Juhasz Gyula FelsGoktatési Kiad6
Szeged






Ralph Grossmann — Klaus Scala

EGESZSEGFEJLESZTES
ES SZERVEZETFEJLESZTES

Egészséges szinterek fejlesztése

@)

JGYF Kiadé6

Szeged, 2004



Sorozatszerkesztd
Dr. habil. Benké Zsuzsanna

Forditotta
Lippai Laszlé Lajos

Szakmai lektor
Dr. habil. Benké Zsuzsanna

Nyelvi lektor
Dr. Tarké Klara

Published by the Regional Office for Europe of the World Health Organization in
1993 under the title Health Promotion and Organizational Development.
Developing Settings for Health (European Health Promotion Series no. 2.)

[Kiadta az Egészségiigyi Vildgszervezet Eurdpai Regiondlis Hivatala 1993-ban
Egészségtamogatis és szervezeti fejlesztés. Az egészségiigyi koryezet fejleszté-
se (Eurdpai Egészségtdmogatési Kiadvanysorozat 2. szdma))

© World Health Organization 1993 © Hungarian edition JGYF Kiad6 2004
© Egészségiigyi Vildgszervezet 1993 © Magyar kiadds JGYF Kiad6 2004

Translation rights for an edition in Hungarian have been granted to Juh4sz Gyula
Felsooktatasi Kiad6 by the Regional Director of the Regional Office for Europe
of the World Health Organization.

[A magyar nyelvii kiadé4s jogat a Juhdsz Gyula Felsooktatdsi Kiadénak az Egész-
ségiigyi Vildgszervezet Eur6pai Regiondlis Hivatalinak regiondlis igazgat6ja
biztositotta.]

The Publisher alone is responsible for the accuracy of the translation.
[A forditds pontossigaért egyediil a kiad6t terheli feleldsség.]

ISSN 1785-8577
ISBN 963 9167 93 2



TARTALOMJEGYZEK

EIBSZO ......cveeeeeeeeeeee ettt ettt en S
1. Sziikség van egészségfejlesztokre ..o 8
2. Szervezetek és szinterek hatisa az egészségre .................ccoocooeviniinnns 10
3. A szervezetfejlesztés és az Ottawa Charta ..., 13
4. Az egészségfejleszté tevékenység vonzereje és csapdi ...............cocoeeeee. 17

5. Egészségfejlesztés a tarsadalmi rendszerekben ..
5.1. Beavatkozis
5.2. A tarsadalmi rendszerek dimenzi6i

5.3  AKIVIIAIG ..o e

5.4. A kiilonbozo tdrsadalmi alrendszerek logikéja

5.5. A tarsadalomban az egészség szdmira nincs tirsadalmi alrendszer ........ 26

5.6. Az egészségfejlesztés kapcsolatai és kapcsolédasi pontjai ..................... 27

5.7. A sziikséges képességek és KESzs€gek ..., 29
6. Viltozas az egyének és a szervezetek fejlesztésén keresztiil ..................... 32

6.1. A szakmai szerepek fejlesztése
6.2. Egyének és szervezeti struktirdk fejlesztése

6.3. Belso és kiilso valtozds .... .35
6.4. Nem egy ,.egyszerii gép” ................ .36
6.5 A megorzés és a viltozas egyensiilya . .38
6.6.. A teljes szervezet MEGKOZEIESE ..........ccvverueueiiicieinininiccecceriieciennne 38
7. Miként miikodik a szintér-szemlélet? ... 40
7.1. A szintér mint tdrsadalmi rendszer .............ccoccvmniinnicciiinninns 40
7.2. Az egészségfejlesztés egyének helyett
tarsadalmi rendszerekre irdnyul ..........cccoceviviiiinicnicnnceniccees 41
7.3. A szinterek mint a beavatkozas cElpontjai ..........cccccocoeuecvnincnivcrvcccniennnnens 42
7.4. A szintér meghatarozasa ..............coeueuveeieirureeiiccecciccicece e 43
7.5. Problémamegoldasi irdnyultsag ............coccevicreiiiiiieinicnccriesereens 44
8. Szinterek fejlesztése projektmenedzsment segitségével ............................ 47
8.1. Egy innovativ rendszer létrehozasa .............ccooceevieivciccienicnnncnicicenne. 49
8.2. Kulcsfolyamatok a szervezetfejlesztésben
a projektmenedzsmEnt SOTAN ...........cccovveieireeecuceeceeccineeeeiecestenseseens 51



9. ProjektmenedzSment .................o.ocoooviiiiiiiiiininnee e 54

9.1. Projekt-meghatirozas €s -tervezeés ..........c.cooomemeiemnninniiiniiieeies 55
9.2. PONLOS SZETZOAES .....ovveiieieireececieicit e 56
9.3. A projektek személyi OSSZEtétele ... 56
9.4. A projektszervezet létrehozisa
9.5. A hil6zatépités mint beavatkozasi lehetdség ...........coooerviveiiiciiienns 65
9.6. A projektmunka helye €s id6tartama ..o 65
9.7. A projektszervezet Ki6pitése ..ol 66
9.8. Struktirdk IEtreN0ZAsa .........ceceeueeeveericieiiiiiiciciicee et 66
9.9. CE10K KitliZESe €S @ tEIVEZES ........vvvriiriiciieeceeeccceac e 68
9.10. Helyzetfeltdrds és beavatkozas ............cccovveeeceininieinicieiiineeeans 69
9.11. Dokumentaci6 és €rtékelés ... 70
9.12. A vezetoség fejlesztése

10. Képzés és tandcsadas ..............c.cccccvceueeuiiiniiicniininieetee s

HIVALKOZASOK ......o.oviiiiiiiiicc et




Eldszo

Az egészségfejlesztési koncepcio az egészség elofeltételeinek megteremtését és a
vélasztasi lehetoségek bovitését célozza meg tirsadalmi szinten. Ezeket a vélasz-
tasi lehetoségeket és elofeltételeket leginkdbb szervezetek befolydsoljik. Az
egészségfejlesztés elveire és koncepcidjdra épiild iranyelvek sikeres megval6sitd-
sihoz sziikséges szervezeti feltételek népszerii nemzetkozi vitatémava viltak. Az
egészségfejlesztés szervezetek létrehozdsanak irdnydba mutat. Sok esetben az
egészségfejlesztés egy tervezett szervezeti véltozds folyamatdnak megval6sitasat
jelenti.

Az egészségfejlesztési koncepci6 sikeres alkalmazisa a tdrsadalom kiilonb6z6
teriiletein — mint példdul a politika, a kozigazgatis, a kutatds, az oktatds vagy
tobb orszdgban a civil kezdeményezések — a hatékony gyakorlat szimos modelljét
hozta létre, és szervezeti lehetdségeket tart fel az egészségfejlesztés szdméra. Az
egészség szempontjabol uj partnerek jelentek meg: vrosi onkormédnyzatok veze-
t6i, iskolaigazgatok, gazdasagi szervezetek vezetdi, a kérhidzakban vezetd pozici-
6t bet6ltd orvosok és novérek.

Az egészségfejlesztés szempontjab6l alapvetd, hogy felismerjiik a szervezetek
fontossdgit. A szervezetek hatirozzdk meg az égészség szempontjibél fontos
feltételeket, valamint az egészségfejlesztés is szervezeti véltozist igényel. Ez a
széles korben tirgyalt egészségfejlesztési szintér megkozelités alapja. Az egész-
séggel kapcsolatos szinterek fejlesztése azt jelenti, hogy szervezetekkel foglalko-
zunk, ami a beavatkozds és a megval6sitds specidlis médjit koveteli meg. Az,
hogy miként motivaljunk, képezziink és tanitsunk, az egyének és csoportok eseté-
ben megszokott, a szervezetek esetében viszont nem az. Nagy az igény arra, hogy
jobban megértsiik a véltozasi folyamatokat, és azt, hogy miként lehet jobban elin-
ditani ilyen folyamatokat.

Ez a konyv a szervezetfejlesztés dimenzidit és azok egészségfejlesztési vonatko-
zdsait mutatja be, felhaszndlva a szerzok tuddsét a szervezetelmélet és a szerveze-
ti tandcsadés terén, valamint a szerzok egészségfejleszté képzéseken szerzett ta-
pasztalatait. A konyv bemutatja, hogy miként véltoznak a szervezetek, és miként
fejleszthetoek egészségfejlesztési céllal a tdrsadalmi alrendszerek. Ez a konyv



azzal a szdndékkal jott létre, hogy az olvasét a viltozds komplex folyamatainak
tudatos megfigyelésére, elemzésére és megértésére késztesse, fejlodését elosegit-
se. Mivel a projektek a szervezetek fejlesztésének rendkiviil hatékony eszkozei, a
projektmenedzsment alapelveit is bemutatjuk. A szervezeti viltozdsok kezdemé-
nyezéséhez sziikséges tudds ujfajta végzettségekkel boviti az egészségfejlesztés-
ben megkovetelt végzettségek széles skaldjat. A konyv Osztondzni szeretné a
megvaldsitdsi stratégidk megvitatdsit, és hozza szeretne jirulni az egészségfej-
lesztésben dolgoz6 emberek szakmai kovetelményeinek fejlesztéséhez.

A konyvet olyan szakembereknek ajanljuk:

o akik egészségfejlesztd projektek vezetdi vagy koordindtorai,

o akik politikai, ipari, biztositdsi, egészségiigyi, oktatdsi vagy kozigazgatasi
szervezetekben egészségfejleszto projektek inditdsaért felelsek,

o akik vezetd poziciét toltenek be barmely olyan szervezetben, ahol az
egészségfejlesztés vonzé médszere a fejlesztésnek,

o akik szakértok a szervezetfejlesztésben €s a szervezeti tandcsadasban, és
érdeklodnek az egészségfejlesztés irdnt.

A szerz6k szakmai hitterét a szervezetfejlesztés és a sokféle teriileten végzett
projektmenedzsment tapasztalata biztositja. A szerzok tobb éve képeznek vezetd-
ket és olyan szakembereket, akik projektek menedzsmentjéért felelosek. Az IFF-
fel folytatott kozos munka (Institute for Interdisciplinary Research and Conti-
nuing Education) sordn a szerzok ebben az intézetben dolgoznak az Egészség- és
szervezetfejlesztés tanszék korvonalain. Ez a munka az egészségfejlesztési pro-
jektmenedzsment témdijiban folydé WHO/Europe képzésekkel koopericidban
kezdodott, és mar néhiny éve folyik. A WHO/Europe is bétoritotta a tanszéket
arra, hogy tuddsit ezen a konyvon keresztiil is tirja a nyilvdnossag elé, tovabba
timogatta abban, hogy ezen a teriileten palydzzon a WHO Egyiittmiikodési Koz-
pont statuszra.

A konyvben bemutatott nézetek a rendszerelméleten és a szervezeti tanicsadis
rendszerszemléletii megkozelitésén alapulnak. E szemléletméd elméleti vonatko-
zésait olyan mélységben mutatjuk be, amely a gyakorlati felhasznélds szempont-
jabol feltétleniil sziikségesnek ldtszik. A konyv nem ad 4ltaldnos dttekintést a
szervezetelméletrél, csak olyan dimenziéit mutatja be a szervezeteknek, melyek



lényegesek az egészségfejlesztési stratégidk megvaldsitisihoz. Ebben a vonatko-
zdsban, a tirsadalomtudésok és a gyakorlati szakemberek kozotti szokdsos mély
szakadékot mindkét oldal alapveté gyengeségeként vessziik szamitdsba. Hissziik,
hogy a sikeres szervezetfejlesztésnek megbizhat6 elméletre kell épiilnie, egy olyan el-
méletre, amely nemcsak a tudomanyos elvarisoknak felel meg, hanem a terepen
dolgoz6 szakemberek szimdra is hasznos. Megprébaltuk 4thidalni ezt a szakadé-
kot, véllalva annak kockaizatit, hogy a tuddsok esetleg tudomdnytalannak fogjak
taldlni a konyvet, a terepen dolgozé szakemberek viszont részletesebb utmuta-
t6kat fognak majd igényelni. Azonban tgy gondoljuk, hogy az egészségfejlesztés-
ben annyiféle szintéren, szervezetben és kultirdban dolgoznak emberek, hogy az
a legjobb, ha a szervezeti dinamika alapszintii bemutatdsit nyijtjuk, és az embe-
reket a sajdt specidlis helyzetiiknek megfelel6 utmutaté kidolgozisira készitjiik fel.

Koszonetiinket is kiilonboz6 hattérrel rendelkezé emberek szimdra szeretnénk
kifejezni: hdldsak vagyunk a szervezetekkel kapcsolatos elméleteken folytatott
kozos munkaért éppugy, mint a projekttandcsadéként szerzett, veliink megosztott
tapasztalatokért Alfred Janes-nak, Herbert Schober-nek, Monika Veith-nek,
Michael Schulte- Deme-nek és Rudolf Wimmer-nek. Az Egészség- és Orvosi
Szociolégia Ludwig Boltzmann Intézetébdl Karl Krajic, Hubert Lobnig, Peter
Nowak és Jiirgen M. Pelikan veliink egyiitt dolgozta ki az egészségfejlesztés és a
szervezetfejlesztés kapcsolatinak elméleti alapjait, velilk a bécsi Egészséges
Kérhiz WHO-modellprojekt kapcsin is egyiittmiikodtiink. Koszonetiinket fejez-
ziik ki llona Kickbusch, Lowell Lewin, Bo Petterson és Erio Ziglio WHO szakér-
toknek otleteikért, javaslataikért és észrevételeikért, valamint Andreas Hellernek,
aki tdmogatta a konyv kiaddsaval kapcsolatos eréfeszitéseinket.

Ralph Grossmann, Klaus Scala és Dagmar Untermarzoner



1. Sziikség van egészségfejlesztokre

Ha sz6ba keriilnek az egészségfejlesztok és az egészségvédok, valésziniileg orvo-
sok, ndvérek és korhdzak jutnak elészor esziinkbe. Altaldban csak késobb ismer-
jiik fel, hogy egészségiink leginkdbb sajit életmédunktdl fiigg. Boldogulunk-e
cigaretta és rengeteg alkohol nélkiil? Milyen ételeket szeretiink és fogyasztunk
rendszeresen? Es mi a helyzet a testedzéssel?

Az egyéni tényezokon til egyre tobb és tobb olyan kornyezeti tényezot fedeziink
fel, amelyek hatnak egészségiinkre, mint példdul a viz- és levegészennyezés vagy
a mezdgazdasdgban hasznélt vegyszerek. Kozelebbrol vizsgilva a problémat, fel-
tarul, hogy a tirsadalmi kornyezet milyen mértékben befolydsolja az egészséget.
Az egészség terén a tdrsadalmi csoportok kozti kiilonbségek jol mutatjdk azt,
hogy az egészség és a betegség legaldbb annyira koszonheté az emberek élet- és mun-
kakoriilményeinek, mint amennyire a tuddsuknak, attitiidjeiknek és szokasaiknak.

Az egészséget befolydsold tényezok széles skildja ismert: az ember biol6giai
miikddése és életmédja, az egészségiigyi intézményrendszer, a tdrsadalmi és a
természeti kornyezet. Az uralkod6 tdrsadalmi attitiid azonban még mindig az,
hogy az egészség foként az egészségiigyi szakemberek és az egészségiigyi szak-
embereket foglalkoztat6 szervezetek felelossége, és nem tartozik mas szakmdkra,
illetve szervezetekre.

Politikai és tudomdnyos értelemben az egészségfejlesztés koncepciéjiban az je-
lenti az djdonsagot, hogy az egészség eléfeltételeire helyezi a hangsilyt. Eppen
ezért nem egyénekre irdnyul elsésorban: az egészségfejlesztés f6 torekvése, hogy
a természeti és a tdrsadalmi kornyezetet alakitsa és fejlessze. Természetesen az
egészség részben az egyén feleldssége; hiszen mindig valakinek az egészségérol
van sz6, ami nagyon személyes érték. Miutdn azonban az egészség szempontjab6l
az élet- és munkafeltételek legaldbb annyira fontosak, az egyéneknek val6jiban
igen korldtozott lehetdségiik van arra, hogy sajét életmédjukon viltoztassanak.

Az egészséges alternativik bovitése azt jelenti, hogy a szervezetek, intézmények
és kozosségek fejlesztése a legfontosabb feladat. Ettol vilik az egészségfejlesztés
a tarsadalmi rendszerekbe val6 beavatkozds miivészetévé, bétoritva azok egészsé-



ges komyezetté alakitdsat. A fenti elvet a szintér-szemlélet és annak vérosi, vélla-
lati, iskolai és kérhazi alkalmazisa iilteti 4t a gyakorlatba. A szintér-szemlélet
alkalmazasihoz azonban tisztdban kell lenni a szervezetfejlesztés gyakorlati al-
kalmazisihoz sziikséges ismereteivel is.

A tijékoztatds és a figyelemfelkeltés nem viltoztatja meg a szervezeteket és az
olyan komplex tirsadalmi rendszereket, mint amilyenek a kozosségek. Itt csak
akkor jon létre valtozas, ha az 1j gondolatok és azok tudatos alkalmazisa 1j szer-
vezeti egységek, infrastruktirdk és szakmik kialakitdsdban realizdloédik. Az
egészségfejlesztésnek a szervezetek részévé kell vélnia. Ez befektetést igényel, j
szakmiék és infrastrukturilis hattér létrehozasit. Az egészségfejlesztés eréprobilé
feladatainak teljesitéséhez sziikséges végzettségeket mindeddig meglehetdsen
alulbecsiilték. Ez a konyv az egészségfejleszté szakembert a tirsadalmi rendsze-
rek véltozdskisér6 szakemberének mutatja be.



2. Szervezetek és szinterek hatasa az egészségre

Ez a konyv a szervezetek tudomanyos kutatdsinak olyan 4j eredményein alapul,
melyek integraljdk az akci6kutatds, a csoportdinamika és a szervezetfejlesztés
hagyomdnyait. A rendszerelmélet uj eredményei is rendkiviil hasznosnak bizo-
nyultak, és a szervezeti tanicsadas teriiletén szerzett tapasztalatok is aldtdmaszt-
jak a fenti megkozelitést. Az elmélet magyarazatot nyiijt a tirsadalmi rendszerek
modern tdrsadalmi keretek kozott torténd fejlodésének dinamikdjdra, és segit
megteremteni a szakszerii és hatékony szervezetfejlesztéshez sziikséges elméleti
hitteret (1, 2). Az egészségfejleszto tevékenység problémdi és megvalésitdsdnak
korlatai igy konnyebben megérthetdk, és sokkal konnyebben kezelhetok.

Az iparosodott vildg bonyolult struktirdinak alapos vizsgdlata viligosan megmu-
tatja, hogy a szervezetek komplex héil6zata milyen nagymértékben befolyisolja
minden ember életét.

A szervezetekbdl all6 vilag

A modern tirsadalmakra a szervezeti struktiirdk elterjedtsége jellemzo. E strukti-
rik belsé dinamikdja a kooperici6 és a konfronticié bonyolult hil6zatdnak ko-
vetkeztében alakul ki. Kiilonbozé szakmak és szervezetek jottek 1étre azért, hogy
szolgiltatdsokat nyijtsanak, problémdkat oldjanak meg. A meglévoé szakmdknak
és szervezeteknek meghatirozott feladatai és szerepei vannak, és kizarélag e fel-
adatok elltdsira és szerepek betoltésére vannak felkészitve. Altaliban véve el-
mondhaté, hogy a szakmak és szervezetek a val6sdgb6l csak a munkéjuk elvégzé-
séhez sziikséges teriileteket észlelik, minden mast figyelmen kiviil hagynak.

Kovetkezésképpen ez azt jelenti, hogy a tirsadalom nem képes kezelni olyan
problémdkat és feladatokat, amelyekre még nem hoztak létre valamilyen szerve-
zetet. Egy kisebbség vagy néha a tobbség is felismerhet olyan problémadkat, mint
a kornyezetvédelmi kérdések vagy az ijkeletii egészségi problémak. De ha ezek a
problémik nem keriilnek be valamelyik szervezet napi miikodésébe, példul a
dontéshozatali folyamatokba és az eréforras-elosztiasba, akkor nem kezelhetdk.
Amikor a szervezetekben egy bizonyos probléma kezelésére nem alkalmas a szer-
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szervezeti struktira, és nincsenek megfelelé szervezeti eljardsok, a probléma
elsikkad (3, 4).

A szervezetek és az egészség

A szervezetek teremtik meg az egészség elofeltételeit, de prioritdsaik kozott nem
szerepel az egészség. Minden nagy intézmény — a kozigazgatasi intézmények, az
egészségiigyi intézmények, a gazdasigi szervezetek és az iskoldk — fontos kor-
nyezel az egészség szempontjibol. Ezekben a szervezetekben a szervezeti folya-
matok hatirozzik meg példaul a munkafeltételeket, a munkadrikat, a gydrakban
hasznilt vegyszereket, dc a tomegkozlekedés problémdinak megolddsit és az
_iizletekben kindlt termékek és szolgdltatdsok Osszetételét is. Mindazondltal a
szervezetek céljai és feladatai kiilonboznek a egészségfejlesztés céljaitol és fel-
adataitél. Az iizletembereknek termelniiik kell, hogy versenyképesek legyenek a
piacon; a tanarok segitik a didkokat abban, hogy jobban tanuljanak; az egészség-
iigyi szakemberek pedig a pécienseik kezelésével vannak elfoglalva; az, hogy
sajat egészségiikkel is torédjenek a munkahelyiikon, mir nem része a szakmai
szerepiiknek.

A szervezetek és az egészségattitiidok

A szervezetek munkafeltételeikkel és eldallitott termékeikkel formaljak egészség-
fogalmunkat, valamint azt, hogy mennyire tartjuk értékesnek az egészséget. Hall-
gatélagosan a szervezetek éppigy ,.egészségnevel6i” sajat alkalmazottaiknak,
mint amennyire sajit iigyfeleiknek. Az iigyfelekkel folytatott interakci6kon ke-
resztiil a szervezetek erosen befolyasoljdk feltevéseinket arrél, hogy az egészsé-
giinkkel kapcsolatban mit virhatunk el egy kérhdzt6l, egy iskolatél vagy egy
munkahelytél.

A szervezetek nem csupin az anyagi erdforrdsokat kezelik. Gondolkodasi és vi-
selkedési mintdkat nyijtanak, melyek alkalmazottakra és iigyfelekre hat6 értéke-
ket tiikroznek. A szervezetek belso értékei és standardjai befolyasoljak az attiti-
doket és a viselkedést, tekintélyt testesitenek meg. Példdul az, hogy az emberek
mekkora figyelmet szentelnek az ételeknek, nagyban fiigg att6l, hogy a munka-
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helyiik éttermében milyen mindségii az étel, és hogy a sziineteket hogyan szervez-
ték meg. Mds szavakkal attél, hogy az adott szervezet adott szervezeti kultiirja-
ban hogyan étkeznek, hogyan bannak az étellel, mennyire becsiilik meg. Ez a
taplalkozasi szokdsokat és feltételeket egyarant befolyasolja.

igyfelek szervezet alkalmazottak

motivécié
attitiildok
viselkedé

motivacié
elvarasok
viselkedés

1. abra A szervezetek a leghatékonyabb egészségnevelSk

A tarsadalmi tamogatas a mindennapi életben

A tirsadalmi tdmogatéds azokban a szervezetekben a leghatékonyabb, amelyekkel
naponta taldlkozunk. Ez kapcsolatban van azzal is, hogy miként tudunk megkiiz-
deni a stresszel és a betegséggel, miként tudunk foglalkozni az egészséggel. Egy
olyan szervezetben, ahol kialakult viszonyok és kapcsolatok léteznek, a tarsadal-
mi tdmogatas lehetdsége az ismeretlen kornyezethez viszonyitva Oridsi segitség.
Ezért a szervezetek akdr tdmogatjdk, akidr veszélyeztetik tagjaik egészségét, a
tamogat6 infrastruktirik fejlesztése a legnyereségesebb befektetéseik egyike.

A szervezetek fontosséga jelzi, hogy a tradicionélis egészségneveld tevékenysé-
gekhez képest ~ mint példaul az egyéni felvildgositds — a szervezeti véltozdsok
valésziniileg sokkal nagyobb hatéssal vannak egészségiinkre. A problémékat ott
kell megoldani, ahol létrejottek.



3. A szervezetfejlesztés és az ottawa charta

Az egészségfejlesziés ... olyan folyamatot indit el, amely sordn minden ember
egyre fokozottabb mértékben vilik képessé sajét eréforrdsai hatékonyabb mozgé-
sitasdra, s ezzel sajit egészségi dllapotét a lehetd legmagasabb szintre emelheti”
(5). Az egészségfejlesztés a vilag iparosodott felén sziiletett meg, pedig a WHO
az egészséget mindenki szdmira biztositani kivané irdnyelvében kulcsstratégia-
nak tekinti.

Az Ottawa Charta szervezetfejlesztési olvasata

Az 1986-ban Ottawiban tartott nemzetkozi egészségfejlesztési konferencia leg-
fontosabb eredménye volt az Ottawa Charta. Ez a dokumentum szertefigazé m6-
don szdmos tudoménydagban, tirsadalmi mozgalomban és a gyakorlat tapasztala-
taban gyokeredzik. Az egészségfejleszto tevékenység uj irdnyit jelolte ki (6).

Az Ottawa Charta hangsiilyozza az alapvet6 életfeltételek és eroforrdsok, vagyis
az egészség elofeltételeinek fontossdgat. Megéllapitja, hogy a béke, a lakdsko-
riilmények, a nevelés, a taplilkozés és a j6lét az egészség szempontjabol nélkii-
lozhetetlen tényezok. Ez a dokumentum az egészségfejlesztést a gyokereihez
vezeti vissza: a népegészségiigyhoz és a széles értelemben vett tirsadalompoliti-
kdhoz. Az Ottawa Charta volt az els6 olyan WHO dokumentum, amely a stabil
6koszisztémat az emberi egészség elofeltételeként jeldlte meg.

A Charta az egészségfejlesziés atfogé stratégidjat 6t, egymast erésitd beavatkoza-
si médszeren keresztiil korvonalazza, melyek lefedik az egészség 1ij szemléletét:

o egészségfejleszté kormanypolitika kidolgozésa,

o egészségfejleszto életvilag kialakitasa,

o kozosségi tevékenységek timogatésa,

o egyéni készségek fejlesztése,

e azegészségiigyi szolgiltatdsok hangsilyviltssa.

A fentiekbdl is kitiinik, hogy az egészségfejleszto tevékenység fo teriiletei kiter-
jednek a tdrsadalmi élet minden teriiletére, az §sszes tirsadalmi szektorra. Az
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egészség a tdrsadalom szdmos szintjén megjelenik, ezért az egészségfejlesztd
akcidknak is szimos kiindulasi pontjuk van. Az Ottawa Chartdnak megfeleléen az
egészségfejlesztés a tarsadalmi véltozis programja, amely magaban foglalja szer-
vezetek fejlesztését és uj infrastruktirdk kiépitését is. Az 6t médszer alaposabb
ttekintése soran bemutatjuk a szervezetfejlesztési vonatkozasokat is, mivel dgy
tiinik, hogy ennek fontossigit még mindig aldbecsiilik.

Egészségfejleszto kormanypolitika kidolgozasa

Az, hogy a hagyominyos népegészségiigyi politika helyett egészségfejlesztd
korménypolitikira van sziikség, j6l jelzi az egészségfejlesztéssel kapcsolatos
politikai koordinicié nagy kihivdsat. Nem tilzis kijelenteni, hogy a politika lehe-
toséget biztosithat az egészséges életre, de ettdl a lehetéségtél meg is foszthatja
az embereket. Koordindlni kell a politika 6sszes olyan dgdt, amelynek kozvetlen
hatdsa van az egészségre, ideértve a jovedelempolitikat, a tdrsadalombiztosit4si
politikdt, a foglalkoztataspolitikit, az oktatdspolitikat, a lakdspolitikit, a gazda-
sagpolitikdt, az agrarpolitikat, a kozlekedéspolitikat, az igazsigszolgiltatdst, a
tudoménypolitikdt és a technolégidt. Az egészségfejlesztd politikdnak orszdgos,
regiondlis és helyi szinteken is meg kell jelennie.

A politika a szervezetek Osszes tipusira befolydst gyakorol. A nagy szervezetek
tobb részlegbol dllnak ossze, amelyeket a menedzsmentnek kell koordinélnia. Egy
autégyadrban példdul a pénziigyi, értékesitési, kutatdsi és gyartdsi részlegek ko-
operici6jara, valamint orvosi szakértokre és a szakszervezet képviseldire is sziik-
ség van ahhoz, hogy az alkalmazottak megfelelé védelmét a légszennyezés, a
kédros vegyi anyagok és mds, egészségre artalmas kockazati tényezokkel szemben
garantélni lehessen.

Itt az egészségfejlesztok szdmdra az jelent kihivast, hogy 1j elemeket vigyenek a
szervezet dontéshozatali folyamataiba, és ne elégedjenek meg csupén az emberek
meggyozésével. ’



Egészségfejleszto életvilag kialakitasa

A szervezetek sajit tagjaik szamdra egyrészt fontos kornyezetet alkotnak, mds-
részt viszont az adott szervezeten kiviili emberek kornyezetét is formaljak. Az
egészségfejleszté é€letvildg kialakitdsdban a menedzsment minden szervezetben
fontos szerepet tolt be. Az egészségfejleszto életvildg kialakitasat befolydsolhat-
jék a kormany, az 6nkormanyzatok, a véllalatok igazgattandcsdnak és az iskola-
székeknek a dontései is. A természeti és a tdrsadalmi kormyezet nem egyetlen
szakma vagy egy tdrsadalmi szektor felelGssége. A természeti és a tdrsadalmi
kornyezet a kiilonbozo szektorok tobbé-kevésbé sikeres koordindciéjanak ered-
ménye. Mivel minden egyes szektornak megvan a sajét célja, ezért az egészséges
kornyezetet létrehoz6, megbizhaté kooperici6 kialakitdsa 6ridsi feladat a me-
nedzsment szdmara (7).

Kozosségi tevékenységek tamogatisa

J6l dokumentdlt, hogy a tdrsadalmi, k6zosségi tevékenységekben biztositott rész-
vételi lehetdségnek tartés hatdsa van az egészségre. Az egészséggel kapcsolatos
kérdések megvitatdsa arra batoritja az embereket, hogy felelosséget véllaljanak
sajit egészségiikért, és ez mar 6nmagdban is egy egészségfejleszto tevékenység.
Az is nyilvdnval6, hogy a kozosségi tevékenységek eldsegithetok megfeleld inf-
rastruktirdk kiépitésén keresztiil, ami ismét egy olyan feladat, amely specialis
szocidlis készségeket igényel.

A megfelel6 infrastruktira kiépitése kozponti kérdés a legtobb egészségfejlesztd
projektben, példdul a WHO Egészséges Varosok projektjében is. Az Onsegitd
csoportok, a fogyaszt6i kezdeményezések, az akciécsoportok €s més jellegii ko-
z0sségek mind-mind eltéré gondolkoddsméddal rendelkeznek; masként kommu-
nikdlnak, mint egy véros kozigazgatasi testiilete vagy mds hasonlé hivatalos szer-
vezet. Mégis a két félnek kommunikalnia kell. Informaciét kell cserélniiik egy-
mdssal, meg kell beszélniiik céljaikat, timogatasokon kell osztozniuk. Az egész-
ségfejleszté tevékenységnek megfeleld infrastruktirat kell létrehoznia a kapcso-
lattartdsra és a kommunikéciora, amely mind a kétféle szervezet szdmdra szerve-
zetfejlesziési folyamatot jelent.



Egyéni készségfejlesztés

Az egyéni készségfejlesztés olyan szakértoket igényel, akik jartasak az egészség
és az oktatds—nevelés teriiletén, valamint egy olyan intézményhalézat kialakitasat,
amelyben az egyéni készségfejlesztés vonzé és hatékony lehet. A megkiizdési
készségeket fejleszto tréningeket a felnéttképzés intézményeinek és a szervezetek
oktatasi egységeinek kell biztositaniuk. Ez nemcsak programok, marketingstraté-
gidk és oktaték valtozasat jelenti, hanem sziikségképpen az oktatasi-nevelési méd-
szerekét is.

Az egészségiigyi rendszernek példaul hatalmas lehetdségei vannak a megkiizdési
készségek egyéni fejlesztésére. Oridsi szakértelem all rendelkezésre, melynek fel-
hasznélasa viszont magéaban foglalja a szakmai szerepek udjrafogalmazésat is. Az
oktat6-neveld tevékenységnek hangstilyosnak kell lennie, a tandri és a tréneri ké-
pességeket fejleszteni kell. Ez vezet el az egészségfejlesztés otodik médszeréhez.

Az egészségiigyi szolgiltatasok hangsilyvaltasa

Az egészségiigyi szolgiltatdsok hangsiilyvéltdsa nyilvdnvalé6 médon rendelkezik
szervezetfejlesztési dimenziéval. Az egészségiigyi szolgaltatdsokat olyan szerve-
zetek nyiijydk, amelyekre kiilonosen igaz, amit kordbban a szervezetek egészség-
re gyakorolt hatdsar6l mar elmondtunk. Logikusnak tiinik, hogy egy egészségiigyi
szervezet csak lgy tudja munk4jat sikeresen végezni, ha szervezeti kultirdja a
piciensek és a dolgozék szdmdra egyardnt egészséges komyezetet biztosit. Az
egészségiigyi szervezetek egészségfejlesztési gyakorlata magédban foglalja a szer-
vezeti struktira, a szervezeti folyamatok, a szervezeti er6forrdsok és a személyzet
szakképzettségének mélyrehat6 véltozasat is. Az egészségiigyi szakmék kozott az
egyiittmiikodést ijra meg kell szervezni; a szakmai szerepeket adaptélni kell az uj
igényekhez, egyiittmiikodé halézatot kell feldllitani. A WHO eurdpai kozpontja
azért inditotta el az Egészséges Kérhazak Hél6zata projektet, hogy a kérhizak a
dolgozodk és a paciensek szdmdra is egészségfejleszté kornyezetté valjanak (8, 9).



4. Az egészségfejleszto tevékenység vonzereje és csapdai

A vonzero

Az Ottawa Charta programja jél jellemzi az egészségfejleszté szemlélet erejét.
Az egészséggel kapcsolatos kérdések a tdrsadalmi élet minden szektorat érintik.
A tarsadalmi, kozosségi tevékenységekben biztositott részvételi lehetoség elve
véget vetett annak a korszaknak, amelyben az egészséggel kapcsolatos problémak
kizar6lag az egészségiigyi rendszer szakértdire tartoztak. Ez a véltozis szimos
eréforrast tart fel, és sok lehetdséget teremtett az egészségfejleszté munkdara.

Az egészségfejlesztés kialakuldsival az egészség fogalmdnak jelentése is vélto-
zott. A hagyomdnyos orvosi, tdrsadalmi és politikai szemléletben az egészség
fogalmat annak ellentéteivel — betegség, fogyatékossag és haldl — hatdroztidk meg
és ennek megfelelden vizsgaltik. Az egészségfejlesztés ellenben az egészség po-
zitiv vondsait hangsilyozza. Az Ottawa Charta gy hatirozza meg az egészséget,
mint ,.egy pozitiv koncepci6t, amely a tdrsadalmi és egyéni erdforrasokra leg-
alabb annyi hangsiilyt fektet, mint a fizikai képességekre™; az egészségfejlesztést
pedig gy, mint ami ,,... olyan folyamatot indit el, amely sordn minden ember
egyre fokozottabb mértékben vilik képessé sajat eréforrdsai hatékonyabb mozgé-
sitdsdra, s ezzel sajit egészségi dllapotat a leheté legmagasabb szintre emelheti™.
(5). Az egészséget nemcsak a betegség hidnydnak tekintjiik; sot, az egészség te-
kintheto erdforrdsnak is, amely képessé teszi az egyéneket, csoportokat, szerveze-
teket és kozosségeket arra, hogy irdnyitsak, s6t megviltoztassik életmédjukat,
szokdsaikat és kornyezetiiket.

Az egészségfejlesztés kozponti feladata az, hogy az egészségesebb vilasztis egy-
ben a kdnnyebb vélasztas legyen. Ebbdl vildgosan kitiinik, hogy az egészségfej-
lesztés nem kozvetleniil az egyénekre irdnyul, hanem az életfeltételek véltoztats-
sdnak szdndékdval Iép fel. Az a folyamat, melyben az emberek képessé valnak
arra, hogy noveljék befolydsukat a sajdt egészségiik felett, a kornyezetiikre is
kiterjed. fgy, ha a betegség helyett inkdbb az egészségre helyezziik a hangsiilyt,
szdmos tj célteriilet jon létre.



Az egészség mint az életminéség alapveté dimenzibja, meghatdrozhaté olyan
fogalmakkal is, melyek az egyének, csoportok és kdzosségek szdmira is értel-
mezhetéek. Az egészséget a mortalitas és a morbiditas fogalmaival leiré szemlé-
leten tdllépve pozitiv fogalmakban hatdrozhatjdk meg. Tevékenységiik noveli az
egészségiik feletti kontrollt, igy egészségesebbé vilnak. Ez a ,felhatalmazis”
vilasz a megviltozott egészségfeltételek uj kihivasaira.

Csapdak

A vonzé egészségfejleszté gondolatok nehézségekkel, akadalyokkal és csapdak-
kal tarsulnak. Vonzé elemeik egyben kritikus pontok is a megvaldsitas elokészi-
tésekor és elkezdésekor. Az egészségfejlesztés folyamataval jaro jelentos véltozds
természetes ellendllast vélt ki. Az emberek és a szervezetek korlatozottan képesek
a valtozdsra.

A szervezetek megszalitdsa sikertelen

Az egyéni tanuldsi folyamatok tapasztalatai nem til sok segitséget nyujtanak az
intézmények és szervezetek fejlesztésének megértéséhez. Az egyéni fejlesztés és
a szervezetfejlesztés kozotti kiilonbség megértésének hidnya nagy problémit je-
lent. Az emberrel ellentétben a szervezeteknek nincs tudata. A véltozisra vagy a
tudatossag erdsitésére irdnyuld stratégidk a szervezetek szdmdira olyanok, mintha
egy szdmukra nem foghat6 hulldmhosszon sugdrozndnk miisorokat. Nagy kihivas
olyan kommunikiciés médszereket taldlni, amelyek hatnak a szervezetekre. A
konyv tovabbi fejezeteiben ennek alapjait mutatjuk be.

A kapcsoloddsi pontok hidnya

Mint mér emlitettiik, az interdiszciplinaritds és az interszektoralits elve kiszéle-
siti az embereknek a tdrsadalmi szektorokkal és szakmakkal kapcsolatos gondol-
kod4smédjat. Ugy tiinik, hogy ilyen médon sok ajté térul fel, sok kapcsol6dasi
lehetdség jelenik meg. Szervezeti szintli jévdhagyds sziikséges azonban ahhoz,
hogy az otletek val6siggd viljanak, hogy megbizhaté kooperici6 alakuljon ki a
kiilonboz6 szektorok és szakmdk kozott. A kapesolattarté személyek lelkesedhet-
nek az egészségfejlesztés irdnt, de a szervezetek kapcsolatépitése mas médon
torténik. Az egészségfejlesztés céljainak dtfedésben kell lenniiik a szervezet célja-
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ival és érdekeivel ahhoz, hogy az innovici6 elkezdédhessen. Kapcsolédasi pon-
tokat kell taldlni a szervezethez. Mas jellegii feladat az egyének meggyozése, és
mis jellegii feladat egy szervezetben olyan érzékeny pontokat taldlni, ahol az
egészségfejlesztés bekapcsolddhat.

Az egészségfejlesziési feladatok végrehajtdsi keretének meghatdrozdsa si-
kertelen

Az egészség lij, szélesebb értelmii fogalma hatranyokkal is jar. A specializicié
irdnydba mutaté tarsadalmi tendencia megneheziti a nyitottan megfogalmazott,
holisztikus koncepcié hasznilatat. Ezért a tdg fogalmat a szakemberek szimdra
megfoghat6, kis részekre kell bontani.

Az erdfeszités nem megfelelé helyre irdanyul

A szervezetekbe nehéz megfeleléen beavatkozni, ami gyakran kudarchoz, végiil
frusztriciohoz vezet. A kudarc orvosldsa sorin az emberek gyakran prébaljik
haszndlni ugyanazokat a stratégiikat, melyeket kordbban mér felhaszniltak, csak
még nagyobb erébedobdssal. Az egészségfejlesztésben ez a hagyomanyos méd-
szerek intenzivebb alkalmaz4sit jelentheti — tdjékoztatést, tudatositdst, az aktivis-
tdk mordljanak emelését —, abban a reményben, hogy a szervezeti viltozds majd
csak bekovetkezik magit6l. A szakemberek prédikalni kezdenek az egészségfej-
lesztésrol ahelyett, hogy gyakorolnik: irdsban és szakmai taldlkozékon egyarant.



5. Egészségfejlesztés a tarsadalmi rendszerekben

Az egészségfejlesztés ambiciézus tarsadalmi beavatkozds. Sikere erésen fiigg a
tudastél és a megcélzott rendszer struktirdjinak, dinamikajanak pontos feltardsa-
t6l. Nem olyan, mint idedlis feltételek kozott uj hazat épiteni az iires telekre; az
egészségfejleszté munka a tdrsadalmi struktirdk komplex, nehezen észrevehetd
haléjaval taldlkozik, amelyben az eréforrdsok és az energidk mar le vannak kotve.
Barmilyen valtozas a hdlé 6sszes tobbi részére is hat.

Ezek az allitdsok a bonyolult miiszaki rendszerekre is igaznak tlinnek. A szerve-
zetfejlesztés azonban arra helyezi a hangsilyt, hogy alapvetd kiilonbség van a
bonyolult gépek és a tarsadalmi rendszerek kozott. A miiszaki rendszerek tervezé-
sére és irdnyitdsdra kidolgozott modellek nem alkalmazhat6k a tirsadalmi rend-
szerekre. A tdrsadalmi rendszerek nem ,.egyszeri gépek”, amelyeknek a mikodé-
se elére jelezhetd és ellendrizheté (10). A szervezetfejlesztés filozofidja és ta-
pasztalata jelzi, hogy a tarsadalommérnéki szemlélet nem mitkodoképes (lasd a 8.
fejezet).

5.1. Beavatkozas

Az egészségfejlesztés mint beavatkozds nagymértékben eltér mind az orvosi,
mind a katonai beavatkozistél.

A beavatkozds a szervezeti tanicsadds nyelvén ,célorientilt kommunikicié az
egyének és a tarsadalmi rendszerek kozott, a megcélzott rendszer autonémidjat
tiszteletben tartva. A kommunikéci6 akkor célorientélt, amikor a kommunikéicié
célja kommunikaciés partnernél valamilyen hatds, véltozas elérése.” (11)

A tirsadalmi rendszerek belsé dinamikdjit figyelembe véve, egy beavatkozis
soha nem lehet teljesen megtervezett, és eredményeit sem lehet soha pontosan
elore jelezni: a beavatkozds a folyamat auton6m megértésétél fiigg a megcélzott
rendszerben. Ezért egy tdrsadalmi rendszert megcélzé beavatkozis akkor haté-
kony, ha segiti a problémak tudatositdsat, és noveli a problémamegoldé kapaci-
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tast (12). Ez a fejlesztési folyamat akkor kezdddik, ha a rendszer — legyen az egy
szervezet vagy egy szakmai csoport — tij feladatokat kezd észlelni.

A szervezetfejlesztési tapasztalatokbdl kitiinik, hogy a tarsadalmi rendszerek 6
onfejlesztési képességét a rendszeren beliili kiilonbségek épito felhasznalisa adja.
A kiilonbség megjelenhet a problémdk megkozelitésében és megolddsiban, a
modszerekben és tapasztalatokban, a rendszer tagjainak hagyomdnyaiban és mo-
ralis attitiidjeiben, valamint a szervezeten beliili részlegekben és pozicidkban. A
beavatkozds segiti a szervezetet abban, hogy megfogalmazza és értékelje a kii-
l6nbségeket. Egyuittal tij kiilonbségeket is teremt gy, hogy a szervezetet tij prob-
1émék vallaldsara és innovativ munkamédszerek kiprébalasara batoritja.

Az egészségfejlesztés ezt az alapkoncepciét koveti, amikor azt feltételezi, hogy az
egyének és csoportok egészségmagatartisdnak valtozdsa legaldbb annyira megko-
veteli az egészség feltételeinek viltozasat, mint az egyéni vdlasztas lehetdségei-
nek boviilését. Igy vilhat az egészségesebb vilasztds a konnyebb vélasztissd. A
kivant véiltozds eléréséhez a komyezet viltozdsara is sziikség van. Az egészség-
fejlesztés valtozaskisérd szakembereinek nagy szakmai kihivds a fenti médszer
gyakorlati alkalmazisa.

5.2. A tarsadalmi rendszerek dimenziéi

A 2. fejezet azt tirgyalta, hogy a szervezetek miként formiljik az egyének életét
és életmddjat: a szervezeten beliil mint az alkalmazottak meghatirozé kérnyezete
és ,egészségneveldje”, és a szervezeten kiviil az iigyfelek elvarasainak formala-
san keresztiil. Birmely lényeges tirsadalmi véltozdsnak, melyet az egészségfej-
lesztés el szeretne émi, magaba kell foglalnia a szervezetek véltozasat is.

A szervezeteknek az egyének életére gyakorolt hatdsa folyamatosan novekszik; ez
a tény a modern tarsadalom dinamikdjdval egyetemben azt koveteli meg az egész-
ségfejlesztd szakemberektdl, hogy alaposabban figyeljenek a tirsadalmi rendsze-
rek tipikus jellegzetességeire. Ezek a jellegzetességek egyarint vonatkoznak a
csoportokra, csapatokra, csalddokra, szervezetekre, részlegekre és intézményekre
stb. Az j, rendszerszemléletii gondolkodisnak (13) megfeleléen, a tdrsadalmi
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rendszert nem a benne €16 és dolgozé emberek alkotjak, hanem ezen emberek
kommunikiciéja. Minden egyes rendszernek megvannak a maga sajitos mintiza-
tai és szabalyai, valamint a specidlis kommunikiciéja. A csalidok példaul a koz-
vetlen emberi kommunikiciénak arra a médjara épitenek, amely a szavakat, gesz-
tusokat és szimbSlumokat hasznalja, a gazdasigi szervezetek kommunikicids
eszkoze a pénz, példaul az drképzés, a szimlakiildés és a csekkfizetés révén. Az
ilyen kommunikéciés eszko6zok alakitjdk az egyes tarsadalmi rendszerek hatérait
és korlatait. Ez kiilonbozteti meg a rendszert a kornyezetétol.

Az emberek nem gy tartoznak a tarsadalmi rendszerekbe, ahogyan azt gondolni
szoktuk (,.a véllalat tagjai”); hanem a rendszer kommunikicidjinak részeseiként.
A szervezeten beliili (példaul az alkalmazottak) és kiviili emberek (példaul a va-
sarlék) a szervezetet felépité ,jatszmaban” vesznek részt. Ugyantigy, miként az
0sszes 1obbi ember, akik a rendszer kornyezetét alkotjdk. Az emberek teste nyil-
vanval6an nem része a tdrsadalmi rendszernek: a didkok fogai és labai nem tar-
toznak az iskoldhoz. Ugyanez igaz a gondolataikra és az otleteikre is, legalibbis
addig, amig azok nem részei a kommunikéci6s rendszemek. Hacsak a tanir nem
kérdezi a didkokat a gondolataikrél — mely tevékenység az oktatdsi rendszerek
tipikus kommunikaciés mintdja —, ezek a gondolatok nem jutnak be a rendszerbe.
A kommunikicié szabdlyai és eszkozei dontik el, hogy mire nyitott egy rendszer,
a dolgokat miként értékeli és miként haszndlja fel. A rendszerszemléletii gondol-
kodis nem hanyagolja el a tirsadalmi rendszerek 6ridsi befolydsit az egyének
gondolkodasdra (lasd 2. fejezet), sem pedig az egyének befolyasit a tarsadalmi
rendszerekre, ezért a hangsilyt arra helyezi, hogy miként miikodik ez a kétirdnyu
befolydsolds.

A rendszerszemléletii megkozelités feltrja azt, hogy a tirsadalmi rendszerek
sajdtossdgainak a rendszer logikdjan, észlelésein, a céljaitdl fiiggd korlitain és
lehetéségein beliil megvan a maguk értelme. A szervezeteket a toliik elvart célok
és feladatok koré alakitottdk ki. Megismételve az el6zoeket, a fenti meghatdrozis
megmutatja, hogy az emberek otletei, gondolatai és jovoképe addig nem vélik a
tarsadalmi rendszer részévé, amig azok nincsenek a rendszer szimira megfeleld
kommunikédciés formiba alakitva. A rendszer dontéseinek és szabdlyainak részé-
vé kell vdlniuk. A tirsadalmi rendszerek fejlesztése ettdl az dtalakitastol fiigg;
ebben az osszefiiggésben az egyéni tudatossignak nincs jelentosége.
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A szervezeti viltozds kivdltisinak miivészete nagyban fiigg az atalakitds sordn
felhasznalt médszertdl. A legeredményesebb eszkozok egyike a projektmenedzs-
ment. A j6 Gtletek szervezeti valésiggd alakitdsa sordn az elsé lépések egyike a ,.szer-
z6déskotés™, egy innovativ projekt szerzédésének megkotése (lasd 9. fejezet).

Ez az elméleti hattér segit megmagyardzni azt a gyakran tapasztalt kiilonbséget,
ami a szervezetben Iévé emberek lehetdségei és eréforrdsai, valamint a szervezeti
valésig kozott van. Egy szervezet vdltoztatisira torekvé egyiittmiikodés kialaki-
tasa nehéz folyamat, melyet a folyamat szerepl6i gyakran nem mérnek fel helye-
sen. Rendszerszemléleti nézopontbdl a sikeres koopericiét és kommunikaciot
viszont inkdbb kivételnek kell tekinteniink.

Egy koérhiz dolgozéi példaul igencsak tudatiban vannak azoknak az egészségiigyi
problémdknak, melyeket munkafeltételeik okoznak. Sok j6 otletiik is van a szer-
vezet fejlesztésére, de a rendszer struktirdja nem olyan, mely képes lenne fogadni
és megvalésitani az dtleteket. Helyette az embereknek az ijitdsok bevezetésének
kudarca miatt kiabrindité tapasztalatokban van résziik. Ez volt a helyzet az
Egészséges Korhdzak Halézata (14) projektben részt vevé bécsi Rudolfstiftung
kérhdzban is a projekt megkezdése elott.

5.3. A kiviilallé

Az egészségfejlesztés kétségteleniil az iparosodott tirsadalmak tipikus problémai-
ra adott vilaszként jott létre. Az egészséggel kapcsolatban sokan felismerték a
hagyomdnyos mddszerek hatdstalansigat. Az egészségiigyi rendszerek minden
évben egyre tobbet koltenek anélkiil, hogy képesek lennének megfelelni az embe-
rek elvdrasainak. A ,,minél tobbet teszel, annil rosszabbul érzed magad” mondais
jOl Osszegzi sok ember tapasztalatit. Az egészségfejlesztés ij vilaszokat ad, j
jovoképet nyijt, és uj tevékenységi lehetdségeket biztosit. Mégis nagyon nehéz
volt megszervezni ezt a lenyligdz6 mozgalmat 1gy, hogy ereje a modern tirsada-
lom fontos alrendszereinek véltozisdban is kozvetleniil megfigyelheté lehessen.

Az egészségfejlesztésnek még meg kell taldlnia a helyét az intézményekben és a
szervezetckben. Azok, akik megprébiljak bevinni az egészséggel kapcsolatos
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kérdéseket a politikdba, a kozigazgatasba, az iparba, az oktatdsba és mis szekto-
rokba, gyakran tapasztaljdk azt, hogy elzirkéznak az ilyen ij kérdések eldl. Nyi-
tott gondolkoddsi és érdekl6dé emberek barmely intézményben taldlhatok, de az
alapvet6 reformok konnyen zatonyra futhatnak. Az egészségfejlesztés azt kisérli
meg, hogy az egészséggel kapcsolatos kérdésekben olyan szervezetekre hasson,
melyeket mas céloknak megfelelden alakitottak ki. Az egészségfejlesztés logikdja
komoly zavart kelthet birmely szervezetben, mivel az nem illeszkedik a kialakult
gondolkodis- és cselekvésmédokhoz. A szervezetek struktirdi és folyamatai, a
kiilvilagrél alkotott képe és a kiilviliggal valé kapcsolata tgy alakult ki, hogy
alkalmas legyen egy speciilis feladat betoltésére. Barmiféle olyan kisérlet tehat,
amely masfajta logikat kisérel meg bevezetni és integrlni a szervezetbe, problé-
makkal és konfliktusokkal fog szembesiilni.

Nagyon fontos, hogy szem elétt tartsuk: az egészségfejlesztés kiviildll6, az intéz-
mények és a szervezetek szdmdra idegen folyamat.

5.4. A kiilonb6zé tarsadalmi alrendszerek logikaja

A modern tarsadalmak dinamikdja a kovetkezo tarsadalmi alrendszerek kiilonb-
ségeivel irhat6 le: gazdasag, politika és kozigazgatds, tudomdény, oktatds, vallas,
egészségiigy és a csaldd. A modern tdrsadalmak funkciondlis szempontbél diffe-
rencidltak; minden egyes alrendszer kielégit bizonyos sziikségleteket mis alrend-
szerek felé (15).

A tarsadalmi alrendszerek (vagy tirsadalmi szektorok, ahogyan az egészségfej-
leszté programokban gyakran hivjdk 6ket) és szervezeteik kozott nagyon bonyo-
lult kdlcsonhatds all fenn. Ugyanakkor autonémok is, sajit fejlodésiik van, és
sajat nyelven kommunikélnak. A funkcionilis elkiil6niilés folyamatdn keresztiil
az egyes tarsadalmi alrendszerek tisztan levalasztottdk magukat a tobbi tdrsadalmi
alrendszerr6l. A rendszerelméletben ezeket a tdrsadalmi alrendszereket “egy mé-
don miikodo zirt rendszereknek™ nevezik. Ez a fogalom prébilja meg kifejezni
azt a latszdlagos ellentmondist, hogy ezek az alrendszerek egyszerre lehetnek
autonémok és egymast6l kolcsonosen fiiggok is.
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Egy tirsadalmi alrendszer minden kiilsd hatdst a sajdt nézdpontjdbdl értékel. A
gazdasdg tdrsadalmi alrendszere példaul csak akkor veszi figyelembe az egész-
séggel és a kornyezetvédelemmel kapcsolatos tarsadalmi parbeszédet, ha az ha-
tdssal van a sikeres iizletmenet folyamataira és logikdjara. Eppen ezért, ha a beteg
munkdsok novekvo szima vagy a fogyaszték szdmdnak csokkenése kedvezétlen
gazdasdgi kildtdsokhoz vezet, akkor erre rendkiviil érzékenyen fog reagdlni. A
tarsadalmi alrendszer reakci6ja azonban gazdasigi logikdt kovet, ehhez nem fel-
tétleniil sziikséges a kiilvildg értékeit magdéva tennie.

Politika

Egészség-
iigy

Tudominy

Oktatds

Csalad

Gazdasig

2. abra Funkcionilis tirsadalmi alrendszerek: autonémok, és kolcsonosen fiiggenek
egymdstol; mindegyik a maga sajitos logikajat koveti; egymashoz kevés, viszont nagyon
érzékeny ponton keresztiil kapcsolédnak.

A tirsadalmi problémadkat fel kell osztani a tarsadalmi alrendszerek kozott. Min-
den egyes tarsadalmi alrendszer az osszes tobbiért is végzi a sajat specidlis fel-
adatat. Uj problémak nem oszthat6k rajuk, és még kevésbé észlelhetdk szdmukra,
mert mindegyiknek megvan a maga specidlis, éppen ezért sziik tirsadalmi felada-
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ta. Mindegyik csak olyan problémikra érzékeny, amelyek az adott tarsadalmi
alrendszer tipikus problémai. Ez megmagyardzza, hogy miért nehéz a tarsadalom
szamara gyorsan megkiizdeni az olyan \j problémadkkal, mint az egészséges kor-
nyezetért folytatott kiizdelem.

Az okolégiai kérdéskor nem az egyetlen, amely miatt felelosségi koroket kell
létrehozni egy adott szervezeti szinten. Az okol6gidhoz szorosan kapcsol6d6,
egészséget érintd kérdéskor esetében a helyzet rosszabb. Mivel az egészségiigy
mar létrejott, az egészséggel kapcsolatos Osszes felelosség konnyen erre a tdrsa-
dalmi alrendszerre hérithaté.

5.5. A tarsadalomban az egészség szamdra nincs tarsadalmi
alrendszer

A jelenlegi egészségiigyi rendszer a betegségre fokuszil. A betegségek kezelése
nemcsak jobban szervezett, de az is nyilvdnvalé, hogy konnyebben megszervez-
hetd, mint az egészséggel kapcsolatos feladatok. A betegség orvosi és tudoma-
nyos fogalmakkal vizsgilhatd, a betegségek tiinetei pontosan leirhaték, kezelé-
siikre intézmények hozhat6k létre. Komplex és kifinomult szervezeti rendszereket
alakitottak ki a betegségek kezelésére, a rehabilitdciora és a kartéritésre. Ezen
rendszereknek éppligy megvannak a sajit feladatai, szakmai szerepei, munka-
médszerei és napi rutinja, mint a timogatasukra létrejott fenntart6 és képzo struk-
tirdknak. A szervezetek problémak megolddiséra jottek létre; a probléma a beteg-
ség, az egészség viszont nem az (16).

Nincs kiilon tdrsadalmi alrendszer, amely az egészségfejlesztésért felelos lenne,
mert az egészségfejlesztés egyszerre tobb tarsadalmi alrendszert céloz meg. Eb-
ben a folyamatban az elsd 1épés az, hogy minden egyes tdrsadalmi alrendszerben
meg kell taldlni a legjobb kapcsol6dési pontot, ami az érzékeny pontok azonosit4-
sit jelenti (17). Az egészségfejlesztés kihivést jelentd szervezeti feladat; éppen
ezért nem meglepd, hogy az egészségfejlesztés infrastruktirdja meglehetésen
fejletlen.

26



]

3. dbra: Nincs kiilon tirsadalmi alrendszere az egészségnek. Az egészségnek be kell
1épnie minden egyes tirsadalmi alrendszerbe.

5.6. Az egészségfejlesztés kapcsolatai és kapcsolédasi pontjai

Osszegezve és a gyakorlatra alkalmazva az eddigieket, a kovetkezd megallapita-
sokat tehetjiik. A kapcsol6dasi pontokat tigy kell megvilasztani, hogy azok meg-
feleljenek a tarsadalmi alrendszereknek €s a sajdtos szervezeti tipusoknak. Azo-
nositani kell a kiilonb6zo tdrsadalmi alrendszereket, figyelembe kell venni a
kozottiik 1évé  eltéréseket. Minden egyes tirsadalmi alrendszer eltérd
kapcsolédasi pontokat kindl az egészségfejlesztés szdmdra, mindegyiket
megfelelé moédon kell megcélozni. A politika kapcsoléddsi pontjai példdul
kiilonbozni fognak az iskoldkétél. Az egészségfejlesztésnek képesnek kell lennie
arra, hogy olyan problémét oldjon meg, amely a szervezetben mdr felmeriilt.

A politika érzékeny az egészségiigy koltségeinek novekedésére. A finanszirozis

komoly problémikat okoz a politikai testiiletek szimdra. Az egészségiigy kiadasai
kontrolldlhatatlanok. Ez olyan probléma, amit az egészségiigy soha nem fog tudni
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megoldani, mert ez politikai természetii, nem pedig orvosi. Az iskoliakban viszont
az a probléma, hogy didkok mindinkibb szenvednek a stressztdl, a tandrok pedig
a kiégésrol panaszkodnak. Az iskolai hatésigok a tandrok betegszabadsiganak és
korai nyugdijazasuk ardnyinak novekedésérél szamolnak be.

Az egészségfejlesziési politika szimdra mozgalmi gyokerei jelentds erot jelente-
nek. Az egészségfejlesztés gondolata széles korben terjed, és foként informélis
csoportokbdl 4116, nagy létszimi mozgalom jott létre. Az 6nsegitd csoportok és
ontevékeny szervezetek egészségfejlesztési motivicidja tobb, mint puszta kapcso-
l6dasi pont; napjainkban a szervezetfejlesztés feladatit az adja, hogy ezeket a
szervezeteket és a megfeleltetheté politikai, kozigazgatdsi partnereket interszek-
torélis kooperaci6ba vonja be.

Egy erételjes tarsadalmi mozgalom révén kialakult eré azonban nem egyenlé egy
szervezetet vagy egy tirsadalmi alrendszert megcélz6 beavatkozassal. Az ij prob-
1émét a kozvéleményben tudatosité kezdeményezések gyakran még azelétt sziik-
ségesek, mieldtt a szervezeti valtozis elérheté cél lenne. Azonban, ezeknek az
akcidknak néha ellentétes hatasuk is lehet. Ahogy azt néhény, a varosi kozigazga-
tasi szervek és Onsegité csoportok kozotti Osszeiitkozés is bizonyitja, kiviildllé
csoportok akcidi arra is motivilhatjik a szervezeteket, hogy beziruljanak, ahe-
lyett, hogy szélesedne a latékoriik.

Az egészséggel kapcsolatos szektorokban dolgozé szakemberek nagyon lelkesen
véllalnak 1) feladatokat. J6 néhiny szakma képviseldi érdeklodnek egészségfej-
leszt6 tevékenységek irdnt, melyek lehetséget biztositanak arra, hogy szélesitsék
a szakmai tevékenységiik skildjat. Ez is jelent6s hajtéerd az egészségfejlesztés
szdméra. Uzemorvosok, szocidlis munk4sok, pszichol6gusok, dietetikusok csak
néhany szakma, melyek képviseldi készségesen tovabbképzik magukat az egész-
ségfejlesztés teriiletén.
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5.7. A sziikséges képességek és készségek

Az egészségfejlesziés fejlodése erdteljesen fiigg az egészségfejlesziésben tipikus-
nak mondhaté szakmai szerepek fejlodésétdl. A tradiciondlis szakmai szerepek-
nek meg kell viltozniuk. A dontéshozok, orvosok vagy mads, segité foglalkozdsi
szakemberek (pl. pszicholégusok, szocidlis munkdsok, pedagégusok, védénok)
szakmai szerepei megviltoznak azzal, hogy egészségfejlesztési célokat integral-
nak a napi munkdjukba. Masrészrél, néha célravezetdbb az, ha 4j szakmai szere-
peket hozunk létre azok szdmdra, akik kizdr6lag egészségfejlesziési problémakkal
foglalkoznak a szervezetiikdn beliil, ami lehet minisztérium, biztositétarsasig,
iskola vagy hasonlé szervezet. Az egészségfejlesztok szigorian behatirolt mun-
kakori leirdsa a mai napig még nem jott létre. Alaposabban szemiigyre véve az
egészségfejlesztés koncepci6jdt, megdllapithat6, hogy csupén egy j szakma ki-
alakitdsa nem lenne kivinatos. Mivel az egészséggel kapcsolatos tevékenységek-
ben minden egyes tirsadalmi szektornak részt kellene vennie, ezért az egészség-
fejleszto képesitést nem kellene egyetlen szakmédhoz kotni, hanem gy kialakita-
ni, hogy szdmos végzettség felé nyitott maradjon.

Azonban nem lenne j6, ha ez a nyitottsig kodos képhez vezetne a sziikséges
szakmai kompetencidkkal kapcsolatban. Az elképzelés, hogy az egészségfejleszto
tevékenységet barki integrilhatja a sajit meglévo szakmai szerepébe, nem jelenti
azt, hogy nincs sziikség szakmai standardokra. Standardok és képesitések nélkiil
az egészségfejlesztés soha nem fog befolydsos szerephez jutni a tirsadalomban.
Az egészségfejlesztés fontossiginak hangsulyozasihoz szakmai szerepeket és
képesitéseket kell létrehozni.

A széleskorii egészségfejleszto tevékenység négy f6 szakmai szerepben foglalha-
t6 ossze. Ez nem jelenti azt, hogy egy személy csak egyféle szerepet villalhat, de
a kiilonboz6 szerepek kiilonbozo készségeket kovetelnek meg. Ezek a kutaté, a
52652616, a tréner szerepei, valamint a viltozéskiséré szakemberé, aki a szervezet
fejlesztésén dolgozik. Minden szerep eltérd képesitéseket igényel, és eltéré tevé-
kenységeket foglal magdban. A kutaték kiilonb6z6 tudomanydgak szakértéi le-
hetnek. Ok végzik a vizsgélatokat, nyomon kovetik az epidemiolégia eredménye-
it, ellendrzik az egészségi kockdzatot jelentd tényezdket a munkahelyeken, ellen-
orzik a kornyezetvédelmi adatokat, projekteket figyelnek meg és értékelnek stb.
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A 52652616k az emberek tdjékoztatisira koncentrlnak, fokozzak a tudatossigukat
az egészséggel kapcsolatos kérdésekben, felszélalnak a hdtrinyos helyzetiiek
érdekében, nyomadst gyakorolnak a politikusokra és a vezetdkre, egyiitt dolgoznak
a médidval stb. A trénerek, tréningek tartdsival az egészségfejleszto tevékenysé-
gek teljes korében segitik az embereket, megkiizdési készségeket fejlesztenek stb.
Ahogy emlitettiik, a véltoziskiséré szakember a szervezeti viltozassal foglalko-
zik: projekteket indit, timogat és irdnyit, interdiszciplindris kooperaciét épit ki stb.

Képesitések Tevékenységek
szakérté |szimos tudomdnyteriilet eredményei- | kutatds, egészségjelentések
nek gyakorlati alkalmazdisihoz sziiksé- | publikildsa és tandcsadis
ges ismeretek, példiul: népegészség-
iigy, orvostudomdny, dietetika
sz6sz6lé | felszélaldsi, meggy6zési és motivildsi | a nyilvanossig megszoli-
készségek, a tomegkommunikiciés esz- | tdsa, vezetok meggydzése
kozok hasznilatinak készsége és a tudatossag fokozdsa
tréner specidlis orvosi ismeretek, tanitasi kész- | tréningek tartisa specid-
ségek, pszicholégiai kompetencia és | lis, egészséggel kapcsola-
csoportvezetési készség tos kérdésekben, mint pél-
' ddul dietetika, testedzés
és megkiizdési készségek
véltozas- | szocidlis készségek, csoportvezetési kész- | szervezetfejlesztési mun-
kiséré ségek, szervezeti kompetenciik, pro- | ka végzése, interszektora-
jekt menedzsment lis koopericié kiépitése,
targyalds és infrastruktira
kialakitdsa

1. tablazat Szakmai szerepek az egészségfejlesztésben

A szerepek kozotti eltérések mérlegelése fontos feladat a sikeres egészségfejlesz-
t6 munkdban. Ez nem jelenti azt, hogy egy szakember csak egy szinten dolgozhat:
mindenki integrilhatja a kiilonb6z6 szerepek bizonyos elemeit. A projektekbdl
lesziirt tapasztalat azt sugallja, hogy célszerii, ha egy projektben a kiilonb6z6
szerepeket kiilonb6z6 emberek végzik. Az a 52652616, aki egy gazdasdgi szerveze-
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tet birdl, mert az drtalmas munkafeltételeket biztosit, nem valdszini, hogy a meg-
felelé személy arra, hogy tirgyaljon a menedzsmenttel egy egészségfejleszto
projekt inditdsar6l. Mindkét szerep, a sz6sz6l6¢ is €s a szervezeti tanicsadoé is
egyardnt fontos ebben a jatszmdban, és a kooperdcié az az er6, amely segiteni fog
a projekt céljainak elérésében.

Népegészségligyi szakértd

Kutaté: 70%
Sz6s2616: 15%
Vilt. kiséro: 15%

Onsegité csoport segitéje,
Kisérsje

Fejleszto: 80%
S$z6s2616: 10%
Vilt. kiséré: 10%

Egészségfejleszts projekt
koordindtora

Vilt. kiséro: 80%
Sz6s2616: 20%

Egészséges taplalkozas
oktato

S26s2616: 50%
Fejleszté: 40%
Vilt. kiséré: 10%

4. dbra Az egészségfejlesztéssel foglalkozé szakemberek szerepaspektusai



6. Valtozas az egyének és a szervezetek fejlesztésén
keresztiil

Nem konnyii megérteni, hogy miként és hogyan véltoznak a tirsadalmi rendsze-
rek. Annak ellenére, hogy a tarsadalom gyors valtoz4si folyamaton megy keresz-
tiil, a folyamat puszta szemlélésével az ember nem képes igazan a birtokdba jutni
annak, hogy miként lehet tudatosan viltoztatni a szervezeteken, intézményeken.
A szervezeteket érinté viltozasok tobbsége, tgy tinik, tulajdonképpen csak a
komnyezetiik véltozasaira adott sziikséges reakci6. A piaci véltozdsok arra kény-
szeritik a gazdasagi szervezeteket, hogy gyorsan alkalmazkodjanak az ij helyze-
tekhez. Azonban lassan zajlik az alkalmazkodis az egészségi és komyezetvédelmi
kérdésekben felmeriilt uj feltételekhez, néha tilsigosan is lassan. Ezért sziikség
van a professzionalis szemléletre, megtervezett valtozis elinditisdra és megval6-
sitdsdra.

A meglévo struktirdk, eljardsok és szervezeti kultirdk nagyfoku ellenéllast tani-
sitanak. Erzéketlenek alkalmazottaik és iigyfeleik motivicidira és otleteire, és
nem reagdlnak automatikusan egyetlen egyéni véltoztatdsi kezdeményezésre sem.
Ez a tény a mindennapi tapasztalatainkban nagyon j6l megfigyelheto.

A szervezetfejlesztés és a szervezeti folyamatok valtozisat elinditani képes gya-
korlati tudds specidlis szakmava érlel6dott. Hasznos lenne 6sszegezni a szervezet-
fejlesztési elmélet és a tobbéves tanicsadéi tapasztalat néhdny alapveté kovetkez-
tetését (18).

6.1. A szakmai szerepek fejlesztése

A szervezetek rendszerint a szakmai szerepek koré szervezédnek. Egy szervezet-
ben az ij feladatokat ij munkakori feladatok kijelolésével és a felelosségi korok
djrafogalmazisival kell meghatdrozni. Ahhoz, hogy az egészségfejlesztés be-
4gyazédjon a térsadalmi rendszerbe, helyet kell biztositani a szdmara. Néhany
esetben ez 1j szakmai szerepek kialakitasat igényli. A WHO Egészséges Vérosok
projektjében projektirodik vannak projektkoordindtorokkal (12); az Egészségiigyi
Minisztériumban pedig az egészségfejlesztés szolgalatiban egy specidlis részleget
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kell feldllitani. Az egészségfejlesztés sikeres megvaldsitisa specidlis egységek
\étrehozasit igényli, melyek feladatat és kompetencidjit pontosan meg kell hati-
rozni, és ezeknek az egységeknek eréforrisokat kell biztositani.

Ugyanakkor a szervezetekben mir Iétez6 szakmdknak az egészségfejlesztési cé-
lokat szakmai szerepeikbe kell integrdlniuk. A vezet6i munka — mint példdul egy
kérhéz, egy iskola vagy egy villalat igazgat6jié — ezéltal megviltozik. A vezetés-
nek dontéseiben lattatnia kell az uj szervezeti egység fontossigait, egyrészt az
eroforrasokat és felelosségi koroket érintd, egyértelmi dontéseken keresztiil,
masrészt annak kidolgozisival, hogy miként tud az Wj szervezeti egység a dontés-
viil az is létfontossdgl dontés, hogy a szervezeten beliil hovi keriil az egészség-
fejleszté szakma. Az Uj szervezeli egység alapitdsin til a feladatat is pontosan
meg kell hatdrozni Egy szervezet csak akkor fogja elismemi és tevékenységi ko-
rébe vonni az 4j szervezeti egységet, ha teljesen vildgos, hogy mi az j egység
munkdja, és mi védrhat6 téle. A pontos munkakori leirds az a nyelv, amelyen ke-
resztiil egy szervezet megérti, hogy mi az egészségfejlesztés, és miként véilhat a
szervezet részévé. Az egészségfejlesztést megval6sité munka ezért magdban fog-
lalja az egészségfejlesztéssel kapcsolatos szakmai szerepek fejlesztését is.

6.2. Egyének és szervezeti struktirak fejlesztése

A szervezetek a szervezeti struktiirdk véltozisan keresztiil fejlddnek, de a szerve-
zeti struktirdk nemcsak a technikai feltételeket, a szervezeti felépitést és a szer-
vezeti eljdrasokat foglaljak magukba, hanem a szabilyokat, standardokat, sza-
bdlyzatokat, gondolkoddsmédokat és az iigyintézési elveket is. Ezek Osszessége
alkotja egy szervezet kultirdjat. Ez a fajta lathatatlan struktira, mely gyakran
csak a szervezet belsé kommunikéciéjénak jellegzetes mintdin keresztiil figyelhe-
16 és fejthetd meg, a stabilitds magas fokit eredményezi. Legaldbb olyan hatéko-
nyan befolydsolja az embereket, példdul az dj munkavillal6t, mint a munkahely
felszereltsége (18).

Ez a struktira teszi sziikségessé az emberek szervezeti tevékenységekbe t6rténé
bevondséit. Miutdn meghatdrozott szakmai szerepekre képezték ki dket, magatar-
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tasukat és attitiidjeiket olyan szervezetek igényeihez és elvirisaihoz igazitottik,
melyekben kordbban éltek és dolgoztak, ezért a véltozds csak intenziv djratanu-
ldssal kovetkezik be. Senge szerint: ,,A szervezetek, melyek a jovoben igazin
kiemelkednek, azok lesznek, melyek felfedezték, hogyan tudnak épiteni az embe-
rek elkotelezettségére és tanuldsi kapacitdsukra a szervezet minden szintjén.” (13)

Ez csak akkor érhet6 el, ha az emberek elfogadjdk a vdltozisokat, és befolyasuk
van a folyamatra. Miutdn egy szervezet fejlodése a tagok fejlodésével fiigg ossze,
ezért a szervezetfejlesztés folyamatosan lehetdséget biztosit az embereknek, hogy
fejlédjenek a vigyaiknak megfelelé eredmények eléréséhez, iij gondolkoddsmé-
dot sajétitsanak el, és felszinre keriiljenek kollektiv torekvéseik. Az embereknek
Uij szakmai szerepeket kell villalniuk, j feladatokat kell teljesiteniiik, 0j készsé-
geket kell elsajatitaniuk.

Azok a szerepek és készségek, amelyeket az egészségfejlesztés megkovetel, f6-
ként szocidlis készségek. Mivel a szervezetek automatikusan nem viéltoznak tagja-
ik véltozisdval, az egyéni és a szervezeti szintek kozotti kiilonbség elsajtitdsa
nagyon fontos feladat a képzés sordn. Egészségfejlesztd képzéseink sorin az
utébbi néhdny évben megtanultuk, hogy erre a kiilonbségre mind nagyobb és
nagyobb hangsiilyt helyezziink (20).

A sikeres megval6sitds a kutatds, a képzés és a strukturdlis valtozds alaposan
megtervezett kombindcidjat igényli. Az oktatisi tevékenység 6nmagiban nem
elegend a viltozds elinditdsahoz. Uj szocidlis készségek elsajatitasa egy képzés
sordn és ezek megvalGsitdsa egy szervezet mindennapi életében két nagyon kii-
16nb6z6 dolog.

A képzés és a személyes fejlodés csak akkor sikeres, amikor strukturdlis szintd
szervezetfejlesztéssel parosul, ugyanakkor a szervezetfejlesztés a human erdfor-
ras fejlesztését is igényli. A humén eréforrds és a szervezet kombinlt fejlesztése
viszont a szakmai szerepek alakitdsinak 0j médjan keresztiil eredményes. Ez a
képesitések bovitését igényli; tanterveket kell osszedllitani, képzéseket kell meg-
val6sitani. A szakmai képzés képesitéseket ad és legitimitast biztosit az j szere-
pek betoltésére. Az egészségfejlesztés a munkakorok, a képzések és az ij szerve-
zetek parhuzamos kialakitisanak izgalmas, kisérleti stddiumaban van.
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A szakmai szerep hozza Ossze az egyéni szintet €s a szervezeti szinteket. Hangsu-
lyoztuk a kiilonbséget az egyének és a szervezetek kozott, de mindketté hatdssal
van a szakmai szerepre. Miként egy szindarabban, itt is van szerzo (a szervezet),
aki megirja a szerep szovegét, és van egy szinész (az egyén), aki eldadja azt. A
szindarab sikere mindkett6tdl fiigg, és a fejlodéshez mindkettének sziiksége van a
masikra. Az egyének és a szervezetek is a szakmai szerepek fejlodésén keresztiil
véltoznak.

6.3. Belso és kiilsé valtozas

A szervezetfejlesziés belsé véltozast és a kornyezettel valé kapcsolat megvaltoza-
sit is jelenti. A belsé véltozas - a szakmai szerepek valtozdsin, a szervezeti struk-
tira djraszervezésén és a szakmakozi kapcsolatok kiépitésén keresztiil — eredmé-
nyezi a szervezet és kornyezete kozti viszony valioz4sit. Ez azt is jelenti, hogy a
belsé valtozds csak akkor lehet sikeres, ha egyidejiileg az egyiittmiik6dé kiilsé
szervezetekkel fenntartott kapcsolatok is véltoznak. Ez nehéz feladat lehet, mivel
néhdny kapcsolat talin véget ér vagy megviltozik, néhdny j kapcsolatot kell
kialakitani, és néhdny hagyomdnyos kiils6 elvarast sziikségképpen fel kell adni.

A szervezetfejlesztésnek legaldbb annyira kell a belsd véltozdsokra koncentrilnia,
mint amennyire a kornyezettel kialakitott kapcsolatokra. Mindkettdnek véltoznia
és fejlodnie kell; a viltoz4si folyamatnak illeszkednie és koordindltnak kell lennie
mindkét szinten. Egy iskola példiul eldontheti, hogy egészségfejleszté szervezet-
té vilik, és ezt azzal kezdi, hogy az udvart jitsz6térré alakitja, dtszervezi az ora-
rendet stb. Mindezek el6tt azonban figyelembe kell vennie, hogy miként vonja be
az iskola vezetését, a tandri kart, a sziiloket, a szomszédsigot és a kozosséget a
véltozds megértésének folyamatiba. A prioritisok megviltoznak; néhany régi
érték hattérbe szorul, miel6tt néhdny uj tiinne fel. Ez hatdssal van a kiilvildgra,
amely arra kényszeriil, hogy elfogadja ezeket a véltozisokat, és alkalmazkodjon
hozzdjuk. A siker nagyban fiigg att6l, hogy az iskola képes lesz-e megértést és
elismerést kivaltani tarsadalmi kérnyezetébol.
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6.4. Nem egy ,,egyszerii gép”

A szervezetek nem egyszerii gépek. Az, hogy miként véltoznak meg a szervezet-
ben zajlé folyamatok, nagymértékben fiigg attél, hogy a viltozaskiséro szakember
vagy a vezetd milyen nézépontot alakitott ki a szervezetekrol. Altaldnosan elter-
jedt az a nézet, hogy egy szervezet eszkdz bizonyos célok megvaldsitdsara. Ebbol
a nézépontbdl a szervezetek és a szervezeti struktirdjuk racionalis tervezés ered-
ményei, és éppen ezért raciondlis tervezéssel valtoztathaték meg és adaptilhaték
az (j igényekhez. Ebben a modellben a Kutatdsnak az a szerepe, hogy ismereteket
nyijtson az 1j kovetelményekr6l, tervekrol, és javaslatokat tegyen a struktdra
atalakitasara. A formalis hatalom poziciéjiban Iévok, mint példdul a politikusok
vagy a menedzserek, pedig a valtozis végrehajtéi.

Ez a fajta szervezeti nézopont az ,.egyszerii gép” modelljén alapul (10). Az input
és az output kozoétt meghatédrozott kapcsolatot feltételez. Egy bizonyos inputb6l
az output megjésolhatS. A gép egy pontbdl irdnyithatd, és ez a kormanykerék. Ezt
a nézdpontot kovetve a szervezet vezetoi abban a hitben élnek, hogy fentrol kéz-
ben tartjdk a szervezet 6sszes folyamatat.

Ez a nézépont a hagyominyos egészségnevelési stratégidk koncepcidjit koveti,
mely azon a feltételezésen alapul, hogy az ismeretbdvités automatikusan megval-
toztatja a viselkedést. Az egészségmagatartas véltoztatdsira irdnyul tevékenység
tapasztalataibél tudjuk, hogy ez a megkozelités nem igazdn eredményes. Ennek a
megkozelitésnek komoly hagyomdnyai vannak az alkalmazott tdrsadalomtudo-
méanyokban, mely a raciondlis-empirikus megkozelitésen alapul, és még mindig
vonz6 stratégia sokak szamdra, akik vezetéi feladatokat litnak el a szervezetek-
ben. Ez a megkozelités azonban se nem raciondlis, se nem empirikus. Nem mii-
kodik sem az egyéneknél, sem pedig a szervezeteknél.

A szervezetfejlesztés rendszerszemléletii megkozelitésének értelmében a szerve-
zetek az adott szervezet sajiatossagaib6l kovetkez6 médon reagdlnak a kiilsé be-
avatkozdsokra. Az, hogy elfogadjdk-e a beavatkozisokat, és az, hogy a szervezet
miként fog reagilni, nem jésolhaté meg kiviilrél. E nézet szerint a szervezet nem
irdnyithaté és nem is viltoztathaté meg egyetlen kiilso vagy belsé pontbél. A
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szervezetek nem gy miikodnek, mint az ,egyszeri gépek”. A viltozis egy onfej-
lesztési folyamat.

Szervezet

5. dbra Egy kiils6 beavatkozas hatdsa nem eldre jelezhetd; olyan komplex, belsé kommu-
nikdciés mintdzatoktol fiigg, melyek az 4llandé valtozas folyamatdban vannak.

Kiviilrél nem lehet viltozisokat bevezetni egy szervezetbe, ezeket a rendszernek
maganak kell elérnie. Az egészségfejleszté szakembernek a terapeutdk, a tanics-
adok és az instruktorok munkdjanak alapveto ellentmondiséaval is meg kell kiiz-
denie: valtoztatds nélkiil valtozist elinditani; vagy misképpen fogalmazva: vilto-
zést kell elérnie anélkiil, hogy barmit is megviltoztatna (9). Ezt az ellentmondast
az hozza létre, hogy minden viéltozdst a befolydsolni kivint embereknek kell kez-
deményezniiik.

A viltozis ellentmondisos feltételei nem jelentik azt, hogy a szakembereknek fel
kellene adniuk a valtozisrél alkotott személyes nézépontjukat, viszont fel kell
ismerniiik az emberek és a kialakult szervezetek fejlodésének feltételeit, és tgy
beavatkozniuk, hogy munkdjukat ezek a feltételek irdnyitsak.
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6.5. A megérzés és a valtozas egyensiilya

Minden szervezetre jellemz6 az dllanddsig és a vdltozas kozotti alapvetd ellent-
mondds. A viltozds a biztonsag feladisat jelenti, még akkor is, ha a jelenlegi
helyzet nem kielégit6. A j6l kialakult folyamatok, kooperativ struktirik és kap-
csolati viszonyok megviltoztatisa kétségteleniil bizonytalansiagot és konfliktuso-
kat sziil. A strukturilis viltozds magdban foglalja a kolcsonosen meghatérozott
elvarasok tjraériékelését. Az érintett emberek szimdra ez azt jelenti, hogy a szer-
vezeten és sajat szakmai identitdsukon beliil is tjra meg kell hatdrozniuk a hely-
zetiiket. Ez bizonytalan egyensiilyozist igényel az dllandésag és a viltozas kozott,
valamint azt, hogy az ezzel jar6 konfliktusokat a megfelel6 szervezeti eszk6zok-
kel hatékonyan oldjik fel. Egy szervezet csak bizonyos mértékii viltozast képes
egy adott fazisban, a fejlesztés adott idoegységében kezelni. A viltozisnak nem
kell ideolégiai kérdéssé vdlnia; barmely szervezetben szdmos olyan dolog taldlha-
16, amelyet érdemes megorizni. Masrészrol a megorzésre mélté dolgok meghata-
rozisa segitséget jelent a megviltoztatand6 dolgok elbocsitasihoz.

6.6. A teljes szervezet megkozelitése

A térsadalmi rendszerek til bonyolultak ahhoz, hogy barmilyen szakember egyet-
len pontbdl meg tudja valtoztatni azokat, legyen ez a pont fent vagy lent, a rend-
szer hatdrain beliil vagy kiviil. A tdrsadalmi rendszer legbefolydsosabb pontjan
adott input nem jelent garancidt arra, hogy a tarsadalmi rendszer mas részein is
megvalésulnak a kitiizott célok.

A szervezetek bonyolult hil6zatok, melyek elemei befolydssal vannak egymasra,
ezért a beavatkozisokat a teljes rendszerhez kell igazitani. A beavatkoz4sok soran
szimolni kell az elemek és a kozottiik 1évo viszonyok fejlesztésével is. Mas sza-
vakkal az egészségfejlesztés mint szervezetfejlesztési folyamat sziikségszeriien a
Wfentrél lefelé” és lentrol felfelé” haladé megkozelitések kombindci6jat igényli.
Ez persze még nem jelenti azt, hogy a kolcsonos megegyezés a fejlesztés egyetlen
alapja. A nézetkiilonbségek és konfliktusok is segitséget adnak a szervezetfejlesz-
téshez abban az esetben, ha a nézépontbeli kiilonbségek megfogalmazhatdk és a
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szervezet szimdra hasznos informdciokka alakithatok, vagy akkor, ha a tovébbi
fejlesztések inputjaként haszndljdk fel oket.

Ebbol a nézépont kitiinik, hogy az egészségfejlesztésben a viltozaskisérd szak-
embernek lithatéva kell tennie a szervezeten beliili nézetkiilonbségeket és konf-
liktusokat. Eppen ezért van sziikség a kiilonbozé szervezeti szintek és szakmak
kozotti kommunikdcidra. Az is lényeges, hogy szervezetfejlesztési folyamatok, a
szervezeti viltozis keretein beliil a kiilonbségek feldolgozaisat elosegité munkafo-
lyamatok és dontéshozatali folyamatok alakuljanak ki. Gondosan kiilonbséget
kell tenniink a szervezetet megcélz6 beavatkozis, valamint a sz6sz616i és lobbiza-
si stratégidk kozott. A szervezet viltoziskiséro szakember szimdra alapvetd az
aktiv semlegesség attitiidje. Ahogyan azt méir emlitettiik, az egészségfejlesztés
kiilonféle szakmai szerepeket — sz6sz6l6kat, szakértoket, trénereket és viltozaski-
séré szakembereket — foglal magdba, melyek mindegyike fontos a sikerhez. Vil-
tozaskiséro szakemberként a projektkoordindtornak a szervezeten beliil taldlhaté
kiilonbozo szinteket és egységeket érzékenyen kell megkozelitenie. Mivel a szer-
vezetek a bels6 nézetkiilonbségeikbol és konfliktusaikb6l tanulnak, a szervezet-
fejlesztés minden érintett szint bevondsit igényli. A felhatalmazott dontéshoz6-
kon kiviil a szakértok és az érintettek bevondsara is sziikség van.

A projektkoordindtornak a szervezeten beliili ellentmondédsos nézépontokat sem-
legesen kell képviselnie. A koordinitornak semlegesen kell viszonyulnia a me-
nedzsmenthez és az alkalmazottakhoz éppigy, mint a szakmai csoportok és a
szervezeti egységek érdekeihez. Ugyanakkor a semlegességet nem szabad 6ssze-
keverni az egyes problémdkban valé dontésképtelenséggel, valamint a kiilonb6z6
céloktdl, motivicioktol valé érzelmi tdvolsdgtartissal. A semlegesség annyit tesz,
hogy a hangsiily a belsé vitdk levezetésén, nem pedig egy-egy nézdpont vagy
oldal melletti elkételez6désen van.

39



7. Miként miikodik a szintér-szemlélet?

Az egészségfejlesztd beavatkozdsok céljainak tisztdzdsdban a szintér-szemlélet
hasznosnak bizonyult. Szamos, j6l ismert WHO egészségfejleszto projekt lénye-
gét ez jelenti, ide tartoznak példiul az egészséges virosok, egészséges iskoldk,
egészséges korhazak, az életméd és az egészséges életmdd projektjei. Ezekben a
projektekben a ,szintér” nemcsak az egészségfejleszté akcidk térbeli helyét hati-
rozza meg, de azokat a tarsadalmi entitdsokat is, amelyeknek viltozniuk kell.

A szervezetfejlesztés nézopontjdbol a szintér-szemlélet az egészségfejlesztés
kulcskérdése. Ez a megkozelités négy fo elem koriil korvonalazédik. Mivel a
szintér-szemlélet a WHO-n (21) beliil és kiviil egyarint széles korben eldkeriil,
jellegzetességeinek tisztazasa hasznos lehet.

7.1. A szintér mint tarsadalmi rendszer

A szintér-szemlélet kidolgozisa tjdonsagot hozott az egészségfejlesztési progra-
mokba, és vilaszt adott a hagyomanyos egészségneveld akcidk korlitaira. Ezek az
akciok valamilyen specidlis probléméra fékuszalnak, olyanokra, mint a dohany-
zds vagy a helytelen tdplilkozés; a feladat az egyének magatartdsanak befolyaso-
ldsa, tudatossiguk fokozisa. A hagyomdnyos egészségneveld szemlélet stratégia-
ja foleg az egészséggel kapcsolatos informéciok terjesztésén alapul. Az egészsé-
ges életmddot hirdet6 iizenetekkel abban a reményben célozzik meg a nyilvdnos-
sdgot, hogy az emberek életmddjiban valamilyen médon a kivént irinyba haté
véltozdsokat idézzenck elo. Az eredmények rendkiviil rosszak. A kizirélag egész-
ségiigyi problémdra épiild stratégia bukasra van itélve akkor, ha nem vessziik
figyelembe, hogy a trsadalmi rendszerek hogyan formdljak az emberek esélyeit,
szokdsait, attitiidjeit és a fenyegetd kockazati tényezoket.

A szintér-szemlélet szimol azoknak a szintereknek a befolydsival, ahol az embe-
rek élnek, tanulnak, dolgoznak, és ahol kiilonbozo szolgdltatisokat vesznek
igénybe. Figyelembe veszi azt, hogy egy populicié egészségiigyi problémdi a
populdcié tirsadalmi kornyezete és tagjainak egyéni tényezoi kozotti viszony
kovetkezményének tekinthetok.
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A szinterek olyan helyszinekként irhatok le, melyek egy populicié egyféle kor-
nyezetét magukban foglaljik. Ez a szemlélet birmely kozosségre és szervezetre
alkalmazhaté. Egy egészséges iskola példdul nemcsak az a hely, ahol a tandrok
Srikat tartanak az egészséges életmédrél. Az iskolai élet formilis és informalis
struktirait és mintdit, az iskola épitészeti megoldasait, a tanirok, a nem oktaté
stab és a didkok egymds kozotti interakci6it és a kiilvildghoz valé viszonyukat is
fel kell mémi, és adaptilni kell az egészségfejlesztési kritériumokhoz. Azt az
iskoldt nevezziik egészségesnek, amely az egészségfejlesztést szervezeti kultira-
janak minden elemébe beépitette.

A daniai Horsens-ben megvaldsitott Egészséges Iskola projekt a WHO Egészsé-
ges Varosok programjdnak keretében elérte, hogy a véros 6sszes iskoldjanak 0sz-
szes székét az egészségiigyi standardoknak megfeleléen alakitsak at. A munkdt a
munkanélkiiliek és a didkok kovetkezd generdciéi szimdra létrehozott projektek
keretein beliil végezték. A projekt a kornyezetet is megviltoztatta, nemcsak az
egyének viselkedését.

7.2. Az egészségfejlesztés egyének helyett tarsadalmi rend-
szerekre iranyul

A szintér tarsadalmi rendszer; a szintér-szemlélet ezért azt jelenti, hogy nem az
egyéneket, hanem a tirsadalmi rendszereket helyezziik az egészségfejleszté be-
avatkozdsok kozéppontjiba. A célpont megvdltozdsa azonban a stratégidban is
viltozisokhoz vezet. A tarsadalmi rendszerek az egyénekhez képest eltéro logika
szerint fejlédnek. Az emberek a tudatban bekovetkezo viltozis révén tanulnak; ter-
mészetesen ennek kell elobb bekovetkeznie, mert egy tirsadalmi rendszer tanuldsi
kapacitdsa nem lehet nagyobb, mint a tagjaié. A mésodik Iépésnek azonban mar
feltétleniil a tarsadalmi rendszer fejlesztésére kell irdnyulnia. A tirsadalmi rend-
szerek megcélzdsa annyit tesz, mint megprébalni megviltoztatni a kommunikici-
6s mintédkat, kiilonos tekintettel a dontéshozatali folyamatokra és a szabalyokra.
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6. dbra Oktatisi modell - egyéneket céloz 7. ébra Rendszerszemléletd modell -
tarsadalmi rendszereket céloz meg: a
szervezetek a kommunikéici6s struktu-
rakb6l és mintdkbdl dlinak. A véltozis a
kommunikici6 megvéltozdsdn keresztiil

torténik.

meg: A szervezetek egyénekbdl dllnak. A
véltozas egyének megviltoztatisan keresz-
tiil torténik.

Azt gondolhatnénk, azzal, hogy a fékuszpont az egyénekrdl a tdrsadalmi rendsze-
rekre keriil, olyan attitidok és médszerek keriilnek eld, mint amelyeket a , tirsa-
dalommémokok™ felfogdsdnak ismertetésénél mar lattunk, ami viszont akkor
konfliktusba keriil a legtobb egészségfejleszté projektre jellemzo felhatalmazas—
filoz6fidval. Nagy félreértés lenne ezt igy felfogni. A szintér-szemlélet definici6-
jdnak alapos feldolgozdsa megmutatja, hogy az egyéneket és a tirsadalmi rend-
szereket megcélzo stratégidk kozti vildgos kiilonbségtétel segiti az embereket kor-
nyezetiik kezeléséhez, megvaltoztatasihoz sziikséges készségeik fejlesztésében.

7.3. A szinterek mint a beavatkozas célpontjai
Nagyon fontos lépésnek szimitott az egészségfejlesztés fejlodésében, hogy a

tarsadalmi rendszerek, vagyis a kozosségek, szervezetek az egészségfejlesztd
beavatkozis célpontjai lettek. Amikor a megfeleld beavatkozést prébéljuk kiala-
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kitani, akkor a megcélzott tarsadalmi rendszert sokkal alaposabban kell meghat4-
roznunk. Ez az, ami miatt a szintér fogalménak értelmét fejleszteni kell.

Ez annyit jelent, hogy minden beavatkozds létrehozza a sajat térsadalmi rendsze-
rét. A beavatkozis célpontja lehet a szervezet, a kdzosség egy része, mint példaul
a varosi tandcs. Cél lehet 1j kapcsolatok kiépitése szervezetek kozott €s szerveze-
teken beliil; ebben az esetben a szintért a kapcsol6dé entitdsok képvisel6i alkot-
jék, akik egy innovativ egységet formélnak. A legtdbb projektcsoport ilyen mé-
don alakul ki.

A szintér-szemlélet ilyen felfogdsa felveti azt a kérdést, hogyan taldljunk és al-
kossunk olyan szintereket, amelyek a beavatkoz4s szdmdra j6 célpontnak igérkez-
nek. A szintért minden egyes projektben kiilon meg kell hatdrozni. A beavatkozis
célpontjdnak megfeleld tarsadalmi szintér keresése az egészségfejleszté projektek
elsé fontos feladatainak egyike.

7.4. A szintér meghatarozasa

A térsadalmi rendszer 4tgondolt és funkciondlis meghatdrozésa a feladat elvégzé-
se szempontjabdl a sikeres beavatkozis alapveté feltételeinek egyike. A kérha-
zakba, iskoldkba vagy villalkozisokba szdnt egészségfejlesztd programok meg-
tervezése elétt meg kell tudni, hogy mely szervezeteket, részlegeket és embereket
kell bevonni, egyiittmiikddésre kémi. Tovabb4 azt is meg kell tudni, hogy a pro-
jektben az egyiittmiik6dés a teljes szervezetet vagy csak bizonyos részeit érinte-
né-e. Ha egy egészségfejleszté projekt olyan tdrsadalmi kozeget céloz meg, mint
egy véros, egy régi6 vagy egy kozosség, azt is el kell donteni, hogy mely szerve-
zeteket vonjik be.

Az érintettek korérol hozott dontés meghatdrozza a vilasztott szintéren lebonyo-
lithaté akcidkat. Az ilyen dontések a szintér pontos meghatérozését igénylik, és

csak a kérdéses problémaval kapcsolatban lehet ezeket a dontéseket meghozni.

Az egészségfejlesztd programok létrehozdsakor valésziniileg ez az a f4zis, amikor
meghozzik az ilyen dontéseket. A klasszikus szervezeti szintér esetében a tipikus
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hibdk egyike, hogy a rendszerhatirok meghatirozisa tilsdgosan szigord. Ennek
eredményeként fontos politikai, tirsadalmi és szakértdi eréforrasok feltdratlanok
maradnak. Példdul a sziil6k, bar az iskola tarsadalmi rendszerén beliil fontos cso-
portot alkotnak, lehet, hogy nem vesznek részt tevékenyen az iskola projektjei-
ben; vagy a humin er6forrds menedzsmenttel foglalkoz6 vezetdk nincsenek meg-
felelé mértékben bevonva a villalat egészségfejlesztd projektjébe. A masik tipi-
kus hiba, hogy a tdrsadalmi rendszer hatdrait til szélesen, megfelelé definicié
nélkiil hatdrozzik meg. Ez foleg azokban,a vérosi szintii projektekben fordul el6,
ahol a speciilis akciékban érintett szervezetek és csoportok kivélasztdsa nem elég
koriiltekintéen tortént meg.

A beavatkozas szintereinek meghatirozdsa legyen rogzitett, és ha sziikséges, ak-
kor szabilyozott. Kovetkezésképpen minden ij feladat és jonnan létrehozott
alprojekt dj dontéseket igényel, és a szintér masik, megfelelé meghatdrozasat. A
projekt menetétol fiiggden uj egyiittmiikodo partnerekre is sziikség van.

7.5. Problémamegoldasi iranyultsag

A szintér-szemlélet azonban nem jelenti azt, hogy elhanyagolhatnink a problé-
makozpontisigot. Az egészségfejlesztésben a problémakozpontisdgot néha
szembeillitjdk a szintér-szemlélettel. Ez nem célravezetd megkiilonboztetés. A
lényeg az, hogy az egyének és a tirsadalmi rendszerek mint beavatkozisi cél-
pontok kozott kiilonbséget tegyiink.

A sikeres projektek megfeleléen kombindljdk a probléma és a szintér megkozeli-
tését. Egy virosi dietetikai projektnek két gydjtépontja van: egy probléma és egy
szintér. Minél viligosabb a keret és a projektben megcélzott probléma, annil
jobbak az eredmények. Az Egészséges Vdrosok projekt részletesen kidolgozott
célszintereket jelol meg a programjiban. Mas projektek tapasztalataib6l kideriil,
hogy a szintér-szemlélet azt is eredményezheti, hogy tilbecsiilik kapacitdsukat, és
tiil sok problémét céloznak meg egyetlen projektben.
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Egy kiemelkedé példa

Az ausztriliai Victoria Health Promotion Foundation (VHPF) a vildgos keret és
probléma lenyiigzd példdjit adja. A VHPF pénziigyi hdtterét a Dohdnytorvény
alapjdn a dohdnytermékek nagykereskedelmi drdra ratett ad6 adja; ami a mai na-
pig egyediildllo egészségfejleszitési modell. Igy a pénz abbdl a szektorb6l szarma-
zik, amely az egészségiigyi kockdzatok okozéja (22). Mikozben a VHPF céljai
sokrétiiek, o tevékenységi teriiletei az egészség és a dohdnyzas. Fo célcsoportja a
fiatalok. A VHPF-et egy olyan szakmakozi bizottsdg iranyitja, melynek osszetéte-
le leképezi a fiatalok magatartdsit befolydsol6 tarsadalmi szereploket, igy tagjai
politikai pértok, tomegkommunikécio, sport, kultira és miivészetek, public
relation, torvényhozds, bankrendszer és az egészségiigy képvisel6ibol keriilnek ki.

Hirdetés
Média Jog

Bank

ttsag
Héarom p -
menti pért \
- Egészséggel

foglalkozé
szakemberek

Miivészet
és kultira

8. dbra A VHPF bizottsiginak interszektorilis struktirdja

A ,Szokj le a dohdnyzisr6l” kampinyban egy hagyomdnyos egészségnevelési
problémit alakitottak dt szervezetfejlesztési projektté, ami szintén a fent emlitett
kombindlt megkozelitést példazza. A vilasztott probléma a dohdnyzds volt (a
fiatalok dohdnyzdsi szokdsai), a fiatalokat leginkdbb befolydsol6é kornyezetként
pedig a sportot és a médidt vették szdmitisba. A beavatkozdsi stratégia erre a
kornyezetre épiilt. Az utolsé 1épésben egy olyan tdrsadalmi rendszert hoztak létre,
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amely a sport, a reklim, a média, a dohanyipar, a jog €és a fiatalok magatartdsa
kozotti interakciés mintdkat és kapcsolatokat tartalmazta. Ennek az j, megfeleld
tarsadalmi rendszernek a kialakit4sa volt a legerdteljesebb beavatkozis. A ,,Szokj
le a dohdnyzdsrél” kampény keretén beliil egészségnevelési programokat szervez-
tek az iskoldkban, sportcsapatokat szponzoriltak, és tdrsadalmi céli hirdetéseket
adtak fel. A VHPF célja az volt, hogy megtorje a kapcsolatot a sport és a dohany-
z4s kozott, amelyet a dohdnyipari szponzorilds hozott létre, ezért a sportesemé-
nyek szervez6i szimdra alternativakat kinalt fel. A VHPF szponzori tevékenysége
hatékony dohanyzisellenes hirdetésekhez kapcsolédott.

9. dbra Az egészségnevelés mint a fiatal 10. dbra Az egészségnevelés mint tirsa-
egyénekre Osszpontosité beavatkozis dalmi rendszereket megcélzé tarsadalmi
beavatkozis
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8. Szinterek fejlesztése projektmenedzsment segitsé-
gével

Az utébbi években a szervezetekben és a szervezetek kozotti kooperdciéban meg-
jelend tj, igen komplex feladatok végrehajtisinak kedvenc eszkozei a projektek
lettek, illetve a projektek sikeres miikodtetése. A kezdetben elsodlegesen az iizleti
életben hasznélt projektek ma mir konnyen felfedezhetk nonprofit szervezetek-
ben is. A projektek a szervezetfejlesztés hatékony eszkozei. A nemzetkozi egész-
ségfejlesztési mozgalomban a projektek kdzponti megvalésitasi stratégidvd val-
tak. B4r nem minden projektnek nevezett dolog illik bele abba a meghatdrozisba,
amit a projektmenedzsment szakemberei széles korben hasznélnak. A projektme-
nedzsment az egészségfejlesztés megfeleld eszkoze az iizleti életben, az iskoldk-
ban, a kérhdzakban, és alkalmas az egészséges életméd vagy a kornyezetvédelmi
programok megval6sitdséra is. A projekt j6 médszer a multiszektoralis és inter-
diszciplindris, idében korl4tozott, ij feladatok ellitdsdra irdnyul6 egyiittmilk6dés
megszervezésére. A sikeres WHO egészségfejlesztési projektek — mint példéul az
Egészséges Vérosok projekt vagy az djonnan létrehozott Egészséges Kérhazak
nemzetkozi hdl6zata — bonyolult tarsadalmi rendszerek létrehozdsanil tébbet
tesznek. Bonyolult szervezetekké vilnak, melyeknek magasan képzett vezetdség-
re és szocidlis kreativitdsra is sziikségiik van ahhoz, hogy megoldjdk a tevékeny-
ségi koriikbe esé problémikat. Az egészségfejlesztés, mint trsadalmi rendszere-
ket megcélzé beavatkozis, az egészségfejlesztési feladatok széles korébe vezette
be a véltozdskiséré szerepkort. Az egészségiigy, az oktatds és a tudomany intéz-
ményeiben dolgozdk arra képzddtek ki, hogy egyénekkel és kiscsoportokkal fog-
lalkozzanak. Az egészségfejlesztés mint szervezetfejlesztési folyamat azonban
annak megértését is igényli, hogy miként miikodnek a nagy térsadalmi rendsze-
rek, igy j6l képzett kulcsemberekbdl 4116 menedzsmentet igényel.

A projektek csak akkor hatékonyak, ha irdnyitdsuk gondos és megfelels. A pro-
jektmenedzsment eszkdzei segithetnek a projektek vezetésével megbizott szak-
embereknek a bonyolult szituiciék megold4siban, melyek az ilyen jellegii munka
sordn nagyon gyakran létrejohetnek. A lelkiismeretes projektmenedzsment noveli
a sikeres és magas szinvonalu egészségfejlesztd akciok megvalGsuldsanak esélye-
it. A konyv kovetkezd része az egészségfejlesztd, illetve més tipusi projektek
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vezetdinek képzése, illetve tandcsaddsi tapasztalatok alapjdn mutatja be a pro-
jektmenedzsment elveit és a siker néhdny kritériumdt.

A projektek két célja

Egy projekt két célt szolgil: problémit old meg, és szervezetet fejleszt. A projek-
tet egy szervezet hozza létre azért, hogy egy iij, bonyolult, szervezeten beliili vagy
szervezetek kozotti kooperici6t igénylé feladatot oldjon meg. A megszokott,
kooperativ kapcsolatok mar nem tudnak hatékonyan eleget tenni ezeknek az uj
feladatoknak. Igy a projekt meghatarozott célok eléréséhez nyijt segitséget, mi-
kozben a kooperdci6 1j médszereit vezeti be. A projektek ezért egyardnt hasznil-
haték az innovicid és a szervezetfejlesztés eszkozeként is.

A projekteknek célja és ideje korldtozott; lehetéséget nyijtanak arra, hogy egy
villalkozas, egy korhiz, egy iskola vagy biarmely mds szervezet pénziigyi és em-
beri eréforrisokat fektessen be egy speciilis feladatba, példdul egy bizonyos ide-
ig az egészségfejlesztésbe. A projekt lezdrdsakor az eredményeket éttekintve dol
el, hogy mi lesz az adott probléma sorsa a jovében. A projekt ideilis keretet biz-
tosit vezetoknek és beosztottaknak egyarént ij feladatok és tevékenységek kivite-
lezéséhez, anélkiil, hogy lemondaninak szakmai szerepeikrol. Val6jiban a pro-
jektmunka 6ridsi lehetoségeket biztosit a szakmai szerepek fejlesztésére, és néha
1ij szakmai szerepeket is életre hiv.
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8.1. Egy innovativ rendszer létrehozasa

11. abra A projekt egy szervezeten beliili uj vagy tobb szervezet kozotti szervezet.

A szervezetfejlesztés Iényeges kiilonbségek Iétrehozdsdval jar, ehhez alternativ
médszereket kindl fel, és er6forrasokat is biztosit hozza. E cél megval6sitisihoz
egyiittmiikodés és informécidcsere sziikséges, amely lehet6vé teszi, hogy az in-
novici6 lathat6 és alkalmazhat6 legyen. A szervezetfejlesztés modellje hatékony-
nak bizonyult e feladat elvégzésére: egy szervezet rutin munkamenetén beliil
képes innovativ rendszert 1étesiteni.

A projektszervezet létrehozisa egy (j rendszer, egy 1j szervezet kialakitdsat je-
lenti. A projektszervezetet autonémnak kell tekinteni, még akkor is, ha korldto-
zott ideig all fenn, és speciilis feladatokra irdnyul. Szervezet a szervezeten beliil
vagy szervezet a kiilonbozo tarsadalmi rendszerek kozott.

A projektek csak akkor tudjak betlteni innovativ funkciéjukat, ha autoném tevé-
kenységet folytatnak, mikoézben fenntartjik és haszndljik az anyaszervezethez
fiiz6d6 kapcsolataikat. Ennek a sziikségszeriiségét, az ebbdl fakadé feladatokat
gyakran nem mérik fel helyesen. A projektszervezetek korldtai, a projektek fel-
adatai és céljai gyakran nincsenek vildgosan megfogalmazva, a projekt résztvevo-
inek tagsiga onkéntes marad. Ennek eredményeként gyakran lehetetlen egy auto-
ném munkakultira kialakitdsa a projekten beliil. A projekt igy nem képes valami
tjat létrehozni és befolydsolni az anyaszervezetet.
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gyengén strukturdlt szervezet

Er6sen strukturilt szervezet
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projektszervezet

Szervezetlen polgédrok

12. abra Projektszervezet létrehoz4sa

A projekt tulajdonsagai

A projekt:
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e olyan szervezeti forma, amely a szervezeten beliili és szervezetek ké-
z0tti komplex, Gj, kockdzatos, interszektorélis feladatok megval6sita-

séra jon létre; a tervezett szervezeti viltozis egy eszkoze;

e aziij feladatok szdméra egy vagy tobb rendszer eréforrdsait mozgosit-

ja és djraszervezi,

e lehetéséget ad teljesen ij és meglepd torekvések kialakitdsédra és ki-
prébélasara, valamint a szervezetek vagy részlegek kozotti koopera-

cifra;

e olyan intézményesiilt laboratérium, amely el6késziti a jovobeli mo-

delleket a szervezet szdmdra, €s elkezdi megvaldsitani azokat;

e lehetdséget biztosit az iigyfelek és az alkalmazottak szdméra, hogy
olyan (j tapasztalatokra és készségekre tegyenek szert, amelyek a na-

pi munkdjukba is beépithetok; valamint

e nemcsak egy adott feladatot teljesit, hanem lényeges az egész szerve-

zetre vagy mds érintett szervezetekre gyakorolt hatésa is.



A tanuldsi folyamat noveli a tdvolsdgot, a fesziiltséget a projektszervezet €s a
hagyoményos szervezet kozott, vagyis a projekt szervezeti kultirja és a szerve-
zet megszokott kultirdja kozott. A projekt €s a napi rutin kozotti kiilonbség 4thi-
daldséra a projekt szdméra korlatozott idStartamra biztositani kell egy elkiiloni-
tett, stabil és elfogadott szervezetet.

8.2. Kulcsfolyamatok a szervezetfejlesztésben a projektme-
nedzsment sordn

Ir4nyelvek kialakitdsa Tud4sgyarapitas

A részvétel novelése

Iranyelvek kialakitasa

Ahogy a 3. fejezetben emlitettiik, az egészségfejleszto irdnyelvek kialakitdsa
nemcsak orszigos, regiondlis és helyi szinten sziikséges, hanem olyan szervezete-
ken beliil is, mint a kérhazak, az iskoldk vagy a véllalkozdsok. Az egészségfej-
lesztés azt jelenti, hogy a dontésekbe és a rendszer mis tevékenységeibe az egész-
ség szempontjai bekeriilnek. A dontések alapvetd fontossdgiak a szervezet
fejlesztése szempontjdb6l. A szervezetek dontések révén szelektdlnak az alterna-
tivdk kozott, és hatdrozzdk meg a kozeljovo tevékenységeit. Lehetséget biztosi-
tanak az onmegfigyelésre és a rendszer onjellemzésére. A dontések és a dontés-
hozatali folyamatok lehetoséget adnak uj lehetoségek kiakndzdsira. A dontésho-
zatali folyamatok automatikusan meghatirozzdk az erdforrdsok felhasznildsit,
kifejezésre juttatjsk a miikodo lehetoségeket. Minden fejlesztési torekvésben a
rendszerintegréciét dontéssel kell megerdsiteni. Csak azok a véltozdsok és fej-
lesztések képesek maradand6 értéket bevinni a szervezetbe, és ezdltal hatni maga-
ra a szervezetre, melyek megtaléljdk az utat a rendszerszemléletii dontési folya-
matok felé.
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Tudasgyarapitas

A projektmenedzsment fontos kérdése, hogy hogyan fejlessziik, hogyan hangol-
juk 0ssze a szakemberek rendelkezésére 4116 gyakorlati ismereteket. Az uj felada-
tok uj szakértelmet, a gyakorlati tudés, tapasztalat masféle alkalmazasat és kom-
binicidjat igénylik. A szervezeti tandcsadds tapasztalataibél kitiinik, hogy egy
rendszer gyakran rendelkezik az 4j feladatok teljesitéséhez sziikséges potencial-
lal, de nem képes erdforrasait teljesen kihasznalni. Egy kérhaz példaul az egész-
ségfejlesztési akcidk szempontjabél jelentds technikai eréforrasokkal rendelke-
zik, de az alkalmazottak tudésa és tapasztalata teljesen eltéro célok elérésére al-
kalmas. A gyakorlati tudds 6nmagiban még nem nyijt megfelel6 alapot a vilto-
zishoz. Az erdforrdsok csak akkor hasznilhat6k fel eredményesen a probléma-
megoldésra, ha a kiilonb6z6 szakértok tapasztalatait kombinaljuk. A szervezetfej-
lesztés a tapasztalat és a gyakorlati tudds Gsszekapcsoldsét, 4j munkakornyezet
létrehozasat jelenti. Tovabba néha ij szakértelmet is be kell vinni a szervezetbe.

Egy uj feladat kapcsan a kiilonb6z6 teriiletek (pl. egy kérhaz vagy egy véllalat)
gyakorlatdt 6sszekapcsolni nagy kihivast jelentd szervezetfejlesztési feladat. Fi-
gyelembe kell venni a rutint, a munkafolyamatokat, a hagyomanyokat, a standar-
dokat, a hierarchiat és a specializdl6dést is. Az akci6, a program vagy a projekt
helyszinének hatdrait vildgosan meg kell hizni azért, hogy a tud4s eroforrdsai
kéznél legyenek, vagy pedig hozzaférhet6vé véljanak.

A részvétel novelése — Az erdforrasok felhaszniltatisa

A szervezetfejlesztés foként a széleskorii részvételtdl fiigg. Egy szervezetnek
mozgo6sitania kell eréforrisait, hogy megbirkézzon egy 1j feladattal, kiilonosen
akkor, ha a véltozisok a szervezeti tagok kiilonbozo képesitéseit és perspektivait
és érintik. Itt olyan véltozasokrél beszéliink, amelyeket nem lehet puszta techni-
kai fejlesztéssel elémi, a siker alapja az érintett emberek beleegyezése, motiviciéja.

Egy projekt sikerét két dolog hatdrozza meg: a projekt tartalminak mindsége és

az, hogy az érintett emberek mennyire fogadjék el a projekt céljait. A részvétel a
projektmenedzsment specidlis eszkoze, nemcsak egy eszmény, hanem a struktura-
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lis 1épések és az emberek egészségfejlesziési lehetdségei kozti kapesolat garanci-
dja is. A részvétel fontossiga abban rejlik, hogy a szintért gy kell meghatdrozni,
hogy a kérdéses projektben crintett embereknek lehetéséget adjon a részvételre.
Az érintettek koriiltekintd azonositasa fontos elofeltétel.

Ha figyelembe vessziik a tdrsadalmi rendszerek valtoztatisinak korldtozott lehe-
t6ségeit, akkor magdtél értetddévé vilik a tarsadalmi rendszer fejlesztésében
érintett vezetdk, szakéndk és mds szereplok aktiv bevondsa. Matematikailag a
mindség és az elfogadds kozotti kapesolat a kovetkezoképpen formalizilhaté:

A projekt sikere = F (mindség, elfogadds)
Kovetkezésképpen ez azt jelenti, hogy a magas mindség és zéré elfogadds semmit

sem eredményez, ahogy sok hagyomdnyos egészségneveld kampény esetében
meg is torténik.

53



9. Projektmenedzsment

projekl kezdete
Gj) Déntéshozatal :@7
R Tervezés Megvalésitas
mérfoldkdvek ﬂ
Elemzés Ertékelés

ok s ﬁ\_—‘ Megfgyeiés Cﬂ

13. dbra A projekt fontos elemei

Ahhoz, hogy hatékony legyen, a projektszervezetnek a kivetkezokre van sziiksége:

e pontosan meghatérozott szerz6dés és feladat
e megfelelé dontéshozatali struktira
* afeladatoknak megfelel6 tagokbdl all6 team

e a munkihoz sziikséges hely és ido (a sziikséges eréforrdsok)
e befektetés a projekt team egyiittmiikodésének kialakitisiba és a

csapatépitésbe
e folyamatos tervek kialakitdsa
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o iitemtervek és mérfoldkovek feléllitasa

e projektmarketing

o onértékelés és beszamol4si rendszer

e az anyaszervezettel val6 kapcsolattartas

e azeredmények és tapasztalatok kozvetitése

o avezetoség fejlesztése

o kiilsé timogatas: képzés €s szervezeti tanicsadés

A fenti dimenzidk koziil kifejtiink néhényat a kovetkezo oldalakon.

9.1. A projekt meghatirozasa és tervezés

A projekt egy koriilhatérolt feladatot és egy tarsadalmi rendszert céloz meg. Azért
jon létre, hogy ezt a feladatot teljesitse. Ez a korltozés elény, mert a feladat fon-
tossdgédval osszhangban 4116, egyértelmii dontéseket eredményez. Mivel az egész-
ségfejlesztés konnyen vélhat véget nem éré feladattd, a feladatok, az id6 és az
emberi eroforrdsok koriilhatdroldsa nagy segitséget jelent. Az egészség nem hata-
rozhat6 meg olyan médon, mint példdul a betegség, az egészségnek sokféle els-
feltétele van. A jol elkiilonitheté hatdrok hidnya gyakran zavarossa teszi az egész-
ségfejlesztést, sokrétii igényei bdrmely szervezet szimara nehézzé teszik a felada-
tok sikeres véllalsat. Csak a koriilhatérolt feladatok dolgozhatSk ki és teljesithetdk.

Az egészségfejleszté programok kiilondsen nyitottak, nincsenek pontosan elére
jelezhetd eredményeik. A célok és tevékenységek kialakitdsa sordn az érintettek
bevonisa nem teszi lehet6vé, hogy a vért eredményeket mar a kezdet kezdetén
hatdrozottan kikossék. Viszont éppen ez a nyitottsig koveteli meg a pontos célki-
tiizéseket, az 4tlathat6 folyamatokat. Ez a kévetelmény latszélagos ellentmondést
rejt: minél nyitottabb egy folyamat, annél vildgosabb és pontosabb célokkal és
szabdlyokkal kell rendelkeznie.
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9.2. Pontos szerzodés

A szerz6dés a projekt alapja. A szerzodés koti a projektet az anyaszervezethez és
a tobbi résztvevo szervezethez. A szerzodésbol kideriil, ki érintett a projektben és
a projekt eredményeiben. A projektben résztvevok munkdjdnak keretéiil szolgil,
legitimalja egyiittmiikodésiiket. A projektszerzodés elkészitése és jovahagydsa
megerdsiti a szervezetek dontéshozéinak érdekeltségét is. A szerzodést elokészitd
targyaldsok lehetdséget kindlnak a feltételek, feladatok megdllapitdsara, a projekt
iitemtervének kidolgozdsara. Tovibba a projektvezetd djra megerdsitheti az anya-
szervezel elvdrdsait a projekttel kapcsolatban, bemutatva, hogy mikor értékelheté
a program sikeresnek vagy kudarcnak, milyen eréforrasok lesznek hozzaférhetok.
Ha 16bb szervezet is érintett a projektben, a szerzodés elkészitése j6 alkalmat ad a
kozos részvétel okainak megfogalmazisira és a partnerek kozotti egyiittmiikodés
feltételeinek meghatarozisara.

A szerz6dést a projekt sordn meg kell djitani, még konkrétabba kell tenni: 1épés-
rol 1épésre a szerzodés-keretbol konkrét programmad fejlodik. A szerzodéskotés
mint eszkoz, a projektszervezet kiilonbozo szintjein alkalmazhaté: a véros (a
megbiz6) és az Egészséges Varosok projekt kozott (a megbizott); az azonos pro-
jektben résztvevo partnerek kozott; a szervezet menedzsmentje és a projekt veze-
t6i kozott. Tovabbd, a projekt és az alprojektek vezetéi kozott, a meghatérozott
feladatra kotott szerzodés formdlisan és szimbolikusan is megfelel6 eszkoz a pro-
jektben résztvevok egyiittmikodésének biztositdsira. A projekt lezdrdsakor a
szerz6dés segit annak megitélésében, hogy a projekt kezdetén meghatérozott cé-
loknak megfelelnek-e az eredmények. A szerzodés és a szerzédéskészités folya-
mata a szervezetfejlesztés fontos eszkoze a beavatkozishoz. A szerzédés kommu-
nikdciés eszkoz, amely segit 6sszekapcsolni a gondolatokat, vigyakat és szdndé-
kokat a konkrét tevékenységekkel.

9.3. A projektek személyi osszetétele
A projekt-team kivilasztisa hatirozza meg, hogy a projekt mennyire képes az

innovdciora és arra, hogy a kapott eredményeket a mindennapi munkaba dtvigye.
Ez a feladat mésfajta definici6 kialakitdsit igényli. Kinek kellene részt vennie a
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projeklben? Ki fontos a szerzodés teljesitéséhez? Ki segithet kapcsolatokat létesi-
teni a fontos lobbikkal? Ki tudja timogatni a projektet a dontéshozatali folyama-
tokban? Ki tudja elésegiteni az egyiittmiikodést a projekten beliil? A projekt
résztvevoit gondosan, a célokat és feladatokat szem el6tt tartva kell kivélasztani.
A projektmenedzsmenttel kapcsolatos tapasztalatok alapjan megillapithat6, hogy
a sziikséges eréforrdsok és résztvevok kérdése a kovetkezd kritériumok mérlege-
1ésével donthetd el. A projektben sziikséges eréforrisok magukba foglaljak:

e oktatdsi erdforrdsok: szakéntok, tdjékozott emberek és specidlis
gyakorlati tudis a problémaelemzés és az (ij gondolatok tdmoga-
tasdra;

o dontéshozarali eréforrdsok: politikai, intézményi vagy szervezeti
dontéshozdk, akik hivatalukndl és szerepeiknél fogva fel vannak
hatalmazva arra, hogy a projekt Iényeges kérdéseiben dontsenek;

o tdrsadalmi erdforrdsok: kulcsemberek, akik széles korben ismer-
tek, és j6 kapcsolatokkal rendelkeznek, valamint informélis mo6-
don nagy befolyast tudnak gyakorolni a megcélzott alrendszerre;
és

e érintett emberek: iigyfelek és aktivistdk (23).

Ezen eroforrdsok barmelyikének hidnya az egész projektet befolydsolja. A tagsig
és a szerzodés megfogalmazdsa meghatdrozza a projektszervezetet, létrehozza az
innovativ rendszert. A résztvevok kérdését a projekt megvaldsitdsa sordn tobb-
szor djra kell gondolni. Néhany résztvevo elhagyja a projektet, mialatt masok
csatlakoznak. Az ij feladatok ij er6forrasokat, valamint a projektszervezet valto-
z4sét igénylik. Tovdbb4 a résztvevok be-, illetve kilépésének szervezettsége don-
téen befolyésolja a projekt stabilitasat és teljesitoképességét.

9.4. A projektszervezet létrehozisa

A projekt teljesitménye és hatdsa szempontjab6l a projekt szervezeti struktirdja
dontd fontosségii. A projektmenedzsment kapcsin mér leirtuk a szervezetfejlesz-
tés kulcsfolyamatait (14sd 8.2. fejezet), és megillapitottuk a projektmenedzsment
révén elérendd célokat.
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A projekt dontéshozé és végrehajté szintet igényel, melyek helyét a projekt szer-
vezeti struktirajdban meg kell hatdrozni. A projekt-teamek — a végrehajté szint -
gyakran hajlamosak arra, hogy a dontéshozoktél elforduljanak. A projekt-team
vonzé: tagjainak osszetétele és munkamoédszerei olyan tapasztalatokat eredmé-
nyeznek, melyeket hagyominyos, hierarchikus szervezetekben nem lehet megsze-
rezni. Ez a team tagjainak mély elkotelezettségét viltja ki, erdsiti a motivacidju-
kat. A tagok gyakran osszes energidjukat erre a szintre forditjik. Sajnos ez gyak-
ran a vezetés funkci6inak semmibevételét eredményezi. Példdul a projekt lehet
egy nagyon aktiv munkacsoport, 4m kialakult dontéshozatali struktira nélkiil.
Ugyanakkor szimos vezetdi feladatot kell ellitni, szimos dontést kell meghozni:
a célkitiizéseket konkrét célfeladatokké kell alakitani, a kiilonboz6 célfeladatokra
szerzddni kell, megegyezésre kell jutni az iitemterv és a mérfoldkovek kapcsan,
eréforrdsokat kell felkutatni; fel kell mérni a vérhaté eredményeket, végre kell
hajtani a sziikséges ellenérzéseket.

A projektek és mds szervezetek is dontések révén viltoznak. A projekt-teamet és
a projekt munkajit a projekt dontéshozé szintje kapcsolja a megbiz6 szervezet
lényeges dontéseihez. A projekt vezetoségének olyan dontési helyzetben kell
lennie, hogy az adott projekt osszes Iényeges kérdésben donteni tudjon, és bizto-
sitani tudja, hogy az anyaszervezet is elfogadja ezeket a dontéseket.

A projektek lehetdséget nyijtanak ij dontéshozatali médszerek gyakorldsara is.
Az autokratikus médszerekhez szokott emberek kiprébdlhatjdk a demokratiku-
sabb médszereket. Ez lehetoséget ad a vezetok és mis projekttagok szdmdra uj,
kreativ, mindenki szimdra elfogadhat6 megoldasok felfedezésére. Minden érintett
szdmdra megvan a lehetdség a szervezeten beliil tij szervezeti kultira kialakitdsa-
ra, melyet az 1j déntéshozatali folyamatok bevezetése, a pontos szerzodések alap-
jan végzett munka és a k6z6s munka j formdinak kialakitdsa tesz lehetvé.

A projekt dontéshozatali struktirdjanak kialakitisa elengedhetetleniil fontos.
Maskiilénben sok, a projekt munkdja szempontjabél lényeges dontés nem sziiletik
meg. Az anyaszervezet és annak vezetdi a problémik delegédldsara is hozhatnak
létre projekteket, mely lehetdséget biztosit arra, hogy elkeriiljék azt, hogy a sziik-
séges dontéseket maguk hozzdk meg. Ha a team nem képes a projekt szempont;ja-
b6l Iényeges dontéseket meghozni, a projekt tagjai frusztrdlédnak, és a megbizé
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szervezet vezetdi sem fogjdk a projektet megbecsiilni. Eppen ezént hasznos lehet,
ha a szervezet néhdny dontéshozéjat bevonjuk a projekt déntéshozatali folyama-
taiba, habér ltaliban m4s szerepben.

A tdmogaté vezetés a projekt szdmdra nagyon eldnyds. Az anyaszervezet €s a
projekt szervezeti kultdrdjanak kiilonbségei nem a vezetés kizirdsit igénylik, csak
egy mésfajta vezetési stilust.

A projekt munkafolyamatai sordn a vezetok misik fontos feladata az, hogy a spe-
cidlis feladatokra alcsoportokat hozzanak létre, és koordinaljdk azok részvételét a
kozos cél megvaldsitdsdban. A problémakezeléshez sziikséges tudds a projektta-
gok képzésén vagy kiils eréforrasok felhasznaldsdn keresztiil biztosithaté.

Két sikeres gyakorlati modellel illusztraljuk a projektszervezet miikkodését.

Az Egészséges Varosok projekt megszervezése Horsens-ben

A kb. 60.000 lakosi Horsens az elsé varosok kozott volt, amely belépett az
Egészséges Viarosok projekt nemzetkozi hdl6zatiba. Ez egy viszonylag kisméreti
telepiilés a projektben érintett mas varosokhoz képest, de iparosodott varosként
szdmos kornyezetvédelmi €s tarsadalmi kihivast nyujtott az innovativ egészség-
fejleszté megkozelités szdmdra. Mérete kiilonosen megfelelének bizonyult az
interszektorélis egyiittmiikodés és a projekt nyilvanossiga szempontjabél. Ebbol
kifolyélag Horsens kivdl6 modellt nyiijt a viszonylag kis méretii virosok szdmira.

A projekt programjdnak alapjit a WHO ,Egészséget mindenkinek 2000-re”
(.Health for All 2000™) programjdban és az Ottawa Chartaban kérvonalazott
irdnyelvek adjik:

»A WHO Egészséges Virosok projektje egy hosszi tavi fejlesztési projekt,
amely keresi a lehet6séget arra, hogy az egészséget az eurépai virosok dontésho-
z6inak napirendjébe emelje, és egy erds, helyi szintii lobbit alakitson ki a nép-
egészségiigy szdmdra. Végsé soron a projekt az eurépai vdrosokban €16 és dolgo-
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26 emberek bioldgiai, mentilis, tarsadalmi €s kornyezeti jollétének fejlesztését
kisérli meg.” (19)

A projekt a mér létezo egészségfejlesztési kezdeményezéseket projektekbe kivan-
ja szervezni; a polgdrok és intézmények tamogatasat élvezo uij kezdeményezése-
ket gyorsan, biirokratikus akadilyok nélkiil kivanja megvalésitani. A projekt
szakért6i csupdn tanicsadoi szerepben dllnak a polgirok és a projektet alkot6
kezdeményezések rendelkezésére.

Az alapitvany éltal kezdeményezett minden egyes varosi projekt a kovetkezd
projektelveket koveti:

e nagyfoki multiszektoralitas

e apolgirok kozvetlen részvétele

e a projektek szervezetfejleszto jellegének hangsiilyozasa

e nagy nyilvdnossig

e aviros atfogo egészségfejlesztési politikdjanak befolyasolasa

I Virosi tanics I

munkalta- ll , orvosok
B \ / / egészségiigyi

oo ~ & '||szakemberek
. S 2| [Politikai \  egészséges Y iandcs g x4 névérek
szakszervezet —¥% 'g é ldontés véros” 53

/ Y\ Civil kezde-
é) ések
polgdrok ményezése
megval§shis virostervezok
tandcs

egészségfejlesztd projektek

14. dbra A horsens-i Egészséges Varosok projekt projektszervezete
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A horsens-i Egészséges Virosok projekt az innovativ egészségfejleszté rendszer
varosi megvalésitdsanak sikeres példdja. A virosi projektekben a projektegység
az egészségért felelés vdrosi hivatalon kiviil vagy beliil egyarint l€étesiilhet.
Horsens-ben a projekt a helyi onkormanyzattél fiiggetlen alapitvinyként szerve-
z6dott meg, nagyfoki nyilvdnossig mellett. Ennek a modellnek fontos elényei
vannak, ahogy azt a projekt vezetdje is hangsiilyozta. (24)

Az ilyen tipusi szervezet — a kozigazgatason kiviili kis egység — a helyi biirokra-
ciatél mentes, gyors akcidkra ad lehetséget. Leroviditi a javaslatok és a kivitele-
z6s kozotti utat, és fiiggetlen a kiilonbozd politikai és egyéb érdekektdl. Az ilyen ti-
pusti szervezet €s szerzddés biztositja a politikai timogatdst, valamint lehetdvé te-
szi a kooperdciot a lakossdgi mozgalmak, a szakértok és az onkormanyzat kdzott.

Ez az ij tdrsadalmi rendszer, az Egészséges Varosok projektszervezet harom egy-
ségbol vagy egyiittmiikodd alrendszerbdl €épiil fel: a dontéshozé struktira (egész-
ségbizottsdg), a szakértok struktirdja (szakértéi csoport) és a végrehajté struktiira
(az egészséges vdrosok hivatala). Ez a hdrom egység mind a négy er6forrast kép-
viseli, amelyet a 9.3 fejezetben emlitettiink.

Ebben a projektben négy f6 szervezetfejlesztési elvet lehet azonositani, amelyek
alapjén a szervezeti strukturat kialakitottdk:

o egy formilis szervezeti struktura kialakitasa;

e aszervezeti struktirdban a polgarok kozvetlen képviselete;

e kooperativ struktirdk kialakitisa a hagyomdnyosan elszigetelt teriiletek
kozott;

e minden érintett szimdra teljesen dtlithat6 projekt.

Szervezetfejlesztés projektmenedzsmenttel — a bécsi Egészséges Kor-
hiaz WHO modellprojekt

Az Egészséges Kérhiz WHO modellprojekt négy médon szolgilja a kérhazi

egészségfejlesztést:
® abetegek szdmdra 1j egészségfejleszto szolgiltatdsokat hoz létre;
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e a hagyominyos orvosi és novéri szolgaltatdsok keretén beliil tobb figyel-
met szentel a gyégyulisnak, és programokat hoz létre a gy6gyulds eldse-
gitésére;

o az egészségfejlesztési szempontokat a kérhaz dontéshozatali folyamatai-
ba is bevonjdk, a kérhdzat egészségesebb munkakornyezetté és élettérré
teszi a személyzet, a betegek és a latogatok szdmdra (az orvosi, torvény-
hoz6i és gazdasigi szempontok megvizsgildsa utin);

e az el6ors szerepét vallalva, a kozosségi egészségfejlesztés modellje és
526sz616ja.

megfelelo szervezetfejlesztés. Ez a k6rhaz szervezeti struktirdjanak és szervezeti
kultirdjanak egészségfejlesztési irdnyba alakitdsat és timogatdsat jelenti.

Az Egészséges Korhaz projekt elso felének kozponti kérdése a kérhdz — a betegek
és a személyzet részére egyardnt — egészségesebb kornyezetté alakitdsa volt. To-
vibba néhdny (j szolgdltatast alakitottak ki a betegek szdmdra, és a kérhaz kozos-
ségi kapcsolatainak erdsitéséhez sziikséges elso lépéseket is megtették.

Az Egészséges Korhaz projektben a WHO-Europe kezdeményezoként és fejlesz-
toként, a bécsi onkormanyzat megbizéként, a bécsi Rudolfstiftung virosi kérhiz
kisérleti kérhdzként, a Ludwig Boltzman Egészség- és Orvosi Szocioldgiai Intézet
(LBI) pedig mint a szervezeti tanicsadds €s a kutatds intézete vett részt. Szimos
megfigyel6i csoport létesiilt, hogy segitséget nyijtson az eredmények és tapaszta-
latok mas rendszerek felé torténd kozvetitésében.

Amikor a tanicsadok és kutaték kis csoportja egy nagy és osszetett kérhazzal
miikodik egyiitt, sziikséges bizonyos infrastruktira a hatékony beavatkozis és
egyiittmiikodés biztositdsira. Kell egy férum a megbeszélésre és a felel6s hivatal-
nokokkal kozos dontések meghozatalira, meg kell taldlni annak a médjat, hogyan
lehet az dsszes érintett résztvevovel kommunikalni, és sziikség van még munkacso-
portokra is a specialis feladatok teljesitésére. gy fel is 4llt egy projektszervezet.

Egy kozos projektbizottsig a dontéshozo testiilet, melyet az LBI projekt-teamje
€s a Rudolfstiftung kérhaz k6zos menedzsmentje alkot. A bizottsig havonta egy-
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szer iilésezik, amikor is megbeszélik a projekt legut6bbi fejleményeit, és meghoz-
zak a kovetkezd nagyobb Iépéshez sziikséges dontéseket: példaul j alprojektek
alakitdsa, projektcsoportok osszedllitdsa, vagy dontenek a projektcsoportok meg-
jitdsi javaslatair6l. A bizottsag éllitja 6ssze a specidlis feladatokra a specidlis

projektcsoportokat.

Projektteam

Ludwing
Boltzman
Egészség- €és
Orvosi
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15, dbra A projcklrﬁcnedzsmcnt szervezeti egységei az Egészséges Kérhiz WHO modell-

projektben
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A teljes projekt nyolc alprojektbdl tevodik ossze. A specidlis projektcsoportok 5-
15 fobol allnak, akiket a kdzds projektbizottsag nevez ki. A tagok eltérd pozici-
6kb6l, szakmdkbél és kérhazi egységekbdl keriilnek ki. Néhany projektben kiilsé
szakértok is részt vesznek. A projekttagoknak hivatalos munkaidejiikon beliil
legfeljebb heti két 6rat kell dolgozniuk a projekten beliil. Minden projektcsoport
kérhet szervezetfejlesztési tanicsadiast kiilso szakértotol is.

Egy alprojekt kialakitdsa sordn a 1épések és eljarasok adott sorrendjét kell kdvetni:

e a probléma azonositdsa az informéicidgyiijtésen és a projcktbizottsigon
keresztiil

e szakértoi helyzetfelmérés

e a projektcsoport Osszedllitdsa

e amodell eléterjesztése

e erdforrasok igénylése

e a modell alkalmazisa, megval6sitdsa

e a modell mitkodtetése

e amodell értékelése

A kozos projektbizottsig alapveté dontései utdn minden egyes alprojekt elsd lé-
péseként egy tandcsadét biztak meg azzal, hogy részletesen mérje fel a problémit,
vessen fel megvaldsithat6 akcidkat és eljarisokat, és tegyen javaslatokat a pro-
jektcsoport osszetételére. A bizottsig megtirgyalta, médositotta és adaptilta a ja-
vaslatokat. Az értekezleteken a projektcsoportokat és a tanicsaddkat arra kérték,
hogy értékeljék a helyzetfelmérést, készitsenek javaslatokat modellértékii egész-
ségfejlesztési akcidkra, és nyijtsdk be kérelmeiket az igényelt személyi, dologi és
pénziigyi eréforrisokra. Az eredményeket bemutattik a kozos projektbizottsag-
nak, mely megtdrgyalta, sziikség szerint médositotta és felterjesztette azt a meg-
bizéhoz, a bécsi bnkormanyzathoz attekintésre és dontésre. A kérelmek tobbségét
elfogadtik, és a projektcsoportokat megbiztik a modellprojektek megvaldsitisaval.

Az id6 miildsdval a legtobb projektcsoport alprojektekre bontotta modellprojekt-
jeit, és az alprojekteket sajat koordinatorral rendelkezé munkacsoportoknak adta
ki. A tervezésen és a megvaldsitison kiviil a dokumentéciés és értékeld tevékeny-
ségek is Iényegesen fontosabb4 viltak.



9.5. A hilézatépités mint a beavatkozasi lehetdség

A projekttagokat az motivilja, hogy munka- és egyiittmiikodési tapasztalatra te-
hetnek szert, amit a hierarchikus szervezet struktiréja és rutinja nem nydjthat. A
sikeres projektek eredményeként létrejott karrierlehetéségeken til ez a jutalom a
projekttel kapcsolatos tobbletmunkaért.

A szervezetnek lehetdsége nyilik arra, hogy az alkalmazottak tapasztalatit és
gyakorlati tuddsat ujfajta médon hasznilja fel, és olyan véltozdsokat vezessen be,
amelyek a meglévo szervezetben nem valdsulhattak meg. Legtobbszor a szerveze-
tek képtelennek bizonyulnak a beavatkozisok megvalGsitésara és alkoté koopera-
ci6 létesitésére. Ez az a pont, ahol egy projektkoordinétor vagy egy szervezetfej-
lesztési tandcsado kiilsé beavatkozisa lényeges, uj 10kést adhat.

A hélézatépités a szervezetfejlesztés ij €s meglepé eszkoze. A hélézatépités
egyik fontos jellegzetessége az, hogy a szakmai csoportok, a hierarchikus szintek,
a dontéshozok és az érintettek kozotti hatdrokat produktiv médon rajzolja tdjra.

9.6. A projektmunka helye és idétartama

Az 1) kooperici6 lehetoségeinek teljes kihasznaldsa érdekében egy projekt stabil
munkafeltételeket igényel, idot és helyet kell biztositani a fejlesztésre és a tapasz-
talatszerzésre. A projekt legértékesebb eréforrdsa az id6. A projekt résztvevoi két
szervezet tagjai: azé, amelyikbél jottek és a projektszervezeté. Ebbol ad6d6an
szdmos ellentmond4ssal kell megkiizdeniiik: eltéré célokért dolgoznak, eltérd
szervezetek €s szerzddések felé kell lojlisnak lenniiik, és eltéro iitemtervek van-
nak. Ha a projekt nem fejleszt ki egy 6ndllé szervezetet és szervezeti kultirat,
tagjai tovébbra is az eredeti szervezet képviseldinek szerepében maradnak. Csak
akkor johet létre valami ij, ha a projekttagok maguk mogott hagyjdk megszokott
szerepeiket, rutinjaikat és kommunik4ci6és mintdikat. Sok miihelymegbeszélés és
konferencia — melyek nem feleltek meg ezeknek a feltételeknek — gyér eredménye
igazolja ezt a nézdpontot.
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9.7. A projektszervezet kiépitése

A projektek feladatok és egyben tarsadalmi rendszerek. Egy pontos szerzédés és a
résztvevok megfeleld kivalasztidsa még nem garantilja a projekt eredményességét.
A projekten beliil a kiilonbségek jelentik a Iényegi lehetéséget, de ezeket a kii-
lonbségeket kezelni kell. A viszonyok a kozos erdfeszitéseken keresztiil valtoz-
nak, egy 0j rendszert kell kialakitani. Ez egy szervezett hattér esetében is id6t
igényel. Mindent egybevetve, a projekt inditdsa nagyon kritikus szakasz, amely-
ben olyan eszk6zok, mint a nyitétalilkozok, teamértekezletek és a kiilsé szakmai
timogatas is szerepet kapnak. Ha nem létesiil egy ij, k6zos rendszer, minden
egyes résztvevo vissza fog esni sajit munkavégzési és koopericiés mintdinak
rutinjiba. A projektmunka nagyon ambiciézus feladatnak bizonyul, kiilonosen az
ij kommunikaciés struktirdk kialakitasaban.

9.8. Struktiirak létrehozasa

Ahogy korabban megemlitettiik, a tarsadalmi rendszerek kommunikaci6s struktu-
riikon keresztiil fejleszthetoek. A gyakorlati tudas, a gondolatok és az elkotele-
z6dés nem mozditja meg a tarsadalmi rendszereket. Ezeket le kell , forditani”, és
be kell juttatni a kommunikaci6s hal6zatukba. Elképeszté megfigyelni az ellent-
mondast, ami az otletek, a gyakorlati tudds, valamint az otleteket és a gyakorlati
tudast felhasznélni tud6 struktirdk, eljarasok hidnya kozott fesziil. Kulcsfontos-
sagi feladat a rendszerben a kreativitdst elémozdité szervezeti struktirdk és
munkafolyamatok kifejlesztése.

Az emberek altaldban lenyiigézhet6k otletekkel és tervekkel, de nehéz feladat a
szervezeti strukturikat és a szervezeti folyamatokat figyelembe venni. Ez az érzés
a szervezeten beliili és a szervezetekkel kapcsolatos tapasztalatokbdl is fakadhat-
nak. A hierarchikus szervezetekben a tapasztalatok nagy része az aldrendeltséggel
és az egyén korlitozdsival kapcsolatos. Mésrészrol a szervezeti struktirdk és a
szervezeti folyamatok biztonsigot nyijtanak, és megkimélik az embereket a ter-
vezéstdl és az osszes szervezeti miivelettel kapcsolatos feleldsségtol. A projekt
lehetoséget ad a timogaté és kezdeményez6 munkaszervezetek és dontéshozatali
folyamatokkal kapcsolatos tapasztalatok megszerzésére. Fontos az elegend6 id6
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és a megfeleld hely biztositasa azért, hogy a feladatot a projekt tagjai komolyan
vegyék.

A szervezetek mindennapi életét az informilis kapcsolatok hatdrozzak meg. Mi-
nél biirokratikusabb egy szervezet struktirija, annal inkdbb virigoznak az infor-
milis kapcsolatok. Ez a megéllapitds nagyon rugalmasnak és életszerlinek tinik, a
szervezeli kutatasok is azt mutatjik, hogy a szervezetek minden lényeges dontést
informélis szinten hoznak meg, kéztiik az olyan rugalmatlanabbak is, mint az
onkormdnyzati biirokrécia, a szakszervezetek, de a kérhazak és az iskoldk is.

A szervezetek a formdlis struktirdjukon keresztiil fejlédnek. A formalis dontés-
hozatali struktirdkba és a formalis szakmai szerepekbe foglalt tevékenységek és
gondolatok hatirozzik meg a szervezet miikddését. A projektmunka kulcsfeladata
az, hogy komolyan vegye a szervezet formalis struktir4jat, dj standardokat alakit-
son és prébiljon ki erre a strukuirdra. Az egészségfejlesztés informdlis miikodés-
re hajlamos. A valtoziskiséroként az egészségfejlesztés gyakran keriil szembe
olyan helyzettel, ahol az egészséget mds teriiletetekre specializalt szervezetekbe
j szempontként kell bevezetni, ilyen esetekben elég nagy a kisértés az informélis
kapcsolatok kiépitésére, a szervezetbe lopakodésra. A tarsadalmi rendszerek fej-
lesztésében az informadlis halézatépités fontos, de nem nyujt elégséges alapot.

A projektek vonzéak, mert a szervezet merev formdlis viszonyaib6l menekiilési
lehetéséget kindlnak. A projektek lehetoséget adnak a kozvetlenebb és nyiltabb
kommunikdciéra, de csak akkor vilnak hatékonnyi egy szervezeten beliil, ha
kapcsolédnak annak formdlis struktirdihoz. A formalis szervezeti struktirik mi-
noségét kellene fejleszteniiik, és az 6szt6nzo, hatékony rendszerek modelljét kel-
lene nydjtaniuk. A kozigazgatds, a kozoktatds, de kiilonosen a népegészségiigy
szektordban nem a megfeleld médon kezelik a formdlis szervezeti struktirdkat. A
projektek lehetdséget adnak az étlithaté tervezési és dontéshozatali folyamatok, a
pontos és vildgos szerzodések, a hatékony informéciéfeldolgozas kiprébalasira.
Az egyéni és a szervezeti er6forrasok, valamint a szervezeti struktirdk fejlesztése
ily médon kombinalhatd.
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9.9. Célok Kkitiizése és a tervezés

A projektek értékét az adja, hogy egy meghatirozott feladat végrehajtisa érdeké-
ben kiilonféle eroket kombindlnak. A projekt viligosan meghatérozott feladatot,
megfeleléen kialakitott projektszervezetet, valamint a céloknak, feladatoknak
megfelelé eroforrdsokat és tetterot igényel. A szerzédés, a célok, a feladatok
meghatarozdsa és a projektszervezet egymdssal szoros kapcsolatban éllnak, és
kotelezo elemei a projektmunkédnak.

Az egészségfejlesztés igen eltéré célok és érdekek nevében szillhat sikra, mivel
az egészséges élet feltételei sokrétiiek, és az élet csaknem Osszes teriiletét maguk-
ban foglaljdk. A koordinitoroknak minden erejiikkel arra kellene torekedniiik,
hogy az egészségfejlesztési projekt céljait és feladatait viligosan meghatdrozzik;
egy projekt csak az ilyen vilagos definiciékra épitve hozhaté létre.

? Déntéshozatal %

Tervezés Megval6sitas
Elemzés Ertékelés

% Megfigyelés &

16. dbra A célfeladatok tervezésének korfolyamata
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Ugyanakkor a szervezetfejlesztés mint a térsadalmi rendszerek onfejlesziésének
eszkdze, nem gy miikodik, hogy teljesen kidolgozott koncepcidkat vezetiink be a
rendszerbe. A beavatkozisok a problémak elemzésében és kezelésében témogat-
jak a rendszert. A cél a szervezet teljesitéképességének novelése a problémameg-
old6 kapacités felmérésével és mérlegelésével. Ez elsddlegesen a mérlegeléshez
megfeleld keret fejlesztésének tdmogatasat jelenti. Eppen ezért egy szervezetben
a célfeladatok és tervek kidolgozdsa a tervezés, a dontéshozés, a megfigyelés és
az éntékelés, tovabbi4 az Gj dontések korfolyamata.

Ez a korfolyamat szdmos lehetdséget ad egy szervezet szdmdra arra, hogy tanul-
jon a dontések elkészitésébil, azok szerzédésbe foglalhaté célokkd, feladatokkd
alakitdsdbol, a tevékenységek értékelésébil és ezek eredményeként az ij javasla-
tok és dontések kidolgozdsab6l. Eppen ezért a fenti feladatra megfelelé mecha-
nizmusok létrehozdsa — legyen az szervezeti struktiira, szervezeti folyamat vagy
szabély - a projektmenedzsment tovabbi fontos tényezdje.

9.10. Helyzetfeltards és beavatkozas

A szervezetek tanulnak abbdl, ha kritikusan figyelik 6nmagukat, kdrnyezetiiket,
valamint a belsé és a kiilsé problémak kezelésére kialakult médszereik hatékony-
sigit. A megfelel6 onjellemzéssel nem rendelkezd szervezetekben a tovabbi fej-
lesztés alapja hidnyzik. Az elért eredmények és az alkalmazott médszerek gondos
meghatdrozisa a jovobeli lehetoségek és stratégidk kiindul6pontja lehet. Az 6n-
megfigyelés és az 6nértékelés fontos Iépések az ongerjeszto fejlodés felé. A szer-
vezetek szimdra nagyon hatékony beavatkoz4si médszer, ha feldolgozzik a sajat
magukkal kapcsolatos informéci6kat.

A helyzetfeltaras és a beavatkozis gyakran két elkiiloniilt folyamat marad. Péld4-
ul eléfordulhat, hogy tudominyos beszdmol6k, szakértok kozvélemény-kutatasi
eredményei zirt ajték mogotti értékeléseken alakulnak 4t célokka és feladatokka.
Ebben az esetben a célok és a tervek megvaldsitasaért felelos emberek nem vesz-
nek részt a helyzetfeltdrasban. Sok esetben a szakértdk vagy a projekt kezdemé-
nyezdi az egyetlenek, akik felismerik a problémit; a viltoz4s koncepci6ja nem a
probléma szervezeti szintii tudatosuldsinak kifejezédéseként jon létre. A helyzet-
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feltdrds és a beavatkozés efféle elkiiloniilése gyakran megakadélyozza az intézke-
dés elfogadasat és az érintett emberek bevondsit. A meghatarozé csoportok kdzos
helyzetfeltirdsa az egészségfejleszté projekt kialakitdsdnak kulcslépése. Példaul
az alkalmazottak leirjik és elemzik a munkafeltételeik és az egészségiik kozotti
kapcsolatot, vagy a didkok csatlakoznak egy szakértéhoz, hogy iskoldjuk szerve-
zetét és annak pszichoszocidlis vonatkozisait megfigyeljék és jellemezzék. A
keriiletek polgirai bevonhat6k az életfeltételeikbol fakad6 egészségiigyi problé-
mik felmérésébe. Az ilyen folyamatok sordn a szakértéknek vagy a tanicsadok-
nak lehetéségiik van arra, hogy bemutassik elképzeléseiket, kérdéseket tegyenek
fel, hipotéziseket alakitsanak ki, de munkajuk nem helyettesitheti a rendszer 6n-
megfigyelését.

9.11. Dokumentacio és értékelés

A fenti megdllapitdsok a projektek értékelésére is igazak. Az olyan projekt, me-
lyet nem értékeltek ki vagy nem dokumentiltak, valéjidban nem is zajlott le. A
projekt célja megbirk6zni az (j feladatokkal, kikisérletezni egy modellt, és mo-
dellként szolgilni. A projektek létrehozzik és kimutatjdk a rendszeren beliili kii-
lonbségeket. A kiilonbségek jelentoségét viszont meg kell értetni ahhoz, hogy a
napi rutinban hatékonyan hasznilhaték legyenek, 1j perspektivdkat nyissanak a
szervezetben.

A problémamegolddson kiviil ez is a projekt feladata, és ez nyomatékositja a do-
kumentdlds és az értékelés fontossdgit. Ha ez elmarad, a projekt eredményei haj-
lamosak eltiinni anélkiil, hogy a napi rutin fejlesztésének alapjaként hasznéltik
volna. A projekttevékenységek bemutatdsa és megfigyelése fenntartja és felhasz-
nilja a projekt és a szervezet kozotti fesziiltséget. Ha a projekt végén kezdjiik a
bemutatdst és az értékelést, az a projekt eredményeinek felhasznéildsit nagyon
nehézzé teszi. Sok, meggy6z6 eredménnyel zirult, j6 projektnek végiil nincs hat4-
sa, mert ezekben a projektekben nem jelenik meg az, hogy a projekt tapasztalatait
kozvetiteni kell a szervezet tobbi része fel€. A projekt olyan kommunikiciés me-
chanizmusokat igényel, melyek a projektben kozvetleniil nem érintett emberek
szdmdra is tapasztaldsi lehetoséget biztosit. Ez a feladat megéri a befektetést. A
nehézséget az adja, hogy a projekt viligos meghatdrozést és auton6émiit igényel
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innovativ munkija szimara, mikozben a szervezeti hatdrokat is t kellene tornie.
A bemutaték €s a beszdmolok olyan emberekre és szervezetekre is hatdssal van-
nak, melyek nem vesznek részt a projektben. A szervezetfejlesztési folyamat fon-
tos eszkozei a beszamol6k, az értékelések kidolgozisara gyakran dsszehivott ér-
tekezletek, valamint az értekezletek megszervezése is.

9.12. A vezetiség fejlesztése

A projektmenedzsment specidlis vezetdi képesitéseket kovetel. A vezetdség fej-
lesztése minden projekt implicit vagy explicit feladata. A projektszervezeten be-
liil szdmos, kiilonboz6 szintii vezetdi feladatot kell teljesiteni. Ilyenek példdul a
célok és feladatok meghatdrozisa, a szervezeti struktirdk kialakitdsa, az egyiitt-
miikodés elésegitése, a személyi dllomdany fejlesztése és a szerz6déskotés. A pro-
jektek nemcsak dtldthaté vezetési stilust igényelnek, hanem olyan ij megkozelité-
sii vezetési stilust is, amely eltér a hierarchikus szervezetekben kovetett mintdk-
t6l. A projektekkel gyakran visszaélnek; a vezetd pozici6kban Iévé emberek
gyakran azért hoznak létre projekteket, hogy elkeriiljék a problémék kezelését és
a dontéshozést. Hasonl6képpen, a projekt résztvevdi is lelkesedhetnek pusztin
azért, mert igy akarjik elkeriilni a hierarchikus szervezeti struktirdkhoz valé al-
kalmazkoddst.

A tdrsadalmi rendszerek fejlesztésének fontos tényezojét jelentik a vezetdi funk-
ciék. A szervezeti kultirat és a rendszerkapacitdst erételjesen meghatdrozza az,
hogy a vezetdi funkciékat miként gyakoroljik. A projekt és minden tdrsadalmi
alrendszer szdmdra a lényeges tényezok a kovetkezok:

e célfeladat és struktiraorientdlt funkcidk: célfeldllitds, tervezés és
a munkaszervezet strukturalasa;

o szervezeti funkciék: a munkakapcsolatok javitdsa, a pozitiv és
negativ kritika bétoritdsa, a résztvevok integrdldsa, konfliktuske-
zelés; és végiil

o analitikus funkcidk: a tevékenységek megfigyelése, leirdsa és ér-
tékelése.
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A vezetdi munkdnak ezeket a feltételeket teljesitenie kell a sikeres munkavégzés
érdekében. Ez a vezetési koncepcié tigy hatdrozza meg a vezetd szerepét, mint
egy folyamat kisér6jét. A projekt a vezeti funkcidt sajit rendszerének fejlesztése
miatt igényli. A projektmenedzsment lényeges feladata kapcsolatot létesiteni az
innovativ csoportmunka és a dontéshozatali folyamatok kozott a projekten beliil,
és fenntartani a kapcsolatot az anyaszervezet menedzsmentjével.

A vezetés fejlesztése mindsitett emberek és fejlesztd struktirdk feladata. A pro-
jektek alkalmat adnak a vezet6i feladatok kreativ strukturdinak kidolgozaséra és
kiprébaldsara, mint példiul a kooperativ dontéshozatalra is. A projekt irdnyitdsa a
koordinitor specidlis képzettségét igényli. A tdrsadalmi rendszerekbe torténd
beavatkozis, a szervezeti véltozas folyamata a mar létez6 szakérti szerepektol
eltéro képzettséget igényel. A projektvezeto:

e célokat jelol ki, feladatok hatdroz meg,

e menedzseli a projektmunkdt (szervez, embereket és teameket ird-
nyit, megfelel6 médszerek felhasznil4saval),

e er0siti a szervezet €s a projekt kozotti kapcsolatot (kapcsolatkere-
sés); valamint

e a projekt és az anyaszervezet szervezeti kultirdjat kozeliti egy-
midshoz (szervezetfejlesztés a projektmenedzsment révén).
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10. Képzés és tanacsadas

Az egészségfejleszté projektek hatékonyan tdmogathaték kiilsé szakemberekkel.
Ami viszont azt jelenti, hogy ezt a tdimogatési formit méir az egészségfejlesztd
programok, projektek kezdetétél fogva figyelembe kell venni. A projektkoordina-
tor példaul, valtozaskiséroként dolgozva, ahogy mér emlitettiik, speciélis készsé-
gekkel kell rendelkezzen. Ezek a készségek val6jaban nem tehetség kérdése, épp-
tigy képzés és gyakorlds soran sajétithatSk el, mint bArmilyen més jartassig. Az
egészségfejleszto projektekben a tuddsalapu képességek és a szocidlis készségek
kozotti széles rést kell 4thidalni. A kiilonbozo tipusd szakértelem, amelyet egy
sikeres projekt igényel, csak a feladatok és szerepek alapos meghatdrozisan ke-
resztiil garantdlhat6. A projektmenedzsment képzései, mihelymegbeszélései
gyiimolcsozd befektetések az egészségfejleszto tevékenységek hatékonysiga és
mindsége szempontjab6l.

Kivénatosnak tiinik a kulcsemberek alapkészségeinek képzését és a projekttagok
szdmdra rendezett specidlis miihelymegbeszéléseket kombindlni. A team egyiittes
képzése erdsiteni fogja a teamet, és a projekt tartalmanak mélységét is fejleszteni
fogja. Ahogy a projekt kezd megval6sulni, Ggy szoktak a képzéssel kapcsolatos
problémdk is vildgossa valni.

A projektben felhasznélt képesitések gyakran megegyeznek egy hagyomdanyos
szakmai szerep képesitésével. A projektben sziikséges szervezetfejlesztés szocid-
lis készségei, ismeretei nagyon jol illeszkednek a tirsadalom szervezeti komplexi-
tdsdnak gyors novekedése sordn egyre nagyobb mértékben igényelt képességekkel.

A projektmenedzsmenttel kapcsolatos képzések tervezésének dsszhangban kell
lennie a projektmenedzsment alapelveivel, ami azt jelenti, hogy a sikeres képzés-
ben megtalalhat6:

e aképzettek aktiv részvétele,

e aképzettek bevondsa a képzési program kidolgozésiba,

e a lehetdség eltérd szerepek képviseldinek bevondsira (vezetdk, iigyfelek,
aktivistak stb.),
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e a masféle oktatisi médszerekkel és helyzetekkel kapcsolatos tapasztalat-
szerzés,

o alehetoség a gyakorlésra és kisérletezésre,

e a csoport olyan problémain val6 munka, mint a csapatépités, standardok
és énékek kidolgozisa, beleértve a képzés csoportfolyamatainak vissza-
jelzését is,

e elméletek kozos kifejlesztésére, felhaszndlva a résztvevok munkahelyi és
képzési tapasztalatait; valamint

e arészvételre a képzés értékelésében és a visszajelzésben

A projektmenedzsment képzéseit tigy kell megtervezni €s végrehajtani, mint egy
projektet.

A kiilsé szakértdk igénybevételét gondosan az adott projekt erdforrdsaihoz kell
igazitani. A szervezeti tanicsadas rendszerszemléletii megkozelitésének megfele-
16en csak olyan esetben kellene kiilsé eréforrasokat igénybe venni, ha azok a
projekten beliil nem biztosithatéak. A f6 cél, kiilonosen a szervezeti tanicsadés
esetében, a rendszer sajét eréforrdsait timogatni és erdsiteni a fejlesztés érdeké-
ben. A tanicsadés fo értéke a kiilsé szakértok révén behozott kiilsé nézépontban
van. A kiilsé nézépontok behozatala éppiigy lehetoséget ad az elkotelezodésre,
mint a semlegességre.

A kiilsé tandcsaddk olyan észrevételeket tesznek, amelyet nem kell okvetleniil
végrehajtania a rendszernek, de 1j vélasztdsi lehetoségeket nyijtanak a projekt
folytatdsdhoz. A tandcsadds noveli a rendszer onmegfigyelési és oOnértékelési
kapacitdsat, mdsrészr6l olyan specidlis, gyakorlati alkalmazishoz sziikséges
ismereteket vihet be a rendszerbe, amely ott nem taldlhaté meg. Amikor egy
projekt dj tdrsadalmi alrendszerként épiil és fejlodik, akkor ij szervezeti
struktirdkat kell létrehozni, 0j szerepeket kell kialakitani. Ennek a folyamatnak a
menedzselése a résztvevok szdmdra elég nehéz feladat, mert mindannyian mindig
egy sajitos érdekek mentén zajlé jitszma részesei. A projektkoordindtor
szerepének meghatarozasa példdul, mely a koordindtor és a teljes team egymassal
kapcsolatos elvdrdsainak tisztdzdsan keresztiil torténik, olyan feladat, amit aligha
végezhet el a koordindtor maga.
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A projektmenedzsment tapasztalatai megmutatjik, hogy a kiilsé tanicsadas érté-
kes lehet. A tandcsadas kiilonosen nagy segitséget jelenthet az alabbi esetekben:

e szerz6déskotés és a projektszervezet kialakitdsa (az iigyfelek
szAmdara éppligy, mint a projektkoordindtor szdméra);

e a projekttel kapcsolatos dontéshozatali folyamatok;

e az indulé értekezletek és a team hosszabb egyiittléteinek modera-
lasa;

o a folyamatban 1évo projekt értékelésére osszehivott értekezletek,
valamint az ebbdl fakadé dontések moderalasa;

o a projekteken beliili csoportok teammunk4jinak tdmogatésa;

e id6rol idore a visszajelzések biztositasdra;

e specidlis problémdk azonositdsédra és értékelésére; valamint

e a projektkoordinatorok és projektvezetok szerepének tisztazasara.

A tandcsadds nem a projektteam képzettségének feltételezett hidnya miatt sziiksé-
ges, és nem is kellene a projektben teljesiteni kivant feladatok delegilasat ered-
ményeznie. A szervezeti tanicsadis, ebben az értelemében, azon a tapasztalaton
alapszik, hogy az 6nmegfigyelési kapacitdsunk korldtozott, kiilsé timogatds nél-
kiil az emberek és a tdrsadalmi rendszerek visszajelzései korldtok ko6zé vannak
szoritva. A professzionélis tandcsadds az onfejlesztést segiti.
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A szerzok

Ralph Grossmann

Jogdsz, tirsadalomtudéds, csoportdinamikai és szervezeti tandcsad6i képzéseket
tart. Tanszékvezeto az IFF Egészség- és szervezetfejlesztés tanszékén. Az Osztrak
Csoportdinamika és Szervezeti Tandcsadds Térsasdg instruktora (Austrian
Society for Group Dynamics and Organizational Consultation). A Klagenfurti
Egyetem el6adéja (szervezetpszichol6gia, csoportdinamika, projektmenedzsment
és szupervizid). F6 tevékenységi kore: vezetdi tréningek profitorientélt és nonpro-
fit szervezetekben, szervezetfejlesztés és tovibbképzés az egészségiigy koz- és
magdnintézményeiben, kutatds és tandcsadas az egészségfejlesztés teriiletén.

Klaus Scala

Filozé6fus, csoportdinamikai és szervezeti tanicsadéi képzéseket tart, a Grazi
Egyetem Tanarképzo Tanszékének vezetd kutat6ja. Fo tevékenységi kore: vezetdi
tréningek nonprofit szervezetekben, szervezetfejlesztés és tovabbképzés az egész-
ségiigy kozintézményeiben, kutatds és tandcsadds az oktatds és az egészségfej-
lesztés teriiletén.
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Szakmai szétar

A konyvben el6fordul6 fontosabb kifejezések angolul:

beavatkozis
dokumenticié
egészségfejlesztés
egészségnevelés
elkotelezodés
er6forras-elosztas
értékelés
felhatalmazas
gyakorlati tudis
halézatépités
helyzetfeltirés
kozosségi tevékenység
projektmenedzsment
rendszerelmélet
szakértd
szervezetfejlesztés
szervezeti tanicsadas
szintér

52652616

tarsadalmi rendszer
(tdrsadalmi alrendszer, szervezet)
tdrsadalmi timogatis

(a pszicholégidban , tarsas tdmasz™)
tréner

véltozaskiséro szakember

intervention
documentation

health promotion

health education
commitment

resource management
evaluation

empowerment

know-how

networking

diagnosis

community action

project management
systems theory

expert

organizational development
organizational consultancy
setting

advocate

social system

social support

enabler
change facilitator
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