STRESZCZENIE

Cele pracy

Celem pracy byta analiza przeksztatcen strukturalno-organizacyjnych wybranego
szpitala podlegltego samorzadowi wojewddztwa podkarpackiego w latach 1999-2018. Analizie
podano Kliniczny Szpital Wojewodzki nr 1 im. Fryderyka Chopina w Rzeszowie, ktorego
podstawowym zadaniem restrukturyzacji byto zoptymalizowanie efektywnosci kosztowej oraz
sprawno$ci dziatania placowki. Dziatania restrukturyzacyjne w analizowanym okresie, w

badanej placowce to przyktad typowej restrukturyzacji naprawczej oraz dostosowawczej.

Materialy i metody

Badanie prowadzone w ramach podejmowanej rozprawy doktorskiej zostalo oparte na
analizie obserwacyjno - retrospektywnej. Dla analizy tej przyjeta zostala cezura czasowa
obejmujaca lata 1999 — 2018. Dla potrzeb badania zostata utworzona specjalna baza danych,
ktora podlegata analizie statystycznej. Okreslono nastgpujace czynniki, ktére maja najwigksze
znaczenie w aspekcie przeksztalcen strukturalno — organizacyjnych okreslonego w badaniu
podmiotu leczniczego w latach 1999 - 2018:

e Liczba 16zek i ich oblozenie oraz liczba zrealizowanych procedur;

e Liczba porodéw jako specyficznych procedur medycznych;

o Wielkos$¢ kontraktu badanego szpitala;

e Poziom i struktura zatrudnienia;

e Poziom 1 struktura kosztow oraz wskazniki efektywnosci;

Analiza restrukturyzacyjna omawianego Szpitala bazowata na danych, ktore zostaty
bezposrednio pozyskane ze Szpitala. Na przeprowadzenie ktorych uzyskano pisemng zgode
Dyrektora Klinicznego Szpitala Wojewddzkiego nr 1 w Rzeszowie. W pracy zastosowano
metody statystyki opisowej. Dobdér metod warunkowany byl czasowym charakterem

analizowanych danych.



Nalezy podkresli¢, ze wszystkie analizowane wielko$ci finansowe zostaty wyrazone w

cenach z roku 2018, po urealnieniu danych z wczesniejszych lat na podstawie publikowanych

przez GUS wskaznikow inflacji. Za podstawowa metodg analizy danych czasowych przyjeto

prezentacje graficzng.

Whioski:

Liczba t6zek w badanym Szpitalu w rozpatrywanym okresie ulegta zmniejszeniu,
przy czym ich wskaznik obtozenia byt stosunkowo staty, a wigc efektywnosé
wykorzystania ~ zasobow  wzrosta; popyt na  ushugi medyczne
w Szpitalu spadt w niewielkim stopniu, a wzrost wskaznikow w latach 2017-2018
jest efektem wiaczenia do niego Podkarpackiego Centrum Chor6b Phuc, a nie

istotnego wzrostu popularno$ci Szpitala jako §wiadczeniodawcy ustug leczniczych;

W badanym okresie mial miejsce spadek liczby porodow realizowanych
w Szpitalu jako §wiadczen, ktdre z punktu widzenia funkcjonowania Szpitala miaty
kluczowe znaczenie. Reorganizowanie oddziatu i zwigkszenie jako$ci §wiadczen
pozwolity ponownie zwiekszy¢ zainteresowanie ustugami tego typu

W rozpatrywanej placowce (odzyskanie czesci rynku) nastgpito w latach 2017-2018.

Wysoko$§¢ kontraktu w badanym okresie istotnie wzrosta, co wynika przede
wszystkim z podwyzszenia sumy $rodkow przeznaczanych na ochrong zdrowia
przez panstwo polskie; zazwyczaj wynik wykonania kontraktu jest ujemny, co jest

réwniez zwigzane z faktem, ze budzetowanie w badanym szpitalu jest wyzwaniem;

Zatrudnienie w badanej jednostce sumarycznie wzrosto, przy czym
w wybranych specjalizacjach istnieje problem z dostepem do odpowiedniej liczby
pracownikow, a perspektywicznie nalezy sadzi¢, Ze ta negatywna sytuacja be¢dzie
narastata; jako§¢ pracownikow wptywa wprost na efektywnos$¢ kadr medycznych
placowki; doszto do znaczacego wzrostu znaczenia kontraktow, co jest korzystne
Z punktu widzenia interesOw szpitala, cho¢ rodzi tez pewne negatywne

konsekwencje spoteczne i potencjalnie zwigzane z jako$cig $wiadczonych ustug;



5. Calkowite koszty szpitala ulegly znaczacemu zwigkszeniu, przy czym dynamika
poszczegdlnych kategorii kosztowych byla rézna, wysoka w przypadku kosztow
zatrudniania pracownikéw; przy tym dzigki outsourcingowi oraz kontraktom udato
si¢ zrownowazy¢ budzet placowki po stronie kosztowej; koszty inwestycyjne
ponoszone sg nierdwnomiernie, w przeciwienstwie do kosztéw biezacych

I towarzyszy im dostep do zrodet finansowania.

6. Naklady na inwestycje w sprzet 1 modernizacje oraz rozbudowe nieruchomosci od
roku 1999 do 2018 przyniosty znaczacy progres, czego skutkiem byto stworzenie

coraz lepszych warunkéw leczenia pacjentow i pracy dla personelu Szpitala.



