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Osszefoglal6: mit lattam kozel kétszaz poszt utan?

Azért kezdtem el végignézni ezeket az oldalakat, mert a paciens bizalma nem a rendeld
ajtajaban sziiletik meg. Sokszor mdr joval el6tte, egy Facebook-posztndl elkezd6dik. A beteg
nemcsak azt szeretné tudni, milyen vizsgalat érhet6 el, hanem azt is: kihez fog belépni,
hogyan gondolkodik az orvos, és milyen emberi banasmddra szamithat.

A harom hénapbol 197 6nallé Facebook-bejegyzést azonositottam. A kép egyértelm, de nem
fekete-fehér. A nagyobb szolgdltatok rendszeresen, igényesen és szakmailag fegyelmezetten
kommunikalnak. Orvosokat, munkatarsakat és valodi rendel6i helyzeteket is mutatnak. A
dont6 pillanatban azonban tébbnyire mégis az intézmény beszél helyettiik.

A mintaban akadt fontos ellenpélda: a videok, pacienshelyzetek és csapatképek bizonyitjak,
hogy a szakmaisag nem sériil attdl, ha élet koltozik a tartalomba. Mas tartalmak arra
figyelmeztetnek, hogy a személyesnek hangzo, els6 személyl torténet sem feltétlentl hiteles,
ha nem tudjuk, ki mondja, vagy ha a Facebook MI-tartalomként jeldli. A személyesség
latszata nem azonos a szemeélyes jelenléttel.

A kutatas nem azt allitja, hogy ezek a szolgaltatok rosszul kommunikdalnak, és végképp nem
min6siti az ellatds szakmai szinvonaldat. Azt mutatja meg, hol marad kihaszndalatlanul a
bizalomépités lehet6sége. Nem tobb reklamra van sziikség, hanem tobb valddi emberre:
névre, hangra, gondolkodasra és torténetre.

Az orvos ma mar gyakran lathatd a képen. Sajat, kovetkezetesen felismerheto
hangjat azonban még ritkan halljuk.

A visszajelzés legyen a beteglt része

A vizsgdalatbol kozvetlentl hasznosithato vezetdi tanulsag, hogy az emberi kapcsolatot nem
elsGsorban tobb személyes hangu poszttal, hanem mlikod6 visszajelzési korrel lehet
megerdsiteni. A szolgaltaté minden vizit vagy vizsgalat végén tegyen fel két rovid, semleges
kérdést: ,Mi segitett most a legtobbet?” és ,Mi maradt tisztazatlan?” A valaszoknak legyen
feleldse, visszajelzési hatarideje és havi vezetdi dsszesitése. Igy a beteg hangja nem elszigetelt
értékelés marad, hanem visszakertiil a recepcion, az asszisztenciandl, az orvosnal és a
kovetkez6 miikodési dontésben.
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Az emberi arc jelen van. Az emberi hang még nem valt kovetkezetes stratégiava.

Ez a nyilvanos valtozat szandékosan nem nevez meg és nem rangsorol szolgdltatokat. Az 0sszesitett kutatasi
eredményt kozli; a részletes, név szerinti hdttéranyag elktilonitve kezelhetd.

Rovid modszertani leiras

A kutatds targya a nyiregyhazi magan- és kiegészitd egészségligyi szolgaltatok nyilvanosan
lathatd Facebook-kommunikdacidja volt a 2026. majus 25. és augusztus 25. kozotti 93 napban.
A vizsgdlat nem az ellatds orvosszakmai mindségét, hanem a kommunikacid személyességét,
forrasat és bizalomépitd képességét értékelte.

Kétlépcsos adatfelvétel

e FEls6 1épésként 43, keres6bol és szolgaltatoi feliiletekrdl ellendrizhetd Facebook-, Instagram- és
webes tételb6l késziilt el6zetes forrdsosszesités. Ez a szolgaltatdi kor és a kezdeti hipotézis
kijelolését szolgalta.

e Masodik 1épésként a Facebook-oldalakat kézzel végiggorgetve dokumentaltuk a teljes
vizsgdlati id6ablakot. A végs6 kovetkeztetések els6dleges alapja ez a 197 bejegyzéshdl allo
Facebook-minta.

Mi szamitott egy posztnak?

e Az azonos szoveggel, de killon datummal vagy kiillon id6vonal-tételként megjelent
ismétléseket killon posztnak szamitottam.

e Az automatikus kévet6koszontéseket és a megosztott tartalmakat kiilon jeloltem, mert nem
azonosak a szolgdltato sajat szerkesztett kommunikacigjaval.

Mit rogzitettem?

Alapadat datum, formdatum, téma, lathaté reakciok

Emberi jelenlét valdédi szerepld, név, paciens- vagy munkatarsi helyzet
Hang intézményi, névhez kotott vagy els6 személyli megszolalas
MI kizarodlag a Facebook lathaté MI-tartalom-jelélése
Funkcié edukdcid, szolgdltatds, értékesités, kozosség, adminisztracio
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ANONIMIZALASI ELV A nyilvanos jelentés elhagyja a szolgaltatok nevét, pontos egyedi
posztszamat, rangsorat, visszakeresheto reakcioadatait és az azonositasra alkalmas
példakat; az dsszesitett minta, a modszer és a kozos mintazatok valtozatlanok.

1. A vizsgalt minta

FO SZAM 197 6nall6 Facebook-bejegyzés 9 azonosithaté oldalrél; egy tovabbi
szolgaltatonal nem volt 6nalléan vizsgalhat6 Facebook-oldal.

A piac digitalis aktivitdsa er6sen egyenetlen. A vizsgalhatd posztok szinte mindegyikét hat
rendszeresen kommunikdalo oldal adta, mik6zben harom masik oldal csak alkalmi
kozlésekkel vagy hosszabb hallgatassal volt jelen. Emiatt az aktiv és a sziinetel6
kommunikaciot nem szabad ugyanabba a teljesitményrangsorba kényszeriteni.

Rendszeresen aktiv 98%
Alkalmi vagy sziineteld 3 4 2%
Onallé oldal nélkiil 1 - nem része a 197-es mintanak

Mit jelent ez az 6sszehasonlitashan?

e Arendszeresen aktiv oldalakndl értékelhetd a tartalmi stratégia, a hang és az emberi jelenlét.

e Az alkalmi oldalakndl csak a digitalis jelenlét hidnya vagy toredezettsége allapithato meg
meghizhatéan.

e Az 6ndllé Facebook-oldal nélkiili szerepld nem kerilt be a mennyiségi mintaba.

A digitalis csend nem ugyanaz, mint a személytelen kommunikacio. Az elébbi a
jelenlét hidnya; az utobbi egy miik6do, de tobbnyire intézményi hangu csatorna
jellemzdje.
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2. A kOozponti eredmény

A vizsgalt kommunikacioban négy kilon szint gyakran 0sszecsuszik: az intézmény jelenléte,
az ember megjelenése, az emberi torténet és az ember sajat hangja. Egy portré vagy egy név
képes szakmai hitelességet adni, de ett6l még nem tudjuk, hogyan gondolkodik az illetd. Egy
névtelen vallomds érzelmes lehet, de nem feltétlentil kothet6 valds személyhez. A bizalomhoz
nem pusztan arc, hanem azonosithat6 hang kell.

Mit 14t a Kévet? Mit épit?

Intézmény szolgaltatas, gép, épilet, id6pont tajékozottsag
Arc orvos vagy munkatdrs neve és képe szakmai hitelesség
Torténet pacienshelyzet, valédi munkafolyamat kozelség
Sajat hang névhez kotott gondolat, beszédmad, szemlélet személyes bizalom

A leggyakoribb kommunikacios képlet

tiinet vagy félelem — lehetséges betegség — vizsgalat vagy kezelés —
idépontfoglalas

Ez a logika szakmailag érthetd: felismerést és cselekvést akar kivaltani. Kommunikdacids
szempontbol azonban a kovet6t konnyen diagnosztikai feladatta egyszerisiti. Kevesebb sz6
esik arrol, mi torténik az elsd talalkozason, mitél félnek a paciensek, hogyan sziletik orvosi
dontés, és milyen emberhez érkeznek.

A legerosebb ellenpéldak kozos jellemzoje

e Valddirendel6i helyzetet, munkafolyamatot vagy paciensélményt mutatnak.

e Az ember nem diszlet, hanem a torténés része.

e Avizudlis személyesség mellett megjelenik legalabb egy azonosithato, természetes
megszolalas.

Ezek a kivételek nem gyengitik a f6 megallapitast. Azt bizonyitjak, hogy a személyesebb
forma miikodoképes, csak még nem valt kovetkezetes szerkesztési elvvé.
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3. Hat visszatéro kommunikacios modell

Modell Jellemz6 miikodés Fo6 lehetdség vagy kockazat

Szakértelem és
szolgaltatas

Biztonsag és
gondoskodas

Klinikai terelés

Valédi munka és vide6

Névtelen személyesség

Digitalis hallgatas

szakmai hirek, eszk6zok, orvosportrék,
eredmények

kornyezet, paciensélmény, megnyugtato
markaigéret

tinetlista, kockazat, vizsgalat, foglalas

rendeldi folyamat, csapat, pacienshelyzet

els6 személyd, érzelmes vagy stirget6
torténet

ritka technikai k6zlés vagy nincs poszt

A modellek nem minésitési osztalyzatok

erds hitelesség, kevés személyes
megkiilonboztetés

emberkozeli allitas, de kevés névhez kotott
bizonyiték

hasznos edukacio, felcserélhetd intézményi
hang

kozelség és figyelem; sajat hanggal még
erdsebb lehet

kozelség latszata, bizonytalan forras

nem értékelhetd stratégia; kihasznalatlan
csatorna

Egy szolgdltato tobb modellt is hasznalhat egyszerre. A besorolas célja nem a gy6ztes

kijel6lése, hanem annak megértése, hogyan jut el a kommunikaci6 az intézményi

tajékoztatastdl a személyes bizalomig. A leger6sebb irdny a szakmai keret, a valds helyzet és

a névhez kotott emberi hang egytittese.

Az intézmény hitelesiti a szakembert, a szakember sajat hangja megteremti a
kozelséget, a valos paciens- vagy munkatarsi tapasztalat pedig bizonyitja a bizalmat.
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4. Mit mondanak a kozonségreakciok?

A lathato aktivitas nem ad tiszta laboratoriumi valaszt. Egy nyereményjaték, egy hirdetett
poszt, egy szezondlis veszély vagy egy erds egészségiigyi félelem ugyanugy felhuzhatja a
szamokat, mint egy valddi emberi torténet. A reakcio ezért jelzés, nem itélet.

Ami mégis kovetkezetesen latszik

e Avalodi orvost, pacienst, csapatot vagy munkafolyamatot mutat6 tartalmak toébb oldalon is a
jol teljesitd bejegyzések kozott voltak.

e Avideos ésrendeldi tartalmak megmutattdk, hogy a vizudlis személyesség nem gyengiti a
szakmai markat.

e Az emberi helyzetek aktivitdshan versenyképesek voltak a tiinetlistds és szolgdltatdsi
posztokkal.

e A félelemre, siirgetésre, kedvezményre vagy jatékra épuld bejegyzések szintén sok reakciot
valthattak ki, de ez nem bizonyit mélyebb bizalmat.

Mit érdemes valojaban mérni?

Nyilvanos jel Pontosabb iizleti mutato

Figyelem reakcio, videdinditas megtekintési id6, befejezés, mentés
Kapcsolat érdemi hozzaszolas, kérdés uzenet, visszatér( interakcio
Bizalom szakember nevének emlitése névre keresés, ajanlas, értékelés
Konverzio foglalasi szandék névhez kotott id6pontkérés

Az emberi tartalom nemcsak hitelesebb lehet, hanem teljesitményben is
versenyképes. A nyilvanos adatokbdl azonban nem bizonyithatd, hogy 6nmagaban az
emberi jelenlét okozta a jobb eredményt.
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5. Mesterséges intelligencia és a személyesség latszata

A stilusjegyekbdl onmagukban nem lehet tisztességesen MI-haszndalatra kovetkeztetni. A
képerny6képes vizsgalat ezért kizarolag azokat a tételeket rogzitette MI-tartalomként,
amelyeknél a Facebook sajat jelolése lathato volt.

DOKUMENTALT ADAT Legalabb 12, Facebook altal MI-tartalomként jelolt bejegyzés
jelent meg harom vizsgalt oldalon.

A legfontosabb kiilonbség

Az MI 6nmagaban nem tesz rossza egy posztot. Segithet szerkeszteni, roviditeni vagy
rendszerezni. A hitelességi torés akkor kovetkezik be, amikor a gép nemcsak segit
megfogalmazni egy valos ember gondolatat, hanem névtelen személyes vallomast allit eld.
Ilyenkor megsziletik a személyesség nyelvi formdja, de nincs mogotte megismerhet6
személy.

Javasolt szerkesztési szabaly

e A szakmai 4llitdsnak legyen név szerint azonosithaté jovahagyoja.

e Az els6 személyl torténet mindig valos, megnevezhetd forrashoz kapcsolddjon.

e Az MI maradjon hattéreszkdz; ne taldljon ki paciensélményt, orvosi hitvallast vagy személyes
emléket.

e Az MI-jel6lés hidnya ne valjon bizonyitékka: ahol nincs lathato jelolés, ott a kutatas sem allit
MI-haszndlatot.

A személyes hang értéke nem attol sziiletik, hogy a széveg els6 személyben all, hanem
attol, hogy tudjuk, ki vallalja.
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6. Mit bizonyitott és mit nem bizonyitott a kutatas?

Amit a minta erosen alatamaszt

e A nagy aktivitds nem jar automatikusan felismerhetd szakemberi hanggal.

e Az orvos arca gyakran hitelesitd elem, mikozben a szdveg intézményi marad.

e A tlnet-vizsgdlat-kezelés—-id6pontfoglalds logika a legtobb aktiv oldalon dominéns.

e Avalodi rendel6i helyzetek és videdk szakmailag vallalhatd, kozonségképes ellenpéldat
jelentenek.

e A személyes hang utdnzdsa nem egyenl a személyes bizalomépitéssel.

Amit nem allithatunk

e Nem allithatjuk, hogy a legtobb reakciot kizdro6lag a tartalom tipusa okozta.

¢ Nem mindsithetjik a szolgaltatok orvosszakmai munkdjat a Facebook alapjan.

e Nem bizonyithatjuk az MI hasznalatat ott, ahol a Facebook nem jeldlte azt.

¢ Nem allithatjuk, hogy egyetlen szervezeti méret vagy szakterulet onmagaban meghatarozza a
kommunikacid személyességét.

A dont6 tényezo

A szervezeti méret novelheti az intézményi tavolsagot, de nem ez az egyetlen magyarazat. A
mintadban aktivabb és kisebb szerepldk kozott is akadt intézményi, videokdzpontu és
névtelenil személyes kommunikacio. A dontd tényezd inkabb az, kap-e valddi szerkesztési
teret a konkrét ember.

A vizsgalt maganegészségiigyi kommunikacioban az ember egyre gyakrabban lathato,
de a sajat hang még kivétel. A legnagyobb kihasznalatlan versenyelény a névhez
kotott, valos és kovetkezetes szakemberi jelenlét.
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7. Javaslatok: hogyan kapjon hangot az ember?

1. A szakember ne felolvasson, hanem valaszoljon

Egy valddi kérdésre adott természetes valasz tobbet arul el a gondolkodasarol, mint egy
reklamszoveg.

2. A tiinetlista helyett induljunk rendel6i helyzethol

A ,,Sok beteg azzal érkezik hozzam...” tipusu inditads ugyanazt a tudast emberi tapasztalathoz koti.

3. Mutassuk meg, mire szamithat a paciens
Az els@ vizsgdlat menete, a fajdalomtol valo félelem, a lelet magyarazata és a dontési helyzetek

mind bizalmat épit6 témak.

4. A video legyen talalkozas, emberi kapcsolodas

A munkafolyamat mellé keriiljon név, sajat mondat és felismerhet6 szakemberi karakter.

5. A bizalmat ne kijelentsiik, hanem bizonyitsuk

A ,nélunk a pdaciens az els6” allitas helyett 1assuk, hogyan készitik fel, hallgatjak meg és kisérik
végig.

6. Az MI legyen szerkeszto, ne szereplo

Rovidithet, rendszerezhet és valtozatot készithet, de a torténet, a felel6sség és a szakmai
jovahagyas maradjon emberi.

Nem kevesebb szakmaisagra van sziikség, hanem arra, hogy a szakmai tudasnak
felismerhet6 gazdaja legyen.

10
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8. Javasolt hatrészes probasorozat

Egyetlen orvossal vagy szakemberrel mar mérhet6, biztonsagos pilot indithatd. A videdk 45—
90 masodpercesek, feliratozottak, természetes beszédliek és egyetlen valodi kérdés koré

épulnek.
N T R

1 Miért valasztottam ezt a szaktertiletet? személyes motivacié

2 Mitdl félnek leginkdbb a pacienseim? empatia

3 Mi torténik az elsd vizsgalaton? bizonytalansag csokkentése

4 Mi a leggyakoribb tévhit? szakmai gondolkodds

5 Mikor mondom azt, hogy még nem kell beavatkozas? érdekmentes hitelesség

6 Mit tanultam a betegeimtdl? emberi kolcsonosség

Mit mérjunk?

Szint Mutaté Valodi kérdés

Figyelem megtekintési id6, befejezés, mentés megallitja-e a kovet6t?
Kapcsolat érdemi hozzaszolds, izenet, kérdés mer-e kapcsolatot kezdeményezni?
Bizalom névre keresés, ajanlas, értékelés emlékeznek-e konkrét szakemberre?
Konverzi6 névhez kotott idépontkérés vélasztassa valik-e a bizalom?

Paciens torténete, képe vagy hangja csak dokumentalt hozzajarulassal hasznalhato;
minden klinikai allitast az érintett szakember hagyjon jova.

11
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9. Tunettdl az idépontfoglalasig: 10 koros keresési teszt

Cél és modszer

Avizsgdalat azt modellezte, hogy egy paciens tiinetek észlelése utan milyen gyorsan jut el egy
nyiregyhdzi diagnosztikai vizsgalat vagy orvosi konzultacio els6 foglalhat6 id6pontjaig. Tiz,
egymast kovetd tesztkorben ugyanazt a két utat futtattuk végig: (1) Al-val tamogatott 6nallé
tdjékozodas, majd szolgaltato- és idépontkeresés; (2) Google-keresés, talalati oldalak és
szolgaltatoi felliletek alapjan torténé tajékozodas. A teszt kommunikacios és beteguti
lathatésagot mér, nem diagnosztikai pontossagot, ellatasi min6éséget vagy betegforgalmat.

A vizsgalati egység egy dontési vagy kattintdsi lépés volt a tiinet megfogalmazdsatol az els6
konkrét foglalasi lehetdségig. A lépésszamok a két ut dsszehasonlithatdsdgadt szolgdljak; nem
tekinthetdk klinikai vagy hivatalos digitalis egészségiigyi mérdszamnak.

Tesztelt tiineti helyzetek

Hasi fajdalom; mellkasi fajdalom; nyelési nehézség; derékfajdalom; szédiilés; véres széklet;
emldcsomo; vizelési panasz; kohogés vagy 1égszomj; vallfajdalom.

Osszesitett eredmény

e Al-ut: dtlagosan kortilbelil 6 dontési 1épés a tiinet felismerésétdl az elsd foglalasi lehet6ségig.

e Google-ut: atlagosan kortilbelil 4 dontési 1épés ugyaneddig a pontig.

¢ A Google-ut rovidebbnek bizonyult, amikor a taldlat kozvetlen szolgaltatdi oldalra, vizsgalati
oldalra vagy online idépontfoglalasra vezetett.

e Az Al-ut akkor volt hasznalhatd, ha a tiineti bizonytalansagot gyorsan atforditotta
vizsgalattipusra és helyi keresési kifejezésre; kiillonben tobb visszakérdezést és keriil6 1épést
igényelt.

Osszetett kommunikacios lathatosagi és foglalasi sorrend

1. A szolgaltato: a legszélesebb tiineti keresési lefedettség, tobb kiilon vizsgalati és
szolgaltatasi oldal, kovetkezetesebb atvezetés a kapcsolatfelvételhez.

2. Bszolgdltatd: erds diagnosztikai termékoldalak és jol értelmezhet6 vizsgalati kinalat, de
nem minden tiineti helyzetben azonos mélységu ut.

3. Cszolgaltato: erds szakértoi és bizalmi jelenlét, kiilonosen kardioldgiai és ultrahangos
témakban; a foglalds tobb esetben telefonos 1épést igényel.

4. D szolgdaltatd: helyi jelenlét és online kapcsolatfelvételi lehetdség, de kevesebb
tinetspecifikus, keresési szandékra épiil6 tartalom.

12
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Mit jelent ez kommunikaciés szempontbol?

e A szolgaltaté nem pusztdn akkor lathatd, amikor a paciens mar ismeri a vizsgdlat nevét. A
dontési elény ott keletkezik, ahol a tiineti keresést gyorsan, érthetden és biztonsdgosan
forditja at kovetkezd 1épéssé.

e Alegfontosabb javitds nem feltétlentil tobb poszt, hanem tiinet- és kérdésalapu oldalak,
vilagos vizsgalati magyarazat, ar- és el6késziileti informacid, valamint egyértelmd idépont-
vagy visszahivasi ut.

e Az eredmény kés6bbi kommunikdcids auditban kontrollalt beteguti tesztként hasznalhato:
ugyanaz a tiinet, ugyanaz a helyi keresési szandék, azonos rogzitési szabalyok.

Korlatok és biztonsagi megjegyzés

e Ez nem hivatalos Google-rangsor. A talalati sorrend hely, id6pont, eszkoz, keresési
el6zmények és személyre szabas szerint valtozhat.

e Asorrend nem min6siti az ellatds szakmai szinvonalat, a diagnodzis pontossagat, az orvosokat
vagy a varolistak tényleges hosszat.

e Akut, sulyos vagy gyorsan romlo tlinet esetén az Al- és Google-ut nem helyettesiti a siirg6sségi
ellatast; a teszt nem betegirdnyitdsi protokoll.

Forras- és rogzitési megjegyzés

A részletes, név szerinti szolgaltatéi munkalap és a koronkénti képerny6képes rogzités a
bels6 kutatasi valtozatban talalhatd. Ez a nyilvanos kivonat a szolgaltatékat A-D koddal jeloli,
hogy a jelenség bemutatdsa ne valjon intézmeényi mindsitéssé.

10. Korlatok és értelmezési felelosség

Korlatok

e A Facebook nyilvanos feliilete nem ad teljes elérési, hirdetési vagy konverzids adatokat.

e Alathato reakci6szam a képernydkép készitésének id6pontjat rogziti, késébb valtozhat.

e Avidedk formatuma és képi tartalma vizsgalhato volt, de nem minden video teljes
hanganyagardl készilt szo szerinti atirat.

e A manudlis képerny6képes szamlalasnal az atfedéseket kiszlirtem; a dinamikus Facebook-
feliilet miatt csekély technikai eltérés lehetséges.

e Az elemzés a kommunikacidt értékeli, nem az egészségligyi ellatds szakmai mindségét.

Elsodleges kutatasi forras

A vizsgdlt oldalak 2026. majus 25. és augusztus 25. kozotti Facebook-id6vonalarél 2026. augusztus
26-30. kozott készitett képerny6képes dokumentacio és az abbdl dsszedllitott szamlalas.
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Miért anonimizalt ez a valtozat?

A nyilvanos jelentés célja nem az egyes intézmények mind@sitése, hanem egy piaci kommunikacids
jelenség bemutatdsa. Ezért a szolgaltatdk neve, egyedi aktivitasi adata, rangsora és konnyen
visszakereshet6 példdja nem szerepel benne. A név szerinti kutatasi hattéranyag ett6l elkilonitve,
megfelel6 szakmai kontextusban kezelhet6.

Ertelmezési felel6sség

A megallapitadsok nyilvanosan lathato tartalmakbdl levont kommunikacios kovetkeztetések. Nem
készitenek szakmai rangsort, nem mingsitik az orvosokat, és nem allitanak jogsértést. A cél annak
megmutatasa, hogyan lehetne a meglév6 szakmai hitelesség mellé tobb felismerheté emberi
jelenlétet épiteni.

A fehér kopenyt nem kell levenni. Csak meg kell mutatni, ki viseli.
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Vezetoi kiegészités: visszajelzés és emberi kapcsolat a betegutban

A nyilvanosan elérheté mintdban kevés és egyenetlen beteg-visszajelzés lathato. Ez nem
bizonyitja, hogy az ellatok ne torédnének az emberi kapcsolattal; inkabb azt jelzi, hogy a
visszajelzés gyljtése és visszaforgatdsa nem mindenhol lathat6 kévetkezetes rendszerként. A
betegek leggyakrabban a gyorsasagot, a kedvességet, az érthet6 tajékoztatast és az
alapossagot emelik ki.

Javasolt javitds: a vizit végén két rovid, semleges kérdés (,Mi segitett most a legtobbet?”; ,Mi
maradt tisztazatlan?”), majd 24-48 oran belil onkéntes visszajelzéskérés. A panaszkezelés
legyen kiilon a nyilvanos értékeléstdl, minden jelzés kapjon valaszt és felelGst, a csapat pedig
havonta lassa a visszatérd er6sségeket és surlddasi pontokat.

A lényeg nem tobb otcsillagos értékelés, hanem zart visszajelzési kor: a beteg hangja jusson el
a kovetkez6 muikodési dontésig. Nyilvanos torténet vagy idézet csak kifejezett hozzajarulassal
és azonosithat6 egészségligyi adat nélkiil haszndlhato.
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