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Uj, pacienskézpontu szolgaltatadsi kultiura
kialakitasanak lehetoségei az egeszsegligyi intézményekben |II.

Racz lldikd Maria, Medicomplex Csoport

Cikkiink elsé részét lapunk novemberi szamdban taldljgk meg Tisztelt Olvasdink.

Jelen cikksorozat célja, hogy bemutassa a paciens-
kozpontu szolgaltatasi kultura kialakitasanak lehetd-
ségeit az egészségligyi intézményekben. Bar jelenleg
Magyarorszagon nem beszélhetiink az egészségiligyben
valés piaci versenyhelyzetrdl, mégis egyrészt a magan-
szolgaltatoknal, masrészt a kézintézményeknél a tarsa-
sagi formavaltas vagy funkcionadlis privatizacié révén
elindult egy un. piacosodasi folyamat. Egyre fontosab-
ba valik a beteg és annak elégedettsége, hiszen az uta-
na vagy altala fizetett dijtétel jelentds szerepet jatszik az
intézményi miikodés gazdasagossa tételében. A cikk
iroja az elso részben a téma szervezetelméleti felvezeté-
sét végezte el. Jelen folytatasban tébb, mint tizéves PR
és egészségligyi marketing munkajanak gyakorlati pél-
dain keresztiil is szemlélteti a szervezeti kulttiira megval-
toztatasanak nehézségeit és lehetdségeit.

The aim of these articles is to show possible meth-
ods for creating a patient-centered culture within health
care institutions. Though we cannot as yet speak about
the existence of a real market competition within the
Hungarian health service system, a so-called marketiza-
tion process has begun on the one hand among the pri-
vate service sector and on the other, the state-owned
providers that transformed into enterprises. The
patient and his or her satisfaction are increasingly
becoming more important since the institution’s very
existence depends on the fees paid by or after them.
The author in the first part discussed the theoretical
aspects of this subject. Now continues to show through
examples gained during her ten-year PR and health
marketing experience, the difficulties and possibilities
encountered working on changing organizational
culture.

BEVEZETES

A cikksorozat elsé részében kiemeltik, hogy a szolgalta-
tasi szektorban mikédd szervezetek esetében a sikeres
miikddésnek csupan egy része magyarazhatd a hatékony-
saggal, nagyobb része az alkalmazottak és az lgyfelek ko-
z06tti viszony minGségének, az ugyfélkdzpontu szervezeti
kultura kialakitasanak tudhaté be. Az egészségugyi ellatas
szolgaltatas jellegébdl adéddan az egészségiigyi intézmeé-
nyekben meghatarozo jelent6ségii a paciensekkel folytatott
hatékony parbeszéd. A magyar korhazakban végzett felmé-
rések eredményei alapjan ugyanis a paciensekkel folytatott
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kommunikaciéo nem megfelelésége okozza a hazai egész-
ségugyi ellatok egyik legf6bb problémajat [5]. A hatékony
egészseéglgyi kommunikacié egyre inkabb az intézmények
gazdasagi érdeke is, gondoljunk csak a tajékoztatasi hia-
nyossagok miatt elmaradt tervezett mitétek okozta anyagi
veszteségre, az egyre szaporodod betegperekre, illetve arra,
hogy a kérhazak felel6sségbiztositdja nem hajlandé fizetni
abban az esetben, ha a beteget el6zetesen nem tajékoztat-
téak megfelelSen.

Az, hogy egy szervezet hogyan kommunikal, része a
szervezeti kultiranak. Az elsé részben kifejtettiik, mit is ér-
tink szervezeti kultura kifejezés alatt. Megvizsgaltuk, hogy
a Handy altal megkullénbdztetett négy szervezeti kultura-ti-
pusbdl — a hatalom-, a szerep-, a feladat- és a személyiség-
kulturabdl — melyeket leljiuk fel, és milyen aranyban, a hazai
egészseéglgyben. Az, hogy a frissen végzett, anyagi és szel-
lemi téren egyarant 6nmegvaldsitasra vagyé szakemberek
egyre inkabb kulféldén igyekeznek elhelyezkedni, jol mutat-
ja, hogy a hazai egészségligyi intézményrendszer nem or-
vos-kdzpontu — akkor pedig paciens-kézpontuva is igen ne-
héz valnia. Ezért az egészségugyi reformnak el6szdr a szer-
vezeti kulturat kellene érintenie.

Jelen cikkben sz6 lesz arrdl, miért is olyan nehéz és sok-
szor kockazatos folyamat a kultdra-valtas, hogyan kell vég-
rehajtani a szervezeti valtoztatasokat, és hogyan lehet az
egészseéglgyi intézményeket paciens-kdzpontava tenni.

A KULTURA-VALTAS NEHEZSEGEI

A szervezeti kultura megvaltoztatasara iranyuld térekve-
sek jelent8s része azért végz6dik kudarccal, mert a valtoz-
tatasi folyamat elinditéi nem forditanak kell§ figyelmet a
szintek szerinti tagozddas megértésére. A szervezeti kultu-
ra harom szintje kdzUl ugyanis csupan az egyik a lathato, a
masik a még tudatosan megérthetd, a harmadik azonban a
tudattalanul létez6 szint. Ezek a szintek egyszerre vannak
jelen, egymasra éplinek, s6t dsszefliggnek és hatnak is
egymasra. A lathatd szint elemei kézé tartoznak a lathatd
szervezeti viselkedési formak, mint a hasznalt nyelvezet
(szakzsargon), az 6ltézkddési és viselkedési szabalyok, a
szervezet szimbolumai, de még a helységek berendezése
is. A masodik szint megismeréséhez mar benne kell élni,
vagy legalabbis hosszabb id6t kell eltdlteni egy szervezet-
ben. Olyan beallitédasokat, viselkedésformakat talalunk itt
ugyanis, amelyeket a kdézdsség tagjai elfogadnak, s ame-
lyek meghatdarozzak a szervezet napi mikddését. llyenek a
ceremoniak vagy szertartasok, a tagok koézott keringd szto-
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rik, anekdotak, a szervezeti mitoszok, szabalyok, a gondol-
kodasmod és a moralis elvek. A harmadik, akaratunktol fig-
getlentl létez6 szint megismerhet6, de nagyon nehezen
megvaltoztathatd, hiszen az egyéni vagy kollektiv hiedelme-
ken, érzéseken, értékeken, bedllitédasokon alapul. Ide tar-
toznak az egyéni életfelfogasok, szemléletmddok, a kézds-
ségben dolgozok alapkarakter vonasa, a tagok kérnyezet-
hez, vilaghoz vald viszonyuldsa, a vezet6i beallitodasok, az
emberi kapcsolatok jellemzéi.

A szervezeti valtoztatasokat akkor tudjuk eredményesen
bevezetni és megvaldsitani, ha azok a szervezeti kultira mind-
harom szintjét érintik. A szervezetfejleszt6k gyakran csak a lat-
haté és a tudatosan megérthetd szinteken prébalnak valtoza-
sokat elérni, am ezek az egyének, munkavallalok, vezetSk
személyiségében nem mennek végbe. Ezért a bevezetett val-
toztatasokat kiveti magabdl a szervezet, a valtoztatasi folya-
mat nem vezet eredményre. A szervezetfejleszt6knek szamol-
niuk kell a személyi valtoztatasok sziikségszerliségével is: a
valtoztatasok akadalyozoi vagy mas szerepet kell, hogy kapja-
nak a szervezetben, vagy el kell 6ket hagyni. Az optimalis
szervezeti mikddés kudarca mogott sokszor a szervezetet al-
kotd egyének személyisége, alaptulajdonsagai és az egymas
kozott kialakitott viszonyrendszer minésége all.

Az er6s szervezeti kultura kiszamithaté viselkedést
eredményez, ndveli a szervezet iranti elkdtelezettséget, lo-
jalitast. A gyenge szervezeti kulturakat a befelé-fordulas, a
rovid-tavu gondolkodas, az erkdlcsi problémak, a szubkultu-
rak kialakulasa és hadviselése jellemzi. A kulturdlis valtas
egy Osszetett és sokszor fajdalmas folyamat, amelyben el-
kerilhetetlen a személycsere, lezajlasa pedig hosszabb id6t
(5-10 év) vesz igénybe. A valtas sziikséges voltanak vannak
belsé és kilsé jelei. llyen, amikor a szervezet értékrendje az
eredeti misszios nyilatkozattal mar nem egyeztethet6 dssze,
vagy a kialakult paradigmak mar piaci versenyhatranyt je-
lentenek, vagy a szervezet teljesit6képessége elégtelennek
bizonyul. Ne felejtsuk el, hogy a valtoztatas az egyénre kuil-
s6leg erGltetett kényszer, amely gyakran téréshez vezet, és
sokszor kulcsfontossagu személyek elvesztését jelenti. Va-
l6di valtozas ugyanis csupan az egyénekben végbemend
személyes bels@ atalakulason keresztll érhet6 el.

A hierarchikus szervezeti felépités, a hatalomkultura, a
paternalizmus, az egzisztencia-harc, a fehér kdpeny vara-
zsa, a halapénz mind a meglévé egészségligyi intézményi
szervezeti kultira 0sszetevéi. De ugyanugy meghatarozza
azt a munkakérnyezet — az omladozé épllet vagy elavult
miszerpark — a paciensek szamara nem érthet6 szakzsar-
gon, a miihibak felelésségének elkend6zése, vagy a beteg
fizikai és érzelmi kiszolgaltatottsdga. Mindeme intézményi
lét egy olyan makro kérnyezetbe van agyazva, amelyet egy-
részt az egészségpolitikai vagy az altala okozott egziszten-
cidlis Iétbizonytalansag, masrészt a fokozédd szakmai, jogi
és betegképviseleti elvarasok jellemeznek. Ha a szervezeti
kultura megvaltoztatasara térekszlnk, akkor bizony a felso-
rolt intézményi jellemz6kon is valtoztatni kell, és akkor még
nem is beszéltink a tudattalanul létez6 szintrél, amely az
egyeéni értékrenden és beadllitédason alapul.

Miért latjuk azt, hogy ugyanaz az orvos, amikor &tjén a
kézintézménybdl a maganintézménybe rendelni, a pacienst
sokkal inkabb egyenrangu félként kezeli, udvariasabb és
kommunikativ lesz? Azért, mert itt mas a szervezeti kultura.
Masok a kialakitott szabalyok (itt persze nem a protokollok-
rél beszéliink), mas a bels6 kommunikacio, tehat 6hozza is
mésként viszonyulnak a kollégak és a dolgozok. Ugy érzi,
hogy itt anyagilag és erkdlcsileg is meg van becstlve. En-
nek pedig csupan egyik része pénzkérdés. A maganintéz-
ményben szebb a targyi kérnyezet, talan korszerlibbek a
miiszerek. Persze, ez is sokat szamit. De vannak olyan koz-
intézmények is, ahol ezt mar sikertlt megoldani. S6t, még
az sem biztos, hogy a maganszféraban tébbet lehet keres-
ni, mint a k6zkérhazban kapott paraszolvencia. Egy valami-
ben azonban a kétféle intézménytipus altalaban kilénbozik:
ez pedig a sokat emlegetett szervezeti kultura.

Egyre t6bb olyan orvos nyilatkozatot olvasni manapsag,
hogy az orvosok kulféldi munkavallaldasanak hatterében
nem egyszerlen a tébb pénzrél van szé. Ha a fiataloknak
tébb lehetSséget biztositananak képességeik kibontakozta-
tasara, ha nem kellene évtizedekig jarniuk a szigoru hierar-
chia lépcséit (és itt most nem a szakmai fejl6désrél és
tovabbképzésrél beszélink), ha lelapitandk a piramist, ha
lenne befogadd szakmai mihely vagy iskola, kilféldi tanul-
manyutak, ha megmaradhatna szakmai és anyagi ambicio-
juk tarsulva az erkolcsi megbecsuléssel — akkor valdszini-
leg maradnanak, a kulféldihez képest kevesebb fizetés elle-
nére is. Vagyis, ha megvaltozna a szervezeti kultura, akkor
elkezd6dne az egészséglgyi reform.

A kulturavaltoztatas lehetséges lépései:

* A szervezet jov6képének, kildetésének, filozofiajanak,
értékrendjének megvaltoztatasa.

* A munkakérnyezet megvaltoztatasa.

* Arculatvaltas.

* A bels6/szervezeti kommunikacié megvaltoztatasa.

* Munkatarsi bels6 képzések, kommunikacids tréningek.

e Jutalmak, elGléptetések rendszerének megvaltoztatasa.

* Vezetdi viselkedési modell-valtoztatas.

e Szervezeti struktura, hierarchia formalis szintjeinek meg-
valtoztatasa.

* Viselkedési mod- és attitlidvaltas.

* Az egyéni értékrendszer és beallitédas megvaltoztatasa.

SZERVEZETI VALTOZTATASOK

A szervezeti valtozas altalaban a kulsé kornyezeti felté-
telek atalakulasaval magyarazhatd spontan folyamat ered-
ménye szemben a tudatosan tervezett és iranyitott, a tulaj-
donosok vagy a vallalatvezetés altal kezdeményezett szer-
vezeti valtoztatassal. Mindkett6 olyan folyamat, amely a
szervezet lényeges jellemzdit érinti: a mikddési folyamato-
kat, a technoldgiat, a strukturat, az outputokat, a magatar-
tast, a hatalmi viszonyokat vagy a szervezeti kulturat. Meg-
kllénboztetlink inkrementalis, vagyis fokozatos, lépésrél-
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lépésre torténd és radikalis, vagyis hirtelen gyorsasaggal
végbemend, Un. revolucios valtoztatasokat. Ez utébbi kérébe
tartozik az elmult évtizedben tért hdditd Business Process
Reengineering (BPR). Az ,uzleti folyamatok Ujraszervezése”
az 1990-es évek elején jelent meg, mint a vallalati folyama-
tok megvaltoztatasanak, hatékonyabba tételének eszkdze. A
Hammer-Champy szerzdparos klasszikus meghatarozasa
szerint a vallalati folyamatok alapvet6 ujragondolasat és ra-
dikalis Ujraformalasat jelenti. A BPR a vezetéstudomany 6sz-
szetett terllete, amely az elmult években a globalis piaci ver-
seny fokozédasaval és a vallalatokra nehezedé teljesitmény-
kényszer hatasara egyre nagyobb piaci szerepet kapott. A
BPR alkalmazasanak célja, hogy dramai javulast érjink el a
mikoédésben. Ez a cél megjelenhet a kdltségek, a minéség,
a szolgaltatdsok és a gyorsasag terén egyarant.

Forradalmi valtoztatdsokra azonban mindig valamely
er@s kuls6 kényszer hatasara kerll sor, amikor a jelenlegi
allapot korrigalasara mar nincs lehet6ség, hiszen a szerve-
zet tulélése forog kockan. Ez a valtoztatasi forma elég koc-
kazatos is, hiszen el6fordulhat, hogy a megvaltoztatott szer-
vezeti jellemz8&ket nem sikerll intézményesiteni, sét az is,
hogy akar a status quo fenntartasara iranyuld szervezeti
er6knek készonhetben, akar a szervezeti stabilitast veszé-
lyeztetd, tul sokréti vagy kiterjedt valtoztatasi folyamat ered-
ményeképpen — a szervezet 6sszeomlik. A forradalmi val-
toztatasok sikeres vezetése valddi mivészet, nem véletlen
tehat, hogy a fejlett ipari orszagokban az elmdlt tébb, mint
tiz évben a BPR szemléletmddot a hatékonysagmérések
koévetkeztében szamos kritika érte.

A szervezeti magatartas-kutatdsok eredményei ugyanis
ramutattak, hogy egy jol megtervezett valtoztatasi folyamat
figyelembe veszi a valtoztatdsokban érintett egyének és
csoportok elvarasait, hiedelmeit, értékrendszerét, vagyis ko-
molyan szamol a meglévd szervezeti kulturaval, amely meg-
hatarozza a valtoztatasokkal szemben fellépd szervezeti el-
lendllas mindségét és mértékét. Az egészséglgy tipikusan
egy olyan teriilet, ahol a stabilizalodott szervezeti hierarchia,
a berdgzilt magatartas- és viselkedésmddok (attitlid), a
kommunikacios stilus, az értékrend és a motivacidk nehe-
zen megvaltoztathato jellegével, és komoly szervezeti ellen-
allast mozgosité erejével nem szamolva, a valtoztatasi fo-
lyamatok kudarcra itéltetnek. A PR mint rendszerfejlesztési
eszkdz — amelynek f6 célja a szervezet kils6 és belsé kor-
nyezetében térténd bizalomépités — az altala alkalmazott,
személyre szabott kommunikacionak és meggy6zési techni-
kaknak készdénhet6en kivaléan alkalmas a szervezeti kultu-
ra megvaltoztatasaban aktiv segitség nyujtasara.

A JELEN ALLAPOT FELMERESE

Barmilyen szervezeti valtoztatds megkezdése elétt cél-
szer(i az aktudlis allapot alaposabb megismerése. A jelen
helyzetbdl kiindulva és a célallapot meghatarozott priorita-
sait szem el6tt tartva lehet az atmenet kulcsfontossagu sta-
diumait kijeldlni, és azokra cselekvési tervet késziteni.
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Felmérésunk egy budapesti magan egészségugyi intéz-
ményben késziilt, ahol a pontos helyzetkép elkészitését se-
gitendd, a problémak hatterében allé okok megkeresése a
dolgozdi véleményeken alapult. A primer vizsgalat soran a
szervezeti hierarchia kilénb6z6 szintjein allé munkavallaldk
véleményét egyarant megkérdeztiik.

A vizsgalat mdédszere standard szervezett kérdSiv volt,
amely tobb témat olelt fel, gyakorisagat tekintve egyszeri,
megkérdezettjei pedig egy egészséglgyi intézmény alkal-
mazottai voltak.

A felImérés reprezentativ mintan készult. Az intézmény 6
fels6- és kozépvezetdjét, 43 f6- és mellékallasu orvosat, va-
lamint 29 dolgozéjat kérdeztuk meg. A felmérésben vald
részvétel 6nkéntes, a részvételi arany a fent felsorolt tertle-
tek szerinti megosztasban 100%, 78%, és 96%, tehat 6sz-
szesitve 91%-0s volt. A magas részvételi arany mutatja egy-
részt, hogy a megkérdezés a vezetés aktiv tdmogatasaval
zajlott, masrészt, hogy a munkatarsak szamara nem kézém-
bds, hogy milyen munkahelyen dolgoznak. A legkisebb ér-
deklédést érthet6en a mellékallasban dolgozé orvosok mu-
tattak.

A feltett kérdések a rajuk adando valaszok informéacidtar-
tama szerint harom csoportba sorolhatok: ismeret, véle-
mény és javaslat. A kérd@iv érintette a kérhazi informacio-
aramlast, a munkakérilményeket, a vezet6k és a dolgozok
kapcsolatat, a munkahelyi Iégkért, valamint a tovabbképzé-
si lehet6ségeket és igényeket. Arra kerestik a valaszt, hogy
milyen ismeretekkel rendelkeznek a munkatarsak az in-
tézményrdl, tudnak-e a szervezet célkitlizésével, értékrend-
jével azonosulni, megfelel6en informaltnak illetve motivalt-
nak tartjak-e magukat, és milyen a munkahelyi kbzérzetik.
Kivancsiak voltunk arra is, hogy maguk a munkavallalék mi-
lyen valtoztatasokat latnak az intézményen belul sziksé-
gesnek, és mi akadalyozhatja a paciens-kézpontu szolgalta-
tas napi gyakorlatat.

Jelen irds terjedelmi korlatai csupan a felmérés eredme-
nyeinek értékelésére adnak lehetdséget.

A megkérdezés soran kiderUlt, hogy adott szervezetben
a belsé informacio-aramlassal alapveté problémak vannak.
A munkatarsak féként az egymassal valé beszélgetések
soran informalédnak. Vannak, akik a kilsé koérnyezetbdl
hallanak vissza olyan dolgokat, amelyekrdl a vezetés nem
tajékoztatta dolgozoit. A menedzsment a dolgozdk idében
térténd, megfelel6 mértékld informalasat nem tartja, vagy
nem érzi feladatanak. Ez az alapvet6 informaciohiany szuk-
ségleti jellege miatt egyéb, informalis csatornakon tér utat
maganak. Ez generdlja a ,folyosoi pletykat”, és egyéb,
szervezettel kapcsolatos, esetleges ,rémhireket”. Pedig
ezek a csatornak az informacio torzuldsa miatt igen veszé-
lyesek, és rengeteg visszaélésre is lehet6séget nyujtanak.
A munkatarsak megfelel6 és idSben torténd tajékoztatasa
alapfeltétele annak, hogy a dolgozdk a szervezeti célokkal,
térekvésekkel azonosulhassanak, hogy munkajukat haté-
konyan végezzék. E nélkil egy szervezet alapjai inoghat-
nak meg.
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A vezetés és dolgozdk kapcsolatat firtaté kérdésre adott
valaszok szerint a munkatarsak igénylik, illetve igényelnék a
vezetéssel vald parbeszéd lehetdségét, a feladatokba, célok-
ba, elképzelésekbe valé beavatast, a munkajuk minéségét
érint6 visszacsatolast, és pozitiv, tAmogaté légkér megte-
remtését. Ezek hianyaban a vezet6k és a beosztott munka-
tarsak kapcsolata tovabbra is problematikus marad.

Az intézmény egységes arculatanak kialakitasara vonat-
kozé kérdés inkabb a szervezet vizudlis arculatardl szdlt. A
dolgozdk szerint adott intézményben leginkabb a targyi kor-
nyezet részleges megvaltoztatasara, egységes formaruha
vagy kitizé viselésére kellene toérekedni, az utobbit tdbben
koltségkiméls, egységesité, de mégsem uniformizalo jelle-
ge miatt valasztottak. A kisarculati elemek kdzUl a céges le-
vélpapirokat, boritékokat és névjegykartyakat tartottak fon-
tosnak. Mindezeken tilmenéen a munkatarsak sziikségét
latjak az egységes szervezeti kultura és kommunikacié ki-
alakitasanak, a ,mi-tudat” erésitésének is!

A szervezet iranti elkdtelezettséget jelent6sen befolyasol-
ja az is, hogy elégedett-e a dolgozé munkakérilményeivel,
munkaja anyagi és erkolcsi elismertségével. Itt meg kell je-
gyeznlink, hogy az eredeti kérdGivben szandékosan nem
szerepelt a ,k6zepes” kategdria, hogy ezzel a munkavallalo-
kat egyértelmdi, ,fekete-fehér” allasfoglalasra késztessiik. igy
a targyi feltételeket 43% rossznak, a munka anyagi elismeré-
sét 35% jonak (ne felejtsik el, hogy maganintézményrél van
sz0), erkolcsi elismerését 43% még itt is rossznak, az
elémenetel lehet6ségeit pedig a dolgozok fele nagyon rossz-
nak itélte. Ezen a téren is van még hova fejlédni.

Abban szinte mindenki egyetértett, hogy a munkatarsi
kapcsolatok alapvet6en meghatarozzak a munkahelyi lég-
kort. Ha tehat a munkahelyi [égkér rossz, akkor baj van a
munkatarsak egymas kozotti kapcsolataval. Ha jo, akkor
megvan koztuk a hatékony parbeszéd. Beszéltink mar ar-
rél, hogy az informaciohiany néveli az informaciééhséget, és
sok esetben torzitott vagy valétlan, dngerjesztett informaci-
6hoz vezet. Ez sok félreértésnek lehet forrasa, amely kihat-
hat a munkatarsak egymas kozotti kapcsolatara, és igy a
munkahelyi [égkdrre is. Ha nincs meg a hatékony parbeszéd
lehetésége, az esetleges problémak, vitas kérdések megbe-
szélésének, a megoldaskeresésnek a maédja, az kommuni-
kacios szinten el6bb vagy utébb zsakutcaba vezet. Ezt old-
hatnak a szervezeti egységenként tartott értekezletek, vagy
az intézmény altal szervezett kdzds, csapatépité progra-
mok, amelyekre a valaszadok szerint lenne is igény.

A munkatarsak szamara a tovabbképzéseken, szakmai
és egyéb tanfolyamokon, avagy kulféldi tanulmanyutakon
valo részvétel lehet6ségének a biztositasa ugyancsak fon-
tos motivalo tényezd. Jelzi egyfeldl a szervezet gondosko-
dasat, masfeldl érezteti a dolgozéval, hogy hosszutavon
szamitanak ra. A dolgozok feladatorientacios képzése illet-
ve szakmai tovabbképzése révén pedig javul a szolgaltatas
minésége, tehat szerepet jatszik a vallalat stratégiai cél-
kitizéseinek megvaldsitasaban is.

Az bsszesitett eredmény azt mutatta, hogy a dolgozdkat
leginkabb az motivalna, ha beavatnak Sket a szervezet stra-

tégiai célkitlizéseibe, ha ezek megvaldsulasaban latnak sa-
jat munkajuk jelent6ségét, ha érezhetnék, hogy a siker sze-
mélyesen rajtuk is mulik. Sorrendben csak ezutan koévetke-
zett a jobb munkahelyi 1égkoér, az anyagi elismerés, vagy a
kulféldi tanulmanyut. (!)

Fenti felmérés egy egészségligyi maganintézményben
készult, igy természetesen a hazai egészséglgyi intéz-
ményrendszerre vetitve nem reprezentativ. Eddigi tapaszta-
lataink alapjan azonban ugy véljuk, hogy az eredmények
alapjan levonhatd kovetkeztetések mégis egyetemesebb
érvényliek.

A VALTOZTATASI PROGRAMOK
PROJEKT SZEMLELETU VEZETESE

A valtoztatasi programok altalaban négy nagyobb kate-
goridba sorolhatok:

* koltségmegtakaritas, racionalizalas,
o folyamat-valtoztatas,

e strukturdlis valtoztatas,

e kulturdlis valtoztatas.

Bar a hazai egészségligyben mind a négy alapkategoria
megvaltoztatasra szorul, jelen cikk keretében csupan a kul-
turdlis valtoztatas kérdéseirdl beszélink. A valtoztatas me-
nedzselését ugy tekinthetjik, mint a problematikus hely-
zetbdl a megoldott helyzetbe t6rténé elmozdulast. Ehhez az
alabbi Iépésekre van sziikség: probléma-elemzés (diagno-
zis felallitasa), a célok kitlizése, a varhaté eredmények és a
rendelkezésre allé eréforrasok 6sszevetése, valamint a ta-
mogatas megszerzése. Minden valtoztatas természetes ve-
lejardja a vele szembeni ellendllas, a kérdés csupan az,
hogy mekkora ellenallasra kell szamitanunk, ezt elsésorban
mi valtja ki, és hogyan lehet azt lekiizdeni. Aki nem szamol
az ellendllassal, nehéz helyzetbe kerllhet, hiszen nem tud
id6ben és modszeresen felkészilni ra. Akinek pedig nincs a
tdmogatas megszerzésére stratégidja, annak valtoztatasi
programjat az ellenallas letori.

A valtoztatasi projekt f6bb szakaszai fentiek alapjan te-
hat a kdvetkez6k:

* a valtoztatas okainak feltarasa,
* a célallapot meghatarozasa,

* ajelen értékelése,

* cselekvési terv készitése,

* az atmenet menedzsmentje.

A szervezeti valtoztatas folyamata mindig a valtozas
szikségességének a kimondasaval kezdddik. Szervezeten
beliili oka lenne ennek az orvosok migracidja, a paciens elé-
gedetlensége, illetve intézmény-elhagyasa. Ugyanakkor a
valtoztatas okait manapsag mégis leginkabb a szervezeten
kivil kell keresni. A betegekért folyé versenyben a végs6
tartalék a human t6ke lesz, amely itt nemcsak az orvosok és
szakdolgozdk szaktudasat, de az altaluk képviselt szolgalta-
tasi kultarat, vagyis a viselkedést, a kommunikacidt, a bete-
gekkel valo banasmaodot is jelenti. Ez a hozzaadott érték je-
lent6sebb versenyel6nyt képezhet. Ezért nem elég a
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megfelel6 hotelszolgaltatas, a kétagyas, furdGszobas, lég-
kondicionalt és plazmatévés szoba, hanem a személyzeti po-
litika és a szervezeti kultira megvaltoztatasara is sziikség van.

A péciens-kdzpontu szolgaltatasi kultura kialakitadsanak
el6feltétele, hogy a szervezeti értékrend 6sszhangban le-
gyen a szervezet kuldetésével és stratégiai célkitlizéseivel.
Ezért a kivanatos célallapotot mar a misszids nyilatkozatban
régziteni kell.

Miel6tt dontenénk a valtoztatas konkrét 1épéseirdl, az ak-
tudlis helyzet alapos megismerésére van szlikség. Fel kell
térképezniink intézményiink erésségeit és gyengeségein-
ket, valamint a kilsé kdrnyezetben rejl6 lehetéségeket és
veszélyeket, vagyis el kell készitenink az aktualis allapotra
vonatkozé SWOT analizist. A pontos helyzetkép elkészité-
sét segitik a dolgozoi és a betegelégedettségi kérdSivek
eredményei. A valtoztatasi program megvaldsithatésaganak
elemzésekor fel kell mérniink, hogy rendelkezink-e a vég-
rehajtashoz szikséges anyagi és személyi feltételekkel, va-
lamint azt is, hogy mekkora szervezeti ellendllasra szamit-
hatunk. Er6tér-elemzést végezve fel lehet deriteni a kilon-
b6z6 érdekcsoportokat, meg lehet nézni, hogy tdmogaté
vagy visszahuzo erét képviselnek-e, és hogy mindezt milyen
hatalmi pozicidbdl teszik. A felsé vezetés minden szervezet
élén megkilénbodztetett helyzetben van, hiszen a vezet6ség
tdmogatasa nélkul szinte barmely valtoztatas kudarcra van
itélve. Az ellenallas leklizdését és a tamogatas megszerzé-
sét jelent6sen megkdnnyithetjik az alabbi technikakkal:

* az ellendllas okainak, a dolgozok belsé motivacioinak
felderitése,

* bizonytalansaguk csékkentése elegendd és relevans in-
formacidval vald ellatasuk révén,

* nyilt légkér megteremtésével a rémhirek cafolasa és a
folyoséi pletyka visszaszoritasa,

* atulajdonos és a vezet6ség tamogatasanak biztositasa,

* a dolgozdk bevonasa az intézmény jovéjének kialakita-
saba: a célallapot ismertetése, az oda vezet6 ut Iépése-
inek kézds atbeszélése,

e képzés,

* motivalas.

A PACIENS-KOZPONTU SZOLGALTATASI KULTURA
KIALAKITASA

Jo par évvel ezel6tt munkatarsaimmal egyutt felkértek ar-
ra, hogy egy vidéki kérhazban marketing tevékenységet vé-
gezzlink. A kérhaz vezetése szerette volna ugyanis az intéz-
meényt, valamint annak szolgaltatasait népszerisiteni a helyi
lakossag koérében és a korhaz tagabb kérnyezetében egy-
arant, hiszen betegeiket a kdzelben Iévé megyei kérhaz egy-
re inkabb ,elszippantotta”. Kértlik a menedzsmentet, hogy
el6sz6r hadd tajékozddhassunk behatdbban az intézmény
szolgaltatasait és mikodését illetéen. Ezt kdvetSen — féként
a féorvosi értekezletek és a személyes interjuk hatasara —
azt tanacsoltuk a vezet6ségnek, hogy a tényleges kiils6
kommunikaciés munkat egy minimum féléves bels6 kommu-
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nikacios és PR tevékenységnek kell megeléznie. Ennek még
ténylegesen mérhetd image-épit6 és betegforgalom-néveld
hatdsa nem lesz, am ezek alapjat csak igy sikerUlhet lerak-
nunk. El6szér a szervezeti kulturat — a kommunikacios csa-
tornakat, az arculatot, a kompetenciakat, a személykozi vi-
selkedést, a paciensekhez vald viszonyulast, az intézményi
légkort kell megvaltoztatnunk ahhoz, hogy a kérhazat olyan-
na tehesslik, amelyet a betegek szivesen valasztanak. Ha a
szervezeten belll nem térténik semmilyen valtozas, hiaba
koltink szebb betegtajékoztatd brosurakra vagy hirdetiink
akar a legcéliranyosabb és hatékonyabb maddon is, mi alap-
jan kelthetnénk a kuls6 kdrnyezetben az eddiginél nagyobb
bizalmat a kérhaz és annak szolgaltatasai irant?

Az alabbiakban azokat a fébb PR és marketing tevé-
kenységeket ismertetem, amelyek egészséglgyi intéz-
ménytipustol fuggetlendl szikségesek ahhoz, hogy a szol-
galtatast paciens-kdzpontuva tehessik.

Minéségi kritériumoknak hivatott egy szervezet eleget
tenni az egységes intézményi arculat kialakitasaval. Tudjuk,
hogy a szolgaltatoi szektorban fokozott jelentésége van az
adott intézményrdl a kdzvélemény szemében kialakult kép-
nek, hiszen a szolgaltatas igénybevétele el6tti bizonytalan-
sag érzetét csOkkenti. Az egészségugyi ellatas, mint szol-
galtatas, a termékekkel ellentétben nem targyiasult, nem
megfoghatd, nem kiprébalhato, és nem valaszthato el a
szolgaltatast nyujtdo személytdl. A folyamatot és az ered-
ményt egyszerre kell eladni, az igénybevevd elégedettségét
a szolgaltatasi folyamat minésége is meghatarozza. A szol-
galtatas megfoghatdva tételében a targyiasitast az arculati
elemek biztositjak. Mivel az arculat a célcsoportok szamara
eljuttatni kivant Gizenet hordozdja, ezért fontos a kdvetkeze-
tes és tudatos arculatépités, az egységesség elve: az egy-
séges logo, tipografia és szinvilag. Ez segit az adott intéz-
mény o©nmagaval valé azonosithatésagaban, és mas
szervezetekt6l valé megkuldnbdztethetéségében. Egész-
ségugyi intézmények esetén arra kell térekedni, hogy a vi-
zudlis elemek a szakértelmet és a megbizhatésagot tikroz-
zék a berendezés, butorzat, a bels§ informacios tablarend-
szer szinétdl és formai kialakitasatdl kezdve a kommunika-
ciés elemekig (pl. levélpapir, boriték, névjegyek, kitliz6k).
A szabalyokat Arculati Kézikdnyvben kell rogziteni.

Ahhoz, hogy a kulsé, paciensek felé iranyul6 kommunika-
ci6 hatékony legyen, el6sz6r a belsé kommunikacids csatorna-
kat kell kiépiteni. A kommunikaciés csatornakat ala-, féléren-
deltségi (vertikalis) és mellérendeltségi (horizontalis) viszony-
ban is meg kell erGsiteni. Az el6bbiben segitenek a munkakori
leirdsok, amelyek pontosan szabalyozzak a vonalbeli vezet6k
és a beosztottak viszonyat. A rendszeres vezetSi és munkacso-
portos értekezletek, az irdsos vezetdi utasitasok, a vezetdi fo-
gadadodrak, valamint a plenaris dolgoz6i megbeszélések a verti-
kalis kommunikacié férumai. A horizontdlis kommunikaciot
segitik a bels6 tajékoztatd korlevelek, a falidjsag, a kereszt-
teamek, valamint az intranet, melynek rendszeres hasznalatat
a szervezeti kultira részévé kellene tenni. A bels6 kommunika-
cios eszkOzrendszer segitségével lehet megakadalyozni az
ugynevezett ,rémhirek” és folyosoi pletykak terjedéseét.
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A magas szintl szolgaltatasi kultira kialakitasanak
el6feltétele a személyzet udvarias viselkedése, a kulturalt
Oltdzet, valamint a paciensekkel folytatott hatékony kommu-
nikacié. Ennek egységes és szabalyozott volta érdekében
érdemes elkésziteni adott intézmény ,Oltézkddési és kom-
munikacids szabalyzatat’. Célszer( a n6vérek és a recepci-
6sok szamara egységes és az intézmény arculataval 6ssz-
hangban lévé formaruhat készittetni (a tévedések elkerdlé-
se vegett itt megjegyezzik, hogy koltségkiméls és a célnak
ugyancsak megfelel6 elébbieknél a fehér ruhara vart pliszé,
utébbiaknal pl. egy egységes sal), amelynek viselését
kotelezévé kell tenni. Orvosoknal egységes munkakdpeny
és fényképes kitliz6 viselése ajanlott. Az Uj szabalyoknak a
szervezeti kultdra fontos részévé kell valniuk, ezért aki ezek-
hez nem képes alkalmazkodni, annak ugyanugy tavoznia
kell a szervezetbdl, mintha szakmai okokbdl nem felelne
meg az intézményi kévetelményrendszernek.

A paciens-kdzpontu szolgaltatasi kultura kialakitdsahoz a
vevBkkel/betegekkel zajlé kulcsfolyamatok szabalyozasara
van szukség. Ebben kdzponti szerepet kell, hogy kapjon a re-
cepcio/betegfelvétel/telefonkdzpont, hiszen 6k azok, akik a
frontvonalban dolgoznak, az els6 benyomast a paciens az
intézményrdl — akar telefonos érdeklddés/bejelentkezés, akar
személyes megjelenés alkalmaval — rajtuk keresztll szerzi.
Szabalyozni kell, hogy hanyadik csengésig kotelez6 felvenni
a telefont, mi legyen az egységes bejelentkez6 szbveg, illet-
ve milyen informacié atadasara kell kelléen nagy figyelmet
forditani. Személyes talalkozaskor fontos az elére kdszdnés,
a szemkontaktus, a mosoly, a figyelmes meghallgatas kézbe-
szolas nélkll, tehat a verbalis és non verbdlis jelzésekre egy-
arant oda kell figyelni. Alapelv, hogy ha a paciens érzi a sze-
mélyesen neki szdl6 figyelmet, valészinlleg nagyobb lesz az
intézmény iranti bizalom. Ha az elvartnal kevesebb figyelmet
érez, tobb lesz a reklamacid. Kimutattak, hogy a paciensnek
tébb bizalma van az orvos szakértelmében, ha a személyzet
is professziondlis médon dolgozik. Mindezeket figyelembe vé-
ve kell kidolgozni a szervezet szolgaltatasi iranyelveit. A szol-
galtatasok igyfél-k6zpontiva tételében vitathatatlanul fontos
szerepet jatszik a korszer( technoldgia alkalmazasa. A vizs-
galatokra val6 idépont-egyeztetésnek, a korszerli betegel-
jegyz6 és beteghivé rendszernek kdszénhet6en megsziintet-
het8, vagy minimalisra csdkkenthet6 a varakozasi id6; az in-
tegralt informatika pedig lehetévé teszi a leletek azonnali at-
vételét. Az informatika segitségével kiépithet6 betegadatba-
zist a tovabbiakban marketing célokra hasznalhatjuk (azono-
sitas, szegmentalas, kommunikacio, kampanyok).

A szolgaltatasi iranyelvek kidolgozasanal a panaszkeze-
lés szabalyozasanak kiemelt jelent6sége van. Tény, hogy az
Uj Ugyfelek megszerzése sokszorosa a mar meglévék meg-
tartasi koltségeinek, ezért a beérkez8 panaszok kivizsgalasa
és lehet6ség szerinti orvoslasa egy intézmény arbevételét is
befolyasolja. Talan elsé hallasra paradoxonnak tlinhet, de a
panaszkodé ugyfél igen értékes minden szervezet szamara,
ezért komolyan kell venni, és meg kell becsuini. Az ilyen lgy-
fél ugyanis lojalis, veszi az id6t és a faradsagot arra, hogy el-
mondja a problémajat, és még megtarthaté. Aki ugyanis iga-

zan el akar fordulni az intézménytél, az csendben a konkuren-
ciahoz partol at, vagy a nyilvanossaghoz fordul. Az tgyféltél
érkez6 panasz ajandék, segit ugyanis a szolgaltatasi folyamat
hibainak feltarasaban, azok kikliiszobdlésében, igy a vevok
megtartasaban, s6t az ugyfél-elégedettség fokozasaban is. El
kell ismerni a hibat, és meg kell teremteni a lehet6ségét an-
nak, hogy az Ugyfelek/paciensek megtehessék a szolgalta-
tassal kapcsolatos észrevételeiket.

Hiaba készlinek azonban el a kilénbdz6 szabalyzatok
és iranyelvek, ha azokat az érintettek nem, vagy nem
megfelel6 mdédon alkalmazzak. Ezért van sziikség személy-
zeti tréningekre. Ezek segitik a kilénb6z6 kommunikacios
helyzetek kdnnyebb megértését, és felel6sség nélkdli kipro-
balasat. A gyakorlas segit abban, hogy a pozitiv mintak
~elesben” automatikussa valjanak.

Az elért eredményeket, a magas szint(i szakmai munkat,
a mindségi ellatasi kdrulményeket és szolgaltatast hatéko-
nyan kell kommunikalni az elérend§ célcsoport szamara.
Ebben segitséglinkre lehetnek a tartalmilag az intézmény
célcsoportja szamara értheté nyelven megfogalmazott, for-
mailag pedig a szervezet arculatat tikr6zé tajékoztatd anya-
gok, a célcsoport média-hasznalati szokasaihoz igazodé hir-
detések, és az interaktiv jellegl honlap — vagyis az egylttes
offline és online jelenlét.

AZ EREDMENYEK MERESE ES ERTEKELESE

A paciens-kd6zpontu szemléletnek és szolgaltatasnak va-
16 megfelelésrdl hiteles képet kaphatunk a betegelégedett-
ségi kérdGivek felmérései alapjan.

Az egészségligyi PR és marketing munka valos eredmé-
nyei egyrészt hosszu tavon, masrészt pénzben csupan koz-
vetetten mérhetSek. Pénzligyi megtérilését a betegforga-
lom és a fizetési hajlandoésag névekedése mutatja majd. Az
intézmény iranti bizalom és a szervezet j6 hirneve ugyan-
csak fontos eredményjelzék. llyenek tovabba:

* az egységes arculat kialakitasa,

* minGségi tajékoztatd anyagok,

e ismertség, goodwill,

e a bels6 kommunikacié szervezettsége,

e a berdgzilt viselkedésmintak ,kiolvasztasa”,

* az oltdzkddési, viselkedési és kommunikacids szokasok
megvaltoztatasa,

* a kifelé torténd egységes kommunikacié megvalositasa,

* a korrekt betegtajékoztatas,

* a betegjogok tiszteletben tartasa,

e a pacienssel szembeni diszkrécio.

OSSZEFOGLALAS

A szervezeti valtoztatasokat akkor tudjuk eredményesen
megvaldsitani, ha azok a szervezeti kultira mindharom
szintjét érintik. Az egyik a lathato, a masik a még tudatosan
megérthetd, a harmadik pedig a tudattalanul Iétez6 szint,
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amelynek jelent6ségével nem szamolva a valtoztatasokat
kiveti magabdl a szervezet. A kulturdlis valtas magaban fog-
lalja a mar berdgzllt magatartadsmintak kiolvasztasat és
megvaltoztatasat, ezért lezajlasa hosszabb idét, akar egy
évtizedet is igénybe vehet. Ha tehat az egészséglgyben a
szervezeti kultira megvaltoztatasara toéreksziink, akkor a
fent ismertetett intézményi jellemz6kdn és az egyéni bealli-
todasokon egyarant valtoztatni kell.

A szervezeti valtoztatas folyamata mindig a valtozas
szikségességének a kimondasaval kezdédik. Ez minél keé-
s6bb térténik meg, annal nagyobb az esély arra, hogy a je-
lenleg még itthon munkat vallalé orvosok egy része is mas-
hol keresi majd a jobb munkakérilményeket és az erkolcsi
megbecsulést. Az orvosok kilféldi munkavallalasanak hat-
terében ugyanis kimutatottan nem csak a jobb pénzkereseti
lehetéség all. Ha azt akarjuk, hogy egy egészséglgyi intéz-
mény paciens-kdzpontu szolgaltatast nyujtson, akkor adott
szervezetnek az orvosai és szakszemélyzete felé is szolgal-
tatnia kell.

A péciens-kdzpontu szolgaltatasi kultura kialakitadsanak
egészsegugyi intézmény-tipustdl fuggetlendl vannak meg-
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hatarozott tertletei. A vizudlis részhez tartozik az egységes
intézményi arculat kialakitasa, a megfelel6 offline és online
tajékoztaté anyagok elkészitése, a kommunikacids részhez
a vertikalis és horizontalis kommunikacios csatornak kiépi-
tése, a viselkedési és kommunikaciés kddex, de ide tartozik
a paciensekkel zajlé kulcsfolyamatok szabalyozasa, vagy az
intézményi panaszkezelés mddja is.

A szervezeti kultura harom szintje kdzil a legnehezeb-
ben a tudattalanul l1étezé szint mdédosithatd. A reformnak te-
hat el6szér az egészségligyben dolgozé emberek tudata-
ban kell végbemennie. Ez a leghatékonyabban az oktatas
révén valosithatd meg. Ezért a szervezeti kultura-valtast
el6szor az orvos- és egészségligyi szakdolgozo-képzésben,
illetve tovabbképzésben kell elkezdeni.

Ha az egyéni szemléletmodot, beallitodast sikerll meg-
valtoztatni, de legalabb is befolyasolni, akkor lehet intéz-
ményi szinten elkezdeni a valtoztatasi folyamatot. Ha pe-
dig belll rendet rakunk, akkor épitkezhetlink kifelé: ekkor
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keres.
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Racz lidiké Maria bemutatasa lapunk VII. évfolyamanak 9. szamaban olvashaté.
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IV. Regionalis Egeszségligyi Konferencia
2009. februar 24. (kedd)
Helyszin: Best Western Hotel Hungaria (1074 Budapest, Rakoczi ut 90.)
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