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ANOTACIJA

Interneta aptickas paradijas pasaulé salidzino$i nesen, tacu §is jaunais pakalpojuma veids
misdienas ir izplatits un turpina attistities gandriz visas civilizeétas valstis, arT Latvija.

Lai nodrosinatu klientu apmierinatibu un pienacigu apriipi, farmaceitam jabiit sp&jigam
veidot pozitivu komunikaciju, izzinat un saprast klienta vajadzibas, sapes un problémas.
Farmaceits spg€j to izdarit, apglistot empatiju ka vienu no savam profesionalajam iemanam, un
tad pielietot to, konsult&jot klientus pa telefonu vai elektroniski.

Praktiska darba rezultata tika atklatas statistiski ticamas atskiribas starp vecumu grupam
un respondentu nepiecieSamiba sanemt empatiju farmaceita konsultacijas laika interneta aptieka.
Tika noteikti faktori, kas sekmé veiksmigu interneta aptickas darbibu

un farmaceita klientu konsultéSanu.

Atslegas vardi: interneta aptieka, e-veseliba, farmaceitiska konsultacija, empatija



SUMMARY

Worldwide, the concept of online pharmacies is relatively new, however this type of
service is widely spread today. It continues to develop in almost all civilized countries as well as
in Latvia.

Online consultation or consultation by phone requires advanced skills to understand
customers and determine their emotional state. The pharmacist should be able to communicate
positively, understand customer needs, pain and problems in order to ensure customer
satisfaction and proper care. The pharmacist could do this if she/he learns empathy skill as one of
her/his professional skills and if she/he applies it while consulting the customer on the phone or
electronically.

Practical work revealed statistically significant differences between age groups and
respondents needs to receive an empathy from pharmacist during a consultation at online
pharmacy. There have been determined several factors that facilitate successful operation of

online pharmacy and pharmacist’s consultation of customers.

Key words: online pharmacy, e-health, pharmaceutical consultation, empathy
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APZIMEJUMU SARAKSTS

Zalu Valsts Agentiira (ZVA)

Amerikas Savienotas Valstis (ASV)

Eiropas Savieniba (ES)

Food and Drug Administration (FDA) — Partikas un zalu parvalde

Federal Food, Drug, and Cosmetic Act (FDCA) - Federalais partikas, zalu un kosmétikas
likums

European Medicines Evaluation Agency (EMEA) - Eiropas Zalu novértésanas agentiira
Medical and Healthcare Products Regulatory Agency (MHRA) - Zalu un veselibas
apriipes produktu agentiira

Accreditation Council for Pharmacy Education (ACPE) - Farmacijas

izglitibas akreditacijas padome.


http://en.wikipedia.org/wiki/Federal_Food,_Drug,_and_Cosmetic_Act
http://lv.euabc.com/word/391

IEVADS

Zinatniskas literatiiras apskatos (Orizio et al., 2011) noradits, ka tieSsaistes aptiekas ir tikai
dalgji regulétas, pateicoties raksturigajam interneta plaSumam, globalajam raksturam un
nacionalam barjeram. Juridiskas sekas ir tieSam griti aptvert un regulét, jo interneta pienemta
virtuala vide rada problémas, ar kuram aptickas agrak nekad nav saskarusas. Fragmentara aina
tieSsaistes zalu tirdzniecibas noteikumos ir atzita probléma un ievéribas cienigi ir méginajumi
regulét paterétaju tiesibas dazadu valstu patérétaju tiesibu aizsardzibas likumos. Ir ierosinajumi
izveidot nacionalo valstu stattitus, kas ietver zalu piekluves izmaksas, precizétu aizliegumu
tirdzniecibai interneta, juridisko reformu un dot kadai agentiirai pilnvaras, lai iznicinatu
kontrabandas zales, veiktu aptieka parbaudes un ieviestu licenc€Sanu, mekl&tajprogrammu
atbildibu un noverstu to nelikumigus darfjumus. Pienemot, ka juridiska puse ka samazinat riskus
ir sakartota, priekSplana izvirzas patérétaja loma. Tas, ka pacients ir aktivs partneris veselibas
apripé, nevis tikai pasivs, diagnostikas testu un arstniecibas priekSrakstu izpilditajs, ir plasi
pienemts. Ta ka Sis viedoklis ir pienemts, tad klast loti biitisks jautajums ka sniegt informaciju
pacientiem. MEginajumi izveidot kadu mark&juma veidu, lai at$kirtu uzticamu no negodigam
timekla vietn€m ir bijusi, bet tie nevar bit loti efektivi, ja vien cilvéki nav informéti par Siem
instrumentiem un par zalu iegades interneta riskiem. TieSsaites jeb interneta aptiekas ir drosakais
veids ka pirkt zales, bet ar1 $aja gadijuma veidojas konflikts starp individu, kas spgj izlemt savus
pirkumus savas interes€s, no vienas puses, un no otras puses uzstadijuma, ka valstij vajag atturét
cilvékus no kait€juma nodariSanas sev un valsts resursi jaizmanto godigi un efektivi, péc socialas
solidaritates principa.

Paslaik ar1 zinatniskaja literatiira ir maz informacijas, ka citas valstis notiek tieSsaistes
aptieku darbiba. Ir ieteikta divu veidu pieeja (Orizio et al., 2011). Pirmais - koncentréties uz
politiku, likumiem, kas regulé So fenomenu starptautiska Itmeni, aizpildot esoSo tiesisko
vakuumu, lai gan tas biitu loti griiti, dargi un ir tikai dal&ji efektivi. Otrais - koncentréties uz
individu. Izveloties $o pieeju, ir jacensas palielinat gan pacientu, gan farmaceitu zinaSanas
veselibas joma, kas ir pamats kritiskai domasanai un prasmei veikt veselibai labvéligu izveli,
atzistot riskus un padarot lielako dalu no divdesmit pirma gadsimta farmacijas sasniegumiem

pieejamus daudziem pacientiem arT attalinati no aptiekas.



Aktualitate: Interneta aptieka — tas ir jauns pakalpojums, kas paradijies salidzinosi nesen,
tapec Sadas aptiekas ir loti svariga farmaceitiskas konsultacijas problémas izpete. Ja agrak
klientu apkalpoSana un konsultéSana notika fiziski reala aptieka “aci pret aci”, tad konsulteéSana
elektroniski vai pa telefonu prasa daudz attistitaku prasmi saprast klientus un novertét vinu
emocionalo stavokli.

Lai nodroSinatu klientu apmierinatibu un pienacigu apriipi, farmaceitam jabiit spg&jigam
veidot pozitivu komunikaciju, izzinat un saprast klienta vajadzibas, sapes un problémas.
Farmaceits spg&j to izdarit, apgtstot empatiju ka vienu no savam profesionalajam iemanam, un
tad pielietot to, konsultgjot klientus pa telefonu vai elektroniski. Sis pasibas attistisana padaris
farmaceitisko konsultaciju interneta aptieka daudz produktivaku.

Farmaceits ir uznémuma reprezentativa persona, Iidz ar to sekmiga un efektiva saruna
veicinas ne tikai kvalitativu veselibas apriipi, bet arT veidos uznémuma imidzu un reputaciju.

Merkis: noteikt faktorus, kas sekmé veiksmigu interneta aptiekas darbibu un farmaceita
konsultaciju.

Hipotéze: Interneta aptiekas klientiem vecuma grupa no 18 Iidz 49 gadiem ir svarigak
sanemt empatiju no farmaceita konsultacijas laika neka klientiem vecuma grupa no 50 lidz 82
gadiem.

Uzdevumi:

1. Noskaidrot iepirk$sanas iemeslus interneta aptiekas un salidzinat tos atkariba no
pirc€ju vecuma grupam;

2. Noskaidrot kurai pacientu/klientu vecuma grupai ir svarigi sanemt empatiju
konsultacijas laika;

3. Noskaidrot kadu konsultacijas formu izvélas klienti.

Darba tiek izmantoti Latvijas un arzemju zinatnisko Zurnalu publikacijas, gramatas,
protokoli. Darbs sastav no literatiiras apskata, materialu un metozu, rezultatu un diskusijas
nodalam.

Pétijums veikts Latvijas Universitates Medicinas fakultate. Tika izmantota interneta

aptiekas klientu datubaze.



1. LITERATURAS APSKATS

1.1 Interneta aptiekas loma un funkcijas musdienas

Interneta aptiekas paradijas pasaulé salidzino$i nesen, tacu $is jaunais pakalpojuma veids
misdienas ir izplatits un turpina attistities gandriz visas civilizétas valstis. Tas ir raditajs, ka
picaug tada veida pakalpojuma vajadziba. Misdienu straujaja dzives ritma daudzi jaunlaiku
patérétaji vairs nevélas staveét rinda, ka ari apspriest savas veselibas problémas svesSinieku
klatbiitné. Un, ja vel piebilst klat, ka pastav iesp&ja ietaupit izmaksas un laiku, tad zalu
izplatiSana ar timekla starpniecibu kliist aizvien popularaka.

Zalu iegade interneta dod iesp&ju klientiem izveleties un pasiitit bezrecepsu medikamentus,
dazas valstis ar1 recepSu medikamentus, kosmétiku, higi€nas un citas medicinas preces ar piegadi
majas. Ta ir liela priekSrociba cilvékiem ar ierobezotam kustibas sp€jam, invalidiem, veciem
cilvékiem un jaunam maminam, kas var dzivot attalinatos rajonos (Henney, 1999). Medikamentu
iegade dod iesp&ju klientiem patstavigi iegit detaliz€tu informaciju par katru no produktiem,
iepazities ar izdevigiem piedavajumiem, izteikt savas atsauksmes un dalities pieredzé (Chandra
& Cupps, 2002).

Katram klientam ir iesp€jams uzdot jautajumus kvalificEtam farmaceitam elektroniski (pa
pastu, socialajos tiklos) vai telefoniski cauru diennakti, kas nozim¢, ka klientam ir nodro§inata
individuala pieeja, ievérojot vina vEélmes un prasibas (Henkel, 2000; Bloom and lannacone,
1999). Biezi vien likumdos$ana ir noraditi nosacijumi par konfidencialitati, ka, pieméram,
pasiitjumu ir jasaino necaurredzama iepakojuma, vai klientam nav obligati janorada savs Tstais
vards/uzvards.

Interneta aptiekam ir arT tada priekSrociba, ka tam ir iesp€a nodroSinat klientus ar
informaciju par jaunajiem medikamentiem, blakném un veselibas stavokli (Henney, 2001).

Amerika interneta aptiekas sadalija tris kategorijas: neatkarigas interneta aptiekas; interneta
pakalpojums, ko sniedz fiziski realas aptiekas; vairakas aptiekas, kas uz sadarbibas pamata rada
kopa vienu interneta aptieku (Fung et al., 2004; Montoya and Jano, 2007).

1. Pirmajai kategorijai pieder tadas interneta aptiekas, kuram nav reali fiziskas

aptiekas, kur klienti var atnakt un nopirkt medikamentus un kosmétiku klatiené.



2. Otra kategorija — interneta aptiekas, kuram ir reali fiziska aptieka. Vini pardod
medikamentus un kosmétiku ar pasta piegadi tiesi pacientiem, kas atrodas majas vai
arzemes.

3. Tresa kategorija — aptieku grupas, kuram ir fiziski realas aptiekas, vini apvienojas
un atver kopigu interneta aptieku, caur kuru realiz€ interneta pardoSanu.

Ministru kabineta noteikumos Nr.416 ir noradits, ka Latvija ir iesp&jams sanemt interneta
aptiekas licenci tikai vispargja jeb atverta tipa aptiekali.

Latvija vel nav veikti pétjjumi par interneta aptiekas industriju, 1idz ar to gruti pateikt, kadi
ir cilvéku iepirkSanas iemesli interneta. Toties $aja sakara ir veikti vairaki petjjumi arzemes un
dazi no tiem liek domat, ka Latvija biitu lidzigi rezultati. Ta, pieméram, Cehija tika veikts
pétijums, lai noskaidrotu klientu vajadzibas, perkot bezrecepsu zales un citas farmaceitiskas
preces (Lostakova et al., 2012). P&tijjuma mérkis bija noteikt iemeslus, kas liek klientiem
iepirkties interneta aptieka, ka arT noskaidrot pasttijumu biezumu un pasiitiSanas procesa gaitu.
ST pétijuma ietvaros 2011. gada septembri tika aptaujati 1200 nejausi izvéléti kadas interneta
aptiekas lietotaji. Sis interneta aptickas Tpasniekam pieder ari fiziski reala apticka Pragas centra,
ka ar1 veselibas centrs. Pirmkart, tika noskaidrots, kads klientu skaits procentos izvélas iepirkties
fiziski reala aptieka un kads interneta aptiekd. Rezultati par bezrecepSu zalu un uztura
bagatinataju piemérotaku iepirkSanas veidu apkopoti 1.1 attéla. Pétijuma rezultati paradija, ka
vairak neka puse no interneta aptiekas lietotdjiem tobrid iepirkas reala aptieka. Statistiski
pieradits, ka iepirkSanas reala aptiekd vai interneta aptieka ir saistita ar izglitibas ITmeni.
Noskaidroja, ka Klienti ar augstaku izglitibu izvélas iepirkties interneta aptiekas. Ari cita
pétijuma noskaidroja (Shaw and Baker, 2004), ka klients, kur§ iepirkas interneta aptieka,
visticamak, nak no socialekonomiski priviligétiem sabiedribas slaniem, kur augsts izglitibas

Itmenis un augsta nodarbinatiba ir norma nevis izn@mums.
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1.1 att. Klientu iepirk$anas veids (procentos) (Shaw and Baker, 2004)

Tapat tika apkopoti dati par to, cik bieZi klienti perk bezrecepSu zales un uztura

bagatinatajus interneta aptieka (1.2.att.).
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1.2 att. Pirkumu bieZzums interneta aptieka (Shaw and Baker, 2004)

Vairak par 60% no respondentiem iepirkas retak par vienu reizi vai ne biezak ka vienu

reizi trijos ménesos. Gandriz 29% no respondentiem iepirkas ne biezak par vienu reizi meénesi un
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5% no respondentiem iepirkas interneta apticka biezak par vienu reizi ménesi. Statistiski
analizg€jot atSkiribas starp dazadam respondentu grupam, izmantojot Pirsona Hi-Kvadrata testu,
tika pieradits, ka ir statistiski nozimigas atSkiribas starp pirkumu biezumu un klientu dzimumu,
vecumu, izglitibas Iimeni un veselibas stavokli. Bitiskas atSkiribas bija atrastas starp pirkumu
biezumu interneta aptieka un starp klientiem, kas dzivo veseligu dzivesveidu. Tadi klienti
iepirkas interneta biezak neka vienu vai vairak reizes menesi.

Cehija veikta pétfjuma mérkis bija arT noskaidrot interneta aptiekas klientu iepirk3anas

iemeslus. 1.3. att. ir apkopoti aptaujas rezultati.
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1.3 att. lepirksanas iemesli interneta aptiekas (Shaw and Baker, 2004)

Cehijas pétijums paradija, ka viens no galvenajiem iemesliem iepirkties interneta aptieka
ir zemaka cena (75% no respondentiem). Ka otru iemeslu respondenti atziméja to, ka vini var
veikt pasttijumu no majam (gandriz 50% no klientiem), tadgjadi ietaupot laiku (40% no
klientiem). 30% no respondentiem redz prieksrocibu iepirkties interneta aptieka, jo ta vini var
izlastt vairak informacijas par produktu. Vispargjais secinajums bija, ka klienti izv€las iepirkties

interneta aptieka tapéc, ka ir piedavatas zemakas cenas un atlaides neka reali fiziski
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funkciongjosa aptieka. Cilveékus ar piesaista iesp&ja sanemt preci ar piegadi uz majam, jo Sis
pakalpojums bieZzi vien ir bezmaksas.

Cita petijuma (Zhilin, 2001) tika noskaidroti buitiskakie parametri, kas nosaka interneta
aptiekas pakalpojumu kvalitati, un tos var sadalit tris grupas: 1) cena un produktu pieejamiba, 2)
klientu apkalposana un 3) online informativo sist€ému kvalitate.

(1) Cena un produktu piecejamiba

Interneta mekl&Sanas sist€émas var palidzet klientiem atri atrast un salidzinat produktus,
kurus piedava dazadi piegadataji. Sads viegls cenu parskats interneta lick interneta aptiekas
vadibai koncentréties uz citiem faktoriem, ka, pieméram, kopiga piegades summa, produktu
klasts un pieejamiba. Jo vairak online patérétajs izmanto interneta pakalpojumus, jo vairak vins
koncentrgjas uz gala summu, kas vinam bils jasamaksa beigas, nevis izvélas meklét vienu
produktu, kas maksa mazak neka citur. Petijuma tika noskaidrots, ka klienti biezi vien meklg&
internetd produktus, kurus nav tik viegli atrast citur. Tas nozimé, ka interneta aptiekas, kuras
piedava plaSu produktu klastu, var efektivak iedarboties uz konkr&tu klientu grupu noteikta
produkta nisa.

(2) Klientu apkalpo$anas kvalitate

Pedgjo tris desmitgazu laika pétnieki méginaja noskaidrot apkalposanas faktorus, kas
butiski sekmétu klientu apkalposanas vértésanu. 1985. gada Parasuraman un vinu kolégu
petijums (Parasuraman, 1985) paradija desmit dazadas pakalpojumu dimensijas. Taja skaita ari
tika noskaidrots, ka augstas cenas, ilgstosa gaidiSana rinda un nekvalitativa aptiekas konsultacija
noved pie klienta neapmierinatibas ar servisu kopuma. Kops ta laika pétnieki ir noskaidrojusi art
citus faktorus, kas ir saistiti ar klientu apmierinatibu ar aptiekas pakalpojumiem. Ir noskaidroti
vel Cetri butiski faktori: profesionala komunikacija ar klientiem, fiziskais un emocionalais klienta
komforts, demografiskais faktors un aptiekas atraSanas vieta.

Sos un arT citus apkalpo$anas faktorus izmanto nesenos pétfjumos, kas veltiti speciali
internet-komercijai. P&tijjuma (Rise, 1997) tika noskaidroti svarigie mainigie, kas veicina klientus
atkartoti apmeklet interneta lapu. Ta, pieméram, klientiem bija svarigs interneta majas lapas
saturs, noform&ums, viegla mekleSanas sistéma, viegla navigacija un emocionala pieredze
(piem@ram, baudijums un sajiisma).

(3) Online informativu sist€ému kvalitate
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Lai izméritu klientu apmierinatibu ar interneta majas lapu, tika veikts pétijums (Doll and
Torkzadeh, 1991), kura tika noskaidrots, kas klientiem ir svarigi: saturs, informacijas precizitate,
viegla lieto$ana un savlaicigums. Sie faktori, ka ar citas interneta lapas Tpasibas (pieméram,
estetiskums, drosiba un efektiva navigacija) nosaka informativas sist€mas kvalitati.

Ka nakamo interneta aptiekas prieksSrocibu var atzimét diskrétumu jeb anonimitati. Klients
var justies komfortablak un drosak, pasiitot preci elektroniski un nenosaucot savu isto vardu.
Biezi vien klients neiet uz aptieku, jo vinam ir ne€rti jautat par personigas higi€nas precém,
ginekologiskiem preparatiem u.tml. (Fung et al., 2004; Montoya and Jano, 2007).

Arzemgs, kur ir atlauta recepSu zalu izplatiSana ar timekla starpniecibu, interneta aptiekam
ir izzinoSanas pakalpojums par regularo zalu lietoSanas nepiecieSamibu, kas veicina arst€Sanas
rezima ieveroSanu.

Dazas interneta aptiekas piedava art daudzvalodu apkalposanu, kas ari ir svarigs parametrs
klienta komfortam pirkumu veikSana. Tas lauj sanemt farmaceita konsultaciju, ka ari

nepiecieSsamas zales no arzemém (Weiss et al., 2007).

1.2 Interneta aptiekas iespéjamie riski

Lidz ar vairakam priekSrocibam interneta aptiekas izmantoSana ir ari savi riski. Ta,
pieméram, ir risks iepirkties interneta aptieka, kas nav sanémusi nepiecieSamo licenci. Tadas
aptiekas var izplatit zales, kas neatbilst labas razoSanas praksei, ka ar1 veikt nelikumigu recepsSu
zalu izplatiSanu (Arrufiada, 2004).

Interneta strauja attistiba radija jaunas iespgas informacijas un produkta apraksta
piekluvei. Nesena pétijuma tika zinots par 36 000 000 amerikaniem, kas iegadajas zales interneta
bez receptes. Lidzigus secindjumus public€ja Valsts veselibas informacijas tendences aptauja
(Health Information National Trends Survey (HINTS)). Tika zinots, ka 1&ni, bet stabili pieaug
cilvéku skaits, kas izmanto interneta pakalpojumus, lai iegadaties zales vai vitaminus. Raditaju
procents pieauga no aptuveni 14% (2007. gads) lidz aptuveni 20% (2013. gads). Sis skaitlis,
visticamak, palielinasies vél vairak, nemot véra interneta aptiekas priekSrocibas, pieméram,

privatumu, cenu, pieejamibu un &rtu lietoSanu 24 stundas diennaktt (Desai, 2015).
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Nelegalas interneta aptiekas strada bez atlaujas un tas ir griiti nokontrolét, ieskaitot ari
nodoklu kontroli. Tadas aptiekas varétu pardot medikamentus ar nokaveétu deriguma terminu,
viltotus medikamentus, vai ari tirgot recepSu medikamentus bez receptes pieprasijuma. Personiga
informacija par klienta veselibas stavokli var tikt nelikumigi nodota treSajai personai. Ta
rezultata klientam varctu rasties nelabvéligas socialas vai finansialas sekas (Fox et al., 2005;
Romero et al., 2004; Lineberry and Bostwick, 2004; Gondim and Falcao, 2007). Divu gadu laika
Federala tirdzniecibas komisija Amerika atmaskoja ap 800 web-lapam, kas piedavaja preces ar
Saubigu kvalitati (Montoya and Jano, 2007).

ANO atskaité viena no nozimigakajam témam bija: farmacijas lidzeklu izplatiSana ar
timekla starpniecibu veicina bistamu narkotiku izplatiSanu, graujot noteiktus kontroles
mehanismus (International Narcotics Control Board, 2005).

Paterétaju riski neaprobezojas ar Saubigiem piegadatajiem; pat licenc€tas interneta aptiekas
cie§ no nopietnam servisa nepilnibam, pieméram, no kvalitativas medicinas konsultacijas
trikuma. Medikamentu lietoSana bez arsta uzraudzibas var izraisit klientam atkaribas sindromu
un bistamas mediciniskas komplikacijas (Romero et al., 2004; Lineberry and Bostwick, 2004;
Gondim and Falcao, 2007; Zeman, 2002). PaSmedikacija interneta, balstoties uz reklamam, ko
izstradajusi zalu pardoSanas specialisti, izradijusi televizija, public€jusi Zurnalos un nositijusi e-
pastos ka spamu, var bt bistama ne tikai ar iespg§amam komplikacijam, bet var draudét ar
invaliditati un pat izraisit klienta navi (Romero et al., 2004; Lineberry and Bostwick, 2004;
Zeman, 2002). Ir nepiecieSama klientu apmaciba, lai vini sp€tu novertét interneta aptieku
kvalitati, iegadato produkta kvalitati un to apraksti, ka art lai klienti sp&tu novertét iesp&jamas
riskus paSmedikacijas gadijuma (Desai, 2015).

Ir zinama tiesas prava pret interneta aptieku, kuru ierosinaja paS$navibu izdarijusas personas
radinieki. Navi izraistja antidepresantu lidzekli, kas tika iegadati interneta aptieka (Weiss et al.,
2007). Tapat ir zinots par sievietes navi, kurai tika pardots viltots medikaments. Cits letals
piemérs saistits ar viagras pirkumu interneta aptieka ar online konsultacijas palidzibu Amerika.
P&éc medikamenta uznemsanas virietis nomira no sirdslékmes. Izradijas, ka vinu gimené jau bija
bijusi sirds mazspé&jas gadijumi, tacu konsultants par to nepajautaja (Mékinen et al., 2005). Viens
jauns cilveks, pasiitija lielu amitriptilina devu interneta aptieka, ko vélak izlietoja paSnavibas

meginajuma (Lanier, 2004).
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Daudzas domstarpibas, kas ir saistitas ar interneta aptiekam, ir izraisijuSi ta saucamie
“kiber-arsti” (Cyber-doctors), kas tur strada. Tadi arsti konsulté pacientu telefoniski, tatu bez
apskates, tad izraksta medikamentus un siita tos pa pastu pacientam uz majam (Fung et al., 2004;
Gondim and Falcao, 2007).

Pasaules interneta aptieku tirdzniecibas panakumi atspogulojas ar to augsto Tpatsvaru
vairumtirdznieciba. Eiropas valstis tas sasniedz lidz 8% un pasaulé ap 10% no tirgus dalas.
Farmaceitisku un kosmétisku Iidzeklu pardoSana interneta attistijas lidz pasaules mérogam loti
1sa laika, tacu interneta aptieku popularitate un apgrozijums joprojam pieaug. Potencialus
interneta aptieku klientus farmacijas uzn€mumi piesaista ar liela méroga reklamas kampanam,
tostarp ar spamu no interneta aptieckam, ka ar1 ar zemam cenam. Tacu dazreiz zales interneta
aptiekas ir pat dargakas, neka fiziski realas aptiekas. Bloom un Iannacone pétijuma tika
noskaidrots, ka vidéja medikamenta un kiber-arsta konsultacijas cena var but augstaka par cenu
fiziski reala aptieka, ka ari augstaka neka standarta arstu konsultacijas cena. Interneta aptieku
priekSrocibas ir to diennakts pieejamiba un viegla piekluve. Tacu radusas izmaksas pacientam

netiks kompensétas ar apdroSinasanu (Bloom and Iannacone, 1999).

1.3 Zalu tirdznieciba ar timekla starpniecibu Latvija un citas pasaules valstis

Timekla vietne (Website) ir timekla lappusu kopums, ko veido ar HTTP protokolu
interneta. Visas publiski pieejamas timeklvietnes veido vispasaules timekli. Vietne parasti ir
vienas personas, uznémuma vai iestades darba rezultats, kas veltits noteiktai tematikai vai
mérkim. Timeklvietnes lauj interneta lietotdjiem sapemt vizualu, tekstualu un multimedialu
informaciju (LZA TK ITTEA protokols Nr. 308, 2013).

Pirmas interneta aptiekas, tadas ka, piemeram, drugstore.com vai yourpharmacy.com
paradijas ASV jau 1990. gadu beigas. Parasti tas bija ka papildus pakalpojums esosa aptieka, kas
lava pircgjiem iepazisties ar produktu klastu un to sastavu. ST biznesa attistiba Eiropas Savienibas
(ES) valstis notika daudz 1€nak. Salidzinosi neliels aptieku skaits ES valstis piedava klientiem
interneta aptiekas pakalpojumus. Tas ir saistits ar stingru interneta aptiekas darbibu regul&Sanu, ir
nepiecieSama speciala obligata registracija un licence, un rezultata $ie uznémumi ir spiesti stradat

likumdoSanas ietvaros konkréta valsti.
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Starptautiska rakstura interneta aptiekas var apiet stingrus nacionalas valsts farmacijas
noteikumus. Katra valsti ir 1pasi noteikumi, kas regulé licencu izsniegSanu, lai uzsaktu interneta
aptiekas darbibu. Licenci izsniedz specialas agentiiras, kuras kontrolé valsts organizacijas. So
institliciju uzdevums ir nodrosinat medikamentu pardoSanu aptiekas saskana ar noteikumiem, kas
ir noteikti attiecigaja valsti (Montoya and Jano, 2007; Fox et al., 2005; Gondim and Falcao,
2007; Zeman, 2002).

P&c Eiropas Komisijas 2011. gada atskaites datiem, interneta aptiekas atlauju ir iesp&jams
sanemt $adas ES valstis: Anglija, Austrija, Belgija, Bulgarija, Danija, Kipra, Igaunija, Somija,
Francija, Griekija, Ungarija, Irija, Italija, Latvija, Lietuva, Luksemburga, Malta, Polija,
Portugalé, Rumanija, Slovénija, Spanija un Vacija (Kanavos et al., 2011).

Eiropas savieniba zales drikst pardod tikai ar Eiropas Zalu noveértésanas agentiiru (EMEA)
atlauju, kas ir atbildiga par jaunu produktu drosibas novértésanu ES dalibniekiem (Fox et al.,
2005; PharmacyChecker, 2008). Eiropas Zalu vielu un medikamentu pardo$anu regulé
Parlamenta un Padomes Direktiva 2001/83 no 6. novembra 2001. gada, Direktivas 92/28/EEK un
2000/31/EK, ka arT valsts tiesibu akti, kas ierobezo to zalu pardo$anu interneta, kuras registrétas
cita dalibvalsti, arstu receptes, kas ir nepiecieSamas zalu piegadei un aizliegumu reklamét zalu

tirdzniecibu pa pastu (Pickering, 2007).

Latvija

Ministru kabineta noteikumos Nr.416 ir noradits, ka mazumtirdznieciba ar timekla
starpniecibu Latvijas Republikas iedzivotajiem ir atlauts izplatit tikai bezrecepSu zales. To drikst
darit tikai ta aptieka, kura ir sanémusi specialo atlauju (licenci) vispargjas jeb atveérta tipa
aptiekas atvérSanai, kuras pielikuma noradits atlautais specialas darbibas nosacijums “bezrecepsu
zalu izplatiSana ar timekla vietnes starpniecibu’.

Licencésanas nokartoSanai ir nepiecieSams ne tikai sagatavot funkcionalu interneta saiti,
bet arT izpildit visas Zalu Valsts Agentiiras (ZVA) prasibas. Lielaka prasibas dala ir saistita ar
visparigiem noteikumiem — telpu iekartoSana interneta aptiekas darbam, medikamentu
uzglabasanai, transporté$anai, par zalu reklaméSanu interneta u. tml.

Interneta majas lapai ir jabiit noformétai atbilstos$i likumdoSanas noteikumiem, ta,
pieméram, timekla vietnei jabut pieejamai iedzivotdjiem jebkura diennakts stunda bez

partraukuma, ir janodrosina iesp&ja visu diennakti ar timekla starpniecibu sazinaties ar aptieku
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un sanemt bezmaksas konsultaciju par minétajam zalém no farmaceita, kurs ir registréts Latvijas
Farmacijas biedriba. Interneta majas lapa ir janorada aptiekas kontakti, specialas atlaujas numurs,
sniegto pakalpojumu parskats ar paskaidrojumiem, ka arT Zalu valsts agentiiras
kontaktinformacija un saite uz Zalu valsts agentiiras ttmekla vietni (Ministru kabineta noteikumi
Nr.416).

Farmaciju regul€joSie normativie akti neparedz recepSu zalu izplatiSanu ar interneta
starpniecibu.

Sobrid Latvija ir registrétas 6 interneta aptickas un 3 aptieku filiales, kas drikst izplatit
bezrecepsu zales, kosmétiku, medicinas ierices, uztura bagatinatajus u.c.

Amerika

ASV likumdosana defin€ interneta aptiekas par privatpersonam vai juridiskam personam,
kas pardod recepSu vai bezrecepSu zales interneta, sitot tas klientiem pa pastu (Controlled
Substances Act). Amerika sanemt interneta aptiekas licenci ir daudz sarezgitak neka parastai
aptiekai. ASV visam aptiekam jabut licencei, kuru var sanemt taja Stata, kur atrodas aptieka.
FDA majaslapa ir noradits interneta majaslapu saraksts, kuras nedrikst izplatit recepsu
medikamentus (Zeman, 2002). FDA, FDCA, interneta aptiekas un aptiekas kontrol€ valsts un
profesionalas organizacijas vairakos Itmenos, jo ar to darbibu ir saistitas daudz pretrunas (Fung
et al., 2004; Zeman, 2002).

Péc dazadiem datiem ASV ir registrétas ap 300-400 licencétas interneta aptiekas. Pasttot
recepSu zales interneta aptieka, klientiem prasa arsta recepti (janorada receptes numuru). Tacu
bieZi arT notiek ta, ka interneta aptiekas arsts, konsult&jot pacientu, izraksta recepti elektroniski,
tad pacientam piegada medikamentus uz majam. Arsti izraksta receptes elektroniski, izmantojot
specialu sistéemu, kas ir savienota ar veselibas centriem, klinikam un aptiekam. Tada veida
farmaceiti un arsti var redzét, kadus medikamentus pacients lieto vienlaicigi un tas dod iesp&ju
noverst nesaderigu medikamentu lietoSanu. Amerikanu interneta aptiekas ir atlauts pardot ne
tikai recepSu un bezrecepSu medikamentus, bet arT higi€nas preces, kosmétiku, bérnu lietas (taja
skaita arT rotallietas), kontaktlécas, uztura bagatinatajus, ka ar1 vienkarsi partiku, fotoalbumus,
trenazierus, tehniku, dekorativo kosmétiku, preces, ko reklamé televizija. Tatad var teikt, ka

interneta aptieka p&c bitibas ir veikals. Viens no tadiem piemériem ir www.wallgreens.com —

lielaka interneta aptieka Amerika.
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Strauja interneta biznesa attistiba Amerika loti ietekméja farmacijas industriju ka veselibas
nozari (West, 2000). Interncta aptickas piedava patérétajiem liclu produktu klastu un citus
pakalpojumus. Amerika var izdalit tris interneta aptieku kategorijas. Pirma interneta aptieku
kategorija ir tada, kura tiek pieprasita recepte. Otra tipa aptieka recepte netiek pieprasita, bet caur
online konsultaciju virtuals terapeits var izrakstit recepsu medikamentus. Un treSa kategorija ir
interneta aptiekas, kas neprasa recepti zalém. Tadas interneta aptiekas parasti atrodas arpus ASV.
Tacu klientiem jazina, ka pasiitit recepSu medikamentus no tadam aptiekam ir nelegali.

Krievija

Krievija likumdoSana aizliedz pardot ar interneta starpniecibu arstniecibas lidzeklus, taja
skaita arT bezrecepSu medikamentus, bet ir atlauta tikai ta saucama “interneta vitrina”, kura drikst
izvietot visu aptiekas produkciju, lai varétu apskatit un izlasit visu nepiecieSamo informaciju par
to. Savukart, péc interneta servisa “fumexc.Karamor” datiem, Krievija ir registrétas 6864
interneta lapas ar vaicajumu “online anteka” (online aptieka), kas nodarbojas ar recepSu un
bezrecep$u medikamentu izplatiSanu (JIo6osa, 2014).

Kina

Kina, lai istenotu interneta aptiekas projektu, arT ir nepiecieSams sanemt valsts specialu
licenci. Sobrid $is interneta segments Kina loti strauji attistas. Péc Kinas farmaceitiskas
asociacijas statistikas datiem 2010. gada zalu pardoSanas apjoms Kina mazumtirdznieciba
sasniedza apméram 150 miljardus juanu (23 miljardu amerikanu dolaru), no kuriem online-
pardosana - 70 miljoni juanu — 0,046% (China Pharmaceutical Industry Report, 2011).

Neskatoties uz to, ka péc Kinas likumdoSana strikti nosaka to, ka recepSu zalu
tirdznieciba ir pielaujama tikai vispargja tipa atverta aptieka, recepSu preparatu uzraudziba un
kontrole ir slikta. Joprojam daudzas aptiekas pardod recepSu zales bez receptes interneta (Su et
al., 2011).

Lielbritanija

Zalu un veselibas apriipes produktu agentiira (MHRA) un EMEA regulé zalu pardosanu
Lielbritanija. MHRA ir Amerikas FDA analogs. MHRA nolemj, kadas zales ir droSas un
efektivas iedzivotajiem (Makinen et al., 2005). Saskana ar valsts stratégisko planu “Pharmacy in
the Future”, kas tika piepemts 2000. gada, zalu vielu pardoSana un piegade ar timekla
starpniecibu ir atlauta gadijuma, ja bis ieveroti visi standarti un bus attieciga kvalitates garantija.

Kompanija “MarkMonitor” 2007. gada atskaité zinoja, ka Lielbritanija stradaja vairak neka tris
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tukstoSi interneta saites, kur bija iesp&jams pasiitit zales. Tikai 570 (18%) no tam atradas valsti,
un tikai dazas interneta aptiekas bija oficiali registrétas (MarkMonitor, 2007).

P&ttjuma par recepsu medikamentu pieejamibu interneta (Raine, 2009) tika noskaidrots, ka
Lielbritanija recepSu medikamenti un taja skaita ari opioidu Iidzekli, ir viegli pieejami bez
receptes interneta aptiekas, tacu licences tadam aptieckam nav. Opioidu lidzeklu izplatiSana,
viegla pieejamiba un ar to saistitais turpmakais risks pacientiem apdraud sabiedribas veselibu.

Lielbritanijas Karaliska farmaceitu biedriba (Royal Pharmaceutical Society) 2014. gada
izveidoja un ieviesa profesionalos standartus farmaceitiskai apriipei Lielbritanijas aptiekas. Taja
skaita bija izstradati arT standarti interneta aptieckam, saskana ar kuriem oficiali registréta un
licencéta interneta aptiekas majas lapa jabiit izvietotam specidlam logotipam ar atsauksmi uz
registrétu interneta aptieku datu bazi (Pharmacy register in the UK).

Sveice

Pirma interneta aptieka Sveicé tika nodibinata 1997. gada, tacu 8o biznesu legalizéja tikai
1999. gada, kad federala valdiba veica grozijumus likumdoSana par zalu un medicinisku iericu
tirdzniecibu, saskana ar kuru tika atlauta recepSu medikamentu piegade ar noteikumu, ka ir
ievérotas drosibas prasibas. Sveicé visam recepSu zalem jasanem Swiss Medic apstiprinajums
par to, ka tas ir droSas un efektivas. Lai to sanemtu ir jaiziet loti stingrs kontroles process, kas ir
lidzigs Amerika veiktajam (FDA). EMEA regulé arf Sveices medikamentu apriti, lidz ar to

Sveice ievéro visus tos pasus drosibas standartus ka ES valstis (PharmacyChecker, 2008).

1.4 Empatija ka farmaceita profesionala ipasiba

Latvijas Republikas Arstniecibas likuma 1. panta 11. punkta ir pateikts: “pacients -
persona, kas sanem veselibas apriipes pakalpojumus vai vérSas péc tiem” un 12. punkta
“pacientu apripe - veselibas apripes sastavdala, kas ir tiesi vai netieSi saistita ar sabiedribas,
gimenes vai personas veselibas uzturéSanu, veicinasanu, aizsardzibu un atgisanu.”

Farmacijas likuma farmaceitiska apriipe ar1 tiek definéta ka veselibas apriipes sastavdala,
tapéc, atsaucoties uz iepriek§ minétajam definicijam, apmeklétaji, kas verSas pie farmaceita pec
konsultacijas, ir pacienti un farmaceiti savas kompetences ietvaros nodroSina vinu apripi.
Farmaceitam ir jarip&jas par pacienta fizisko un psihologisko veselibu, tas uztur€Sanu un

veicinasanu. Labveliga attieksme palidz veidot ilgtermina attiecibas ar klientiem un palielina to
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skaitu, jo apmierinati klienti izplata pozitivu informaciju. Labv€liga, pozitiva attiecksme pret
klientu rada patikamu atmosféru un palidz turpmakaja saskarsmé ar klientu farmaceitiskas
apripes sniegsanas laika.

Apriipes procesa sekmigai realiz€Sanai farmaceitam ir nepiecieSamas ne tikai profesionalas
iemanas, bet ar1 komunikacijas sp€jas. Farmaceits, kur§ riip€jas ne tikai par klienta fizisko
veselibu, bet arT par psihologisko veselibu, var pozitivi ietekmét klienta emocionalo stavokli un
arst€Sanas procesu ilgtermina.

Farmaceits spgj to izdarit, apgustot empatiju ka vienu no savam profesionalajam iemanam
un pielietot to, konsultgjot klientu pa telefonu vai ar1 elektroniski.

S1 varda izcelsme mekl&jama no sengrieku varda empatheia “iejuianas” = em “iek3a” +
pathos “jiitas” (Svesvardu vardnica, 1999).

Empatija ir saistita ar citiem psihologiskiem fenomeniem, tadiem ka lidzjiitiba, kas ir savu
emocionalo stavoklu pardzivosSana saistiba ar citu jiitam, daliSanas nepatikamos pardzivojumos,
kas ietver savas objektivitates nesaglabasanu. Empatija jeb lidzpardzivojums balstas uz cilvéka
prasmi izjust cita cilvéka stavokli, nostadit sevi vina vieta, identific€ties un saprast izjitas,
motivus un redzet lietas no vina skatu punkta (Davis, 1994).

Hoffmana pétjumi vel 1981. gada paradija, ka pat jaundzimuSajam piemit spga bt
empatiskam. Vienu dienu veci zidaini dzemdibu namos sak raudat skalak, kad dzird ka raud cits
bérns. Tapéc biezi vien raudasana izsauc paréjo beérnu raudasanu. Tas nozimé ka zidainis izjut
empatisku distresu, kaut gan tada vecuma vin$ vél nemak diferencét sevi no citiem. Jaatzime, ka
bérnu raudasana nenozimé, ka vin$ saprot citu bérnu, tacu raudasana ir reakcijas atbilde uz
neapmierinatibas emociju. Hoffman saistiba ar bérna empatiskam atbildes reakcijam pamatojis
empatijas attistibas procesa Itmenus: 1) globalas empatijas; 2) egocentriskas empatijas; 3)
empatijas pret citu jitam; 4) empatijas pret citu dzives stavokliem (Hoffman, 2000).

Empatija piemit arT pieaugusiem cilvékiem — ta, pieméram, milosi vecaki cie§, kad mokas
vinu bérns un otradak — priecdjas, kad bérni ir laimigi. Tas viss liek domat, ka empatijas sp€jas
cilvekam dotas jau piedzimstot un tas lauj but empatiskam otra cilvéka laba. Dzives laika
empatijas attistiba ir atkariga no socialas vides un cilvékiem, kuri audzina b&rnu. Par to, ka
empatiju var attistit un apgit, liecina vairaku autoru petijumi un darbi (Davis, 1994; Uran, 2000;

[Merpymun, 2003) .
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Par empatijas nozimi medicinas un apriipes joma liecina pétijums (Del Canale et al., 2012),
kas tika veikts Italija Parmas regiona 2011. gada. Retrospektiva korelaciju pétijuma tika analizéti
dati par 20 961 cukura diab&ta pacientiem (1. un 2. cukura diab&ta tipa) un 242 gimenes arstiem.
Petijuma arstiem tika piedavats aizpildit validétu “Jefferson Scale of Empathy” testu, kas lauj
novertet arsta empatijas limeni. Paraléli p€tnieki analiz&ja cukura diab&ta pacientu datus. Tika
atklats, ka augsts gimenes arstu empatijas Iimenis korel€ ar zemaku akiitu metabolo komplikaciju
raditajiem pacientiem. Tas nozim&, ka arsta empatijas limenis ietekmé pacienta veselibas
raditajus arsteéSanas laika. Komplikaciju biezums, rékinot uz 1000 pacientiem, bija statistiski
ticami zemaks pacientiem, kuru arst§joSiem arstiem bija augsts empatijas [imenis, salidzinot ar
pacientiem, kuru arstiem bija vidéjs jeb zems empatijas [imenis.

Sis pétijums liek domat, ka ari farmaceitiem var bat ietekme, konsultgjot klientu. Biezi
vien farmaceitiem nav iesp&jas veltit konsultacijai daudz laika, jo aptieka aiz viena klienta var
jau stavet rinda. Ka art konsultgjot klientu pa telefonu, klienti var gaidit uz otras Iinijas.

Veselibas apriipes specialistiem ir jabat labi sagatavotiem, lai, pieméram, varétu kvalitativi
apkalpot vecus cilvekus. Tacu studentiem un jauniem specialistiem to ir grati izdarit, jo var bat
gratibas ar vecu cilveku problemu saprasanu un empatiju pret viniem. Jauniem farmaceitiem var
but sarezgiti izprast veca cilvéka slimibu, sapes un citas veselibas problémas (Kiersma et al.,
2013).

Farmacija izglitibas akreditacijas padome (ACPE) parskatija standartus un atzina, ka ir
svarigi izradit empatiju jebkura veselibas aprapes nozaré (Accreditation Council for Pharmacy
Education, 2011).

Cilvekam ir grati pienemt racionalus Iemumus, ja vins$ ir parpemts ar kadu emociju, tapéc
saprotot savas un citu emocijas, farmaceits var veiksmigak sazinaties un izvairities no

parpratumiem ar klientu, ka ar1 palidzét vinam pienemt racionalu lemumu.

1.5 Empatijas pielietoSana interneta aptiekas konsultacijas laika

Klienti, kuri vélas veikt pirkumu interneta aptieka, vai arl sanemt konsultaciju no
farmaceita par kadu no precém, var to izdarit divos veidos.
Pirmais — sazinaties ar farmaceitu ar timekla palidzibu. Seit var ieklaut sekojosus veidus: e-

pasts, sadala majas lapa “Jautajumi-atbildes”, iesp&a uzdot jautdjumus socialajos tiklos
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(facebook, skype utml.), vai arT uzrakstit savu jautdjumu speciala loga, jau veicot pirkumu, kas
nozimé, ka pirms piegades farmaceits sazinasies ar klientu un atbildés uz jautajumiem. Otrais
iesp&jamais variants — klients var sazinaties ar farmaceitu telefoniski.

Protams, ka dazadas interneta aptiekas Sie veidi var atSkirties, vai arl kombinéties
(pieméram, klients uzdod jautajumu elektroniski, bet farmaceits atzvana klientam), bet galvenais
ir tas, ka farmaceitam ir jasniedz pilna un kvalitativa konsultacija klientam un jaatbild uz klientu
jautajumiem. Farmaceitam ir jarikojas atbilstoSi situacijai un japrot izvéleties piemerotakais
atbildes veids.

Izveloties vienu vai otru sazinas veidu, farmaceits sastopas ar dazadam griittbam. Ta,
pieméram, atbildot uz jautajumiem elektroniski, farmaceitam ir jadoma par to, ka uzrakstit
vestuli kodoligi, strukturéti, maksimali kvalificéti atbildét uz jautajumiem, nepiecieSamibas
gadijuma uzdot jautajumus precizésanai (kaut gan vélams sniegt pilnu atbildi viena véstulg), ka
arT, ka uzrakstit véstuli pieklajigi un personalizéeti.

Konsultgjot klientu telefoniski, farmaceitam ir jaatceras par laika ierobeZzojumiem, sarunas
struktiirdalam (ievads, pamatdala, nobeigums), ka arT jaieveéro klienta emocionalais stavoklis.

Veselibas apripes profesionaliem biezi nakas saskarties ar klientiem, kam ir dusmas.
Dusmas cilvékam var rasties no veselibas problémam, no sapém, no satraukuma vai ar1 no cita
veida problémam vai neapmierinatibas. Var ar1 gadities, ka dusmas pariet agresiva uzvediba.
Farmaceitam ir japienem klienta agresiva komunikacijas maniere, ka ar1 vina dusmas (Rahim et
al., 2010). Empatija farmaceitam palidz&s izprast un respektét otra cilvéka emocijas, pie tam
nesaistot negativas emocijas ar sevi un savam emocijam. Ja farmaceits sp&j identificét klienta
emocionalo stavokli, ka arT savu, tad vin$ var nodrosinat klientam kvalitativu veselibas apriipi.
Empatija pret agresivu partneri nozimeé nejaukties agresija, ka art neielaist dusmas sevi. Tada
veida empatija atri rada uzticibu (Opsos u Xa3zanosa, 1993).

Pazistams vacu psihiatrs Karls Leonhards 60. gados izveidoja rakstura klasifikaciju (jeb
rakstura akcentuacijas), aprakstot katra tipa ipasibas un pazimes. Var teikt, ka akcentuacija ir
noteikta rakstura disharmonija, jo kada no rakstura 1pasibam ir vairak izteikta un tiesi tas nosaka
cilveéka izturéSanos. Pats Leongards uzskata, ka rakstura akcentuaciju var uzskatit par psihisko
veselibas normu, tacu psihotraumatiskas situacijas $ada akcentuacija var pariet patologiska
forma. Leongards rakstija sava darba, ka ir standarta tipa cilvéki un cilvéki ar akcentuaciju.

Standarta cilvéku tipam visas rakstura Ipasibas ir harmonizé€tas, tacu ir daudz cilvéku ar
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akcentuaciju un tiesi $adi klienti apkalpoSanas sféra var radit zinamas problémas konsultacijas
laika. Leongards uzskata, ka, kontaktgjoties ar klientu, vélams novérot klienta uzvedibas tipu un
emocionalo stavokli, lai veiksmigak sp&tu pielagoties un apkalpot klientu (JIeourapa, 1976).

Tiesas sarunas laika klienta t€ls veidojas, balstoties uz vina argja izskata, mimikas, balss
uztveres, tacu konsult€jot pa telefonu sada veida informacija farmaceitam nav pieejama. Tapéc
cilvékam, konsultéjot pa telefonu, ir janoverté ne tikai saturs, bet ari balss tembrs, temps, runas
skalums, pauzes, intonacijas. Konsultgjot pa telefonu, farmaceits pats ar balss skanu (intonacija,
temps utt.) var ietekmét sarunu. Pateicoties balss emocionalam iesp&am saruna, konsultants var
izsaukt klienta uzticibu. Tacu vienaldziga, neemocionala farmaceita balss izsauc klientam
nepatikamas sajiitas — vin§ var sakt aizstaveties, attaisnoties, vai aril partraukt sarunu.
Konsultanta balss skalums norada uz vina pasparliecinatibu (Mayew et al., 2012).

Par empatijas pielietoSanu interneta tika veikti dazi petijumi. Galvenokart p&tijumi apskata,
ka izveidot uzticigas attiecibas ar nepazistamu cilvéku interneta, kadi faktori ir janovéro. Ta,
pieméram, viens no uzticibas aspektiem interneta komunikacija ir interpersonala uzticiba.
P&tijjuma tika noradits, ka “aci pret aci”, video un audio komunikacija izveido uzticibu labak
neka tekstualas izzinas (Bos et al., 2002), un tapec tiksanas klatiené pirms sazinasanas tiessaiste
veicina uzticibu (Zheng et al., 2002).

Empatija ir nozimiga paradiba interpersonala komunikacija, kas nozimé sp&ju precizi
atspogulot cilveka jatas un bat lidzjatigam cita cilveka bedas (Ickes, 1993). Ir ar1 noradits, ka
tiesa saruna empatija liela méra ir atkariga no neverbaliem signaliem. Tacu neskatoties uz
interneta  komunikacijas neverbalu signalu trakumu, cilvéki izrada empatiju viens otram
specifiskos apstaklos (Preece, 2004). Pieméram, cilvéki, kas nepazist viens otru, palidz viens
otram, organizgjot kolektivu darbu, apmainoties ar informaciju, izveidojot sarunas ¢atus, grupas,
forumus. Daudzi cilveki, neskatoties uz to, ka vinu informacijas privatums un uzticiba var tikt
apdraudgta, nodrosina nepazistamiem cilveékiem brivas pieejas datus interneta, kas nozime, ka
tomer pastav zinams uzticesanas limenis. Tika noskaidrots, ka pozitivas atsauksmes par interneta
pakalpojumiem veicina uzticibu.

Wallace sava pétijuma rakstija par uzticibu virtualas grupas un e-komercija (Wallace,
1999). Vina iesaka no sakuma izradit citam cilvékam interneta gatavibu palidzét, un tas,
savukart, novedis pie realas uzticibas. Vina art atzimgja, ka bieza un regulara komunikacija starp

interneta grupas locekliem art veicina uzticibu.
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Friedman sava pétijuma ipasi apskatija &tikas jautajumus interneta un uzsvera, ka ir
atskiribas starp uzticibu e-komercija un uzticibu interpersonalas attiecibas interneta. P&tnieku
grupa pétija interneta uzticibas dabu un aprakstija dazus raksturojumus, kas veicina
interpersonalu mijiedarbibu: uzticama un drosa tehnologija; zinasana par to, ko cilveki medz
darit konkréta interneta grupa; anonimitate; atbildiba; online vietnes veésture un reputacija
(Friedman et al., 2000).

Preece uzskata, ka empatija ir svariga sastavdala dazadas online diskusijas (Preece, 2004).

Empatija ieklauj sevi divus svarigus elementus. Pirmais ir empatijas precizitate, kas
defingta ka speja precizi noteikt citu cilveku domas un jatas un izprast to saturu (Ickes, 1993).
Otrais - ir athalstosa reagesana, kas nozime bt lidzjatigam citas personas ciesanas. Tacu sie divi
elementi ne vienmér sader kopa.

Petijjuma dalibnieki atzina, ka sarunas partneri, kuri runaja ar viniem ar empatijas
precizitati un atbalstosi reaggja, rada viniem uzticibu. Lai iekarotu cita cilvéka uzticibu interneta
ir nepieciesams ne tikai pareizi noteikt otra cilvéka sajatas, bet ari sniegt atbalstu. Uzticesanas
interneta ir ciesi saistita ar simpatijas pakapi. Cilveki, kuri sajuta, ka patika sarunas biedram, ari
izradija tam lielaku uzticibu (Preece, 2004).

Psihologi atklaja, ka kopiga dzives pieredze un citas lidzibas starp cilvekiem palidz
izveidot empatisku precizitati. Pieméram, cilvéki vienada dzimuma, nodarbosanas, vecuma
u.tml. visticamak, vares izveidot atklatu un empatisku sarunu ar citu cilveku. Tatad empatiska

precizitate un atbalstosa reagésana var palidzét veidot uzticibu interneta (Ickes et al., 1993).

24



2. MATERIALI UN METODES

Pétijuma vieta
Aptauja tika nosatita www.webaptieka.lv interneta aptiekas lietotajiem elektroniski.
Interneta aptieka ir Saules Aptiekas (Licences numurs - Apn — 098/9) interneta pakalpojums.

Aptaujas gaita

Pétijuma piedalijas 150 nejausi izveletas interneta aptiekas lietotaji, kuriem bija piedavats
aizpildit elektroniski aptauju sakara ar interneta aptiekas darbibu. Aptauja bija anontima. Aptauja
tika piedavats atbildét uz 11 jautajumiem.

Respondenti

No 150 respondentiem, 23 viriesi (15,3%) un 127 sievietes (84,6%). Vidgjais vecums —
42,4 gadi (jaunakajam — 18 gadi un vecakajam — 82).

Lai noteiktu atSkiribas konsultacijas vajadzibas un to sanemsanas veidos respondenti tika
sadaliti divas vecumgrupas — no 18 Iidz 50 un no 50 lidz 82. Vecumposmu periodizacija tika
aprakstita James E. Birren klasifikacija (Birren, 1990).

Programmatira

e Datu analize: Microsoft Excel 2010
e GraphPad Prism 5.00
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3. REZULTATI UN DISKUSIJA

Ka bija minéts ieprieks interneta aptiekas Latvija paradijas salidzinoSi nesen, tapéc ir
svarigi noskaidrot, kas ir interneta aptiekas informacijas avots. Aptauja klientam tika piedavats
atbildét uz jautdjumu par to, ka vini uzzinaja par interneta aptieku (3.1. att€ls). P&tot aptaujas
datus, tika noskaidrots, ka galvenokart klienti uzzinaja par interneta apticku ar mekl€Sanas
sisttmas palidzibu (Google, Yandex, Yahoo) — ta atzim&a 98 cilveki (65,3% no visiem
respondentiem). 34 cilveki (22,7%) uzzinaja par interneta aptieku no interneta reklamas. No
pirma un otra rezultata var secinat, ka interneta pakalpojumus var piedavat un reklaméet
cilveékiem interneta vietng.

9 cilveki (6%) uzzinaja no radiniekiem vai draugiem un tikai neliela dala no respondentiem
(3,3%) atzimgja, ka uzzinaja no pazinam vai no cita veida reklamas (televizija, radio, zurnali

u.tml.). Tacu tris respondenti uzrakstija ailé “Cits variants”, ka vini uzzinaja par interneta aptieku

no arsta.
Respondenti
100 98
75
65,3%
50
34
25
22,7%
9
3 2 4
0 2% . 6% 153% %
No pazinam No No interneta No cita veida Ar Cits
radiniekiem reklamas reklamas meklésanas
vai draugiem (televizija, sistému
radio, avizes, palidzibu
zurnali...) (Google,
Yandbex,
Yahoo...)

3.1 att. Respondentu informacijas avoti par interneta aptiekam
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Cehu pétijuma bija noradits, ka apméram 70% no visiem klientiem atrod un ieiet interneta
aptieka ar mekléSanas sisttmu palidzibu. 22% apmekle interneta aptiekas majaslapu no
referaliem linkiem (Spam, interneta reklama u.tml.) (Shaw and Baker, 2004).

Aptaujas rezultata tika noskaidrots, cik sen klienti izmanto interneta aptiekas pakalpojumus
(3.2. attéls). Gandriz puse no respondentiem izmanto interneta aptieku vienu gadu vai mazak
(48,7%), 52 cilveki (34,7%) izmanto interneta aptiekas pakalpojumus divus gadus. 25 cilveki
(16,7%) vairak neka divus gadus. To var izskaidrot ar to, ka interneta aptieka pirms Cetriem
gadiem Latvija bija jaunievedums, par kuras pakalpojumiem nebija pietickami informacijas.

Respondenti

76 73

57

52
48,7%
38
34,7% 28
19
16,7%
oL— = _ — —
Vienu gadu vai Divus gadus Vairak ka divus
mazak gadus

3.2. att. Respondentu interneta aptiekas pakalpojumu izmanto$anas ilgums

Aptaujas gaita respondentiem bija piedavats novertet interneta aptiekas pakalpojumu péc
10 ballu skalas (3.3. att.). Rezultati liecina, ka pakalpojumus augsti veérté, jo 83,4% no
respondentiem noverté pozitivi, no kuriem 49,4% (74 cilvéki) novertgji uz 9-10 ballém un 34%
(51 cilveks) novertgja uz 7-8 ballem. Augsts noverte§jums var liecinat par to, ka interneta
aptiekas pakalpojumi ir pieprasiti.

20 cilveki (13,3%) novérteja pakalpojumus vidéji (5-6 balles). Neviens respondents
nenovertja interneta apticku negativi (1-2 balles), zemas balles (3-4) izlika 5 cilvéki (3,3%).

27



Respondenti

76 74
57 49,4%
51
38 34%
20
19
5 | 13,3%
0 3,3% -
1-2 balles 3-4 balles 5-6 balles 7-8 balles 9-10 balles

3.3. att. Interneta aptiekas pakalpojumu novértésana péc 10 ballu skalas

Uzzindjam par iepirkSanas iemesliem interneta aptieka (3.4. att.). Saja jautajuma bija
iesp&jams atzimét vairakas atbildes, ka arT uzrakstit savu citu variantu. Kopa tika sanemtas 442
atbildes.

Galvenokart interesi un veélmi izmantot interneta aptiekas pakalpojumus izraisa iesp€ja
ietaupit laiku (97 cilveki jeb 64,7%) un iesp€ja sanemt pasiitijumu ar piegadi uz majam (97
cilveki jeb 64,7%).

74 cilveki (49,3%) atzimgja, ka vini izvélas iepirkties interneta aptieka zemu cenu un
atlaizu del. 60 cilveki (40%) ka iemeslu atzimgja iesp&ju izpétit produkta lietoSanas instrukciju,
aprakstu u.tml. 49 cilveki (32,7%) atzim&ja ka viniem ir svariga iesp€ja izvel€ties preci pasam.
Bija ar1 atziméti tadi iemesli, ka iesp€ja pasiitit preci anonimi (13 cilveki jeb 8,7%) un iesp€ja
sanemt individualu konsultaciju (5 cilveki jeb 3,3%). 36 cilveki (24%) uzskata, ka dazi produkti
ir pieejami tikai interneta aptieka un tas ir iemesls iepirkties. Ir japieveér§ uzmaniba ar1 citam
atbildem. Ta, piemé&ram, bija uzrakstits, ka veselibas problému un invaliditates d€] klients izv€las
iepirkties interneta aptieka. Tas norada uz atsevisku klientu mérkauditoriju, kurai ir kustibas
gritibas. Ta varétu bt rekomendacija interneta aptiekai piedavat tadiem klientiem produktus
Ipasam vajadzibam.

Viens respondents uzrakstija, ka iepirkas interneta aptieka, jo patik 1énam apskatit pre¢u

piedavajumu, netraucgjot citiem pirc€jiem (ka tas biitu aptieka uz vietas — aizturétu rindu). Tas
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nozimé, ka produkta aprakstam interneta aptieka jabut pilnam un pietieckami informativam, lai
klients varétu patstavigi izpétit produktu.

Sanemtie miisu pétijuma rezultati nedaudz atskiras no Cehija veikta pétijuma datiem (Shaw
and Baker, 2004), kur ka galvenais iemesls iepirkties interneta aptieka bija atzim&tas zemas
cenas (75%). Ka otru galveno iemeslu respondenti atzimgja to, ka vini var veikt pasiitijumu no
majam (47%). Tacu treSais iemesls bija laika ietaupiSana (40%).

Gan ¢ehu, gan musu pétijuma doming Sie tris iemesli.

100
90
80
70 64,7 64,7
T B
2 I 40
X 10 32,7
30 I I 24
2 . 8,7 7.3
10 - = 3,3
0 —
Laika Zemaka lespéja lespéja lespéja Iriespéja Iriespéja Iriespéja Cits
ietaupidana cena, izpétit sanemt  izvéléties sanemt pasutit sanemt
atlaides produkta pasttijumu preci pasam individualu preci individualu
lietosanas ar piegadi konsultaciju anonmimi  konsultaciju
instrukciju, uz majam
aprakstu
u.tml.

3.4. att. Iepirksanas iemesli interneta aptiekas

Pielietojot Fishera testu, noskaidrojam, ka ir statistiski ticamas atskiribas starp vecumu
grupam (18-50 un 50-82) un iemeslu izveli “Laika ietaupiSana” (p=0,0161), ka arT starp iemeslu
“Iespgja sanemt pasttijumu ar piegadi uz majam” (p=0,0055). Secinajam, ka klienti vecuma no
18 Iidz 50 gadiem izmanto interneta aptiekas pakalpojumus, jo ir iesp&ja sanemt pasitijumu ar
piegadi uz majam un tas ietaupa laiku. Klientiem no 50 lidz 82 gadiem statistiski tie nav biitiskie
iemesli (3.5. att.).

Sadus rezultatus var izskaidrot ar to, ka cilvékiem vecumposma no 18 lidz 50 gadiem ir
intensivs dzives reZims, nav laika iet uz aptieku. Izmantojot interneta aptieku vini var veikt
pasiitijumu un sanemt konsultaciju attalinati, gandriz netér&jot uz to laiku. Tacu cilvékiem no 50

lidz 82 gadiem ir mierigaks dzives veids, iesp&jams, ka cilveki mazak strada vai ari ir pensija. Ta
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atziméja divi respondenti, kuri uzrakstija, ka vini ir pensija un viniem ir daudz laika, tapec vini

pasiita interneta, tau iznem preci pasi aptieka.
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Laika ietaupiana lespéja sanemt pasttijumu ar piegadi uz majam
IEMESLI

W 18-49 m50-82

3.5. att. IepirkSanas iemesli interneta aptieka atkariba no klientu vecuma grupas (“Laika

ietaupiSana” *p=0,0161; “lesp&ja sanemt pasttijumu ar piegadi uz majam” *p=0,0055).

Peétijuma noskaidrojam, kadas atsauksmes par interneta aptiekas pakalpojumiem ir
dzird&jusi respondenti (3.6. att.). 98 cilveki jeb 65,3% atbildgja, ka vispar nav dzirdejusi nekadas
atsauksmes. Tas var bit saistits ar to, ka klients, izmantojot interneta aptiekas pakalpojumus,
nem vera savas vajadzibas un veért€ pakalpojumus pats, nevis interesgjas par citu cilvéku
pieredzi. Lidz ar to nesarunajas ar citiem par So t€mu un doma, ka nav dzird&jusi nekadas
atsauksmes.

Iespgjams, ka cilvéki nedzird atsauksmes par pakalpojumiem, tapéc ka trikst reklamas
interneta. Bija tikai viena atbilde, kura respondents uzrakstija, ka ne katrs zina par interneta
aptiekas pakalpojumiem, tatad, iesp&jams, triikst informativas reklamas.

42 cilveki jeb 28% ir dzirdgjusi pozitivas atsauksmes, bet neviens respondents nav
dzird€jis negativas atsauksmes, tacu 9 cilveéki (6%) atzim&ja, ka atsauksmes atSkiras ka kuru

reizi.
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Teorétiski pozitivas atsauksmes rada uzticibu (Preece, 2004). Balstoties uz sanemtiem
datiem varetu tikt izstradatas rekomendacijas interneta aptiekam, ka veidot forumus jeb sadalu

par precu vert€jumu, jo pozitivas atsauksmes veicinas uzticibu par interneta pakalpojumiem.

Respondenti
100
75
50
42
25 28%
9
0 b G 0,7%"
Pozitivas Negativas Ka kuru reizi Nedzirdu Cits
nekadas
atsauksmes

3.6. att. Atsauksmes par interneta aptieku

Aptauja klienti atbild€ja uz jautajumu par to, kads butu ilgakais laiks, ko vini biitu gatavi
gaidit lidz preces piegadei (3.7. att.). Sis jautajums nosaka klientu apmierinatibu par preces
piegades atrumu. 101 cilveks (67,3%) ir gatavi gaidit pirkuma piegadi 1-2 dienas, 30 cilveki
(20%) ir gatavi gaidit 3-5 dienas. Tikai 19 cilveki (12,7%) atzimgja, ka v€las sanemt preci taja

pasa diena.

Respondenti
104 101
78
67,3%

52
30

26 19
20%

l 12,7%
0 — v 4
Taja pasa diena 1-2 dienas 3-5 dienas

3.7. att. Maksimalais pirkuma piegades laiks, ko klienti ir gatavi gaidit

31



Sadalijums péc klientu vecuma grupam statistiski neparadija nekadas ticamas atSkiribas
(P<0,05, t-test). Tatad nav ticamas atskiribas starp vecumu grupam par maksimalu pirkuma

piegades laiku, ko klienti ir gatavi gaidit (3.8. att.).
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3.8. att. Maksimalais pirkuma piegades laiks atkariba no klientu vecuma grupas (*p<0,05)

Aptauja klientiem bija piedavats atbildét, kadu konsultacijas formu vini uzskata par
piemé&rotaku sev (3.9. att.). Bija iesp&ams noradit vairakas atbildes, jo tika pienemts, ka klienti
nevar izmantot tikai interneta aptiekas pakalpojumus (p€c Ministru kabineta noteikumiem N.416
recepSu medikamentus ir aizliegts izplatit ar timekla palidzibu).

Rezultati paradija, ka interneta aptiekas lietotaji galvenokart dod prieksroku elektroniskai
konsultacijai (interneta) — ta atbildgja 101 cilveks (67,3%), tacu veleésanos sanemt konsultaciju pa
telefonu atzimé&ja 63 cilveki (42%). lesp&jams, ka klienti izv€las sanemt konsultaciju attalinati, jo
tas ir visatrakais veids, ka var sanemt atbildi uz jautajumiem, ka ar1 izdomat jautajumus ieprieks.
Ta, pieméram, viens klients uzrakstija, ka konsultacijas formu izv€las atkariba no vina
interes€josa jautajuma svariguma un komplicétibas limena. Ja jautdjums ir vienkarSs vai
ikdienisks, tad jauta elektroniski, jo arT atbilde bis viegla. Ja jautajums ir sarezgits, tad klients

izvélas sanemt konsultaciju vai nu telefoniski, vai art klatien€ aptieka.
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Sanemt konsultaciju aptieka “aci pret aci” izvéleétos 49 cilveki (32,7%). Tadus rezultatus
var izskaidrot ar to, ka aptauja bija veikta starp interneta aptiekas lietotajiem, kuri izmanto $os
pakalpojumus un vinu pirkuma iegadasanas piemérotakais veids ir attalinatais nevis aptiekas
fizisks apmeklgjums. lesp&ams, ka rezultati butu savadaki, ja aptauju aizpilditu interneta

lietotaji, kuri nav interneta aptiekas klienti.
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3.9. att. Piemeérotakais klientu konsultacijas veids

Statistiski netika atrastas ticamas at$kiribas starp klientu vecumu grupam (no 18 1idz 50 un
no 50 Iidz 82) un izvéli sanemt konsultaciju elektroniski (3.10. att.). Izmantojot Fishera testu,
tika noskaidrots, ka hipotéze neapstiprinajas, atSkiribu nav (p=0,0885). Tatad vecums nenosaka
nozimigumu uz izvéli (konsultacija elektroniski). Netika arT atrasta ticama atskiriba starp klientu
vecumu grupam un izveli sanemt konsultaciju pa telefonu. P&c Fishera testa pielietoSanas tika
noskaidrots, ka statistiski ticamas atSkiribas nav (p=0,3726). Tatad klientu vecums nenosaka

nozimigumu uz izveli sanemt konsultaciju pa telefonu.
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3.10. att. Piemérotakais klientu konsultacijas veids atkariba no vecuma grupam (elektroniski

*p=0,0885; telefoniski *p=0,3726)

Saruna starp klientu un farmaceitu butisku lomu spéle cilvéku faktors. Neskaitot
elektronisku komunikacijas veidu, klienti biezi konsult€jas un pasiita preces pa telefonu. Aptauja
bija uzdots jautajums par iemesliem, kuru dél respondenti varétu pasitit preces pa telefonu (3.11.
att.). Bija iesp&jami vairaki atbilzu varianti.

97 cilveki (64,7%) atzimgja, ka viniem nav iemeslu pasitit pa telefonu. Tacu no pargjiem
atbildém var redzgt, ka cilvéki zvana pa telefonu, lai sanemtu kvalificétu konsultaciju un grib
dzirdét farmaceita viedokli par izveléto preci — ta atzim&a 34 cilveki (22,7%). 23 cilveki
(15,3%) atzimgja, ka vini sazinas ar farmaceitu pa telefonu, jo nav pietickami daudz informacijas
par produktu interneta. 19 cilvékiem (12,7%) ir svarigi sadzirdét farmaceita apstiprinajumu par
pareizu produkta izveli. No sapemtiem datiem var redz&t respondenta vElmi sanemt no
farmaceita apstiprinajumu un atbalstu. Tas var but gan profesionalais atbalsts, gan
psihologiskais. Klienti, iesp&jams, gaida no farmaceitiem empatiju, kas var izpausties ka atbalsts
un apstiprinajums par izvéleétiem produktiem.

Diezgan liels respondentu skaits varétu pasiitit preces pa telefonu, tapec ir nepiecieSams
veikt profesionalu sagatavoSanu interneta aptiekas konsultantiem, lai var€tu attistit vinu

komunikacijas prasmes pa telefonu, nepalaujoties uz cilvéka vizualu telu realitate.
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3.11. att. Iespéjami iemesli konsultacijas sanemsanai pa telefonu

Aptauja respondentiem tika piedavats atbildet uz jautajumu, kadi varétu bitu iemesli vinu
neapmierinatibai, sanemot konsultaciju pa telefonu (3.12. att.). Bija iesp&jams izvéléties vairakas
atbildes.

67 cilveki (44,7%) uzskata, ka tas varétu notikt, ja farmaceits nepietickami skaidri atbild
uz jautajumiem. Ka otru neapmierinatibas iemeslu 53 cilveki (35,3%) noradija, ka farmaceitam ir
vienaldziga, neemocionala balss. 28 cilvekiem (18,7%) nepatiktu, ja farmaceits neizteiktu “ne
par, ne pret” par klienta pasiitito preci. 34 cilveki (22,7%) izvelgjas variantu “Cits”, kur parsvara
rakstija, ka nepasiita preces pa telefonu, tapéc arT nevar pateikt kadi butu iemesli vinu
neapmierinatibai. Tads procents, iesp&jams, ir tapec, ka klientiem nav pierasts zvanit pa telefonu,

kaut gan arzemés ta ir normala prakse.

35



100
90
80
70
60
50 44,7

40 35,3

PROCENTI

18,7
. -
10 T
0
Farmaceits Neizteica “ne par, ne Vienaldziga, Cits
nepietiekami skaidri pret” par manu neemocionala balss
atbildeja uz pasutito preci farmaceitam

jautajumiem

3.12. att. lemesli respondentu neapmierinatibai, sanemot konsultacijas pa telefonu

Petfjuma tika noskaidroti faktori, kas respondentiem liekas svarigi, sanemot konsultaciju
no farmaceita (iesp&jamas vairakas atbildes). Datu apkopojumu var apskatit 3.13. att. Ka
svarigako faktoru sekmigai konsultéSanai respondenti noradija, ka farmaceita konsultacijai jabit
ne tikai informativai, bet arT jiitamai cilvécigai attieksmei, lidzjiitibai un atbalstam (79 cilveki jeb
52,7%). Otrais svarigakais faktors ir individuala un konfidenciala konsultacija — ta atzimgja 66
cilveki (44%). Nozimigs faktors ir arT tas, ka farmaceits interes€jas par klienta veselibas stavokli
— 63 cilveki (42%) atzimgja to. Gandriz vienads respondentu skaits atziméja veél divus svarigus
faktorus — farmaceits nemégina partraukt klientu (ta atbildéja 39 cilvéki jeb 26%) un to, ka
farmaceits piedava uzdot savus jautajumus par iegadato produktu ari péc konsultacijas

(elektroniski vai piezvanot) — ta atbildgja 38 cilveki (25,3%).
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3.13. att. Respondentiem svarigi faktori, sanemot konsultaciju no farmaceita

Empatija ieklauj sevi vairakas aspektus: lidzjutiba, atbalsts, emocionala balss, aktiva
klausiSanas, iejuSanas, emocionalo stavoklu pardzivoSana saistiba ar citu jitam un individuala
pieeja (Davis, 1994; Hoffman, 2000; Wran, 2000; [Tetpymms, 2003). Tika analiz&ti respondentu
atbilzu varianti par empatiju atkariba no vecuma grupas. Bija analizéti sekojo$i jautajumi un
atbilZzu varianti: 1) Kadi varetu biit iemesli Jusu neapmierinatibai, sanemot konsultaciju pa
telefonu? (atbilzu variants, kas norada uz empatiju: “Vienaldziga, neemocionala balss
farmaceitam”). 2) Kas Jums ir svarigi, sanemot konsultaciju no farmaceita? (atbilzu varianti, kas
norada uz empatiju: “Farmaceits interes€jas par manu veselibas stavokli”, “Farmaceits nemégina
partraukt mani”, “Farmaceits piedava man uzdot savus jautajumus par iegadato produktu ar1 pec
konsultacijas (elektroniski vai piezvanot)”, “Farmaceita konsultacija ir ne tikai informativa, bet
ar1 jutama cilvéciga attieksme, lidzjittba un atbalsts”, “Individuala un konfidenciala
konsultacija” (3.14. att.).

legttie rezultati lauj secinat, ka cilvékiem ir svarigi sanemt no farmaceita empatiju, kas
ieklauj sevi lidzjutibu, riipes par cita cilvéka bédam, cilvécigu attieksmi un atbalstu. Ka ar1
butisku faktoru spé€lé konfidenciala konsultacija ar farmaceitu, kuras laika klients var justies

droS$i un atklats.
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Statistiski tika atrastas ticamas atSkiribas starp vecumu grupam (no 18 1idz 49 un no 50 lidz
82) un atbilzu izveli, kas norada uz empatiju. Izmantojot Fishera testu, tika noskaidrots, ka ir
ticamas atSkiribas (p=0,0138). Tatad vecuma grupa no 18 lidz 49 gadiem ir nozimigak sanemt

konsultacijas laika empatiju neka cilvékiem vecuma no 50 Iidz 82 gadiem.
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3.14. att. Empatijas atbilzu izvéle atkariba no respondentu vecuma grupam (*p=0,0138)

Apkopojot rezultatus var secinat, ka respondentiem ir svarigs farmaceita emocionalais
atbalsts. Ka bija iepriek§ minéts, Sie rezultati apstiprina viedokli par specialu farmaceita
sagatavoSanu. Komunikativas iemanas attisttba ir svariga, lai ne tikai saprastu klienta
emocionalu stavokli, bet arT lai pats ar verbalas saskarsmes veidiem veicinatu emocionali
draudzigu un atbalstoSu sarunu ar klientu (Beardsley, 2001). Tada sagatavoSana ir apgritinata,
Jjo, sarunajoties ar klientu klatieng, var novérot vinu Zestikulaciju, mimiku un citu neverbalu
informaciju, tacu tas nav iesp&jams konsultgjot pa telefonu.

Misdienas aptauju veikSanai biezi izmanto iesp&ju via tieSsait€ém aptaujat cilvékus par

dazadiem jautajumiem. Lidzigs pétijums miisu p&tijumam ir publicéts 2012. gada (Cicero and
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Ellis, 2012) un autori norada, ka trukst standartiz€tu pé€tijumu instrumentu, bet vini cer, ka
aptverot plaSus jautajumus, viniem izdevies iegiit aprakstoSus rezultatus. Autori gan ir
aptaujajusi respondentus tikai par tramadola pirkSanu interneta aptieka, tomé&r iemesli, kapéc

respondenti izvelgjusies interneta aptieku ir 11dzigi musu aptauja iegiitajiem (3.15 att.).
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3.15. Att. Iemesli pirkt zales interneta aptieka (Cicero and Ellis, 2012)

Doming pieejamiba, cena un anonimitate (Cicero and Ellis, 2012).

2001. gada ASV ir veikts pétijums par to, vai eksisté atSkiribas starp dazadam interneta
aptiekam (Zhilin, 2001). Autori secinaja, ka pastav atSkiribas aptieku veicamaja pakalpojuma,
produktu klasta un izradijas ari informacijas apjoma, ko piedava interesantiem un samaksas
veida. 80% aptieku pienéma apdrosinasanas polises un 95% kreditkartes ka samaksas veidu.

Analiz€jot daudzu interneta aptieku darbu, pétnieki biezi ir atradusi neatbilstoSu
iepakojumu un etiketi, un pat kimiskais saturs nav bijis noradits pareizi (Orizio et al., 2011).

Tomer minétaja petijuma tikai 6% aptaujato bija noradijusi, ka ir pirkusi zales interneta aptieka.
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SECINAJUMI

Vecuma grupa cilvékiem no 18 l[idz 49 gadiem ir statistiski nozimigi sanemt konsultacijas
laika empatiju vairak neka cilvékiem vecuma no 50 lidz 82 gadiem.

Ir atrastas statistiski ticamas atSkiribas starp klientu vecumu un iemeslu iepirkties
interneta aptieka. Tika atklats, ka klienti vecuma no 18 lidz 49 gadiem izmanto interneta
aptiekas pakalpojumus, jo ir iesp&ja sanemt pasiitijumu ar piegadi uz majam un tas
ietaupa laiku. Klientiem no 50 Iidz 82 gadiem statistiski tie nav biitiskie iemesli.

Interneta aptickas lietotaji galvenokart dod prieksroku elektroniskai konsultacijai
interneta (67,3%) nevis pa telefonu (42%).

Sekmigai konsultéSanai jabtt ne tikai informativai, bet ari jabiit jltamai cilvécigai
attieksmei, lidzjatibai un atbalstam — ta uzskata 52,7% respondentu.

Faktori, kas sekmé veiksmigu interneta aptickas farmaceita konsultaciju, ir: empatija,
informacijas kvalitate, zinaSanas par klienta vecumu, iepirkSanas iemesliem un
konsultacijas veida izvéli.

Faktori, kas sekmé& veiksmigu interneta aptickas darbibu: pasttijumu piegade,
elektroniska informacija tieSsait€, kataloga optimizacija, elektroniska konsultacijas veida

pilnveidosana.
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PIELIKUMI

1.pielikums Respondenta aptaujas piemérs

5/5/2015 VisiDati.lv

Aptauja Klientu aptauja

Respondents #125

Aptaujas valoda LatvieSu

Dzimums Virietis

Vecums 56

Izglitibas limenis Vidéja profesionala

1. Ka Jis uzzinajat par masu internet aptieku?
No pazinam
No radiniekiem vai draugiem
No interneta reklamas
No cita veida reklamas (televizija, radio, avizes, zurnali...)
¥ Ar mekl&Sanas sistému palidzibu (Google, Yandex, Yahoo...)
Cits

2. Cik sen Jas izmantojat misu internet aptiekas pakalpojumus:

¥ Vienu gadu vai mazak
Divus gadus
Vairak ka divus gadus

3. Ka Jas kopuma novértétu misu pakalpojumus péc 10 ballu skalas, kur 1-|oti slikti, 10- izcili?

1-2 balles
3-4 balles
5-6 balles
¥/ 7-8 balles
9-10 balles

4, Ludzu noradiet iemeslus, kapéc Jas lietojat masu internet aptiekas pakalpojumus: (vairakas atbildes
iespéjamas)

<

Laika ietaupisana

#| Zemaka cena, atlaides

¥ lespéja izpétit produkta lietosanas instrukciju, aprakstu u.tml.
4]

lespéja sanemt pasitijumu ar piegadi uz majam
lespéja izvéléties preci pasam

Dazi produkti ir pieejami tikai internet aptieka
Ir iespé&ja pasutit preci anonimi

Ir iespéja sanemt individualu konsultaciju

Cits

5. Kadas atsauksmes Jis biezak dzirdat par misu internet aptieku?

Pozitivas
Negativas
Ka kuru reizi
¥ Nedzirdu nekadas atsauksmes

http://visidati.lv/surveys/results/1070452383/5/125/print/
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Cits

6. Kads bitu ilgakais laiks, ko JOs bltu gatavi gaidit [Tdz preces piegadei?
Taja pasa diena
! 1-2 dienas
3-5 dienas

7. Kadai konsultacijas formai Jis dodat priek3roku? (vairakas atbildes iesp&jamas)

| Elektroniski (interneta)
Pa telefonu

¥/ Aptieka “aci pret aci”
Cits

8. Kadi varétu bit iemesli pasitit preces pa telefonu nevis elektroniski? (vairakas atbildes iespg&jamas)

MNav pietiekami daudz informacijas par produktu
VElos zinat farmaceita viedokli un sanemt kvalificEtu konsultaciju
Vélos sadzirdét farmaceita apstiprinajumu par pareizu produkta izveli
Man ir gritibas ar internet majas lapu izmantosanu

¥/ Nav iemeslu sitit preces pa telefonu, ja var to izdarit elektroniski

Cits

9. Kadi varétu bt iemesli JUsu neapmierinatibai, sanemot konsultaciju pa telefonu? (vairakas atbildes
iespéjamas)
Farmaceits nepietiekami skaidri atbild&ja uz jautajumiem
Neizteica “ne par, ne pret” par manu pasitito preci
Vienaldziga, neemocionala balss farmaceitam
¥ Cits

« nepasitu pa telefonu

10. Kas no zemak min&ta Jums ir svarigi, sanemot konsultaciju no farmaceita? (vairakas atbildes iesp&jamas)

¥/ Farmaceits interes&jas par manu veselibas stavokli
¥/ Farmaceits nemégina partraukt mani

Farmaceits piedava man uzdot savus jautajumus par iegadato produktu arm péc konsultacijas
(elektroniski vai piezvanot)
Farmaceita konsultacija ir ne tikai informativa, bet ari jutama cilvéciga attieksme, [idzjltiba un

atbalsts
¥ Individuala un konfidenciala konsultacija
Cits

11, Citi Jasu priekslikumi, atsauksmes?
Nav

12. Paldies par dalibu aptaujal

http:/ivisidati.lv/surveys/results/1070452383/5/125/print/
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