BESZAMOLOK

Elelmiszer- és Agrargazdasagi Vilagférum Budapesten

A Nemzetkozi Elelmiszer és Agrargazdasagi
Szovetség, azaz IAMA XIX. Elelmiszer- és Agrar-
gazdasagi Vildgférumdra és Tudomdanyos Szimpd-
ziumadra 2009. junius 20-23. kézott Budapesten
keriilt sor, elsé alkalommal a kozép-eurdpai tér-
ségben. A konferencia helyszinéiil a kivald felté-
teleket biztositd Eurépa Congress Center (II. ker.
Budakeszi ut) szolgdlt. A rendkiviil sikeres ren-
dezvénysorozat magyar szervezdje az Eurdpai
Minéségligyi Szervezet Magyar Nemzeti Bizott-
saga (EOQ MNB) volt, az FVM tamogatdasaval.

Az IAMA az agrar- és élelmiszergazdasag magas
szintli gazdasdgi vezetSinek, tuddsainak és kor-
manyzati déntéshozodinak szakmai egytittm(ikodé-
sén alapuld vilagszervezete. A 2009. évi Vilagférum
Budapesten valé megrendezésével az volt az IAMA
célja, hogy tevékenységét a kozép-eurdpai orsza-
gokra is kiterjessze, illetve tovabb bévitse Kelet- és
Délkelet-Eurépa, valamint az dzsiai orszagok felé.
A kivélasztott vezértéma ,,Globalis kihivdasok — Lo-
kdlis vdlaszok” ennek teljes mértékben megfelelt,
mivel ezaltal jelent8s szamu résztvevd jelentkezett
be ezekbdl a régidkbol. A témakorhoz kapesolddo
FAO Workshop is megrendezésre keriilt, amelyen
az agrargazdasdg és élelmiszeripar Kozép- és Ke-
let-Eurépdban bekovetkezett fejlédése keriilt be-
mutatdsra és megvitatdsra.

A rendezvénysorozatra jelentkezettek szama
Osszességében meghaladta a 420 {6t 52 orszagbdl;
igy tobb mint 100 amerikai, kdzel 100 nyugat-eu-
ropai, mintegy 120 kozép- és kelet-eurdpai (kozot-
tiik 80 magyar), illetve kdzép-azsiai, valamint a
viladg tobbi részérdl hozzavetblegesen még 100
szakember volt résztvevdje a minden szempontbol
kimagaslé sikerrel zdrult rangos eseménynek,
amelyen 6sszesen mintegy 280 el6adds hangzott el.

A Vilagforum és a kapcsolédo
rendezvények bemutatasa

Hivatalos megnyito:

A Vilagforum résztvevgit 2009. junius 22-én
reggel a Kormany nevében Dr. Molnar Csaba, a
Miniszterelnoki Hivatalt vezet6 miniszter, nemzeti
fészponzorként Dr. Csanyi Sandor elnok- vezér-
igazgaté (OTP Bank Nyrt.), Dr. Vajda Laszlé FVM
fGosztalyvezetd, mint az IAMA elnoke és Dr. Jerry
Siebert, a Berkeley Egyetem professzora (USA),
az TAMA {igyvezet6 alelnoke koszontotte.

I. Az Elelmiszer- és Agrdrgazdasdgi
Vildgforum a kovetkezdé 8 kiemelt
témakorrel foglalkozott:

1. Globalis kihivasok és lokalis valaszok:
Trendek az élelmiszer- és agrargazdasagban
2. A kozép-eurdpai orszdgok vdlaszai a globa-
lis kihivasokra
3. A kereskedelem befolyasolé szerepe az egész
élelmiszerlancra
. Regionadlis termékek a globdlis aréndban
. A kormanyzati politika befolyasa az élelmi-
szer- és agrargazdasagra
6. Elelmiszertermékek az egészség és a jé koz-
érzet noveléséhez:
Globalis és lokalis fejlesztések
7. A 4F (Food: Elelmiszer; Fibre: Rost; Fuel:
Biolizemanyag és Feed: Takarmany) kozotti
fesziiltségek
8. Globalis gazdasagi krizis és a stratégiai fej-
lesztési lehetGségek az agrdr-gazdasdgban

v A

II. A Tudomdnyos Szimpozium témdi
a koévetkezdk voltak:
1. Elelmiszerldnc-menedzsment
2. Agréargazdasagi stratégiak
3. Fogyasztoi orientdcid és marketing
4. FElelmiszerminGség és -biztonsig
5. Bio-lizemanyagok

A szimpdzium bevezet§ el6addsat Ernesto
Gallo, a Hondurasi Zamora Egyetem professzora
tartotta “Az agribusiness f6 irdnyai” cimmel, ra-
mutatva a globalis méretekben tapasztalhatd élel-
miszerbGség és a vildg sok orszdgaban jelentkez§
élelmiszerhiany egyiittes fennallasara. A jovGbeli
kibontakozds egyik utjat az el6ad6 az aquakultura
fejlesztésében jelolte meg.

A Tudomdnyos Szimpdzium programjan tovab-
bi 110 el6adas és 16 poszter szerepelt a fenti
témakorokhoz kapcsoldédodan.

A szimpdziumot egy un. Osszekots (Hid) Szek-
cié (Bridge Session) zarta 5 el6adassal, ame-
lyen az agrarkozgazdaszok 20 évvel ezel6tti, je-
lenlegi és 20 év mulva varhatd képzésének Ossze-
hasonlité elemzése szerepelt. Az elGadasok kozott
szerepelt a magyar agrarkdzgazddsz-képzés be-
mutatasa is.
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III. A kovetkezd ,,Specidlis Szekcio” iilésekre
keriilt még sor a rendezvénysorozat keretén
beliil
1. Vilagvarosok és a mez6gazdasag (,,Metropo-
litan Agriculture”)
2. Fenntarthatdsdg az élelmiszerlancban — Glo-
balis Jelentési Kezdeményezés
3. Bio-lizemanyagok
4. Elelmiszer-dinamika és -innovécié
5. A kovetkez§ ,,Z6ld Forradalom”
6. A magyar bor és pdlinka piaci lehetdségei
7. Piacorientalt stratégiak Albania agrargazda-
saganak feltdmasztdsahoz

IV, Esettanulmdny Konferencia is része volt
a rendezvénysorozatnak

Ezen a rendezvényen 21 esettanulmany be-
mutatasara keriilt sor a Harvard Business School
kozremiikodésével, amelyek kozott 3 magyar eset-
tanulmany is sikeresen szerepelt.

V. Esettanulmdny-vetélkedd egyetemi
hallgatdk csapatai kozott

Osszesen 9 egyetemi csapat (3 magyar, 3 USA,
tovabba 1-1 ausztral, kanadai és holland) neve-
zett be. Az el6dont6ben a csapatok a szegedi
Banffi hagyomanyos és kiilonleges védjeggyel
ellatott szikvizkészit6 csalddi vallalkozas esetpél-
dajat kaptdk megoldandd feladatul. A magyar
csapatok koziil a Szegedi Tudomanyegyetem
csapata jutott eredeti és innovativ javaslataival
a masnapi dont6be. A dont6ben a ,,Z6ld Gon-
doskoddé Amszterdam” cimfi, a nagyvarosok és a
mez6gazdasag tobbcélu kapcsolatrendszerét vizs-

P

QUALITY PROGRESS|

A rétegezés (stratification) sz6 egyszeri min8ségigyi
koncepciét takar: olyan kategériakba kell besorolni az
adatokat, hogy azok kénnyen értelmezheték legyenek.
Maga a koncepcié egyidés az emberiséggel: a minéség-
Ugyi guruk (Walter Shewhart, W. Edwards Deming, Joseph
M. Juran és Kaori Ishikawa) évtizedeken at haszndltak és
ajanlottak. lllusztracioképpen dlljon itt az alabbi példa.
Egy légitarsasagnal nagyon sok probléma adédott a
poggydszkezeléssel. Végul feltették maguknak a kér-
dést, hogy tapasztalhaté-e idészakos ingadozas, illet-
ve hogy mennyire egyenletes a probléméak idébeli
megoszldsa. Az adatokat lebontottak naptari hetek
szerint, majd grafikonokat szerkesztettek az esetleges
finom eltérések észlelésére. Késébb az adatokat na-
pokra, sé6t napszakokra is lebontottak, de nem taldl-
tak vdlaszt. Ezutdn repuléterek szerint csoportositot-
ték az adatokat, sét aszerint is, hogy az adott esetben
induldasi vagy célallomasrél volt-e sz6, de igy sem
jutottak kézelebb a probléma gydkeréhez. Végul va-
laki felvetette, hogy a poggydsz talén a taroldasi teru-

galé projekt tovdbbfejlesztésére kellett javasla-
tokat kidolgozniuk. Kivald teljesitményével —
legjobb eurdpai csapatként — a szegedi egyetem
a 3. helyen végzett a rutinos Santa Clara Egye-
tem (USA) és Guelph-i Egyetem (Kanada) mo-
gbtt, maguk mogé utasitva a dontében a Purdue
Egyetem (USA) csapatdt.

A Vilagférum zaréiilését kovetGen Vajda Lasz-
16; az IAMA elnoki tisztét dtadta Paul Jaspernek
(USA), aki a résztveviket meghivta a 2010. évi
jubileumi XX. Vilagférumra Bostonba (USA).

A hazai szponzorok részére — kozel 100m?-
es teriileten - szinvonalas szakmai kiallitasi
lehetGséget biztositottunk a plendris eladéterem
el6terében.

A Miniszteri Nyitofogadas — koncerttel és dij-
kiosztdssal egybekotve — 2009. janius 21-én este a
Magyar Mez6gazdasagi Muzeumban, a Vajdahu-
nyadvarban volt, amelyen G6gos Zoltan, az FVM
allamtitkara koszontotte a megjelenteket.

Az Elnoki Bankettre (magyaros vacsora lovas-
bemutatéval és népi tanccal) a Lazar tanyan, a
G6doll6 melletti Domonyvolgyben keriilt sor.

A kiilfoldi résztvevSk koziil tobben a rendez-
vénysorozat befejezése utdn 1-2 napos, sokszint
fakultativ szakmai kirandulasokon ismerkedhet-
tek meg Magyarorszag szépségeivel, agrargazda-
saganak jellegzetességeivel (Budapesti varosné-
z€s parlamenti ldtogatdssal, Eger-Tokaj bortura,
Dunakanyar).

Tovabbi informacidk: http://www.ifama.org
dispatch.asp?page=budapest_2009

Dr. Molndr Pdl

Az adatok kategorizaldsa

leten keveredik el, ha az utasok t0l korén ,becsekkol-
nak”. Megvizsgalték tehat az adatokat a belépési idé
szerinti bontasban is, és kiderilt, hogy a bajok tébb-
sége azokndl az utasokndl jelentkezett, akik t6bb mint
hdarom éréval az indulds elétt jelentkeztek. Az adatok
lebontasa, rétegezése azonban még szdmos mads szem-
pont (a poggydsz sulya és mérete, a valasztott pult
helye, a poggydszkezelSk szama stb.) szerint is meg-
tértént, amig a sok faradozéast végre siker korondzta.
A csoportositds médjanak megvélasztasakor a szakis-
meret és az intuicié a legjobb kalauz, de hasznos lehet
az ok-okozati diagram megszerkesztése és mas ismert
min8ségugyi eszkézdk (Pareto diagram, hisztogramok)
egyideji haszndlata is. A lehetséges rétegezési méb-
dokat célszerG mar az adatgyiijtés kezdete elé6tt elter-
vezni: az elére gondolkodds és a tervezés sok késébbi
fejfajastdl szabaditia meg a szakembereket, de az
Ugyfeleket is.

(Paul Plsek: Stratification. Quality Progress, January
2009, pp. 29-29)
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A mindség problémadai az egészségigyben

Beszamolé a DEMIN IX. Konferencidarél

A Debreceni Egyetem OEC Népegészségligyi Kar
Népegészségiigyi Iskola, a Debreceni Akadémiai
Bizottsag, az Eurdpai Mindségligyi Szervezet Ma-
gyar Nemzeti Bizottsagaval (EOQ MNB) és az ISO
9000 Férum Egészségiigyi és Szocidlis Agazata-
val kozosen, a ,,Debreceni Egészségiigyi MinGség-
igyi Napok” keretében 2009. mdjus 21-22. ko-
zott rendezte meg kilencedik tudomanyos konfe-
rencidjat a Debreceni Akadémiai Bizottsdg Szék-
hazaban.

A DEMIN IX. konferencia f6 célkit(izése azon
teriiletek megbeszélése volt, amelyek — az orsza-
gos és az egészségligyi szolgdltatdk szintjén — 4j
strukturak, folyamatok kialakitdsaval, bevezeté-
sével, mlikodtetésével és az elért eredmények
rendszeres monitorozasdaval, értékelésével segitik
az egészségiigyi elldtds hatékonysdgdnak, a mi-
néségligyi tevékenységek tarsadalmi kihatasanak
fejlesztését, beleértve az egészségfejlesztést és az
egészségligyi ellatas szakmai minGségét is.

A DEMIN IX. konferenciidt Dr. Vojnik Mdria,
az Egészségligyi Minisztérium allamtitkdra nyi-
totta meg, és bevezet§ el6addsdban osszefoglal-
ta a minisztérium mindségiigyi tevékenységeit
és terveit.

Szekciok osszefoglalasa

»Hogyan léptek az irdnyitok?”-
helyzetelemzés azoktol, akik irdnyitjdk
az egészségiigy mindségfejlesztését

Bar a magyar egészségiigyben jelen van a nem-
zetkozileg elvdrhatd szintli mindségre torekvés,
és a korhazak jelentGs része rendelkezik tantsi-
tassal, ezek nem egységesek, mert 6sszehason-
lithatatlanok, és értékiik, a vizsgdlt adatok mély-
sége, az ellendrzés megfelelGsége is igencsak kii-
16nb6z6. Mind a mindgségfejlesztés, mind a szak-
mai megfeleldség (és ezen beliil tébbek kozott a
hatékonysagi és a betegbiztonsagi adatok) érde-
kében akkrediticiés standardok megalkotésdra,
akkreditaciés folyamat-meghatdrozdsara és an-
nak bevezetésére van sziikség. Ebben nyujtanak
anyagi segitséget az eurdpai unids palyazatok.
Ezek koziil kiemelend§ a TAMOP 6.2.5. ,Szerve-
zeti hatékonysag fejlesztése” program, amely a
2009-2010 évi akcidtervben 620 milli6 Ft fej-
lesztési forrast allokal két komponens keretében

az egészségiigyi elldtasok szinvonaldnak, bizton-
saganak, hatékonysaganak eredményességének,
atlathatésdgdnak és koltséghatékonysdgéanak ja-
vitdsara.

A mindségiligyi tevékenységeket tAmogatd ma-
sik fontos program a TAMOP 6.2.6., amelynek
célja a tervezett jelentds beruhdzdsok megalapo-
zdsa az egészségiigyben, szakmai tdmogatassal
és dgazati adatbdzisok kialakitdsdval. Ennek ér-
dekében a cél egy felkésziilt, nagy kapacitasok-
kal rendelkez6 szakértSi halézat kialakitdsa és
mikodtetése.

A Nemzeti Fejlesztési Tervek keretében meghir-
detett palyazati programok megvaldsulasaban a
Strukturdlis Alapok Programiroda (STRAPI) meg-
hatarozo szerepet jatszik.

Mér a DEMIN VIIIL. sordn is tdjékoztatdst ka-
pott a hallgatésag az Egészségiigyi MinGségfej-
lesztési és Koérhaztechnikai Intézet (EMKI) ter-
veir6l. A DEMIN IX. konferencidn tjabb adatok
hangoztak el az intézet Kérhdztechnikai Igazga-
tésagdnak, az Unids Palydzatok Igazgatdosaganak,
és a MinGségfejlesztési Igazgatdsdgdnak egész-
ségligyi mindségiigyi tevékenységeivel és a fo-
lyamatban 1év6 projektekkel kapcsolatban. Az
EMKI kiilon el6addsban ismertette azokat az
eurdpai unids programokat is (pl. EC Health-EU
Indicators, EC Health-EU Patient Safety, antimik-
robidlis rezisztencia, e-Egészség és telemedicina,
EUNetPaS programok, OECD HCQI project- be-
tegbiztonsdgi indikdtorok), amelyekbe Magyar-
orszag is be tud kapcsolédni.

Az OEP kialakitotta azt az OECD 4ltal javasolt
indikatorrendszert, amelyek az alapellatdsban
keriilnek alkalmazdsra a mar meglévé adatbazis-
ok felhasznaldsaval, tehat plusz adatszolgaltatas
bekérése nélkiil. Az indikatorok alkalmazasanak
célja (felnétt praxis: 11, gyermekpraxis: 4, vegyes
praxis: 12), hogy teljesitményalapt finanszirozds
keriiljon a praxisoknal alkalmazasra. Az alkalma-
zott indikdtorok az alapelldtds mindségét is ked-
vezdGen befolyasolhatjak.

Az orszidgos mindségiigyi tevékenységekkel
foglalkoz6 elGadasok kozott idén is Gsszefoglald
el6adds hangzott el az Egészségbiztositdsi Fel-
tigyelet altal kialakitott és mikodtetett indika-
torrendszerrél, amelynek célja az egészségbizto-
sitasi rendszer miikodésének értékelése, a forra-
sok felhasznalasi hatékonysdganak, célszertisé-
gének vizsgalata, illetve az egészségbiztositdk-
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kal szerzGdéses jogviszonyban &ll6 egészségiigyi
szolgaltatdk minGségének mérése és értékelése.
2008-ban megkezd&dott, majd 2009-ben megis-
métlésre keriilt a kérhdzak felmérése, tovabba
idén megtortént a jardbeteg-ellaték mindségi in-
dikatorrendszerének kialakitdsa. Jelenleg a ma-
sodik felmérés adatainak adatbézisba vald szer-
vezése, illetve a publikalas elGkészitése zajlik.
Az orszégos szintli mindségfejlesztési tevékeny-
ségek kozott jelentGsek a Magyar Egészségiigyi
Szakdolgozdi Kamara mindségfejlesztési program-
jai, amelyek a kovetkez8k: 1. az egészségiigyi szol-
géltatok személyi minimumrendeletének fejleszté-
sében valé részvétel; 2. az dpoldi kompetencidk
meghatdrozdsa; 3. az egészségiigyi szakdolgozok
szakmai vizsgdiban val6 kamarai k6zremtikodéi
szerep; 4. a szakdolgozok szakmai tuddsanak folya-
matos bévitése, frissitése; 5. az Egészségbiztosita-
si Feltigyelet indikatorfejlesztésében vald részvétel.

Elhangzott elé6addsok

Dr. Balogh Tamas (Egészségiigyi Minisztérium):
Az unids tamogatasok felhaszndlasa az egészség-
ligy mindségének fejlesztésére

Kovari Attila (STRAPI): A STRAPI, mint kozre-
miikods szervezet az egészségligyi dgazat unios
palyazatai kapcsan — hogyan palyazzunk?

Dr. Mayer Akos (EMKI ): Megval6sithat6sagi
tervek minGségbiztositdsa a tervezett jelentGs be-
ruhdzasokndl (TAMOP 6.2.6.)

Dr. Margitai Barnabas (EMKI): Az Egészség-
tigyi MinGségfejlesztési és Kérhaztechnikai Inté-
zet elsG éve

Dr. Rapi Katalin (OEP): MinGségiigyi indika-
torok az alapelldtasban

Kiss Norbert (Egészségbiztositdsi Feliigyelet): Az
Egészségbiztositasi Feliigyelet szerepe az dgazati
mingségfejlesztésben

Dr. Bognar Agnes (EMKI): Egyiittm(ikodés
eurdpai unids programokban

Szabé Bakos Zoltanné, Dr. Balogh Zoltan
(MESZK): A MESZK tervei az egészségiigyi ella-
tas minGségének fejlesztése érdekében

Egészségfejlesztés, betegbiztonsdg

Az egészségiigyi minGségligyi rendszereknek
végs6 célja a lakossdg egészségi dllapotdnak javi-
tasa, a lehet6 legkisebb kockdzattal, a rendelke-
zésre all6 er6forrasok optimalis, hatékony felhasz-
nalasaval. Tekintettel arra, hogy a lakossag egész-
ségi allapotat 40-45%- ban az életmdd hatdrozza
meg, az ellatds minGségének fejlesztésekor nem

lehet figyelmen kiviil hagyni az egészséges élet-
modot befolyasold felelGs egészségmagatartast,
amelynek érdekében nagymértékben kell tdmasz-
kodni az egészségfejlesztési programokra.

Az 1990-es évek kozepe 6ta a nemzetkozi szer-
vezetek, mint a WHO és az IUHPE nemzetkozi
egylttmiikodést alakitottak ki e téren, és kialaki-
tottak mindségbiztositasi elveket. Tobb eurdpai
orszag irdnyelveket dolgozott ki az egészségfej-
lesztési projektek mindségének javitasa céljabdl,
illetve olyan eszkozoket, amelyek lehet&vé teszik
a programok mingségének mérését.

Az egészségfejlesztési programok mindségi
szempontjainak megvaldsuldsat Magyarorszagon
egy egységes akkreditdcids rendszer 1étrehozasa-
val lehetne biztositani. Ennek részletes jogszaba-
lyi kereteinek megteremtése lehetfséget biztosit
arra, hogy az érintett tarcak ez irdnyu egyiittmd-
kodése mind a forrasfelhasznalas hatékonysdga-
nak, mind a szakmai szempontok egységes elvii
figyelembevételével — az egészség érdekében - ja-
vuljon az egészségfejlesztési programok minGsége.

Kivénatos cél, hogy egy egészségiigyi intézmény
legyen egészséges munkahely és —a gydgyito tevé-
kenysége mellett — megel§z6 és egészségfejleszté-
si munkat is végezzen. Ennek érdekében 1990-ben
az Egészségiigyi Vildgszervezet tAmogatasdval 1ét-
rejott az ,,Egészséges Korhdazak” program, amely
elGszor az egészségiigyi dolgozdk munkakorillmé-
nyeinek javitasat tlizte ki céljaul. KésGbbiekben az
egészségligyi intézmény kornyezetében é16 kozos-
ségekre fokuszald egészségneveld, illetve megel-
z6 programok is 1étrejottek. A magyarorszagi
egészségligyi szervezetekben kialakitando egész-
ségfejlesztésre j6 hatteret biztositana az , Egészség-
megdlrz6, Egészségre nevel§ Egészségfejlesztl
Kérhazak” (Health Promotion Hospitals) rendsze-
rének adaptaldsa és alkalmazdasa. A ,Health
Promotion Hospital” kialakitdsat tAmogatnd, ha a
mar meglévd szervezeti minGségiranyitasba (ISO,
MEES) beépiilnének az egészségfejlesztéssel kap-
csolatos nemzetkozi standardok.

Az egészségiigyi elldtds mindségének megha-
taroz6 dimenzidja a biztonsagos betegellatds,
amelynek vannak orvostechnikai, humén eréfor-
rassal kapcsolatos, illetve az ellatasi folyamatok-
ra vonatkozé kritériumai. A szakképzett munka-
er6 elvandorlasa és ebbdl fakado6 hidnya stlyosan
alddshatja a minGségi elldtds nyujtasa érdekében
tett eréfeszitéseket. Az intézményi minGségfejlesz-
tési programok megtervezése és a betegbiztonsag
novelését célzé kezdeményezések bevezetése so-
ran mindenképp figyelemmel kell lenni erre a
koriilményre.
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A minGségiigyi rendszerépités nagy lehetGsé-
get adott az infekcidkontroll fejl6désének, mert
olyan kérhéazak is kezdtek a témaval foglalkozni,
ahol sem kérhazhigiénés, sem infekciékontroll
tevékenység nem volt. Az infekciékontroll rend-
szerszer( alkalmazdsa, a teriileten folyé klinikai
audit 1ényegesen hozzdjarul a biztonsdgos beteg-
ellatas fejlesztéséhez.

Elhangzott eléaddsok

Dr. Ko6s Tamas (EMKI): Egészségfejlesztési
programok akkreditacids rendszere

Kerek Judit (Egészségesebb Munkahelyekért
Egyesiilet): Az egészségfejlesztés lehetGségei és
standardjai az egészségiigyben. (A ,Health
Promotion Hospitals”modell)

Dr. Makara Péter (EMKI): MinGségfejlesztés az
egészségfejlesztésben

Czaganyi Zoltan (EMKI ): Orvostechnika —
Betegbiztonsag

Dr. Kulin Laszld: A munkaer§ szabad aramla-
sa az EU-ban: 4ldds vagy dtok az elldtds minGsé-
gére, biztonsagara nézve?

Dr. Orosi Piroska (DE OEC): Infekcidkontroll
és min@ségbiztositas

»Hogyan léptek a szervezetek?” —
helyzetelemzés azoktol, akik egvaldsitjdlk
az egészségiigy mindségfejlesztését

Fontos témaja volt a konferencianak, hogy a
valtozd gazdasdgi kornyezetben miként valdsit-
haté meg a minGségfejlesztés az egészségiigyi szer-
vezeteknél és milyen moédszerek dllnak rendelke-
zésre a minGségiranyitds és a szakmai tevékeny-
ségek minGségének fejlesztésére.

Ennek érdekében az EMKI olyan indikatorrend-
szert alakitott ki, amellyel mérhetd, illetve késGbb
folyamatosan kdvethetd: 1. az intézmények belsd
miikodésének szabdlyozdsa; 2. az intézmények
gyljtik-e a betegellatas minGségére és miikodésiik
eredményességére vonatkozd sajdt bels6 adatai-
kat?; 3. az intézmények személyi és targyi feltét-
eleire vonatkozd strukturdlis adatok. A folyamatos
és egységes elvek alapjan kialakitott adatgy(jté és
jelentd rendszer kialakitdsa, amely lehetdséget
adhat az intézményeknek a munkajuk objektiv
mérésére, a masokkal valé 6sszehasonlitasra, és
ezaltal 6sztonozheti ket a folyamatos minGségfej-
lesztésre.

A Kkét szekcidban elhangzott el6addsok alapjan
megallapithato, hogy az egészségiigyi szervezetek
koziil egyre tobben forditanak nagyobb hangsulyt

az érdemi mingségfejleszté munkara és mar nem-
csak a formalisan m(ikodd rendszer fenntartdsa a
cél.

Elhangzott eléaddsok

Dr. Tombdcz Imre (EMKI): Egészségiigyi intéz-
mények minGségiigyi gyakorlata — Helyzetkép
2009.

Dr. Kecskés Gabor (Zala Megyei Kérhdz): Mi-
néségiranyitdsi mdédszerek alkalmazdsa a Zala
Megyei Korhazban

Karpati Zsolt, Dr. Svébis Mihaly (Bdcs-Kiskun
Megyei Onkormdnyzat Kérhdz): A Bdcs-Kiskun
Megyei Onkormanyzat Kérhdz minGségfejlesztési
tevékenységei az “Ev Kérhdza” dij tiikrében

Dr. Moré E. Csaba (Sdntha Kdlmdn Mentdlis
Egészségkozpont és Szakkorhdz, Nagykdlld): Em-
beri utak a gyogyitdsban

Dantesz Erzsébet (SZTE Szent-Gyorgyi Albert
Klinikai Kéozpont): K6zod hozza?! Gazdasagi fo-
lyamatok és a minGségfejlesztés kapcsolata

Dr. Benedek Zsolt (CIRIS BUDAPEST Nemgzet-
kézi Reprodukcids Intézet): Felhasznalobarat ISO-
rendszer

Szabo Katalin (CIRIS BUDAPEST Nemgetkogzi
Reprodukcids Intézet): Az ISO 9001 mindségira-
nyitasi rendszer gyakorlati alkalmazasa az IVF-
laboratérium munkdjaban

Dr. Pintérné Dr. Gonczi Agnes, Holeczné Zam
Aniké (Févdrosi Onkormdnyzat Szent Jdnos Kor-
hdza és Eszak-budai Egyesitett Korhdzai): Az in-
tegracié hatdsa a minGségirdanyitdsi rendszer md-
kodésére

Dr. Legoza Jozsef (ANTSZ Eszak-alfoldi Regio-
ndlis Intézete): A minGségiigy munkahelyi oktata-
sanak szervezése és értékelése

Pusztay-Erdés Boglarka (SZTE Szent-Gyorgyi
Albert Klinikai Kézpont): Hogyan értékeljiik az
outsourcing szolgaltatasokat?

Nadasdy Timea (SZTE Szent-Gyorgyi Albert
Klinikai Kozpont): Elégedettségi mérések gyakor-
latdnak fejlesztése az SZTE Szent-Gyorgyi Albert
Klinikai Ko6zpontban

A mindéségfejlesztés gondjai,
lehetoségek

A kedvezd minGségfejleszté gyakorlat ellenére
még egyaltalan nem lehetiink elégedettek, és tisz-
tazni kell olyan kérdéseket, amelyek megvélaszoldsa
nélkiil nem lehet tovabbi fejl6dést megvaldsitani.

Sajnélatos, hogy —egységes, egészségligyi szem-
pontokat nélkiil6zé akkreditacids rendszer nélkiil
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— a tanusitd szervezet munkatdrsainak képzettsé-
ge és magatartasa az intézmények munkatarsaiban
sok esetben nem erGsitik, hanem inkabb rombol-
jak a minGség iranti elkotelezettséget. Elkotelezett-
ség nélkiil, még a legjobban kialakitott rendszer
miikodése is, csak formalis lehet. Gondot jelent az
is, hogy a vezetés gyakran alkalmaz olyan kifeje-
zéseket, amit pontosan senki nem ért (,,Stratégiai
megfontoldsok” ,paradigmavaltds sziikségessé-
ge”), a szakmai folyamatok, eljarasok, irdnyelvek
kialakitdsdndl a tertilet szakértGje nem mindig ke-
riil bevondsra, illetve a rendszer m{ikodése soran
bizonylat-hegyek jelennek meg. Tovabbi problémat
okoz az is, ha a mindségiigyi vezet feladatkorével
nem felkésziilt, nem felhatalmazott és nem fiigget-
len munkatarsat biznak meg, annak ellenére, hogy
a mindségligyi vezetd kivalasztdsa lényegesen de-
termindlja a minGségiigyi rendszer varhaté ered-
ményeit. Felmérés és a gyakorlati tapasztalatok azt
mutatjak, hogy a megfelelS perszondlis kompeten-
cidval rendelkezd mingségiigyi vezetd, a felsGve-
zetés elfogado és tAmogatd attitlidje mellett, elér-
heti a hatdskori kompetencia megkivant szintjét.
Ezaltal, a minGségfejleszts tevékenysége révén,
szdmottevs hatdst gyakorolhat a betegelldtds mi-
néségének javitasara. Mindségi gond az is, ha a
tanusité szervezet kivalasztdsandl nem a szakmai
szempontok az irinymutatdéak, hanem a tanusitas
koltsége.

A mindségi problémak kezelésének idedlis meg-
kozelitése az, hogy azok tudomdnyos megkozeli-
téssel és alapossdggal, igazolt médon legyenek
megoldva. Minél fejlettebb a rendszer, anndl in-
kabb el6térbe keriil, hogyan is fognak hozza a
probléma megolddsdhoz. Ennek megolddsdban
fontos a kompetencidk fejlesztése és a rendszeres
szakmai és minGségiigyi tovdbbképzések. Jelen-
tds segitséget nyudjthatnak az interneten megta-
lalhaté szakmai oldalak, de legaldbb ilyen fontos
a magyar egészségligyi szervezetek legjobb gya-
korlatdnak megismerése. A személyes benchmar-
king egyik legnagyobb el6nye az interaktivitasa,
a bizonytalan ismeretek, pontositdsa, a napi gya-
korlat apré kérdéseinek tisztazasa.

Elhangzott elé6addsok

Dr. Topar Jézsef (BME): Kiilso auditok rombo-
16 hatésai az egészségiigyi intézmények minoség
irdnti elkotelezettségére

Becskehazi Andras: Standardizalt bizonytalan-
sag vagy bizonyossag?

Dr. Hajnal Miklés (AdWareQ1 Fejleszté és Ta-
ndcsadd Kft.): MinGségiigyi

vezet6k: kompetencia vagy impotencia?

Fabian Zoltan (SZTE Szent-Gyorgyi Albert Kli-
nikai Kozpont): Mozgd célpont, avagy mire féku-
szaljunk a mingségfejlesztésben?

A szakmai mindségfejlesztés mddszerei: alapok
és jé gyakorlat

A szakmai mindség javitdsa nélkiil a minéség-
tigy csak dokumentdcios teher, és a dolgozdk sza-
mara felesleges leterhelést jelent. Fontos annak
megértetése, hogy az nem lehet kérdés, hogy ,.ho-
gyan lehet gydgyitani és a mindségbiztositassal is
foglalkozni?”, mert a két tevékenység egymastdl
elvalaszthatatlan!

A szakmai minGség fejlesztéséhez nélkiilozhe-
tetlenek a bizonyitékokon alapulé szakmai stan-
dardok, azaz a szakmai iranyelvek és protokol-
lok. A TUDOR Alapitvdny 2006-t6l végzi az ajan-
lasok modszertani értékelését, adaptalt nemzet-
kozi kérddiv alapjan, amely egyrészt a bizonyité-
kokon alapulé iranyelvfejlesztés szempontjait,
madsrész pedig a hazai egészségpolitikai elvara-
sok megjelenését keresi az ajanlasokban. A szak-
mai irdnyelveknek, ajanldsoknak a kovetkez§ el-
varasoknak kell megfelelniiik: 1. tudomanyos bi-
zonyitékokon alapuljanak (pl. nemzetkoézi bizo-
nyitékokon alapulé iranyelvek hazai adaptalasa-
val); 2. vegyék figyelembe a tapasztalati bizonyi-
tékokat (jellemzd demografia, morbiditas és mor-
talitds); 3. ellatdsi kornyezetiinkben alkalmazha-
tdak legyenek (mikodtethet6 betegutak); 4. ve-
gyék figyelembe a betegek preferencidit (elvara-
sok, jellemz6 com-pliance, egészségkultira, kolt-
ség-terhelhet8ség, szocidlis viszonyok); 5. finan-
szirozhatdak legyenek a teljes rendszer fenntart-
hatésdga mellett.

Utébbihoz kapcsolddik az ugynevezett finan-
szirozdsi protokollok kérdése. Bar a teriileten
nagy a fogalmi tisztazatlansag, abban mégis
egyetértés van, hogy a finanszirozdsi protokol-
lok a szakmai iranyelvekre, protokollokra kell
hogy épiiljenek. Bar régen felismert, hogy az
egészségligyi ellatas hatékonysaga és biztonsaga
a protokollszeri miikodés javitdsa mellett kép-
zelhetS el, és szintén ez a feltétele az ellatas
mindsége és gyakorlata egységesitésének is, en-
nek ellenére még napjainkban sem megoldott a
finanszirozdsi protokollok fejlesztése és alkalma-
zdsa a kormdnyzati deklaraciok, a megalkotott
jogszabdlyok ellenére.

F6bb problémak:

* a nyilvanossagra hozott, nagyszamu protokoll
szerkezete, szinvonala igen egyenetlen, igy a
protokollok nem épiiltek be megfelelGen az el-
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latas napi gyakorlatdba, nem egységesen elter-
jedtek az ezekre épiil6 helyi eljarasrendek;

* ennek megfelel6en nem tudnak egységes ala-
pot adni a finanszirozasi protokollokhoz;

* a protokollok alkalmazdsanak nincs tétje, nem
épiilt be megfelelGen sem a szakmai ellendrzés
(OSZMK) sem a finanszirozasi ellendrzés rend-
szerébe a protokollok ellendrzése, de Feliigye-
let ellenbrzésében sem eléggé markansan kom-
munikalt a protokollok betartdsanak tétje.

A szakmai iranyelvek és protokollok teremtik
meg annak feltételét, hogy az elldtds szakmaisd-
ga megfeleljen a kor kovetelményeinek és lehetd-
ségeinek. Kiilonosen fontos a szakmai szabdlyok
betartasa az ugynevezett egynapos sebészeti ella-
tds keretei kozott, hiszen nagyon pontosan kell
meghatarozni a beavatkozasra alkalmas betegek
korét az eredményes elldtds és a betegkockdzat
csokkentése érdekében.

A szakmai irdnyelvek, protokollok 6nmagukban
nem elegend@k a szakmai ellatas fejlesztésére, hi-
szen ezeket a gyakorlatban kell alkalmazni és al-
kalmazasukat folyamatosan értékelni sziikséges.
Ezt a célt szolgdlja a klinikai audit. A klinikai
auditnak tobb definicidja létezik, de a meghataro-
zdsokban koz6s az az elv, hogy a klinikai audit nem
egyszer(ien a mérésrdl, hanem a valtoztatasrdl szdl,
tehat minGségfejlesztési modszer. Nemzetkozi ta-
pasztalatok alapjan a legtobb klinikai audit azért
volteredménytelen, mert nem értékelték a standar-
dok és a gyakorlat kozotti eltérés okait és ezért nem
volt eredményes a gyakorlat véltoztatdsdra vonat-
koz6 javaslat.

Magyarorszdagon is egyre tobb klinikai audit
program zarult le vagy van folyamatban. A DEMIN
IX. konferencidn elhangzott klinikai auditok még
az adatgytjtési szakaszban vannak, tehat a gya-

Szigoruan ellendrzott arak

korlat valtoztatdsarol az el6adék még nem tud-
tak beszdmolni.

Elhangzott eléaddsok

Dr. Dobos Eva (TUDOR-EMKI): Szakmai irdny-
elvfejlesztés lehetséges mddszertana

Dr. Kincses Gyula (ESKI): Finanszirozasi pro-
tokollok

Dr. Hajnal Miklés (AdWareQ1 Fejlesztd és Ta-
ndcsado Kft.): Egynapos sebészet: a mindség j
atjai

Dr. Margitai Barnabas (EMKI): Asszisztalt rep-
rodukcié (IVF)

Prof. Dr. Németh Janos (OSZMK): Szemészeti
klinikai audit

Dr. Muzsik Béla, Dr. Hangay Istvan (OSZMK):
Akut korondria szindréma

Osszefoglalva a konferencia tapasztalatait és
eredményeit, elmondhatd, hogy szakmai szem-
pontok alapjan a DEMIN IX. konferencia haszno-
san zajlott le, bar a korabbiakhoz képest kevesebb
— 98 - résztvev(je volt. A meghivott és elGaddst
tartott szakembereknek sikeriilt olyan eredmé-
nyekrdl, tapasztalatokrdl beszdmolni, véleménye-
iket kicserélni, amelyek eredményesen viszik el6-
re a magyar egészségiigy mindségét. Ugyanakkor
— a korabbi DEMIN konferencidkhoz hasonléan —
a fekv@beteg-intézetek mindGségiigyi vezetSi ko-
ziil sokan most sem voltak jelen Magyarorszag
legnagyobb egészségiigy-specifikus mindségiigyi
konferenciajan, s ebben — az intézmények pénz-
igyi gondjain kiviil — szerepet jatszhat a mind-
ségszemlélet és az elkotelezettség hidnya is.

Dr. Gédény Sdndor

DE OEC, Népegészségiigyi Kar, Megeldzd
Orvostani Intézet; EOQ MNB Egészségligyi és
Szocidlis Szakbizottsdgdnak elndke

Argarancia-tandsitdssal versengnek a cégek a vevokért

Egy 4j trend iitotte fel a fejét Eurépaban: rekla-
mok helyett a forgalmazdk egy fiiggetlen, kiilsG
céggel valo tanusitassal prébaljak visszanyerni a
valsagban megcsappant vevdi bizalmat. Magyaror-
szagon az elsé ilyen akci6 alig néhdny hete startolt
—szakemberek szerint tobb kovetheti majd. Az ,,ar-
tanusitds”, mint fogalom, teljesen 1ij dolog Magyar-

orszagon, és még Eurdpaban sem zajlott sok ilyen
projekt, magyardzta Hidas Gergely. A vasarlok sza-
mara egy fliggetlen tanusit6 szervezet komoly ga-
rancidt jelent: ha ugyanis a tanusitott cég nem
tartja be az vallaltakat, megvonjuk t6le a tanusit-
vanyt, igy tehat szamonkérhetdvé valik az akcid,
ami manapsag meglehetGsen ritka.
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A 2010. évi Europai Vallalkozas Dij
nemzeti forduléjanak meghirdetése

A Nemzeti Fejlesztési és Gazdasagi Minisztérium, mint az ,Eurdpai Vallalkozas Dij” projekt
nemzeti koordinatora, meghirdeti az Eurdpai Bizottsag altal 2005-ben alapitott,
2009-ben mar negyedik alkalommal kiirt

,»Europai Vallalkozas Dij” palyazatot.

A Dij azokat a kivalé kezdeményezéseket ismeri el és jutalmazza, amelyek helyi és
regiondlis szinten tamogatjak a vallalkozoi tevékenységet. A versenyben torténd
részvételre felhivast kapott az Eurépai Unioé 27 tagdllama, valamint Izland, Norvégia és
Torokorszag.

A palyazat f6bb céljai

1. a vallalkozasokat és a vallalkozdi tevékenységet el6mozditd sikeres tevékenységek és
kezdeményezések kivalasztdsa és elismerése;

2. a legjobb vallalkozasi elképzelések és gyakorlatok bemutatasa és megismertetése;

3. avallalkozok tarsadalomban jatszott szerepének szélesebb kori megismertetése, valamint

4. a potencialis vallalkozdk 6sztonzése és inspiraldsa.

Palyazati kategoriak

1. Vdllalkozoi szellem tdmogatdsa dij: olyan nemzeti, regiondlis vagy helyi szint{ tevé-
kenységeket és kezdeményezéseket ismer el, amelyek a kreativitdst, az innovaciét és a koc-
kdzatvallalast 6sztonzd vallalkozdi gondolkoddsmodot és kulturat fejlesztik.

2. Befektetés a szakértelembe dij: olyan regiondlis és helyi szintli kezdeményezéseket
ismer el, amelyek a vallalkozoi, a szakmai, a gyakorlati és a vezetGi készségeket javitjak.

3. Az iizleti kornyezet fejlesztése dij: olyan regiondlis és helyi szint(i, innovativ intézkedé-
seket ismer el, amelyek el8segitik a vallalkozasok inditasat és névekedését, egyszer(ibbé te-
szik a jogi és igazgatdasi eljarasokat a vallalkozdsok szamara, valamint a ,,Gondolj elGszor a
kicsikre” (,,Think Small First”) elv megvaldsitasara torekszenek a kis- és kozépvallalkozasok
érdekében.

4. A vdllalkozdsok nemzetk6zi miikodésének tdmogatdsa dij: olyan intézkedéseket is-
mer el, amelyek a vallalatokat — kiilondsen a kis- és kozépvallalkozdsokat — 6sztonzik az
Eurdpai Unidn beliili és kiviili piacok lehet6ségeinek jobb kihasznalasaban.

5. Felelés és felelGsségteljes vdllalkozds dij: olyan regiondlis vagy helyi kezdeményezése-
ket ismer el, amelyek a vallalatok tarsadalmi felel6sségét hangsulyozzadk, és fenntarthatd
iizleti gyakorlatot szorgalmaznak a tarsadalmi és/vagy a kornyezeti szféraban. Ez a katego-
ria ismeri el az olyan hatranyos helyzetl csoportok korében kifejtett vallalkozastamogatasi
erGfeszitéseket is, mint a munkanélkiili, a mozgaskorlatozott vagy az etnikai kisebbségekhez
tartozé emberek.

Részletes informacio: a www.nfgm.gov.hu weboldalon
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