u najvec¢em broju privlaéi dobro informirane i
popriliéno zahtjevne goste koji ocekuju kvalitetan smjestaj i uslugu te vrhunske zdravstvene
usluge. U ovom radu zadovoljstvo korisnika ponudenim uslugama ispitivalo se kroz nekoliko
¢imbenika. Rezultati ispitivanja su pokazali kako su korisnici ve¢inom u potpunosti zadovoljni
kvalitetom usluge na odabranim destinacijama. Korisnici su takoder zadovoljni kvalitetom
ponude. Ti rezultati su ohrabrujuci, dok s druge strane korisnici smatraju kako bi cijena
mogla biti malo niZza, no omjer cijene i kvalitete ipak je ostvario dobre rezultate u o¢ima
korisnika. Prometna dostupnost i popratni sadrzaji koji se nude na destinaciji ocijenjeni su
vrlo visokom ocjenom prema ¢emu mozemo zakljuciti kako su korisnici u potpunosti
zadovoljni.

Informiranje korisnika o Zeljenim destinacijama odvijalo se kroz nekoliko kanala
komunikacije, ipak najveci broj korisnika, skoro dvije trec¢ine, dobio je informacije preko

30



preporuke. Prema tome moZemo zakljuciti da osobna preporuka i dalje ima veliki znacaj u
informiranju bududih korisnika te je nuZzno ostaviti dobar dojam. Velik broj korisnika
informirao se preko interneta i drustvenih mreza.

Vedina korisnika preferira odlazak na Zeljene destinacije u osobnom angaZzmanu.

Rezultati su pokazali da korisnici zdravstvenog turizma smatraju da je u Hrvatskoj zdravstveni
turizam osrednje razvijen, Sto znaci da ima mjesta za napredak, Gracanin (2010) takoder
navodi kako je hrvatski zdravstveno — turisti¢ki proizvod nedovoljno razvijen i nedovoljno
konkurentan. Korisnici su se izjasnili kako bi povoljnije cijene i viSe informacija o usluzi
utjecale na viSe koriStenje zdravstveno turistickih usluga, takoder dobra promocija i bolje
organizirane ture bi pridonjele ve¢em broju korisnika. U narednih godinu dana, veéina
korisnika vjerojatno nece koristiti zdravstveno turisti¢ke usluge.

Utvrdeno je da obrazovaniji ispitanici s viSim mjese¢nim primanjima u dobnoj skupini od 46 —
55 godina vise koriste zdravstveno turisticke usluge u odnosu na mlade ispitanike, nizeg
obrazovanja te nizih prihoda (p<0.05).

Prema rezultatima spol, dohodak i obrazovanje utjeCu na razinu upoznatosti s pojmom
zdravstveni turizam.
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9. Zakljucak

Prema rezultatima istraZzivanja, visok udio ispitanika (72%) je upoznat s pojmom
zdravstvenog turizma, no polovina ispitanika koja je upoznata s pojmom, nije zapravo
sigurna koje je to¢no znafenje pojma zdravstveni turizam.

Ispitanici najées¢e definiraju zdravstveni turizam kao putovanje unutar svoje zemlje i/ili
inozemstva zbog vlastitog zdravlja, dalje kao odmor i lijeCenje te ga poistovjecuju sa
Welnessom, toplicama itd. lako je visok udio ispitanika upoznat s pojmom zdravstveni
turizam, samo je jedna trecina od ukupnog broja ispitanika koristila zdravstveno turisticke
usluge. Najveci broj ispitanika koristi zdravstveno turisticke usluge jedan do dva puta
godisnje, a s obzirom na vrstu turizma, ispitanici koriste medicinski turizam, Wellness
turizam i ljeciliSni turizam.

Od usluga medicinskog turizma ispitanici najées¢e koriste klinike estetske kirurgije |
medicinske toplice, dalje od wellness usluga najcesée koriste klinike ljepote | zdravlja te
hotelski wellness, a od ljediliSnog turizma koriste se termalne kupke | ljeciliSne destinacije.

Toplice, terme i spa naj¢eS¢e su posjeCivana mjesta zdravstveno turistickih usluga. U
republici Hrvatskoj najviSe ispitanika koristi zdravstveno turisticke usluge u kontinentalnoj
Hrvatskoj, a u inozemstvu najcesée posjeéivane destinacije su bile Srbija, Slovenija i Turska.

Sto se ti¢e zadovoljstva pojedinim elementima zdravstvenog turizma u destinacijama koje su
ispitanici posjetili, najzadovoljniji su prometnom dostupnos¢u posjeéene destinacije i
odnosom cijene i kvalitete te popratnim sadrzajima.

Korisnici informacije najcesée dobivaju preko preporuke te preko web stranica pruzatelja
zdravstveno turistickih usluga, a danas su sve popularnije i druStvene mreZe. Potrosaci
najcesc¢e posjecuju zdravstveno turisticke destinacije u vlastitom angazmanu te smatraju da
je zdravstveni turizam u republici Hrvatskoj srednje razvijen.

Vise informacija o ponudi, organizirane ture, dobra promocija te povoljnije cijene stavke su
koje bi potroSace potakle na ucestalije koristenje zdravstveno turistickih usluga.

Rezultati ovog istrazivanja mogli bi pomoéi davateljima zdravstveno turisti¢kih usluga u vidu
poboljSavanja marketinskih strategija, odabira odgovaraju¢ih kanala promocije te
poboljSavanje odredenih karakteristika kako bi korisnici bili jos zadovoljniji. Rezultati ukazuju
na to da je preporuka i dalje najbolji na¢in promocije, no svakako nije na odmet poboljSanje
promocije putem interneta i drustvenih mreza.

Glavno ogranicenje ovog istrazivanja je nacin prikupljanja podataka (on-line anketno
ispitivanje) te mali uzorak.
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2013. godine u Strojarsko-tehnickoj Skoli Fran Bosnjakovi¢ u Zagrebu. Dalje svoje obrazovanje
nastavlja na Agronomskom fakultetu sveuculista u Zagrebu gdje 2013. godine upisuje
preddiplomski studij, smjer Ekoloska poljoprivreda kojeg zavrSava 2016. godine. Nakon
preddiplomskog studija upisuje diplomski studij, smjer Ekoloska poljoprivreda i agroturizam.
Koristi se engleskim jezikom u govoru i pisanju te vrlo dobro poznaje rad na racunalu i u
programskom paketu ,Microsoft Office”. Radio je i razne studentske poslove pomocéu kojih
je razvio svoje komunikacijske i organizacijske vjestine. U 2017. godini zapopsljava se u sportskom
duc¢anu Decathlon Hrvatska, gdje radi na studentskom ugovoru, a 2019. godine dobiva poziciju web
dizajnera sa ugovorom na neodredeno.
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