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SVEIKATOS PRIEZIUROS IMONIU VEIKLOS
VERTINIMO METODU TAIKYMO GALIMYBES

Lina Paliuliené

Kauno kolegija

Anotacija. Siuo metu sveikatos prieZiiiros jmonés veikia itin dinamidkoje aplinkoje, kuri veréia jmones prisitaikyti prie
nuolat besikei¢ianciy aplinkos salygy. Imoniy veiklos vertinimas ilga laika buvo suprantamas kaip viena i§ valdymo funkcijy,
taciau $iuo metu jis analizuojamas kaip savarankiskai besivystanti mokslo $aka. Norint jvertinti sveikatos priezitiros jmoniy
veiklos rezultatus, labai svarbu taikyti tinkamus veiklos vertinimo metodus. Siame straipsnyje analizuojami dviejy veiklos
vertinimo metody: subalansuoty rodikliy (angl. BSC) metodo ir Europos kokybés vadybos fondo (angl. EFQM) tobulumo
modelio pritaikymo galimybés, vertinant sveikatos priezitros jmone ,,X*. Vertinant UAB ,, X* veikla $iais veiklos vertinimo
metodais, analizuojami jvairts nefinansiniai ir finansiniai rodikliai, kurie suteikia naudingg informacijg jmonés savininkams
ir vadovams, priimant svarbius valdymo sprendimus, skatinant vidiniy procesy plétra, didinant darbuotojy motyvacija
tobuléti, nes norint tinkamai valdyti jmong, stiprinti pozicijas konkurenty atzvilgiu, reikia jvertinti ijmonés veikla.

modelis.

Ivadas

Daugelyje Saliy, tarp jy ir Lietuvoje, nuolat
vyksta sveikatos prieziliros reformos, kuriy
pagrindinis tikslas — gerinti sveikatos prieziiiros
kokybe,  didinant  veiklos  ekonomiskuma,
efektyvumg ir rezultatyvuma. Nuolatiniai spartis ir
neprognozuojami pokyciai sukuria sudétingas
veiklos salygas, kuriomis dirba Lietuvos sveikatos
prieziiros jmonés. Todél tik pastovus veiklos
vertinimas  gali  padéti jmonei  adaptuotis
dinamiskoje aplinkoje bei teikti kokybiskas
paslaugas. Vis didesne reik§me jgyja jvairios
priemongs, padedancios analizuoti gydymo jmonés
veikla, leidzianc¢ia prognozuoti galimus pokycius ir
suteikiancios papildomos informacijos, reikalingos
valdymo sprendimams priimti.

Dazniausiai jmoniy veiklos rezultatai vertinami
analizuojant finansinius rodiklius, taciau vien §ios
informacijos  jmonéms  nepakanka,  norint
iSanalizuoti jmonés perspektyvas, veiklos gerinimo
galimybes ir kompleksiskai jvertinti jos veikla,
todél vis dazniau naudojami nefinansiniai veiklos
vertinimo rodikliai. Autoriai (Ahmad, Zabri, 2016;
Cardinaels, van Veen-Dirks, 2010; Kotane, 2015;
Milost, 2013) pabrézia nefinansiniy rodikliy
reikSme, jy darbuose aptariamas jmonés veiklos
vertinimas nefinansiniais rodikliais.

Analizuojant moksling literattirg jmoniy veiklos
vertinimo tema, pastebéta, kad uzsienio autoriai
(Sheykholeslam, Vernekar, 2015; Behrouzi,
Shaharoun, Ma’aram, 2014; Bisbe, Barrubes, 2012;
Schoten ir kt., 2016; Asadi ir kt., 2018) analizavo
subalansuoty rodikliy (angl. BSC — Balanced
Scorecard) metodo ir Europos kokybés vadybos
fondo sukurto tobulumo modelio (EFQM tobulumo
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modelio) (angl. European Foundation for Quality
Management Excellence Model) taikyma asmens
sveikatos prieziliros sektoriaus jmonése. Minéti
uzsienio autoriai teigia, kad veiklos vertinimo
metody naudojimas gydymo jmonése skatina
pasiekti strateginius jmonés tikslus. Lietuvos
autoriai (Sudnickas, 2005; Balaboniené,
Vecerskiené, 2015) pateikia jzvalgas tik apie
Lietuvos vieSojo sektoriaus organizacijy veiklos
vertinima, atskirai neisskiriant sveikatos prieziiiros
sektoriaus jmoniy veiklos vertinimo. T. Sudnickas
(2005) teigia, kad subalansuoty rodikliy (angl.
BSC) sistema verslo vadyboje yra placiai
nagrinégjama, taciau jos pritaikymo vie$ajame
sektoriuje galimybés ir ypatumai néra pakankamai
istirti. 'Ypac triksta veiklos vertinimo metody
taikymo galimybiy medicinos jmonése tyrimy bei
apibendrinimy. Todél iskyla problema — kokios yra
nefinansiniy veiklos vertinimo metody taikymo
galimybés, vertinant asmens sveikatos prieziliros
jmones.

Tyrimo objektas — asmens sveikatos priezitiros
jmoniy veiklos vertinimas.

Tyrimo tikslas — iSanalizuoti jmoniy veiklos
vertinimo metodus ir jy pritaikymo galimybes,
vertinant sveikatos priezitiros jmonés ,,.X* veikla.

Tyrimo uZdaviniai:

1. Atskleisti jmonés veiklos vertinimo esme¢ ir
tikslus.

2. Atskleisti asmens sveikatos prieziliros jmoniy

veiklos vertinimo specifika Lietuvoje.

ISanalizuoti jmonés veiklos vertinimo metodus.

4. Pagristi veiklos vertinimo metody taikymo
galimybes sveikatos prieZiiiros jmonéje ,,X*.

w

Tyrimo metodai: ekonomikos ir vadybos
mokslinés literatiiros analizé.



Imonés veiklos vertinimo esmé ir tikslai

Siandienos jmonés veikia itin dinamiskoje
aplinkoje, todél jy vertinimas visada islieka viena i$
pamatiniy kiekvieno verslo sriiy, nes norint
tinkamai valdyti imong, stiprinti pozicijas
konkurenty atzvilgiu, reikia jg ivertinti.

Dazniausiai veiklos vertinimo sgvoka siejama su
valdymo apskaita ir visuotinés kokybés vadyba.
Valdymo apskaitos taikomi metodai orientuoti j
duomeny identifikavimo, matavimo, interpretavimo
ir sklaidos procesus, kuriy tikslas — apripinti
vadybos procesg vertés kiirimo informacija bei
ziniomis, uztikrinan¢iomis nuolatinj  veiklos
tobulinimg. Visuotinés kokybés vadyba orientuojasi
] organizacijos veiklos kokybés matavimg ir
vertinimg. Veiklos kokybé suprantama kaip
organizacijos galimybés pasiekti gery rezultaty
darbuotojy, savininky bei visuomenés pozitiriu.

Autoriai (Narkuniené, Ulbinaité, 2018; Mitchell,
kt., 2013; Venkatesh, Ramachandran, 2014) veiklos
vertinimg apibrézia kaip duomeny kaupimo ir
informacijos analizés procesa, skirta sprendimams
priimti ir koordinuoti, siekiant uztikrinti visy
imonés hierarchiniy lygiy veiklos bei pasiekimy /
rezultaty jvertinimg pagal konkrecius rodiklius ar
kriterijus bet kuriuo laiko momentu. Veiklos
vertinimas turi glaudy ry$j su planavimu, kuris
leidzia veiklos vertinimg nagrinéti kaip sistema.

Skirtingy autoriy pozitriai i§ esmés skiriasi tik
tuo, kokie duomenys ir kokiais metodais bei
priemonémis bus kaupiami ir analizuojami, kaip ir
kam §i informacija bus pritaikoma.

E. Gimzauskienés (2007) teigimu, ziniy
ekonomikos  salygomis  vertinimo  procese
nepakanka vien tik kaupti ir matuoti duomenis apie
organizacijos veikla bei analizuoti gauta
informacija, tinkama sprendimams priimti. Si
informacija turi buti apibendrinta taip, kad tapty
vertingomis Ziniomis (apie iSorines aplinkos salygas
ir organizacijos vidines galimybes), kurios biity
tinkamas pagrindas toliau vystant organizacija.
Vertinimo procese generuojamos informacija ir
zinios turi biiti adekvacios priimamy sprendimy
pobtidziui. O tai savo ruoztu priklauso nuo procese
taikomy instrumenty. Todél §is procesas privalo ne
tik wuztikrinti nuolatinj informacijos ir Ziniy
atnaujinima, bet nuolat turi atsinaujinti pats.
Vadinasi, vertinimo procese duomenys yra
transformuojami j informacijag ir zinias, kurios
tinkamai panaudotos tampa organizacine iSmintimi.
Sie transformavimo procesai vyksta per duomeny
apie organizacijos veikla matavimg, kontrole ir
planavima. I§ to seka, kad veiklos vertinimo
procesas yra nuolatinis periodiSkai atsinaujinantis
jmonés veiklos rezultaty matavimas, kontrolé ir
pritaikymas visais hierarchiniais veiklos lygiais,

skirtas (1) ateities wveiklai planuoti bei (2)
priimamiems sprendimams pagrjsti, uZztikrinantis
vertés kirimo procesy valdymg ir todél jmonés

adaptyvumg aplinkoje.
Galima iSskirti $iuos veiklos vertinimo tikslus:
sprendimy  priemimg. Vadovai  remiasi

informacija, kad tobulinty sprendimy priémimo
procesg. Paprastai sprendimy priémimo procese
svarbios dvi informacijos poreikio atsiradimo
galimybés: informacija planavimui ir informacija
koordinavimui;

demesio atkreipimg. Veiklos vertinimas padeda
nustatyti svarbiausius prioritetus: kas yra svarbu, o
ka galima ignoruoti?

motyvavimg. Kontrolé yra uZztikrinama per
griztamajj rySj, kai vadovai jsitikina, kad jeiga,
procesas ir  rezultatas  atitinka  iSkeltus
organizacinius tikslus. GrjZztamojo ry$io informacija
yra paprastai naudojama, kai norima motyvuoti ar
jvertinti darbuotojus;

lavinimg ir mokymg. Per veiklos vertinimo
sistemas darbuotojai yra suinteresuoti analizuoti
priezastinius rySius tarp jeigos sgnaudy proceso ir
rezultaty. Per veiklos vertinimo  sistemas
darbuotojai gali stebéti iSorinés aplinkos pokycius ir
Jy jtaka organizacijos ir jy veiklos procesams. Taip
tobuléja darbuotojy sugebéjimai ir patirtis;

iSoring komunikacijg. Informacija generuojama
veiklos vertinimo procese gali biiti naudojama ne tik
vidiniam, bet ir iSoriniam  vartotojui
(investuotojams, tiekéjams, kreditoriams)
(Gimzauskiené, 2007).

Imonés veiklos vertinimas parodo, kokia
Siandieniné verslo situacija, kokios jo vystymosi
tendencijos bei padeda jmonei apsispresti, kur toliau
eiti. Veiklos vertinimo rezultatai turi nemaza
reik§me tolimesniam jmoniy gyvavimui. Gera
vertinimo sistema turi adekvaciai parodyti realig
padéti, buti aiski ir paprasta. Kadangi bet koks
vertinimas yra gana salyginis ir didzia dalimi
subjektyvus, todél su vertinimo rezultatais reikia
elgtis labai atsargiai ir apgalvotai, ypa¢ Kkai
stokojama tokiy vertinimo patirties ir tradicijy.
Didziausias vertinimo sistemos subjektyvumas
paprastai  slypi  butent vertinimo kriterijy
pasirinkime. Tokia nesubalansuota vertinimo
metodika yra labai jautri net nezymiam jos
pakoregavimui ir bent kiek pakeitus akcentus gali
duoti labai skirtingus ar net prieStaringus rezultatus
(Gimzauskieng, 2007).

Apibendrinant galima teigti, kad jmonés veiklos
vertinimas naudingas, siekiant priimti efektyvius
valdymo sprendimus, kurie reikalingi sékmingai
tolimesnei jmonés plétrai bei kovoje su esamais ir
biisimais konkurentais.
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Asmens sveikatos prieZiiiros jmoniy veiklos
vertinimo specifika Lietuvoje

Moderni asmens sveikatos priezitros jstaiga —
tai visas kompleksas jvairiy paslaugy — medicinos,
slaugymo, tyrimy, mokymo, visuomengés $vietimo.
Sveikatos prieziliros jmones yra priimta iSskirti dél
ju specifiskumo. Suprantama, specifiSkumas
akivaizdus, negalima gretinti, tarkime, maisto
prekiy parduotuve arba baldy kombinatg su
onkologiniu dispanseriu. Kiekvienos sveikatos
priezitros jmonés tikslas — medicinos paslaugos,
kuriy siekiama suteikti kuo daugiau ir kuo
kokybiSkesniy.

Sveikatos  prieziliros  jstaigos  pasiZymi
vertinamy sri¢iy jvairove. Dél sveikatos priezitiros
sektoriaus siaurumo ir gydymo jmoniy veiklos
specifiSkumo $iy jstaigy vertinimas skiriasi nuo kita
veikla uZzsiimanCiy jmoniy vertinimo, pvz.;
Lietuvos pirminés sveikatos prieZitiros (PSP)
imonés dazniausiai vertinamos pagal:

o teikiamy paslaugy  prieinamumg, tuomet
vertinama sutartys su TLK; informaciniai
leidiniai apie PSP jstaigas; stendai, kuriuose
pateikiama informacija; anketos pacientams;
paciento teisés; paciento pasitlymai; patogus
susisiekimas; atstumas iki PSP jstaigy; patekimo
i patalpas lengvumas; registracijos
organizavimas (iSankstinis, vietoje, telefonu,
internetu); priémimo pas gydytoja organizavimo
tvarka; PSP jstaigos darbo laikas; pagalba
namuose; minimalus tyrimy ir procediry
atlikimo laikotarpis,

e kompetencijq, kai vertinama jranga; personalas
(kvalifikacija); gyventojy skaiius vienam
gydytojui; gydytojy komandy sudétis (BPG
centro, psichikos sveikatos centro, terapeuto,
pediatro),

o veiksmingumg, tuomet vertinama apsilankymy
skaiCius vienam gyventojui per metus;
apsilankymy  skaiius dél vienos ligos;
profilaktiniy apsilankymy skaicius; darbo
kokybés gerinimo sistemos egzistavimas;
naudojimasis profesinés veiklos standartais;
procediiros ir tyrimai pagal patvirtintus
algoritmus ar standartus; veiklos rodikliy
palyginimas su VLK reikalavimais,

* saugumg, vertinama informacijos
konfidencialumas; Higienos normy ir taisykliy
laikymasis; detalus svarbiausiy procediiry
aprasymas; reguliarus medicinos technikos ir

medikamenty tikrinimas; neatidéliotinos
pagalbos teikimo komplektas,
o PSP jstaigy kompiuterinés  informacinés

sistemos sukirimg, kai vertinama informacinés
sistemos reikalavimai (ligoniy kasy
reikalaujamy formy ir sveikatos informacijos
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centro reikalaujamy formy pildymas); duomeny
kaupimas; medicinos darbuotojy galimybé
lengvai, greitai ir patogiai naudotis duomeny
banku,

e registratiiros, gydytojo darbo vietos jrengimg,
kai vertinama galimybé iSspausdinti visus
reikiamus dokumentus; galimybé duomenis
perduoti  elektroniniu  biidu;  medicininiy
duomeny saugumas; vienodas visy jstaigy
sukauptos informacijos kodavimas; galimybé
naudotis esamais dokumenty bankais: vaisty
sgrasais, gyventojy duomeny baze, gydytojy
kodais ir pan. (Zilénas, 2005)

sveikatos
daZniausiai

Lietuvos  stacionarinés  asmens
prieziiros  jmonés  (ligoninés)
vertinamos pagal:

o gydyty pacienty skaiciy,

o viduting pacienty guléjimo stacionare trukme,

¢ lovos funkcionavimo rodiklius (lovos uzimtumas),

o Jovy fondo panaudojimo rodiklius (kiek procenty

lovy buvo panaudota),

lovos apyvartos rodiklius (pacienty skaicius),

e Sstacionarinio gydymo atvejy struktiirq, kai
vertinama pagal pozymius (lyti, amziy, galuting
diagnozg, chirurginés operacijos atlikima,
isra¥ymg i§ ligoninés) (Zalitinas, 2004)

Tai yra veiklos vertinimo rodikliai, kurie
nukreipti daugiausia j vidiniy procesy, veiklos
produktyvumo, naSumo, efektyvumo vertinima,
visiskai nevertinant kliento pasitenkinimo. Siais
rodikliais, vertinant ligonines, siekiama jvertinti
jvairaus dydzio bendrojo pobiidzio stacionariniy
asmens sveikatos priezitiros jstaigy pagrindinius
veiklos rodiklius, iSanalizuoti jvairaus dydzio
bendrojo pobtdzio stacionariniy asmens Sveikatos
priezitiros jstaigy stacionarinio gydymo atvejy
struktlira, nustatyti vidutines sgnaudas, tenkancias
vienam stacionarinio gydymo atvejui ir vienam
lovadieniui, bei prognozuoti vidutines vieno
stacionarinio gydymo atvejo ir vieno lovadienio
sgnaudas pagal stacionarinio gydymo atvejy
struktiirg.

Veiklos vertinimas labai aktualus kiekvienai
medicinos jmonei. Veiklos vertinimas ir matavimas
kiekvienos asmens sveikatos priezitiros jmonés
valdyme turéty biiti viena pagrindiniy funkcijy.
Gydymo jstaigy veiklos vertinimas ir valdymas yra
ypac susije¢, nes valdyti galima tik tai, kg galima
jvertinti. Veiklos vertinimo jdiegimas asmens
sveikatos priezitros jmonei gali atnesti nauda,
padésiancia pasiekti geresniy rodikliy.

Veiklos vertinimas asmens sveikatos prieZitiros
jmonése gali apimti jvairias sritis: gydymo skyrius,
Ivairias paslaugas, aptarnaujancius padalinius, juose
vykstancius procesus.



Apibendrinant galima teigti, kad gydymo jmoniy
veiklos vertinimas naudingas ne tik pacioms
jstaigoms, bet ir visai Lietuvos sveikatos apsaugai.
Periodiskai atlickamas toks vertinimas stimuliuoja
pazangg ir sveikatos apsaugos reformas.

Imoniy veiklos vertinimo metodai

Nagrinéjant naujausias laikmecio apskaitos ir
vadybos sistemas, nesunku pastebéti, kad jy
pagrindas yra naujas poziiiris ] jmonés veiklos
vertinima.

S. Sheykholesman, S. Vernekar (2015) teigimu,
medicinos jmoniy veiklos vertinimo praktikoje gali
biti naudojami $ie metodai:
¢ subalansuoty rodikliy (angl. BSC) metodas,

e Europos kokybés vadybos fondo (angl. EFQM)
tobulumo modelis.

Pirmasis metodas atstovauja valdymo apskaitos
sri¢iai, antragjj sitlo visuotinés kokybés vadyba.
Veiklos vertinimo metodus reikia suderinti taip, kad
bity galima vertinti jmone¢ visos organizacijos
lygiu. Kadangi S$ie metodai gali bati taikomi
sveikatos priezitiros jmoniy veiklai vertinti, todél
bty tikslinga trumpai juos apzvelgti.

Subalansuoty rodikliy (angl. BSC) metodas

1992 metais R.Kaplan ir D.Norton sukiiré ir
paskelbé subalansuoty rodikliy koncepcija, kurios
esmé — padéti jgyvendinti jmonés strateginius
tikslus, transformuojanti juos | operatyvinio
valdymo kalbg ir kontroliuojanti strategijos
vykdymg, naudojant pagrindinius efektyvumo
rodiklius. Anot Zujaus ir Pilinkaus (2013), ,tai yra
strateginio valdymo metodas, sujungiantis jmonés
jmonés misijg ir strategija su veiklos priemonémis
ir suteikiantis detalios informacijos jmongés
vadovams, kaip yra vykdomi uzsibrézti tikslai®.

BSC metodika pasirodé esanti labai efektyvi, nes
jos déka jmonés sprendzia labai aktualius
uzdavinius:

o transformuoja strategijg j skaicius,

e jmonés strateginius tikslus susieja su kasdieniais
darbuotojy veiksmais,

e padeda jgyvendinti strategijg, kontroliuojant
kasdieniy veiksmy vykdymg ir matuojant jy
efektyvuma,

o uztikrina ilgalaikj jmonés iSlikima bei augima,
sustabdo ,,gaisry gesinimg“ ir sudaro galimybe
pereiti prie pastovaus procesy gerinimo,

e uztikrina greitg reagavimg j rinkos pasikeitimus,
optimizuoja procesus.

Tiksliai parinkti subalansuoty rodikliy metodo
matai galéty atlikti tokias funkcijas: strategijos

jvardinimo, komunikavimo ir iniciatyvy i$

darbuotojy bei atskiry skyriy sujungimo, siekiant

iSkelty tiksly.
Subalansuoty rodikliy metodas laidzia pazvelgti

] verslag i§ keturiy pozicijy, keldamas esminius

kiekvienai organizacijai klausimus ir formuodamas

keturias perspektyvas:

e vartotojo perspektyvg: kuo jmoné gali sudominti
savo klientus, kad pasiekty reikiamy finansiniy
rezultaty, kur jmoneés konkurenciniai
pranasumai? Si perspektyva nusako priemones,
kurios jmonéje bus taikomos, norint patenkinti
vartotojy poreikius ir tokiu biidu didinti
pardavimus pelningiausioms klienty grupéms.
Tai priemonés, apimancios klienty i$laikyma,
klienty pasitenkinimg, rinkos dalj tiksliniuose
segmentuose (Cardinaels, 2010);

o viding perspektyvg: kokius procesus ir kaip
imoné turi gerinti, kad padidinty savo
konkurencinguma, ka jmonéje reikia pakeisti?
Vidiniy procesy rodikliai jvertina imonés viding
komercing veikla,

o inovacijy ir tobuléjimo perspektyvg. Kokias
imoné turi galimybes pokyciams jgyvendinti,
kokiomis ziniomis, kompetencijomis,
technologijomis jmoné gali realizuoti savo
konkurencinius pranasumus? Sioje
perspektyvoje  siekiama  jvertinti  jmonés
neapCiuopiama turta (jgiidzius ir gebéjimus,
inovacinj potencialg) tam, kad jmoné galéty
tobuléti. Si perspektyva apima individualius
darbuotojy gebgjimo, pasitenkinimo, Ziniy,
kvalifikacijos kélimo, puikios darbo atmosferos
sukirimo  vertinimo  rodiklius  (Kotane,
Kuzmina-Merlino, 2011);

o finansing perspektyvg: Kaip organizacija vertina
akcininkai ar Kkiti investuotojai? Finansiné
perspektyva nagrinéja jmonés  strategijos
jgyvendinimg ir vykdyma. Pagrindiniai Sioje
perpspektyvoje vertinami finansiniai rodikliai:
pajamos, pelnas, investicijy graza, pinigy srautai
ir kt. (Fleig, 2012).

E. Gimzauskienés (2000) teigimu, Visi
suskaidytos vizijos strateginiai tikslai patenka ]
vieng i§ iSvardinty perspektyvy, nustatant
priklausomybés rySius. Tokiu budu kuriamos
tarpusavyje priezasties pasekmés rysiais susijusios
iStisos verCiy grandinés. ISsiaiSkinama, kaip tam
tikry veiksmy vykdymas daro jtakg uzsibrézty tiksly
pasiekimui, jvardinamos problemos. Sudaromos
veiksmy programos, kuriomis gerinami daugiausiai
problemy sukeliantys procesai. Sukuriamas
kontrolés mechanizmas, kurio tikslas — prizitreéti,
kaip veiksmy programos vykdomos.

Isskaidyti tikslai pagal metodikos reikalavimus
turi buti iSreiksti kiekybiniais matais (efektyvumo
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rodikliais). Kiekvienas efektyvumo rodiklis turi
normatyving reikSme, kuri parodo, kad tikslas
pasiektinas numatytu laiku. Toliau jau galima
formuluoti trumpalaikio periodo uzduotis, kurios
atitinka ilgalaike strategija ir kuriose tikslai jgauna
kiekybing prasme. Galiausiai yra integruojamos
tinkamiausios iniciatyvos i§ darbuotojy ir vadovy.
Naudojant subalansuoty tiksly ir matavimy rinkinj
galima atrinkti tik tas iniciatyvas, kurios leis
pasiekti strateginius tikslus. Grjztamasis rySys
leidzia sukaupti strateging patirtj auksc¢iausiu
valdymo lygiu, kuriamas strategijas iSbandyti realiu
laiku bei adaptuoti sau naudinga linkme.

Europos kokybés vadybos fondo (angl. EFQM)
tobulumo modelis

EFQM sukurtas tobulumo modelis paremtas
prielaida, kad geriausios veiklos, santykiy su
klientais, darbuotojais ir visuomene rezultatus
galima pasiekti jdiegus efektyviag politikg ir
strategija, sutvarkius pagrindinius procesus,
administruojant iSteklius, pasitelkus darbuotojus.

EFQM tobulumo modelis jvertina visas jmonés
veiklos sritis pagal devynias veiklos kokybés
kriterijy grupes ir remiasi nuolatiniu tobulinimu,
inovacijomis, mokymusi i§ organizacijy lyderiy bei
savo organizacijos kity padaliniy patirties ir yra
skirtas organizacijos bendruomenés ir iSorés klienty
(suinteresuoty Saliy) poreikiams tenkinti.

Ivertinimas atlickamas jmones palyginant
tarpusavyje pagal Siuos 9 elementus:

1. vadovy veiklg: kaip jmonés vadovai ir
vadybininkai jkvepia ir veda jmong¢ j ilgalaike
sékme, vadovaudamiesi TQM (visuotinés
kokybés vadyba);

2. zmones: kaip jmoné realizuoja savo darbuotojy
potenciala savo politikos ir strategijos
palaikymui ir operacijy rezultatyvumui;

3. politikg ir strategijg: kaip jmoné realizuoja savo
misijg ir vizija, naudodama aiskig ir |
suinteresuotyjy  pusiy poreikiy tenkinimg
orientuotg strategija, kurig palaiko atitinkama
politika, planai, tikslai, uzdaviniai ir procesai;

4. bendradarbiavimg ir isteklius: kaip jmoné
planuoja ir valdo iSorinius partnerystés rysius ir
vidinius resursus, naudoja juos politikos ir
strategijos palaikymui ir operacijy
rezultatyvumui;

5. procesus: kaip jmoné projektuoja, valdo ir
tobulina procesus, skirtus politikos ir strategijos
palaikymui ir kiek tenkina savo vartotojus ir
kitas suinteresuotgsias puses, kurdama jiems
papildomg vertg;

6. Zmoniy rezultatus: ko jmoné pasiekia savo
darbuotojams;
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7. vartotojy rezultatus: ko jmoné pasiekia savo
iSoriniams vartotojams;

8. Visuomenés rezultatus: ko jmoné pasiekia
visuomenei vietiniu, nacionaliniu ar tarptautiniu
mastu;

9. veiklos rezultatus: ko jmoné pasiekia, lyginant su
planuotais rodikliais ar tikslais.

Penki pirmieji elementai (lyderysté, Zzmoniy
iStekliy valdymas, politika ir strategija, resursai ir
procesai) priskiriami prielaidoms, kurios sudaro
salygas gauti organizacijos darbo rezultatus
(personalo pasitenkinimas, vartotojy
pasitenkinimas, poveikis visuomenei, veiklos
rezultatai). Pagal §j modelj organizacija turi pasiekti
rezultaty tam, kad  patenkinty  jvairias
suinteresuotgsias puses, darbuotojus, vartotojus ir
visuomeng bei tuos, kas turi joje finansiniy interesy.

EFQM tobulumo modelis yra ne tik pagrindas
Europos kokybés premijai skirti, bet ir jrankis,
placiai taikomas kokybei tiek privaciame, tiek
valstybiniame sektoriuje vertinti. Modelj jmonés
gali naudoti jsivertinimui ir jmonés darbo
kiekybinio kokybés gerinimo darbo vertinimui.
Taip pat jis tinka schematiskai vaizduojant
organizacijos vystymasi ateityje. Sis poziiiris ypaé
naudingas, kai reikia iSskirti problemines sritis ir
nukreipti darbo gerinimo pastangas ten, kur jos
duoty didziausia nauda. Kad jmonés veikla
oficialiai buty jvertinta pagal EFQM tobulumo
modelj, jmoné turi visiskai pasirengti ir pereiti
akreditacijos proceduras. Taciau kiekviena jmoné
gali atlikti savo konkurencinj palyginima
savarankiSkai panaudodama EFQM tobulumo
modelj (Gontaité, Klimas, 2007).

Atlikus jmoniy veiklos vertinimo metody teoring
apzvalgg, svarbu iSanalizuoti $iy metody pritaikymo
galimybes, vertinant asmens sveikatos prieziliros
jmongés ,,X“ veikla.

Veiklos vertinimo metody taikymo galimybés
sveikatos prieziiiros jmonéje ,, X

Atlikus veiklos vertinimo metody analize bei
atskleidus sveikatos priezitiros jmoniy veiklos
vertinimo specifika Lietuvoje, svarbu iSanalizuoti
BSC metodo ir EFQM tobulumo modelio taikymo
galimybes asmens sveikatos priezifiros paslaugas
teikiancioje jmonéje ,,X“.

UAB ,X“ — viena seniausiai veikianéiy ir
didziausia tarp privaciy asmens sveikatos paslaugas
teikian¢iy jmoniy Lietuvoje.

Kaune jsikiirusios klinikos pagrindinis veiklos
bruozas — teikiamy paslaugy kokybé.

UAB ,X*“ teikia pirminio ir antrinio lygio
medicinos paslaugas. Pirminio lygio asmens
sveikatos paslaugas teikia Seimos gydytojai, o



antrinio lygio — gydytojai specialistai. Seimos
gydytojy teikiamos paslaugos pacientams yra
nemokamos, jas apmoka teritorinés ligoniy kasos (i$
PSDF) pagal prisirasiusiy pacienty skaiciy, o
antrinio lygio medicinos paslaugos yra mokamos.
Klinikoje veikia ir 3 odontologijos kabinetai.
Odontology paslaugos taip pat yra mokamos.
Klinikoje yra jsikiirusi laboratorija, kuri atlieka
jvairius biocheminius, hormoninius ir bendruosius

Klinikinius tyrimus. Klinikoje teikiamos dienos
stacionaro paslaugos — veikia operacinis blokas su
trimis palatomis po vieng lova. Taip pat jsiktirgs ir
diagnostinis konsultacinis centras, kuris atlieka
rentgeng, echoskopija, gastrofibroskopija ir pan.

1 lenteléje pateikiami UAB ,X“ veiklos
vertinimo rodikliai ir jy informacijos S$altiniai,
vertinant jmonés veiklag BSC metodu.

1 lentelé. UAB ,,.X“ veiklos rodikliai ir jy informacijos $altiniai, vertinant BSC metodu

Rodikliai

Rodikliy informacijos Saltiniai

Vartotojo perspektyva

e iSsiraSiusiy pacienty skaicius,

iSvykusiy pacienty registracijos knyga,

e padéky medikams skaicius, e padéky knyga,
e skundy skaiCius. e skundy knyga.
Vidiné perspektyva

akivaizdziy klaidy diagnostikos srityje skaicius,
naujos medicininés aparatiiros skaicius,

laukimo pas gydytoja laikas (minutémis),

vienam gydytojui tenkantis pacienty skaicius,

visy gydytojy ir personalo licencijy turéjimo bei jy
atnaujinimo laiku skaicius,

e siuntimy stacionarinei pagalbai pacienty skaicius,

¢ atleisty darbuotojy skaicius,
e vienam gydytojui tenkantis slaugytojy skaicius.

medicininio audito ataskaitos,
aparattiros pirkimy registravimo knyga,
pacienty apklausos Zurnalai,

statistinés ataskaitos,

licencijy registracijos knyga,

siysty pacienty stacionarinei pagalbai registracijos knyga,
ivairios personalo ataskaitos,
statistinés ataskaitos.

Inovacijy ir tobuléjimo perspektyva

o kvalifikacija kélusiy darbuotojy procentas,
e darbuotojy kvalifikacijos tobulinimo kursuose
kasmet praleisty valandy skaicius.

sertifikaty iSduoty pakélus kvalifikacija registracijos
zurnalas.

Finansiné perspektyva

e pardavimy pajamos,
e grynasis pelnas.

pelno (nuostoliy) ataskaita (straipsniai: ,,Pardavimo

pajamos®, ,,Grynasis pelnas®).

Apibendrinant 1 lentelés duomenis, galima
teigti, kad vertinant UAB ,,X* veikla BSC metodu
naudojami nefinansiniai ir finansiniai rodikliai.
Nefinansiniai rodikliy informacijos S$altiniai yra
jvairios jmonés vidinés ataskaitos, finansiniy
rodikliy — apskaitos dokumentai. I$samiai galima
jvertinti jmonés viding perspektyva, nes Si
perspektyva pasizymi vertinamy rodikliy gausa.
Pagrindiné problema, su kuria susiduriama taikant
BSC metods, — kai kuriy rodikliy duomeny stoka,
pvz.: rinkos dalis, pacienty pasitenkinimas,
paslaugy suteikty laiku skaicius, darbuotojy
kompetencijos lygis, apskai¢iavimai.

Vertinant UAB ,,X“ veikly EFQM tobulumo
modeliu, taip pat naudojami jvairts vadovy veikla,
zmogiskyjy iStekliy valdyma, jmonés politika,
strategija, bendradarbiavima, isteklius ir procesus
apibiidinantys rodikliai. Siuo modeliu vertinant
jmonés veikla, siekiama atsakyti i Siuos klausimus:
e ar sukurta ir jgyvendinama tinkama ir racionali

jstaigos vidaus valdymo struktiira paslaugoms

teikti,

e ar sukurtas ir jgyvendinamas kokybés vadybos
vadovas,

e ar sukurta ir veikia pacienty skundy nagrinéjimo
sistema, turinti griztamaji rySi, leidzianti
organizuoti profilaktines priemones,

e ar sukurtas ir jgyvendinamas medicinos
personalo kasmetinis kvalifikacijos tobulinimo
planas,

e ar sukurtos ir pritaikytos

informacinés sistemos,

koks darbuotojy pasitenkinimas darbu,

koks pacienty pasitenkinimas personalo darbu.

kompiuterinés

Autorés nuomone, jvertinti UAB , X* veikla
EFQM tobulumo modeliu pakankamai sudétinga,
iSkyla ta pati problema — susiduriama su duomeny
stoka, vertinant jmon¢ pagal 9 veiklos kokybés
kriterijy grupes. Be to, Sis metodas yra labai
subjektyvus, todél gauti rezultatai gali neatitikti
tikrovés.
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Apibendrinant galima teigti, kad sveikatos
priezitiros jmonés ,, X veiklg galima jvertinti BSC
metodu ir EFQM tobulumo modeliu. Gauta
informacija turéty biti pakankamai naudinga
jmonés savininkams ir vadovams, priimantiems
svarbius strateginius ir kasdieninius valdymo
sprendimus.

ISvados

1. Veiklos vertinimas apibréziamas kaip duomeny
kaupimo ir informacijos analizés procesas,
skirtas sprendimams priimti ir koordinuoti,
siekiant uztikrinti visy jmonés hierarchiniy lygiy
veiklos bei rezultaty jvertinima pagal konkrecius
rodiklius ar kriterijus bet kuriuo laiko momentu.
ISskiriami Sie jmonés veiklos vertinama tikslai:
sprendimy priémimas, démesio atkreipimas,
darbuotojy  motyvavimas, lavinimas  ir
mokymas, iSoriné komunikacija.

2. Veiklos vertinimas labai aktualus kiekvienai
sveikatos prieziliros jmonei. Gydymo jstaigos
pasizymi vertinamy sri¢iy jvairove, dazniausiai
vertinami vidiniy procesy, veiklos
produktyvumo ir efektyvumo rodikliai.

3. Sveikatos priezitiros jmoniy veiklos vertinimo
praktikoje gali bati taikomi Sie metodai:
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POSSIBILITIES OF APPLYING METHODS FOR ASSESSING THE PERFORMANCE OF HEALTHCARE

COMPANIES

Summary

Nowadays, healthcare companies operate in a highly dynamic environment that forces companies to adapt to ever-changing
environmental conditions. The evaluation of the performance of companies has long been understood as one of the
management functions. However, currently, it is analysed as a self-evolving branch of science. Appropriate performance
assessment methods are essential to evaluate the performance of healthcare companies. The article analyses the possibilities
of applying two performance assessment methods: the Balanced Scorecard (BSC) method and the European Foundation for
Quality Management (EFQM) model of excellence while evaluating a healthcare company. These methods help analyse
various non-financial and financial indicators that provide useful information to the owners and management of the company.
Before making important managerial decisions, promoting the development of internal processes, increasing employees’
motivation to improve, and strengthening positions concerning competitors, it is necessary to evaluate the performance.

Keywords: Healthcare companies, assessment of the performance, Balanced Scorecard, EFQM excellence model.
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