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ROLA LOGISTYKI W RACJONALIZACJI KOSZTOW
FUNKCJONOWANIA SZPITALA

Zarys tréci. W artykule podjto istotny problem dotygzy mazliwosci wykorzystania
koncepcji zargdzania logistyl stosowanej w przeddiiorstwach (produkcyjnych i ustugo-
wych) dla stymulowania wszej jakdci $wiadczenia ustug zdrowotnych w placéwkach
medycznych i optymalizowania kosztéw dziatdicioszpitala. W artykule wykazana; po-
mimo Kkorzyci, jakie mog czerp& szpitale i ich pacjenci z zastosowania koncepgi-|
stycznej, niestety w polskich szpitalach nadal m tyzgkdzie napotyka gina bariery ogra-
niczapce efekty wdraonych rozwizah logistycznych.

Stowa kluczowe: ustuga medyczna, lo#ist koncepcja zagrzania logistyl, kon-
kurencyjna¢, zarzdzanie kosztami.

Klasyfikacja JEL: H4.

WPROWADZENIE

W ostatnich latach pojawitogiw teorii ale réwnie i w praktyce, wiele
mniej lub bardziej skutecznych metod i koncepcjizgdzania przedsgbior-
stwem. Daym wyzwaniem dla funkcjonowania przeglsiorstwa jest umie-
jetnos¢ optacalnego zasrlzania w warunkach konkurencyjnego otoczenia
oraz permanentnie rogrej globalizacji. Agresywna walka konkurencyjna,
szybki posgp technologiczny, dynamiczny rozwdj przedsorstw sprawia-
ja, ze z rynku eliminowanigci, ktdrzy nie potrafi sprosté przede wszyst-
kim jakosciowym oczekiwaniom klientébw. Powrgze elementy powinny
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zatem znal&t swoje odzwierciedlenie rowniew obszarze podejmowania
decyzji i dziaté o charakterze logistycznym. Strategiczny wymiazaiza-
nia procesami logistycznymi polega na podejmowalsiayzji oraz dziaka
zmierzajicych ku osignieciu satysfakcji klientow oraz pozostatych interesa-
riuszy, co prowadzi do budowania przez przguerstwo przewagi konku-
rencyjnej, ale rownieefektywnego dziatania przegbiorstwa. Wiele pozy-
tywnych przyktadow pokazujeze mana osagngé powyzsze zamierzenia
poprzez zastosowanie przestanej strategii w sferze logistyki.

Celem artykutu jest analiza mavosci wykorzystania koncepcji zagz
dzania procesami logistycznymi stosowanych w kogjaych przedsibior-
stwach (produkcyjnych iustugowych) dla stymuloveaniyzszej jakdci
swiadczenia ustug zdrowotnych przy réwnoczesnym tgfelym zaradza-
niu kosztami szpitala.

1. LOGISTKA NARZEDZIEM WSPIERAACYM ZARZADZANIE
KOSZTAMI PRZEDSEBIORSTWA

Koszty dziatalnéci przedstbiorstw § uwazane za jednz wazniejszych
kategorii, ktére w znagey sposéb wptywaj na wynik finansowy przedsi
biorstwa, dlatego menaerowie ktad duzy nacisk na ich agte obnianie.
Jest to efektem, tegee przedsibiorstwo ma zdecydowanie gkiszy wptyw
na ksztattowanie wtasnych kosztow dziatakrioniz na ceny swoich towa-
réw i ustug na rynku. Zasglzapcy przedsibiorstwem zmuszenigsdo
poszukiwania takich rozwkan, ktére przyczyri sie do jednoczasowego
obnizenia kosztéw i nie obsania jakdci swiadczonych ustug, czy zepro-
dukowanych towarow. 3k obnizenie kosztow wjze sk z obnieniem
swiadczonych ustug, w ostateczoowczeniej czy pé&niej przyczynia si
to do upadku przedgiiorstwa.

Obecnie zargzanie kosztami w przedsiorstwie nie ogranicza ¢i
tylko do poprawnego ustalenia, ewidencjonowani@nizania kosztow, ale
takze na usprawnieniu zadzania wszystkimi procesami w przegsor-
stwie. Dzé zdecydowanie wkszy nacisk ktadzie sina zaradcze rozwa-
zania ewidencyjne kosztow, i to zaréwno pod wdgm osigania zatao-
nych celow strategicznych, jak i celow operacyjny@h warunkach coraz
bardziej konkurencyjnych rynkéw konieczne jest doerie roli nowocze-
snych koncepcji w zagezaniu kosztami oraz dostrzeganie ich pozytywnego
dziatania na popragvefektywndci przedsgbiorstw. Jedn z takich koncep-
cji jest sprawne zaggzanie logistyl, ktora stanowi wany element strate-
gicznego zargdzania przedsgbiorstwem. Z jakimi problemami zagdczymi
w zakresie stabych stron realizowanych procesowasgsébiorstwie jest

AUNC, EKONOMIA XLVI nr 2 (2015) 215-223



Rola logistyki w racjonalizacji kosztow funkcjonowasmpitala 217

w stanie poradzisobie logistyka (Gabryelczyk, 2006, s. 36): brategraciji
danych, brak integracji procesow, zbyt diugie czasaezbrojé, oczekiwa-
nia, transportu, przetwarzania danych, realizacjcesow, wielokrotne wy-
konywanie tej samej funkcji, zbyt wiele spken zwrotnych, zbyt wysokie
koszty, mato przejrzyste, skomplikowane procesygkbodpowiedzialne-
go za caly proces, zbyt g funkcji i czasu niedodagych wartdci, czste
zmiany jednostek organizacyjnych w ramach procbsak systemu mierze-
nia efektywndci, brak wiedzy o tym jakie informacje podleg@jrzetwarza-
niu.

Z powyzszego wynikaze najwaniejsz funkcja logistyki w przedsi-
biorstwie jest dostarczenie wkwego wyrobu, ustugi, w ustalonym termi-
nie, w odpowiednie miejsce i po minimalnych koshtad/owczas przedsi
biorstwo staje si konkurencyjnym i licacym st graczem na rynku. Nie
mniej wana jest take funkcja logistyki, zwizana z koordynagj celéw
przedsgbiorstwa z punktu widzenia wymogow rynkleoria jak i praktyka
(Vollmuth, 1995; Pfohl, 1998; Stonehouse, Hamithngbell, Purdie, 2001;
Hejduk, 2004; Borowiecki, Kwieaski 2006; Blaik, 2010; Wojciechowski,
2011) wskazuy, ze logistyka jest obecnie nie tylko szghale wecz wy-
mogiem, poniewa procesy zwjzane z wymias towarows, czy swiadcze-
niem ustug, stajsi¢ coraz bardziej zlmne, a konieczrié dostosowania gi
do potrzeb i wymaga klientéw idzie w parze z konieczéwg obnizenia
kosztow dziatalnéci, aby sprost& konkurenciji. Obecnie niewyobralne
wrecz znaczenie logistyki na wspotczesnywiecie wynika w duej mierze
Z coraz mocniejszej roli czasu i kosztéw we wspggem gospodarowaniu.
W przedsgbiorstwach komercyjnych jest do przyktadow korzystnego
wykorzystania logistki w praktyce. Jak@groblematyl radz sobie szpita-
le i czy rozwjzania logistycznegsdla tych podmiotow gospodarczych row-
nie wazne z punktu widzenia zagdzania kosztami?

2. MOZLIWOSCI IMPLEMENTACJI KONCEPCJI | TECHNIK
ZARZADZANIA LOGISTYKA W PLACOWKACH MEDYCZNYCH

W szpitalach, jest realizowanych wiele procesoiirek znacgco wply-
waja na jakd¢ swiadczonych ustug. §5to m.in. zaopatrzenie szpitala
w potrzebne towaryzywnos¢, sprzt i aparatug medyczia, dostpncs¢ do
réznych ustug, produktéw stanoygiych element cakei s$wiadczonej ustugi
medycznej, nadz6r nad sprawoia funkcjonupcego w szpitalu spetu,
infrastruktury budowlanej czy zenformatycznej, wykorzystywanycirod-
kéw transportu itd. W ostatnich latach zauelae jest coraz ¢stsze pod-
kreslanie orientacji na klienta w logistyce, co meostanowd istotny element
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uzasadniajcy proke implementacji koncepcji i nagdzi logistycznych do
branzy ustug publicznych (Matwiejczuk, 2013, s.-22). Specyfikaswiad-
czen medycznych, powodujez iustugi zdrowotne majcharakter débr nie-
materialnych i w przeciwiestwie do wyrobdw, towaréw nie moa ich do-
tkna¢, ani oceni zanim s¢ z niej nie skorzysta, gdypacjent nie widzi
natychmiastowych rezultatéw przed wykonaniem nipiergu operacyjnego
oraz nie jest w stanie doktadnie oceefektéw odbytej wizyty lekarskie;.
W zwiazku z tym, pacjent, aby zmniejszgwoje obawy i niepewné zwia-
zarny z efektami prowadzonej wobec niego terapii leczgjiposzukuje mate-
rialnych dowodow realizacji ustugi zdrowotnej, dokgac obserwacji i oce-
ny personelu medycznego, pomieszczeyposaenia medycznego, mitej
i wykonanej na czas obstugi, itp.

Duza role w realizacji tych zalgen odgrywa sprawne dziatanie logi-
styczne. Z uwagi na fakt; szpitale zwlaszcza publiczne nie mabyt duej
mozliwosci wplywania na wysok& otrzymywanych przychodow, gdy
w wyniku limitowania ilgci przyznawanych punktow srodkéw finanso-
wych naswiadczenia medyczne ze strony ptatnika, w zgegzmierze przez
szpitale kladziony jest nacisk na zgizanie kosztami. Jest on nakierowany
przede wszystkim na podejmowanie decyzji w obszasr@dzania perso-
nelem, zuaycia lekéw iinnych materiatbw medycznych i nie mezhych,
wykorzystania pomieszc#enraz z dosfpnymi tam uradzeniami i aparatu-
ra itd. Sprawne rozvgzania logistyczne w szpitalach, maodotyczy wielu
rozwigzan przynoszacych wymierne korzici dla tych placéwek nie tylko
kosztowe, ale i znacznie popravaeg jak@c ustug medycznych. Takim
rozwigzaniem mae by np. zautomatyzowana dystrybucja i dawkowanie
lekbéw z apteki szpitalnej, elektroniczny obieg dmlantacji nie tylko me-
dycznej, ale tate administracyjnej, czy tew zakresie realizacji zafla
pomocniczych w pralni, kuchni czy w obszarze przaworaz utylizacji
odpaddéw medycznych. €ato zwlaszcza w zachodnich szpitalach wykorzy-
stywane g przez zargdzapcych koncepcje ndean managemerdzy just-
in-time, ktére w znacgy sposéb wplywaj na czas realizacgwiadcze
i obnizenie kosztow dziatalrsoi placéwki. Poniej przedstawiono przyktady
praktycznego zastosowania ngizi logistycznych w placéwkach szpital-
nych.

Szpital Centralny Grand Hornu w Belgii (Gawsta-Btaszczyk, 2014,
s. 5758) jest szpitalem ogdlnysredniej wielkdci z 300 tGkami. Szpital
miat bardzo mate dwiadczenie w zagdzaniu logistycznym i standaryza-
cji. Badania procesow wewtrznych ujawnity liczne problemy, takie jak:
powielanie informaciji, liczne i niekompatybilne foaty danych, niepowi
zane ze sapzrédia informacji, due zwycie dokumentow papierowych itp.
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Wielokrotne, eczne wprowadzanie danych oznaczalo wysokie kosigy n
tylko pod wzgédem bkddw, op&nien, nadmiernych zapasow i brakéw, lecz
takze skomplikowanych procedur zakupu i dystrybucji. & postawiono
sobie optymalizagj i standaryzagj wymiany danych, poeavszy od do-
stawcow a do pacjenta, Wprowadzono zintegrowany system imébyczny,
zrestrukturyzowano procesy logistyczne i zaopatezem oparciu o zasady
just-in-time wystandaryzowano numery towarowe w celu ##&dzenia,
celem usprawnienia efektywém proceséw zaopatrzenia i dystrybucji. Ko-
rzysci ilosciowe to roczne osze¢dnaici rzedu 300 tys. USD osgnigte dze-

ki restrukturyzacji procesow logistycznych oraz expadzeniu standardéw
GS1, przy zainwestowaniu 10% tej sumy, redukcjaiggoa zapasow do
15%, redukcji potrzebnej powierzchni skladowanigée Mhazha pominé tu
takze korzyci jakosciowych.

Kolejny przyktad skutecznej implementaciji konce@grzdzania logi-
styka to rozwizanie zastosowane w zakrediedzenia pacjentéw w Oddzia-
le Wypadkow Nagtych Szpitala Uniwersyteckiego wddticie w Holandii
(Gawraska-Btaszczyk, 2014, s. 58-59), cata placéwka pasBO0 téaek.
Skuteczne dziatanie oddzialu zaleod dostarczenia wdaiwych informaciji
do odpowiednich oséb we vildwym miejscu i czasie. Celem usprawnie
byto umaliwienie szybkiego i bezbtinego gromadzenia danych oraz mi-
nimalizacja prawdopodohistwa wysipienia bédow poprzez: automatycz-
na identyfikacg, rejestragj ilokalizacg pacjentow w szpitalu za pompc
systemu (GSI), generowanie raportow. Kécywprowadzonych zmian to
doktadnesledzenie pacjentow, efektywne wykorzystanie czasgypspecija-
listow i obstugi, minimalizacja bléw w leczeniu pacjentéw, poprawa wy-
korzystania urgdzen szpitalnych i materiatow.

Powyzsze przyktady wskazyj ze szpitale w krajach zachodnich z po-
wodzeniem wykorzystdj zaradzanie logistylk w dazeniu do optymalizo-
wania proceséw wykonywanych w szpitalu, co ma jezgtie na obrianie
kosztow dziatalnéci placowki.

A jak w tej kwestii radz sobie polskie szpitale?

Mimo znacznego pogbu technologicznego i organizacyjnego, jednostki
szpitalne w Polsce napotykay swej dziatalnéci, niestety w dalszym ggu

na trudnéci z szybkim dosipem lub te catkowitym brakiem do danych na
temat materiatowych kosztéw leczenia pacjentowgricsci z monitorowa-
niem przeptywu pacjentow, lekéw, spta medycznego, dy liczbg czyn-
nosci manualnych, genemgych dodatkowe koszty, niskefektywna¢

w zakresie planowania ustug medycznych, nie dicc&gprzemylang opty-
malizacp czasu pracy personelu medycznego i pomocniczegkonaysta-
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nia sprztu medycznego oraz z wygbwaniem bjdow medycznych zwgi
zanych np. z niewkziwym podaniem lekow.

W polskich szpitalach, nima dostrzec przejawy wprowadzania skutecz-
nych rozwijzah logistycznych, co zostalo taé zawarte w opracowaniach
naukowych (Fackiewicz-Wronka, Austen, 2011; Halas, Gawska-Bla-
szczyk, 2010; Szottysek, Twardg, 2011; Twardg, 20dddnake z powodu
dwzych zapénien w kwestii informatyzacji ochrony zdrowia, sprawtga-
tanie chociaby zautomatyzowanych aptek i dystrybucji lekéw, spyawna
obstuga administracyjna i medyczna pacjenta w alzpjest praktycznie nie
mozliwa, poniewa wiele rozwizan logistycznych w diej mierze opiera i
na sprawnie dziatagym systemie informatycznym. Dlatego, pomimo poje-
dynczych pozytywnych przykladéw zastosowania opjishn powyej
usprawni@ w polskich szpitalach, nadal jednak, petne wykstagie
wszystkich dosfpnych maliwosci, implementacji rozwgzan logistycznych
w szpitalach to nadal kwestia odlegtej przysetoWigze sk to z tym, &
zakup np. systemu zautomatyzowanej dystrybucjivieka koszt okoto mi-
liona euro i pomimo,ze przynosi on rocznie znaczne OSILEXCI,

a inwestycja zwraca giw kilka lat, zakup takiego rozedania przekracza
obecnie maliwosci wigkszaci placowek medycznych.

Dodatkowo naley tak’e zwrécé, uwag, iz obecny system ochrony
zdrowia nie sprzyja szpitalom w iclyabniu do poprawy jakei swiadczo-
nych ustug. Nadmiar przepisobw prawnych nie rzadkajemnie si wyklu-
czapcych, nadmiar biurokracji, przyczynigjsic demotywujco do clgci
podejmowania dziatazmierzajcych do realnej i namacalnej poprawy jako-
sci $wiadcze, a nie tylko papierowym udokumentowaniu posiadaeidy-
fikatu jakdsci czy akredytacji. To przede wszystkim pacjent poen
odczy satysfakaj z obstugi i przebiegu procesu leczenia, a w obetny
warunkach wszelkie proby wdiania przedstawionych powsj rozwigzan
bardziej przyczyniaj sic do zniwelowania ubocznych skutkéw wadliwie
funkcjonupcego systemu ochrony zdrowiazrgkutecznej poprawie jakoi
i obnizeniu kosztow.

Jednake zanim zostanzniwelowane gtéwne przyczyny problemu, czyli
niewydolndg¢ polskiego systemu zdrowotnego, ilive jest wskazanie pol-
skim szpitalom ju dzi§ sprawdzonych i skutecznyebzwigzan zmierzag-
cych do optymalizowania proceséw wykonywanych, &tdrog by¢ mozli-
we do przeprowadzenia znacznie mniejszym kosztemmi zakup bardzo
drogiego sprgu, czasami na wyrost, czyztewestowanie w infrastruktey
przyktadowo budowanie kolejnego dodatkowego blogeracyjnego, ktéry
bedzie w szpitalu nie w pelni wykorzystany. Do takjphtencjalnych korzy-
$ci mazna m.in., zaliczy. elastyczné¢ w zakresie zagglzania personelem
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w aspekcie zagpienia skostniatych barier porozumiewani@isivspotpracy,
miedzy poszczegdlnymi komdrkami organizacyjnymi, odémini szpital-
nymi itd., integragj wszystkich pracownikow szpitala wokot wspdélnych
celow, optymalizacja sktadanych zamoivigerminoweswiadczone ustugi,
skrécenie cykli trwania ustug, czy wikou poprawa procesow decyzyjnych,
poprawa jakéci swiadczonych ustug, poprawa wizerunku szpitala. &aki
efekty mana osagm¢ poprzez wprowadzanie niezbyt skomplikowanych,
a przynosgcych korzyci koncepcji zargdzania jak chocidy lean mana-
gementWdrazenie koncepcjlean managemergrzynosi podobne korzgi
jak wykorzystanie koncepcji zaydzania logistylk na przedstawionych po-
wyzej przyktadach szpitali, tj. (Lazicki, 2011, s. 282rost produktywngi

0 co najmniej 30%, spadek zapotrzebowania na paeliek nawet o 50%,
wzrostu jakéci produktéw o co najmniej 25%, zmniejszenie czasalizaciji
produktu, zmniejszenie czasu opracowywania noweagdyktu, zweksze-
nie komfortu pracy. W praktyce powsza koncepcja nie zostd pomyélnie
zastosowana np. we wykonywanych i zaprojektowanych pracach admini-
stracyjnych. Przdedzmy przyktad: wypetnianie przez lekarzy/gighiarki
nie przydatnej dokumentacji medycznej, powtarzamjgviadu u pacjenta
w roznych komorkach szpitala, wprowadzanie tych samyaydh do sys-
temu komputerowego w zdych miejscach szpitala z powodu braku zinte-
growanego systemu informatycznego, czydporzdzanie raportéw, spra-
wozda o podobnym zakresie tematycznym przeznedosoby w rénych
komérkach szpitala. Przyjrzeniegshawet zdawatoby sibanalnemu, ka
demu procesowi z bliska pozwala zoptymalizéyew sposob szybki i pro-
sty, co znajdzie swoje przedenie rownie na obnkeniu kosztow placowki.
Koncepcja zardzania logistycznego zelzia st z innymi koncepcjami
zaradczymi wtym take z koncepg zaradzania kosztami, natomiast
sprawny menagbr, pomimo wielu ograniche wystkpujacych zaréwno
w otoczeniu zewgtrznym szpitala jak i wewgtrznym, mae skutecznie
wykorzysta rézne koncepcje zagdcze, adekwatnie do potrzeb i #iwo-

sci jakie w danej chwili $ mu konieczne i mdiwe do implementaciji.

PODSUMOWANIE

Jednym z najistotniejszych probleméw wspotczesnkjony zdrowia na
catym swiecie oprécz rosgeych kosztdéw jest utrzymanie wysokiej i powta-
rzalnej jakdci ustug medycznych. W sektorze opieki zdrowotnakos¢
swiadczonych ustug jest zagadnieniem niezwyklemnyan, poniewa doty-
czy bezcennych warfoi, jakimi s zycie i zdrowie czlowiekaSwiadczenie
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wysokiej jakaci ustug przy meliwie niskich kosztach stanowi podstawowy
cel podmiotéw leczniczych.

W artykule przybliono jedynie cgs¢ mozliwosci implementaciji kon-
cepcji zargdzania logistyl w szpitalach i niezwykle skomplikowanej pro-
blematyki zwhzanej z wprowadzeniem skutecznie funkcjaough rozwa-
zan logistycznych w polskich szpitalach. Niezaprzegieahaley stwierdze,
iz koncepcja zarglzania logistylk nabiera coraz wkszego znaczenia
w dazeniu placéwki do bycia rozwojowym i konkurencyjnygrodkiem nie
tylko w regionie, ale tate i poza granicami kraju, jednakby to osigmg¢,
caty system ochrony zdrowia musidogrzystosowany i otwarty na wprowa-
dzanie nowych innowacyjnych rozygen logistycznych, w przeciwnym
przypadku nadal dglziemy mi€ do czynienia albo z ohtdniem kosztow
dziatalngci szpitali z uszczerbkiem na zdrowiu pacjentovinoabgdziemy
obserwowa narastanie kosztow w tych szpitalach, ktore zdeawdy st na
kosztowne rozwjzania logistyczne, poniewavdrazone rozwjzania logi-
styczne bdg wykorzystywane w sposob ograniczony z uwagi natydane
bariery prawno — administracyjne.
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LOGISTICS ROLE IN THE HOSPITAL COST EFFICIENCY

AbstractThe article deals witlan importanissueconcerning thgossible usef logis-
tics managementonceptappliedin enterprises nfjanufacturingand servicesto stimulate
a higher qualityof health services health carendoptimizing operating costsf the hospi-
tal. The article showshat hospitals and their patients dzemefit fromtheimplementation of
logistics concepthowever there are still mampspitalsin Poland whichencounterbarriers
limiting the effects ofthe implementedbgistics solutions.

Keywords:medical servicelogistics, logistics management conceptompetitiveness,
cost management.
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