Case Study

Satysfakcja pacjenta
a wyniki finansowe

studium przypadku

Tto

Przyimujacy ponad 50 000 pacjentow rocznie szpital
uniwersytecki cieszyt sie renoma i uznaniem. Pacjenci
przyjmowani i diagnozowani byli szybko i skutecznie,

ale nie patrzono na koszty. Na korytarzach mowito sie,

ze personel i kadra zarzadzajaca juz dawno pogodzili sie

z tym, ze oddziat ratunkowy bedzie przynosic straty.
Wysokiej jakosci ustugom, i statystykom, ktorych nie
powstydzityby sie wiodgce szpitale w Europie, towarzyszyty
wiec stale pogarszajace sie wyniki finansowe. Nieefektywne
kodowanie i rozliczanie procedur, nieskuteczny system
pozyskiwania i przeptywu danych oraz brak osoby,

ktora mogtaby kontrolowac koszty, sprawity, ze sytuacja
szpitala zaczeta przyjmowac zty obrot.

Jak uratowac finanse szpitala, zachowujac jednoczesnie
wysoki poziom jakosci swiadczonych ustug i satysfakcji
pacjentow?

Rozwigzania

Konsultanci Philips rozpoczeli od diagnozy sytuacji.

Po doktadnym przeanalizowaniu danych statystycznych

i finansowych przekazanych przez szpital, wykonanych
obserwacji oraz wywiadow z osobami odpowiedzialnymi
za wynik finansowy zaproponowano wiele efektywnych
kosztowo rozwigzan odpowiadajgcych potrzebom

i specyfice oddziatu.

Po pierwsze stworzylismy stanowisko kontrolera kosztow,
ktory odpowiadat za optymalizacje procesow pod
wzgledem finansowym. Odpowiednio kodowane procedury
mogty wreszcie zaczac przynosic zyski.

Po drugie pokazalismy, w jaki sposob nalezy podejsc
do tworzenia podstawowego zestawu procedur
medycznych przeprowadzanych kazdorazowo podczas
przyjecia pacjenta na oddziat, aby byto to efektywne
kosztowo i tatwe we wdrozeniu. Aspekt ten poprawia
nie tylko efektywnosc¢ finansowa, ale i kliniczna.

Po trzecie zarekomendowalismy zmiane w systemie
triage, ktora z jednej strony zachowata specyfike
aktualnego systemu dajgcego w wielu aspektach
bardzo dobre efekty, a z drugiej strony byta uktonem

w strone personelu, ktoremu bywato ciezko w okresach
wzmozonych przyjec pacjentow. Zaproponowalismy
takze inne roztozenie pracownikow w ciggu doby,

aby dopasowac liczbe pracownikow do faktycznych
potrzeb SOR, minimalizujac w ten sposob koszty

i zwiekszajac komfort pracy personelu na oddziale.

Wyniki

Wykazalismy, ze optymalizacja procedur i kontrola ich
kodowania pozwolg osiggnac minimum 2 miliony ztotych
dodatkowego przychodu w skali roku. Zaproponowano,
aby oszczednosci osiggniete na zmianie obtozenia lekarzy
wykorzystano jako dodatkowe premie celem zwiekszenia
satysfakcji pracownikow i wywotania pozytywnego
nastawienia do wprowadzanych zmian.
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