
7.3 ผลลัพธ์ด้านการเงินและตลาด
7.3 ก ผลลัพธ์ด้านการเงินและตลาด
7.3 ก (1) ผลการดำเนินการด้านการเงิน: AF ติดตามตัววัดจำนวนหนึ่งทางด้านการเงินในแผนกต่างๆ ขึ้นอยู่กับความต้องการในกิจกรรมการบริหารงานวันต่อวันและกระบวนการของแต่ละแผนก และตัววัดทางด้านการเงินและตลาดหลายตัวจัดเก็บไว้ใน FOCUS Scorecard รูป 7.3-1 แสดงถึงค่าใช้จ่ายและรายรับที่เกิดขึ้นจริงของ AF ในช่วง 7 ปีที่ผ่านมา รวมถึงรายรับสุทธิ AF ทำงานอย่างหนักเพื่อที่จะรักษาการไม่เป็นหนี้ทางการเงิน โดยการรักษาระดับค่าใช้จ่ายให้สมดุลกับรายได้สุทธิในแต่ละรอบปีงบประมาณ ในปี 2005 AF เป็น CHC ที่มีผลการดำเนินการทางด้านรายได้โดยรวมดีที่สุดของรัฐ จำนวนวันเรียกเก็บเงินจากลูกหนี้ทุกประเภทลดลง (รูป 7.3-2) ตั้งแต่ปี 2001 และผลการดำเนินการของ AF ที่เกี่ยวข้องกับบริษัทรับประกันเอกชนดีที่สุดของรัฐในปี 2005 AF ได้รักษาระดับอัตราการเก็บเงินได้ค่อนข้างดี (รูป 7.3-3) แม้แต่ผู้ป่วยที่จ่ายเงินเอง และผลการดำเนินการโดยรวมในปัจจุบันเกือบเท่ากับระดับที่ดีที่สุดของรัฐ นอกจากนี้ ตั้งแต่ปี 2000 AF ได้รับเงินทุน 100% จากเงินสนับสนุน
ในฐานะที่เป็นองค์กรที่ไม่หวังผลกำไร AF พิจารณาคุณค่าของการให้บริการทางการแพทย์ของ AF เป็นตัววัดเบื้องต้นทางคุณค่าทางเศรษฐกิจ AF ประเมินคุณค่านี้ในเชิงของ relative value unit (RVU) ต่อ $1,000 ของค่าใช้จ่ายเงินงบประมาณในแต่ละคลีนิก AF เลือกตัววัดนี้ในปี 1996 หลังจากที่แพทย์และพยาบาลวิชาชีพแนะนำให้เปลี่ยนจากตัววัดก่อนหน้าที่วัดค่าใช้จ่ายต่อประสบการณ์ในการดูแลรักษาผู้ป่วย เนื่องจากว่าประสบการณ์เหล่านี้แตกต่างกันมาก และการเปรียบเทียบก็ไม่มีความหมายใดๆ หลังจากเปลี่ยนเป็นตัววัดใหม่นี้ พนักงานทางการแพทย์สามารถทำงานกับผู้จัดการในการคาดการณ์ถึงการใช้ทรัพยากรให้เป็นประโยชน์ได้ดีขึ้น AF แบ่งกลุ่มข้อมูลในหลายทางประกอบไปด้วยการจัดกลุ่มตามคลีนิก, ตามแพทย์, ตามหน่วยงาน (เช่นการเยียวยารักษาทางการพูด, การเยียวยารักษาทางร่างกาย), ตามแหล่งของการจ่ายเงิน และแบ่งตามสภาพการรักษาทางการแพทย์ที่บ่อยที่สุด ในปี 1999 AF ได้ชักชวนสมาคม CHC แห่งรัฐในการนำเอางบประมาณ RVU/$1,000 มาเป็นตัววัดสำหรับ CHC ทั้งหมดในรัฐ เนื่องจาก RVU วัดการบริการทางการแพทย์ AF ใช้ RVU/$1,000 ของมูลค่าสินทรัพย์สุทธิเป็นตัววัดผลตอบแทนต่อสินทรัพย์ (รูป 7.3-4) ตั้งแต่ปี 2001 ผลการดำเนินการของ AF สำหรับตัวชี้วัดนี้ดีที่สุด หรือเกือบดีที่สุดในบรรดา CHC ของรัฐ  ความพยายามในการแสดงให้เห็นถึงความรับผิดชอบทางการเงิน สะท้อนมาจากการประหยัดค่าใช้จ่ายจากสมาคมการซื้อ (รูป 7.3-5) และการเติบโตของมูลนิธิ AF ในการหาเงินทุน ผ่านทั้งมูลค่าของสินทรัพย์ที่เพิ่มขึ้น (capital appreciation) และการบริจาค (รูป 7.3-6)
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7.3 ก (2) ผลการดำเนินการทางการตลาด: AF ติดตามผลการดำเนินการทางการตลาดแยกตามเขต และตามการบริการดูแลรักษาสุขภาพเพื่อช่วยในการระบุแนวโน้มทางการตลาด และตัดสินว่ามีความจำเป็นที่จะต้องปรับเปลี่ยนทรัพยากรหรือกลยุทธ์สำหรับอนาคตอย่างไร การดำเนินการอย่างสอดคล้องกับพันธกิจในการให้บริการผู้ป่วยโดยไม่คำนึงถึงความสามารถในการจ่ายเงิน ในเขต Yuma และ เขต LA Paz, AF ครองส่วนแบ่งตลาดที่สูงกว่า (รูป 7.3-7) ซึ่งมีร้อยละที่สูงกว่าของจำนวนประชากรที่มีระดับความยากจนอยู่ในเกณฑ์ต่ำ รูป 7.3-8 แสดงถึงตัวอย่างของผลลัพธ์ของ AF แบ่งตามประเภทของการให้บริการหลัก ผลลัพธ์สำหรับประเภทของการให้บริการหลักเพิ่มเติมรวมทั้งจัดกลุ่มข้อมูลตามการให้บริการรายบุคคล (เช่นสำหรับผู้ป่วย โรคหัวใจ และการดูแลรักษาเด็กสุขภาพดีสามารถดูได้ที่สถานที่ให้บริการ) ส่วนแบ่งตลาดทางด้านโรคเรื้อรังซึ่งมีร้อยละที่ต่ำกว่าสะท้อนให้เห็นถึงความจริงที่ว่า AF ได้ส่งต่อ กรณีที่ผู้ป่วยเป็นโรคเรื้อรังที่ซับซ้อนไปยังผู้เชี่ยวชาญ การเพิ่มขึ้นของส่วนแบ่งตลาดสำหรับมารดาตั้งครรภ์, เด็กทารก และสุขภาพเด็กเล็กในปี 2004 สัมพันธ์กับการเปิดศูนย์สุขภาพสตรีในเขต Yuma
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