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Inne
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IFE — ocena wewnetrzna pola (ang. Internal Field Evaluation)
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SZJ — system zarzadzania jakoScia

TUZ — Towarzystwa Ubezpieczen Zdrowotnych



SEOWO OD REDAKTOROW ——

W dobie komercjalizacji, w obliczu przeksztalcen podmiotéw leczni-
czych w spo6tki prawa handlowego zarzadzanie nimi nabiera szczegdlnego
znaczenia. Beda one zmuszone do szybkiego przystosowania si¢ do nowych
realiow, walki konkurencyjnej, koniecznoS$ci utrzymania si¢ na rynku bez
dodatkowego wsparcia i dotacji finansowych z zewnatrz oraz utrzyma-
nia wysokiego poziomu ustug pomimo ograniczania Srodkéw finansowych
przeznaczanych na ich dziatalno$¢. Zmiana uwarunkowan wymusza na
placowkach wiele systemowych przemian organizacyjnych, ktére musza
by¢ ukierunkowane na optymalizacj¢ dziatan jednostki, nieustanne podno-
szenie jakoS$ci ustug, warunkujgce poziom zadowolenia pacjenta. Czynniki
takie jak: elastyczno$¢, szybkos$¢ reakceji na zmiany ekonomiczne w skali
mikro i makro, $wiadomoS$¢ oraz wsparcie kierownictwa i pracownikow
zadecyduja o stopniu akomodacji w nowej rzeczywistosSci i stanowié beda
o sile jednostki w starciu z innymi podmiotami. Zatem kazda placéwka
ochrony zdrowia i jej personel zarzadzajacy stojg obecnie przed trudny-
mi zadaniami zwigzanymi z utrzymaniem rentownosci, z zapewnieniem
pacjentom najlepszej opieki oraz rozwojem personelu medycznego tak,
aby nieustannie podwyzszac jako$¢ ustug zgodnie z postepem naukowym
i technologicznym.

Niniejsza publikacja w catosci po§wigcona zostata tematyce zarzadza-
nia podmiotem leczniczym. Autorzy kolejnych rozdziatéw swojg uwage
skupiaja zaréwno na twardych, jak i migkkich obszarach zarzgdzania pla-
cowka ochrony zdrowia. Obszary twarde, kwantyfikowalne, dajace si¢ wy-
razi¢ w formie konkretnych wielko$ci matematycznych, stanowia fundament
dzialan zarzadczych. Obszary mi¢kkie dotycza kompetencji psychologicz-
nych w zarzadzaniu, w tym zwiazanych z zarzadzaniem zespotem, budo-
waniem optymalnej motywacji do pracy, jak i zarzadzania wlasnym rozwo-
jem zawodowym i doskonaleniem kompetencji w zakresie rozwigzywania
konfliktéw, radzenia sobie ze stresem, budowania celéw zawodowych kadry
menedzerskiej.
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Na komplementarny obraz systemu zarzadzania sktadaja sie zaréwno
twarde, jak i migkkie czynniki zarzadzania. Nieuwzglednienie ktéregokol-
wiek z nich skazuje organizacje na porazke.

Ksigzka jest kompendium aktualnej wiedzy zwigzanej z zarzadzaniem
podmiotem leczniczym, przedstawia takze praktyczne zastosowanie wiedzy
teoretycznej w zarzgdzaniu organizacja.

Autorzy sa przekonani, ze publikacja stanowi¢ bedzie drogowskaz oraz
stuzy¢ takze jako przewodnik w poszukiwaniu najlepszej drogi do zbudowa-
nia sprawnego systemu zarzadzania gwarantujacego sukces na rynku ustug
zdrowotnych.

Zyczymy owocnej lektury oraz sukceséw w poszukiwaniu i wdrazaniu
optymalnych rozwigzan.

Maria Danuta Glowacka
Jan Galicki
Ewa Mojs
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Joanna Zdanowska*

Rozdzial pierwszy

PODMIOT WYKONUJACY DZIALALNOSC LECZNICZA
I JEGO FORMY ORGANIZACYJNO-PRAWNE

Podmiot wykonujacy dzialalno$¢ lecznicza, rodzaje dziatalnoSci
leczniczej, formy organizacyjno-prawne, zaklad opieki zdrowotnej

1. Wprowadzenie

Prawidtowe i sprawne funkcjonowanie placowek medycznych jest gwa-
rantem realizacji obowigzku wynikajacego z art. 68 Konstytucji Rzeczypo-
spolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r. (Dz. U. Nr 78, poz. 483 z pdzn. zm.),
zgodnie z ktérym kazdy obywatel ma prawo do ochrony zdrowia, a wtadze
publiczne musza zapewnic, niezaleznie od jego sytuacji materialnej, rowny
dostep do swiadczen opieki zdrowotnej finansowanej ze srodkéw publicz-
nych. Aby te placéwki mogty w taki sposob funkcjonowaé, musza opieraé
sie na uregulowaniach prawnych okreslajacych ich role i zadania w calym
systemie ochrony zdrowia.

Do dnia 30 czerwca 2011 r. podstawowym aktem prawnym odnoszacym
sie do dziatalnos$ci zaktadéw opieki zdrowotnej byta ustawa z dnia 30 sierp-
nia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej (tekst jedn.: Dz. U.z2007 r. Nr 14,
poz. 89z pdzn. zm.). Zostata ona zastapiona ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnoSci leczniczej (tekst jedn.: Dz. U. z 2013 r. poz. 217). Ustawa o za-
ktadach opieki zdrowotnej w art. 1 zawierata legalna definicje zaktadu opie-
ki zdrowotnej jako wyodrebnionego organizacyjnie zespotu osob i Srodkéw
majatkowych utworzonego i utrzymywanego w celu udzielania §wiadczen
zdrowotnych i promocji zdrowia. Ponadto zaktad opieki zdrowotnej mogt
by¢ réwniez utworzony i utrzymywany w celu prowadzenia badan nauko-
wych i prac badawczo-rozwojowych w powiazaniu z udzielaniem §wiadczen

* Mgr Joanna Zdanowska — Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu,
Zaktad Organizacji i Zarzadzania, Katedra Nauk o Zdrowiu, Wydziat Nauk o Zdrowiu.
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zdrowotnych i promocja zdrowia oraz w celu realizacji zadan dydaktycznych
i badawczych w powigzaniu z udzielaniem Swiadczen zdrowotnych i promocja
zdrowia. Natomiast w art. 2 u.z.0.z. zawierata definicje szczegdlng zaktadu
opieki zdrowotnej, na ktdérg sktadato sie przyktadowe wyliczenie nazw nie-
ktorych rodzajow zaktadéw opieki zdrowotnej (M. Zelichowski, Zaktad opie-
ki zdrowotnej, Medycyna Praktyczna 2007, nr 9, s. 137-140). Zgodnie z tym
przepisem zakladem opieki zdrowotnej byly: szpital, zaktad opiekuriczo-lecz-
niczy, zaktad pielegnacyjno-opiekunczy, sanatorium, prewentorium, hospi-
cjum stacjonarne, inny niewymieniony z nazwy zaktad przeznaczony dla osob,
ktdrych stan zdrowia wymaga udzielania catodobowych lub catodziennych
Swiadczen zdrowotnych w odpowiednio urzadzonym, stalym pomieszczeniu,
przychodnia, oSrodek zdrowia, poradnia, ambulatorium, pogotowie ratunko-
we, medyczne laboratorium diagnostyczne, pracownia protetyki stomatolo-
gicznej i ortodoncji, zaktad rehabilitacji leczniczej, zZtobek, ambulatorium lub
ambulatorium z izba chorych jednostki wojskowej, Policji, Strazy Granicznej,
Panstwowej Strazy Pozarnej, Biura Ochrony Rzadu, Agencji Bezpieczen-
stwa Wewnetrznego oraz jednostki organizacyjnej Stuzby Wigziennej, sta-
cja sanitarno-epidemiologiczna, wojskowy oSrodek medycyny prewencyjnej,
jednostka organizacyjna publicznej stuzby krwi oraz inny zaktad speiniajacy
warunki okre§lone w ustawie. Powyzsze wyliczenie nie bylo wyczerpujace.
Zaktadami opieki zdrowotnej byly rowniez inne specjalistyczne jednostki
organizacyjne wymienione w przepisach szczegdlnych.

Ponadto zaktadem opieki zdrowotnej mdgt by¢ rowniez zesp6t przynaj-
mniej dwdch, kilku lub wielu wyzej wskazanych zaktadéw. Taki charakter
przez wiele lat miaty zespoty opieki zdrowotnej, w ramach ktorych dziatat
szpital, przychodnie i poradnie specjalistyczne, pracownie diagnostyczne
i laboratoria, pogotowie ratunkowe i inne jednostki. Zaktad opieki zdro-
wotnej wchodzacy w sktad zespotu zaktadéw stanowit jego jednostke or-
ganizacyjna (S. Pozdzioch, Prawo zdrowia publicznego. Zarys problematyki,
Krakoéw 2004, s. 271).

Na mocy art. 8 u.z.0.z. podmiotami, ktére mialy kompetencje do utwo-
rzenia zakladu opieki zdrowotnej, byly: minister lub centralny organ ad-
ministracji rzadowej, wojewoda, jednostka samorzadu terytorialnego, pub-
liczna uczelnia medyczna lub publiczna uczelnia prowadzgca dziatalno§é
dydaktyczng i badawcza w dziedzinie nauk medycznych, Centrum Medyczne
Ksztalcenia Podyplomowego, kosciét lub zwiazek wyznaniowy, pracodawca,
fundacja, zwiazek zawodowy, samorzad zawodowy lub stowarzyszenie, inna
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krajowa albo zagraniczna osoba prawna lub osoba fizyczna oraz spotka nie-
majaca osobowosci prawne;.

Momentem, od ktérego zaktad opieki zdrowotnej mogt rozpoczaé
dziatalnos¢, byto uzyskanie wpisu do rejestru. Podjecie dzialalnoSci bez
takiego wpisu podlegato sankcjom przewidzianym w art. 147a § 1 ustawy
z dnia 20 maja 1971 r. — Kodeks wykroczen (tekst jedn.: Dz. U. z 2010 r.
Nr 46, poz. 275 z p6zn. zm.). Rejestr zakladow opieki zdrowotnej maja-
cych siedzibe na obszarze wojewddztwa prowadzit — podobnie jak i wedtug
obecnych przepiséw — wojewoda (dotyczylo to zaktadéw opieki zdrowotnej
utworzonych przez wojewodg, jednostke samorzadu terytorialnego, kosciét
lub zwigzek wyznaniowy, pracodawce, fundacje, zwiazek zawodowy, samo-
rzad zawodowy lub stowarzyszenie, inng krajowg albo zagraniczng osobe
prawna lub osobe fizyczng oraz spétke niemajaca osobowosci prawnej).
W przypadku zaktaddw, ktorych jednostki organizacyjne znajdowaty sie
na obszarze kilku wojewodztw, wpisu nalezato dokonaé do rejestru w woje-
wodztwie, w ktorym mieScita si¢ siedziba zakladu, natomiast dla zaktadow
opieki zdrowotnej utworzonych przez ministra lub centralny organ admini-
stracji rzadowej, publiczng uczelni¢ medyczna lub publiczng uczelni¢ pro-
wadzaca dziatalno$¢ dydaktyczna i badawcza w dziedzinie nauk medycznych
oraz Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego organem rejestrowym
byl Minister Zdrowia.

Podstawowym warunkiem wpisu do rejestru bylo uznanie przez organ
go prowadzacy, ze zaktad opieki zdrowotnej spetnia wymagania okreslone
w ustawie o zaktadach opieki zdrowotnej. Byly to wymagania dotyczace
pomieszczen i urzadzen, udzielania Swiadczefi wylacznie przez fachowcow
(osoby wykonujace zawdd medyczny) spetniajacych wymagania zdrowotne,
posiadania statutu itd.

Wpis do rejestru, tak samo jak odmowa wpisu lub wykre§lenie z reje-
stru, nastepowat w drodze decyzji administracyjnej. Procedura rejestracji
odbywata sie wigc w trybie przepisow ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. — Ko-
deks postgpowania administracyjnego (tekst jedn.: Dz. U.z2013 r. poz. 267),
ale z uwzglednieniem przepisow szczegdlnych wynikajacych z ustawy o za-
ktadach opieki zdrowotnej oraz rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
16 lipca 2004 r. w sprawie rejestru zaktadéw opieki zdrowotnej (Dz. U.
Nr 169, poz. 1781 z pézn. zm.). Taka regulacja powodowata, ze od decyzji
odpowiedniego organu rejestrowego przystugiwala skarga do Wojewddzkie-
go Sadu Administracyjnego.
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B Ksigzka stanowi kompendium wiedzy zwigzanej z zarzadzaniem podmiotem leczni-
czym. Autorzy w przejrzysty sposob scharakteryzowali zarowno twarde obszary zarza-
dzania placéwka ochrony zdrowia, dajace sie wyrazi¢ w formie konkretnych wielkosci
matematycznych i stanowigce fundament dziatan zarzadczych, jak i miekkie, dotyczace
kompetencji psychologicznych w zarzadzaniu. Potozyli rowniez nacisk na praktyczne
aspekty zastosowania wiedzy teoretycznej w zarzadzaniu organizacja.

B W publikacji szczegotowo oméwiono m.in. takie zagadnienia jak:

— mechanizmy zarzadzania podmiotem leczniczym,

- zarzadzanie zasobami rzeczowymi i finansowymi oraz zasobami informacji w pla-
cowce ochrony zdrowia,

— zarzadzanie zespotem i budowanie optymalnej motywacji do pracy,

- doskonalenie kompetencji w zakresie rozwigzywania konfliktéw i radzenia sobie
ze stresem.

B Ksigzka adresowana jest do oséb zainteresowanych tematyka zarzadzania pod-
miotem leczniczym — zaréwno praktykoéw, jak i teoretykow. Bedzie rowniez stanowic
przydatne zrédto wiedzy dla studentéw zarzadzania, zdrowia publicznego i dziedzin
pokrewnych oraz stuchaczy i uczestnikéw roznych form ksztatcenia podyplomowe-
go z zakresu ochrony zdrowia.
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