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i rekomendacje

Tematem wiodgcym tegorocznej edycji Programu HOPE Exchange byto ,,Bezpieczenstwo pacjenta
w praktyce. Zarzadzanie ryzykiem w celu poprawy jakosci i bezpieczefistwa hospitalizacji pacjenta
w Europie”. Co nasi menedzerowie chcieliby przenie$¢ na rodzimy grunt po stazu za granica?

Byla to pierwsza edycja programu, w ktérej dzieki Pol-
skiej Federacji Szpitali Polska uczestniczyla w sposéb pel-
ny i aktywny na kazdym poziomie jego realizacji — i jako
kraj zapraszajacy menedzeréw z zagranicy, i jako wysyta-
jacy na staz za granice uczestnikéw z Polski. Celem nad-
rzednym Programu HOPE Exchange jest wymiana wie-
dzy, informacji, szeroko rozumianej kultury dziatania
w ochronie zdrowia i w koficu budowanie dhlugofalowych
relacji zawodowych i personalnych, tak waznych obecnie
w przestrzeni europejskiej. Aby to zobrazowaé, pozwole
sobie na zacytowanie niektorych wypowiedzi uczestnikdw
spotkania dotyczacych wiodacej tematyki odbytego sta-
zu. O doswiadczeniach menedzeréw europejskich przeby-
wajacych w Polsce napisaliémy w poprzednim numerze
~Menedzera Zdrowia”, w materiale ,Dobra kadra, kiep-
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ska organizacja” Natalii Adamskiej-Goliniskiej. Co Pola-
cy zauwazyli za granica?

Piotr Bartnik

Jest dyrektorem z firmy A New Therapy sp. z o.0.
i cztonkiem Rady Spolecznej Warszawskiego Szpitala dla
Dzieci, udal sie do szpitala publicznego w miejscowo-
$ci Denia k. Alicante w Hiszpanii.

W Hiszpanii odkrylem przede wszystkim poprawnie funk-
cjonujqcy model zdrowia publicznego, pozostawiajqcy prze-
strzen do funkcjonowania jednostek prywatnych — tzw. part-
nerstwo publiczno-prywatne, pozostajqce pod kontroly
organdw panstwowych. Program dostarczyt mi materiatiw
do analiz systemowych z obszaru ochrony zdrowia i ich prak-
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zarzadzanie

tycznego zastosowania w szpitalach i przychodniach.
Jestem pod wrazeniem wdrazania cyfryzacii wszelkich zda-
rzen, w kazdej mozliwej przestrzeni zwigzanej z lecznic-
twem w tym krajiu.

Jacek Domejko

Jest lekarzem specjalista anestezjologii i intensywnej
terapii, prezesem Pol-BC Consulting i wiceprezesem
Instytutu Opieki Zdrowotne;j.

Po odbyciu Programu HOPE Exchange mam mozliwos¢
pordwnania dziatalnosci szpitali polskich i brytryjskich.
Podczas swojego stazu odkrylem, ze wielokrotnie wigksze nakla-
dy finansowe na ochrong zdrowia na Wyspach dzialaja, co
przeklada si¢ na wysoki poziom bezpieczenstwa pacjenta.
To skutek nie tylko — jak nalezatoby si¢ spodziewac — ponad
10-krotnie wyzszych wydatkiw na tamtejszq ochrong zdro-
wia. Staz w Krilewskim Szpitalu Uniwersyteckim w Liver-
poolu nauczyl mnie, ze najlepszej jakosci sprzet i nowoczesne
zasoby — bez wyksztatconych i zmotywowanych do dziatania
pracownikiw, zwlaszcza medycznych — nie wystarczg do
wypracowania wysokiego standardu bezpieczenstwa w lecz-
nictwie. Dia mnie jako lekarza oraz menedzera reguty zarzq-
dzania nowoczesnym szpitalem sq bardzo wazne. Szczegilnie
Ze z punktu widzenia efektywnosci i zasad ekonomiki dopie-
10 teraz, w czasie kryzysu, brytyjskie szpitale, bedac pod pre-
Sja budzetowg, zaczynajg liczy¢ koszty wszelkich procedur zwiq-
zanych z leczeniem pacjentow. Z medycznego punktu widzenia
waznym doswiadczentem byla mozliwos¢ poznania wielu cen-
nych standardow i rekomendacji w zakresie dziatalnosci kli-
nicznej. W przysztosc, dzigki zapoznaniu sig ze specyfikq dzia-
tania NHS, bedg migl lepiej dokonywac oceny systemowych
rozwiqzan w najlepszych praktykach w dziedzinie ochrony
zdrowia na calym swiecie.

Agnieszka Wenerska

Jest dyrektorem zasob6éw ludzkich w IIT Szpitalu Miej-
skim im. dr. K. Jonschera w Lodzi, wyjechala do zespo-
tu szpitali rejonu Extramadura w Hiszpanii.

Program, ktry odbytam w kilku szpitalach Potwyspu Lbe-
ryjskiego, byt dla mnie przede wszystkim szansqg na zdoby-
cte uzytecznej wiedzy. Poznatam tam narzgdzia w zarzqdzanin
zasobami ludzkimi w czasach kryzysu, metody planowania
kariery zawodowej, 2wlaszcza dla pracownikdow medycznych,
zaawansowane systemy edukacyjne i mozliwoscs ich zastoso-
wania w szpitalnych dziatach HR, sposoby implementacyi sys-
temow jakosciowych oraz programy rozwoju ustawicznego dla
wszystkich rodzajow kady i inne. Jestem pewna, ze bedg mogla
wykorzystac tak bogate, nowe doswiadczenia w mojej pracy

zawodowej.
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1) Znamy juz temat Programu
HOPE Exchange 2014:
Jakos¢ przede wszystkim!
Wyzwania do zmian w szpitalach
( Srodowisku ochrony zdrowia )

Mam pelne przekonanie, ze wiedza wyniesiona
z wymiany do$wiadczen przez uczestnikéw Programu
HOPE Exchange 2013 bedzie pozyteczna dla wszyst-
kich i przyczyni sie do podnoszenia poziomu zarzadza-
nia ochrong zdrowia w naszym kraju i w calej Europie.
Od wrzeénia br. bedziemy prowadzili nabér kandyda-
téw do Programu HOPE Exchange 2014. Temat wio-
dacy jest juz znany: ,, Jako$¢ przede wszystkim! Wyzwa-
nia do zmian w szpitalach i $rodowisku ochrony
zdrowia”. Najprawdopodobniej mamy szanse na wysta-
nie 6 menedzeréw do szpitali europejskich i tylu tez Euro-
pejezykéw chcieliby$my gosci¢ w Polsce.

Bogustaw Budzinski
Autor jest koordynatorem krajowym Programu HOPE Exchange
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