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Εφαρμογή κοινού πλαισίου 
αξιολόγησης, ως εργαλείο 
διοίκησης ολικής ποιότητας, 
στα τακτικά εξωτερικά ιατρεία 
νοσοκομείου

σε ευρωπαϊκό επίπεδο και στο ισχύον εθνικό θεσμικό 

πλαίσιο. Με το σύστημα της «διοίκησης μέσω στόχων» 

επιδιώκεται η αποτελεσματικότερη λειτουργία των δη-

μόσιων υπηρεσιών και η ανταπόκριση του ανθρώπινου 

δυναμικού στις σύγχρονες ανάγκες και στα νέα πρότυπα 

διοίκησης. Ενισχύεται η συμμετοχή των υπαλλήλων στη 

διαμόρφωση και στην παρακολούθηση της στοχοθεσίας 

σε κάθε υπηρεσία, διευρύνεται το πεδίο εφαρμογής, 

δίνεται έμφαση στη διαφάνεια, στη νομιμότητα και στην 

καλή διακυβέρνηση, ενώ, παράλληλα, ενδυναμώνεται η 

αξιοκρατία στη δημόσια διοίκηση. Το ΚΠΑ φιλοδοξεί να 

αποτελέσει τον καταλύτη για μια ολοκληρωμένη διαδικασία 

βελτίωσης στο πλαίσιο μιας δημόσιας οργάνωσης και έχει 

πέντε βασικούς στόχους: Να εισάγει τη δημόσια διοίκηση 

στην κουλτούρα της αριστείας και στις αρχές της διοίκησης 

ολικής ποιότητας, να τις οδηγήσει προοδευτικά σε έναν 

ολοκληρωμένο κύκλο ποιότητας, που αποτελείται από τα 

στάδια του προγραμματισμού, της εκτέλεσης, του ελέγχου 

και της ανάδρασης, να διευκολύνει την αυτοαξιολόγηση του 

οργανισμού, ώστε να αποτυπωθεί επαρκώς η υφιστάμενη 

κατάσταση και να προσδιοριστούν δράσεις βελτίωσης, να 

αποτελέσει τη «γέφυρα» μεταξύ διαφορετικών προτύπων 

που χρησιμοποιούνται στη διοίκηση ποιότητας σε δημό-

σιο και ιδιωτικό τομέα και να διευκολύνει τη συγκριτική 

μάθηση μεταξύ των οργανώσεων του δημόσιου τομέα.

ΠΛΕΟΝΕΚΤΗΜΑΤΑ ΑΠΟ ΤΗΝ ΕΦΑΡΜΟΓΗ  

ΤΟΥ ΚΟΙΝΟΥ ΠΛΑΙΣΙΟΥ ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗΣ 

Ανάλογα με την αποστολή της κάθε υπηρεσίας, δίνεται 

ιδιαίτερη έμφαση σε δράσεις και στόχους που συμβάλλουν 

στην ουσιαστική βελτίωση της λειτουργίας της υπηρε-

σίας, καθώς και στην εξυπηρέτηση των πολιτών, στην 

απλούστευση των διαδικασιών και στην καταπολέμηση 

της γραφειοκρατίας και της κακοδιοίκησης. Η έναρξη 

εφαρμογής του ΚΠΑ αναφέρεται ανάμεσα στις προκριτέες 

ΕΙΣΑΓΩΓΗ 

Το κοινό πλαίσιο αξιολόγησης (ΚΠΑ) αποτελεί ευρω-

παϊκό «εργαλείο» διαχείρισης ποιότητας οργανισμών της 

δημόσιας διοίκησης. Είναι απλό, οικονομικό, εύχρηστο 

και παρέχει τη δυνατότητα στη δημόσια διοίκηση να 

χρησιμοποιήσει τεχνικές διοίκησης ολικής ποιότητας, με 

στόχο τη βελτίωση της αποδοτικότητας και της αποτελε-

σματικότητας της οικονομικής και της κοινωνικής ευθύνης 

των δημόσιων οργανισμών. Η αποτελεσματικότητα και 

η αποδοτικότητα είναι δύο από τους βασικούς άξονες 

λειτουργίας της δημόσιας διοίκησης, των οποίων η πα-

ρακολούθηση και η διαρκής βελτίωση πραγματοποιείται 

με την εφαρμογή του συστήματος «διοίκηση μέσω στό-

χων» στις οργανώσεις του δημοσίου, όπως προβλέπεται 
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δράσεις-στόχους. Οι οργανισμοί που αποφασίζουν την 

εφαρμογή του ΚΠΑ φιλοδοξούν να επιτύχουν την άριστη 

απόδοση και επιθυμούν να εισάγουν τη φιλοσοφία της 

αριστείας, βασισμένοι στη δομή των εννέα κριτηρίων του 

ερωτηματολογίου (προϋποθέσεις-αποτελέσματα), που 

πρέπει να ληφθούν υπ’ όψη στην οργανωσιακή ανάλυση. 

ΥΛΙΚΟ ΚΑΙ ΜΕΘΟΔΟΣ

Στη Νοσοκομειακή Μονάδα «Αμαλία Φλέμιγκ», που ανήκει 

στο Γενικό Νοσοκομείο Αθηνών «Σισμανόγλειο-Αμαλία Φλέμιγκ», 

η Επιτροπή Ποιότητας, στο πλαίσιο υλοποίησης επιχειρησιακού 

σχεδίου δράσης μέσω στόχων για τη βελτίωση της ποιότητας 

των παρεχομένων υπηρεσιών, εισηγήθηκε και εγκρίθηκε, από τη 

διοίκηση, η εφαρμογή του ΚΠΑ στα Τακτικά Εξωτερικά Ιατρεία 

του Νοσοκομείου. Συγκροτήθηκε Ομάδα Αυτοαξιολόγησης και 

καθορίστηκε χρονοδιάγραμμα εργασιών για την επεξεργασία 

των δεδομένων και την παράδοση Έκθεσης Αυτοαξιολόγησης 

και Έκθεσης Μέτρων Βελτίωσης. Τα Τακτικά Εξωτερικά Ιατρεία 

του Νοσοκομείου λειτουργούν στο πλαίσιο των ιατρικών το-

μέων της διεύθυνσης ιατρικής υπηρεσίας και των τμημάτων 

που ανήκουν σε αυτούς με τη συμμετοχή ειδικευμένων ιατρών 

κλάδου του Εθνικού Συστήματος Υγείας (ΕΣΥ). Στο πλαίσιο της 

Διεύθυνσης Νοσηλευτικής Υπηρεσίας, τα Τακτικά Εξωτερικά 

Ιατρεία εντάσσονται στον Εργαστηριακό Νοσηλευτικό Τομέα. 

Τέλος, το Τμήμα Γραμματείας Τακτικών Εξωτερικών Ιατρείων 

(πρωινών και απογευματινών) λειτουργεί στο πλαίσιο της Δι-

εύθυνσης Διοικητικής Υπηρεσίας με τη συμμετοχή διοικητικού 

προσωπικού. Στον οδηγό εφαρμογής, που έχει εκδοθεί από το 

ευρωπαϊκό δίκτυο δημόσιας διοίκησης και έχει μεταφραστεί 

από το Υπουργείο Διοικητικής Ανασυγκρότησης, το ΚΠΑ θέτει 

τη μεθοδολογία εφαρμογής, τα κριτήρια και την ενιαία μέθοδο 

αξιολόγησης, μεταξύ ομοειδών οργανισμών. Το ερωτηματολόγιο 

του ΚΠΑ περιλαμβάνει τις επονομαζόμενες «κλειστές» ερωτήσεις 

αξιολόγησης (εννέα κριτήρια) (προϋποθέσεις-αποτελέσματα), οι 

οποίες απαντώνται βάσει κλίμακας, ως εξής: Καθόλου=0, πολύ 

λίγο=1, λίγο=2, πολύ=3, πάρα πολύ=4, απόλυτα=5. Τα εννέα 

κριτήρια, που περιλαμβάνονται στο ερωτηματολόγιο, χωρίζονται 

σε 28 υποκριτήρια, τα οποία προσδιορίζουν τα κύρια θέματα που 

πρέπει να ληφθούν υπ’ όψη όταν αξιολογείται ο οργανισμός. Τα 

κριτήρια 1–5 αφορούν στις διοικητικές πρακτικές του οργανισμού 

και λέγονται «προϋποθέσεις». Οι προϋποθέσεις καθορίζουν τον 

σκοπό ύπαρξης του οργανισμού και πώς επιτελεί την αποστολή 

του, ώστε να επιτύχει τα επιθυμητά αποτελέσματα. Σε αυτά τα 

κριτήρια τίθεται βαθμολογία από τους εργαζόμενους και από την 

ομάδα αυτοαξιολόγησης, η οποία διαθέτει και τα συγκεκριμένα 

τεκμήρια, βάσει των οποίων αποδεικνύεται ο βαθμός οργάνωσης 

και διοίκησης του οργανισμού. Στα κριτήρια 6–9, τα «αποτελέ-

σματα» που επιτυγχάνει ο δημόσιος οργανισμός ως προς τους 

πολίτες, το ανθρώπινο δυναμικό, την κοινωνική ευθύνη και τους 

σημαντικούς τομείς της απόδοσης, υπολογίζονται με τη χρήση 

εκτιμήσεων και μετρήσεων της απόδοσης. Ομοίως, στα εν λόγω 

κριτήρια τίθεται βαθμολογία από τους εργαζόμενους και από την 

ομάδα αυτοαξιολόγησης και επί πλέον, σε επιλεγμένα υποκριτήρια, 

από τους πολίτες που εξυπηρετούνται στον οργανισμό και από 

τους κοινωνικούς φορείς με τους οποίους συνεργάζεται ο οργα-

νισμός. Μετά τη βαθμολόγηση των εννέα κριτηρίων και των 28 

υποκριτηρίων συντάσσεται μια τυπική έκθεση αυτοαξιολόγησης, 

η οποία περιέχει τα δυνατά σημεία και τους τομείς που χρήζουν 

βελτίωσης για κάθε υποκριτήριο με τεκμηρίωση από το σχετικό 

υλικό, και τη βαθμολογία η οποία να δικαιολογείται από την 

ομάδα βαθμολόγησης και τις προτάσεις για δράσεις βελτίωσης. 

Τέλος, η έκθεση αυτοαξιολόγησης οδηγεί στην εκπόνηση ενός 

σχεδίου δράσης, στο οποίο ιεραρχούνται οι δράσεις βελτίωσης 

κατά προτεραιότητα, βάσει προσυμφωνημένων κριτηρίων, ανα-

τίθεται η ευθύνη διοίκησης κάθε δράσης και προσδιορίζονται το 

χρονοδιάγραμμα εφαρμογής και οι αναγκαίοι πόροι. Η εφαρμογή 

ακολούθησε τα συγκεκριμένα προαπαιτούμενα στάδια που 

ορίζονται στον οδηγό εφαρμογής, δηλαδή: Πολιτική απόφαση/

δέσμευση της διοίκησης, συγκρότηση ομάδας αυτοαξιολόγησης, 

συλλογή και ανάλυση δεδομένων, μετά από βαθμολογία που 

θα πρέπει να τεθεί από τους εργαζόμενους, από τους πολίτες 

οι οποίοι εξυπηρετούνται στα Τακτικά Εξωτερικά Ιατρεία του 

Νοσοκομείου, από τους κοινωνικούς φορείς με τους οποίους 

συνεργάζεται ο οργανισμός (Νοσοκομείο) και από τα μέλη της 

ομάδας αυτοαξιολόγησης και σύνταξη έκθεσης αυτοαξιολόγησης, 

μετά του υλικού τεκμηρίωσης, που είναι υποχρεωμένη να συλλέξει 

η ομάδα αυτοαξιολόγησης. Κατά τη σύνταξη της έκθεσης αυτο-

αξιολόγησης η αποδοτικότητα του οργανισμού (Νοσοκομείου) 

διαπιστώθηκε από τη σύγκριση της βαθμολογίας που τέθηκε 

από τους εργαζόμενους, τους πολίτες, τους κοινωνικούς φορείς 

και από την ομάδα αυτοαξιολόγησης.

Η έρευνα άρχισε στις 4.12.2017 και ολοκληρώθηκε στις 

22.12.2017. Διανεμήθηκαν ερωτηματολόγια στο προσωπικό, σε 

εξεταζόμενους πολίτες και σε κοινωνικούς φορείς. Από τα 66 

ερωτηματολόγια που διανεμήθηκαν στο προσωπικό, συγκεντρώ-

θηκαν συνολικά 31 (ποσοστό 47%). Από τα 300 ερωτηματολόγια 

που διανεμήθηκαν στους εξεταζόμενους προς απάντηση του 

υποκριτηρίου 6.1. (αποτελέσματα προσανατολισμένα στον πο-

λίτη: Μέτρηση της αντίληψης των πολιτών για τον οργανισμό), 

συγκεντρώθηκαν συνολικά 186 (ποσοστό 62%) και από τα 9 

ερωτηματολόγια τα οποία διανεμήθηκαν σε κοινωνικούς φορείς 

προς απάντηση του κριτηρίου 8 (αποτελέσματα σχετικά με την 

κοινωνία), συγκεντρώθηκαν συνολικά 2 (22%). Περαιτέρω, τα 5 

μέλη της Ομάδας Αυτοαξιολόγησης συμπλήρωσαν τα ερωτημα-

τολόγια στο σύνολό τους.

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ ΚΑΙ ΣΥΖΗΤΗΣΗ

Αξιολογήθηκαν τα Τακτικά Εξωτερικά Ιατρεία του Νο-

σοκομείου «Αμαλία Φλέμιγκ» του Γενικού Νοσοκομείου 

Αθηνών «Σισμανόγλειο-Αμαλία Φλέμιγκ» για τη διοικητική 

λειτουργία και την οργανωτική τους απόδοση. Στο πλαίσιο 

των προϋποθέσεων (κριτήρια 1–5) διαπιστώθηκε η προσπά-

θεια της διοίκησης και των επικεφαλής των διευθύνσεων 

των υπηρεσιών για σωστό προγραμματισμό, σχεδιασμό 

και υλοποίηση δράσεων που κατευθύνουν το προσωπικό 
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και οργανώνουν καλύτερα τη λειτουργία του Οργανισμού 

(Νοσοκομείου). Στο πλαίσιο των αποτελεσμάτων (κριτήρια 

6–9) διαπιστώθηκε ότι οι μετρήσεις της αποδοτικότητας 

(εκροές) του τμήματος Τακτικών Εξωτερικών Ιατρείων 

τεκμηριώνουν την ικανοποίηση των εξωτερικών ασθενών, 

των κοινωνικών φορέων και των εργαζομένων, σε αρκετά 

μεγάλο βαθμό, σύμφωνα με τη βαθμολογία που τέθηκε 

σε συνδυασμό με το υλικό τεκμηρίωσης και τα αξιόπιστα 

δεδομένα τα οποία αντλήθηκαν από το πληροφοριακό 

σύστημα του Νοσοκομείου. Η βαθμολογία που τέθηκε 

από τους πολίτες έδειξε υψηλό βαθμό ικανοποίησης από 

τις παρεχόμενες υπηρεσίες, σε σχέση με κριτήρια όπως 

η δίκαιη και φιλική μεταχείριση, η ευέλικτη αντιμετώπιση 

μεμονωμένων προβλημάτων πολιτών, η προσβασιμότητα 

και η ισότητα, η εγκυρότητα και η αξιοπιστία. Η σύγκρι-

ση, ως μέσος όρος (ΜΟ), με τη βαθμολογία της ομάδας 

αυτοαξιολόγησης (που διαθέτει τα τεκμήρια) ταυτίζεται 

απόλυτα (εικ. 1). 

Περαιτέρω, οι κοινωνικοί φορείς βαθμολόγησαν, επίσης, 

με υψηλή βαθμολογία πώς ο Οργανισμός επιτυγχάνει την 

οργάνωση σχετικά με την κοινωνική της ευθύνη. Μετρή-

θηκε πώς κρίνουν οι κοινωνικοί φορείς τη δημόσια εικόνα, 

την αποτελεσματική συνεργασία, τις αλλαγές που επιτε-

λούνται ως ανταπόκριση στις μεταβολές του κοινωνικού 

περιβάλλοντος, τη συμπεριφορά του Οργανισμού στη 

διαχείριση των αποβλήτων και γενικά τη συμμόρφωση με 

περιβαλλοντικές προδιαγραφές, τη διαφάνεια και τη λογο-

δοσία, την ανταλλαγή γνώσης και εμπειριών Οργανισμού 

και κοινωνικών φορέων και την ανάληψη πρωτοβουλιών 

πρόληψης κινδύνων και ατυχημάτων, καθώς και την ετοι-

μότητα αντιμετώπισης εκτάκτων αναγκών. Η σύγκριση, ως 

ΜΟ, με τη βαθμολογία της ομάδας αυτοαξιολόγησης (που 

διαθέτει τα τεκμήρια) φαίνεται ότι συγκλίνει σε αρκετά 

σημεία (εικόνες 2, 3). 

Σε σύγκριση με τη βαθμολογία η οποία τέθηκε από 

τους εργαζόμενους, που έκριναν την οργάνωση και τη 

λειτουργία, και από την ομάδα αυτοαξιολόγησης, η οποία 

έκρινε την οργάνωση και τη λειτουργία διαθέτοντας τα 

σχετικά τεκμήρια, διαπιστώθηκε σχεδόν ταυτόσημη βαθ-

μολογία σχετικά με το ότι η Διοίκηση παρέχει σαφείς 

κατευθύνσεις στον Οργανισμό, με στόχο την αύξηση του 

βαθμού αποτελεσματικότητας και αποδοτικότητας και 

αναπτύσσει στρατηγική αφού μελετήσει τις υφιστάμενες 

πληροφορίες και προγραμματίζει δράσεις για την κάλυψη 

των μελλοντικών αναγκών των πολιτών/ασθενών με εστί-

αση σε καινοτομίες. Το ανθρώπινο δυναμικό διοικείται με 

διαφάνεια, συμμετέχει ενεργά στην επίτευξη των στόχων 

της διοίκησης, αξιολογούνται τα υφιστάμενα προσόντα και 

λαμβάνεται πρόβλεψη για επικαιροποίηση των ικανοτήτων 

και των γνώσεων. Ο Οργανισμός αναπτύσσει συνεργασίες 

με την πολιτική ηγεσία και με τους πολίτες/ασθενείς για 

τον προγραμματισμό δράσεων καινοτομίας, απλούστευσης 

διαδικασιών και καλύτερης εξυπηρέτησης, διαχειριζόμε-

νος τους υφιστάμενους πόρους (δομές, εγκαταστάσεις, 

οικονομικά, τεχνολογίες πληροφοριών και επικοινωνίας). 

Έχουν εγκατασταθεί και εφαρμόζονται διαδικασίες ώστε 

να παρέχονται οργανωμένα και συντονισμένα υπηρεσίες 

προσανατολισμένες προς τον πολίτη/ασθενή. Αναφορικά 

με τα αποτελέσματα διαπιστώθηκε θετική η απόδοση του 

Οργανισμού ως προς την ικανοποίηση των ασθενών. Επί 

πλέον, ο Οργανισμός κατορθώνει να ανταποκριθεί στις 

ανάγκες και στις προσδοκίες του ανθρώπινου δυναμικού. 

Τέλος, ο Οργανισμός φαίνεται ότι εμπλέκει ικανοποιητικά 
Εικόνα 1. Μέτρηση ικανοποίησης πολιτών/ασθενών για τις παρεχόμενες 
υπηρεσίες υγείας. MO: Μέσος όρος.

Εικόνα 3. Μέτρηση απόδοσης σχετικά με την κοινωνία. MO: Μέσος όρος. 

Εικόνα 2. Μέτρηση αντίληψης κοινωνίας για την κοινωνική ευθύνη του 
Οργανισμού. MO: Μέσος όρος.
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όλους τους εμπλεκόμενους κατά τη διάρκεια λήψης απο-

φάσεων, ενισχύει την ομαδικότητα και τη συνεργασία, ενώ 

ο τρόπος λειτουργίας συμβάλλει στην ορθή διαχείριση 

των υφιστάμενων πόρων. Η σύγκριση με τη βαθμολογία 

της ομάδας αυτοαξιολόγησης (που διαθέτει τα τεκμήρια) 

φαίνεται ότι συγκλίνει σε αρκετά σημεία (εικ. 4).

Πλέον των δυνατών σημείων καταγράφηκε ότι απαι-

τείται εστίαση στην αναβάθμιση ψηφιακών εφαρμογών, 

στον έλεγχο, στις μετρήσεις και στην ανατροφοδότηση., 

Διαπιστώθηκε ότι η εισαγωγή «εργαλείων» Διοίκησης 

Ολικής Ποιότητας συνεισφέρει στην προστιθέμενη αξία και 

στη φήμη του Νοσοκομείου. Τα οφέλη που προσδοκάται 

να προκύψουν βάσει της στοχοθεσίας και των δράσεων 

βελτίωσης, από την εφαρμογή του ΚΠΑ στο τμήμα Τα-

κτικών Εξωτερικών Ιατρείων, είναι η επίτευξη καλύτερης 

εσωτερικής λειτουργίας, η διάχυση του οράματος, των 

στόχων, της αποστολής και των αξιών του Οργανισμού, η 

δημιουργία περιγραμμάτων θέσεων εργασίας, η ενίσχυση 

στη χρήση Τεχνολογιών Πληροφορικής και Επικοινωνίας, 

η καλύτερη συνεργασία και επικοινωνία μεταξύ του προ-

σωπικού, η συνεργασία με εξωτερικούς φορείς, η άμεση 

απόκριση αιτημάτων πολιτών, η επέκταση της δράσης 

και σε άλλα τμήματα του Νοσοκομείου, η συστηματική 

συγκέντρωση στοιχείων, η εκτίμηση κινδύνων και η ανά-

ληψη πρωτοβουλιών για τη μη εμφάνισή τους, η υποβολή 

προτάσεων βελτίωσης, η σύνδεση οικονομικών πόρων με 

τους στρατηγικούς στόχους, η άμεση και ασφαλής πληρο-

φόρηση των πολιτών/ασθενών, η τήρηση εντύπων ελέγχου 

στις εγκαταστημένες διαδικασίες, η ενδελεχής έρευνα και 

η εκτίμηση των συγκεντρωτικών αποτελεσμάτων.

ΕΥΧΑΡΙΣΤΙΕΣ

Η συγγραφική ομάδα απευθύνει θερμές ευχαριστίες στην 

Επιτροπή Ποιότητας και στη Διευθύντρια Διοικητικής Υπη-

ρεσίας, για τη σημαντική βοήθειά τους στην τεκμηριωμένη 

εφαρμογή του ΚΠΑ, και στο προσωπικό των Τακτικών Εξω-

τερικών Ιατρείων και σε όλο το προσωπικό του Νοσοκομείου 

«Αμαλία Φλέμιγκ», που έλαβε μέρος στην έρευνα.
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The Common Assessment Framework (CAF) is a European 

instrument for evaluation of quality management in the 

public sector, based on self-assessment of a public insti-

tution. It was developed in 2000, specifically for use in the 

public administration sector, as part of an effort to improve 

the administrative capacity of public organizations and the 

services that they provide to the citizens. The outpatients’ 

department of the Amalia Fleming Hospital, which belongs 

to the General Hospital of Athens “Sismanoglio-Amalia Flem-

ing” Trust was evaluated, using the CAF, for its administrative 

functioning and organizational performance. It was found 

that specific procedures have been established and they are 

being followed. In addition, patient satisfaction was evalu-
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ated positively, but work is required on upgrading digital 

applications, quality control, measurement and feedback.

Key words: Common assessment framework (CAF), Quality, Total 

quality management (TQM) 
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