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1. Bevezetés	
Előadó: Dr. Pitlik László

Készítette: Turányik Attila


Gödöllő
2011
	
	Az elmúlt harminc évben a különböző értékválasztások mentén szerveződő egészségügyi rendszer reformok az intézményekben dolgozó emberi erőforrást szinte csak negatívan érintették. Annak ellenére, hogy a kórházak kiadásainak 40-60%-a az emberi erőforrást érintő kiadások (nem megfeledkezve arról, hogy ez az erőforrás pl. demotiváltága miatt  az egyéb kiadásokat is képes növelni). 
	A fentiek tükrében rendkívül fontos ennek a területnek a monitorozása, egyéb (pl.: az ápolási szövődmények miatt keletkező) költségekkel való összehasonlítása, és a szükséges beavatkozások megtétele (hisz a HR. helyes funkcióinak bevezetése nem elsősorban pénz, hanem menedzsmentszakmai és motivációs kérdés). 
	Ez a dolgozat rövid áttekintést kíván nyújtani az emberi erőforrás helyzetét mutató, kórházakat érintő indikátorokról. Felvázol egy intézményeket támogató rendszert (Országos Egészségügyi HR. Információs és Gazdaságossági Rendszer) amely az elérhető és a könnyen előállítható (ingyenes) adatokból segíti a kórházak stratégiaalkotását, gazdaságosabb működését.
	A mikro-szintűmikroszintű emberi erőforrás reformmal javítani tudunk a dolgozók megelégedettségén, az ellátás minőségén, és összességében egy költséghatékonyabb intézményt tudunk működtetni. 

2. „Indikátorok, amikre ma hallgatunk”  

2.1. Év kórháza választás /vagyis a szubjektív HR indikátorok csoportja a beteg outputjánál/

	A felmérést 2005-től hirdetik meg évente. A mutatókban az ellátottak véleménye jelenik meg a következő kategóriákban: orvos-szakmai ellátás, ápolás- és szakszemélyzet, infrastruktúra, ellátás, környezet és tisztaság. 
	Ezzel az indikátorral kapcsolatban csak arra szeretném felhívni a figyelmet, hogy 2010-ben a Főv. Önk. Károlyi Sándor Kórház és RI. az orvos-szakmai és az ápolás- és szakszemélyzet kategóriákban második helyezést ért el az országban (Világgazdaság online, 2010) .. Ez a kórház az előző években az említett kategóriákban 100. fölötti helyen állt, és jelenleg pedig a 141. és a 168. helyen áll (Fővárosi Önk… 2011).. Szerintem ez lehetetlen, és én ezen indikátorrendszer hitelességét ez alapján megkérdőjelezném. ez saját vélemény(FORRÁS URL?)


2.2. Indikátorrendszer 2010 /Egészségbiztosítási Felügyelet Indikátorrendszere/

	A kórházaknak, rendelőknek összesen 791171 kérdésre kellett válaszolniuk (Minőségi Indikátorrendszer…, 2010).FORRÁS-URL, kérdőív URL?- a kérdőív már nem áll rendelkezésre, mert az Egészségbiztosítási Felügyelet megszűnt, a honlapja és a rendszere, ahol regisztrálva voltam 2011 márciusában megszűnt). Témakörök a betegjogok, a dolgozók helyzete, a kiegészítő szolgáltatások, a betegbiztonság, a minőségügy, a várólisták kezelése, a gyermekellátás, a szülészetek, a terhesgondozás, az asszisztált reprodukció, a sürgősségi osztályok működése, a szervdonáció, a kardiológiai ellátás, az emlőonkológiai ellátás. 
„Dolgozók helyzete” ( az emberi erőforrásra próbál koncentrálni)  modul fő pontjai: 
· Fluktuáció 
	Az éves fluktuációs adat önmagában alig használható, hisz elsősorban probléma, és nem derül ki belőle az ok, amely sokszor független az intézménytől, általa nem befolyásolható (pl. a budapesti intézményekben nagyobb a fluktuáció, mint egy olyan kórházban ahol az 50 km-es körzetben nincs más egészségügy intézmény). Ezt egy ebből képzett indikátorral jobban lehetne monitorozni és összehasonlítani (amely figyelembe veszi a bizonyos távolságban lévő egészségügyi álláshelyek számát).
· Egészségfejlesztés stressz-kezelés 
· 	(Van-e stressz menedzsment, burnout-felmérés, testedzési lehetőség, szűrővizsgálatok, pihenő, dohányzó, egészségfejlesztési terv??)
	Mit jelent az, hogy testedzési lehetőség –lehet sétálni az udvaron, vagy van konditerem? Mit jelent az, hogy burnout-felmérés – a felmérés formális vagy informális… ?...
· Stratégiai HR, továbbképzés 
· 	(Van-e humánerőforrás menedzser, humánerőforrás stratégia, teljesítményértékelés, dolgozói tájékoztatás, továbbképzési terv, béren kívüli juttatás??)
	Teljesítményértékelés mindenhol van – formális, informális, szubjektív, objektív rendszer által, ki, mikor, kiket, milyen szempontok alapján értékel?
· Esélyegyenlőség, érdekvédelem 
· 	(Van-e szakszervezet, dolgozók gyermekei részére felügyelet??)
· Dolgozói juttatások 
· 	(Van-e ingyenes jogsegélyszolgálat, sport-tevékenységre támogatás, túlóra kezelési gyakorlat?)
· Dolgozói elégedettség 
· 	(Van-e a dolgozók részére elégedettségi vizsgálat, milyen gyakran, mikor volt az utolsó, a dolgozók kapnak-e róla visszajelzést??)
	Elégedettségi vizsgálat –ha megkérdezik tőlem, hogy jól vagyok-e, akkor az már az?
	Ezek az indikátorok strukturális jellegűek az emberi erőforrás menedzsment minőségét az egyes intézményekben-önmagukban nem tudják meghatározni, hisz ehhez még folyamat és eredmény indikátorokat kellene csatolni, ahhoz, hogy e funkció működéséről valós képet kapjunk. Nem a HR. szempontjából legfontosabb kérdéseket teszik fel, amelyek sokszor idealisztikusak (pl.: gyermekfelügyelet, sport-tevékenység). A kérdések az intézmények számára igen szabadon értelmezhetők. 

	Az eddig felvázolt indikátorrendszerek szerintem csak hiányosan, bizonytalanul mutatják az emberi erőforrás helyzetét, mert az Év Kórháza választás nagyon szubjektív, és a rendszerrel kapcsolatos kérdések fogalmazódnak meg a bemutatott példából kiindulva. Az Egészségbiztosítási Felügyelet Indikátorrendszere a HR-t érintően pedig inkább strukturális indikátorokra hagyatkozik, és az hogy van valami, az nem biztos, hogy jól is működik, ezért úgy gondolom, hogy folyamat indikátorokra van szükség (a dolgozói elégedettséget mérve), 

3. Egy kórháztámogató rendszer vázlata

	A HR. tényleges teljesítményét nem betegelégedettséggel, nem a fentebb bemutatott kérdésekkel, hanem minőségi mutatókkal pl.: a kórházi szövődményekre fordított költségekkel, valamint a dolgozói elégedettségi vizsgálatokkal lehet monitorozni. 
	El lehet készíteni egy olyan rendszert, amely rendelkezik az egyes intézményekre és osztályokra vonatkozó kórházi szövődmények ápolási költségével (ezek az adatok a ma rendelkezésre állókból számíthatók), valamint rendelkezik a dolgozók elégedettségét mutató indikátorokkal (ezek az adatok ma már könnyen előállíthatók, hisz a kötelező kamarai tagság miatt, minden dolgozó munkahelye és e-mail címe ismert –és évente egy kérdőívvel így elérhetőek). 
	Ez az Országos Egészségügyi HR. Információs és Gazdaságossági Rendszer nagy mennyiségű adattal rendelkezne, amelyeket hasonlóságelemzés segítségével dolgozna fel. Az olcsó adatokból új és használható információk keletkeznének pl.:
- Milyen a dolgozók emberi erőforrás helyzete (területi, intézményi, életkorszerinti, szakmánkénti megoszlásban). – A politikának ezek alapján milyen szabályozókkal kell módosítani a rendszert?
- Milyen az egyes intézményekben a HR. menedzsment teljesítménye? –Ezzel motiváljuk az egészségügyben a HR. menedzsereket, visszajelzést adunk az egyes intézményeknek a HR vezető munkájáról, összességében emeljük a HR fontosságát. 
- Választ kapunk arra, hogy az egyes intézményekben a HR területén hol kell beavatkozni ahhoz, hogy szövődmények kezelésére fordított költségek a legnagyobb mértékben csökkenjenek?
	Ez az országos, kórházaktól független rendszer információbrókerként rendkívül hasznos információkat állítana elő, és ha ezt még kiegészítjük HR. szakemberekkel, akkor olyan támogató, tanácsadó funkciót tudunk előállítani, amely segíti az intézményekben a beavatkozási pontok meghatározását, ezen folyamat monitorozását, a stratégiaalkotást, az egész ágazatban emelné a HR jelentősségét, motiváltabb dolgozókat eredményezne, és  gazdaságosabb működést. 
(- A kapcsolat a dolgozó és a központ között van, kórháztól független, így véletlenszerű válaszadásokkal nem, vagy csak igen csekély mértékben befolyásolható a rendszer, hisz az nehezen elképzelhető, hogy a dolgozók nagy száma ad véletlenszerű válaszokat.
- Szűrhető még a válaszok logikai összeférhetetlenségével, szórással.
- Hasonlóságelemzéssel. Egy ilyen rendszer, amely rendkívül sok adatot dolgoz fel, figyeli a trendeket, a beavatkozási pontokat, a beavatkozást és az eredményt, egy idő után előre tudja jelezni a következményeket, szűrni azokat az egyedi jelenségeket, amelyek még a rendszertől független befolyásolók (pl.: az egyik évben egy intézmény dolgozóit havonta elvitték nyaralni), ezt a rendszert érdemi számú véletlenszerű válaszokkal nem lehet megtéveszteni.)

4. Folyamat indikátorok (Saját forrás) és az Indikátorrendszer 2010

4.1.- Saját kutatás alkalmazott módszertana
	: Primer adatgyűjtés, önkitöltős kérdőív alapján a kutatásban részt venni kívánó 2 intézményben. A kérdőíveket személyesen osztottam ki és szedtem össze (szabadnapon, amikor a közvetlen felettesek nem lehettek hatással a kitöltés eredményére). Véletlen 36 fős egészségügyi szakdolgozói minta/intézmény alapján. Önkitöltős kérdőív mely áll: 16 db kérdésből (egyirányú skála 1<5). + Szekunder kutatás (Indikátorrendszer 2010) forrás alapján.

4.2. 


Saját emberi erőforrás indikátorok

	A kutatás során kitöltetett kérdőíveket (összesen 72 db-ot) adatforrásként használva képeztem saját indikátorokat, melyek a dolgozói elégedettségnél mutatták, az emberi erőforrás menedzsment eredményességét.
	
KÓRHÁZI EMBERI ERŐFORRÁS MENEDZSMENT FUNKCIÓ
	
Értékelése
(1<5)

	Intézeten kívüli továbbképzésen való részvétel -  kezdeményezése
                                                                             - anyagi támogatása
	

	
	

	 Belső továbbképzésen való részvétel kezdeményezése 
	

	Belső továbbképzés                                           - igényeken való 
                                                                             megalapozottsága
                                                                          - eredményessége
	

	
	

	 Ápolói szerep és munka elismerése
	

	Szervezetben való karrier lehetősége
	

	Egyéni ötletek, javaslatok                                 - bemutatásának motiválása
                                                                          - elfogadottsága
	

	
	

	Gyógyító csapatban                                           - elfoglalt hely
                                                                           - kapcsolat a szereplőkkel
	

	
	

	Igazságos, tényeken alapuló egyéni teljesítményértékelés

	

	Teljesítményen alapuló                                       - juttatások
                                                                            - szakmai kitüntetések
                                                                            - előléptetés, kinevezés
	

	
	

	
	

	Bér és teljesítmény viszonya
	



	Arra kérdeztem rá, hogy a dolgozók milyennek ítéli meg saját tapasztalataik alapján, saját intézményükben, ezen funkciókat, az iskolai osztályzatoknak megfelelő egytől ötig terjedő skálán.










4.3. Használt indikátorok 

4.3.1.Minden saját (attitűd-jellegű, értékítélet-jellegű) felmérés esetén külön vizsgálandó, vajon mennyire térnek el a válaszok a véletlen mintázattól (erre pl. a hasonlóságelemzés mindenképpen alkalmas).
- Hasonlóságelemzéssel meghatározhatjuk azt, hogy melyik indikátor (egy mért egysége) mennyivel változtatja meg a kórházi szövődményekre fordított összegét.
- Meghatározhatjuk, hogy mely indikátornál történt beavatkozás (amely hatására az indikátor értéke magasabb vagy alacsonyabb lett) mennyivel befolyásolja a szövődmények kezelésére fordított összeget. 
- Melyik az az indikátor, ahol a legkisebb beavatkozással a legnagyobb eredményt érhetjük el?
- Előre jelezhetjük a beavatkozás hatásának változását a szövődmények költségében. 
- Kiszűrhetjük-e zárt rendszeren kívüli történéseket, amelyek befolyásolják a rendszert (pl.: a szövődmények kezelésének költsége nem a HR-ben történt változás eredménye, hanem egy új technológia, amit csak abban a kórházban használnak).
Nagyszámú, véletlenszerű válaszok előfordulásának  esélye kicsi, mert a rendszer az egyes dolgozókkal van kapcsolatban. Ha mégis előfordulna, akkor a hasonlóságelemzés ezt nagy számú előfordulás esetében ki tudja szűrni. (Ilyen szűrő lehet még a szórás, vagy a válaszok logikai összeférhetetlensége.) 



- Képzés, Továbbképzés :

HR-KT (Emberi Erőforrás Menedzsment - Képzés, Továbbképzés)

HR-KT/1 (Intézeten Kívüli Továbbképzésen Való Részvétel Kezdeményezése)
HR-KT/2 (Intézeten Kívüli Továbbképzésen Való Részvétel Anyagi Támogatása)
HR-KT/3 (Belső Továbbképzésen Való Részvétel Kezdeményezése)
HR-KT/4 (Belső Továbbképzés Igényeken Való Megalapozottsága)
HR-KT/5 (Belső Továbbképzés Eredményessége)

4.3.2.- Felhatalmazás (Empowerment):

HR-E (Emberi Erőforrás Menedzsment – Felhatalmazás)

HR-E/1 (Ápolói Szerep és Munka Elismerése)
HR-E/2 (Egyéni Ötletek, Javaslatok Bemutatásának Motiválása)
HR-E/3 (Egyéni Ötletek és Javaslatok Elfogadottsága)
HR-E/4 (Gyógyító Csapatban Elfoglalt Hely)
HR-E/5 (Kapcsolat a Szereplőkkel)
HR-E/6 (Szervezetben Való Karrier Lehetősége)

4.3.3.- Értékelés, Bérezés:

HR-ÉB (Emberi Erőforrás Menedzsment – Értékelés, Bérezés

HR-ÉB/1 (Igazságos, Tényeken Alapuló Egyéni Teljesítményértékelés)
HR-ÉB/2 (Teljesítményen Alapuló Juttatások)
HR-ÉB/3 (Teljesítményen Alapuló Szakmai Kitüntetések)
HR-ÉB/4 (Teljesítményen Alapuló Előléptetés és Kinevezés)
HR-ÉB/5 (Bér és Teljesítmény Viszonya)



4.4. Indikátorok bemutatása

4.4.1.
[bookmark: _Toc534482076]
Képzés, Továbbképzés

- Terület saját indikátorai: 

HR-KT (Emberi Erőforrás Menedzsment - Képzés, Továbbképzés)
HR-KT/1 (Intézeten Kívüli Továbbképzésen Való Részvétel Kezdeményezése)
HR-KT/2 (Intézeten Kívüli Továbbképzésen Való Részvétel Anyagi Támogatása)
HR-KT/3 (Belső Továbbképzésen Való Részvétel Kezdeményezése)
HR-KT/4 (Belső Továbbképzés Igényeken Való Megalapozottsága)
HR-KT/5 (Belső Továbbképzés Eredményessége)

Mit jelentenek pontosan az egy sorral jellemzett mutatószámok? Milyen értékelésekhez kerülnek felhasználásra részletesebben jellemezve?
Képzés, továbbképzés
· Mutatja a HR képzés, továbbképzéssel kapcsolatos dolgozói elégedettséget (az egyes funkcióit részletezve)
· A szakoktatás teljesítményét
· A jelenlegi szakoktatás gyakorlatban való hasznát
· Beavatkozási pontot határozhat meg (pl.: ha a belső továbbképzés eredményes, de nem kezdeményezik az azon való részvételt, vagy ha pl. nem az igényeken alapul)
· Összehasonlítási és fejlesztési lehetősséget jelenthet más intézményekkel
A fenti funkciók, és a szakoktató teljesítménymérésére, a problémák meghatározására használható

Felhatalmazás
· Az egészségügyben nagyszámban diplomával dolgozó beosztott ápolói személyzet helyzetére és a szervezeti struktúra merevségére hívja fel a figyelmet, valamint a kapcsolatokra, a karrier lehetőségére, utal a vezetői stílusra is
· Értékeli a vezetés és a HR ezen funkcióit.
· Kiutat mutathat, a kapcsolatépítő programok szervezése, a struktúra oldása pl.:ötletláda, minőségfejlesztő teamek létrehozása, diplomás szakdolgozói törzskar, 
Használható ezen problémák feltárására, más intézményekkel való összehasonlításra (fejlesztési célzattal), a HR teljesítményének mérésére, közép és felsőszinten a vezetési stílus alakítási pontjaira (pl. mely osztályon szükséges).

Értékelés, bérezés
· Ezen indikátorok a szervezet teljesítményértékelését minősítik, az arra épített kinevezéseket, kitüntetéseket, a bér és teljesítmény viszonyát.
· Használható más intézményekkel való összehasonlításban (fejlesztési célzattal), a HR teljesítményének mérésére, a már bevezetett teljesítményértékelés monitorozására, a beavatkozási pontok meghatározására. 
[bookmark: _GoBack]
Egészségbiztosítási Felügyelet indikátorai a vizsgált intézményekben
	Milyen formában támogatja 
az intézmény a dolgozók 
továbbképzését?
	
Szent Ferenc Kórház

	
Szent Károly
Kórház

	
Országos átlag
(Forrás URL?)

	Képzési hozzájárulással
	nem
	igen
	igen: 61%

	Fizetett tanulmányi szabadsággal
	igen
	-
	igen 34%

	Utazási hozzájárulással
	nem
	igen
	igen 52%

	Munkaidő kedvezménnyel
	igen
	igen
	igen 74%

	Rendelkezik-e az intézmény a dolgozókra vonatkozó továbbképzési tervvel?
	
igen

	
igen
	
igen 85%










	
Indikátor neve:



HR-KT


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke mögött
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	csoportba tartozó öt indikátor összege
	

öt
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- egészségügyi ellátás, megfelelősége
- biztonság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	X
	X
	X
	X
	X

	
Emberi Erőforrás Menedzsment - Képzés, Továbbképzés

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· nincs rá pénz,
· nem megfelelő a felsővezetői döntés, 
· nem a stratégián alapul
· képzés nem a valós igények kielégítésén alapul (igények rossz felmérése –intézményi és egyéni igények)
· nem megfelelő a képzés módszere,
· dolgozók nem kellően motiváltak a képzésben való részvételre,
	
· képzési program elkészítése és megvalósítása (illeszkedjen a HR politikába, stratégiai megfontoláson alapuljon, legyen releváns, probléma centrikus, tevékenység és eredmény orientált, teljesítmény centrikus, folyamatos)
· dolgozók legyenek érdekeltek a képzésben való részvételre


	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény vezetése
- HR menedzser
- betegek
- orvosok, 
- nővérek (nagyobb biztonság a beavatkozásnál)

	- nővérek
 (plusz tanulás) 








	x
	x
	x
	x
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-KT: 2.35 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-KT: 2.93 átlagpont




	
Indikátor neve:



HR-KT/1


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke mögött
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor -hoz tartozó osztályza-tok átlaga
	összes osztály-zat száma
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- önmagában csak speciális esetekben okozhat minőségromlást
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	
Intézeten Kívüli Továbbképzésen Való Részvétel Kezdeményezése

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· nincs rá pénz,
· a házon kívüli képzés drágább,
· a képzés házon belül megoldható,

	
Képzési igények (intézményi és egyéni), valamint a belső képzés lehetőségeinek a helyes felmérésével feltárható a házon kívüli képzés szükséglete, így az kezdeményezhető (de felmérés nélkül nem láthatjuk a szükségletet).

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése (ha van rá pénz),
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	- intézmény vezetése (ha nincs rá pénz),








	
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-KT/1: 2.5 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-KT/1: 3.06 átlagpont



	
Indikátor neve:



HR-KT/2


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke mögött
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor -hoz tartozó osztályza-tok átlaga
	összes osztály-zat száma
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	
Intézeten Kívüli Továbbképzésen Való Részvétel Anyagi Támogatása

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· nincs rá pénz,
· a házon kívüli képzés drágább,
· a képzés házon belül megoldható,
· az intézmény vezetése úgy dönt, hogy más területen történő ugyan ennyi anyagi befektetéssel nagyobb minőségváltozást tud elérni, 

	
Az anyagi támogatás más forrásokból való finanszírozása (pl.: jelentős beszállítók, intézmény alapítványa, pályázatok). Egy jó képzési tervvel a költségek előre jelezhetők.

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése (ha van rá pénz),
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	- intézmény vezetése (ha nincs rá pénz),








	
	
	
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-KT/2: 1.5 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-KT/2: 2.4 átlagpont



	
Indikátor neve:



HR-KT/3


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke mögött
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor-hoz tartozó osztályza-tok átlaga
	összes osztály-zat száma
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- egészségügyi ellátás megfelelősége,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	
Belső Továbbképzésen Való Részvétel Kezdeményezése

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· vezetés nem tulajdonít jelentőséget a képzésnek 

	
· intézményen belüli kötelező képzések bevezetése (ez nagyon ritka ma az egészségügyi intézményekben),
· a teljesítményértékelés része legyen a továbbképzésen való részvétel,

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	- vezetés (ha nem tulajdonít jelentőséget a képzésnek),








	
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-KT/3: 2.8 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-KT/3: 3 átlagpont



	
Indikátor neve:



HR-KT/4


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke mögött
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor -hoz tartozó osztályza-tok átlaga
	összes osztály-zat száma
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- egészségügyi ellátás megfelelősége,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Belső Továbbképzés Igényeken Való Megalapozottsága

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· intézményi és az egyéni igények rossz felmérése,
· igények felmérésének a hiánya, 
	
· szervezeti szintű igények helyes felmérése (intézményi tervek tanulmányozása, trendek figyelése, konzultáció),
· munkaköri szintű igények helyes felmérése (munkakörelemzés),
· egyéni szintű igények helyes felmérése (teljesítményértékelés keretében)

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	
-----------







	
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-KT/4: 2.4 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-KT/4: 2.9 átlagpont






	
Indikátor neve:



HR-KT/5


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke mögött
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor -hoz tartozó osztályza-tok átlaga
	összes osztály-zat száma
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- egészségügyi ellátás megfelelősége,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Belső Továbbképzés Eredményessége

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· nem megfelelő igény felmérés,
· nem megfelelő képzési módszerválasztás,
· nem megfelelő képzésen való részvétel motiválása, 
· a probléma megoldására nem a képzés a megfelelő módszer, 
	
A képzés feleljen meg a hatékonysági kritériumoknak (legyen stratégiai megfontoláson alapuló, releváns, probléma centrikus, tevékenység és eredmény orientált, teljesítmény centrikus, folyamatos).

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	
-----------







	*
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-KT/5: 2.4 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-KT/5: 3.1 átlagpont







[bookmark: _Toc534482077]4.4.2. Felhatalmazás (Empowerment)

- Terület saját indikátorai

HR-E (Emberi Erőforrás Menedzsment – Felhatalmazás)

HR-E/1 (Ápolói Szerep és Munka Elismerése)
HR-E/2 (Egyéni Ötletek, Javaslatok Bemutatásának Motiválása)
HR-E/3 (Egyéni Ötletek és Javaslatok Elfogadottsága)
HR-E/4 (Gyógyító Csapatban Elfoglalt Hely)
HR-E/5 (Kapcsolat a Szereplőkkel)
HR-E/6 (Szervezetben Való Karrier Lehetősége)

- Egészségbiztosítási Felügyelet indikátorai a vizsgált intézményekben 

	
	Szent
Ferenc Kórház
	Szent Károly Kórház
	Országos átlag


	Milyen gyakran végeznek a dolgozói elégedettségi vizsgálatot?
	3-5 évente
	még nem volt
	évente 36%

	Kapnak-e az intézmény dolgozói visszajelzést az intézményi elégedettségi vizsgálat eredményéről?
	
igen
	
-
	
igen 94%

	A dolgozói elégedettségi vizsgálat kitér-e a munkatársak intézményt érintő változtatási javaslatainak a felmérésére is?
	
nem
	
-
	igen 87%

	Milyen gyakorisággal végeznek burnout felmérést a dolgozók számára?
	3-5 évente
	még nem volt
	még nem volt 71%









	
Indikátor neve:



HR-E


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke mögött
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	csoportba tartozó hat indikátor összege
	

hat
	
átlag pont 
1<5
	· időszerűség,
· hozzáférés
· méltányosság és esélyegyenlőség,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Emberi Erőforrás Menedzsment – Felhatalmazás

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
- a szervezeti struktúra és az egészségügy bürokratikus jellege, 
- a pénzügyi vezetés dominanciája az anyagi válságban (kézi vezérlés),
- kevés felsővégzettségű egészségügyi szakdolgozó,
- kommunikációs akadályok,


	
- struktúrán kívüli elemek létrehozása (pl.: minőségfejlesztő teamek), amely új teret biztosít a képességek és a készségek használatára,
- kommunikáció fejlesztése, 
- teljesítményértékelés bevezetése,

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	- dolgozók (akik kevés tudással, képességgel, motivációval rendelkeznek),
- vezetők (akik magukban bizonytalanok, vagy a centrális vezetéshez ragaszkodnak)



	
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-E/1: 2.3 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-E/1: 2.7 átlagpont



	
Indikátor neve:



HR-E/1


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke mögött
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor -hoz tartozó osztályza-tok összege
	összes osztály-zat átlaga,
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- hozzáférés, 
- biztonság, 
- időszerűség,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Ápolói Szerep és Munka Elismerése

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· ápolói szerep és munka nem megfelelő megítélése, értékelése a társadalomban,
· az orvosi szerep tradicionális, az ápolói szerepnél jóval feljebb értékelése,
· hálapénz,
· ápolás professzióvá válásnak kezdeti nehézségei,
· intézményi vezetés figyelmének hiánya,


	
 Ezen indikátor alacsony szintje alapjában veszélyezteti a szervezet működését, hisz első lépés a dolgozók szerepének, munkájának az elismerése (így javasolt megoldás a korszerű HR funkciók helyes alkalmazása).

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	
----------------








	*
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-E/1: 2.3 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-E/1: 2.5 átlagpont






	
Indikátor neve:



HR-E/2


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke miatt
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor -hoz tartozó osztályza-tok összege,
	összes osztály-zat átlaga,
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- hozzáférés, 
- biztonság, 
- időszerűség,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Egyéni Ötletek, Javaslatok Bemutatásának Motiválása

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· intézményi kommunikáció nem elegendő,
· erős centrális irányítás, 

	
Kommunikáció (horizontális és vertikális irányú) fejlesztése.
Diplomás szakdolgozói törzskar létrehozása (amely felfelé áramoltatja az ötleteket). Minőségfejlesztő projekt teamek (beosztott szakemberek részvételével).

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	
----------------








	
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-E/2: 2.11 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-E/2: 2.47 átlagpont







	
Indikátor neve:



HR-E/3


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke miatt
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor -hoz tartozó osztályza-tok összege,
	összes osztály-zat átlaga,
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- hozzáférés, 
- biztonság, 
- időszerűség,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Egyéni Ötletek és Javaslatok Elfogadottsága

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· erős centrális irányítás,
· ápolói szerep és munka alacsony elfogadottsági szintje az intézményben,

	
Közép és felsővezetők emberi erőforrás menedzsment irányú továbbképzése. 

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	
----------------








	
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-E/3: 2.05 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-E/3: 2.44 átlagpont







	
Indikátor neve:



HR-E/4


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke miatt
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor-hoz tartozó osztályza-tok összege,
	összes osztály-zat átlaga,
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- hozzáférés, 
- biztonság, 
- időszerűség,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Gyógyító Csapatban Elfoglalt Hely

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· nem megfelelő a kiválasztás,
· nincs karrier út,
· nem megfelelő az új dolgozók beillesztése,
	
Tudáson, képességeken és készségeken alapuló kiválasztás, megfelelő bevezetési terv, teljesítményértékelésen nyugvó egyéni karrierút. 

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	
- magukban bizonytalan vezetők,








	*
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-E/4: 2.94 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-E/4: 3.31 átlagpont






	
Indikátor neve:



HR-E/5


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke miatt
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor-hoz tartozó osztályza-tok összege,
	összes osztály-zat átlaga,
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- hozzáférés, 
- biztonság, 
- időszerűség,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Kapcsolat a Szereplőkkel

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· nem megfelelő a kiválasztás,
· nem megfelelő az új dolgozók beillesztése,
· az informális és a formális csoportnak különbözőek a céljai,
· szubjektív demotiváló értékelés,


	
Tudáson, képességeken és készségeken alapuló kiválasztás, megfelelő bevezetési terv, teljesítményértékelésen nyugvó egyéni karrierút, szervezeti kultúra fejlesztése, csapatépítő tréningek, programok. Szükség esetén munkakörbővítés, megfelelően összeállított teamek.

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	
----------------








	*
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-E/5: 3.05 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-E/5: 3.64 átlagpont






	
Indikátor neve:



HR-E/6


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke miatt
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor-hoz tartozó osztályza-tok összege,
	összes osztály-zat átlaga,
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- hozzáférés, 
- biztonság, 
- időszerűség,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Szervezetben Való Karrier Lehetősége

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· bürokratikus szervezeti jegyek,
· erős centrális vezetés,
· szubjektív teljesítményértékelés,
· kevés vezetői hely,

	
Struktúrán kívüli elemekkel (törzskar, projekt teamek) előrejutási lehetőséget biztosítani. Vezetői utánpótlási keretet biztosítani. Egyéni karrier utat tervezni.  Mindezt egy teljesítményértékelésre felépíteni. 

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	- magukban bizonytalan vezetők,
- kapcsolati tőkén való előrejutást preferálók,




	*
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-E/6: 2.02 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-E/6: 2.28 átlagpont




[bookmark: _Toc534482078]
4.4.3. Értékelés, Bérezés

- Terület saját indikátorai

HR-ÉB (Emberi Erőforrás Menedzsment – Értékelés, Bérezés)

HR-ÉB/1 (Igazságos, Tényeken Alapuló Egyéni Teljesítményértékelés)
HR-ÉB/2 (Teljesítményen Alapuló Juttatások)
HR-ÉB/3 (Teljesítményen Alapuló Szakmai Kitüntetések)
HR-ÉB/4 (Teljesítményen Alapuló Előléptetés és Kinevezés)
HR-ÉB/5 (Bér és Teljesítmény Viszonya)

- Egészségbiztosítási Felügyelet indikátorai a vizsgált intézményekben 

	
	Szent Ferenc Kórház
	Szent Károly Kórház
	Országos átlag


	Az intézmény vezetése közzé tette-e a munkatársak számára, hogy egyéni tevékenységük értékeléséhez milyen mutatókat, minőségmérési metodikát használ?
	
nem
	
nem
	
igen 39%

	Van-e az intézménynek kiváló dolgozók erkölcsi elismerésére valamilyen módszere/eljárása?
	
igen
	
igen
	
igen74%

	Előre rögzítettek és az intézmény dolgozói előtt ismeretesek-e a kiváló dolgozói programban való elismertség kritériumai?
	
igen
	
nem
	
igen 65%

	Mekkora a béren kívüli juttatás egy dolgozóra jutó, éves átlagos összege?
	49 686 Ft/fő
	3527
 Ft/fő
	61 865 Ft/fő








	
Indikátor neve:



HR-ÉB


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke miatt
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor-hoz tartozó osztályza-tok összege,
	összes osztály-zat átlaga,
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- hozzáférés, 
- biztonság, 
- időszerűség,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Emberi Erőforrás Menedzsment – Értékelés, Bérezés

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· egészségügyi személyzet általánosan rossz anyagi megbecsülése,
· korszerű teljesíményértékelés hiánya,
·  a teljesítmény és a bér nem megfelelő viszonya,

	
Béremelés. A teljesítmény jelenjen meg a munkabérben. Korszerű teljesítményértékelési rendszer. Béren kívüli juttatások.

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	- anyagilag nehéz helyzetben lévő intézmények vezetői,






	
	
	
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-ÉB:1.65 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-ÉB:1.86 átlagpont





	
Indikátor neve:



HR-ÉB/1


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke miatt
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor-hoz tartozó osztályza-tok összege,
	összes osztály-zat átlaga,
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- hozzáférés, 
- biztonság, 
- időszerűség,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Igazságos, Tényeken Alapuló Egyéni Teljesítményértékelés

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· dolgozók értékelése nem felel meg a HR szakmai szabályainak (központilag nem szabályozott, igazságtalan, nem következetes, szubjektív, nem megfelelő a formája stílusa stb.). 
· rosszul szabályozott (nem a kitűzött célnak megfelelő, rossz a módszere, nem a megfelelő ember értékel, nem a megfelelő dolgozókat értékeljük) 
	
Az intézményre és a célokra szabott, központilag szabályozott értékelési rendszer.

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	- magukban bizonytalan vezetők,
- kapcsolati tőkén való előrejutást preferálók,



	
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-ÉB/1: 2.47 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-ÉB/1: 2.94 átlagpont







	
Indikátor neve:



HR-ÉB/2


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke miatt
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor-hoz tartozó osztályza-tok összege,
	összes osztály-zat átlaga,
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- hozzáférés, 
- biztonság, 
- időszerűség,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Teljesítményen Alapuló Juttatások

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
- a teljesítmény nem, vagy alig jelenik meg a juttatásokban, 

	
Bérben vagy a béren kívüli juttatásokban jelenjen meg a szakma szabályainak megfelelő teljesítményértékelésre épített rész.

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	- anyagilag nehéz helyzetben lévő intézmények vezetői,




	
	
	
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-ÉB/2: 1.38 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-ÉB/2: 1.5 átlagpont









	
Indikátor neve:



HR-ÉB/3


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke miatt
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor-hoz tartozó osztályza-tok összege,
	összes osztály-zat átlaga,
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- hozzáférés, 
- biztonság, 
- időszerűség,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Teljesítményen Alapuló Szakmai Kitüntetések

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· a kitüntetések nem teljesítményen alapulnak,
· az elismertség kritériumai a dolgozók számára nem ismertek,

	
A kitüntetések a teljesítményértékelésen alapuljanak, kritériumai minden dolgozó számára legyenek világosak. Ennek hiányában ez a funkció demotiválja nem csak a kitüntetést kapót, hanem minden dolgozót. 

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	- kapcsolati tőkén való előrejutást preferálók,



	
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-ÉB/3: 1.38 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-ÉB/3: 1.64 átlagpont









	
Indikátor neve:



HR-ÉB/4


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke miatt
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor-hoz tartozó osztályza-tok összege,
	összes osztály-zat átlaga,
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- hozzáférés, 
- biztonság, 
- időszerűség,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Teljesítményen Alapuló Előléptetés és Kinevezés

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor alacsony értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
- az intézményben nem a teljesítmény határozza meg az előléptetést és kinevezést (hanem pl. a kapcsolatok),


	
Teljesítményértékelésen alapuló karrierút. Ennek hiányában az indikátor értéke alacsony lesz, s ez alapjaiban mossa alá a vezetők hitelességét, elfogadottságát.

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	- kapcsolati tőkén való előrejutást preferálók,




	
	
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-ÉB/4: 1.44 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-ÉB/4: 1.69 átlagpont







	
Indikátor neve:



HR-ÉB/5


	számítás metodikája
	Minőségi probléma az indikátor nem megfelelő értéke miatt
	Értékelés

	
	Számláló
	Nevező
	Egység
	
	Nemzetközi 
	Szakma által megh. értékhez
	Országos átlaggal való
	Int. Belül, osztályok közötti
	Osztályos trend

	
	indikátor-hoz tartozó osztályza-tok összege,
	összes osztály-zat átlaga,
(jelenleg 36)
	
átlag pont 
1<5
	- tudományos-technikai minőség,
- hozzáférés, 
- biztonság, 
- időszerűség,
- folytonosság,
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	*
	*
	*
	*
	*

	Bér és Teljesítmény Viszonya

	Indikátor értékét
befolyásolók

	Indikátor negatív értéke mögött álló lehetséges okok
	Javasolt megoldás

	beosztottak
	középvezetők
	HR menedzser
	Felsővezetők
	
· az egészségügyi dolgozók általánosan alacsony bére,
· teljesítmény nem jelenik meg eléggé a bérben,


	
Teljesítményértékelés eredménye jelenjen meg a bérben.

	
	
	
	
	
	Támogatók

	Ellenzők

	
	
	
	
	
	- intézmény, vezetése,
- HR menedzser
- betegek,
- orvosok, 
- nővérek 

	- anyagilag nehéz helyzetben lévő intézmények vezetői,



	*
	*
	*
	*
	
	
	

	
Szent Károly Kórház
HR-ÉB/5: 1.53 átlagpont
	
Szent Ferenc Kórház
HR-ÉB/5: 1.61 átlagpont





5. Összefoglalás	
	Az egészségügy reformját a mikro-szinten is el kell kezdeni. Sokan mondják, hogy nincs pénz az egészségügyre, de vannak olyan reformok, olyan olcsón működtethető módszerek (hasonlóságelemzés), amelyekkel rendkívül hasznos információkat tudunk előállítani. Egy Országos Egészségügyi HR. Információs és Gazdaságossági Rendszer (amely e-mailen kiküldi a kérdőíveket minden egyes dolgozónak, a szövődmények adatai ma is rendelkezésre állnak, a beérkező adatokat feldolgozza (hasonlóságelemzésekkel), az adatokat elküldi az érdekhordozóknak, és HR szakemberek bevonásával tanácsokat ad az egyes intézményeknek) működtetése nem kerülne sok pénzbe, szerintem 2-3 ember elegendő lenne hozzá, de lehet, hogy egy egészségügyet változtatna meg.
	A reform nem elsősorban pénzkérdés, hanem menedzsmentszakmai és motivációs kérdés.  


6. Irodalomjegyzék

	Ezen indikátorokból jól látható, hogy mely területeken nyújt gyenge eredményt az emberi erőforrás menedzsment (a dolgozók véleménye alapján, amely szerintem a leghitelesebb forrás, ezen terület monitorozására). 
	Szerintem ezt a felmérést egy a kórház menedzsmentjétől független szervezet évente, kétévente egyszer elvégezhetné („akár a szakszervezet, vagy a tulajdonos is érdekelt lehet egy ilyen felmérés elvégzésében”). A kapott eredményeket az intézmény egyéb mutatóival évente, kétévente mérve egy hosszabb monitorozás után meg tudjuk határozni, hogy például az emberi erőforrás mely területén kell és érdemes beavatkozni, hogy más tényező változatlansága mellett a szövődmények csökkenjenek. 

---
	Az Egészségbiztosítási Felügyelet megszűnt. Az Indikátorrendszer 2010 adatai már nem elérhetőek.
	Világgazdaság online, 2010. A SOTE Kardiológiai Központja lett az Év Kórháza  HYPERLINK "http://www.vilaggazdasag.hu/vallalatok/egeszsegugy/a-sote-kardiologiai-kozpontja-lett-az-ev-korhaza-304850" http://www.vilaggazdasag.hu/vallalatok/egeszsegugy/a-sote-kardiologiai-kozpontja-lett-az-ev-korhaza-304850
	Fővárosi Önkormányzat…, 2011 Az ÉV Kórháza választás jelenlegi állás, házipatika 2011.,  HYPERLINK "http://www.hazipatika.com/simple/hosp2010/Fovarosi_Onkormanyzat_Karolyi_Sandor_Korhaz_es_Rendelointezet?hid=36" http://www.hazipatika.com/simple/hosp2010/Fovarosi_Onkormanyzat_Karolyi_Sandor_Korhaz_es_Rendelointezet?hid=36
Minőségi Indikátorrendszer 2010 – Gyorsjelentés  
 HYPERLINK "http://www.shp.hu/hpc/userfiles/aszklepioszforum/indikator2010.pdf" http://www.shp.hu/hpc/userfiles/aszklepioszforum/indikator2010.pdf


	

