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Kontynuujac ubieglotygodniowy watek dotyczacy Zasobowego Rachunku Kosztéw w szpitalu dzisiaj
przytoczymy przyktad wykorzystania tego narzedzia w praktyce.

System rachunkowosci zarzadcze] wykorzystywany w szpitalu powinien spetniac trzy podstawowe cele
(wg A. Anders, T. Eacki, Zasobowy rachunek kosztow w Niepublicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej,
Controlling nr 7, INFOR, lipiec 2011):

1. Rachunek kosztéw powinien umozliwia¢ sprawna kontrole ponoszonych kosztow.

2. Dostarczana informacja kosztowa powinna wplywac na skuteczne zarzadzanie zasobami
(minimalizacja kosztéw zasobow, optymalizacja poziomdw wykorzystania zasobow).

3. Wykorzystanie dost¢pnej informacji kosztowej powinno umozliwia¢ ciagte doskonalenie jakosci
Swiadczonych ustug (continuous quality improvement).

Tradycyjny rachunek kosztéow a ZRK (na przykladzie)

Szpitale najczesciej ewidencjonuja koszty w sposob, ktory zostal zaprezentowany w ponizszej tabeli,
ktora przedstawia przyktad tradycyjnego rachunku kosztéw dla oddziatu okulistycznego

Szpitale dziela podmiotowe rachunki kosztow na miejsca powstawania kosztow reprezentujace komorki
organizacyjne lub oddziaty, a nastgpnie w tak zdefiniowanych podmiotach kosztéw ewidencjonuja koszty
w ujeciu rodzajowym. Juz na pierwszy "rzut oka" widac, ze nie ma w takich rachunkach kosztow
informacji o zasobach. Nie wiadomo wprost z rachunku kosztéw, ile kosztuja poszczegdlne zasoby, tj.
poszczegblny sprzet medyczny, poszczegdlne kategorie pracownikow, energia 1 woda itd. Amortyzacja
lub zuzycie materiatow nie sa zasobami, ale rodzajami kosztow (A. Anders, T. Lacki, Zasobowy
rachunek kosztow w Niepublicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej, Controlling nr 7, INFOR, lipiec
2011).

Zasobowy rachunek kosztow, wprowadzajac dodatkowy poziom analityki, dostarcza menedzerom
informacji o bedacych w obszarze ich kompetencji zasobach. Dla poréwnania ponizsza tabela prezentuje
te¢ sama wartos¢ kosztow (247 758 zt) co rachunek tradycyjny, ale w wymiarze zasobow dla tego
samego oddziatu okulistycznego.

Tak przedstawiona informacja kosztowa pomaga efektywnie podejmowac decyzje o kosztach, utrzymaniu
1 inwestycjach w zasoby przedsigbiorstwa. Ordynator oddziatu, otrzymujac takie zestawienie kosztow,
doktadnie wie, ile kosztuje wykorzystanie konkretnych typow zasobdw, np. lasera okulistycznego.
Dodatkowo, majac informacj¢ o praktycznej i rzeczywistej wydajnosci lasera, mozna wyliczy¢ stopien i
koszty niewykorzystane zasobu (A. Anders, T. Lacki, Zasobowy rachunek kosztéw w Niepublicznym
Zakladzie Opieki Zdrowotnej, Controlling nr 7, INFOR, lipiec 2011).

Obowiazujace zasady finansowania 1 kontraktowania Swiadczen zdrowotnych, a takze rosnaca
konkurencja pomigdzy jednostkami realizujacymi ustugi zdrowotne, powoduja coraz wigksza presje
kadry zarzadzajacej na zdobywanie nowych, wysokospecjalistycznych urzadzen medycznych oraz
poszukiwanie sposobOow na ich intensywne wykorzystanie (J. Gierusz, M. Cyganska, Budzetowanie
kosztow dziatan w szpitalu, ODDK 2009).
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Efektywne zarzadzanie zasobami medycznymi zwigzane musi by¢ z odpowiednig kalkulacja kosztéw
oraz sposobem kalkulacji wykorzystania sprz¢tu medycznego. Przyktadowo, dla sprzgtu diagnostycznego
kalkulacja stopnia wykorzystania powinna polega¢ na okreSleniu roznicy migdzy rzeczywistym
obciazeniem (tj. liczba pacjentdw, liczba procedur) a obcigzeniem zalecanym przez producenta.

Takim dobrym narzedziem, ktére w efektywny sposéb pomaga kontrolowac koszty zasobow 1 poziom ich
wykorzystania, jest wlasnie opisywany zasobowy rachunek kosztow.
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