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Az egészségligy uj szemlélete —
innovativ korhazak

Dr. Barath Lajos, Dr. Didsszilagyi Samuel Kérhaz Mako

Az egészségiigy a kozgazdasagi szemlélet eros6dé-
se nyoman mind nemzetkozileg, mind hazai viszonylat-
ban a gazdasagi berendezkedés egyik legnehezebben
kezelheto és a nemzetgazdasag miikodését alapvetoen
meghatarozé rendszer. A kbzgazdasagi szabalyozok ha-
tasan tal Gj szemléletre van szilkség ahhoz, hogy miik6-
désében megfeleljen a kihivasoknak. Ezért mind makro-
egészséggazdasagtani, mind mikro-egészséggazdasag-
tani szempontbdl innovativitasra és Uj szemléletre van
sziikség, s kiilonésen igaz ez a kérhaz, mint bonyolult
lizem esetében. Napjainkra egyre nyilvanvalébb, hogy
az egészségiigy problémai a hagyomanyos gondolat- és
eszkdzrendszerben nem oldhaték meg, az egészségiigy-
gyel kapcsolatban alapveté szemléletvaltasra van sziik-
ség. Kutatasi eredmények igazoltak, hogy azok az or-
szagok valtak sikeressé, melyek az egészségiigyet a tar-
sadalom alapkérdésévé tették. Az egészségligy Uj szem-
Iélete megkdveteli, hogy altalanossa valjon az egészség,
mint érték. Tovabba, hogy névekedjen az egészségiigy
GDP aranyos részesedése, valamint strukturalis, finan-
szirozasi és gazdalkodasi reformra van sziikség.

The public health is the revaluing problem of the
Hungarian sociaty and ever much difficult to solve it.
This problem increased over the border of the public
health a long time ago (and for today it is clearly visib-
le): the tragic healty indicators of population become
well-known and become social — moral freight, on the
other hand, the financeability of the public health
system one of the basic difficulities of the economy. By
now it is self-evident that the conventional tought and
appliance system can not give resolution, in the case of
public health essetial change of view is needed.

BEVEZETES

A tudoményos-technikai forradalom és azt kdvetéen ke-
letkez6 koltségrobbanas egyre nagyobb eréforras szikség-
letet tamaszt az egészségligy szamara. A tudomany fejl6-
dése kbvetkeztében szinte naprél napra Ujabb és ujabb be-
tegségek valnak gydgyithatéva, de az egyes orszagok gaz-
daséagéanak fejlédése a vilagvalsag idészakaban minimalis,
s6t inkabb negativ iranyd, ezért egyre mélyiilé szakadék ta-
tong az orvosilag lehetséges és a gazdasagilag megenged-
hetd kdzott. Nyilvanvald, hogy minél szegényebb egy tarsa-
dalom, anndl tagabb ez a szakadék. Mig az orvoslas tech-
nikai feltételeit az orvosnak az orvosi etika szerint kell alkal-
maznia, addig a finansziroz6 ezeket a gazdasag szabalyai
szerint engedélyezi.
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Az egészséglgyrol alkotott kép megujulasat segiti az
egészségligyi-gazdasagtan, mely az 1950-es években a
kdézgazdasagtanbol valt ki. Egészség a kbézgazdasagtan de-
finicioja szerint: ,Olyan kildnleges j6szag, melynek nincs
ara és semmi massal nem helyettesithetd.” Az egészségugy
a nemzetgazdasag telijes rendszerének szerves része.
Nemcsak a gazdasag hat az egészséglgy fejlddésére,
hanem az egészségugy alakuléasa is hat a nemzetgazdaséag
egészének valtozasara a munkaeré Ujratermelésének bizto-
sitdsaval és a lakossag egészségi allapotanak védelmével,
karbantartasaval. Egyik legjelentésebb termelGszféra, a
gazdasag dinamizmusanak legfontosabb forrasa, az embe-
ri tékébe torténd beruhazas. Az egészségugyi-gazdasagtan
targya a rendelkezésre allé korlatozott (anyagi, pénzugyi,
szellemi) er6forrasok ésszer(i felhnasznalasanak elemzése,
a gazdalkodas vizsgalata. Mindez indokolja az egészség-
ugyrél alkotott szemlélet megujitasat, a megfeleld stratégiak
megalkotasat, ezt tette Magyarorszag is a Semmelweis Terv
elkészitésével és annak kormanyzati elfogadasaval.

Nemzeti stratégiak célja az egészségulgy Uj szemléleté-
nek kialakitasa, f6 jellemzdje, hogy hosszu tavu, tébb kor-
manyzati cikluson ativel6 és elfogadott stratégiat és reorga-
nizacios programot tartalmaz annak érdekében, hogy a tar-
sadalom tagjai szamara legyen id6 az ahhoz valé alkalmaz-
kodashoz. Valtozasra van szlikség, 6sszhangban az egész-
ségugyi ellatas alapelvei valtozasara.

AZ EGESZSEGUGY MEGVALTOZTATASA
ES ANNAK ELVEI

Az egészségugynek, mint rendszernek a megvaltoztata-
sa, tarsadalmi — gazdaséagi alapkérdéssé emelése sziksé-
ges, figyelembe véve azt, hogy:

+ az egészség értékszemléletét meg kell teremteni, s a
megeldzést kell el6térbe helyezni;

+ az egészsegulgy krizise, mint vilagjelenség napjainkban
jellemzd, nemcsak magyar jelenség;

+ akihivasok figyelembe vétele alapjan at kell alakitani az
ellato rendszert;

+ az egészségugy .kényes kérdés”, szamitani kell a folya-
matos tobblet pénzlgyi igénnyel;

« at kell alakitani a finanszirozasi rendszert, ndvelni kell az
egészségligy GDP aranyos részesedését, a jelenlegi ta-
mogatési rendszer helyett valos értékl finanszirozast
kell megteremteni, melyben szerepet kell, kapjon az esz-
kdzpotlas és a tékehasznalati dij rendszere.

Az egészségugyi ellatast jellemzd f6 tendenciak
+ jelentésen n6 az igény a primer prevenciora, véddolta-
sokkal szamos betegség megelézhetdvé valik
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+ az aktiv fekvGbeteg ellatas iranti tényleges sziikséglet
csOkkent, ugyanakkor az ellatas intenzivvé, jelentés
technikai igény(vé, a korabbinal joval révidebb id6tarta-
muava és igen koltségessé valik

+ az orvostechnika és technolbgia fejlédése megteremtet-
te a feltételeit a nappali (ambuléans) ellatasi formaknak

+ megjelenik az igény az eddigieknél szélesebb korl és
joval igényesebb differencialt fekvébeteg gyogyintézeti
rehabilitaciora

+ a lakossag atlagéletkoranak névekedése az apolasi
szlikségletek névekedését hozza magéaval

+ részben a fekvbébeteg gyogyintézeti szolgaltatasok kival-
tasara bévil a hazi apolas.

+ jelentésen nd és bdvil a haziorvosi szolgaltatasok iranti
mennyiségi és mindségi szlikséglet

+ er6sodik a diagnosztika (képalkot6 diagnosztika, labordi-
agnosztika, patologia, elektrodiagnosztika) szolgaltatd
jellege

VALTOZTATAS FELADATAI

Az egészségligyben észlelt tendenciakkal sszhangban
hosszutavon novelni kell az egészségligy részesedését a
GDP-bdl. Az ellaté rendszert racionalizalni kell, ezt tartal-
mazza a Semmelweis Terv, mely az ellatasszervezést térsé-
gi szemlélet alapjan tervezi, s kiegésziilve a Széchenyi terv-
vel, illetve a Széll Kalman tervvel komplexitasaban kivanja
megvaltoztatni az egészségulgyi ellatérendszert. Mindezt in-
dokolja egyrészrél az a tény is, hogy a ,,A nemzet egészsége
kulcsfontossagu a jovdjére, gazdasagi erejére, polgarainak
hangulatara és teljesitményére nézve” (J.F.Kennedy).

Masrész az egészségugyi ellatorendszer és a finansziro-
zas egyarant reformra szorul. Az egészség a tarsadalom jo-
létének alapja. Az egészségesebb népesség nem csupan
boldogabb polgarokat jelent, hanem magasabb termelékeny-
séget és kevesebb kiesd munkanapot is. A magyar egész-
séguigyi mutatok rendkivul rosszak. Valtozasra van szikség
az egyenlet mindkét oldalan, a szolgaltatasnyujtasban és a
finanszirozasban egyarant. Az egészségligyre ugy kell tekin-
teni, mint az életminéség, a termelékenység, a GDP és a
versenyképesség javitasaba tett befektetésre. Mindezt ugy
kell megtenni, hogy figyelembe vesszik egyrészt a vilaggaz-
daséagi valsag, masrészt a fejlédés hatasait, és azokat, mint
XXI. szazadi kihivasokat kell kezelni és megoldani.

KIHIVASOK

A magyar egészséglgyi szektor el6tt allé kihivasok le-
klizdésére tett Iépéseket 6t alapelvnek kell vezérelnie:

+ nagyobb hangsulyt kell helyezni a megel6zésre és az
egészségi kockazatok csdkkentéseére;

+ a kormany tevékenységében nagyobb hangsulyt kell
kapnia a fenntartoi feladatoknak és a stratégia alkotas
terlileteinek, megtartva a szabalyoz6 szerepet is.

« at kell venni a modern egészségligyi menedzsment
modszereket;
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+ jobb gazdasagi 6sztdnzoket kell teremteni az egészség-
tgyben;

+ meg kell valésitani egy fogyasztobarat és szolgaltatas-
orientalt rendszert.

A kihivasok szerinti alapelvek ismertetése utan indokolt
és szlikséges az ellatorendszer strukturalis és funkcionalis
anomaliainak elemzése és arra alapozottan sziikséges a
valtozas iranyainak meghatarozasa.

STRUKTURALIS PROBLEMAK

A megmaradt intézményrendszer egyes elemei sem ho-
rizontalisan, sem vertikalisan nem kapcsolédnak 8ssze egy-
séges rendszerré.

A szolgaltatoi kapacitasok volumenét a ,tulstrukturalt-
sag” jellemzi, mely nincs 6ésszhangban a
+ valodi szlkségletekkel és
+ arendelkezésre all6 er6forrasokkal.

Nincs és nem alakult ki a biztositasi rendszer, csak ne-
vében. Az ellatérendszer a jelenlegi strukturaltsagaban fi-
nanszirozhatatlan és fenntarthatatlan.

FUNKCIONALIS PROBLEMAK

+ nem egyéertelm( feladat, hataskor és felelésség megha-
tarozés;

+ a feladatok és hataskorok szinkronizalasa nem tortént
meg;

+ afeladathoz rendelt forrasok nem elégségesek;

+ hianyzik a folyamatba épitett ellenérzés, értékelés és
visszacsatolas.

A KORHAZ, MINT BONYOLULT UZEM

A kéltségrobbanassal parhuzamosan bonyolultabba valt
az egészségugyi ellatas szervezeti rendszere. Megdragult
és igy nagyon nehezen finanszirozhatova valt a koérhaz,
amelynek jelentésége mind szakmai, mind gazdasagi szem-
pontb6l megndvekedett. A korhazak bonyolult és ,magasan
tagolt” blrokratikus szervezetekké valtak, amelyek iranyita-
sa, 6sszehangolasa és finanszirozasa problémak tdmegét
hozza magaval.

Mikrogazdaséagtani szempontbol erésiteni kell a korha-
zak helyzetét, hisz jellemzéen abban a varosban, ahol ma-
kédnek, ezek az intézmények a legnagyobb foglalkoztatok.
A térségi beszallito piac legnagyobb szerepléi. Osszefogla-
I6an nem csak szakmai, hanem gazdasagi szempontbdl is
meghatarozé szerepik van a mikoddési tertletikon.

Ehhez viszont szlikséges a korszer(i vezetéstechnikai
eszkdzok alkalmazasa, a megkévult és korszeritlenné valt
korhaz szervezeti struktirédk megvaltoztatasa. A jelenlegi
merev osztalyszerkezet ugyanis mar nem felel meg a ma
kérhaza feladatainak, nem igazodik a betegek igényeihez,
nem szolgélja a célszerl munkafolyamatokat.
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A valtozas egyik iranya az ,innovativitas”. A valtozast ki-
kényszerit6 eseményeket megel6zéen tudatos tervezéssel
és dontéshozatallal kell valaszolni ezen hatasokra. A kérha-
zi menedzsmentnek szervezeti valtozasokat kell bevezetni,
amelyek lehet6vé teszik, hogy a kérhaz megfeleljen a szer-
vezeten kivulrdl j6vé kihivasoknak, de ehhez tdbb autoné-
miara és jelentds jogszabalyi enyhitésekre van sziikség. A
szervezeti valtozasokkal egyidejlleg az alkalmazottak ma-
gatartasmintait is modositani sziikséges mind az egymas-
hoz, mind pedig a munkajukhoz valé viszonyuk tekinteté-
ben. Minden valtozas a menedzserek kdzponti kérdésébdl
adodik, ami nem mas, minthogy mindenkor valaszt kell adni
a szervezetet ért kiils6 kérnyezeti kihivasokra, vagyis nével-

Ennek lépései dsszefoglaldan, mint a legfontosabb fel-

adatok

+ A korhazat, mint kéltségvetési szervezetet at kell alaki-
tani az europai definicié szerinti ,autoném egységgé”,
melyben a beteg all a k6zéppontban

+ A korhaz szervezeti rendszerének atalakitasa, ©ssz-
hangban az eurdpai trendekkel,diviziondlis szervezeti
forma helyett funkcionalis szervezeti forma iranyaba kell
fejleszteni, ill. atalakitani, a szervezeti hatékonyséagot ja-
vitva.

Mit jelent ez? A divizionalis, merev osztalystruktira he-
lyett a funkciora kell helyezni a hangsulyt. Olyan szervezeti
format kell kialakitani, mely a feladatra koncentral, képes fo-
lyamatosan és rugalmasan alkalmazkodni a felmertld igé-
nyekhez. llyenek a matrix osztalyok, pl. invaziv / nem inva-
ziv osztalyok, ezen belul a szakmak aranya, hasznalt agy-
szama az adott idészakban ellatott betegek szerint alakul-
hat. Ehhez meg kell hatarozni a korhazi struktura legfonto-
sabb feladatait.

+ novelni kell az egyUttmikodeést a korhazak kézott és az
ellatd rendszerben betdltétt szerepnek megfelelGen,
megteremtve a horizontalis és vertikalis egyuttmikodést
és feladatmegosztast.

A KORHAZI STRUKTURA KORSZERUSITESENEK
LEGFONTOSABB FELADATAI

+ A hierarchikus szintek szamanak revizidja alapjan Ujra
kell szabalyozni a munkakodrdket. Vagyis a funkcionalis
szervezeti tagozodasnak megfeleléen kialakitott felada-
tokat kell a munkakoéri leirdsokban megjeleniteni.

+ A korhazi szervezetek valtozasanak legujabb iranyai
kevésbé burokratikus, ,laposabb” modelleket céloz-
nak meg, ahol a k6zépvezetés (osztalyvezetd féorvo-
sok) szerepe egyre csokken és nd a szervezet fel-
adat-kdzpontisaga”, a dontési jogkérdk decentraliza-
lasa

+ A blrokratikus és talzottan ,magas”, hierarchikus kor-
hazi szervezetekben tulteng az adminisztracio, nehezi-
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tett a kommunikacio, a dolgozok teamjei elszigetel6d-
nek egymastol, a déntések sok attételen keresztiil hat-
nak és az alkot6 kezdeményezések nehezen érvénye-
sulnek.

« Ezt a mereven hierarchikus rendszert a matrix szervezet
megoldasi variansai valtjak fel, amelyeket a funkcionalis
szervezeti elemek jellemeznek.

+ A matrix szervezetben van egy vertikalis és egy hori-
zontalis rendezddés, ahol nem az osztalyvezetd féorvo-
sok képezik a kézpontot, hanem a beteg. A matrix me-
nedzsment természetesen nem koénny(, nagy felké-
szlltséget, kooperaciokészséget és etikus magatartast
igényel.

A KORSZERUSITES VARHATO EREDMENYEI

« CsoOkken a diviziok, vezetdi szintek szama, egységessé
vélik a szervezet

+ A szervezet tanul6 formaban elindult ,szervezett haté-
konysag” megvalbsulasanak utjara

+ A szakmai identitas biztositott

+ Egységes apolasi rendszer kerll létrehozasra

+ Egységes kiszolgalod feltételrendszer alakul

+ Abeteg all a kdzéppontban s a beteg érdekeit diploméas
egészségligyi szakapolok menedzselik.

Klon terllet és kérdés az innovacio.
INNOVATIVITAS

Az innovacio latin eredetl sz6, amely valami Ujra, vala-
minek a megujitdsara, megvaltoztatasara utal. Szervezeti
innovacié egy Uj szervezeti mikddési modell bevezetését
jelenti (a cég uzleti gyakorlata, belsé vagy kiilsd kapcsolatai
tekintetében). Ennek célja az adminisztrativ kdltségek, illet-
ve a tranzakcios kéltségek csdkkentése, tovabba a munka-
helyi elégedettség fokozasa a ,nem piaci’ eréforrasokhoz
torténd hozzaférés. A szervezet innovacion megy at, ha a
stratégiai dontés eredményeként eddig nem hasznalt méd-
szerek alkalmazasat vezetik be.

Az innovativitassal olyan lehetség allhat rendelkezé-
stinkre, melyhez nem kell mindig tdbbletforras, csak jo szan-
dék és jozan belatas mind a fenntart6, mind a kérhazak me-
nedzsmentje részérdl, az allamositas egyik elénye itt érvé-
nyesllhet. A stratégiai cél nem mas, mint az 6sszefogas, az
innovativ egyuttmikoddés. Tudjuk, az egész mindig tébb mint
a részek 6sszessége. Osszefogassal, az ,én is nyerek, te is
nyersz” stratégiaval le tudjuk gy6zni a jelenlegi nehézsége-
ket. Hogyan valésithaté ez meg?

A megoldas innovativ egylttmiikddés, mely feltételezi a
horizontalis és vertikalis 6sszefogast és kooperaciot a meg-
lévé térségi egészségpiacon. Uj tipust egyiittmiikédést kell
megvalositani az egymastol elkulonult korhazaknak, amely-
ben megvalosul a kapacitasok 6sszehangolt fejlesztése, a
talan legvitatottabb kérdés is, a parhuzamossagok ,,optima-
lizacios” attekintése.
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OSSZEFOGLALAS

Megallapithatjuk, hogy mind helyi, mind térségi és or-
szagos szinten szukséges a megkdvilt ellatéd struktira meg-
valtoztatasa. Ennek soran figyelembe kell venni az egész-
ségugyre nehezed6 kils6 tényezbket, a tudomany fejlédé-
sét és azt a tényt, hogy ndvelni kell Magyarorszagon az
egészségligy GDP aranyos részesedését. Kiemelt kérdés a
kérhaz, mint szervezet atalakitasa, az innovativitas és az
egylttmikodés javitasa. Ehhez korhazon belll alkalmazni
kell a rugalmas és a felmerld igényekhez folyamatosan al-
kalmazkodd matrix jellegli szervezeti formakat. Elkerulhe-
tetlen a parhuzamossagok kikuszobdlése érdekében a
szakmai egyuttmikodés, a fejlesztések, beruhazasok és a
szakmai kapacitasok vertikélis és horizontalis 6sszehango-
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