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1. Munka elé6zményei

Magyarorszagon a  tarsadalombiztositdas, az  egészségiigyi
ellatorendszer német (bismarki) alapokra épiil. A piacgazdasag
térnyerése a koOzoOsségi gazdalkodasi rendszerekben is egyre
meghatarozobb format olt, és fokozatosan bizonyossa valt, hogy a
hagyomanyos koltségvetési szemlélettel nem lehet az egészségiigyi
ellatast tovabb mikodtetni. A bekdvetkezett valtozasok hatasara a
controlling jelentdsége felértékelddott és egyre nagyobb szerepet
jatszik a fenntarté ¢és a menedzsment dontéshozatalanak
tdmogatasaban, ezaltal jelentdsen megndvekedett a controlling
modszerek irdnti érdeklddés.

A szerz6 a disszertacioban azt elemzi, tanulmanyozza, hogy melyek
azok a controlling technikdk, eszkozok, amikkel a dontéseket
megfeleld idében és megfeleld0 megalapozottsaggal ald lehet
tdmasztani.

A megszoritdsok (forraselvonas) ¢és a gyakori finanszirozasi
valtoztatasok miatt a lehetd leggyorsabban kell reagdlni, ezért azonnal
teljes korli, naprakész ¢és hiteles adatokat, informaciokat kell
biztositani a menedzsment, illetve felso és kozépvezetok szamara. A
controlling az egészségiigyi gazdalkoddsban egy olyan gazdasagi
tervezo-elemzo-ellendrzo, vezetdi informacios rendszer, illetve
dontés-elokészitd eszkoz, mely képes a korhdzban miikddo
folyamatok 4ttekintésére, felligyeletére és vezérlésére, a valtozo
koriilményekhez vald sikeres, eredményes alkalmazkodashoz
nélkiilozhetetlen.

A téma szemléletesebb bemutatdsa érdekében esettanulmanyként a
Soproni Erzsébet Oktato Korhdz és Rehabilitacios Intézet adatait
felhasznalva vizsgalja a szerzé a controlling tevékenységet, mivel
2005 januar ota, jelenleg 14 éve a Korhaz Kontrolling, Informatika és
Finanszirozasi osztalyat vezeti.

2. Témafelvetés és célkitiizés

A controlling jelentéségét nem csak a menedzsment ismerte fel,
hanem az 4gazat és a fenntartd szamadra is elvaras. Erre vonatkozdan



2015-ben a TAMOP-6.2.5-B/13/1-2014-0001 projekt keretében egy
controlling kézikonyvet allitottak ossze ,,Az AEEK? fenntartasaban
1évé egészségligyi ellatok egységes intézményi controlling
modszertani alapjait biztositd controlling kézikonyv fejlesztése”
cimmel.

A kutatas soran a szerzé megvizsgalja, hogy a magyar egészségligyi
rendszer, annak finanszirozasa, a korhaz gazdalkodasa, az 0j egységes
szamlarend és a konyvelés milyen feladatok, kihivasok el¢ allitja az
intézményekben miikodo controllingot. Vizsgélja tovabba, hogy az
AEEK TAMOP-6.2.5-B projektben készitett controlling médszertani
kézikonyv — megfelel-e, illetve elégséges-e az intézmény
menedzsmentje szamara, és ennek eredményeként elemzi, hogy
milyen Osszefliggések vannak az egyes rendszerelemek kozott, mikor,
milyen informacioval kell rendelkeznie és ahhoz milyen eszkozt kell
alkalmaznia a controllingnak, hogy ki tudja szolgalni a vezet6ség
igényeit a dontések elOkészitéséhez. Megvizsgalja, hogy milyen
minimalisan alkalmazandd6 modszerekkel ¢€s eszkozokkel kell
rendelkeznie a controllingnak, hogy megfeleld, naprakész, hiteles
informécioval lehessen ellatni az intézmények vezetdit, hogy
megvalosithato legyen a tudatos, jovOorientalt intézményirdnyitas, és
a disszertacio fo célkitiizése, hogy elméleti és gyakorlati kutatassal
megprobaljon kialakitani egy atfogo a gyakorlatban jol
alkalmazhaté controlling rendszert.

A disszertacioban az alabbi hipotézisek keriiltek megfogalmazasra a
2018-2019-es év  viszonylatdban, felhasznalva 2006-2017-es
finanszirozasi és 2016-2018-as controlling adatokat:

(H1) Alulfinanszirozottsag esetén is biztosithato a veszteségmentes
miikodés.

Magyarorszagon, 2019-ben agazati szint elvaras, hogy az
egészségiigyl intézmények veszteségmentesen mitkodjenek, aminek
az egyik alapfeltétele, hogy az egészségligyi finanszirozas - az
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alapdijak, Teljesitmény Volumen Korlatok (TVK), Homogén
Betegség Csoport (HBCs) sulyszam - kovesse az inflaciot, a
kiilonb6zé  betegellatdsokhoz  kapcsolddo, illetve  strukturalis
valtozasokat, valamint segitse az Uj modern ¢és eredményes
beavatkozéasok, diagnosztikai, terdpids eljarasok elterjedését a régi,
elavult és kevésbé hatékony modszerekkel szemben. Amennyiben ez
az alapfeltétel teljesiil, abban az esetben a veszteségmentes
mikodtetés evidencia és ennek biztositdsa a menedzsmenten és a
megfelelden kialakitott controllingon mulik. Ennek ellenére koztudott,
hogy a finanszirozds nem koveti a valtozadsokat, mégis vannak
veszteségmentesen mikkodo szakmak, teriiletek, intézmények. Elemzi
az alulfinanszirozottsag mértékét és vizsgalja a rendelkezésre allo
adatokat felhasznélva a veszteségmentes miikodés Osszefliggéseit.

(H2) A szabalyozo6 kornyezet és a finanszirozasi rendszer segitik a
korhazak miikodését.

Az egészségligyl intézmények komplex, feladatokat latnak el,
melynek finanszirozasi rendszere is ennek megfeleléen bonyolult. Az
atlathatosag és a hatékony mitkddés érdekében a fenntartonak és a
finanszirozonak is érdeke, hogy megfeleld szabalyozast alakitson ki,
mellyel segiti az intézmények hatékonyabb miikdését. Ezért
megvizsgalja, hogy a szabalyozasok miként érintik az egészségiigyi
intézményeket.

(H3) Az AEEK iltal kidolgozott controlling médszertan teljes
mértékben megfelelé és elégséges a hatékony iranyitashoz,
mikodtetéshez, illetve az  intézményi vezetoknek a
dontéselokészitéséhez

A fenntartd 2014-2015-ben a TAMOP-6.2.5-B projekt keretében
kidolgozott egy controlling modszertant, mellyel mind a sajat, mind
az intézményi controlling miikodését egységesiti. Az AEEK Altal
kidolgozott controlling mddszertan biztositja a jovOorientalt tudatos
intézményiranyitast és teljes korli, naprakész és hiteles informaciokkal
latja el az intézményvezetoket. A szervd ehhez a feltételezéshez
kapcsolodo fogalmazta meg a harmadik hipotézisét.



(H3/1) A kézikonyv modszertana alapjan Kkialakitott és
miikodtetett controlling mellett veszteségmentesen lehet
miikodtetni egy korhazat.

A fenntarto és az dgazat elvarasa, hogy az aktualis feltételek mellett is
veszteségmentesen miikodjenek a korhazak. Altalanos megallapitas,
hogy a rossz gazdalkodas miatt nem tudnak az intézmények
veszteségmentesen mikodni, ezért feltételezve, hogy ha az
intézmények a modszertan szerint alakitjak ki a controllingot, akkor a
menedzsment szadmara rendelkezésre allnak majd azok az
informéciok, amik a hatékony miikodéshez sziikségesek, ezért ezek
birtokaban veszteségmentesen tudjadk majd miikodtetni az intézményt
Ez a hipotézis a harmadik hipotézis alhipotéziseként (H3/1)
fogalmazodik meg, a szoros kapcsolodas miatt.

(H3/2) Az egységes intézményi szamlatiikor bevezetése segiti az
osztalyos controlling tevékenységet.

2014. januar 1-jével hatalyba 1ép6 4/2013 (I.11.) kormanyrendelet
modositotta az allamhaztartdsi szamvitelt. Kotelezévé tették a
pénzforgalmi és az lizemgazdasagi konyvelést és egységesitették az
intézményi szamlatliikrot. A szabalyozas és egységesités segiti az
intézmények miikodését, mivel a controlling, megfeleld osztalyos
szintli, fokonyvbdl szarmaz6 adatokkal tud dolgozni, valamint az
egységesités megfeleld alapot biztosit az orszagos Osszehasonlitdsra.
Szintén a szoros Osszefiiggés miatt, €z a hipotézis is a harmadik
hipotézis alhipotéziseként (H3/2) fogalmazodik meg.

(H4) BSC az egészségiigyi intézményekben is hasznalhat6, mellyel
a hatékonysag javithato.

BSC, azaz Kiegyensulyozott Mutatészam Rendszer nem csak a privat
szektor vallalatainal hasznos ¢€s elterjedt vallalati teljesitménymérd
rendszer, hanem az egészségiigyi intézményekben is hasznalhato. A
szerz0 véleménye szerint a controlling rendszert kiegészitve az
egészségiigyl intézmények mitkddési hatékonysaga javithato.



3. Kutatasi modszertan

A szerz6 a disszertaciot szekunder kutatdssal kezdi, mely soran a
témahoz kapcsolodo szamos szakirodalmat dolgoz fel és azok alapjan
egy Osszefoglalo képet alakit ki.

Az elméleti attekintd, elemzd rész utan primer kutatdast végez,
melyhez orszagos és korhazi adatbazisokat alkalmaz. Elemzi és
megvizsgalja az Osszefliggéseket a finanszirozashoz kapcsolodo
Homogén Betegség Csoport (HBCs) torzs valtozasaiban 2006.07.01-
tdl kezdddden.

Matematikai ¢és statisztikai modszerekkel (linearis kapcsolat
vizsgalata Pearson-féle egyiitthatoval, eltérés vizsgalat kétmintés t-
prébaval, varianciaanalizis) végez vizsgalatokat és
kapcsolatszorossagokra mutat ra, melyhez felhasznalja a Soproni
Erzsébet Oktatd Koérhaz controlling adatbazisat, egy megyei kérhaz
controlling adatbazisabol szarmazé adatokat, valamint az AEEK
orszagos controlling adatbazisabol szarmazd 20 db korhaz adatait.

A kutatasa soran hasznositja gyakorlati tapasztalatait, mely
alapjdan megprobal segitd, jobbitd szandékkal észrevételeket,
modositasi javaslatokat tenni a korhdzak miikodését befolyasolod
tényezOkre, illetve controlling eszkozokre.

Kidolgoz egy atfogd, a gyakorlatban alkalmazhato, a
menedzsment munkajat segit6 korhazi controlling rendszert.

4. Kutatas felépitése

A disszertacio a controlling elméleti attekintésével kezdddik, majd a
korhazak szabalyozo €s finanszirozasi rendszerét mutatja be a szerzo.

Az elméleti rész utan a rendelkezésre allo adatok segitségével
megvizsgalja controlling szemszdgbdl a korhazak finanszirozasat és
gazdalkodasat befolyasol6 hatasokat.

Ezt kovetden a controlling modszertan kiegészitésére tett
javaslatokat részletezi. Megfelleld controlling kialakitasa érdekében
elemzi az egységes intézményi szamlatiikrot és az AEEK controlling
modszertanat, melyhez javaslatokat, modositasokat, kiegészitéseket
tesz.



Bemutatja az altala kidolgozott likviditasi controllingot,
teljesitmény controllingot, keretgazdalkodast, miitészervezést, BSC.-
t, majd ezeket rendszerbe szervezi ¢s meghatarozza az
Osszefiiggéseket.

A disszertacid végén Osszegzi az eredményeit, kovetkeztetéseit,
javaslatait.

5 Kutatas eredményei kovetkeztetések, javaslatok

Az elso (HI) hipotézis bizonyitasara, kimutatasra Kkeriilt az
alulfinanszirozottsag és annak mértéke. Szamitasok alapjan a jelenleg
198 000 Ft/sulyszam helyett a megfeleld 376 230 Ft/sulyszam lenne.
Statisztikai elemzések alapjan bizonyitottnak tekintheté a hipotézis,
miszerint még az ilyen mértékii alulfinanszirozas mellett is, miikdhet
egy intézmény veszteségmentesen, de csak bizonyos strukturalis
feltételek mellett, melyekre az intézménynek nincs vagy kismértéki
befolyasa van?.

A masodik (H2) hipotézis vonatkozasaban vizsgalta a
szabalyozasokat, melynél arra a kovetkeztetésre jutott, hogy a
rendszer talzott szabalyozasa beszilikiti az intézmények mozgasterét,
ezzel nehezitve, akar megakadalyozva a hatékony muikodeést, ezért a
hipotézis nem nyert igazolast.

A harmadik (H3) hipotézis elvetésre keriilt, melyben vizsgalta az
AEEK controlling médszertant, mely egy alaposan atgondolt, logikus
modszer, de sajnos a modszerhez sziikséges adatok csak a targyhot
kovet6 masodik honapban allnak rendelkezésre, igy nem teljesiil a
naprakész kritérium, ami lehetetlenné teszi a beavatkozasi lehetdséget,
viszont visszacsatolasra, visszaellenérzésre, benchmarkra teljes
mértékben megfelel. Hatékony menedzsmenti tAmogatashoz viszont
tovabbi controlling eszkdzokre van sziikség, ezért meghatarozta és
kialakitotta a minimalisan sziikséges eszkozoket €s azokat rendszerbe
szervezte, definidlta az 6sszefiiggéseket.

Az altala egyedileg kialakitott eszkdzok:
lizemgazdasagi szemlélet szerint,

2 Szakmai struktura.



- teljesitmény controlling,

- dinamikus felhasznaléi keretgazdalkodas,

-  mitdszervezés,
pénzforgalmi szemlétet szerint,

- likviditas controlling,

- Dbeszerzo6i keretgazdalkodas kifizetés datuma szerint,
lizemgazdasagi, pénzforgalmi szemléleti adatokat is
tartalmazhat,

- Balance Score Card (BSC).

Az AEEK modszertan pontositasa, jobbitdsa érdekében négy féle
javaslatot is tett:

1. AFA Kkalkulacio elkerillése végett, meghatarozott egy
egyszerl szoftveres fejlesztést, mely biztositand a pontos
adatszolgaltatast, elkeriilve a kalkuldcidoban rejld
pontatlansagokat,

2. 923 szamla ,,nem miikodés célu tdmogatashoz” tartozd
bevételek és koltségek egyforma kezelése javasolt,

3. a palyazatok bevételeinek bérre forditott részét javasolt a
bevételek kdzott szerepeltetni osztalyonként egy dsszegben,

4. a szakrendelések koltségeinek felosztasat nem egy
Osszegben, hanem koltségnemi bontasban lenne célszerii
végrehajtani. A szakrendelés sajat szervezeti egységének
koltségviseldjén elkiilonitve kozvetlen koltségek kozott
lenne javasolt szerepeltetni. Ezzel a modszerrel
kikiiszobolhetd a korhazak eltéré szambavételi modja miatt
adodo eltérések.

A harmadik hipotézis elsé alhipotézise (H3/1) hipotézise
keretében vizsgalta, hogy ha az intézmény megfelelden alakitja ki és
miikodteti a controllingot, akkor rendelkezésre allnak majd azok az
informéciok, amik lehetdséget biztositanak, hogy veszteségmentesen
tudja miikddtetni az intézmeényt. A kovetkeztetések eredménye alapjan
a hipotézis nem nyert igazolast, mivel a jelenlegi finanszirozas mellett
elsdsorban nem a megfeleld informacidk biztositdsa és a hatékony
gazdalkodas fiiggvénye a veszteségmentes miikodés, hanem
strukturalis, TVK és finanszirozasi kérdés.



A harmadik hipotézis masodik alhipotézise (H3/2) hipotézis
vizsgalati eredménye, hogy az egységes szamlatiikor és szamviteli
politika, csak részben tdmogatja az osztalyos controlling funkciokat,
mivel a szamvitelben az lizemgazdasagi bevételek pontatlan adatokat
tartalmaznak, ezért a modszertan is pénzforgalombol és naturalidkbol
szamol. A hipotézis részben igazolhatd, hiszen csak negyedéves
koltség bontasban biztosit megfeleld alapot.

A negyedik (H4) hipotézis igazolast nyert mely alapjan
elmondhat6, hogy a Balanced Score Card alkalmazasa a magyar
egészségiigyi intézményekben lehetséges és kivanatos, de néhany
szempont figyelembevételével sziikiteni sziikséges a KPI-okat® és uj,
iparag-specifikus KPI-ok bevezetésére is sziikség van.

Controlling szempontbdl a korhazak teljesitmény elszamolasanal
a legnagyobb problémat az eldbesorolas és a visszaigazolds kozotti
eltérés és a visszaigazolt adatoknak idSben torténé cstiszasa’ jelenti.
Véleménye szerint rendelkezésre allnak azok a technikai feltételek®,
amik lehetdséget biztositanak, akdr az azonnali, vagy a jelentést
kovetd par napos teljesitmény visszaigazoldsra. A visszaigazoldsi id6
roviditésével tobb probléma, amit a dolgozatban kifejtett,
megoldddna.

Vizsgalatai ¢és gyakorlati tapasztalatai alapjan egyértelmiien
megallapithatd, hogy a hatékonysagot jelentésen fokozni lehet, ha a
controlling eszk6zokbdl szdrmazo adatokra alapozva, érdekeltségi
rendszert is miikddtet az intézmény.

Véleménye szerint a rendszert tovabb lehetne tokéletesiteni, ha
ugyan 0gy, ahogy a gyogyszereknél, orszagos egységes cikktorzset
alkalmaznanak ¢és esetszinti adminisztrativ koltség gytijtéssel
egészitenék ki a controlling rendszert. A plusz kiegészitések altal
nyujtott informaciokkal tovabb lehetne, meglatasom szerint, fokozni a
hatékonysagot.

3 Key Performance Indicator, magyarul: Kulcs Teljesitmény Mutatok
4 Két honapos csuszas
5 Példaul: EESZT, elektronikus teljesitmény jelentés.



A vizsgalatai eredményeként készitett egy controlling folyamat
abrat, ami megfeleléen szemlélteti a rendszerelemek Osszefiiggéseit,
kapcsolatait. Két nagy ellentmondast tapasztalt a folyamatok kozott.
o Az eredeti éves eldiranyzat és az intézményi éves TVK-k kozott

nincs Osszefiiggés. A Soproni Erzsébet Oktaté Korhazban 2013
Ota a menedzsment tObbszori probalkozas ellenére sem tudja az
éves eredeti eldiranyzatot modosittatni a TVK altal biztositott,
lehivhato forint bevételeik mértékére. Az eredeti elGiranyzatuk
5,9 milliard Ft, a TVK altal lehivhato forint bevételeik 7,8 - 8,6
millidard Ft kozott mozog. Targyév folyaman az eredetileg
kik6zolt eldirdnyzatot mar lehet moddositani, megfeleléen
alatamasztott indoklassal. Az intézmény szempontjabol plusz
adminisztracioés terhet, makrogazdasagi szempontbol viszont
valotlan éves koltségvetési tervet jelent.

o Masik ellentmondas, hogy az éves pénzforgalmi szemléletli
eldiranyzatot izemgazdasagi szemléletli kotelezettségvallalassal
terhelik. Erre vonatkozoan a szerz6 a javaslatait az eldiranyzat és
kotelezettség vallalas ellentmondésa pontban részletezi.

6. Kutatasban rejlé tovabbi lehetéségek

Az AEEK controlling médszertan modositasira tett javaslatok
alapjan, a modszertan modositasat kovetden ujra elkészithetd az
intézményi fedezet. Az Uj adatokra vonatkozéan szintén
elvégezhetdek a statisztikai elemzések, valamint Osszevetve a
jelenlegi eredményekkel tovabbi kovetkeztetések, Osszefiiggések
tarhatok fel.

A jelenleg érvényben 1é6vé AEEK controlling médszertan is
lehetdséget biztosit jovobeli kutatdsra. Szakmdankénti bontasban
torténd statisztikai elemzések elkészitése tovabbi Osszefiiggéseket
eredményezhet.



7.0sszefoglalas

Osszefoglalva megallapithatd, hogy a helyesen kialakitott controlling
rendszer jelentOsen javitja a gazdalkodas hatékonysagat ¢és a
menedzsment munkajat segitd modszerként az egészségiigyi
intézményekben is kivaldan hasznalhato. Disszertacio f6 célkitiizése
az volt, hogy a szerz6 megprobaljon a gyakorlatban jol alkalmazhatd
controlling rendszert Kkialakitani. Ehhez meghatarozta, hogy
véleménye szerint, melyek azok a minimalisan miikodtetni sziikséges
controlling eszkozok ¢€s elemek, amiket a hatékony, tudatos,
jovOorientalt mikodéshez feltétleniil alkalmazni ajanlott. Az
eszkozoket és elemeket rendszerbe szervezte €és az Osszefiiggéseket,
kapcsolatokat igyekezett meghatarozni.

o Kutatdsa alapjan megallapithatd, hogy szamos ellentmondas
fesziti a rendszert, amelyekre a gyakorlati munka soran valaszt
kell adni, amik komoly kihivasokat jelentenek.

o Eredményes koltségvetési intézményi miikddés
Az egészségiigyli intézmények tobbsége koltségvetési
intézményi  formaban miikodik, jovahagyott  éves
koltségvetés mellett eldiranyzati gazdalkodast folytat. Ez
ellentmondasban 4all a betegforgalom valtozo, csak
statisztikusan becsiilhetd sztohasztikus alakuldsaval. A
controlling szdmara komoly kihivast jelent a betegforgalmak,
mint a bevételt meghatirozdé legfontosabb tényezd
prognosztizalasa.

o A Teljesitmény Volumen Korlat, mint fontos beavatkozasi
esetszamot korlatozé kdzponti eldiras
Az intézmények szamara megallapitott teljesitmény-volumen
feletti teljesitményt a rendszer nem finanszirozza, akkor sem,
ha az tényleges ellatasi sziikségleten, kényszeren alapul.
Ezért a tulteljesitések elkeriilése jelentds vezérlési
feladatokat r6 a controllingra, ami a menedzsment
tdmogatasa nélkiil nem kivitelezhetd.
Problémat jelent az is, hogy gyakran a megallapitott TVK
nem a tényleges igényekhez, illetve a valds lakossagszamhoz



van meghatarozva, ami tovabb fokozza a vezérlési feladatok
jelentésegét.

A szerz6 altal kidolgozott teljesitmény controlling
lehetdséget biztosit a gyors €és rugalmas reagalasra, mivel a
folyamatokat és az adattartalmakat aszerint hatdrozta meg,
hogy a megfelel6 informaciok birtokaban lehetéség legyen az
azonnali beavatkozasra.

A korhézi finanszirozési rendszer ellentmondasai
Disszertacioban bemutatja, hogy a sulyszamdij relativ értéke,
a finanszirozds mértéke az elmult években folyamatosan
romlott. Sulyosabb problémat jelent, hogy a jelenlegi HBCs
sulyszamrendszer megfeleld kialakitasa évtizedes elmaradas
utdn sem tortént meg, annak ellenére, hogy koztudott, hogy a
730 db HBCs-bdl a kérhazak 95%-aban, csak kb. 300 db-ot
kédolnak/hasznalnak. A HBCs-hez tartozé stlyszamok nem
kovették a fejlodésbol adodod valtozasokat, ezért veszteséges
¢s nyereséges ellatasok jelentek meg a rendszerben, ami
szintén komoly kihivast jelent a controlling szdmara, hogy
megteremtse kozottik a megfeleld egyensulyt. (Ezt hivjak
HBCs szelekcionak.)

A koérhazi eldiranyzat és kotelezettség vallalas ellentmondasa
Az eldiranyzat terhelése a megrendelés kibocsatasat tekinti a
kotelezettségvallalds idOpontjanak. Ez helytelen, mivel az
eldiranyzat pénzforgalmi, a megrendelés kibocsajtasa viszont
iizemgazdasagi szemléletli. A megrendelés a teljesitéstdl
arban és mennyiségben is eltérhet, nem beszélve a szallitas
idépontjarél és a  fizetési  hataridordl, ezért a
kotelezettségvallalas teljesitési idopontjanak a visszaigazolas
szerinti megrendelést lehetne tekinteni, és az eldirdnyzatot a
visszaigazolas szerinti fizetési hataridvel kellene terhelni.
Az egészségligyi intézményrendszer autonémidja

A controlling akkor lehet maradéktalanul hatékony, ha az
eredményeket az intézmény kiils6 befolyasoktdl mentesen
hasznosithatja. Ennek hianyaban a controllingnak figyelembe
kell vennie a kiils6 befolyasokat is, ami szintén nehézségeket



jelenthet, hiszen a kiilsd befolyas ellentétes lehet a belsd
érdekekkel.

Az intézményvezetés autonomidja

A vezérlés csak akkor képes funkcidjat betdlteni, ha a
rendszer az eltérésekre kiils6 befolyasoktol fiiggetlen vezetdi
dontést hozhat.

Eléfordul, hogy a miikddést szabalyozo elemek nincsenek
teljes mértékben 0Osszhangban (pl: TVK, vonzaskorzet,
lakossagszam, oOraszam, minimumfeltétel, humanerdéforras
kapacitas, németpont és sulyszamrendszer ....stb.), ilyenkor
a controlling probal megoldast talalni az ellentmondasok
feloldasara, kezelésére.

A szerzd elemezte az AEEK altal kidogozott controlling
modszertant és meghatdrozta az annak kiegészitésére feltétlentil
alkalmazni sziikséges controlling eszkézoket, amik biztositjak az
azonnali informacidellatast.

A vizsgélatai eredményeként egy 0Osszefoglaldo folyamatabrat
készitett, ami szemléletesen mutatja be az Osszefliggéseket,
valamint az ellenmondésokat.

A controlling eszk6zok részletes leirasanal bemutatta, hogy
melyek azok az adatok, amik azonnal rendelkezésre allnak és
melyek azok, amik csak 2-3 honap elteltével lesznek pontosak.
Azonnal vagy minimalis késéssel rendelkezésre allo adatokat
hasznalo6 controlling eszk6zok:

o

@)
©)
@)
@)

teljesitmény controlling,

likviditas controlling,

dinamikus felhasznéloi keretgazdalkodas,

beszerz0i keretgazdalkodas kifizetés datuma szerint,
mutoszervezes.

2-3 hoénap eltelte utan rendelkezésre allo eszkdzok:

@)
©)

AEEK controlling (iizemgazdasagi elemzés),
Balance Score Card (BSC).

A gyakorlati tapasztalata és elméleti ismeretei alapjan, egyedi
controlling eszkozoket alakitott ki, melyek véleménye szerint



eredményesen segitik az intézményvezetést és fokozzak a controlling

hatékonysagat.

o Teljesitmény controllingnadl meghatarozta az adattartalmakat,
Osszehasonlitd adatokat, struktirakat, menedzselés folyamatat.

o Dinamikus felhasznaloi keretgazdalkodasnal szintén
meghatarozta az adattartalmakat, struktirédkat, menedzselés
folyamatat. Segédtablakat alakitott ki, ami a kiilonb6zo
jelentésekbOl  szarmazo  adatokat megfeleld  strukturara
konvertalja, ezzel konnyitve, gyorsitva az adatfeldolgozast. A
megfeleld6 muikodés érdekében az informatikai rendszer
szolgaltatojaval fejlesztéseket hajtott végre.

o Komplett mitdszervezdi rendszert alakitott ki. Kidolgozasra
keriilt a szervezés ¢és menedzselés folyamata, ehhez egy
felhasznalobarat szoftvert is fejlesztett kollégaival kozosen, mely
hatékonyan segiti a szervezés folyamatat ¢és teljes kort,
naprakész, hiteles adatokkal szolgéltat a menedzsment ¢&s
mitdvezetés szadmara.
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