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KẾ HOẠCH 

Triển khai thực hiện Đề án đo lường sự hài lòng của người dân với 
dịch vụ y tế công giai đoạn 2016 – 2020 của Sở Y tế Hà Tĩnh

Căn cứ Quyết định số 587/QĐ-UBND ngày 29/2/2012 của UBND tỉnh về việc ban hành chương trình tổng thể cải cách hành chính nhà nước tỉnh Hà Tĩnh giai đoạn 2012- 2020; Quyết định số 4448/QĐ-BYT ngày 06/11/2013 của Bộ Y tế về việc phê duyệt Đề án "Xác định Phương pháp đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ y tế công"; Quyết định số 2151/QĐ-BYT ngày 04/6/2015 của Bộ Y tế về việc phê duyệt Kế hoạch triển khai thực hiện “Đổi mới phong cách, thái độ phục vụ của cán bộ y tế hướng tới sự hài lòng của người bệnh” và Quyết định số 4939/QĐ-BYT ngày 15/9/2016 của Bộ Y tế phê duyệt Kế hoạch triển khai Đề án đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ y tế công, giai đoạn 2016 - 2020, Sở Y tế xây dựng Kế hoạch triển khai thực hiện Đề án đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ y tế công giai đoạn 2016 - 2020 tại các cơ sở y tế công lập với các nội dung như sau:
I. MỤC ĐÍCH, YÊU CẦU, PHẠM VI VÀ ĐỐI TƯỢNG THỰC HIỆN
1. Mục đích
Thực hiện đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ y tế công hàng năm nhằm xác định chỉ số và mức độ hài lòng của người dân đối với dịch vụ y tế công, qua đó đánh giá chất lượng và hiệu quả của dịch vụ y tế công, đồng thời nắm bắt được yêu cầu, mong muốn của người dân để xây dựng các biện pháp cải thiện chất lượng dịch vụ, đáp ứng yêu cầu chăm sóc và nâng cao sức khỏe nhân dân.
- Khảo sát, tổng hợp ý kiến nhận xét, đánh giá sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ công y tế tại các cơ sở y tế công lập thuộc quản lý của Sở Y tế. Thông qua đó, Sở Y tế và các đơn vị kịp thời nắm bắt được yêu cầu, mong muốn của người dân để đề ra những biện pháp cải thiện chất lượng phục vụ và cung cấp dịch vụ của các cơ sở y tế công lập nhằm nâng cao chất lượng phục vụ cho người dân.
2. Chỉ tiêu
-  Đến năm 2018 có 80% và đến năm 2020 có 100% các đơn vị sự nghiệp trong lĩnh vực khám, chữa bệnh và lĩnh vực y tế dự phòng thực hiện việc đo lường và tự công bố chỉ số hài lòng của người dân đối với dịch vụ sự nghiệp y tế công do đơn vị cung cấp.
- Đến năm 2017 có 100%  các cơ quan hành chính trong ngành Y tế thực 
hiện việc đo lường và tự công bố chỉ số hài lòng của người dân đối với dịch vụ hành chính công do đơn vị cung cấp.
- Hàng năm, có tối thiểu 30% các đơn vị sự nghiệp y tế công được kiểm tra, giám sát việc đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ sự nghiệp công.

- Hàng năm, tối thiểu Sở Y tế tổ chức một cuộc điều tra độc lập ngẫu nhiên (với cách chọn mẫu đại diện cho các loại dịch vụ y tế công và đại diện cho các tuyến)  

3. Yêu cầu

- Triển khai đầy đủ các nội dung, phương pháp, cách thức tổ chức thực hiện theo Đề án "Xác định phương pháp đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ y tế công" được phê duyệt tại Quyết định số 4448/QĐ-BYT ngày 06/11/2013 của Bộ Y tế 
- Đảm bảo tính khoa học, chính xác, khách quan, trung thực, thống nhất, dễ áp dụng trong thực hiện đo lường sự hài lòng của người dân đối với các lĩnh vực y tế/loại hình dịch vụ y tế, phù hợp với khả năng của các đơn vị y tế tại các tuyến và điều kiện thực tế tại mỗi địa phương.
- Phân công rõ nhiệm vụ, trách nhiệm của các đơn vị trong việc triển khai thực hiện kế hoạch đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ hành chinh công và dịch vụ sự nghiệp y tế công.
II. NỘI DUNG, ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP
1. Nội dung đánh giá
- Đánh giá, đo lường sự hài lòng của cá nhân, tổ chức, doanh nghiệp đối với các dịch vụ hành chính công do các cơ quan quản lý nhà nước về y tế cung cấp (dịch vụ cấp phép, dịch vụ đăng ký, dịch vụ tiếp nhận công bố ...  ).
- Đánh giá, đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ xã hội cơ bản do các đơn vị sự nghiệp y tế cung cấp (trước mắt lựa chọn dịch vụ khám, chữa bệnh và dịch vụ tiêm chủng)

2. Đối tượng đánh giá
a. Đối tượng được đánh giá
- Các cơ quan quản lý nhà nước về y tế (Sở Y tế và các Chi cục có dịch vụ hành chính công).

- Các đơn vị sự nghiệp y tế công lập cung cấp dịch vụ khám, chữa bệnh gồm: Bệnh viện Đa khoa tỉnh, Bệnh viện Phục hồi Chức năng, Bệnh viện Y học cổ truyền, Bệnh viện Tâm thần, Bệnh viện Phổi, Bệnh viện Mắt; 12 bệnh viện đa khoa huyện, thị xã, thành phố, Bệnh viện Đa khoa khu vực Cửa khẩu quốc tế Cầu Treo và 262 trạm y tế xã/phường/thị trấn trên địa bàn tỉnh.
- Các đơn vị sự nghiệp y tế công lập cung cấp dịch vụ tiêm chủng gồm: 
Trung tâm Y tế dự phòng tỉnh, Trung tâm Y tế dự phòng và Trung tâm Y tế các huyện, thị xã, thành phố; các Trạm Y tế tuyến xã.  

b.  Đối tượng thực hiện đánh giá
- Các đơn vị quản lý nhà nước về y tế và các đơn vị sự nghiệp y tế công lập cung cấp dịch vụ sự nghiệp công tự tổ chức thực hiện, đánh giá, đo lường sự hài lòng của người dân, tổ chức đối với dịch vụ do đơn vị mình cung cấp (Trạm Y tế tuyến xã do Trung tâm Y tế dự phòng và Trung tâm Y tế tuyến huyện thực hiện đánh giá).
- Sở Y tế thực hiện những cuộc đánh giá độc lập hàng năm để đo lường đưa ra chỉ số sự hài lòng của người dân, doanh nghiệp đối với dịch vụ sự nghiệp y tế công.

c. Đối tượng cung cấp thông tin
- Là các cá nhân, tổ chức, doanh nghiệp, người trực tiếp sử dụng dịch vụ hành chính công được các cơ quan quản lý nhà nước về y tế cung cấp;
- Là người bệnh, người nhà người bệnh đối với dịch vụ khám, chữa bệnh do các đơn vị sự nghiệp y tế cung cấp;

- Là sử dụng dịch vụ tiêm chủng (bố, mẹ, người nhà của trẻ) đối với dịch vụ tiêm chủng do các đơn vị sự nghiệp cung cấp.

Các đối tượng được phỏng vấn phải là những người đã sử dụng xong các dịch vụ đơn vị cung cấp.

3. Phương pháp đánh giá
- Sử dụng phương pháp điều tra xã hội học để thu thập thông tin bằng phiếu phỏng vấn trực tiếp hoặc trả lời cung cấp thông tin qua mạng đối với các dịch vụ  công trực tuyến mức độ 3 trở lên.

- Đánh giá cắt ngang theo công thức chọn mẫu ngẫu nhiên (tối thiểu 384 phiếu/đơn vị)

a. Đối với dịch vụ hành chính công thực hiện tại bộ phận "Một cửa" của Sở Y tế và Chi cục An toàn vệ sinh thực phẩm thực hiện bằng hình thức phỏng vấn trực tiếp hoặc trả lời cung cấp thông tin qua mạng (đối với các dịch vụ  công trực tuyến mức độ 3) hoặc gửi phiếu đánh giá qua đường bưu điện.
b. Đối với dịch vụ khám, chữa bệnh tại bệnh viện: Bằng hình thức phỏng vấn trực tiếp hoặc gửi phiếu đánh giá qua đường bưu điện.

- Đối với người bệnh nội trú: Trường hợp không phải là người bệnh cấp cứu thì sau 01 ngày vào khoa, nhân viên của khoa tiến hành phát phiếu, hướng dẫn người bệnh/người nhà đọc kỹ để điền vào phiếu, trước khi người bệnh ra viện 1-2 ngày nhân viên của khoa có trách nhiệm nhắc nhở hướng dẫn người bệnh/người nhà bỏ phiếu vào hộp thư góp ý đặt tại khoa (Chìa khóa hộp thư góp ý do Tổ khảo sát hài lòng người bệnh của bệnh viện giữ). Đối với người bệnh cấp cứu hoặc phẫu thuật thì khi tình trạng người bệnh ổn định có thể phát phiếu khảo sát. 
- Đối với người bệnh ngoại trú, thành viên Tổ khảo sát phát phiếu cho người bệnh hoặc thân nhân người bệnh, hướng dẫn người bệnh/người nhà đọc kỹ để điền vào phiếu và trực tiếp thu phiếu.    
Số phiếu khảo sát:  Mỗi năm các đơn vị thực hiện tối thiểu 384 phiếu (264 phiếu nội trú, 120 phiếu ngoại trú).

c.  Đối với dịch vụ tiêm chủng: Bằng hình thức phỏng vấn trực tiếp hoặc gửi phiếu đánh giá qua đường bưu điện.

* Số phiếu khảo sát: 

- Trung tâm y tế dự phòng tuyến huyện: Mỗi đơn vị thực hiện tối thiểu 384 phiếu/năm.
- Trạm Y tế xã, phường, thị trấn: Mỗi trạm Y tế thực hiện tối thiểu 50 phiếu/năm

d. Đối với hoạt động cung cấp dịch vụ của trạm y tế: Thực hiện theo Hướng dẫn số 662/HD-SYT ngày 19/4/2016 của Sở Y tế Hướng dẫn khảo sát sự hài lòng của người dân về chất lượng cung cấp dịch vụ của trạm y tế trên địa bàn tỉnh. 

Số phiếu khảo sát: 
- Trung tâm y tế dự phòng tuyến huyện: Mỗi đơn vị thực hiện tối thiểu 384 phiếu/năm.

- Trạm Y tế xã, phường, thị trấn: Mỗi trạm y tế thực hiện tối thiểu 90 phiếu/năm

đ. Thang đo và mức độ đánh giá

- Các tiêu chí được đánh giá qua các câu hỏi, sử dụng thang đo Likert với 5 mức độ từ 1 đến 5, trong đó mức 1 là mức đánh giá thấp nhất (Tương ứng với rất không hài lòng, rất không đồng ý, rất kém, không thực hiên, không có, rất khó khăn ...), mức 5 là đánh giá cao nhất (Tương ứng với rất hài lòng, rất đồng ý, rất tốt, có đầy đủ, rất dễ dàng...).

- Đánh giá mức độ đạt được trên mỗi tiêu chí và kết quả chung theo các khoảng tương ứng như sau:
	Mức
	Rất kém
	Kém 
	Trung bình
	Khá
	Tốt

	Điểm số
	1 – 1,8
	1,81 – 2,6
	2,61 – 3,4
	3,41 – 4,2
	4,21 - 5

	Chỉ số % tương ứng
	<36%
	36,2 - 52%
	52.2 - 68%
	68.2 - 84%
	> 84%


         e. Xác định tỷ lệ hài lòng

Trên cơ sở mức độ số điểm đạt được, việc xác định tỷ lệ hài lòng theo từng nhóm tiêu chí hoặc tỷ lệ hài lòng chung được tính theo công thức sau:
	                                                     Điểm TBC đạt được qua khảo sát      
                         Tỷ lệ hài lòng =                                                            x 100
                                                            5 (Mức điểm tối đa) 


        Ví dụ: Điểm trung bình chung đạt được qua khảo sát là 3.95 điểm
                   3.95
                   Tỷ lệ hài lòng chung  =           x 100   = 79%
                                                   5

g. Phương pháp xử lý số liệu
Phiếu khảo sát ý kiến sau khi thu về được làm sạch, xử lý phân tích bằng phần mềm SPSS hoặc các phần mềm khác để xác định tỷ lệ phần trăm, trung bình của các chỉ số phản ánh mức độ hài lòng của người dân đối với chất lượng cung cấp dịch vụ của trạm y tế tại thời điểm đánh giá.

4. Thời gian thực hiện đánh giá
- Việc đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ y tế công được tổ chức triển khai thực hiện mỗi năm một lần tại các đơn vị.


- Sở Y tế, Chi cục An toàn vệ sinh thực phẩm, các bệnh viện , Trung tâm Y tế dự phòng tỉnh và Trung tâm y tế dự phòng/Trung tâm Y tế tuyến huyện tự đánh giá tổ chức khảo sát, công bố kết quả Chỉ số hài lòng của người dân, tổ chức và doanh nghiệp đối với dịch vụ y tế công do mình cung cấp, báo cáo Sở Y tế trước ngày 05/01 hàng năm để tổng hợp báo cáo Bộ Y tế, UBND tỉnh.

- Tùy theo tính chất, mô hình cung ứng dịch vụ cũng như nhu cầu lấy ý kiến người dân nhằm cải thiện chất lượng dịch vụ y tế công do đơn vị cung cấp, các đơn vị có thể tổ chức triển khai đo lường sự hài lòng của người dân đối với các dịch vụ y tế công do đơn vị mình cung cấp theo 6 tháng/lần hoặc cuối năm (các bệnh viện và Trung tâm Y tế dự phòng).
5. Công cụ đánh giá 
- Phiếu phỏng vấn người bệnh và người nhà người bệnh đối với dịch vụ khám bệnh, chữa bệnh tại bệnh viện (mẫu số 1 - Nội trú, mẫu số 2 - Ngoại trú).
- Phiếu phỏng vấn người dân về chất lượng cung cấp dịch vụ y tế tại trạm y tế
- Phiếu phỏng vấn người dân sử dụng dịch vụ tiêm chủng tại các cơ sở y tế.
- Phiếu phỏng vấn người dân, doanh nghiệp đối với dịch vụ hành chính công do cơ quan quản lý nhà nước về y tế cung cấp.
(chi tiết tại các phụ lục kèm theo).
6. Nhóm chỉ số đo lường.
- Phiếu phỏng vấn mẫu được ban hành kèm theo Kế hoạch này và bao gồm các nhóm chỉ số đánh giá và các tiêu chí sau đây (xem chi tiết tại các phục lục).
+ Chỉ số về tiếp cận: Khoảng cách từ nhà đến cơ sở cung cấp dịch vụ: Địa, điểm, vị trí, biển báo, chỉ dẫn giữa các khu vực; áp dụng công nghệ thông tin trong quảng bá dịch vụ; thời gian, địa điểm cung cấp dịch vụ;

+ Chỉ số về minh bạch thông tin và thủ tục hành chính: Niêm yết công khai hoặc có bộ phận hướng dẫn/ chỉ dẫn các thông tin (sơ đò các khoa, phòng, các loại hình dịch vụ được cung cấp, các thủ tục giấy tờ có liên quan, quy trình khám chữa bệnh, thời gian thực hiện, giá dịch vụ ...); Áp dụng công nghệ thông tin trong giải quyết các thủ tục hành chính; Công bố cơ chế tiếp nhận và xử lý thông tin phản hồi như đường dây nóng, hộp thư góp ý ...; minh bạch, trách nhiệm giải trình về các nội dung của cơ sở, quy tắc ứng xử của cán bộ, công chức, viên chức.
+ Chỉ số về cơ sở vật chất: Diện tích các địa điểm cung cấp dịch vụ; phương thức bố trí sắp xếp các phòng, bộ phận; Các trang thiết bị, vật dụng và thiết bị hỗ trợ cung cấp dịch vụ; vệ sinh môi trường; không gian.
+ Chỉ số về nhân viên y tế: Tuân thủ thực hiện các quy định về Quy tắc ứng xử; Kỹ năng giao tiếp; Thái độ phục vụ; Kiến thức và kỹ năng cung cấp dịch vụ chuyên môn, kỹ thuật.

+ Chỉ số về kết quả cung cấp dịch vụ: Áp dụng công nghệ thông tin trong cung cấp dịch vụ; Thời gian cung cấp dịch vụ: Mức độ đáp ứng đối với nhu cầu của khách hàng; Mức thu phí, cơ chế thu phí so với khả năng chi trả của người sử dụng dịch vụ; thương hiệu hay mức độ tín nhiệm của cơ sở cung cấp dịch vụ.

7. Kinh phí thực hiện.

- Kinh phí triển khai thực hiện được bố trí trong dự toán ngân sách nhà nước hàng năm của đơn vị theo quy định và khuyến khích việc hỗ trợ tài chính từ các nguồn tài trợ hợp pháp khác (nếu có).

- Việc lập dự toán, quản lý, sử dụng và quyết toán kinh phí cho triển khai áp dụng Phương pháp đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ y tế công thực hiện theo quy định của Thông tư số 172/2012/TT-BTC ngày 22/10/2012 của Bộ Tài chính.

III. TỔ CHỨC THỰC HIỆN.

1. Các đơn vị cung cấp dịch vụ khám chữa bệnh và tiêm chủng:

- Xây dựng kế hoạch triển khai đo lường sự hài lòng của người sử dụng dịch vụ hoặc thân nhân của người sử dụng dịch vụ sự nghiệp y tế công do đơn vị mình cung cấp.

- Tổ chức tuyên truyền, tập huấn, hướng dẫn triển khai kế hoạch, phương pháp đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ sự nghiệp y tế công do đơn vị cung cấp theo Kế hoạch chung của Sở Y tế.

- Thành lập Tổ công tác, phân công nhiệm vụ cụ thể cho các thành viên trong Tổ công tác triển khai đo lường sự hài lòng của người dân sử dụng dịch vụ hoặc thân nhân của người sử dụng dịch vụ do đơn vị cung cấp.

- Tổ chức triển khai điều tra, giám sát khi điều tra, thu thập số liệu, xử lý phân tích, xây dựng báo cáo kết quả điều tra hàng năm.
- Hàng năm, tổ chức công bố chỉ số hài lòng của người dân sử dụng dịch vụ y tế công do đơn vị mình cung cấp và báo cáo kết quả chỉ số đo lường sự hài lòng của người dân về Sở Y tế (Phòng Tổ chức cán bộ) trước ngày 10/01 hàng năm.
2. Văn phòng Sở Y tế (bộ phận "Một cửa") và Chi cục An toàn vệ sinh thực phẩm.

- Tổ chức thực hiện việc đo lường sự hài lòng của người dân, tổ chức và doanh nghiệp đối với dịch vụ hành chính công do đơn vị mình cung cấp theo các quy định chung về phương pháp, cách thức thực hiện.
- Tổ chức triển khai điều tra, giám sát khi điều tra, thu thập số liệu, xử lý phân tích, xây dựng báo cáo kết quả điều tra hàng năm.

-  Hàng năm, tổ chức công bố chỉ số hài lòng của người dân, tổ chức và 
doanh nghiệp đối với dịch vụ hành chính công do đơn vị mình cung cấp và thực hiện chế độ báo cáo kết quả tỷ lệ hài lòng về Sở Y tế  (Phòng Tổ chức cán bộ) trước ngày 10/01/hàng năm.
3. Phòng Tổ chức cán bộ và phòng Nghiệp vụ Y.

- Phòng Tổ chức cán bộ chủ trì, phối hợp với phòng Nghiệp vụ Y tham mưu cho lãnh đạo Sở hướng dẫn, đôn đốc, giám sát, kiểm tra việc tổ chức thực hiện kế hoạch đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ y tế công.

 - Phối hợp với các đơn vị liên quan triển khai thực hiện và tổng hợp kết quả báo cáo Lãnh đạo Sở và báo cáo UBND tỉnh, Bộ Y tế hàng năm.

- Hàng năm, phối hợp với Trung tâm Truyền thông và Giáo dục sức khỏe tham mưu cho Lãnh đạo Sở tổ chức công bố chỉ số hài lòng của người dân đối với dịch vụ công y tế trên Cổng thông tin điện tử Sở Y tế, Bản tin Sức khỏe Hà Tĩnh và các phương tiện thông tin đại chúng khác.
4. Trung tâm Truyền thông và Giáo dục sức khỏe.

Chủ trì, phối hợp với phòng Tổ chức cán bộ tổ chức tuyên truyền Đề án và công bố chỉ số hài lòng của người dân đối với dịch vụ công y tế trên Cổng thông tin điện tử Sở Y tế, Bản tin Sức khỏe Hà Tĩnh và các phương tiện thông tin đại chúng khác.

Trên đây là Kế hoạch triển khai thực hiện Đề án Đề án đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ y tế công giai đoạn 2016 - 2020 tại các cơ sở y tế công lập, Giám đốc Sở Y tế yêu cầu các Trưởng phòng chuyên môn Sở, Thủ trưởng các đơn vị triển khai thực hiện đầy đủ và kịp thời. Trong quá trình thực hiện, nếu có khó khăn, vướng mắc các đơn vị báo cáo bằng văn bản về Sở Y tế (Phòng Tổ chức cán bộ và Phòng Nghiệp Vụ Y) để xem xét, điều chỉnh./.
	Nơi nhận:

- UBND tỉnh;   
- Bộ Y tế;
- Ban Tuyên giáo TU;    (Để báo cáo)

- Ban Dân vận TU;        
- Sở Nội vụ;

- Các Phó GĐ Sở;
- UBND cấp huyện;

- Các đơn vị trực thuộc Sở;

- Trung tâm YTDP cấp huyện;

- Các phòng CM Sở;
- Cổng TTĐT Sở Y tế;
- Lưu: VT, TCCB, NVY.
Gửi: Bản giấy và Điện tử
	GIÁM ĐỐC
Lê Ngọc Châu
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Độc lập – Tự do – Hạnh phúc



	      Số:               /HD-SYT
	Hà Tĩnh, ngày         tháng 7 năm 2015


HƯỚNG DẪN 

Khảo sát sự hài lòng của người dân về chất lượng dịch vụ khám, chữa bệnh và sự hài lòng của nhân viên y tế tại các cơ sở y tế thuộc quản lý của Sở Y tế 

Căn cứ Quyết định số 587/QĐ-UBND ngày 29/2/2012 của UBND tỉnh về việc ban hành chương trình tổng thể cải cách hành chính nhà nước tỉnh Hà Tĩnh giai đoạn 2012- 2020; Quyết định số 4448/QĐ-BYT ngày 06/11/2013 của Bộ Y tế về việc phê duyệt Đề án "Xác định Phương pháp đo lường sự hài lòng của người dân đối với dịch vụ y tế công" và Quyết định số 2151/QĐ-BYT ngày 04/6/2015 của Bộ Y tế về việc phê duyệt Kế hoạch triển khai thực hiện “Đổi mới phong cách, thái độ phục vụ của cán bộ y tế hướng tới sự hài lòng của người bệnh”, Sở Y tế hướng dẫn thực hiện khảo sát sự hài lòng của người dân về chất lượng dịch vụ khám, chữa bệnh tại các cơ sở y tế công lập thuộc quản lý của Sở Y tế như sau:
I. MỤC ĐÍCH, YÊU CẦU, PHẠM VI VÀ ĐỐI TƯỢNG

1. Mục đích:
- Khảo sát, tổng hợp ý kiến nhận xét, đánh giá của người dân đối với chất lượng dịch vụ khám, chữa bệnh tại các cơ sở y tế công lập thuộc quản lý của Sở Y tế. Thông qua đó, Sở Y tế và các đơn vị kịp thời nắm bắt được yêu cầu, mong muốn của người dân để đề ra những biện pháp cải thiện chất lượng phục vụ và cung cấp dịch vụ của các cơ sở y tế công lập nhằm nâng cao chất lượng khám, chữa bệnh cho người dân.

- Khảo sát, tổng hợp ý kiến nhận xét, đánh giá về sự hài lòng của nhân viên y tế nhằm mục tiêu nâng cao chất lượng khám, chữa bệnh và cải tiến môi trường, điều kiện làm việc của nhân viên y tế,
2. Yêu cầu:
- Việc khảo sát phải đảm bảo khách quan, trung thực, khả thi, phù hợp với tình hình thực tế của các trạm y tế và các đơn vị quản lý; 

- Các câu hỏi khảo sát phù hợp với chức năng nhiệm vụ của trạm y tế, đảm bảo các thông tin để tổng hợp, phân tích, đánh giá kết quả khảo sát; câu hỏi phải dễ hiểu, dễ trả lời đối với các đối tượng được khảo sát;
- Kết quả khảo sát là căn cứ đề ra các giải pháp cải tiến, nâng cao chất lượng cung cấp dịch vụ y tế của các trạm y tế;

- Phương pháp khảo sát được thực hiện dưới nhiều hình thức, bảo đảm thuận lợi cho người dân tham gia, đồng thời tiết kiệm kinh phí và thời gian tổ chức thực hiện.

3. Nguyên tắc khảo sát, phạm vi đánh giá và đối tượng khảo sát
- Nguyên tắc khảo sát:

Mọi người dân đã sử dụng dịch vụ y tế công đều có quyền tham gia góp ý, đánh giá sự hài lòng đối với các cơ sở khám, chữa bệnh công lập; toàn thể công chức, viên chức, người lao động của đơn vị đều có quyền tham gia góp ý, đánh giá sự hài lòng của nhân viên y tế; việc khảo sát, lấy ý kiến trên tinh thần tự nguyện, khách quan, dân chủ; nghiêm cấm mọi hành vi làm sai lệch kết quả khảo sát.

- Phạm vi đánh giá: Các cơ sở y tế công lập trên địa bàn tỉnh có chức năng khám, chữa bệnh cho người dân.

+ Tuyến tỉnh, gồm: Bệnh viện Đa khoa tỉnh; Bệnh viện Phục hồi Chức năng; Bệnh viện Y học cổ truyền; Bệnh viện Tâm thần; Bệnh viện Phổi; Trung tâm Mắt.

+ Tuyến huyện, gồm: 12 bệnh viện đa khoa huyện, thị xã, thành phố và Bệnh viện Đa khoa khu vực Cửa khẩu quốc tế Cầu Treo.

- Đối tượng khảo sát:

+  Người bệnh hoặc thân nhân của người bệnh điều trị nội trú; người bệnh hoặc thân nhân của người bệnh đến khám bệnh ngoại trú, đáp ứng các tiêu chí: Tuổi từ 18 trở lên; đã hoặc đang khám, chữa bệnh tại thời điểm khảo sát; tâm lý bình thường; không mắc các bệnh về tâm thần; tình trạng sức khỏe có thể đáp ứng được việc trả lời phỏng vấn.

+ Toàn thể công chức, viên chức, người lao động của đơn vị.

II. NỘI DUNG CÁC TIÊU CHÍ KHẢO SÁT, ĐÁNH GIÁ MỨC ĐỘ HÀI LÒNG  

1. Thực hiện khảo sát, đánh giá mức độ hài lòng của người dân về 6 nhóm tiêu chí sau đây:

1.1. Nhóm tiêu chí về tiếp cận dịch vụ tại cơ sở y tế;
1.2. Nhóm tiêu chí về minh bạch thông tin và thủ tục hành chính;
1.3. Nhóm tiêu chí về  cơ sở vật chất. phương tiện phục vụ người bệnh;
1.4. Nhóm tiêu chí về sự phục vụ của đội ngũ y, bác sĩ và nhân viên y tế;
1.5. Nhóm tiêu chí về kết quả cung cấp dịch vụ khám, chữa bệnh;

1.6. Sự hài lòng chung về chất lượng dịch vụ.

2. Thực hiện khảo sát, đánh giá mức độ hài lòng  của nhân viên y tế 6 nhóm tiêu chí sau đây:

1.1. Sự hài lòng về môi trường làm việc;
1.2. Sự hài lòng về cấp trên, đồng nghiệp; 

1.3. Sự hài lòng về quy chế nội bộ, tiền lương, phúc lợi;
1.4. Sự hài lòng về công việc, cơ hội học tập và thăng tiến;
1.5. Sự hài lòng chung về bệnh viện;
1.6. Tự đánh giá về mức độ hoàn thành công việc tại BV.
(Có mẫu phiếu khảo sát sự hài lòng của người bệnh nội trú, ngoại trú, khảo sát nhân viên y tế kèm theo. Mẫu phiếu này thay thế cho các mẫu phiếu Sở Y tế đã ban hành trước đây). 
III. PHƯƠNG PHÁP ĐO LƯỜNG SỰ HÀI LÒNG

1. Hình thức khảo sát, lấy ý kiến

* Đối với người bệnh

- Đối với người bệnh nội trú: Trường hợp không phải là người bệnh cấp cứu thì sau 01 ngày vào khoa, nhân viên của khoa tiến hành phát phiếu, hướng dẫn người bệnh/người nhà đọc kỹ để điền vào phiếu, trước khi người bệnh ra viện 1-2 ngày nhân viên của khoa có trách nhiệm nhắc nhở hướng dẫn người bệnh/người nhà bỏ phiếu vào hộp thư góp ý đặt tại khoa (Chìa khóa hộp thư góp ý do Tổ khảo sát hài lòng người bệnh của bệnh viện giữ). Đối với người bệnh cấp cứu hoặc phẫu thuật thì khi tình trạng người bệnh ổn định có thể phát phiếu khảo sát. 

- Đối với người bệnh ngoại trú, thành viên Tổ khảo sát phát phiếu cho người bệnh hoặc thân nhân người bệnh, hướng dẫn người bệnh/người nhà đọc kỹ để điền vào phiếu và trực tiếp thu phiếu.    

- Số phiếu khảo sát:  Mỗi quý Bệnh viện Đa khoa tỉnh thực hiện tối thiểu 350 phiếu (250 nội trú, 100 ngoại trú); Trung tâm Mắt tối thiểu 50 phiếu; các bệnh viện khác thực hiện tối thiểu 250 phiếu (200 nội trú, 50 ngoại trú); 

- Thời gian thực hiện khảo sát:  Làm thường xuyên, mỗi quý tổng hợp một lần, bắt đầu từ quý III năm 2015, phân tích, xử lý kết quả phiếu điều tra, công bố kết quả đánh giá và báo cáo Sở Y tế theo quy định.

Lưu ý: Việc khảo sát phải thực hiện thường xuyên sao cho cuối quý tổng hợp kết quả phải đạt được số phiếu tối thiểu theo yêu cầu.

* Đối với nhân viên y tế: Thực hiện 6 tháng/lần đối với toàn thể công chức, viên chức của đơn vị. 
2. Phương pháp đánh giá

2.1. Thang đo và mức độ đánh giá

- Các tiêu chí được đánh giá qua các câu hỏi, sử dụng thang đo Likert với 5 mức độ từ 1 đến 5, trong đó mức 1 là mức đánh giá thấp nhất (Tương ứng với rất không hài lòng, rất không đồng ý, rất kém, không thực hiên, không có), mức 5 là đánh giá cao nhất (Tương ứng với rất hài lòng, rất đồng ý, rất tốt, có đầy đủ).

- Đánh giá mức độ đạt được trên mỗi tiêu chí và kết quả chung theo các khoảng tương ứng như sau:

	Mức
	Rất kém
	Kém 
	Trung bình
	Khá
	Tốt

	Điểm số
	1 – 1,8
	1,81 – 2,6
	2,61 – 3,4
	3,41 – 4,2
	4,21 - 5

	Chỉ số % tương ứng
	<36%
	36,2 - 52%
	52.2 - 68%
	68.2 - 84%
	> 84%


          3.2. Xác định tỷ lệ hài lòng

Trên cơ sở mức độ số điểm đạt được, việc xác định tỷ lệ hài lòng theo từng nhóm tiêu chí hoặc tỷ lệ hài lòng chung được tính theo công thức sau:

	                                                     Điểm TBC đạt được qua khảo sát      
                         Tỷ lệ hài lòng =                                                          x 100
                                                            5 (Mức điểm tối đa) 


        Ví dụ: Điểm trung bình chung đạt được qua khảo sát là 3.95 điểm
                   3.95
                   Tỷ lệ hài lòng chung=           x 100   = 79%
                                                   5

4. Phương pháp xử lý số liệu:
Phiếu khảo sát ý kiến sau khi thu về được làm sạch, xử lý phân tích bằng phần mềm SPSS hoặc các phần mềm khác để xác định tỷ lệ phần trăm, trung bình của các chỉ số phản ánh mức độ hài lòng của người dân đối với chất lượng cung cấp dịch vụ của trạm y tế tại thời điểm đánh giá.

IV. TỔ CHỨC THỰC HIỆN
1. Các đơn vị trực thuộc:

- Thành lập Tổ khảo sát hài lòng của người dân về chất lượng dịch vụ khám, chữa bệnh và sự hài lòng của NVYT gồm đại diện Ban Giám đốc, BCH Công đoàn cơ sở, đại diện các phòng: Tổ chức – Hành chính, Kế hoạch tổng hợp, Điều dưỡng, Phòng hoặc Tổ Quản lý chất lượng, ….

- Tổ chức tự khảo sát, tổng hợp kết quả và báo cáo về Sở Y tế (Phòng Nghiệp vụ Y) vào cuối quý, cuối năm. Khuyến khích mở rộng ứng dụng khảo sát trực tuyến qua Cổng hoặc Trang thông tin điện tử của đơn vị;

- Thông báo kết quả khảo sát cho toàn thể cán bộ, viên chức, người lao động trong đơn vị biết;

- Chỉ đạo khắc phục những hạn chế và có các giải pháp để cải tiến nâng cao chất lượng cung cấp dịch dịch vụ.

2. Các phòng chuyên môn Sở 

Phòng Tổ chức cán bộ chù trì, phối hợp với  Phòng Nghiệp vụ Y, Thanh tra Sở triển khai thực hiện công tác khảo sát.  

- Tổ chức tập huấn, hướng dẫn, kiểm tra, giám sát việc thực hiện việc khảo sát tại các đơn vị 

- Căn cứ kết quả khảo sát, tham mưu Lãnh đạo Sở chỉ đạo các biện pháp cải tiến chất lượng dịch vụ khám, chữa bệnh của các cơ sở y tế công lập trên địa bàn tỉnh.

Trên đây là Hướng dẫn Phương pháp đo lường sự hài lòng của người dân về chất lượng dịch vụ khám, chữa bệnh và sự hài lòng của nhân viên y tế tại các cơ sở y tế công lập thuộc quản lý của Sở Y tế, Giám đốc Sở Y tế yêu cầu các Trưởng phòng chuyên môn Sở, Thủ trưởng các đơn vị triển khai thực hiện đầy đủ và kịp thời. Trong quá trình thực hiện, nếu có khó khăn, vướng mắc các đơn vị báo cáo bằng văn bản về Sở Y tế (Phòng Nghiệp Vụ Y) để xem xét, điều chỉnh./.

	Nơi nhận:

- UBND tỉnh;   

- Bộ Y tế;

- Ban Tuyên giáo TU;    (Để báo cáo)

- Ban Dân vận TU;        

- Sở Nội vụ;

- Các Phó GĐ Sở;
- Các bệnh viện trong tỉnh;

- Trung tâm Mắt;

- Các phòng CM Sở;
- Cổng TTĐT Sở Y tế;
- Lưu: VT, NVY.
Gửi: Bản giấy và Điện tử
	GIÁM ĐỐC

Lê Ngọc Châu
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