Autor: mgr Aleksandra Swalek
Promotor: prof. dr hab. Izabella Steinerowska-Streb
Promotor pomocniczy: dr Martyna Wronka-Pospiech

Temat: Innowacje ekologiczne w polskich szpitalach publicznych i ich determinanty

STRESZCZENIE

Rozprawa doktorska pt. ,,Jnnowacje ekologiczne w polskich szpitalach publicznych i ich
determinanty” dotyczy innowacji ekologicznych w szpitalach publicznych w Polsce oraz
czynnikow, ktore oddziatuja na ich wdrazanie. W podjetym postepowaniu badawczym cel
teoretyczny stanowito zebranie i uporzadkowanie wiedzy na temat innowacji ekologicznych
oraz wiedzy dotyczacej czynnikow oddziatujgcych na powstawanie i wprowadzanie innowacji
ekologicznych w organizacjach. Ponadto cel teoretyczny pracy obejmowal zebranie
i uporzadkowanie wiedzy na temat szpitali publicznych w Polsce jako organizacji
wdrazajacych innowacje ekologiczne. Cele empiryczne w podjetym badaniu byty nastepujace:

Cl:Rozpoznanie innowacji ekologicznych wdrazanych w szpitalach publicznych
w Polsce.

C2:1dentyfikacja podobienstw i roéznic w innowacjach ekologicznych wdrazanych
W polskich szpitalach publicznych o réznym zasiggu realizowanych $wiadczen
szpitalnych.

C3:Rozpoznanie podobienstw i réznic w innowacjach ekologicznych wdrazanych
w polskich szpitalach publicznych o réznej efektywnosci ekonomiczne;.

C4:Rozpoznanie czynnikdw sprzyjajacych wdrazaniu innowacji ekologicznych
w szpitalach publicznych w Polsce.

C5:Identyfikacja czynnikow hamujacych wdrazanie innowacji ekologicznych
w szpitalach publicznych w Polsce.

C6:Rozpoznanie podobienstw i1 réznic w czynnikach oddzialujacych na wdrazanie
innowacji ekologicznych w polskich szpitalach publicznych o réznym zasiggu
realizowanych $wiadczen szpitalnych.

C7:Rozpoznanie podobienstw i réznic w czynnikach oddzialujacych na wdrazanie
innowacji ekologicznych w polskich szpitalach publicznych o réznej efektywnosci
ekonomicznej.

Celem utylitarnym pracy byto sformutowanie rekomendacji dla menedzeréw szpitali

publicznych dotyczacych wdrazania innowacji ekologicznych. Ponadto cel utylitarny pracy



obejmowal opracowanie rekomendacji w zakresie wsparcia wdrazania innowacji
ekologicznych w szpitalach publicznych dla podmiotow polityki publicznej tworzacych
uwarunkowania, w ktorych funkcjonuja szpitale publiczne.

Wyznaczone cele empiryczne osiggnig¢to poprzez badanie jakos$ciowe. Zastosowano
wielokrotne studium przypadku. W ramach studiow przypadkéw zastosowano obserwacje
bezposrednia, wywiady poglebione oraz analiz¢ dokumentoéw zastanych dotyczacych
funkcjonowania szpitali.

Wyniki przeprowadzonego badania pozwolity zidentyfikowaé trzy rodzaje innowacji
ekologicznych: innowacje redukujace zuzycie energii oraz emisj¢ CO- 1 spalin, innowacje
ograniczajace zuzycie S$rodkow, materiatow oraz ilo§¢ odpadow, a takze innowacje
poprawiajgce mikroklimat w otoczeniu szpitala. W szpitalach lokalnych, regionalnych
i ogdlnopolskich zidentyfikowano innowacje nalezace do dwoch pierwszych rodzajow,
natomiast innowacje poprawiajace mikroklimat w otoczeniu szpitala wystepowaly w szpitalach
regionalnych i ogdlnopolskich, a nie zidentyfikowano ich w szpitalach lokalnych. W szpitalach
o niskiej, umiarkowanej i wysokiej efektywnosci ekonomicznej wystepowaty wszystkie trzy
rodzaje innowacji ekologicznych. Réznice dotyczyly natomiast poszczegdlnych innowacji
ekologicznych wystepujacych w ich obrebie, np. innowacje w systemie zakupow i zaopatrzenia
zidentyfikowano jedynie w szpitalach o wysokiej efektywnosci ekonomiczne;.

Wyniki badania pozwolity réwniez rozpozna¢ czynniki sprzyjajace wdrazaniu innowacji
ekologicznych w szpitalach publicznych oraz hamujace ich wdrazanie. Do czynnikow
sprzyjajacych nalezag m.in. czynniki zewnetrzne, takie jak dostepnos$¢ zewnetrznych
instrumentow finansowania oraz doradztwo 1 wsparcie eksperckie, a takze czynniki
wewnetrzne, w tym zasoby finansowe 1 kapitat ludzki. Natomiast czynniki, ktore hamujg
wdrazanie innowacji ekologicznych, obejmuja czynniki zewng¢trzne, takie jak regulacje
dotyczace systemu ochrony zdrowia oraz regulacje sanitarne i epidemiologiczne, a takze
czynniki wewnetrzne, w tym niski poziom $wiadomos$ci ekologicznej pracownikow oraz
ograniczone zasoby finansowe. W szpitalach lokalnych, regionalnych i ogolnopolskich
podobienstwa dotycza przede wszystkim koniecznos$ci uwzglgdniania wymagan prawnych,
sanitarnych i epidemiologicznych oraz wymagan zwigzanych z bezpieczenstwem pacjentow,
natomiast réznice wynikaja z odmiennych uwarunkowan organizacyjnych, instytucjonalnych
i klinicznych. W szpitalach o réznej efektywnosci ekonomicznej kluczowe znaczenie majg
zasoby finansowe oraz zewngtrzne instrumenty finansowania. Roznice dotycza natomiast
znaczenia poszczegolnych czynnikéw: w szpitalach o niskiej efektywnosci ekonomicznej

szczegOlne znaczenie majg ograniczenia zwigzane z zasobami finansowymi; W Szpitalach



0 umiarkowanej efektywnos$ci ekonomicznej wyraznie ujawnia si¢ znaczenie planowania,
motywowania i kierowania; w szpitalach o wysokiej efektywnosci ekonomicznej szczegdlng
role odgrywaja kierowanie, organizowanie, kontrolowanie, zasoby informacyjne oraz
wspotpraca i wymiana dobrych praktyk.

Na podstawie wnioskow wynikajacych z przeprowadzonego badania empirycznego
sformulowano rekomendacje dla menedzerow szpitali publicznych dotyczace wdrazania
innowacji ekologicznych. Ponadto sformutowano rekomendacje w zakresie wspierania
wdrazania innowacji ekologicznych w szpitalach publicznych dla podmiotow polityki

publicznej. Tym samym zrealizowano przyjety cel utylitarny rozprawy.

Stowa kluczowe: innowacje ekologiczne, determinanty innowacji ekologicznych, innowacje
w szpitalach publicznych, szpitale publiczne, system ochrony zdrowia, wielokrotne studium

przypadku.



