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WYKORZYSTANIE BENCHMARKINGU
W ZARZADZANIU FINANSAMI SZPITALI
NA PRZYKLADZE WOJEWODZTWA POMORSKIEGO

THE USE OF BENCHMARKING
IN THE FINANCIAL MANAGEMENT OF HOSPITALS
ON THE EXAMPLE OF POMERANIAN VOIVODESHIP

DOI: 10.15611/pn.2015.399.49

Streszczenie: Podmioty lecznicze, a w szczegolnosci szpitale, funkcjonuja w trudnych
warunkach mikro- i makroekonomicznych. Wiele podmiotow zmaga si¢ z trudng sytuacja
finansowa 1 rosnagcym zadluzeniem. Zarzadzanie szpitalem stalo si¢ duzym wyzwaniem,
a dotychczas stosowane narze¢dzia wydaja si¢ niewystarczajacym wsparciem dla zarzadzaja-
cych. Wplywa to na poszukiwanie nowych rozwigzan. Jednym z nich moze by¢ benchmar-
king. W ostatnich latach w Polsce coraz czgsciej spotyka si¢ wykorzystywanie tego narzedzia
przez szpitale, jednak jak dotad nie byl znany zakres ani prawidtowo$¢ jego stosowania. Ce-
lem przeprowadzonych w 2013 r. badan ankietowych byto sprawdzenie, w jakim zakresie
szpitale wojewddztwa pomorskiego postuguja si¢ benchmarkingiem w zarzadzaniu finansami
oraz czy prawidtowo go wykorzystuja. W niniejszym artykule przedstawiono fragment wyni-
koéw badan, koncentrujac si¢ na przyczynach stosowania benchmarkingu oraz jego rodzajach
wykorzystywanych przez pomorskie szpitale w 2013 1.

Stowa kluczowe: benchmarking szpitali, zarzadzanie finansami, zarzadzanie szpitalem, pod-
miot leczniczy.

Summary: A lot of Polish hospitals are in a difficult financial situation. Managers are forced
to search for new management tools. Benchmarking is very popular all over the word, and it
is also used by medical entities in Europe and the USA. There is no information about the use
of this tool by Polish hospitals.The purpose of this article is to analyze the range of use of
benchmarking in the financial management of Pomeranian hospitals. The methodology used
in this article — questionnaire survey.

Keywords: hospital benchmarking, financial management, hospital management, healthcare
entity.



492 Aleksandra Wiercinska

1. Wstep

Zmieniajaca si¢ sytuacja na rynku ushug zdrowotnych, niski poziom finansowania,
rosnaca konkurencja oraz zwigzana z tym walka o kontrakty z NFZ-em powoduja,
ze szpitale szukaja nowszych i bardziej skutecznych metod zarzgdzania finansami.
Maja one stuzy¢ podejmowaniu decyzji zwigzanych z pozyskiwaniem i alokacja
srodkow finansowych i innych zasobow szpitala, a co za tym idzie, czesto decyduja
o przetrwaniu podmiotu leczniczego na rynku ustug zdrowotnych. Biorgc pod uwa-
ge cele medyczne i spoteczne szpitala, zarzadzajacy tymi podmiotami powinni
w szczegblny sposob dazy¢ do poprawy gospodarowania srodkami finansowymi,
przy zachowaniu odpowiedniej jako$ci $wiadczonych ustug. Jednym z narzedzi
wspomagajacych zarzadzanie podmiotem leczniczym, ktére zdobyto juz sobie uzna-
nie w krajach zachodnich', a ktore powoli rozpowszechnia sie takze na polskim ryn-
ku, jest benchmarking.

Benchmarking polega na poréwnywaniu wynikdw, systemoéw organizacyjnych,
czy tez proceséw zachodzacych w organizacji z najlepszymi praktykami w danym
obszarze, co prowadzi do adaptacji i wdrozenia wzorcowych rozwigzan. Skutkuje to
poprawa sytuacji finansowej podmiotu, usprawnieniem jego procesOw czy umocnie-
niem pozycji konkurencyjnej na rynku. Prawidlowo zaplanowany i wdrozony bench-
marking, moze dostarczy¢ niezbednych informacji na temat sprawnosci finansowej
szpitala, skuteczno$ci realizowanych w nim procesow czy rentownosci §wiadczo-
nych ustug zdrowotnych?. Coraz cze$ciej pojawiajg si¢ instytucje i firmy $wiadczace
ustugi benchmarkingu dla podmiotéw leczniczych. Jak dotad, nie byt jednak znany
zakres stosowania tego narzgdzia czy prawidlowos¢ jego wykorzystywania przez
szpitale. Przeprowadzone badanie, ktorego wyniki zaprezentowano w niniejszym
artykule, majg za zadanie wypehienie tej luki.

! Swiadcza o tym takie projekty, jak: (1) Europejskie Badanie Szpitali (European Hospital Survey
Benchmarking), [EU 2012-2013]; (2) MARQUIS (Methods of Assessing Response to Quality Improve-
ment Strategies) [Lombarts i in. 2008, s. 28-37]; (3) Migdzynarodowy Projekt Benchmarkingu
w Dunskim Sektorze Szpitalnym (International Benchmarking of the Danish Hospital Sector); (4) Nie-
miecki Narodowy Projekt Benchmarkingu Szpitali (German National Quality Benchmarking Project)
[Busse, Nimptsh, Mansky 2009, s. 293]; (5) EBDA (Emergency Department Benchmarking Alliance).

2 Literatura przedmiotu nie okre$la jednoznacznie pojecia benchmarkingu. M.J. Spendolini [1992,
s. 10] definiuje benchmarking jako ,,ciagly, systematyczny proces badania produktéw, ustug oraz pro-
cesOw wystepujacych wewnatrz przedsigbiorstwa, ktore sa rozpoznane jako reprezentujace najlepsze
praktyki, w celu promowania jego dokonan”. R.C. Camp [1995, s. 77] okresla benchmarking jako po-
szukiwanie najefektywniejszych metod dla danej organizacji, pozwalajacych osiagna¢ przewage kon-
kurencyjna. R. Kowalak [2009, s. 20] interpretuje benchmarking jako metode zarzadzania, ktora stuzy
wprowadzeniu najlepszych praktyk poprzez poréwnania z najlepszymi rozwigzaniami stosowanymi
wewnatrz jednostki oraz w innych organizacjach. Przez niektorych benchmarking definiowany jest
jako technika por6wnywania wlasnych rozwigzan w zakresie danego czynnika sukcesu (systemu, pro-
cedury lub dziatania) i poszukiwania takiego punktu odniesienia, ktory umozliwitby przedsi¢biorstwu
znaczng poprawe rozwigzan [Grudzewski, Hejduk 2004, s. 170].
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2. Opis metody badawczej

Badania zostaly przeprowadzone metoda ankietowa. W pierwszym etapie wyzna-
czono cele badania. Nalezaty do nich:

1) rozpoznanie, analiza i ocena zakresu zastosowania benchmarkingu do zarza-
dzania finansami szpitala;

2) identyfikacja zalet i wad zastosowania benchmarkingu do zarzadzania finan-
sami w szpitalach;

3) okreslenie oczekiwan wobec wykorzystywania benchmarkingu do zarzadza-
nia finansami szpitala.

Badang populacje tworzyly szpitale wojewddztwa pomorskiego. Wytypowano
25 szpitali, ktore charakteryzuja si¢ podobnym zakresem dziatalnosci o charakterze
ogolnym. Sg to szpitale publiczne i1 niepubliczne, posiadajace typowe oddziaty szpi-
talne, izby przyje¢ i bloki operacyjne, ktorych struktura pozwala na dokonywanie
poréwnan w zakresie zarzadzania jednostkg i osigganych wynikow?.

Badanie przebiegato w 2 etapach, w ktorych wykorzystano odpowiednie kwe-
stionariusze:

Etap 1 miat na celu ustalenie, jakie narze¢dzia zarzadzania finansami sg przez szpita-
le najczesciej stosowane, a takze ktore szpitale stosuja benchmarking do zarzadzania
finansami.

Etap 2 polegal na skierowaniu do szpitali wykorzystujacych benchmarking w zarza-
dzaniu finansami szczegdtowej ankiety, ktéra miata umozliwi¢ zebranie precyzyj-
nych informacji na temat zakresu i1 sposobu wykorzystania tego narzg¢dzia.

W I etapie badan do szpitali wojewddztwa pomorskiego skierowano ankiete,
ktora sktadata si¢ z szeSciu pytan zamknigtych (dotyczacych zakresu wykorzystywa-
nia narzedzi zarzadzania finansami przez szpitale) i metryczki. Zbieranie wypetio-
nych ankiet trwato do konca sierpnia 2013 r. Pomimo duzego oporu czesci szpitali
co do wypehienia ankiety udato si¢ zebra¢ odpowiedzi z catej populacji, 25 szpitali.
Pozwolilo to na zidentyfikowanie wszystkich podmiotow w wojewddztwie pomor-
skim, ktore w 2013 r. stosowaty benchmarking w zarzadzaniu finansami. W II etapie
badan skierowano do nich kwestionariusz, ktory sktadat si¢ z 33 pytan zamknigtych
i otwartych. Pytania ankiety zostaly pogrupowane w nastepujace obszary:

1) Informacje wstepne — dotyczace okresu stosowania benchmarkingu w szpita-
lu, przyczyn wyboru tego narzedzia czy poczynionych w podmiocie przygotowan.

2) Rodzaje benchmarkingu — pytania miaty na celu zbadanie, ktore rodzaje
benchmarkingu sa przez szpitale wykorzystywane.

3 'W badaniu pominigto 26 podmiotow, ktore wszakze zakwalifikowano w Rejestrze Podmiotow
Wykonujacych Dziatalno§¢ Lecznicza do jednostek realizujacych $wiadczenia ,leczenie szpitalne”,
ale ktére zajmuja si¢ jedynie wybranymi specjalizacjami, np. okulistyka, ortopedia, ginekologia czy
psychiatria, badz sg bardzo matymi podmiotami, ktorych dziatalno$¢ obejmuje jeden/dwa oddziaty.
Placowki te zostaly wyeliminowane, gdyz ich dziatalno$¢ znaczaco rozni si¢ od typowych szpitali
ogo6lnych, na ktorych skupita si¢ autorka pracy. Maja one inng struktur¢ organizacyjng czy zasoby,
a zakres $wiadczonych przez nie ushug zdrowotnych jest bardzo ograniczony.
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3) Pozyskiwanie danych — ktore dane 1 w jaki sposob sg zbierane przez podmioty.

4) Etapy procesu benchmarkingu — ktore etapy byty przez szpitale realizowane
oraz jacy pracownicy zostali w nie zaangazowani.

5) Ocena stosowania benchmarkingu — pytania badaty opinie respondentéw na
temat skuteczno$ci wdrozenia benchmarkingu w ich jednostkach.

6) Opinie 1 wnioski koncowe — pytania dotyczyty opinii zarzadzajacych co do
stuszno$ci powszechnych ,,mitow” na temat benchmarkingu, ich podej$cia do roz-
nych sposobow wymiany informacji czy oczekiwan co do wzorcowego benchmar-
kingu szpitali.

Zbieranie odpowiedzi trwato do konca pazdziernika 2013 r. Zaréwno ankietg
wstepna, jak i szczegotowa wypetnialy osoby odpowiedzialne za zarzadzanie finan-
sami szpitala (dyrektor, dyrektor finansowy, gtowna ksiegowa itp.). Udato si¢ uzy-
ska¢ odpowiedzi od wszystkich wytypowanych szpitali.

Ze wzgledu na ograniczong objetos¢ niniejszego opracowania w artykule zosta-
ng przedstawione jedynie niektore wyniki przeprowadzonych badan.

3. Wyniki badan

W wyniku I etapu przeprowadzonych badan ustalono, ze benchmarking w zarzadza-
niu szpitalem w 2013 r. wykorzystywato 10 jednostek (40%). Wszystkie podmioty
korzystajace z benchmarkingu stosowaty go do zarzadzania finansami. 8 podmiotow
positkowato si¢ ta metoda takze w zarzadzaniu personelem, 7 — w zarzadzaniu jako-
$cig ustug, a jeden rowniez w zarzadzaniu procesami logistycznymi. Wynika z tego,
ze glownym obszarem zainteresowan pozostaly jednak finanse i tam zarzadzajacy
upatrywali zasadniczych korzys$ci z wdrozenia benchmarkingu.

Podczas 11 etapu badan w pierwszej kolejnosci zarzadzajacy zostali poproszeni
o podanie przyczyn zastosowania benchmarkingu w zarzadzaniu finansami szpitala.
Respondenci mieli uszeregowac przyczyny wedtug ich waznosci. Ustalona zostata
skala od 1 do 6, gdzie 1 oznaczalo najwazniejsza przyczyne, a 6 najmniej wazng.
Wyniki przedstawia rys. 1.

Za najwazniejszg przyczyng stosowania benchmarkingu respondenci uznali
poprawe wynikow finansowych. Na drugim miejscu wymieniono zmniejszenie
kosztoéw leczenia, nastepnie zmniejszenie zadluzenia oraz lepsze wykorzystanie za-
sobow.

Mniej istotnymi przyczynami byto wedtug ankietowanych zwigkszenie konku-
rencyjnosci szpitala oraz mozliwo$¢ poréwnywania wynikéw z innymi podmiotami.

Poza odpowiedziami zasugerowanymi w ankiecie, jeden z respondentéw wska-
zal, jako najwazniejszg przyczyng stosowania benchmarkingu, ,,zobrazowanie nie-
efektywnos$ci oddzialow”. Byto to przez niego rozumiane jako dodatkowy, bardzo
wazny argument w negocjacjach z dyrektorami oddziatow, ktorzy nieefektywnosc¢
swojej jednostki thumacza najczesciej specyfika 1 nierentowno$cia wykonywanych
procedur. Dane pochodzace z benchmarkingu, ktore obrazuja wyniki oddziatu na tle
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Liczba szpitali, ktore uznaly podane przyczyny za:

W najwazniejsze lub bardzo wazne Ewazne lub $rednio wazne Omato lub najmniej wazne

8
7
6
5 -
4 -
3 -
2 —
; — -
0 T T T T T

poprawa wynikow zmniejszenie zmniejszenie lepsze zwigkszenie poréwnanie

finansowych zadluzenia kosztow leczenia wykorzystanie konkurencyjnosci  wynikoéw z innymi
zasobow szpitalami

Rys. 1. Przyczyny stosowania benchmarkingu w zarzadzaniu finansami szpitali wojewodztwa
pomorskiego w 2013 r.

Zrbdto: opracowanie wilasne.

innych tego typu podmiotow, w podziale na poszczegdlne procedury medyczne
W powigzaniu z posiadanymi zasobami i ponoszonymi kosztami, daja silng ,.kartg
przetargowa” w negocjacjach na temat zwigkszenia efektywnosci danej jednostki
organizacyjnej szpitala.

Kolejne pytania ankiety dotyczyty rodzajow wykorzystywanego przez szpitale
benchmarkingu. Czgstotliwos$¢ stosowania przez szpitale poszczegolnych rodzajow
benchmarkingu sklasyfikowanych wedlug kryteriow opisywanych w literaturze
przedmiotu* (tab. 1).

Tabela 1. Liczba szpitali wojewodztwa pomorskiego stosujaca poszczegodlne rodzaje benchmarkingu
w2013

Kryterium Kryterium Kryterium Kryterium rodzaju Kryterium Kryterium relacji
podmiotowe przedmiotowe wsparcia danych ochrony danych z partnerami
wewngtrzny 6 | produktow 9 | z udziatem 6 | porownawczy | 8 | dyskretny 8 | kooperacyjny | 1
konkurencyjny | 10 [ wynikow 10 | Zewnetrznego
moderatora
funkcjonalny 1 | procesow 4 | bez udzialu 4 | statystyczny | 10 | otwarty 2 | indywidualny | 9

0 zewngetrznego

globalny 0 | strategiczny
moderatora

Zrodto: opracowanie wiasne.

4 Na temat klasyfikacji benchmarkingu piszg m.in.: [Camp 1988, s. 60; Andersen 1998, s. 3; Pat-
terson 1996, s. 31-36; Grudzewski, Hejduk 2004, s. 179-180; Wegrzyn 2000, s. 85-99, Kuzmicz 2012,
s. 82].
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Wedhug kryterium podmiotowego, szpitale wojewddztwa pomorskiego stosowa-
ty zardbwno benchmarking wewnetrzny, jak i zewnetrzny (konkurencyjny i funkcjo-
nalny).

Najczesciej wykorzystywany byt benchmarking zewnetrzny konkurencyjny (po-
legajacy na pordwnaniach pomiedzy szpitalami). Adaptowaty go wszystkie podmio-
ty postugujace si¢ tym narzedziem zarzadzania finansami (10 szpitali).

W drugiej kolejnosci implementowano benchmarking wewnetrzny, gdzie po-
réwnania nastgpowaty pomigdzy jednostkami organizacyjnymi szpitala. Adaptowa-
to go 6 szpitali.

Tylko jeden szpital stosowat benchmarking zewnetrzny funkcjonalny (poréwna-
nia z innymi przedsi¢biorstwami, wykraczajace poza branzg szpitalng). Spowodo-
wane bylo to najprawdopodobniej specyfika rynku ustug zdrowotnych, co utrudniato
dokonywanie poréwnan z podmiotami z innych sektoréw gospodarki. Nalezy jednak
podkresli¢, ze nie wyklucza to tego typu analiz, szczegolnie jesli chodzi o obszary
zarzadzania zwigzane z dziatalnoscig pomocniczg, niemedyczng.

Zaden szpital nie wykorzystywat natomiast benchmarkingu globalnego, oparte-
go na odniesieniach miedzynarodowych. Zdaniem autorki, zarzadzajacy szpitalami
nie powinni rezygnowac z tego rodzaju odniesien, a zapoznanie si¢ z do§wiadczenia-
mi podmiotow zagranicznych mogtoby przynies¢ korzystne rezultaty. Szczeg6lnie
dotyczy to rozwigzan organizacyjnych, przestrzegania standardow pracy, procesow
medycznych i zarzadczych, czy dziatan zwigkszajacych efektywno$¢ organizacji
1 poprawe jakosci ustug zdrowotnych.

Biorac pod uwage kryterium przedmiotu poréwnan, szpitale wojewddztwa po-
morskiego wykorzystywaty benchmarking produktoéw, czyli ustug zdrowotnych,
procesow oraz wynikow.

Glownym przedmiotem benchmarkingu byly wyniki 1 wskazniki finansowe
szpitali. Jest to zrozumiate, wzigwszy pod uwagg cel jego stosowania, czyli zarza-
dzanie finansami. Pozytywnym zjawiskiem bylo poréwnywanie przez wigkszosé
szpitali ustug zdrowotnych, czyli m.in. wykonywanych procedur medycznych
(9 podmiotow). Oznacza to zainteresowanie nie tylko samymi wynikami, ale row-
niez powigzanie ich z procedurami medycznymi wykonywanymi przez poszczegol-
ne jednostki organizacyjne szpitala.

Tylko 4 szpitale objely benchmarkingiem procesy zachodzace w szpitalu. Jest to
kolejny obszar, ktory zdaniem autorki powinien by¢ blizej obserwowany. Porowna-
nia procesOw w takich zakresach, jak np. sprawno$¢ organizacyjna i funkcjonalna,
zarzadzanie zasobami ludzkimi, restrukturyzacja i reorganizacja szpitala czy wyko-
rzystanie outsourcingu, umozliwitoby znalezienie przyczyn sukcesu czy przewagi
innych szpitali w poszczegdlnych obszarach dziatalnosci.

Zaden szpital nie porownywat swoich planow strategicznych z innymi jednost-
kami. Oznaczac¢ to moze traktowanie benchmarkingu w sposéb ,,operacyjny”, maja-
cy na celu rozwigzywanie biezacych problemow, bez przetozenia na dtugofalowa
polityke finansowa szpitala.
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Kolejne analizowane kryterium to wsparcie, ktore okresla, czy szpital korzysta
w procesie benchmarkingu z moderatora (koordynatora) zewnetrznego. Nalezy za-
uwazy¢, ze posrod badanych podmiotéw byto 7, ktore obejmowat program kontroli
1 analizy zarzadczej szpitali zainicjowany przez Urzad Marszatkowski Wojewodztwa
Pomorskiego i realizowany przez firme¢ SGA Sp. z 0.0. W zwiagzku z tym, otrzymane
wyniki zaskakuja: 6 placowek potwierdzito korzystanie z moderatora zewngtrznego,
z czego jedynie 5 uczestniczacych w programie Urzgdu Marszatkowskiego. Moze
z tego wynikac, ze 2 szpitale traktowaty firm¢ SGA jedynie jako dostawce bazy
danych, a nie doradceg wspierajgcego realizacj¢ projektu benchmarkingowego.

W celu przeanalizowania roli, jakg moderator zewnetrzny petnit w procesie bench-
markingu szpitali, zbadano zakres jego odpowiedzialnosci. Wyniki prezentuje rys. 2.

Wliczba szpitali, w ktorych zewngtrzny moderator odpowiedzialny jest za:

6 5 5

5 ) 4

4 3

3 2

2 1

1

O T T T T T T .:
wpomaganie dostarczenie danych do ~ wspomaganie analizy wspomaganie

planowania procesu poréownan danych wdrozenia najlepszych

benchmarkingu praktyk

Rys. 2. Zakres funkcji zewngtrznego moderatora w procesie benchmarkingu szpitali wojewodztwa
pomorskiego w 2013 r.

Zrédto: opracowanie wilasne.

W 5 szpitalach firma zewngtrzna odpowiedzialna byta za dostarczanie i normalizacje¢
(doprowadzenie do porownywalnos$ci pomigdzy szpitalami) danych. W 4 jednost-
kach podmiot zewnetrzny wspomagat planowanie procesu benchmarkingu oraz ana-
lizg danych. Wedtug 3 respondentow zewnetrzny moderator odpowiadal za wybor
szpitali do porownan, a dwie placowki uwazaly, ze wspomaga on takze adaptacje
danych. Tylko jeden szpital zadeklarowal, ze firma zewngtrzna stymuluje wdrazanie
najlepszych praktyk. Co ciekawe, byt to jeden ze szpitali zwigzanych z SGA. Rodzi
si¢ pytanie, z jakiego powodu pozostate placowki odbieraty te kooperacj¢ inaczej.
Moze to §wiadczy¢ o odmiennym podejsciu zarzadzajacych Iub o niedoktadnym
zdefiniowaniu zasad wspotpracy z firma zewnetrzng.

Analizujac kolejne kryterium z tab. 1, ktore rozréznia benchmarking porow-
nawczy 1 statystyczny, mozna stwierdzi¢, ze szpitale wojewddztwa pomorskiego
deklarowaty stosowanie zarowno benchmarkingu statystycznego (10 szpitali), jak
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i porownawczego (8 podmiotow). Benchmarking statystyczny bazuje na analizie da-
nych finansowych dotyczacych wynikow szpitala i jego jednostek organizacyjnych.
Benchmarking poréwnawczy powinien natomiast opiera¢ si¢ gtdownie na analizie
danych jakos$ciowych. Na podstawie przeprowadzonych badan trudno jednoznacz-
nie stwierdzi¢, czy szpitale stosowatly ten rodzaj benchmarkingu, gdyz z odpowiedzi
na kolejne pytania ankiety wynika raczej, ze dane jako$ciowe stuzyly jedynie jako
uzupetnienie informacji statystycznych badz zapewniaty ich poréwnywalnosc¢.

Kryterium ochrony danych rozréznia benchmarking dyskretny, w ktérym infor-
macje benchmarkingowe maja charakter poufny, oraz benchmarking otwarty, gdzie
podmioty jawnie dokonujg wymiany informacji i wynikdéw. W szpitalach wojewodz-
twa pomorskiego dane podlegajace porownaniom mialty w wigkszos$ci szpitali (8)
charakter tajny, co wskazuje na stosowanie benchmarkingu dyskretnego. Tylko
2 podmioty uznaty benchmarking i jego wyniki za jawne. Spowodowane byto to
zapewne rywalizacja szpitali o kontrakty z NFZ, co uzasadnione jest w przypadku
funkcjonowania w tym samym wojewddztwie badz $wiadczenia bardzo specjali-
stycznych, unikalnych ustug.

Rywalizacje pomiedzy szpitalami potwierdzity rowniez odpowiedzi na pytania
dotyczacego sposobu zdobywania informacji o innych podmiotach, czyli relacji
z partnerami. 7 szpitali stosowato benchmarking indywidualny, gdyz dane pozyski-
wane byly od firmy zewnetrznej i miaty charakter anonimowy. Tylko jeden szpital
zadeklarowat benchmarking kooperacyjny, bazujacy na wspolpracy z innym pod-
miotem. Wynika z tego, ze benchmarking partnerski byt przez szpitale niedoceniany
i nalezatoby zacheci¢ zarzadzajacych szpitalami do rozszerzenia tego typu dziatan.

Bez wzgledu na rodzaj benchmarkingu wykorzystywanego w zarzadzaniu finan-
sami 8 szpitali wojewodztwa pomorskiego stosowato benchmarking systematycz-
nie. Swiadczy to o whasciwym podejéciu do tego narzedzia jako do procesu ciaglego,
ktory wymaga dziatan metodycznych. Jedynie 2 podmioty traktowaly go jako doraz-
ne narzedzie zarzadzania finansami.

Podczas II etapu badan ustalono rowniez zaplecze informatyczne procesu bench-
markingu. Z przeprowadzonych badan wynika, ze 6 szpitali uzywalo specjalistycz-
nego oprogramowania dostarczonego przez firm¢ doradcza, ktore byto przygotowa-
ne pod katem konkretnej ustugi. 7 podmiotéw zadeklarowato, ze w procesie
benchmarkingu wykorzystywato powszechnie dostgpne oprogramowanie.

4. Z.akonczenie

Z przeprowadzonych w 2013 r. badan ankietowych wynika, ze benchmarking w za-
rzadzaniu finansami stosowato 40% szpitali wojewodztwa pomorskiego. Gtowna
przyczyng wykorzystywania tego narzedzia byta che¢ poprawy wynikéw finanso-
wych i zmniejszenia zadtuzenia szpitala.

W podmiotach stosowano gtdéwnie benchmarking konkurencyjny, ktérego przed-
miotem byly przede wszystkim wyniki i wskazniki finansowe. Nalezy jednak za-
uwazy¢, ze pomijanie procesOw w analizie benchmarkingowej skutkuje niepelnym
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wykorzystaniem jego mozliwosci. W wyniku poréwnan samych danych finanso-
wych, bez powigzania ich z procesami medycznymi i zarzadczymi, szpitale nie mia-
ty mozliwosci zbadania przyczyn sukcesu lidera czy przewagi innych jednostek
w poszczegdlnych obszarach dziatalnosci.

7 z 10 szpitali realizowato proces benchmarkingu przy wsparciu moderatora ze-
wnetrznego, ktory traktowany byl przez nie glownie jako dostawca danych do po-
rownan. Korzystne wydaje si¢ zwigkszenie jego roli w pozostatych etapach bench-
markingu, takich jak adaptacja najlepszych praktyk czy wdrozenie wzorcowych
rozwigzan.

Wiekszos¢ jednostek stosowato benchmarking systematycznie, jednak miato to
charakter gtéwnie operacyjny — zaden podmiot nie poréwnywat planéw strategicz-
nych szpitala. Takie podej$cie koncentruje uwage zarzadzajacych na celach bieza-
cych szpitala, nie uwzgledniajac jego strategii dlugoterminowe;.

Nalezy rowniez zwroci¢ uwage, ze wigkszo$¢ respondentow wskazata na prefe-
rowanie benchmarkingu dyskretnego, w ktorym wyniki nie sg ogolnodostepne,
a wspoélpraca ma charakter tajny. Mialo to zwigzek z rosngcg konkurencjg szpitali
o kontrakty w NFZ i obawa np. o utratg przewagi w $wiadczeniu ustug zdrowotnych.
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