INFOKOMMUNIKACIO INTERNET

Az intranet bevezetésének tapasztalatai

a Zugloi Egészségiigyi Szolgalatnal
Horvath Andrea, Zugloi Egészségugyi Szolgalat

Az egészségiigyi intézmények vezet6i szamara egy-
re bonyolultabb feladat a miikodési hatékonysagot javi-
té intézkedések, beruhazasok feltérképezése. A min-
dennapi ,talélés” feltételeinek megteremtése mellett
egyre kevesebb forras marad a fejlesztésekre.

A jol elokészitett és kivitelezett informatikai beruha-
zasok azonban rovid idén beliil megtériilhetnek, mivel
a gazdasag és a tarsadalom miik6dése, de a hétkdzna-
pi élet is egyre nehezebben képzelheto el szamitégépek
és az internet hasznalata nélkiil (pl.: okmanyok ligyin-
tézése, addbevallas, OEP jelentés).

A szolgaltaté-intézetek — kéztiik az egészségiigyi in-
tézmények — szamara j6 befektetés lehet egy jol 6ssze-
allitott és széles kérben ismert intézeti honlap, amely-
nek megtériilését annak informacios és reklamértéke
jelenti.

To find out the most necessary measures and invest-
ments to improve efficacity in health care institutions
becomes more and more difficult for health care man-
agers. In vue of a strategy of ,,surviving” there is less
and less resources for investment. However, well pre-
pared investments in informatics have a quick return
rate and in our every day life, the functioning of our
economy and society cannot be conceived without com-
puters and Internet (tax return, data collection for the
Health Insurance Found, etc.)

Supplying institutions — among them health care
institutions — can profit largely from a well prepared
home page, whose return rate is characterized its con-
tent of information and public relation/marketing.

A TEMA JELENTOSEGE NAPJAINKBAN

Az orszag gazdasdgi stabilizalasara iranyulé makrogaz-
dasagi intézkedések kdvetkeztében az utdbbi idében az
egészseéglgy teriletén is gyakran kell szembenézni térve-
nyi, jogszabdlyi moédositasokkal (AFA-kulcsok valtozasa,
gyogyszerar tamogatas valtozasa, degresszid, vizitdij,
gyogyszer gazdasagossag), amelyekrdl leggyorsabban az
interneten keresztll lehet tudomast szerezni.

Egyre névekednek az elvarasok az egészségugyi dolgo-
z6k elméleti és gyakorlati tudasaval, valamint a gyogyitas
nyujtotta lehetéségekkel kapcsolatban. Az Uj célok, uj fel-
adatok nagyobb elvarasokat, kiterjedtebb felel§sséget jelen-
tenek az agazatban tevékenyked6k szamara. A tudasszint
bdvitésére szolgald informaciodémping feldolgozasara egy-
re kevesebb id6 jut. A kdnyvtari nyomtatott szakirodalom fel-
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dolgozéasara csak a kifejezetten tudomanyos munkat végz6k
tudnak id6t szakitani. Az informacidszerzés forrasat egyre
inkabb a kiilénbdz6 keresGprogramokkal tamogatott internet
veszi at, melyr6l gyorsabban, tdbb helyrdl, tébbfajta meg-
kozelitésbdl nyerhet6 naprakész informacio.

A vilag egymastdl tavoli pontjain végzett kutatasok ered-
ményei gyorsan és széles kdrben nyilvanossagra kertinek,
megvitathatok és tovabbfejleszthetdk, illetve alkalmazhatok
a napi gyakorlatban.

Az egészséglgyben, a praktizald orvosok mindennapi
munkajanak szintjén, a hatékony betegellatds nem valdsit-
haté meg infokommunikéacié nélkil, az Orszagos Egészség-
biztositasi Pénztar (OEP) is csak az altala megadott para-
méterek szerinti elektronikusan elkészitett teljesitményjelen-
tést fogadja el, illetve finanszirozza.

Egyre tobb beteg igényli az interneten térténd idépont-
kérés lehet6ségét, illetve a leletek e-mail utjan valé megkiil-
dését.

A hozzaért6k szamara az elektronikus postaladak, az
elektronikus hirdetési és Uzend fellletek hasznalata korsze-
ribb és kényelemesebb kommunikaciés és Ugyintézési
lehet8séget biztosit a hagyomanyos lGizenetrdgzits vagy te-
lefonos megoldasoknal.

SAJAT TAPASZTALATOK

Intézeti vezet§ asszisztensként, munkakoéri feladataim
kdzé tartozik a dolgozok informatikai és szakmai tovabbkép-
zésével kapcsolatosan felmeril6 valamennyi igény és szik-
séglet orvoslasa. Mas eszkdzdket (pl.: orvos-szakmai
anyag, mlszer tekintetében) igényel a jol képzett és tudasat
naprakészen tarté szakember azért, hogy emberi kreativita-
sat kihasznalhassa, mint az, aki a szokas hatalmanak a rab-
ja. Az utdbbiakat tovabbképzésre kell kuldeni, mig eléb-
bieknél rangsorolni kell, hogy ki, mikor, hova mehet tanulni
az intézet koltségére.

Mikdzben az informatika a gazdasag és a tarsadalom
fejlédésének szamos terliletén motorja, az egészségugyi
agazatban némi lemaradas tapasztalhatd. Azon orvosok-
nak, szakdolgozoknak is, akik a munkahelylkén szinte
100%-ban szamitdgépen dolgoznak, csak kisebb része, leg-
inkabb az 50 év alattiak hasznaljak ki a vilaghalé adta lehe-
t6ségeket.

Indokként, hogy miért nem hasznaljak ki az intézeti inf-
rastruktura adta lehet6séget a kdvetkez6k hangzottak el:
¢ munkaidében nincs id6 felmenni az internetes szobaba,

mert sok a beteg
* nem ismerem a programot
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e 0Orulék, hogy az orvos-informatikai programot megtanul-
tam hasznalni
e nem érdekel, igy is egész munkaidé alatt a gép el6tt Glok

Valdészin(, hogy a hosszu ideje, egy helyen fennallé koz-
alkalmazotti 1ét ,véd6burka” is inkdbb visszah(zd eréként
hatott a dolgozdkra, akiknél nem volt tanulasi kényszer, és
nem motivalta 6ket a munkanélkiliség veszélye sem.

A ZUGLOI EGESZSEGUGYI SZOLGALAT
BEMUTATASA

A Zugloi Egészségugyi Szolgalat (ZESZ) 6nalléan gaz-
dalkodé koltségvetési szerv. Feladata az alap- és jarébeteg-
szakellatas és gondozas biztositasa a kertlet lakosai (nagy-
jabdl 98 000 felnétt és 16 000 gyermek) szamara. A felada-
tok legnagyobb részének ellatasa torvény altal elirt kote-
lesség, melyeket a kerileten belll, egymastdl tavol, 20 te-
lephelyen végeznek. Az intézmény fenntartéja Budapest
Zuglé Onkorméanyzata.

Dolgozoi létszam 450-470 f6 kdzo6tt van. A szakorvosi
rendel8intézet betegforgalma évi 650-700 ezer, és hasonlo
szamu orvos-beteg talalkozas térténik az alapellatas rende-
Iésein is.

Az intézet vezetése olyan vezetési kultira és munkahe-
lyi 1égkor kialakitasara térekszik, amelyben munkatarsaik —
a mindségi munkavégzés és annak fenntartdsa érdekében
— képességeiket a betegellatas szinvonalanak javitasa ér-
dekében folyamatosan fejlesztik és kamatoztatjak. A kép-
zésre, tovabbképzésre a jogszabalyban, illetve a Kollektiv
Szerz6désben meghatarozottak szerint munkaidé kedvez-
mények és anyagi hozzajarulas biztosithatd, amennyiben a
dolgozé vallalja a képzés befejezését kdvetben az intézet-
ben valé tovabbi munkavégzést.

Az intézet m(ikodését a dinamikusan valtoz6 kérnyezet-
ben az er6teljes szabalyozottsag és pénzlgyi stabilitas jel-
lemzi, mikodését kétévente az ISO 9001:2000 szabvany
szerint akkreditéljak. A stratégiai déntéseket az Onkormany-
zattal t0rténé egyeztetést kdvet6en az intézeti menedzs-
ment hozza meg.

AZ INTEZMENY TEVEKENYSEGEI

e Haziorvosi Szolgalat (98%-ban privatizalt, 13 telephe-
lyen 86 haziorvos rendel)

e Foglalkozas-egészségligyi Szolgalat (2 telephelyen 3
szakorvossal)

e Hazi Szakapolas (Otthoni szakapolas)

e Jarébetegek (gyermek, felnétt) szakorvosi ellatasa és
gondozasa (2 telephelyen 30 szaktertlettel)

* Fogorvosi ellatas (4 telephelyen 20 fogorvossal)

e Védéndi Szolgalat (4 telephelyen 50 véddéndvel)

e Miszaki és gazdasagi szolgaltatas (2 telephelyen 10
szervezeti egységgel)

AZ INTRANET BEVEZETESENEK HATTERE

A fent emlitett feladatok ellatasa kerlleten belll, egy-
mastol tavol, tébb telephelyen térténik. Bevezetés el6tt az
informacidaramlas intézeten belll az elvartnal lassubb, ko-
rilményesebb volt. Az intézkedések, utasitasok, kdrlevelek
egy része nem ért el id6ben az érintett munkatarsakhoz,
aminek kévetkeztében esetenként a betegellatasban is
fennakadasok voltak. Példaul amikor a réntgengép vagy a
laboratdériumi automata karbantartasrél nem értesiltek az
orvosok, és feleslegesen iranyitottak az adott id6pontban
szakrendelésre a betegeket, vagy amikor a gyogyszerfel-
irassal kapcsolatos tajékoztatok hidnyaban a gydgyszertar
altal visszakuldétt betegeknek kétszer kellett sorba allniuk a
rendeléseken, illetve a patikdban. Gyakran érte a vezetést
az a vad, hogy a kiilsé telephelyen dolgozok a késén kapott
informaciok miatt kevésbé eredményesek, bizonyos hatra-
nyokat szenvednek, mint a példaul a tovabbképzésekre va-
16 bejelentkezéseknél limitalt l|étszam esetén, illetve a
hatarid@s feladatok elvégzésére is kevesebb idejik marad.

A feladatok Osszetettségébdl, sokszinliségébdl fakado-
an nem minden informacié érintett minden szervezeti egysé-
get, dolgozét ugyanolyan mértékben. Az informaciok (kézl6-
nyok, utasitasok stb.) nyomtatott formaban térténd tovabbi-
tédsa egyre nagyobb emberi és anyagi eréforrast (papir, fes-
tékkazetta, fénymasolast végzé munkabére) vett igénybe. A
szukségesnél sokkal tdbb dokumentum kertlt kinyomtatés-
ra, ami feleslegesen gyarapitotta a kommunalis hulladék
kéltséget is.

Mind a kulsé, mind a bels6 szervezeti egységekbe inté-
zeti kézbesitdk juttattak el a kildeményeket, jelentds bérte-
herrel névelve az intézet kéltségvetését.

AZ INFRASTRUKTURA FEJLESZTESE

2005. év els6 féleveben megtdrtént a telephelyek dssze-
kétése optikai kabellel.

A jarobeteg-szakrendelSk orvos-informatikai adatbazisa
egy kdzponti szerverre kerult, igy mindegyik telephelyrdl
teljes korl (jogosultsagi szinteknek és az adatvédelmi sza-
balyoknak megfelel6en) betegdokumentacié érhetd el. A
dolgozdk (gépkocsivezetbk, takaritok, karbantartok, flit6k
kivételével) az elmult 11 év soran folyamatosan alltak at a
szamitégépes adatnyilvantartasra. A kézelmultban lecse-
réltik a DOS alapu orvosinformatikai rendszert egy korsze-
ribb WINDOWS alapura. Az igy kialakitott miiszaki kérnye-
zet alapjaul szolgalt egy modern, gyorsabb és olcsobb in-
formacidtovabbitd (intranet) rendszer kialakitdsanak, ami-
nek hasznalatat els6ként a jarObeteg szakellatas és a
miiszaki gazdasagi terulet 55 szervezeti egységében ve-
zettlk be.

A gépek egy haldzatra kdtésével eréforrasok szabadul-
tak fel, mivel csak a hal6zat elérését kell biztositani, és nem
kell ugyanazt a szoftverkdrnyezetet minden gépre feltelepi-
teni, ami sokszor nagy hardver igényeket is tamasztott.
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OKTATAS, KEPZES

Minden szervezeti egység igazgatdja f6orvosi tajékozta-
t6 kdrlevélben értesilt arrdl, hogy az intézet vezetése az in-
formaciotovabbitas céljabdl a jévében déntéen az intranetet
kivanja hasznalni. Felhivtuk dolgozodink figyelmét arra, hogy
mindenkitdl elvarjuk a rendszer haszndlatanak ismeretét és
egyben kértlik azok (orvos, asszisztens, gazdasagi-misza-
ki terlleten dolgozé kolléga) jelentkezését, akik képzésen
szeretnének részt venni. A tanfolyam gyakorlati jelleggel
zajlott. Minden résztvevd énélléan gyakorolhatott egy-egy
szamitégépen.

Az oktatok a résztvevdknek minden 6ra kezdetén atad-
tdk az adott foglalkozas nyomtatott vazlatat, amely em-
|ékeztetdul illetve jegyzetkészitési segédanyagkent volt
hasznalhaté.

A tanfolyam koltségeit az intézet fedezte, az oktatas
helyszinéll az Intézet kdzpontjaban létesitett internetes
szoba szolgalt. Az oktatas részben munkaiddn belllre, rész-
ben munkaidén kivilre esett, a betegellatas zavartalansaga-
nak biztositasa mellett.

A dolgozdi létszamot és a tanfolyamra jelentkez6k sza-
mat az 1. tablazat tartalmazza:

| Gardasag miszaki teriilet
Orvos | B Iminisztricios munkit
végabk
Dolgozdi létszam | 100 fo 166 fo 12 fo 42 fo
Tanfolyamra I
10 i 57 5 fo 24
jelentkezik szima
Ardny 0% | 3% 4% 7%

1. tablazat
A szamitogép-felhasznaldi tanfolyamra jelentkezék Iétszama a dol-
gozoi létszam aranyaban, szakteriiletenként

Magyarazatra szorul a gazdasagi-mUszaki terllet magas
aranyu jelentkezése. Amig az orvos-szakmai oldalon min-
den szakdolgozd, betegiranyité napi szinten hasznalta a
WINDOWS alapu kezeléfellletet, addig ezen az oldalon a
dolgozdknak csak a fele.

Az orvosok alacsony jelentkezési aranyanak nem az volt
az oka, hogy 90%-ban készségszinten hasznaljak a vilagha-
16t, hanem inkabb az idéhiany, az életkorbdl adédo érdekte-
lenség, hiszen szakorvosaink egyharmada nyugdijas. A na-
pi munka soran tébbnyire az asszisztens dolgozik a szami-
tégépen, és egyelbre rajta keresztll hozzajutnak az intézeti
informaciokhoz.

A megszerzett ismeretek gyakorlasara intranet vonatko-
zdsaban koézvetlenll a munkadllomasokon mikoédé gépe-
ken, mig internet vonatkozasaban az intézet kézpontjaban
kialakitott 8 gépes internetes szobaban volt lehet6ség.

JELEN HELYZET

* 2005. november 1-t6l minden jarobeteg-szakellatast
végzd, valamint gazdasagi-mlszaki szolgaltatast nyujté
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szervezeti egység bekapcsolddott az intézet elektroni-

kus vérkeringésébe.

e 2006. januar 1-t6l az intézeten bellli hivatalos levelezés,
korlevelek, utasitasok, intézettel kapcsolatos aktudlis hi-
rek elektronikus formaban jutnak el a dolgozékhoz.

e Folyamatos csbkken a hivatalos Ulgyek elintézésének
mikéntjét firtatd telefonos megkeresések szama. Elekt-
ronikus levél formajaban gyorsabban, egymas munkajat
kevésbé zavarva, j6l dokumentalva (félreértés, félrema-
gyarazas kizarva) folyik a napi munka.

e A dolgozok részére kialakitott internetes szobaban kor-
latlan bongészési lehetéségre van mod, amit a kollégak
egy része messzemenden ki is hasznal.

e 2006 juliusatol intézetiink sajat honlappal (www.zesz.hu)
rendelkezik, amin naprakész informaciokkal segitjik a
hozzank forduldk tajékozédasat.

2006 augusztus els6 két hetében személyesen végez-
tem felmérést a dolgozdk koérében. Arra voltam kivancsi,
hogy az intézetben tértént informatikai fejlesztések, oktata-
sok utan énértékelés alapjan milyen szinten allnak a dolgo-
z6k az informatikai programok hasznalatanak tekintetében.
A valaszadast senki nem tagadta meg. A felmérés eredmé-
nyeit a 2. tablazat foglalja dssze.

Ciazdasigi miiszaki terfileten

Orvos | Szakdolgozd | Betegivinyitd - .
adminiszirativ munkit végzik

Dolgozai 1étszam 100 5 166 T 12 6 42

Orvos-informatika

¢s vagy pazdasigi 39 fo 166 fi 12 fd 9@

programaot tudja
kezelni

Intranetel huszndlja 63 fo 157 13 12 o YR
Internctet hasznalja 59 fio 107 iy 8 fiy 32

2. tablazat
A felmérés eredményei

A tanfolyamra jelentkezés ismeretében nagyjabdl erre
az eredményre lehetett szamitani. A szakdolgozdi és a gaz-
dasagi vonal tekintetében elégedett lehet az intézet vezeté-
se. A jarébeteg-szakrendelésen dolgoz6 orvosok fele 55 év
feletti. Ezt a korosztalyt egyel6re nem sikerult meggy6zni ar-
rol, hogy szamitégépen elébb-utébb nekik is meg kell tanul-
ni dolgozni. Természetesen az eredmények ismeretében
még inkabb fel kell ajanlanunk a segitséget minden arra
igényt tarté munkatarsunknak.

OSSZEFOGLALAS

Az intézet hatékony gyogyitd tevékenysége az orvosi
szakértelemben, a technoldgiai tudasban és a koltségtuda-
tos forrasmegosztasban, felhasznalasban rejlik.

Mikro- és makro értelemben vett kdrnyezetiink folyama-
tosan valtozik. Egyre nagyobb informacidaradat nehezedik
rank, amibél valogatnunk kell. A sok kozUl ki kell tudnunk va-
lasztani a szamunkra ,sokat jelent§” néhanyat. Erre ma mar
kevés a nyomtatott szakirodalom. Az internet nagy elénye a
kényvekhez, papir alapu informacids forrasokhoz képest az,
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hogy a szbévegen, képeken belill, ugynevezett ,linkek”, kap-
csolatok helyezhetSk el. Ezeken a kapcsolédasi pontokon
keresztil Ujabb oldalra juthatunk, amik még részletesebb és
naprakész informéaciot adhatnak az adott témakdérben.

Az a szervezet, amelyik képtelen megfelel6en és gyor-
san reagalni az informaciérobbanas okozta kihivasokra,
kénnyen aldozatul eshet a valtozasoknak és a globalizacio
hatasainak.

Ennek megel6zése és a koltségek (anyag, személyi)
csokkentése érdekében dontott ugy az intézet vezetése,
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pesten. Ezt kdvetden a Kand6 Kéalman
MUszaki Féiskolan, 1996-ban villamos-
mérndk-tanar diplomat kapott. 2006-
ban a Semmelweis Egyetem Egészség-

Folytatas a 47. oldalrol
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meg.

[4] Uj pedagdgiai Szemle 2006. februar. Kajtar Barna:
A szamitégép szerepe az élethosszig tarté tanuldsban

[5] IME V. évfolyam 3. szam. Az informatika elkételezettje
Bakonyi Péter

[6] MEH Elektronikuskormanyzat-kézpont

[7] www.sote.hu

[8] www.zesz.hu

Ugyi Menedzserképz8 Koézpontban egészségligyi szakme-
nedzser (MSc) diplomat szerzett. Palyafutasat védéndéként
kezdte, majd ezt kdvetben vezetd asszisztensként dolgozott
a Zugléi Onkormanyzat Gyermek-szakrendel6jében. 2004
Ota dolgozik a Zugloi Egészségligyi Szolgalatnal, kezdetben
intézeti vezetd asszisztens helyettesként, majd 2005. au-
gusztus 6ta intézeti vezet§ asszisztensi megbizatast kapott.

tdbb program soran jatékos formaban sajatithatjak el az egészséges taplalkozas alapismereteit. Kontrollosztalyok
bevonasaval — ahol csak oktatasra keril sor — megbizonyosodhatunk arrél, hogy mennyiben segiti az elmélet gyakor-
latta valasat az, hogy ingyenesen elérhetévé tesszik az egészséges vizfogyasztast.

A program monitorozasa soran keletkez6 adatok — reményeink szerint — alatamasztjak a modell-program ered-
ményességeét, és elterjesztését kdvetden a gyermekkori obesitas megelézésének egyik pillérét jelentheti.

A programrol bévebb informaciét kaphat:
Orszagos Elelmiszerbiztonségi és Taplalkozastudomanyi Intézet

1097 Budapest, Gyali ut 3/A. Tel: 1/4766469 Fax: 1/215-1545

o fappys

titkarsag @oeti.antsz.hu LLg
www.oeti.hu
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