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W celu zidentyfikowania wyzwan jakie staja przed podmiotami leczniczymi
dziatajacych w warunkach konkurencji konieczne jest dokonania kompleksowe;j
analizy czynnikéw wptywajacych na funkcjonowania organizacji. Jako narzedzia
systemu pomiaru i oceny dokonan przedsigbiorstwa wybrano koncepcjg strategiczne;j
karty wynikéw — Care Balanced Score Card (BSC). Karta wynikéw Care Balanced
ScoreCard jest zrownowazona karta wynikow korzystajaca z metodologii
opracowanej przed R.Kaplana i D.Nortona [Kaplan i inni, 2013]. Karta wykorzystuje
specjalne pomiary do opisywania i $ledzenia strategicznych kierunkoOw organizacji na
wszystkich poziomach.

Celem opracowania jest przedstawienie doswiadczen polskiego podmiotu
leczniczego - Fresenius Nephrocare - dziatajacego w Srodowisku 1 wdrazajacym
nowoczesne metody zarzadzania. Fresenius Nephrocare Polska prowadzi
kompleksowa dzialalno$¢ lecznicza zarbwno w obszarze ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej: poradnie nefrologiczne, stacje hemodializ 1 o$rodki dializy
otrzewnowej i leczenie szpitalne.

Wdrazanie zarzadzania w oparciu o zrOwnowazona kart¢ wynikow obejmowato
kilka etapow: zmiang/budowe infrastruktury technicznej , wprowadzenie nowych
metod leczenia, standaryzacj¢ metod leczenia, wdrozenie elektronicznego systemu
przetwarzania danych EuCliD®, wdrozenie zintegrowanego systemu zarzadzania
jakoscia w tym ISO oraz ECOl Icontrolingu. Innym obszarem zmian bylo zarzadzanie
zasobami ludzkimi i1 zmiana kultury organizacyjnej. Na podstawie praktyki okazato
si¢, ze BSC nie jest systemem zamknig¢tym 1 podlega stalej ewolucji a wdrozenie
systemu zarzadzania jako$cia jest elementem 1 baza do jakichkolwiek dalszych
dziatan. Szczegbélnie widoczny byl zwiazek pomiedzy jakos$cia wykonywanych
swiadczen medycznych, a jakoscia kwalifikacji kadry medycznej. Waznym
elementem bylo wigc stworzenie mechanizmu wspomagajacego indywidualny rozwoj
pracownikéw. Dla starszych pracownikow istotne bylo stworzenie mozliwo$ci
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rozwijania umiejgtnosci komunikacyjnych i przywddczych, a takze rozw6j naukowy
np. doktoraty i wspoéluczestnictwo w migdzynarodowych projektach badawczych.
Dla mlodszych pracownikow wazne bylo stworzenie klarownej perspektywy
zawodowej, mapowanie talentow i1 opracowanie indywidualnych $ciezek rozwoju
kariery zawodowej obejmujacych specjalizacje. Dazenie do rGwnowagi miedzy tymi
dwoma procesami stalo si¢ dobrym rozwiazaniem prowadzacym do stabilizacji
zespotu, a przede wszystkim zapewnito transfer umiejetno$ci pracy w oparciu o
zrOwnowazona kart¢ wynikow.
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[HHOBaALIMHUN XapakTep EKOHOMIKM BCE 4YacCTillle BHU3HAYAE TMEPCTIICKTUBU
PO3BUTKY SIK OKPEMOTO pErioHy TakK 1 KpaiHW, BUCTYMa€ TOJOBHUM (HaKTOPOM
3a0e3meueHHs] KOHKYPEHTOCIPOMOXKHOCTI. [IpoTe BOpOBafKeHHsS IHHOBAIIIH
noTpedye BIAMOBIAHOTO (hiHAHCOBOTO 3a0e3MedeHHs, MOIIYK NUIAXiB (opMyBaHHS
SIKOTO B YMOBaX €KOHOMIYHOI KPHU3U Ta 3HM)KCHHS OOCSTIB €KOHOMIYHOTO 3POCTaHHS
HaOyBae 0COOJIMBOT aKTyaIbHOCTI.

BiamiTimo, 1110 3riIHO aHai3y IHHOBAIIITHOTO PO3BUTKY B IBaHO-DpaHKiBCHKIil
obnacti monaz 80 % mpoOMHUCIOBUX MIANPUEMCTB OCTAHHIMU POKAMH HE 3/IIHCHIOIOTH
IHHOBAIIHY MiSUTBHICTh. 3a JMaHUMH [ OJOBHOTO YHpPaBIIHHS CTAaTHUCTHKU 0O0JacTi
MTOMA Bara IiAnprueEMCTB, 0 BIPOBaHKyBan iHHOBaIi y 2015 porii ckiana TimbKu
18,4 % [1], mo CBimYWTH TPO BIJICYTHICTH MO3UTHBHHUX TEHJACHIIH y PO3BHUTKY
1HHOBAIIMHO1 chepu 06acTI.

HenocratHiii piBeHb (iHAaHCOBOTO 3a0e3MeueHHs 1HHOBAIIWHOI MISUTBHOCTI €
npuunHOI0 Takoi cutyarii. Y 2014-2015 pp. 1 Tak HepoctaTHi oOcsru (piHAHCOBHX
KOILTIB 3MEHIIYIOThCA Yy TOPIBHSHO 3 TOMNEPEeAHIMHU poKamH, a came 3 152765,9
tuc. rpH. 'y 2011 p. mo 92189 tuc. rpu. y 2015 p., mo B 3Ha4YHIKA MIpi 1 3HMXKYE
1HHOBAI[IHY aKTHUBHICTb.
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