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SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU KOKYBES
VERTINIMUI SKIRTI MODELIAI
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Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Sveikatos moksly instituto Slaugos katedra

SANTRAUKA

Sveikatos priezilros paslaugy kokybé yra esminis sveikatos sistemos akcentas, darantis didele jtaka pacienty pa-
sitenkinimo sveikatos priezitra rezultatams, iSlaidoms ir paslaugy teikimo veiksmingumui. Siekiant uztikrinti pas-
laugy kokybés atitiktj tiek paciento, tiek paslaugy teikéjo ltkesc¢iams, kokybé vertinama pasitelkiant specialius
modelius. Efektyvus kokybés vertinimas leidzia racionaliai paskirstyti iSteklius ir didinti pacienty pasitenkinima
gaunamomis paslaugomis. Tai sukuria pagrinda nuolat tobulinti sistemg ir uztikrinti visuomenés gerove.
Problema - vieno ir objektyvaus metodo, leidziancio tinkamai vertinti sveikatos priezilros paslaugy kokybe,
trakumas, kylantis dél subjektyvaus paslaugy kokybés suvokimo.

Tikslas — apzvelgti moksline literaturg apie sveikatos priezitros paslaugy kokybe ir jai vertinti naudojamus
modelius.

Metodai. Atliekant literatlros turinio analize mokslo publikacijy paieska buvo vykdoma duomeny bazése Acade-
mic Search Ultimate (EBSCO), National Library of Medicine (PubMed), Emerald Premier Collection ir kt.

Rezultatai ir apibendrinimas. Sveikatos prieziuros paslaugy kokybés vertinimas apima jvairius aspektus, jskai-
tant pacienty patirtj, gydymo rezultatus, infrastruktiros kokybe ir organizacinius procesus. Atlikta literattros
analizé atskleidé, kad paslaugy kokybés vertinimo procesas priklauso nuo taikomo metodo, kuris lemia vertini-
mo kryptj ir rezultatus. Dél paslaugy kokybés vertinimo subjektyvumo sveikatos priezitros kontekste sukurta
jvairiy modeliy, leidZianciy strukturuotai vertinti paslaugy teikima. Tarp jy issiskiria SERVQUAL modelis, kuris yra
placiai pripazintas kaip efektyvi priemoné nustatant paslaugy teikimo trikumus ir identifikuojant tobulintinas
sritis. Apibendrinant galima teigti, kad sveikatos prieziuros paslaugy kokybés samprata gali skirtis priklausomai
nuo vertinimo metodo, taciau pagrindinis tikslas — maksimaliai patenkinti pacienty poreikius, uztikrinant koky-
biskas, saugias ir prieinamas sveikatos priezitros paslaugas.

ReikSminiai zodziai: paslaugy kokybe, sveikatos priezitros paslaugy kokybé, kokybés vertinimo modeliai, ko-
kybés vertinimas.

IVADAS

Globalizacijos, technologiniy naujoviy ir visuomenés
likesciy augimo fone sveikatos priezitiros paslaugy ko-
kybé yra vienas svarbiausiy Siuolaikinés sveikatos prie-
Zilros sistemos aspekty, tiesiogiai veikianciy pacienty
gerove, gydymo efektyvuma ir visuomenés pasitikéji-
mga sveikatos priezilros sistema [1, 2]. Europos Taryba,
Europos Komisija, Pasaulio sveikatos organizacija (PSO)
bei tarptautinés nevyriausybinés organizacijos, tokios
kaip Europos sveikatos prieziuros kokybés draugija,
Europos kokybés organizacija ir kt., skiria didelj démesj
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sveikatos prieziuros paslaugy kokybei ir jos gerinimui
[3]. Atlikty tyrimy rezultatai patvirtina, kad sveikatos
priezilrg teikianciose jstaigose jdiegus kokybés ge-
rinimo kultara gali padideéti pacienty ir darbuotojy
pasitenkinimas paslaugomis, gebéjimas islaikyti ir pri-
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traukti aukstos kvalifikacijos darbuotojus [4]. Dél Siy
priezas¢iy paslaugy kokybés gerinimas turéty bati
nuolat vykdomas visais sveikatos prieziaros organi-
zacijy lygmenimis ir apimti visas funkcijas [5]. Norint
uztikrinti kokybés rodikliy taikyma ir integracija svei-
katos sektoriuje, batina sisteminga kokybés vertinimo
praktika.

Sveikatos priezilros paslaugy kokybés vertinimas — su-
détingas procesas, apimantis jvairius aspektus - nuo
pacienty patirties ir gydymo rezultaty iki infrastruk-
tdros ir organizaciniy procesy [6]. Pasitelkiami jvairas
teoriniai ir praktiniai modeliai, leidziantys sistemingai
analizuoti bei gerinti sveikatos priezitros paslaugy ko-
kybe [7-10]. Taciau nepaisant egzistuojanc¢iy modeliy
jvairovés daznai susiduriama su tokiais isSukiais kaip
skirtingy modeliy integravimas tam tikrose sferose,
duomeny prieinamumo ribojimai ir holistinio poziario
trakumas [11]. Analizuojant sveikatos priezitros paslau-
gy kokybés vertinimo modelius batina jvertinti jy te-
orinius pagrindus, praktinj taikyma bei galima poveikj
organizacijy veiklos efektyvumui.

Problema - sveikatos priezitros paslaugy kokybés ver-
tinimas yra sudétingas procesas dél subjektyviy pa-
cienty vertinimy, bendros metodologijos trikumo ir
riboty objektyviy rodikliy taikymo praktikoje.

Tikslas - apZvelgti moksline literatlra apie sveikatos
prieziaros paslaugy kokybe ir jai vertinti naudojamus
modelius.

MEDZIAGA IR METODAI

Literatdros apzvalgai atlikti pasirinktas turinio anali-
zés metodas, kai analizuojami tekstiniai tyrimo duo-
menys. Publikacijy paieska vykdyta duomeny bazése
Academic Search Ultimate (EBSCO), National Library of
Medicine (PubMed), Emerald Premier Collection, SAGE
journals online, ScienceDirect Journals. Moksliniy Salti-
niy atranka vykdyta atliekant paieska pagal suformu-
luotus reiksminius Zodzius lietuviy ir angly kalbomis:
paslaugy kokybé; sveikatos prieZiaros paslaugy kokybé;
kokybés vertinimo modeliai; kokybés vertinimas (angl.
service quality; healthcare service quality; quality eva-
luation models; quality assesement). Taikyti Sie paieskos
apribojimai: ne senesni nei 10 mety visos apimties ne-
mokami moksliniai straipsniai, istraukos i$ knygy lietu-
viy ir angly kalbomis. Pagal pavadinimus ir santraukos
turinius, kuriuose rasoma apie paslaugy ir, konkreciau,
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sveikatos prieziuros paslaugy kokybe ir (ar) jos vertini-
mo modelius, atrinkta 30 publikacijy. | tyrima nebuvo
jtraukti temos neatitinkantys tekstai, moksly daktaro
disertacijos ir magistro darbai. Atlikus papildoma paies-
ka taikytos iSimtys — koncepcijoms, modeliams aprasyti
naudoti 6 senesni nei 2014 mety 3altiniai. Tyrimas vyk-
dytas 2024 m. rugséjo—gruodzio mén.

REZULTATAI IR JY APTARIMAS

Paslaugy kokybé. Kas yra paslaugy kokybé, bandé
apibrézti nemaza dalis autoriy [12-15]. Sampraty jvai-
rové leidzia pasirinkti kiekvienam paslaugos teikéjui
bei gavéjui artimiausia apibudinima, pagal kurj spren-
dziama, ar pasiekta auksta paslaugy kokybé, ar vis dél-
to paslaugos suteiktos nekokybiskai. Toks apibrézimo
daugialypiskumas atsiranda dél bendro Sios savokos
apibrézimo nebuvimo [15]. Lyginant paslaugy koky-
bés sampratas galima pastebéti, jog vienur pagrindi-
nis démesys skiriamas paslaugy gaveéjo lukesciams ir
jy atitikciai, kitur — paslaugos gavéjo poreikiy paten-
kinimui. Parasuraman, Zeitham ir Berry atlike tyrima
suformulavo apibrézima apie paslaugy kokybe [12],
kuriame akcentuojami klienty lakesciai - paslaugy
kokybé yra matuojama pagal tai, ar paslauga atitinka
arba virsija Siuos lukescius. Paslaugy kokybé priklauso
nuo to, kaip paslaugos teikéjas supranta klienty la-
kescius ir kaip jis sugeba Siuos lukescius jgyvendinti
per paslaugos teikimo procesg. Hernon [13] atliktoje
paslaugy kokybés analizéje akcentuojama kokybés
sgveika tarp kliento ir paslaugy teikéjo. Lonashreesa-
nasam, Bibhuti, Samal teigia, kad kokybé yra kliento
patirtis, kuri gali labai skirtis priklausomai nuo indivi-
dualios saveikos su paslaugy teikéju [14]. Endeshaw
pozidris [15] apima bendra kokybés apibrézima, kuris
susijes su klienty poreikiy ir likes¢iy patenkinimu bei
paslaugos atitiktimi nustatytoms specifikacijoms. Tai
atspindi kokybe kaip procesg, orientuota j standartus
ir specifikacijas, kurios turi buti jvykdytos norint pa-
siekti auksta kokybés lygj. Apibendrinus analizuotas
paslaugy kokybés sampratas galima spresti, jog pas-
laugy kokybés samprata skirtingy tyrimy metu turéjo
issiskiriancia, specifine reikime.

Sveikatos prieziuros paslaugy kokybé. Sveikatos
priezidara yra unikali sritis, o joje teikiamos paslaugos
yra ypac susijusios su paslaugos gavéju. Siekiant uzti-
krinti sveikatos priezitros paslaugy kokybe, vienas pa-
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grindiniy kriterijy yra jos valdymas / kontroliavimas [16].
Taciau lyginant paslaugos kokybés definicijg su sveika-
tos priezitros paslaugy kokybés samprata galima matyti
objektyvaus Siy sric¢iy apibrézimo trakuma [17]. Kaip skir-
tingai interpretuojamas sveikatos priezitros paslaugy
kokybeés apibrézimas, pateikta 1-oje lenteléje.

1 lentelé. Sveikatos priezitros paslaugy kokybés sampratos

Sveikatos priezitros paslaugy kokybe -
tai laipsnis, kuriuo sveikatos prieziuros
paslaugos padidina asmenims ir asmeny
grupéms pageidaujamy sveikatos rezul-
taty tikimybe ir atitinka jrodymais pagrjsta
profesine praktika [18].

Pasaulio
sveikatos
organizacija
(PSO) (2018)

Sveikatos priezilros paslaugy kokybé -
tai, kai 1) paslaugoms teikti veiksmingai
naudojami turimi ir tinkami istekliai, sie-
kiant deramai prisidéti prie gyventojy ir
pacienty sveikatos gerinimo; 2) teikiama
priezidra atitinka Siuolaikines profesines
zinias, yra orientuota j individy, ben-
druomenés poreikius ir uzkerta kelig su
prieziGra susijusiai Zalai bei jos iSvengia;
3) pacientai j gydymo / slaugos procesa
jtraukiami kaip lygiaverciai partneriai [19].

Europos
Komisija (2014)

Kokybiskos sveikatos prieziuros paslau-
gos — tai prieinamos, saugios, veiksmin-
gos sveikatos stiprinimo, ligy prevencijos,

'—ietUVf)S diagnostikos, ligoniy gydymo ir slaugos
Respublikos  paslaugos, kurias tinkamam pacientui,
Seimas (1996)  atitinkamu laiku, tinkamoje vietoje sutei-

kia tinkami sveikatos priezitros specialis-

tai [20].

Sveikatos prieZitros paslaugy kokybé - tai,

kai sveikatos priezidra teikiama laiku, yra
Burgess (2023) prieinama ir lygiaverté. Kokybé priklauso

nuo vertybiy, kultaros ir bendro specialisty,
vadybininky bei pacienty indélio [21].

Pateikiami sveikatos priezitros kokybés apibrézimai
skiriasi tiek pagal akcentuojamus aspektus, tiek pagal
pozilrj j paslaugy teikima ir vertinima. PSO apibrézime
akcentuojami paslaugos rezultatai ir svarba, kad pa-
slaugos baty pagrjstos mokslo Ziniomis, siekiant page-
rinti paciento sveikata. Pagal PSO, kokybiskos sveikatos
priezilros paslaugos turéty buati efektyvios, saugios,
orientuotos j Zmogy, taip pat suteikiamos laiku, teisin-
gai, integruotai ir veiksmingai [18].
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Europos Komisija [19] sveikatos priezitros kokybe api-
budina kaip rodikliy, tokiy kaip veiksmingas istekliy
naudojimas siekiant pagerinti gyventojy sveikata, visu-
ma. Si samprata ne tik atsizvelgia j siuolaikines sveikatos
priezilros specialisty profesines Zinias, bet ir akcentuo-
ja paciento, kaip pagrindinio partnerio slaugos proce-
se, jtraukimo j gydymo procesg svarba, siekiant uzkirsti
kelig Zalai ir pagerinti paslaugy kokybe. Taigi Europos
Komisijos [19] apibrézime iSple¢iama sveikatos prieziG-
ros kokybés savoka, jtraukiant ne tik rezultatus, bet ir
procesy efektyvuma bei paciento dalyvavima.
Lietuvos Respublikos Pacienty teisiy ir zalos sveikatai
atlyginimo jstatyme [20] nurodoma, jog ,[...] sveikatos
priezilros paslaugos turi buti: prieinamos, saugios,
veiksmingos sveikatos stiprinimo, ligy prevencijos,
diagnostikos, ligoniy gydymo ir slaugos paslaugos,
kurias tinkamam pacientui, atitinkamu laiku, tinkamo-
je vietoje suteikia tinkamas sveikatos priezilros spe-
cialistas ar sveikatos priezitros specialisty komanda
pagal Siuolaikinio medicinos ir slaugos mokslo lygj
ir gera patirtj, atsizvelgiant j paslaugos teikéjo gali-
mybes ir paciento poreikius bei ltkescius, juos ten-
kindami ar virSydami”. Pagal LR Sveikatos sistemos
jstatymo 75-3 straipsnj sveikatos priezitros paslaugy
kokybés atitikties vertinima atlieka Valstybiné akredi-
tavimo sveikatos priezitros veiklai tarnyba prie Svei-
katos apsaugos ministerijos [22]. Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro jsakyme Nr. V-338 [23]
pateikiamas jstaigy veiklai taikomy reikalavimy sara-
$as, nustatantis paslaugy kokybés valdymga ir gerini-
ma, pacienty teisiy uztikrinima bei vidaus medicininio
audito veikla. Tad Lietuvoje galiojanciais teisés aktais
aiskiai apibréziama, kas turi bati siektina, norint teikti
kokybiskas sveikatos prieziuros paslaugas.

Burgess knygoje [21] pateikiamoje sveikatos priezia-
ros paslaugy kokybés sampratoje akcentuojamas
tarpdisciplininis poziaris, kai harmoningai derinami
klinikinis profesionalumas ir vadybiniai jgudziai. Svei-
katos prieziGros specialistai aktyviai dalyvauja val-
dymo procesuose tiek organizaciniu, tiek sisteminiu
lygmeniu, siekdami uztikrinti laiku teikiamas ir efek-
tyvias paslaugas.

Apzvelgus 1-oje lenteléje pateiktus apibrézimus galima
teigti, kad sveikatos priezilros paslaugy kokybé apima
tokiy paslaugy teikima, kurios efektyviai panaudoja tu-
rimus iSteklius, siekia gerinti gyventojy sveikata, atitin-
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ka jrodymais pagrjsta profesine praktika ir Siuolaikines
Zinias. Svarbiausia atsizvelgti j individualius pacienty,
jy Seimy ir bendruomeniy poreikius, uztikrinti pacien-
ty sauguma, iSvengti zalos bei jtraukti juos j sveikatos
priezidros procesg kaip lygiavercius partnerius.
Sveikatos prieziaros paslaugy kokybés vertinimo
modeliai. Paslaugy kokybei vertinti skirty modeliy
gausa leidzia kiekvienai paslaugy sferos sriciai issi-
rinkti jai palankiausiag modelj [24]. Sveikatos priezitros
sektoriuje paslaugy kokybei vertinti yra sukurti ir pri-
taikyti tokie modeliai kaip Paslaugy kokybés vertini-
mo klausimynas (angl. Service quality, SERVQUAL) [25],
+LEAN 6 sigma” (angl. Lean Six Sigma, LSS) sistema [26]
ir Europos kokybés vadybos fondo (EKVF) (angl. Euro-
pean Foundation for Quality Management, EFQM) [27]
tobulumo modelis, kurie padeda nustatyti skirtumus
tarp lakesciy ir patirties, orientuotis j krypties ir veiklos
rezultaty vertinima bei uztikrinti nuolatinj tobuléjima.
Vienu populiariausiy sveikatos prieziuros paslaugy
kokybei vertinti skirty modeliy laikomas SERVQUAL
[28]. Parasuraman, Zeithaml ir Berry 1985 metais atlik-
tas paslaugy kokybés tyrimas [12], kuriame panaudo-
ta 10 paslaugy kokybés vertinimo dimensijy, laikomas
$io modelio atsiradimo pradzia. 1988 metais minéti
autoriai [25], remdamiesi prie$ tai atliktu tyrimu bei
kity autoriy patirtimi, suformulavo SERVQUAL paslau-
gy kokybeés vertinimo modelj, kurio logika pagrjsta
skirtumy (spragy) matavimu tarp vartotojo suvoktos
kokybés ir vartotojo lukesciy. Pagal naujag metodika
paslaugos kokybé apibréziama 22 elementais, kurie
sudaro penkis kokybés dimensijy (elementy) blokus:
1) apciuopiamumo (angl. tangibles), 2) patikimumo
(angl. reliability), 3) reagavimo (angl. responsiveness),
4) uztikrinimo (angl. assurance), 5) individualaus dé-
mesio, empatijos (angl. empathy) [25]. Atlikti tyrimai
patvirtina SERVQUAL kaip svarbig sveikatos priezitros
paslaugy kokybés vertinimo priemone dél pacienty
IGkesciy svarbos pabréZzimo, klausimy kategorizavimo
ir gaunamy rezultaty tikslumo [29, 30].

Siekiant jdiegti nuoseklia ir pagrjsta kokybés uztikri-
nimo sistema, sujungus LEAN ir ,6 sigma” (angl. Six
Sigma) principus buvo sukurta unikali ,LEAN 6 sigma“
(angl. Lean Six Sigma, LSS) metodika [26]. LEAN siste-
ma apibidinama dviem principais: 1) nuolatinio tobu-
Iéjimo, 2) nereikalingy veikly Salinimo. LSS vertinimo
metodika sveikatos priezitros ir aukstojo mokslo sek-
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toriuose pradéta naudoti nuo 2005 mety [31, 32]. Pa-
stebéjus, kad sveikatos priezilra yra intensyvi Zmoniy
ir procesy valdoma sfera, nustatyta, kad ji yra puiki
aplinka LSS taikyti [32]. LSS veikia pagal struktiruo-
ta problemy sprendimo ir procesy tobulinimo (angl.
define, measure, analize, improve, control, DMAIC) sis-
tema (1 pav.), todél yra universali priemoné, skirta
efektyvumo trukumui nustatyti ir duomenimis grjs-
tiems tobulinimams jgyvendinti (26, 33).

Define Measure Analize Improve Control

Apibrézti ISmatuoti Analizuoti Tobulinti Kontroliuoti

1 pav. ,LEAN 6 sigma“ DMAIC sistema (26)

EKVF, siekdamas spresti aktualiausias Siuolaikiniy or-
ganizacijy problemas, kuria jvairius jrankius, kurie or-
ganizacijoms suteikia prasmingy gairiy, padedanciy
atkreipti démesj j esminius iss0kius (34). Vienas tokiy
jrankiy — EKVF tobulumo modelis. Jis gali bati naudo-
jamas ne tik organizacijos veiklos kokybei jvertinti ir
tobulintinoms sritims nustatyti, bet ir kokybés valdy-
mo sistemai kurti [27]. Sis modelis tinka bet kurio sek-
toriaus ar dydzio organizacijoms, jskaitant ir sveikatos
priezitros jstaigas. EKVF tobulumo modelio struktira
grindziama trijy klausimy logika:

« Kodaél 3i organizacija egzistuoja? Kokj tiksla ji jgy-
vendina? Kodél naudojama batent Si strategija
(kryptis)?

« Kaip ji ketina jgyvendinti savo tiksla ir strategija
(vykdymas)?

» Ka ji pasieké iki Siol? Ka ji ketina pasiekti rytoj (re-
zultatai) [35]?

Siekiant efektyvaus modelio jgyvendinimo sveikatos

prieziaros srityje, patartina EKVF tobulumo modelj

taikyti ar diegti su kitais paslaugy kokybés vertinimui

skirtais standartais ar metodikomis [36].

Taigi sveikatos priezitros paslaugy kokybés vertinimo

modeliai padeda nustatyti paslaugy teikimo spragas

ir gerinti organizacijos veikla, atsizvelgiant j pacienty
lGkescius ir patirtj. Sie modeliai, pritaikyti pagal svei-
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katos prieziGros jstaigy poreikius, skatina nuolatinj
tobuléjima, siekiant efektyviau tenkinti pacienty po-
reikius ir uztikrinti auksta paslaugy kokybe.

APIBENDRINIMAS

Atlikus mokslinés literatiros turinio analize nusta-
tyta, jog paslaugy kokybé, ypac sveikatos priezitros
sektoriuje, apibréziama kaip jvairiy kriterijy atitiktis,
jskaitant paslaugos teikimo efektyvumg, sauguma,
paciento lukesciy ir poreikiy patenkinima. Sveikatos

prieziaros paslaugy kokybés sampratos skiriasi pagal
akcentuojamus aspektus, taciau visy jy bendras tiks-
las — uztikrinti auksta paslaugy kokybe, kuri prisideda
prie geresniy sveikatos priezitros paslaugy rezultaty.
Vertinimo modeliai, tokie kaip SERVQUAL, LSS ir EKVF,
padeda nustatyti paslaugy kokybés trukumus ir nuo-
lat tobulinti procesus. Tinkamai taikant $iuos mode-
lius galima uztikrinti efektyvesnj paslaugy teikima.

Straipsnis gautas 2025-05-05, priimtas 2025-06-06
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MODELS FOR ASSESSING THE QUALITY

OF HEALTHCARE SERVICES

Agné Zilyté, Aldona Mikaliakstiené

Vilnius University, Faculty of Medicine, Institute of Health Sciences, Department of Nursing

SUMMARY

Quality of care is a key focus of the global healthcare
system. It has a major impact on patient satisfaction,
costs and the efficiency of service delivery. To ensure
that the quality of services meets the expectations of
both the patient and the provider, quality is assessed
using specific models. Effective quality assessment al-
lows for rational allocation of resources and increased
patient satisfaction. This provides the basis for conti-
nuous improvement of the system and the public good.
The problem of the study is the lack of a unified and
objective method to properly assess the quality of he-
alth care services, which is due to the subjective per-
ception of the quality of services.

The aim is to review scientific literature on the quality
of health services and the models used to assess it.
Methods. A content analysis of the literature was per-
formed by searching Academic Search Ultimate (EBS-
CO), National Library of Medicine (PubMed), Emerald
Premier Collection and other databases.

Results. Evaluation of the quality of health care services
covers a variety of aspects, including patient experien-
ce, treatment outcomes, quality of infrastructure and
organizational processes. The assessment of service
quality depends on the method chosen. Assessing qu-
ality in healthcare is inseparable from ensuring efficien-
cy, patient safety and access to services. Because of the
subjective nature of health care quality assessment, se-
veral models have been developed based on research
findings.
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Results and summary. Evaluating the quality of healthca-
re services covers a wide range of aspects, including
patient experience, treatment outcomes, infrastructure
quality and organizational processes. Literature review
revealed that the process of evaluating the quality of
services depends on the method used, which determi-
nes the direction and outcomes of the evaluation. Due
to the subjective nature of service quality assessment in
the healthcare context, various models have been deve-
loped to allow for a structured assessment of service deli-
very. Among them, the SERVQUAL model stands out and
is widely recognized as an effective tool for identifying
shortcomings in service delivery and identifying areas
for improvement. In summary, the concept of quality
healthcare services may vary depending on the method
of evaluation, but the main objective is to maximize the
satisfaction of patients' needs by providing high quality,
safe and accessible healthcare services.

Keywords: service quality, quality of healthcare, quality
assessment models, quality assessment.
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