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Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas (PQD)

(angl. Participatory Quality Development, PQD)

Sis dokumentas — tai atskiry PQD veiklos kokybés vertinimo priemonés metody rinkinys, visg PQD kokybeés
vertinimo priemonés aprasg angly kalba galima rasti Siame tinklalapyje: pg-hiv.de/en

Kaip pradéti — trys Kokybeés veiklos patarimai

Matthias Wentzlaff-Eggebert, Karl Lemmen, Carolin Vierneisel

1. Susipazinkite su dalyvavimo principu

Kad galétuméte pradéti taikyti PQD priemone, patartina su savo projekto komanda issiaiskinti jos sgvokas,
ypac — ka reiskia ”suinteresuotyjy Saliy dalyvavimas”. PQD bus naudingiausia, jei jisy komanda (arba jasy
organizacija) tikrai jsipareigojusi aktyviau dalyvauti ZIV prevencijos veikloje. Kas $iuo metu padeda
dalyvavimui? Kg turétuméte pakviesti? Kg reikéty nuolat informuoti? Teorinés PQD dalies paaiskinimus ir
nuorodas galima naudoti jvadiniuose pokalbiuose ir diskusijose.

Didziausi dalyvavimo pranasumai yra Sie:
e Intervencijas galima geriau pritaikyti prie kultirinés ir socialinés aplinkos.
e Stipresnis suinteresuotuyjy Saliy, ypac tikslinés grupés, nuosavybés jausmas ir didesnis indélis.
e Didesnis naujoviskumas ir netradicinis mgstymas.

Galimi trikumai yra Sie:

e laikas, kurio reikia dalyvavimui jtraukti ir rinkinio metodams taikyti .

e Gavus netikéty rezultaty gali prireikti permastyti intervencijas ir i$ naujo derétis su réméjais ir kitomis
suinteresuotomis Salimis.

Pristatant dalyvavimo sgvoka gerai pradéti - ir tuo paciu iSbandyti vieng is rinkinio metody — nuo Jtakos raty.
Tai suinteresuotyjy Saliy kartografavimo pratimas, nustatantis dalyvavimo lygmenis, kuriais pagrjstas PQD.
Taikant Jtakos raty metody projektui (ar apskritai organizacijos darbui) vertinti, galima pavaizduoti esama
dalyvavimo schema. Ji padeda komandai nuspresti, kur reikéty didinti (ar mazinti) suinteresuotyjy Saliy
dalyvavimo lygmenj. PavyzdZiui, jei jusy komanda nusprendZia didinti tikslinés grupés dalyvavima
intervencijos planavimo procese, galite pasirinkti tinkamg PQD metodg (pvz., Greitasis verinimas ar Projekto
patariamoji grupeé). Kai dirbama su skirtingomis svarbiausiomis grupémis, reikiamas dalyvavimo lygmuo gali
bati jvairus, ypac pradzioje.

2. Pradékite nuo mazy dalyky ir remkités sékme

PradZioje kokybés gerinimas gali atrodyti papildoma nasta, kuriai reikia papildomo laiko. Kad greitai
pajustuméte nauda, pradékite nuo mazy dalyky, kuriy ketinatés imtis su savo komanda. Per didelés
ambicijos gali kelti stresg ir Zmonés gali nuspresti atmesti visg koncepcija. Véliau jau bdna sunku vél imtis
kokybés gerinimo.

Sis darbas - dalis Bendrosios veiklos ZIV prevencijos kokybei gerinimas, kuria finansuoja Europos Sajunga pagal Sveikatos programa.
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PQD priemonés dalyvaujamiesiems metodams taikyti reikia jvairaus dalyvavimo lygmens, laiko ir skirtingy
iStekliy. Pradékite nuo paprastesniy, tokiy kaip Jtakos ratai ar SMART tikslai. Jtakos ratai padeda pavaizduoti
dalyvavimo organizacijoje lygmenis ir padeda tobuléti. SMART — gerai zinoma aiskiy tiksly numatymo
priemoné, kurig galima labai sékmingai taikyti dalyvavimo kontekste.

Jei jisy komanda troksta daugiau, galima poreikius jvertinti Greitojo vertinimo metodu, ZiWito padés
nustatyti, kokiy intervencijy reikia jasy tikslams pasiekti. Greitasis vertinimas (ir Serdinés grupés metodas)
puikiai padeda vertinti dauguma bendruomeniniy programy. Labai svarbu neperdéti organizacijos gebéjimy
vertinti.

Kiekvieno metodo taikymo sékmeé labai priklauso nuo vedanciojo. Pasirlpinkite pakviesti patyrusj vedéja, kad
taikant metodus su suinteresuotomis Salimis visada bty orientuojamasij tiksla.

Sutelkus démesj j dalyvavimga ir naudojant PQD metodus, galima pakeisti komandos ir visos organizacijos
mastymga ir bendradarbiavima. Dalyvavimo jtraukimas j organizacijg — laipsniskas procesas, per vieng naktj to
padaryti nepavyks. Giliai jkvépkite ir siekite to, kas Siuo metu labiausiai tinka jlsy organizacijai. Kartais reikia
Zengti du Zingsnius pirmyn ir vieng atgal.

Pritaike vieng i$ metody, atkreipkite démesj, kuo pageréjo jiusy darbas. Tai padés visiems suvokti galimg PQD
priemonés taikymo kokybei gerinti naudg. Daryti pokycius organizacijoje gali biti skausmingas procesas,
todél i§ pradZiy stenkités neapsikrauti per daug. Pabandykite taikyti dalyvavimo principg pagal jusy
organizacijos situacija.

3. PQD derinimas su kitomis kokybés uztikrinimo ir kokybés gerinimo priemonémis

PQD sidlo visapusj kokybés gerinimo metody rinkinj kiekvienai projekto ciklo stadijai (poreikiy vertinimas,
planavimas, jgyvendinimas ir vertinimas). Bet Sie metodai gali ir puikiai papildyti kitus kokybés uztikrinimo ir
kokybés gerinimo metodus.

PQD pagrjsta prielaida, kad plec¢iant perspektyvy spektrg dalyvavimo procesais, galima kritiSkai savarankiskai
apmastyti, kaip viskas padaryta, ir tuo paciu jsivaizduoti, kaip viskg galima padaryti geriau. Ji padeda gauti
praktiniy jisy darbo jrodymy nenaudojant reitingy ar baly, kad palygintuméte savo ir kity darba.

Jei manote, kad jisy komandai ir suinteresuotosioms Salims reikia jvertinti bendrg projekto kokybe pries
nusprendziant, kokius aspektus reikéty gerinti dalyvaujamaisiais metodais, gali biti naudinga pirmiausia
taikyti klausimynu pagrjstg priemone. Kokybés veikla sitilo jvairiy priemoniy, kurias galima naudoti Siuo tikslu
(ypac Succeed). PQD metodus galima naudoti visoms projekto ciklo stadijoms tobulinti (poreikiy vertinimas,
planavimas, jgyvendinimas ir vertinimas).

KvieCiame apsilankyti www.qualityaction.eu interneto svetainéje, ypa¢ naudingy patarimy galite rasti
Priemoniy pasirinkimo vadove.
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Jvadas ir apzvalga

Michael T. Wright, Martina Block, Hella von Unger

1. Prielaidos

Bendruomeninis sveikatinimas ir prevencija (vietos metodas) — tai svarbiausios tarptautinés pastangos
spresti socialiai remtiny asmeny sveikatos poreikius pagal Otavos chartijg (1). Sis metodas parengtas
siekiant padéti pilieCiams suvokti teigiamas ir neigiamas jtakas jy sveikatai ir gerovei ir siekti teigiamo
pokycio. Tokiy intervencijy negalima diktuoti ,is virSaus®, jos turi bati vykdomos vietose ir pagal vietos
bendruomenés interesus (2). Aktyvus bendruomenés dalyvavimas padeda gerinti sveikatos
intervencijy efektyvumg ir tvarumg (3). Tam paprastai reikia gerinti ,tikslinés grupés” pajégumg ir
sukurti struktdras, kurios padéty Zzmonéms suprasti jy sveikatos problemy priezastis ir tinkamai spresti
Sias problemas (4).

Sudétinga tobulinti bendruomeninio sveikatos gerinimo ir prevencijos kokybe, nes budingos Zemo
slenkscio intervencijos negali blti standartizuojamos (5). Darbo aplinkg taip pat charakterizuoja
jvairios suinteresuotosios Salys ir intervencijy metodai siekiant uztikrinti, kad jvairlis Zmonés baty
pasiekiami jvairiose vietose (6).

Labai naudingas aukstos kokybés skatinimo metodas, empiriskai stiprus bendruomeninis sveikatinimas
ir prevencija, yra dalyvaujamasis sveikatos tyrimas (DST). DST daugiausia démesio skiria jgalinimui,
pajégumo gerinimui ir dalyvavimui. Sveikatos problemos tyrinéjamos ir tinkamos intervencijos
rengiamos bendradarbiaujant mokslininkams, paslaugy teikéjams, réméjams, bendruomenés nariams
ir kitiems suinteresuotiesiems asmenims (7). DST Vokietijoje naujas, kitose Salyse ir regionuose,
turindiuose ilgesniy dalyvaujamojo tyrimo tradicijy, labiau jprastas, pvz., Siaurés Amerikoje, JK,
Skandinavijoje ir Lotyny Amerikoje (8,9).

Turéjome galimybe istirti dalyvaujamojo kokybés tobulinimo prieinamumg, naudodami DST metodg
dviejuose nacionaliniuose demonstraciniuose projektuose Vokietijoje. Pirmasis projektas (10) buvo
igyvendintas Federacinés sveikatos ministerijos vardu bendradarbiaujant su Deutsche AIDS-Hilfe e.V.
(DAH) (Vokietijos AIDS paslaugy organizacija), jj remé Federalinis sveikatos mokymo centras (BZgA).
Kitas projektas (11) buvo vykdomas bendradarbiaujant misy tyréjy grupei ir Berlyno Brandenburgo
sveikatinimo asociacijai (GBB) (Gesundheit Berlin-Brandenburg e.V.), jis buvo finansuojamas i$
Federacinés Svietimo ir mokslo tyrimy ministerijos prevencijos tyrimy biudZeto. Abiejuose projektuose
parengéme ir iSbandéme sveikatinimo ir prevencijos intervencijy kokybés gerinimo metodus
naudodami dalyvaujamuosius metodus. Pirmasis projektas, jgyvendintas bendradarbiaujant su DAH,
daugiausia démesio skyré ZIV / AIDS prevencijai. Antras projekte, jgyvendintas bendradarbiaujant su
GBB, apémé jvairias paslaugas ir paslaugy organizacijas, dalyvaujancias prevencijoje ir sveikatinime.
Lygiagretus dviejy tyrimo projekty jgyvendinimas labai padéjo tyrinéti dalyvaujamuosius metodus
esant labai skirtingoms sglygoms. Dalyvaujamojo kokybés tobulinimo koncepcija, pristatoma Siame
dokumente, - Siy dviejy tyrimo projekty rezultatas.

2. Dalyvaujamojo kokybés tobulinimo definicija

Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas — tai nuolatinis sveikatinimo ir prevencijos veiklos gerinimas
nesaliSkai bendradarbiaujant paslaugy organizacijoms, tikslinéms grupéms, réméjams ir kitoms
svarbioms suinteresuotosioms $alims. Siam bendradarbiavimui bidingas aktyvus visy suinteresuotyjy
Saliy, ypac tiksliniy grupiy, dalyvavimas keturiuose intervencijos rengimo etapuose: poreikiy
vertinime, projekto planavime, jgyvendinime ir vertinime / analizéje ( (12) (Zr. 1 pav.).
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1 paveikslas. Dalyvaujamojo kokybés tobulinimo ciklas

Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas labai priklauso nuo suinteresuotyjy Saliy vietos Ziniy ir padeda
jiems $ias Zinias naudoti, apsvarstyti ir pagerinti. Siuo tikslu taikomas dalyvaujamasis duomeny
kaupimo ir projekto planavimo metodai, kurie yra pritaikomi, pasiekiami, naudingi, dalyvaujamieji ir
pagrjsti jrodymais.

,Pritaikyti reiskia, kad metodai pritaikyti prie vietos sglygy, pvz., prie tikslinés grupés sudéties,
organizacijos misijos ir vertybiy, prie jos pajégumo ir organizacinés bei paslaugy struktdros.
,Pasiekiami” reiskia, kad metodams nereikia daug laiko, jie apsiriboja batiniausiais dalykais, gali bati
dokumentuojami ir integruojami j kasdienj darba.

Metodai naudingi, kai uztikrina rezultatus, pagal kuriuos gali biti parengiamos specifinés intervencijos
esamai darbo praktikai ir nuolat gerinamas darbas.

,Dalyvaujamieji“ metodai atsizvelgia j subjektyvias darbuotojy ir paslaugy vartotojy pastabas. Vietos
Zinios naudojamos visuose projekto etapuose.

Pagrjsti jrodymais reiskia, kad PQD metody rinkinys pagrjstas mokslo tyrimais ir vertinimu.

2.1. Vietos Zinios, vietos teorijos

Vietos Zinios — tai vietos suinteresuotyjy Saliy jZzvalgos apie tiksline grupe ir jos gyvenamajg aplinka.
Zinovy Ziniy apie tikslinés grupés gyvenima turintys asmenys laikomi ekspertais. Paprastai tai biina
tikslinés grupés nariai, bet tai gali bati ir kiti asmenys, artimai bendraujantys su tiksline grupe ir todél
geriau suprantantys jy padétj (priklausomai nuo vietos ir tikslinés grupés, pvz., - mobiliyjy paslaugy
teikéjai, vietos kvartalo parduotuviy savininkai, sporto kluby treneriai, smuklininkai / bary savininkai,
kt.).

Pagal dalyvaujamajj kokybés tobulinimo principg hipotezés apie tikslinés grupés sveikatos bukle
kuriamos atsizvelgiant j Sias vietos Zinias. Remiantis Siomis Ziniomis galima sukurti vietos teorijg, kurig
sudaro Sios dalys:

- vietos sveikatos problemy ypatumy aprasas,
- sveikatos problemy priezasciy paaiSkinimas,
- iSvados atitinkamoms intervencijos parengti.

PrieSingai nei ,,universalioji“ moksliné teorija, vietos teorija nepretenduoja aiskinti platesnio masto
socialinés dinamikos ar procesy. Atitinkamai vietos teorijos maziau abstrakcios, bet taip pat ir ne
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tokios visapusiskos. Vietos teorijos tikslas - pateikti patikimg sveikatos problemos paaiskinimg tam
tikrame kontekste (tam tikroje vietoje). Siuo tikslu aprasoma problema ir j3 lemiantis elgesys bei
sglygos. Specifinés intervencijos problemai spresti ar palengvinti gali bati kildinamos is Sio aprasymo.

Vietos Zinios ir vietos teorijos daZnai blina numanomos (neisreikstos ZodZiais) ir retai egzistuoja
struktdrine raSytine forma. Numanomos jZvalgos ir paaiskinimai iSdéstomi ir patvirtinami taikant
dalyvaujamojo duomeny kaupimo ir vertinimo metodus.

2.2. Vietos jrodymai
Kitas dalyvaujamojo kokybés tobulinimo proceso komponentas — vietos praktiniy jrodymy paieska.

Sveikatos moksluose bendrai patariama pagrjsti intervencijas jrodymais. Tai reiskia, kad reikia
pakankamy moksliniy jrodymy dél intervencijy veiksmingumo pries jas jgyvendinant placiu mastu.
Dauguma laiko eksperimentus (atsitiktiniy imdciy kontrolinius tyrimus) standartine tyrimy efektyvumo
uztikrinimo priemone. Bet eksperimentai retai prieinami sveikatinimo ir prevencijos srityje, nes reikia
atsizvelgti ne tik j elgesio, bet ir j struktdrinius aspektus (13). Yra ir dideliy sunkumy taikant
eksperimenty rezultatus kasdieniame bendruomeniy gyvenime ir paslaugy organizacijose. Sie
sunkumai daZnai aptariami atsiZvelgiant j skirtumus tarp veiksmingumo ir efektyvumo ir j moksliniy
rezultaty perkélimo | praktikg sunkumus. Reikia parengti empirinius duomenis apie intervencijy
poveikj pagal realaus gyvenimo aplinkybes siekiant paremti tvarig kokybés gerinimo strategija.

Praktiniy jrodymy koncepcija buvo parengta siekiant spresti trikumy, atsirandanciy dél jrodymais
pagrjstos praktikos poreikiy, problemg (14). Dvi koncepcijos skiriasi atsizvelgiant j jrodymy kdrimo ir
taikymo bldga. Jrodymais pagrjsta praktika, ,,jrodymai“ kuriami pagal mokslinius standartus, didZiausig
démes;j skiriant kiekybiniams, iSmatuojamiems poveikiams. IS kitos pusés, praktiniai jrodymai suteikia
informacijos apie intervencijy efektyvuma pagal praktinio darbo struktdras ir logika, atsizvelgiant j
specifinius veiksnius, susijusius su tam tikrais Zmonémis, laiku ir vieta, kur vykdomos intervencijos. Cia
gali buti naudingi moksliniai standartai, ypa¢ dél poveikio apibldinimo ir iSmatavimo klausimy, bet
standartus reikia taikyti prie tam tikros vietos poreikiy ir logikos. Sis jrodymy lokalizavimas gali padéti
sukurti naujy jzvalgy, kurios gali tuoj pat bati integruojamos j praktika ir todél padeda nuolatinio
gerinimo procese.

Todél dalyvaujamasis kokybés tobulinimas pirmiausia pateikia vietos jrodymy. Tai reiskia, kad
intervencijy efektyvumo rodikliai tikrinami tam tikromis aplinkybémis, tam tikru laiko momentu ir tam
tikroje vietoje siekiant pagerinti paslaugy organizacijos darbg in situ.

2.3. Bendradarbiavimas dalyvaujamojo kokybés tobulinimo procese

Bendradarbiavimas — esminis dalyvaujamojo kokybés tobulinimo Zymuo. DidZiausias démesys cia
skiriamas visy suinteresuotyjy saliy, kurios svarbios planuojant, jgyvendinant ir vertinant sveikatinimo
ir prevencijos projektus, dalyvavimui. Tikslinés grupés, rémeéjy ir paslaugy organizacijy
bendradarbiavimas — svarbiausia: pagal Siuos ,trikryplius santykius“ tam tikra veikla
konceptualizuojama ir jgyvendinama. Dauguma atvejy kiti suinteresuotieji asmenys taip pat iS esmés
prisideda prie sprendimy priémimo (15) (zr. 2 pav.)
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2 paveikslas. Dalyvaujamojo kokybés tobulinimo ,, Trikrypciai santykiai”

Formuodamas suinteresuotyjy Saliy bendradarbiavimg, dalyvaujamasis kokybés tobulinimo metodas
siekia padéti suinteresuotosioms Salims jvardinti savo daznai skirtingus interesus ir derétis dél
sprendimy (16). Visy suinteresuotyjy saliy aktyvus dalyvavimas gali bati uztikrintas tik tada, kai aisku,
kas prisideda prie sprendimo priémimo (ir kokiu mastu).

2.4. Dalyvavimo definicija

Dalyvavimas dalyvaujamojo kokybés tobulinimo kontekste reiSkia ir dalyvavima sprendimy priémime
(sprendimy priémimo galios). Tai yra galia nustatyti sveikatos problemas ir turéti jtakos sprendziant,
kurios sveikatos problemos turéty buti sprendziamos sveikatinimo ir prevencijos veikla. Kuo daugiau
jtakos turi Zzmonés sprendimy priémimo procese, tuo reikSmingesnis jy dalyvavimas.

Definicija kilo i$ Otavos chartijos pagrindinio reikalavimo svarbiausiu sveikatinimo dalyku laikyti pilieciy
savarankiska apsisprendima. Ji pagrjsta ilgy mety gincais miesty planavimo srityje, o véliau ir bendros
plétros darbo srityje, apie pilieciy vaidmenj jgyvendinant intervencijas, skirtas jy aplinkai gerinti. Gincai
turéjo didelés jtakos amerikietés Sherry Arnstein darbui, kuri mégino paaiskinti pilie¢iy iniciatyvy
sékmés priezastis 1969 m. paskelbtame straipsnyje (17). Ji daro iSvada, kad tvariy pokyciy, gerinanciy
kasdienj gyventojy gyvenimg, galima pasiekti, tik jei gyventojai turi galimybe daryti jtakg savo
gyvenimo salygoms.

Pagal auksciau minétus tyrimy projekty rezultatus ir po Sherry Arnstein ir kity mokslininky (18) darby
parengéme nuosekly dalyvaujamajj modelj. Jis leidzia iSsamiau aprasyti dalyvaujamuosius procesus
sveikatinimo ir prevencijos srityje projekto lygmenyje. Dalyvavimas néra ,,arba — arba” sprendimas, tai
greiCiau vystymosi procesas, kurj galima jgyvendinti jvairiais laipsniais priklausomai, pavyzdZiui, nuo
projekto operacinés aplinkos salygy ir tikslinés grupés gyvenimo salygy. Taikant nuosekly modelj,
galima parodyti, kokio dalyvavimo lygmens reikia pagal vyraujancias salygas ir tikslus. UZduotis — siekti
kuo didesnio svarbiausio personalo ir tikslinés grupés atstovy dalyvavimo. Dauguma atveju darbo
pradzioje vis délto galima pasiekti tik minimalaus dalyvavimo (19).

Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas didZiausig démes;j skiria tikslinés grupés ir svarbiausio personalo
dalyvavimui, nes Sios suinteresuotosios $alys turi vietos Ziniy ir nuo jy Zymiai priklauso intervencijy
sékmé. Kaip tik Sios suinteresuotosios Salys daznai nedalyvauja kokybés uztikrinimo metody kirime.
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3. Praktinis dalyvaujamasis kokybés tobulinimas

Dalyvaujamasis kokybés tobulinimo metodas pirmiausia skirtas vietos paslaugy teikéjams ir
bendruomenés nariams i$ tiksliniy grupiy, kurie daugiausia dalyvauja numatant ir jgyvendinant
sveikatinimo ir prevencijos veiklg. Taikydami dalyvaujamuosius metodus jie gali pagerinti savo darbo
kokybe. Metodai néra nurodomi ,i$ virSaus”, dél jy sprendZia Zemiausio lygmens asmenys. Paslaugy
teikéjai ir bendruomenés atstovai gali didinti pajégumus ir todél turi galiy: paslaugy teikéjai gauna
naujy jgtdziy ir jgauna didesnio pasitikéjimo vertindami ir sistemingai gerindami savo darbg, tuo tarpu
bendruomenés nariai vis geriau gali pareikSti nuomone apie savo padétj ir pasistengti daryti bltinus
pokycius savo gyvenimui gerinti ir daryti jtakg struktlroms, kuriy paskirtis — jiems padeéti.

Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas daugiausia démesio skiria paslaugy teikéjy ir bendruomenés
atstovy mokymui. Metodai parenkami ir taikomi pagal problema ir suinteresuotyjy Saliy jgudZius bei
interesus. Tai reiskia, kad néra iS anksto numatyto kokybés tobulinimo priemoniy ,paketo” arba is
anksto numatytos procediros, kurig reikia jgyvendinti pagal dalyvaujamojo kokybés tobulinimo
kriterijus. Vietoj to pateikiami jvairls iSméginti ir patikrinti metodai, kuriuos gali naudoti paslaugy
teikéjai ir bendruomenés atstovai, kad galéty atsakyti j savo klausimus dél savo darbo kokybés.
Metodams pasirinkti ir taikyti pateikiamos Sios pagalbinés priemonés:

Metodai suskirstyti pagal projekto stadijas:
1. poreikio vertinimas,
2. projekto planavimas,
3. jgyvendinimas,
4. vertinimas / analize.

Pateikiama apibendrinta informacija apie kiekvieng metoda, kad galima bty issiaiskinti, kiek laiko
reikés, kuriose srityse metodai taikomi, kaip ir pan.

Galimas metodo taikymas iliustruojamas praktiniais pavyzdziais.

Tarptautiniu mastu parengty ir patikrinty dalyvaujamojo duomeny kaupimo ir interpretavimo metody
labai daug. Misy tiriamajame projekte didZiausig démesj skyréme metodams, kurie pasirodé esantys
efektyvis dalyvaujamojo sveikatos tyrimo procese ir atitinka sveikatinimo ir prevencijos projekty
reikalavimus. Kitas metody rengimo tikslas buvo atskleisti dalyvavimo galimybiy jvairove: kai kuriems
metodams reikia didelio projekto personalo ir tikslinés grupés jsipareigojimo, tuo tarpu kitiems
pakanka riboto dalyvavimo.

Moksliniuose projektuose Sie metodai buvo prieinami trimis skirtingais budais: pirma, paslaugy
teikéjai ir bendruomenés atstovai seminaruose buvo supaZindinami su dalyvaujamyjy metody
taikymu. Antra, keliems projektams buvo teikiamos papildomos rekomendacijos vietose siekiant
parengti ir jgyvendinti ,pritaikyta” dalyvaujamojo kokybés tobulinimo strategija. Trecia, parengti
internetiniai vadoveéliai, kuriuos galima naudoti ir toliau tobulinti (20). Metodai parengti ir patikrinti
seminaruose ir konsultaciniuose pasitarimuose; Siy procesy rezultatai apibendrinti ir parengti skelbti
internetiniuose vadovéliuose.

Vietose galimi dalyvaujamieji metodai pasirenkami ir taikomi priklausomai nuo problemos, jgudziy ir
interesy, tai yra, dalyvaujamojo kokybés tobulinimo procesas individualizuojamas. Bet visi jvairds
metodai skirti darbui gerinti pasitelkiant naujas jZvalgas, gautas taikant dalyvaujamuosius metodus.
Zemiau pateikti du pavyzdZiai.
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3.1 pavyzdys. AIDS-Hilfe Bielefed e.V. (21)

AIDS-Hilfe Bielefed e.V. buvo konsultuojama Helgos von Unger pagal mokslinj projekta
bendradarbiaujant su Deutsche AIDS-Hilfe nuo 2006 m. birZzelio iki 2007 m. gruodZio. Konsultacijos
tikslas buvo jvertinti prevencine ,Herzenslust Bielefeld” kampanijg. ,Herzenslust Bielefeld” — dalis
regioninés Siaurés Reino Vestfalijos AIDS paslaugy organizacijy asociacijos, kurig sudaro vyrai
savanoriai, dalyvaujantys ZIV prevencijoje tarp géjy, iniciatyvos. Pirmasis Zingsnis buvo apibrézti
,Herzenslust” kampanijos tikslus ir strategijas, po to parengti vertinimo procesg, kur buvo numatyta
palyginti jvairiy renginiy vietas (kur vyko kampanijos renginiai) ir jvairias perspektyvas (trianguliacijos
terminais): sveciy, Herzenslust darbuotojy, stebétojy. (Sveciai buvo apklausti pagal trumpg klausimyng
(Greitasis vertinimas), Herzenslust darbuotojai surasé savo pastabas ir savo vertinimus, o ,iSoriniai“
stebétojai surasé savo pastabas. Duomenis suvedé Herzenslust darbuotojai iS AIDS-Hilfe Bielefeld.
Vertinimo procese buvo palyginti jvairls subjektyvis vertinimai ir pastabos. Tai padéjo nustatyti,
kurios intervencijos vietos reikSmingos ir kurios netinkamos, pagal tai galima buvo pasitlyti, kg reikéty
gerinti.

3.2 pavyzdys: smurto pries vaikus prevencijos komanda (22)

Smurto pries vaikus prevencijos komandg iS Jaunimo gerovés biuro Berlyno Frydrichshaino-Kroicbergo
rajone dél dalyvaujamojo kokybés tobulinimo konsultavo konsultanté Martina Block nuo 2006 m.
sausio iki 2007 m. gruodzio. Konsultacijy turinys — prevencijos komandos smurto prie$ vaikus
prevencinis darbas. Buvo siekiama dviejy tiksly: parengti bidus, kaip parodyti prevencinio darbo
tikslinéje grupése efektyvuma, dokumentuoti ir konsoliduoti prevencinio darbo koncepcine strukttrg
siekiant didesnio skaidrumo organizacijoje ir uz jos riby.

Pirmasis Zingsnis buvo iSsiaiskinti smurto prevencijos tikslus. Prevencijos komanda pasidalino
nuomonémis apie savo vizijg ir bendrus savo darbo tikslus. Daliniai tikslai buvo numatyti pagal
kiekvieng prevencinés intervencijos modulj, visa tai buvo iSsamiai dokumentuota. Komandos diskusijos
padéjo aiskiau apibrézti svarbiausius darbo principus. Buvo parengtos darbo dokumentavimo
priemonés. Pirmiausia dokumentacija pasirodé per daug skrupulinga, gauty duomeny apdorojimui
reikéjo labai daug laiko, todél dokumentacijos procedira buvo perziGréta ir pritaikyta kasdienei
praktikai. Dokumentacija naudojama formuojamajam vertinimui siekiant optimizuoti intervencijas.
Esamy ir konsultacijy metu parengty konceptualiy elementy konsolidavimas padéjo parengti
visapuse prevencijos komandos darbo struktiirg. Sutrumpintas struktdros variantas buvo paskelbtas
brositroje, kad galima baty naudoti iSoriniams pristatymams.

4. Dalyvaujamojo kokybés tobulinimo palyginimas su kitais metodais

Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas neiSradinéja i$ naujo kokybés uztikrinimo, tai metodas, derinantis
jvairius kitus metodus ir modelius ir turintis tokiy paciy ypatumuy.

Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas propaguoja svarbiausius kokybés uztikrinimo principus, kurie yra
svarbiausi, kad sveikatinimas ir prevencija baty sékmingi, kaip parodyta tokiose strukttrose kaip EFQM
kompetencijos modelis (23). Modelj parengé Europos kokybés valdymo fondas (EFQM) kaip gaires
organizacijoms, siekian¢ioms nuolat kontroliuoti ir gerinti savo darbo kokybe. Modelis pagrjstas
holistiniu pozilriu organizacijos (Sukis: bendras kokybés valdymas), kuri vystosi siekdama
,kompetencijos” (puikios kokybés). Pagal $j modelj organizacija savo darbo rezultatus naudoja
tobuléjimui kaip naujoves. Sis metodas pagrjstas savarankisku vertinimu, kai organizacija reguliariai ir
sistemingai vykdo iSsamius patikrinimus, kad iSsiaiskinty, kokiu mastu atitinka savo kokybés kriterijus.
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Sioje veikloje labai svarbus personalo ir klienty bendravimas, tam reikia personalo ir klienty (vartotojy,
tikslinés grupés) dalyvavimo kokybés tobulinimo procese. Trumpai modelio kiréjai jj apibddina taip:

,EFQM kompetencijos modelis nurodo, kaip klienty pasitenkinimas, personalo pasitenkinimas ir
poveikis visuomenei pasiekiami per vadovavimg, didZiausig démes;j skiriant strategijos, planavimo,
Zmoniy ir istekliy valdymui ir kokybés sistemoms bei procesams siekiant aukstos darbo kokybés®. (24)

Tad kokybé yra keliy su valdymu susijusiy veiksniy rezultatas, leidZiantis organizacijai mokytis i$ savo
patirties.

Taikant dalyvaujamajj kokybés tobulinimo metodg, isSlieka sveikatinimo ir prevencijos organizacijy
poreikis suprasti auk$¢iau minimus EFQM kompetencijos modelio aspektus ir susijes jsipareigojimas
vystyti organizacijg. Daugeliu atvejy dalyvaujamasis kokybés tobulinimas yra pirmasis Zingsnis Sio
suvokimo link, ypa¢ mazZesniy projekty, kurie niekada iSsamiai neaptarinéjo kokybés uztikrinimo
temos, atveju.

Viena EFQM kompetencijos modelio ir kity bendryjy kokybés uztikrinimo struktiros problemy — ta,
kad jie neatsizvelgia j bldingg tam tikrai darbo sriciai diskursg (25). Dalyvaujamasis kokybés
tobulinimas labai naudingas, nes suteikia galimybe sutelkti démesj j bendruomeninio sveikatinimo ir
prevencijos ypatumus, labiausiai - j dalyvavimg, pajégumy gerinimg ir jgalinimg. Kitas svarbus
aspektas yra , jrodymai“, kurie svarbis ne tik diskutuojant apie bendruomeninius projektus, bet ir visas
sveikatos priezilros sistemos priemones. Dalyvaujamasis kokybés uztikrinimas ypac pabrézia vietos
Ziniy generavimo procesus, kurie leidzia vietos gyventojams dalyvauti didziausiu mastu, kai naudojami
dalyvaujamieji duomeny kaupimo ir interpretavimo metodai. Apibendrinant dalyvaujamasis kokybés
tobulinimas dalyvavima laiko svarbiausiu kokybés uztikrinimo principu bendruomeninio sveikatinimo ir
prevencijos srityse. Todél dalyvavimas turi bati jtrauktas j visus intervencijy planavimo ir jgyvendinimo
etapus siekiant padéti gerinti pajégumus ir suteikti galiy projekto personalui ir vartotojams, tuo paciu
gerinamos Zinios, kuriy reikia Sio darbo pazangai (26).

Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas — naudingas bendryjy kokybés tobulinimo metody papildas
bendruomeninio sveikatinimo ir prevencijos projektams. Tai pasakytina ne tik apie EFQM ir kitus
nespecifinius modelius ir metodus (pvz., ISO), bet ir kitus kokybés uztikrinimo ir organizacinio vystymo
metodus, kurie placiai naudojami socialiniame darbe, tokiame kaip priezilra, intravizija, komandos
pasitarimai, jvairiy formy atvejy dokumentavimas ir pan. Bendrieji modeliai ir procediros - tai ir
sveikatos srities variantai (pvz. , Sveicarijos sveikatinimo ,kvintesencija“ (27) ir $veicary rezultaty
klasifikacijos modelis (28). Visi paminéti metodai, modeliai ir bldai retai (nuolat) naudojami
dalyvaujamuoju bldu. Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas padeda patikrinti esamg dalyvavimo
lygmenj, padaryti reikiamas pataisas ir jzvelgti naujy galimybiy vystytis, kad galima baty geriau
atsizvelgti j subjektyvias visy dalyviy, ypac tikslinés grupés ir projekto personalo, pastabas. Naudotini
metodai néra standartizuoti, o tik bendrai parengti (pagerinti) ir pritaikyti kaip proceso dalis.

Siuo at?vilgiu dalyvaujamasis kokybés tobulinimas seka savarankisko vertinimo tradicija ir leidZia
sistemingai pagal pagalbinius duomenis gerinti Zemo slenkscio jstaigy paslaugas, todél jis tinka
monitoringui maZesnése organizacijose. Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas vis délto skiriasi nuo
savarankisko vertinimo socialiniame darbe Siomis ypatybémis:

- jisudaro ne tik vertinimas, bet ir projekto vystymo ir jgyvendinimo stadijos.

- Procesas atsizvelgia ne tik j subjektyvias vietos paslaugy teikéjy pastabas, bet ir j
subjektyvias kity svarbiy suinteresuotyjy saliy, ypac tikslinés grupés, pastabas.
- Kreipiamas ypatingas démesys j jvairiy projekty efektyvumo (jrodymy) aptarima.

Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas gali bGti naudojamas kaip iSoriniy vertinimy ar audity alternatyva
arba papildymas. Jei vertinimo procesas pasitlomas kaip savanoriska parama projektams — kaip yra
QIP, prevencijos kokybés (30) atveju — dalyvaujamasis kokybés tobulinimas yra naudingas papildymas.
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Pagal vertinimo rezultatus projekto personalas gali nustatyti problemas, kurios véliau gali buti
sprendziamos naudojant dalyvaujamuosius metodus. Vertinimas, kuris nelaikomas parama, o tik
taikomas kaip privalomas iSorinis monitoringas su galimomis neigiamomis pasekmémis
dalyvaujan¢iam personalui, negali bati derinamas su dalyvaujamojo kokybés tobulinimo principais.
Siuo atveju dalyvaujamasis kokybés tobulinimas yra vertinimo proceso alternatyva.

Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas prieStarauja bet kokioms kokybés uztikrinimo priemonéms,
kurios diktuojamos ,,i$ virSaus ir iSorés“, t.y. kurias diktuoja jstaiga, auksStesné uz Zemiausio lygmens
Zmones. Pagal dalyvaujamojo kokybés tobulinimo principg projekto personalas ir tikslinés grupés
atstovai yra visy pastangy gerinti paslaugas pagrindas; tai reiskia kokybés tobulinimg ,,i$ apacios ir
vidaus” (31). Kai tik auksStesné organizacija nuspresdavo nejtraukti projekto personalo ir tikslinés
grupés atstovy j masy tyrimy projektus, tai buvo didzZiausia kliGtis jgyvendinti dalyvaujamojo kokybés
tobulinimo metoda.

Epistemologijos pozitriu dalyvaujamasis kokybés tobulinimas skiriasi nuo eksperimentinio intervencijy
vertinimo metodo, kaip paminéta jvade. Remiantis diskusija dél jrodymais pagrjstos medicinos (EBM),
pastaraisiais metais jsigaliojo reikalavimas naudoti eksperimentiSkai patikrintas socialines
intervencijas, ypa€ anglakalbése salyse. Naudojant $j metodg, intervencijos projektuojamos moksliskai,
sisteminamos ir tikrinamos bendradarbiaujant su vietos paslaugy teikéjais ir tikslinémis grupémis
pagal eksperimentines salygas ir medicinos intervencijy rengimui taikoma procesa. Siekiama parengti
intervencijas, kurias galima baty standartizuoti siekiant taikyti placiu mastu. Priesingai, dalyvaujamasis
kokybés tobulinimas abejoja socialiniy intervencijy standartizavimu apskritai, o vietoj to stengiasi
paremti vietos paslaugy teikéjy mokymosi procesus, palaikydamas tinkamas struktdras ir metodus,
kad jie galéty efektyviai spresti vietos sveikatos problemas (32).

5. Atviri klausimai ir perspektyva

Masy tyrimy rezultatai parodé, kad dalyvaujamieji tyrimo metodai gali labai padéti tobulinti
bendruomeninj sveikatinimg ir prevencijg. Naudojant dalyvaujamojo kokybés tobulinimo koncepcijas
ir metodus galima sistemingai laikytis specifiniy bendruomeninio darbo reikalavimy - ypac
dalyvavimo, pajégumo didinimo ir jgalinimo — siekiant gerinti intervencijas. Tai buvo pirmasis Zingsnis
link sékmingo tarptautiniu mastu pripaZzinty dalyvaujamojo sveikatos tyrimo metody perkélimo j
Vokietijos praktika. Ir toliau yra praktiniy ir moksliniy sunkumy, kuriuos reikia jveikti siekiant jdiegti
dalyvaujamajj kokybés tobulinima j kokybés uztikrinimo konteksta. Sie sunkumai - tai dalyvaujamojo
kokybés tobulinimo, kaip monitoringo priemonés, taikymas, vietos dalyvaujamyjy procesy rezultaty
apibendrinamumas ir dalyvaujamojo bendruomeninio mokslo sukdrimas.

5.1Dalyvaujamojo kokybés tobulinimo, kaip monitoringo instrumento, taikymas

Dalyvaujamasis kokybés tobulinimo metodas buvo parengtas vietos projekto lygmenyje, kur taikomas
dalyvavimas. Kitas Zingsnis — istirti, kaip taikyti dalyvaujamajj kokybés tobulinimg bendrosios
strategijos kontekste visuose projektuose tam tikroje geografinéje srityje ar tematikoje. Sunkumy
sudaro parama vietos mokymosi procesams, numatant bendrasias kokybés charakteristikas ir kokybés
tikslus. Tam reikia, kad uz monitoringg ir (ar) finansavimga atsakingos organizacijos turéty galimybiy
integruoti dalyvaujamojo kokybés tobulinimo metodus j savo darbg ir istirti Siy metody nauda
monitoringui ir finansavimui (pvz., bandomujy projekty metu). Iki Siol platis metodai beveik iSskirtinai
démesj skyré standartizuoty metody rengimui ir sklaidai, Sie metodai nekreipia démesio j vietos
ypatumus ir vietos mokymosi procesus, vietoj to akcentuoja priemones, kurios taikomos
nepriklausomai nuo vietos.

5.2Dalyvaujamuyjy procesy apibendrinamumas
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Problema turi praktinj ir mokslinj aspekta. Praktinis aspektas susijes su auks¢iau minétu monitoringu.
Be vietiniy dalyvaujamojo kokybés tobulinimo naudos rodikliy, reikia sukurti apibendrintinus rodiklius
siekiant pademonstruoti dalyvaujamojo kokybés tobulinimo nauda visai darbo sri¢iai (pvz., ZIV
prevencija paaugliams arba sveikatinimas dienos centruose). Si batinybé kelia mokslinj
(epistemologinj) klausima: kokius dalyvaujamyjy procesy rezultatus galima apibendrinti ir kokiu
mastu? Vietos Zinios ir vietos jrodymai — naudingos koncepcijos mokymuisi tam tikrose vietoje
aprasyti, bet kaip galima sistemingai apibendrinti vietos rezultatus ir juos skleisti siekiant gerinti
bendra Ziniy lygmenj tam tikroje darbo srityje?

5.3 Dalyvaujamojo bendruomeninio mokslo sukiirimas

Dalyvaujamajam sveikatos tyrimui dar reikia apibrézti bendrai pripazjstamus mokslinius standartus, ko
nereikia eksperimentiniy kiekybiniy metody atveju (33). Siuo tikslu buvo jsteigtos Vokietijos
dalyvaujamojo sveikatos tyrimo tinklo (PartNet) ir Tarptautinis dalyvaujamojo sveikatos tyrimo
bendradarbiavimo (ICPHR) organizacijos. ICPHR ruoSia pozicijy dokumentus, apibréziancius jvairius
DST aspektus. Kaip ir Cochrane Collaboration, tarptautiné organizacija, sukurta pirmiausia kiekybinio
sveikatos tyrimo standartams sukurti, ICPHR paskirtis — spresti DST kokybés problemas. Sio straipsnio
autoriai i$ esmés dalyvauja abiejuose projektuos.

Dalyvaujamojo kokybés tobulinimo metodo jgyvendinimo ir pazangos sunkumus galima jveikti, tik jei
paslaugy teikéjai, tikslinés grupés atstovai, réméjai ir mokslininkai jsipareigos kritiSkai vertinti Siuo
metu ribotg bendruomenés dalyvavimg daugumoje sveikatinimo ir prevencijos projekty ir kartu
numatys naujas dalyvaujamojo bendradarbiavimo galimybes.
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Aprasas: dalyvaujamasis kokybés tobulinimas (PQD)
Teorija ir metody rinkinys

APIE 5] DOKUMENTA

Dalyvaujamojo ZIV prevencijos programy ir projekty kokybés tobulinimo (PQD) aprasas skirtas
apzvelgti Sios priemonés paskirtj, struktlrg ir procesy. Jis skirtas visiems, kurie domisi iSsamia
informacija apie PQD, ypac tiems, kurie nori jg taikyti praktiskai, vedéjams, naudojantiems jos
metodus, ir instruktoriams, konsultuojantiems ir vedantiems PQD seminarus.

KAS YRA PQD?

PQD - angliska dalyvaujamojo kokybés tobulinimo santrumpa. Tai ZIV sveikatinimo ir prevencijos
projekty kokybés gerinimo priemoné. PQD tobulina kokybe cikliskai, tikslingu, dalyvaujamojo pobidzio
ir testiniu bdu. Ciklg sudaro keturi etapai (parengti pagal visuomenés sveikatos veiklos ciklg): poreikiy
vertinimas, projekto planavimas, jgyvendinimas ir vertinimas. Dalyvavimas ir bendradarbiavimas — tai
kompleksiniai principai, taikomi visam ciklui.

Deutsche AIDS Hilfe e.V. parengé PQD 2004-2008 m., bendradarbiaudama su Berlyno Socialiniy
moksly tyrimy centru (Wissenschaftszentrum), Sig veikly rémé Vokietijos federalinis sveikatos
mokymo centras (BZgA).

Kelios ZIV prevencijos programos ir projektai Vokietijoje ir Austrijoje taiké $ig priemone nuo 2006 m.
ZIV prevencijos kokybés gerinimo iniciatyva i$verté PQD j angly kalbg 2011 m. ir paskleidé keliose
Europos Salyse savo kokybés gerinimo ,reklaminiuose renginiuose”.

KAIP VEIKIA PQD?

Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas reiSkia nuolatinj sveikatinimo ir prevencijos gerinimg per teisingg
projekto, tikslinés grupés, réméjy ir, jei svarbu, kity suinteresuotyjy 3aliy bendradarbiavima. Sis
bendradarbiavimas siekia kiek jmanoma aktyvesnio dalyvavimo projekte didZiausios jo nuosavybés —
ypac is tikslinés grupés pusés — keturiy etapy metu.

PQD priklauso nuo dalyviy vietiniy Ziniy ir padeda jiems naudoti, apsvarstyti ir pagerinti Zinias. Ji
naudoja dalyvaujamajj duomeny kaupimo ir projekto planavimo metodus.

PQD sitlo metodus darbo praktikai gerinti — pritaikytus, pasiekiamus, naudingus, dalyvaujamuosius ir
pagrjstus jrodymais:

,Pritaikyti reiskia, kad metodai pritaikyti prie vietos sglygy, pvz., prie tikslinés grupés sudéties,
organizacijos misijos ir vertybiy, prie jos pajégumo ir organizacinés bei paslaugy struktdros.
,Pasiekiami” reiskia, kad metodams nereikia daug laiko, jie apsiriboja batiniausiais dalykais, gali bati
dokumentuojami ir integruojami j kasdienio darbo kasdienybe.

Metodai naudingi, kai uztikrina rezultatus, pagal kuriuos gali biti parengiamos specifinés intervencijos
esamai darbo praktikai ir nuolat gerinamas darbas.
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,Dalyvaujamieji“ metodai atsizvelgia j subjektyvias darbuotojy ir paslaugy vartotojy pastabas. Vietos
Zinios naudojamos visuose projekto etapuose.

Pagrjsti jrodymais reiskia, kad PQD metody rinkinys pagrjstas mokslo tyrimais ir vertinimu.

KAIP PQD GALI PADETI PROJEKTAMS?

PQD ir jos metody rinkinys gali suteikti sveikatinimo ir prevencijos programoms ir projektams tvirtg
pagrinda j tiksline grupe orientuotam darbui, kuris pritaikytas prie jy vietos salygy ir svarbus jy vietose.
Jos privalumai - tiesioginés sgsajos tarp vietos Ziniy, dalyvavimo ir bendradarbiavimo principy ir
praktiniy nuosekliy instrukcijy, kaip taikyti jos metodus tam tikroje srityje.

PQD turi ir trikumy. Jai reikia savarankisko planavimo ir strateginiy pasirinkimy, kokios sritys turéty
bati pirmiausia gerinamos. Pasirinkti gali bati sunku, jei programa ar projektas pirmg kartg dalyvauja
kokybés uztikrinimo ar kokybés gerinimo veikloje. Jei taip yra, gali biati naudinga pradéti nuo
paprastesnio metodo, pvz., Succeed klausimyno, kurj galima rasti www.qualityaction.eu ir
www.ighiv.org tinklalapiuose. Succeed gali padéti atlikti pirminj vertinimg, skirtg nustatyti kokybés
trikumus, pries taikant PQD tikslingesnio kokybés gerinimo tikslais.

KOKIOMS INTERVENCIJOMS GALIMA NAUDOTI PQD?

PQD skirtas ZIV sveikatinimo ir pirminés prevencijos intervencijoms, kurios tiesiogiai dirba su savo
tikslinémis grupémis. Jis atitinka poreikius projekty, kurie teikia paslaugas tam tikrai grupei ar dirba su
tam tikra Zmoniy grupe tam tikroje vietoje sveikatos gerinimo tikslais. Pavyzdziai gali buti socialinio
marketingo ir informacijos kampanijos ir medziaga, mobiliosios paslaugos, grupinis darbas, socialiné
parama ir bendruomenés vystymo intervencijos, be to, bendruomeninés sveikatos paslaugos ir
klinikos.

Kadangi svarbiausi PQD principai vienodai svarbls prevencijos programy, kurias sudaro atskiry
intervencijy derinys, lygmenyje, jos metodus galima naudoti tokioms programos gerinti apskritai. Tai
padidina tikslinés grupés ir kity svarbiy suinteresuotyjy Saliy dalyvavima siekiant pagerinti konteksto
Zinias ir parengti svarbius vietinius sprendimus.

PRAKTIKA PAGR]STI JRODYMAI

Praktika pagrjsti jrodymai padeda jZvelgti struktlros ir praktikos logikos efektyvuma. Praktikai taiko
Sias jivalgas tiesiogiai, kad pagerinty praktikg ir skatinty mokymasi. Mokslas prisideda, bet
neapsprendzia Sio proceso.

PQD struktira pateikia vietos jrodymy. Tai reiskia, kad ji patikrina intervencijos efektyvumo tikimybe
tam tikrame kontekste, tam tikru laiku ir tam tikroje vietoje siekiant pagerinti praktika.

VIETOS ZINIOS

Vietos Zinias sudaro vietos suinteresuotyjy Saliy jZvalgos apie tiksline grupe. Tie, kurie turi Zinovy Ziniy
apie tikslinés grupés gyvenimiskajg patirtj, laikomi ekspertais. Paprastai jie patys yra tikslinés grupés
nariai arba palaiko artimus rysius.

VIETOS TEORIA
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Vietos teorijos tikslas — pasillyti tikéting sveikatos problemos paaiskinima. Ji apraso konkredius,
apcCiuopiamus problemos pasireiSkimus ir jas lemiancias salygas tam tikroje vietoje. IS Sio aprasymo
galima parengti specialiy intervencijy problemai spresti ar susvelninti.

Vietos Zinios ir vietos teorijos retai egzistuoja struktdriniu, rasytiniu pavidalu. Dalyvavimu pagrjsti
metodai juos iSaiSkina. Vietos Zinios bitinos bendriesiems metodams pritaikyti prie vietos konteksto.

DALYVAVIMAS

Kuo daugiau jtakos Zmonés turi sprendimams, tuo aktyvesnis jy dalyvavimas. PQD pabréZia tikslinés
grupés ir projekto darbuotojy nuosavybe, nes jie yra suinteresuotosios Salys, kurios turi vietos Ziniy ir
nuo jy labai priklauso intervencijos séekmé.

Priklausomai nuo projekto operacinés aplinkos ir tikslinés grupés gyvenimo salygy, dalyvavimo lygmuo
gali bati jvairus. Uzduotis — nuspresti ir pasiekti tinkamg dalyvavimo lygmenj esant vyraujancioms
sglygoms.

BENDRARABIAVIMAS

Bendradarbiavimas — esminé PQD ypatybé. Per bendradarbiavimg PQD siekia sukurti aplinkg, kur
suinteresuotosios Salys galés iSsiaiskinti skirtingus ir bendrus interesus bei perspektyvas ir tartis dél
sprendimy.

Svarbiausia yra visy suinteresuotuyjy Saliy dalyvavimas — ty, kurios svarbios sveikatinimo ir prevencijos
projekty planavimui, jgyvendinimui ir vertinimui. Tiksliné grupé, réméjai ir projekto darbuotojai
planuoja ir jgyvendina tam tikrus veiksmus bendradarbiaudami. Kity suinteresuotyjy Saliy indélis j
sprendimy priémimg taip pat labai svarbus.

IVAIRIOS PERSPEKTYVOS

PQD pagerina prevencijos ir sveikatinimo kokybe atsiZzvelgdama j skirtingas suinteresuotyjy Saliy
perspektyvas. Né vienas partneris atskirai negali visapusiskai aprasyti sveikatos problemos ir parengti
strategijg jai spresti. Tik apibendrinus skirtingas visy partneriy perspektyvas, galima rasti pasiekiamg,
tvary sprendimg. Praktiskai tai reiSkia, kad, pavyzdZiui, poreikiy vertinimas atsiZvelgia j skirtingas
perspektyvas ir jas palygina.

PQD PRIEMONES NAUDOJIMAS

IS principo, yra labai daug dalyvaujamuyjy kokybés tobulinimo metody. PQD parinkti metodai leidzia
praktikams geriau vertinti savo veiksmus, parengti juos esant geresniam dalyvavimui ir patikrinti
rezultatus pagal savo duomenis ir savo tikslus. Visi PQD metodai pagrjsti jrodymais. lie kile i$
sveikatinimo, socialinio darbo ir bendruomenés vystymo sriciy.

Metody rinkinj sudaro Sie metodai:
e Vadovaujamoji darbo grupé.
e Paklausimy ir ripesciy registras.
e Greitas vertinimas.
e Serdiné grupé.

e takos ratai.
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e Paslaugy vartotojy patariamasis komitetas.
e Atvira erdvé.
e Programos logika.
e SMART kriterijai.
e Dalyviy stebéjimas.
e ZiWi metodas vietos tikslams ir strategijoms vystyti.
PQD pateikia ir lentele, kurioje parodyta, koks metodas tinka tam tikram projekto ciklo etapui
(poreikiy vertinimas, projekto planavimas, jgyvendinimas, vertinimas).
Metodas Poreikiy Projekto Jgyvendinimas Vertinimas
vertinimas planavimas
Paslaugy © © ©
vartotojy
patariamasis
komitetas
Vadovaujamoji © © ©
darbo grupé
Atvira erdvé
Serdiné grupe
Greitas
vertinimas
Paklausimy ir © © ©
rapesciy
registras
Programos © ©
logika
SMART kriterijai ©
Dalyviy © ©
stebéjimas
ZiWi
Jtakos ratai ©

Metody rinkinys iSsamiai apraso kiekvieng metoda:

e Trumpas apibudinimas.

e Prielaidos.
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e Taikymas.

e Proceso apZvalga.

e Reikiami istekliai (laikas, personalas, medzZiaga, kitos iSlaidos).
e ISsamds darbo Zingsniai.

e Kiti patarimai.

e  Papildomi skaitiniai ir nuorodos.

PQD priemoné turi ir atvejy tyrimy kolekcijg, kuri iliustruoja tam tikry metody naudojimg jvairiais
sveikatinimo ir prevencijos projekty etapais.

KOKIE PQD NAUDOIJIMO ETAPAI?

PQD - lanksti ir pritaikoma kokybés gerinimo priemoné, nes pateikia jvairiy metody pagal bendrus
principus. Naudojant PQD, reikia strategiSkai pasirinkti, j kokius programos ar projekto aspektus bus
kreipiamas démesys kokybei gerinti ir koks metodas labiausiai tiks. Kad galima bity pasirinkti, reikia
gery Ziniy apie esamg programos ar projekto padétj, jo stadijg ir sritis, kurias gerinti reikia labiausiai.

Jei kokybés gerinimas programai ar projektui — nauja veikla, rekomenduojame naudoti struktirinio
vertinimo priemone, kuri padés pirmiausia nustatyti tobulinimo prioritetus. Paprastesnis Succeed
klausimynas ir visapusiskesné Prevencijos kokybés (QIP) priemoné prieinamos www.qualityaction.eu
arba www.ighiv.org tinklalapiuose.

Po to taikant PQD kokybés gerinimo priemone, taikomos jos teorinés koncepcijos ir naudojamas
vienas ar daugiau jos metody kokybei gerinti prioritetinése srityse, kurios buvo nustatytos po pradinio
vertinimo.

Mokomasis seminaras apie PQD principus — svarbus visoms komandoms ar organizacijoms, kurios nori
naudoti PQD metody rinkinio metodus sistemingai. Tai ypac svarbu, kai tikslinés grupés, reméjy ir kity
svarbiy suinteresuotyjy asmeny dalyvavimas dar néra integruotas j darbo kultdra.

Kitas Zingsnis — nuspresti, kuriame tam tikros programos ar projekto etape, t.y. poreikio vertinimas,
planavimas, jgyvendinimas ir vertinimas, reikia padirbéti, po to pasirinkti vieng ar daugiau metody is
PQD metody rinkinio jy kokybei pagerinti. Idealiu atveju programa ar projektas turéty siekti gerinti
visas ciklo dalis ir pasirinkti vieng ar daugiau tinkamy metody kiekvienai daliai.

Kokybés gerinimas — ilgalaikis jsipareigojimas, gali blti naudojami jvairds metody rinkinio metodai
pagal tobulinimo poreikius, nustatytus suinteresuotuyjy 3aliy.

PQD KAIP KOKYBES VEIKLOS DALIS

Visi partneriai, kurie taiko kokybés uztikrinimo ir kokybés gerinimo priemones pagal Kokybés veiklos
projekty, nusprendZia nacionaliniame lygmenyje, kuriuos projektus ir priemones pasirinks. 6 darbo
paketo  vadovas  (praktinis  taikymas),  Deutsche  AIDS-Hilfe  Berlyne  (kontaktams:
Carolin.vierneisel@dah.aidshilfe.de), turi dalyvaujanciy 3aliy, projekty ir priemoniy, kurias kiekviena
Salis pasirinko praktiniam taikymui, duomeny baze.

5 darbo paketo (pajégumy formavimas) darbuotojai apmoko instruktorius ir vedéjus, kaip naudoti
PQD. Jy uzduotis — padéti projektams ir programoms, kurios nori taikyti PQD.

Kokybés veiklos partneriai ir projektai gali taikyti PQD, net jei jy instruktazo dalyviai neapmokyti taikyti
PQD, bet mokesi taikyti kitas priemones. Sios $alys gali pradyti techninés ir PQD taikyti parengty
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instruktoriy ir vedéjy is kity Saliy pagalbos, atsizvelgdami j kalbos barjerus ir reikiamas kelionés
iSlaidas.
Reikiami iStekliai

Pasiruosimas

Batina susipazinti su PQD metody rinkiniu. Tai padés pasirinkti ir taikyti jvairius metodus jvairiomis
sglygomis ir jvairiuose proceso etapuose.

Reikia apsvarstyti, ar PQD taikymo organizavimo pasitarimus turéty vesti neutralus (iSorinis) asmuo,
kad blty sudarytos sglygos reiksti skirtingus poZidrius ir su Siais pozidriais bty skaitomasi.
Nuspreskite, kiek turite laiko ir kada vyks pasitarimai. Patartina i$ anksto pranesti Zzmonéms, kad jie
galéty pasiruosti taikyti PQD, o telefonais blty skambinama ir kompiuteriai blty naudojami tik per
pertraukas.

Zmonés
Dalyviy skaicius priklauso nuo pasirinkto PQD metodo ir sprendimy dél dalyvavimo. Dalyvavimo
lygmenys, kaip minéta auksciau, gali bati jvairis.

Reikés patyrusiy ir jgudusiy Zmoniy vesti pasitarimus ir vadovauti, kad jvairus suinteresuotieji projekto
/ programos asmenys pasitikéty vienas kitu ir gerbty vienas kita.

Kai kuriems metodams taikyti reikia mokslinés patirties. Reikés bent jau Zmoniy uzrasams vesti ir po to
parengti dokumentacijg dalyviams.

Laikas

Kai kuriuos metodus taikant reikia didelio suinteresuotyjy Saliy pasiSventimo, tuo tarpu kitais atvejais
to reikia santykinai maziau. PQD metody taikymas gali trukti kelias valandas, kelias dienas ar net kelias
savaites, priklausomai nuo tiksly ir pasirinkty metody. PQD metody rinkinyje nurodytas reikiamas
laikas pagal kiekvieno metodo taikymo nuosekluma.

Kuo aktyviau dalyvauja suinteresuotosios Salys, tuo daugiau gali reikéti laiko. Reikéty buti pasiruosus
skirti daug laiko tvariam, aktyviam ir reikSmingam dalyvavimui visose ciklo etapuose uztikrinti.

Salygos

Labai svarbu sukurti atvirg ir palankig svarstymams aplinkg. Renkantis tinkamiausig pasitarimy vietg,
galima bty numatyti pasitarimo tvarkarastj, paliekant pakankamai laiko pertraukoms, numatyti
maitinimg, parengti jaukig aplinkg su geru apsvietimu ir ventiliacija.

Finansai
Priemoneés taikymui nereikia papildomy istekliy. PavyzdZiui, galima pasitarimus rengti nemokamose
patalpose. Sunkumy gali sudaryti maitinimas ir kelionés iSlaidos — priklausomai nuo dalyviy

gyvenamosios vietos ir organizacijos etoso. Galima numatyti finansine parama dalyviams, kurie
nedirba projekte / programoje, pvz., apmokeéti kelionés ar vaiko priezidros islaidas.
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PQD taikymo kontrolinis sgrasas — 10 svarbiausiy PQD taikymo veiksmy

Deutsche
M AIDS-Hilfe

Veiksmas

Tolesni mano
veiksmai ir
terminai

PQD taikysianc¢ios komandos (grupés) susitikimas dél atsakingy uz
jvairias uzduotis asmeny paskyrimo. Paprastai geriausia nedidelé
priemonés taikymo organizavimo grupé.

Nuspreskite, kuriame projekto ar programos etape norite taikyti
PQD ir kg norite pagerinti.

Nuspreskite, kurie PQD metody rinkinio metodai labiausiai atitinka
jusy tikslg ir nuosekliai jgyvendinkite metoduose nurodytas darbo
dalis.

Numatykite baigimo datg ir parenkite grafikg suskirstydami procesg
etapais (pasiruoSimas, taikymas, paskesni veiksmai). Nuspreskite dél
pasitarimy programos ir pasirtpinkite reikiamomis sglygomis.

PQD metodus galima naudoti norint iSsiaiSkinti, kurias
suinteresuotgsias 3alis reikéty jtraukti ir kaip jas suskirstyti pagal
svarbg. Asmeniskai pasikalbékite su visais dalyviais ir informuokite
apie kokybés gerinimg, jy dalyvavimo svarbg ir ko i$ jy reikia. Labai
svarbu, kad su dalyviais kalbantis asmuo bity gerai susipazines su
priemone ir svarbiausiais PQD principais.

Surasykite visg reikiama pagalbine informacijg apie projekta, kurios
reikia dalyviams. Nuspreskite, ar reikia iSversti kurig nors PQD
medziaga.

Nuspreskite, ar pasitelksite iSorinj vedéja. ISorinis vedéjas, neturintis
PQD taikymo jgldziy, negalés gerai suprasti taikymo proceso.
Europoje yra parengty taikyti PQD vedéjy.

Nuspreskite, kas dokumentuos procesg ir kas gaus dokumentacija.

Praneskite svarbiems sprendimy priéméjams apie Kokybés veikla,
kokybés gerinimg ir PQD priemone. Gal bty naudinga numatyti su
jais susitikti po priemoneés taikymo ir informuoti apie rezultatus, kad
jie bty jtraukti j basimy pokyciy procesa.

10

Informuokite Kokybés veiklos nacionalinj kontaktinj asmenj apie
savo planus ir grafika.
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NUORODOS

Daugiau informacijos apie PQD priemone, daznai pateikiamus klausimus, atvejy aprasus ir kitus PQD
priemone taikancius asmenis galite rasti: www.qualityaction.eu .&www.pg-hiv.de/en
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Serdinés grupés metodas

Trumpas apibidinimas

Serdiné grupé — tai vadovaujamoji grupés diskusija i§ anksto numatyta tema dalyvaujant 6-12 Zmoniy.
Diskusija trunka 1-2 valandas. Sveikatinimo ir sveikatos prevencijos srityje tikslinés grupés metodas
naudojamas siekiant issiaiskinti tikslinés grupés nuomone dél visy projekto planavimo ir jgyvendinimo etapuy.
Serdinés grupés nauda — projektas gali suZinoti tikslinés grupés poiziirius j sveikatos problema ir
(planuojamg) veiklg per santykinai trumpg laikg, tuo paciu iSsiaiSkinama tikslinés grupés gyvenimiskoji
patirtis. Serdiné grupé — rinkos tyrimy priemoné, tarptautiniu mastu placiai naudojama sveikatos ir
socialinéje srityje.

Batinos salygos:

e Vieta, kur grupé gali netrukdoma kalbétis.
e  Grupés diskusijy vedimo patirtis.

o Aiskiai apibrézta tema.

Taikymo sritys:

e Tikslinés grupés poreikiy vertinimas.

ISankstinis projekto koncepcijos isSbandymas.

e Naujy projekto veiklos idéjy numatymas.

Paslaugos priimtinumo tikrinimas.

Paslaugos poveikio tikrinimas.

Proceso apzvalga:

=

Diskusijos temos apibrézimas.
Diskusijos orientyry parengimas.

Vietos organizavimas.

Dalyviy iS tikslinés grupés kvietimas.

2

3

4. Grupés sudéties nustatymas.

5

6. Diskusija (vedimas ir rezultaty dokumentavimas).
7

Rezultaty analizé.

Reikiami iStekliai
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Laikas: diskusija truks 1-2 valandas. Laikas planavimui (1-3 darbo etapai) priklauso nuo vidiniy projekto
procedury. Analizés laikas priklauso nuo klausimy ir paslaugy teikéjo lukesciy.

Personalas: reikia maziausiai vieno darbuotojo Serdinés grupés diskusijai vesti. Idealiu atveju metoda
jigyvendina du darbuotojai: vienas asmuo veda diskusijg ir vienas asmuo registruoja rezultatus bei rdpinasi
organizaciniais uzdaviniais (pvz., garso jrasais).

Medziaga: planseté uZsirasinéti pokalbiui. Diskusijai dokumentuoti naudingas ir garso jraso prietaisas.

Kitos iSlaidos: paskatos - kuponai ar dalyvio honoraras siekiant paskatinti dalyvauti. Jei to neleidzia
biudZetas, svarbu kitais bldais pareiksti padékg uz grupés dalyviy dalyvavima.

Diskusijos metu galima patiekti gaivinamyjy gérimy.

IS anksto reikéty planuoti garso jrasy Sifravima.

ISsamis darbo etapai

1. Diskusijos temos numatymas. Kad Serdinés grupés diskusija bty sékminga, svarbu aiskiai apibrézti
tema. Tema gali bati paslauga arba tyrimo klausimas.

2. Diskusijos orientyry parengimas. Orientyrai — tai sgvadas svarbiausiy klausimy, j kuriuos reikia
atsakyti diskusijos metu. Jis neturi bati iSsamus (daugiausia 5 klausimai). Jy reikia vedéjui, ne
Serdinés grupés dalyviams. lJie padeda pasiruosti ir sutelkti pokalbj. Nors orientyrai padeda vesti
diskusija, jy klausimy nebdtina aptarinéti is eilés.

3. Vietos organizavimas. Reikia pokalbiui palankios vietos. Tai turéty bati vieta, kur dalyviai gali jaustis
laisvai. Tinka ir vieSos vietos — parkai ar restoranai, jei juose grupés pokalbis gali vykti netrukdomas.
Sunkiai pasiekiamoms tikslinéms grupéms jtikinti dalyvauti diskusijose naudinga kviesti dalyvius jy
mégiamose vietovése ir ten pat vesti Serdinés grupés pokalbj. Nuolatiniy klienty stalas vietos bare
taip pat gali bati ideali Serdinés grupés pokalbio vieta.

4. Grupés sudéties nustatymas. Dalyviai turi turéti svarbiy tikslinés grupés, kuriai skirta projekto veikla,
ypatybiy. Jei paslauga skirta jvairioms tikslineéms grupéms, rekomenduojama organizuoti kelis
erdinés grupés pokalbius. Serdiné grupé efektyviausia, kai jos dalyviai gali lengvai kalbétis vienas su
kitu. Todél dalyviai neturéty bati labai skirtingi.

5. Dalyviy is tikslinés grupés kvietimas. Siekiant pakviesti dalyvius Serdinés grupés pokalbiui, svarbu
pranesti, kokie jos tikslai ir kaip tokia grupés diskusija vyksta. Reikia paaiskinti temg, nurodyti vietq ir
numatoma pokalbio trukme bei patikinti, kad diskusijos turinys bus konfidencialus (nuomoniy
reiskéjy tapatybé nebus skelbiama).

6. Diskusija (vedimas ir rezultaty dokumentavimas). Idealiu atveju Serdinés grupés pokalbiui vadovauja
du asmenys: vedéjas ir atsakingas uZz administracines uzduotis ir rezultaty registravimg asmuo.
Vedéjas uztikrina, kad diskusijos orientyruose iSvardinti klausimai bdty aptariami. Bendra tema
pakartojama pradZioje ir dalyviai skatinami klausinéti, jei kas nors neaiSku. Grupé susitaria, kaip
bendrauti tarpusavyje ir dél temos: konfidencialiai, gerbiant jvairias nuomones, vienas asmuo kalba
vienu metu ir pan. Svarbu uZztikrinti, kad visi turéty galimybe dalyvauti. Vedéjas padeda Zmonéms
reiksti savo poZidrius ir paaiskinti Siy poZilriy prieZastis. Diskusijos eiga ir rezultatai registruojami
rastu (kiek jmanoma, cituojama nenurodant autoriaus), kai galima, naudojami garso jrasy prietaisai.

7. Rezultaty analizé. Tai reiSkia suprasti diskusijoje pareikStas nuomones ir nuspresti dél jy svarbos
projekto veiklai vystyti. PaprasCiausia analizés forma — nustatyti svarbiausias pokalbio temas,
isdéstyti ir paaiskinti skirtingas nuomones Siomis temomis. Sios temos gali atitikti diskusijos
orientyry klausimus arba tai gali blti naujos temos, iSkeltos grupés nariy. Rasytiniai uZrasai
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naudojami Serdinés grupés rezultatams apibendrinti ir analizuoti. Naudinga garso jrasus naudoti
uzraSams papildyti.

Daugiau pastangy reikia garso jrasams isSifruoti ir mokslinei pokalbio analizei, pvz., kokybinés teminés
analizés ir pokalbio analizés metodai sudétingesni. Sifravimas ir moksliné analizé gali padéti parengti
tikslesnius rezultatus, bet reikéty pagalvoti, ar naudinga jy imtis dél didelés trukmés.

Svarbu:

o Serdiné grupé néra laisvas pasikeitimas mintimis, bet vadovaujamoji diskusija siekiant aiskaus tikslo
(t.y. suZinoti nuomone dél tam tikros temos).

o Serdiné grupé néra kvietimas reikiti nuomone apie projekto veikla (vedéjas turéty pasirapinti, kad
pokalbis per daug nenukrypty).

e Serdiné grupé — tai diskusijos vedimo metodas, ne viktorina. Serdinés grupés pokalbis sékmingas, kai
dalyviai gyvai kalbasi (t.y. vedéjas neturi per daug grieztai laikytis orientyry, bet lanksciai juos
naudoti diskusijai paskatinti).

e Uzrasai — nepakankamas analizés pagrindas, nes prarandama per daug svarbiy smulkmeny. Net jei
nejmanoma isSifruoti garso jrasy, reikéty pokalbj jrasinéti. Turéty bati uzraSoma kuo daugiau citaty
nenurodant tapatybés, kad rezultatai bty labiau autentiski ir lengviau blty suprasti argumentus.

e Serdiné grupé — grupés pozidriy nustatymo metodas. Grupés jtaka asmeninéms nuomonéms — dalis
jos dinamikos. Todél Serdiné grupé maziau tinka aptarti per daug intymias, stigmatizuojamas ar
draudZiamas tam tikroje tikslinéje grupéje temas.

Kiti patarimai
e Tema turi bati iSreiksta tiksliai, aiskiai ir patikimai.
e Svarbu kruopséiai formuoti grupe, kad jos nariai galéty lengvai bendrauti. Reikéty atsizvelgti j

Zinomus asmeninius ar ideologinius nesutarimus, kai sprendZiama dél jos sudéties.

e Jei yra abejoniy, pvz., jei Serdinés grupés pokalbio rezultatai dviprasmiski arba jtariama, kad nebuvo
pareikstos svarbios nuomonés, galima surengti dar vieng Serdinés grupés pokalbj dalyvaujant kitiems
Zmonéms i$ tos pacios tikslinés grupés, bet naudojant tuos pacius diskusijos orientyrus. Jei naujos
informacijos negaunama, reiskia, kad sukaupti visi svarbis duomenys.

e Serdiné grupé gerina bendra grupés patirtj. Tam svarbu uZtikrinti malonig atmosferg, numatyti
pakankamai laiko ir erdvés ir teikti profesionalig parama, kai tinka.

Papildoma literatdra ir nuorodos:

Dél Serdinés grupés metodologijos:

http://en.wikipedia.org/wiki/Focus_group
http://www.cse.lehigh.edu/~glennb/mm/FocusGroups.htm

http://managementhelp.org/research/focusgrp.htm

Moksliné literatura:

Dirrenberger, G. & Behringer, J. (1999). Die Fokusgruppe in Theorie und Anwendung. Akademie fir
Technikfolgenabschatzung: Stuttgart.
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(Diirrenberger, G. & Behringer, J. (1999). The Focus Group in Theory and Practice. Academy for the
Assessment of the Consequences of Technology: Stuttgart (In German))

Krueger, R. (1994). Focus Groups. London: Sage Publications. Bohnsack, R. (2004). Gruppendiskussion. In
U.Flick, E,v.Kardorff, I.Steinke (Hg) Qualitative Forschung. Ein Handbuch. Reinbek:Rowohlt, S. 369-384.

(Bohnsack, R. (2004). Group Discussion. In U.Flick, E,v.Kardorff, |.Steinke (Ed.) Qualitative Research: A
Manual. Reinbek:Rowohlt, pp 369-384. (In German))

Text ber eine Auswertungsmethode: Pelz, C., Schmitt, A. & Meis, M. (2004). Knowledge Mapping als
Methode zur Auswertung und Ergebnisprasentation von Fokusgruppen in der Markt- und
Evaluationsforschung. Forum  Qualitative Sozialforschung, 5(2), Art. 35. Verfligbar Uber:
http://www.qualitative-research.net/fgs-texte/2-04/2-04pelzetal-d.htm

(Text on a method for analysis: Pelz, C., Schmitt, A. & Meis, M. (2004). Knowledge Mapping as a Method for
the Analysis and Presentation of Focus Group Results in Market and Evaluation Research. Forum for
Qualitative Social Research, 5(2), Section 35. Available at: http://www.qualitative-research.net/fqs-texte/2-
04/2-04pelzetal-d.htm (In German))

Literatursammlung zu Gruppendiskussionen: http://www.qualitative-research.net/organizations/or-gr-I-
d.htm

(Bibliography on “Group Discussions”: http://www.qualitative-research.net/organizations/or-gr-I-d.htm (In
German))
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Vietos tiksly ir strategiju rengimas (ZiWi metodas)

Trumpas aprasas

ZiWi metodas padeda iSsiaiskinti projekto tikslus ir strategijas. Metodas parengtas atsizvelgiant j ,Pokyciy
teorijg”, naudojamg anglakalbése Salyse nuo paskutiniojo praéjusio amziaus deSimtmecio projekty ir
vertinimo planavimui. Metodas leidZia vizualiai pateikti projekto tikslus ir strategijas ir parengti tiksly
pasiekimo matavimo rodiklius.

Sio metodo nauda — galimybé nustatyti, kas pasiekta. Jis padeda sukonkretinti numanomas Zinias, t.y. Zinios,
kurios kasdienéje veikloje laikomos savaime suprantamu dalyku, aiskiai iSdéstomos. Prielaidos dél sveikatos
problemos priezasciy ir sprendimy (t.y. ,Vietos teorija“) iSaiskinamos ir gali biti patikrintos. ZiWi metoda
galima naudoti naujo projekto sampratai susikurti ir esamo projekto prevencijos ir sveikatinimo veiklai
vertinti ir jos kokybei uztikrinti.

Taikymo sritys:

e Projekty rengimas ir planavimas.

e Prevencijos ir sveikatinimo intervencijy taikymas prie vietos ir specifiniy tikslinés grupés poreikiy.
e Vertinimo planavimas.

e Nuolatinis mokymasis ir veikos gerinimas.

e Finansavimo paraisky rengimas.

Batinos sglygos:

e Pakankamai laiko.
e Darbo grupés formavimo galimybé.
e Pasirengimas apsvarstyti savo darbg abstrakéiame / teoriniame lygmenyije.

e Kantrybé, noras mokytis, gebéjimas eiti j kompromisg ir kritiSkai mastyti — metodas veiksmingas tik
jei Zmonés nori aptarti turinj ir yra pasirenge kaip grupé derétis dél proceso, svarbiy principy ir tiksly.
Naudinga, jei grupés nariai jau paZjsta vienas kitg ir pasitiki vienas kitu.

Proceso apzvalga:

1. Darbo grupés formavimas (laiko numatymas, reguliariy pasitarimy organizavimas).

2. Pasiruosimas: svarbios medziagos perziira (pvz., koncepcijos uZrasai, ankstesnés finansavimo
paraiskos, misijos apibrézimai).

3. ZiWi metodo etapy apibudinimas:

o Apie kg kalbama?
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e Kas yra auditorija?

e Koks tikslas?

e Kaip pavyks jj pasiekti? (Strategijos ir etapai).
e Projekto diagramos rengimas.

o Sékmeés matavimo rodikliy rengimas.

e Projekto diagramos aprasymas (aprasomoji santrauka).

Reikiami istekliai

Laikas: ZiWi metodas reikalauja laiko. Reikia keliy pasitarimy. Rekomenduojama palikti laiko tarp pasitarimy
tyrimams, smegeny Sturmui, dokumentacijai ir apmastymams. Aprasymui taip pat reikia laiko — nesvarbu, ar
tai daroma kiekviename etape ar is karto.

Personalas: darbo grupé turéty bati sudaroma iS Zmoniy, atsakingy uz (numatomo) projekto planavima ir
jigyvendinima. Joje galéty dalyvauti apmokamas personalas ir savanoriai. Jei jmanoma, turéty bati jtraukti ir
tikslinés grupés atstovai kaip savo gyvenimiskos patirties ekspertai. Metodas jokiomis aplinkybémis neturéty
biti taikomas nepasitarus su projektg planuojanciais ir jgyvendinanciais asmenimis. Jei tinka, galima
pakviesti pagalbininkg iSorinj vedéja.

Medziaga: vaizdinio pavaizdavimo priemonés:
e Rasomoji lenta,
e Spalvotos kortelés,
e Stori flomasteriai,
e Klijai ar lipni juostelé,
e Skaitmeninis fotoaparatas rezultatams fiksuoti (t.y. fotografuoti raSomosios lentos turinj).
Priemonés dokumentavimui rastu:
e RaSomasis popierius,

o Kompiuteris.

Turimi koncepcijos uzrasai ir pan. kaip pagalbiné informacija.

Kitos islaidos: numatykite literatliros apzvalgos ir kitokio tyrimo, jei reikia, islaidy biudZeta.

Darbo etapai

1. Darbo grupés formavimas. Kolegos pakvieCiami j darbo grupe, kuri tam tikrg laikg reguliariai
susitikinés. Procese turi dalyvauti visi, dalyvaujantys (numatomo) projekto planavime ir
jgyvendinime, - ne tik apmokamas personalas, bet ir savanoriai ir tikslinés grupés atstovai.
Dalyvavimo sglyga — noras apsvarstyti ir aptarti veikla.

Reikéty organizuoti reguliarius maziausiai 2 valandy trukmés pasitarimus. Pasitarimy laikas ir daZnis
priklauso nuo (numatomo) projekto sudétingumo. Vietoj keliy darbo grupés pasitarimy galima organizuoti
ilgesnj vieng (pvz., planavimo diena arba savaitgalis).
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2. PasiruoSimas: esamy koncepcijy apzvalga. Naudinga pradzioje apzvelgti esamus koncepcijy uzrasus,
finansavimo paraiskas, misijos apibrézimus ir panasius dokumentus. Tai padés grupei iSsiaiskinti jy
veiklos principus ir kryptis prie$ pradedant taikyti ZiWi metodg tam tikram projektui planuoti ar
vertinti.

3. ZiWi etapy turinys.
Apie kg kalbama?

Pirmiausia reikia iSsiaiSkinti, kokiam (planuojamam ar vykdomam) projektui bus taikomas ZiWi metodas.
Naudinga kuo tiksliau aprasyti tiksline grupe (poreikiy vertinimas) ir vietos sglygas.

Kas yra auditorija?

Prie pradedant veiklg, reikia apibrézti auditorija: ,,kam mes tai darome?“ Atsakymas j $j klausima turi jtakos
sekantiems Zzingsniams. Jei, pavyzdziui, kalbama apie finansavimo paraiskg ir Zinomas rémeéjas, projekto
diagrama gali bati kitokia nei taikant metoda tik vidinei kokybei uztikrinti. Jvairios auditorijos turi jvairiy
poreikiy ar lGkesciy dél projekto loginio iSdéstymo ir jo efektyvumo rodikliy.

Koks tikslas?

Bendras projekto ar intervencijos tikslas suformuluojamas pirmiausia. Rekomenduotina naudoti SMART
kriterijus siekiant uztikrinti tikslo specifiSkuma, iSmatuojamumg, tinkamuma, realuma ir apibréztuma laike.
Tai reiskia, reikia numatyti bendrg tikslg — auksto lygmens, ilgalaikj, bet pasiekiamg per tam tikrg laika.
Dalyviy poZitriai dél to, kurie tikslai realistiski, daznai skiriasi. Reikia susitarti dél visiems priimtino ambicijy ir
realizmo balanso. Formuluojant tikslg gali bati naudinga atsizvelgti j vizijos, misijos ir tiksly skirtumus.

Kaip pavyks pasiekti §j tikslg?

Numacdius bendrg ilgalaikj tikslg, iSsiaiSkinama dél trumpalaikiy ir tarpiniy tiksly, t.y. etapy siekiant bendro
tikslo. RuoSiamos hipotezés, kaip galima susieti trumpalaikius tikslus ir kaip jie padeda siekti bendrojo tikslo.
Strateginius kelius gali padéti numatyti Sie klausimai:

e Kokiy sglygy ir prielaidy reikia bendram tikslui pasiekti?
e Kaip intervencija padeda spresti tikslinés grupés sveikatos problema?
o Kodél intervencija padeda spresti tikslinés grupés sveikatos problema?

e Kaip trumpalaikiai tikslai susije tarpusavyje ir su ilgalaikiu tikslu?

Sis strateginiai keliai gali bGti numatomi pirmyn (nuo intervencijos j tikslg) ir atgal (nuo bendrojo tikslo j
intervencijg). Jei jie tiesiami pirmyn, naudojamas klausimas , ko reikia toliau siekti?” Jei jie tiesiami atgal,
klausimas Sis: , kokios bitinos prielaidos?”

Modelj galima pailiustruoti vertikaliai, o ne horizontaliai, Siuo atveju strateginiai keliai tiesiami nuo apacios j
virsy (arba, naudojant atgaline kryptj, is virSaus j apacig).

Diagrama: ZiWi modelis.
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Projekto diagramos rengimas.

Daznai blna daugiau nei vienas strateginis kelias. Atskiri strateginiai keliai ir tikslai integruojami j bendrg
diagrama. Kai ZiWi metodas naudojamas naujo projekto rengimui, prevencijos ar sveikatinimo veiklos
koncepcija isskiriama i$ bendrojo tikslo, trumpalaikiy tiksly ir strateginiy keliy.

Sékmés matavimo rodikliy rengimas.

Numatomi bendrojo tikslo ir trumpalaikiy tiksly pasiekimo rodikliai. Siy rodikliy reikia vertinimui
(efektyvumo tikrinimas).

Rodikliai padeda stebéti ir vertinti veiklas. Rodikliai iSmatuojami. Geri rodikliai atitinka Siuos kriterijus:

e Pagrindiniai (svarbas dél tikslo),

e Ekonomiski (duomenis galima sukaupti pagrjstomis pastangomis),
e Paprasti (lengvai suprantami ir paaiskinami),

e Savalaikiai (rezultatai pasiekiami per pagrjstg laika),

o Tiksls (matavimai patikimi ir specifiniai).

Pavyzdziui, tikslinés grupés pritarimo prevencijos priemonei rodikliai gali bati auditorijos skaicius, plojimai ir
teigiami atsiliepimai. Duomenys apie Siuos rodiklius gali biti renkami, pavyzdZiui, dokumentuojant ar
numatant auditorijos skaiciy, stebint (pvz., aplodismenty jkarstis) ir taikant greito vertinimo auditorijos
apklausg (pvz., , kaip jums patinka renginys?“).

Projekto diagramos aprasymas (aprasomoji santrauka).
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Projekto diagrama (jskiriant rodiklius) apibendrinama rastu. Sis i$samus aprasymas suteikia galimybe
apsvarstyti atskiras sudétines dalis ir kaip jos dera tarpusavyje. Visi veiklos dalyviai turi patvirtinti, kad
aprasymas tinkamai atspindi diskusijos rezultatus.

Svarbu:

e ZiWi metodui reikia daug pastangy. Palyginti su kitais metodais, reikia daug laiko, kad galima
bty nuodugniai iSnagrinéti situacijg, problemg, projekta, kaip budg Siai problemai spresti ar
sumatzinti.

e Veiklg turi vykdyti darbo grupé. Vienam asmeniui tai gali bati nejveikiama, diskusijos visada
vertingos.

e ZiWi paskatintos diskusijos gali sukelti dalyviy konfliktg. Toks konfliktas kyla dél jvairaus
tikslinés grupés situacijos suvokimo ar skirtingy pozidriy j veiklos naudg ir tikslg. Kad galima
blty sékmingai taikyti $j metoda, reikia tinkamai spresti konfliktg (gal naudojant vadovavima
ar iSorinius vedéjus).

e ZiWi metodas padeda iSreiksti ir nagrinéti vidine projekto logikg. Daznai metodas padeda
aiskiai suformuluoti numanomas (neiSreikStas Zodziais) projekto prielaidas. Atitinkamai
svarbus sékmingo metodo taikymo rodiklis yra mastas, kuriuo iSaiSkinamos esamos
hipotezés apie darba.

e Darbo grupés nariai turi labai noréti savo kasdienj praktinj mastymg paversti abstrakciu.
Kitaip veikla jstrigs ar, dar blogiau, nepavyks.

Kiti patarimai:

Jei bendra aprasomoji santrauka atrodo per sudétinga, galima surasyti tektg pagal kiekvieng pakopg
ir po to apibendrinti.

Reikia darbo grupés pasitarimy vedéjo. Sis asmuo uZtikrins nuosekly metodo taikyma ir bus
atsakingas uZ rezultaty registravima. Rekomenduojama naudoti iSorinj vedéja, kuris padés grupei
kritiskai apmastyti savo darbg ir suderinti nuomoniy skirtumus.

Gali bati, kad projektas jau iSsiaiskino savo poZilrj ir bendrg tikslg, bet dar neZino, kaip vienas padés
pasiekti kitg. ZiWi metodg galima naudoti ir Siuo atveju. DidZiausias démesys turéty Siuo atveju bati
skiriamas tarpiniy tiksly ir strateginiy keliy numatymui.

Idéjy deél tinkamy intervencijy galima rasti specialiuose informacijos Saltiniuose. Tinka geros
praktikos pavyzdZiai, praktinés gairés ir svarbi moksliné literatlra (socialiniy moksly, socialinio
darbo, psichologijos ir pan. srities).

Aprasomoji santrauka — geras finansavimo paraisky, projekty aprasymy ir panasiy dokumenty, kurie
naudojami siekiant projekto darbo skaidrumo ir suprantamumo, pagrindas.

Tolesni skaitiniai ir nuorodos

Examples for the practical application of the ZiWi Method: DROBS Magdeburg, The Homeless Colony
(Obdachlosensiedlung) Mainz, Prevention Team for Child Protection (Préventionsteam Kinderschutz) Berlin
and Guardian Angels (Schutzengel) Flensburg

SMART Objectives in quint-essenz (Switzerland): http://www.quint-essenz.ch/en/topics/1133
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Wissenschaftlicher Text (ber die Erstellung eines ,Programmbaums® fiir eine wirkungsorientierte
Evaluation: Beywl, W. (2006). Demokratie braucht wirkungsorientierte Evaluation — Entwicklungspfade im
Kontext der Kinder- und Jugendhilfe. In Projekt eXe (Hg) Wirkungsevaluation in der Kinder- und Jugendhilfe:
Einblicke in die Evaluationspraxis. Miinchen: Deutsches Jugendinstitut.

(Academic text on developing a “program tree” for outcome evaluation: Beywl, W. (2006). Democracy needs
outcome evaluation — Paths towards its development in the context of children’s and youth services. In
Project eXe (Ed.): Outcome Evaluation in Children’s and Youth Services: Insights into Evaluation 'Practice.
Munich: German Youth Institute. (In German))

Overview over the “Theory of Change” http://www.theoryofchange.org/about/what-is-theory-of-
change/toc-background/
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SMART Kkriterijai

Trumpas aprasas

SMART kriterijai naudojami intervencijy ir projekty tikslams numatyti. Jie padeda suformuluoti tikslus taip,
kad jie baty:

e  Specifiniai,

e [Smatuojami,
e Patrauklas,
e Realls,

e Apibrézti laike.

SMART metodu jvardinti tikslai yra kokybés Zymuo ir padeda vertinti rezultatus: SMART kriterijai — tai
sudétiné daugelio pozitriy j kokybés tobulinimg dalis. AngliSka santrumpa literatiroje simbolizuoja jvairiy
badvardziy rinkinj.

Batinos salygos

Néra ypatingy batinyjy salygy naudoti SMART kriterijams. Dalyvaujamasis kokybés tobulinimas numato
bltiny Ziniy apie gyvenimiskajg patirtj ir praktiniy bei profesiniy Ziniy turinc¢iy Zzmoniy dalyvavimg siekiant
taikyti kriterijus (pvz., gebéjimas spresti, kurie tikslai yra realls vietos sglygomis). Tai reiskia, kad tikslinés
grupés ir projekto personalas taip pat jtraukiami prireikus. Tokiai dalyvaujamajai veiklai reikia pakankamai
laiko ir pasiruoSimo mokytis ir diskutuoti visy vardu.

Taikymo sritys:
e Tiksly numatymas rengiant ir planuojant projekta.

e Prevencijos ir sveikatinimo intervenciniy tiksly derinimas prie vietos situacijos ir ypatingy tiksliniy
grupiy poreikiy.

e PasiruoSimas vertinimui.

e Finansavimo paraisSkos rengimas, kai reikia numatyti projekto tikslus.

Reikiami istekliai

Reikiamos pastangos priklauso nuo reikiamy konsultacijy kiekio. Jei SMART kriterijai naudojami numatyti
kolektyvinius tikslus dalyvaujamoje grupés veikloje, diskusija gali uztrukti. Daug priklauso nuo to, ar labai
skiriasi dalyvaujanciyjy poZidriai: jei dalyviy vertinimai labai skiriasi (pvz., dél to, kg realiai galima padaryti
vietose per tam tikrg laikg ir kas tuo paciu gali bati patrauklu), sutarimui pasiekti gali prireikti daugiau laiko
nei tuo atveju, kai dalyviy pozidriai sutampa.
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Darbo etapai

Tikslas suformuluotas SMART metodu, jei atitinka Siuos kriterijus:
S — specifinis: ar tikslas konkretus ir nedviprasmiskas, t.y. aiSku, kas turéty keistis kieno atzvilgiu?

M — iSmatuojamas: ar galima patikrinti, ar tikslas pasiektas? Ne visus tikslus galima iSmatuoti skaiciais — yra
kity bady jvertinti, ar tikslas pasiektas. Bet kokiu atveju naudinga naudoti rodiklius, parodancius, ar
numatyta vykdoma veikla yra naudinga. Renginio priimtinumo rodikliai, pavyzdziui, gali bati auditorijos
dydis, plojimy jkarstis ar tikslinés grupés atsiliepimai. Geri rodikliai yra svarbis, ekonomiski, paprasti,
savalaikiai ir tikslds.

A — patrauklus: ar visiems dalyviams tikslas pageidautinas? Jvairiuose Saltiniuose ,A“ SMART kriterijy
santrumpoje reisSkia ,priimtinas“, ,vieningas“. ,pasiekiamas”, ,sutartas“, ,priskirtinas“, ,teistinas”,
,orientuotas i veiklg“, »ambicingas” ar ,tinkamas” (zr.
http://en.wikipedia.org/wiki/SMART _criteriaticite_note-Wiktionary-10). Pastaroji sgvoka reiskia, kad tikslas
turi bati pritaikomas prie tikslinés grupés padéties. ,,Ambicingas” reiskia, kad tikslas neturéty bati per
kuklus. PrieSingai: dauguma atvejy reikia dideliy pastangy svarbiems tikslams pasiekti. ,,Orientuotas j veiklg”
pabrézia, kad tikslai turi skatinti praktinius veiksmus, jskiriant tikslinés grupés dalyvavima.

R — realus: ar galima pasiekti $j tikslg? Neturi buti siekiama per daug, tikslas turi bati pasiekiamas
atsizvelgiant j turimus isteklius ir kompetencijg. Kitaip galima nusivilti ir gali sumaZéti motyvacija.

T — apibréztas laike: ar galima pasiekti tikslg per valdomga laikotarpj? Kai kuriuose Saltiniuose ,T“ SMART
santrumpoje reiskia ,ribotas laiko atzZvilgiu“, tai rodo, kad reikia nustatyti laikotarpj, per kurj reikia pasiekti
tiksla.

Svarbu:

e SMART kriterijai tam tikru mastu konkuruoja vienas su kitu: pvz., tikslas gali bati patrauklus, nes jis
ambicingas ir atspindi dalyviy vizijg ar paslaugy organizacijos misijg, bet gali bati, kad Sio tikslo
negalima pasiekti projekto laikotarpiu arba, pvz., per 2-3 metus, todél jis nerealus. Todél svarbu ir
palyginti kriterijus vienas su kitu.

Kiti patarimai:

e Nepamirskite ,R“! Kartais tikslas per ambicingas ir patartina patikrinti, ar tai realu:
Ar tikrai mes manome galintys pasiekti §j tikslg per 1-3 metus (ar kitg projekto laikotarpj)?“

e  SMART kriterijus galima taikyti tikslams numatyti daugeliu atzvilgiu: vienas seminaro dalyvis pasake,
kad SMART jam yra naujas mgastymo budas, padedantis numatyti tikslus jvairiais badais.

Tolesni skaitiniai ir nuorodos

SMART Objectives in quint-essenz (Switzerland): http://www.quint-essenz.ch/en/topics/1133

Zielfindung und Zielformulierung — Ein Leitfaden. Materialien zur Qualitatssicherung in der Kinder- und
Jugendhilfe. Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend (BMFSFJ) 1999. Zuganglich Gber:
http://www.univation.org/download/QS_21.pdf
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Services. Federal German Ministry for Families, Seniors, Women and Youth (BMFSFJ) 1999. Available at:
http://www.univation.org/download/QS_21.pdf (In German))

Jtakos ratai

Trumpas aprasas

,Jtakos ratai“ — tai metodas, vizualiai pademonstruojantis tiesiogiai ir netiesiogiai prisidedanciy prie projekto
asmeny jtaka. Diagramg galima naudoti ir suinteresuotyjy Saliy tarpusavio santykiams vaizduoti (projekto
partneriai, tiksliné grupé, réméjai ir kiti svarbls bendradarbiaujantys partneriai). Pagal $j atvaizdg galima
numatyti suinteresuotyjy Saliy, kurios iki Sio laiko buvo tik Salutinés sprendimo priémimo dalyvés,
dalyvavimo skatinimo strategijas. ,Jtakos ratai” pagrjsti ,dalyvavimo lygmenimis“. Kitas Sio metodo
pranasumas tas, kad projektai gali iSsiaiSkinti, kaip priimami sprendimai ir kas prisideda prie kurio nors
sprendimo. Tai leidZia (pirmg kartg) apmastyti esamas bendradarbiavimo sglygas (esamg padétj) ir kaip jos
atrodys ateityje (siekiama padétis).

Decision-Making Authority
Partial Decision-Making Authority
Shared Decision Making

Inclusion

Consultation

Information

Not involved

Batinos salygos

Uz projekta atsakingi asmenys pasirengia kritiSkai apmastyti suinteresuotyjy saliy dalyvavima.

Paskirtis

Priemoneé nustatyti visy jvairiuose projekto etapuose (poreikiy vertinimas, planavimas, jgyvendinimas ir
vertinimas) dalyvaujanciy asmeny dalyvavimo lygmen,;.

Proceso apzvalga
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A

Temos pasirinkimas.

Svarbiy suinteresuotuyjy Saliy iSvardijimas.

Suinteresuotyjy Saliy paskirstymas diagramoje (esama padétis).
Suinteresuotyjy Saliy perskirstymas diagramoje (siekiama padeétis).

Dalyvavimo stiprinimo planavimas.

Reikiami iStekliai

Laikas:

yJtakos raty” atveju esamg suinteresuotyjy Saliy dalyvavimo lygmenj ir kaip galima skatinti

dalyvavima ty, kurie iki Sio laiko vaidino tik Salutinj vaidmenj, galima jvertinti per valanda.

Personalas: darbuotojai gali patys taikyti ,Jtakos raty” priemone. Darbas produktyvesnis, kai atsizvelgiama j
jvairiy suinteresuotyjy Saliy perspektyvas ruosiant diagramg (Zr. tolesni patarimai).

Medziaga: du popieriaus lapai su ,Jtakos raty” diagrama kiekviename.

Kitos iSlaidos: néra.

Darbo etapai

N

g

Svarbu:

Temos pasirinkimas. Pasirenkamas pratimo tikslas. Pavyzdziui, bendradarbiavimo partnerysté,
paslaugy organizavimas, skyrius, tam tikras projektas ar atskira intervencija.

Svarbiy suinteresuotuyjy saliy iSvardijimas. NusprendZiama, kurios suinteresuotosios $alys svarbios,
kad sveikatinimo ar prevencijos veikla pasisekty. Be tikslinés grupés galima pakviesti réméjus ir
projekto ar paslaugy teikéjy organizacijas, kitus svarbius (galimus) bendradarbiavimo partnerius
(pvz., politikai, labdaros fondai, vieSosios jstaigos, kitos paslaugy organizacijos ir pan.). I1Svardijami
suinteresuotyjy Saliy (organizacijy, grupiy) pavadinimai arba, jei svarbu, Siy organizacijy ar grupiy
atstovy pavardeés.

Suinteresuotyjy Saliy paskirstymas diagramoje (esama padétis). Suinteresuotosios Salys iSdéstomos
diagramos ratuose. ] vidurj jraSomos suinteresuotosios Salys, be kuriy sprendimai nejmanomi. Kuo
toliau suinteresuotosios Salys patenka nuo vidurio, tuo maZesné jy jtaka sprendimams.
Suinteresuotgsias Salis iSdéstyti padeda pavadinimai ir atitinkami aprasSai, susieti su kiekvienu
koncentriniu apskritimu. Taip sudaromas vaizdas, demonstruojantis esamg vieny suinteresuotyjy
Saliy jtaka sprendimams, palyginus su kitomis.

Suinteresuotyjy Saliy perskirstymas diagramoje (siekiama padétis). Kitas etapas — vizualus
siekiamos padéties vaizdavimas: kurios suinteresuotosios Salys turéty dalyvauti tam tikrame
sprendimy procese? Parengiama antroji diagrama.

Dalyvavimo skatinimo planavimas. Galutinis tikslas — nuspresti, ko reikia, kad i§ esamos padéties
blty pereita prie siekiamosios. Svarbiausias klausimas - kg gali padaryti kiekvienas arba k3 gali
padaryti organizacija ar grupé, kad pasiekty siekiamg padét;.

,Jtakos ratai“ — tai metodas, parengtas jvairiy organizacijy ir grupiy suinteresuotyjy Saliy
bendradarbiavimui pavaizduoti. Jj galima taikyti organizacijoje siekiant pavaizduoti vidinius
sprendimy procesus.
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»Jtakos ratai” vaizduoja sprendimy priéméjy jtakos lygmenj. Suinteresuotosios Salys gali labai
aktyviai dalyvauti projekto veiklose nedarydamos esminés jtakos (ar jiems neleidZziama jos turéti)
svarbiems sprendimams. Taip daznai yra paslaugy vartotojy atveju.

Ar kas nors Zino, kaip priimami sprendimai, paaiskés, paskirsCius suinteresuotgsias Salis diagramoje
pirma kartg. Projekty planavimas, jgyvendinimas ir vertinimas sveikatinimo ir prevencijos srityje néra
viena aiskiai struktdrizuota procedira. Nuo ko priklauso jvairls procesai ir kada, galima atspindéti
atliekant §j pratima. Pirmasis tarpinis svarbus rezultatas gali biti formaliy ir neformaliy sprendimy
procesy ir jtakos jiems turindiy veikéjy apmastymas. Sios jivalgos uZtikrina skaidruma ir yra
aktyvesnio dalyvavimo prielaida: sprendimy galios gali bati pasidalintos tik tada, kai iSsiaiSkinama,
kam jos pirmiausia priklauso.

Kiti patarimai:

»Jtakos ratai” gali bati taikomas kaip interaktyvus grupinis procesas naudojant psichodramos
metodus. Esamos ir siekiamos padéties diagramos dramatizuojamos, , protagonistas” (asmuo, kurio
darbas vaizduojamas) pasirenka jvairias suinteresuotgsias Salis atstovaujancius asmenis. Jtakos ratai
nubréZiami ant grindy ir kiekvienas ,suinteresuotasis asmuo” prisiima savo vietg. Protagonistas
paaiskina kiekvienam ,,suinteresuotajam asmeniui“, kokig padétj uzimti ir kokius Zodzius jie turéty
sakyti, kad atspindéty realios vaizduojamos suinteresuotosios $alies patirtj. Siuo bidu suvaidinama
suinteresuotyjy Saliy dinamika priimant sprendimus, kad galima bty geriau suprasti jy vaidmen;.

Atskiros suinteresuotosios salys (pvz., projekto komanda) gali naudoti ,Jtakos raty” metodg visy
asmeny dalyvavimui, jy pozitrriu, pavaizduoti.

Metodg galima naudoti bendradarbiaujant suinteresuotosioms Salims. Gali bati naudinga pakviesti,
pvz., tiksline grupe, réméjus ir projekto atstovus siekiant iSsiaiskinti jtakg sprendimams.
Nepriklausomai parengtos raty diagramos gali parodyti, kad sprendimy procesas suvokiamas jvairiai,
ir padéti, jomis remiantis, viska iSsiaiSkinti. Jos gali padéti bendromis pastangomis skatinti kai kuriy
suinteresuotyjy Saliy dalyvavima.

Tolesni skaitiniai ir nuorodos

(Ulrich Deinet, Marco Szlapka, Wolfgang Witte (2008). Quality through Dialogue: Building Blocks for Local
Dialogue on Quality and Effectiveness. Wiesbaden: VS Verlag. (In German))

Trojan, Alf (2004) Nachhaltige Gesundheitsférderung durch Partizipation. Gesundes Osterreich.
http://www.fgoe.org/hidden/downloads/Magazin/GOe_204 35-50.pdf

(Trojan, Alf (2004) Sustainable Health Promotion through Participation. Healthy Austria.
http://www.fgoe.org/hidden/downloads/Magazin/GOe_204_35-50.pdf (In German))

Peter Soppa (2004) Psychodrama. Ein Leitfaden. Wiesbaden: VS Verlag.

(Peter Soppa (2004) Psychodrama: A Guide. Wiesbaden: VS Verlag. (In German))

Toliau:

¢ Dalyvavimo lygmenys.

* Bendradarbiavimas.
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Psychodrama (Wikipedia) http://en.wikipedia.org/wiki/Psychodrama

Greitasis vertinimas

Trumpas aprasas

Greitasis vertinimas — tai trumpas teminiy duomeny kaupimas. Metodas Zinomas iS tarptautinés plétros
(greitasis (Zzemés Qkio) vertinimas arba greitasis vertinimas) ir rinkos tyrimy sriciy. Tokia apklausa gali bati
atliekama 7odziu arba rastu. Cia pateikiamu pavidalu ji trunka 10 minu¢iy ar maZiau.

Greitojo vertinimo privalumas tas, kad jj galima integruoti j praktinj mobiliyjy paslaugy darbg dél jo
nedidelés apimties. Dél Sios priezasties juo galima apklausti daug Zmoniy, kurie paprastai apklausose
nedalyvauja.

Batinos sglygos:
e Konkreti, aiSkiai apibrézta problema.

e Apklausg atlikti apmokytas personalas.

Taikymo sritys:
e Tikslinés grupés poreikiy vertinimas.
e ISankstinis projekto koncepcijos tyrimas.
e Naujy idéjy dél projekto darbo numatymas.
e Paslaugos priimtinumo tikrinimas

e Paslaugos poveikio tikrinimas.

Proceso apzvalga:

e Apklausos temos nustatymas.

e Apklausos klausimy parengimas.

e Apklausos metodo nustatymas.

e Personalo mokymai atlikti apklausa.

e Rezultaty analizé.

Reikiami iStekliai
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Laikas: pasirengimo greitajam vertinimui laikas gali b0ti jvairus (darbo etapai 1-3). Personalg galima
apmokyti atlikti apklausg komandos susirinkime. Vieno respondento apklausa trunka daugiausia 10 minudiy.
Analizés laikas priklauso nuo klausimy ir paslaugy teikéjo lukesciy.

Personalas: komandos narys gali parengti apklausg. Rekomenduojama dél apklausos turinio ir pobldzio
konsultuoti tuos darbuotojus, kurie tiesiogiai bendrauja su tiksline grupe, siekiant iS anksto patikrinti, ar ja
lengva taikyti ir ar ji tinka praktiSkai. Greitojo vertinimo vykdytojy skaicius priklauso nuo metodo taikymo
vietos.

Medziaga: apklausos atlikéjams reikia apklausos klausimy rastu. Jei tikslinés grupés prasoma rastu uzpildyti
klausimynus, reikia parengti reikiamg lapy skaiciy.

Kitos iSlaidos: néra.

ISsamis darbo etapai

1.Apklausos temos nustatymas. Kg - kas — kur — kaip? Aiskiai apibréZta tema — svarbi greitojo vertinimo
sglyga. Tema turéty bati apibendrinama vienu svarbiausiu tyrimo klausimu, kuris turi bati lengvai
suprantamas.

2.Apklausos klausimy parengimas. Apklausos klausimai turi padéti atsakyti j pagrindinj tyrimo klausima.
Jie turéty bati aiskiai suformuluoti ir greitai atsakomi. Jie turi bati suformuluoti tikslinés grupés kalba,
nedviprasmiski ir suprantami. Reikéty nuspresti, ar reikéty naudoti i$ anksto parengtus jvairius atsakymy
variantus ar prasyti respondenty atsakyti savo Zodziais.

3.Apklausos metodo nustatymas. Apklausa turi bati atliekama taip, kad bity apklausta kuo daugiau
tikslinés grupés nariy. Tam reikia kirybiSkumo ir tikslinés grupés supratimo. Galima jtraukti trumpos
apklausos klausimus j jvairias atliekamo darbo procediiras (zr. , kiti patarimai“ Zemiau).

4.Personalo mokymai atlikti apklausg. Visas apklausg vykdantis personalas turi bati apmokomas.
Mokymuose bus paaiskinta, kur ir kaip bus atliekama apklausa, kaip bus registruojami atsakymai ir kaip
galima pasiekti daugiau tikslinés grupés nariy.

5.Rezultaty analizé. Analizé priklauso nuo naudojamuy klausimy pobidZzio. Paprasti klausimai (pvz., uzdari
klausimai, j kuriuos galima atsakyti ,taip“ arba ,ne”) gali pateikti nedviprasmisky rezultaty, jei jais
siekiama paprasciausiai iSsiaiskinti daugumos pozilrj. Daugeliu atvejy paslaugy teikéjai siekia gauti kuo
daugiau informacijos, todél sunku analizuoti duomenis, ypac siekiant nustatyti, kaip atsakymai j atskirus
klausimus susije tarpusavyje. Siais atvejais patartina kreiptis pagalbos j asmenj, turintj mokslinés patirties
analizuoti klausimynus.

Svarbu:

e Greitasis vertinimas dél savo ribotos apimties gali tik pateikti informacijos apie riboto
skaicCiaus klausimus. Jei reikia nagrinéti kelias temas, galima atlikti kelis greituosius
vertinimus, pasirtpinant, kad jie blty iSdéstyti patogiais tikslinés grupés pozilriu tarpais.

e Pirmieji du darbo etapai daugumai paslaugy teikéjy organizacijy sunkiausi. Kartais labai
sunku apibrézti tam tikrg tema ir suformuluoti tinkamus klausimus. Todél patartina Siems
etapams skirti pakankamai laiko.

Kiti patarimai:
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e Greitasis vertinimas — paprastas metodas, todél jo klausimus galima jtraukti j jprastus teikiant
paslaugas pokalbius su tiksline grupe nekeliant pavojaus bendravimui. Tokio pokalbio pradzia ar
pabaiga daZznai yra tinkamiausias laikas pateikti apklausos klausimus.

e Greitasis vertinimas gali bati sékmingai integruojamas j rysiy su visuomene ar Ziniy gerinimo veikla,
pvz., prie parodos stendo, baruose, prekybos centruose.

e Greitasis vertinimas gerai tinka naudoti internete dél mazos apimties ir trumpo laiko atsakymams.

e Kaip ir visy apklausy atveju, naudinga atlikti bandomajg apklausa. Tai reiskia pateikti tikslinei grupei
klausimus ir suZinoti jy nuomone ir pasiilymus dél klausimy bei apklausos eigos.

e  Atviras klausimas, pvz., ,Kg dar norétum mums pranesti?“ gali bati naudingas iS anksto suformuluoty
jvairiy varianty atsakymy papildas.

e Klausimai turi blti formuluojami, personalas, apklausos atlikimo vieta ir atsakymy forma (rastu ar
Zodziu) turi bati parenkami taip, kad dalyvauty kuo daugiau tikslinés grupés nariy. Svarbiausia yra
tikslinés grupés pritarimas.

e Kai kuriy demografiniy duomeny, svarbiy paslaugy teikéjams, kaupimas padeda atlikti labiau
diferencijuotg analize, pvz., pagal lytj, amZziy ar tautybe.

e Galima padidinti norg dalyvauti apklausoje, jei greitajj vertinima atlieka pati tiksliné grupé. Tikslinés
grupés nariai tiesiogiai patenka j svarbias jy gyvenimui vietas ir nelaikomi , jsibrovéliais”. Tam reikéty
pakviesti tikslinés grupés narius ir apmokyti atlikti apklausa.

ISsamesné literatdra ir nuorodos

Beebe, J. (1995). Basic Concepts and Techniques of Rapid Appraisal. Human Organization, Vol. 54, No. 1,
pp.42-51.

Food and Agriculture Organization of the United Nations (FAO):
http://www.fao.org/docrep/W3241E/w3241e09.htm

Anschauliche Prasentation von D. Sarrazin (2004) (ber Rapid Assessment and Response:
http://www.lwl.org/ks-download/downloads/searchll/Doris%20Sarrazin_RAR.pdf

(lllustrative presentation by D. Sarrazin (2004) on Rapid Assessment and Response:
http.//www.lwl.org/ks-download/downloads/searchll/Doris%20Sarrazin_RAR.pdf (In German)

Ressourcen zur Fragebogenentwicklung und Auswertung: Kostenlose Software zur Erstellung und
Auswertung von Fragebogen: www.grafstat.de (Resources for the development of questionnaires and their
analysis: Free software for designing and analysing questionnaires: www.grafstat.de (In German)

Statistiklabor der Freien Universitat Berlin: http://www.e-learning.fu-
berlin.de/werkzeuge/lernsoftware/statistiklabor/index.html

(Laboratory  for  Statistics of the Free University Berlin: http://www.e-learning.fu-
berlin.de/werkzeuge/lernsoftware/statistiklabor/index.html (In German))

Fragebogen: http://www.quint-essenz.ch/de/files/Fragebogen_20.pdf
(Questionnaires: http://www.quint-essenz.ch/de/files/Fragebogen_20.pdf (In German)
Moser, H (2003). Instrumentenkoffer fiir den Praxisforscher. Freiburg: Lambertus.

(Moser, H (2003). Toolkit for Research Practitioners). Freiburg: Lambertus (In German)
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