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Istota i narzedzia zarzgdzania kosztami
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RAPORT RENTOWNOSCI KLINIKI sty.20

A PRZYCHODY 342 556,72
B KOSZTY 353 783,93
o . B.1.KOSZTY BEZPOSREDNIE 211 449,21
Po plerwsze dlqgnozq 1Materiaty medyczne 14 734,89
2Materiaty niemedyczne 2017,57
3Zuzycie mediow 5 170,82
4Kontrakty personelu medycznego 83 436,74
5Inne ustugiobce 2558,72
6 Podatkiioptaty 339,49
7Wynagrodzenia 77 142,20
8 Ubezpieczenia spoteczne 15 264,78
9 Amortyzacja 9 341,36
10 Ubezpieczenia 1442,64
et 11Inne koszty bezposrednie 0
B.2.KOSZTY POSREDNIE 142 334,72
1PracowniaRTG 9 856,99
2Laboratorium 10 220,98
3Blok operacyjny 62 219,96
4 Anestezjologia 45 985,31
5Apteka 1446,16
6 Centralna Sterylizacja 231,95
. 7Dziatgospodarczy 1205,58
o finansowa gstatystyks 37701
9 Administracja 4172,74
10Zarzad 3 267,64
C  WYNIKFINANSOWY -11227,21
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RAPORT RENTOWNOSCI KLINIKI
PRZYCHODY 342 556,72

KOSZTY

) Odpowiednie
B.1.KOSZTY BEZPOSREDNIE

zarzadzanie

portfelem
produktéw

1 Materiaty medyczne

2 Materiaty niemedyczne

3 Zuzycie medidéw

4 Kontrakty personelu medycznego
5Inne ustugi obce

6 Podatki i optaty

7 Wynagrodzenia

8 Ubezpieczenia spoteczne

9 Amortyzacja
10 Ubezpieczenia Produkty do
11 Inne koszty bezposrednie sumowania

B.2.KOSZTY POSREDNIE

1Pracownia RTG

2 Laboratorium

3 Blok operacyjny

4 Anestezjologia

5 Apteka

6 Centralna Sterylizacja

7 Dziat gospodarczy

8 Statystyka

9 Administracja
10Zarzad

WYNIK FINANSOWY -11227,21
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MAPA STRATEGII

Optymalizacja Wzrost Zwiekszenie FINANSOWA
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OPIS RYZYKA

Opor personelu
wzgledem zmian
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Po trzecie plan finansowy i monitorowanie jego realizacji

BUDZET KLINIKI
A PRZYCHODY 342 556,72
B KOSZTY 353 783,93
B.1.KOSZTY BEZPOSREDNIE 211449,21
- - - - 1Materialy medyczne 14734,89
MAPA STRATEGII ) y 5 2Materiaty niemedyczne 2017,57
H B B R 3Zuzycie mediow 5170,82
| | s 4Kontrakty personelu medycznego 83436,74
5Inne ustugi obce 2558,72
6Podatkiioptaty 339,49
7Wynagrodzenia 77 142,20
B U Dz ET 8Ubezpieczenia spoteczne 15 264,78

MIERNIKI DZIAtANIA

(KPI) 9 Amortyzacja 9 341,36
10Ubezpieczenia 1442,64
T 11Inne koszty bezposrednie 0
B.2.KOSZTY POSREDNIE 142 334,72
1PracowniaRTG 9 856,99
2Laboratorium 10 220,98
RYZYKA 3Blok operacyjny 62 219,96
4 Anestezjologia 45 985,31
5Apteka 1446,16
6 Centralna Sterylizacja 231,95
7Dziat gospodarczy 1 205,58
8Statystyka 372741
9Administracja 4172,74
10Zarzad 3267,64

C WYNIK FINANSOWY -11227,21




Zarzqgdzanie kosztami osrodka odpowiedzialnosci



Skuteczne zarzgdzanie kosztami jest mozliwe, gdy informacje sq zrozumiate dla ich
odbiorcoéw

* Efektywne zarzgdzanie kosztami wymaga zaangazowania kierownikéw liniowych —
ordynatordw, pielegniarek oddziatowych oraz kierownikdw komorek
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BUDZET KLINIKI

Osérodki odpowiedzialnosci A pravcHoDy
g KOSZTY 353 783,93

B.1.KOSZTY BEZPOSREDNIE 211449,21

1 Materiaty medyczne 14 734,89

Osrodek odpowiedzialnosci- kazdy podmiot w 2 Materiaty niemedyczne 2017,57

organ iza Cji 3Zuzycie mediéw 5170,82

(klinika, oddziat, blok, poradnia, pracownia, 4Kontrakty personelu medycznego 83 436,74

zaktfad, dziat, komoérka, sekcja ...) 5 Inne ustugi obce 2558,72

na ktdrego czele stoi kierownik ponoszacy 6 Podatki i opfaty 339,49

od powiedzialnoéc’ Za 7 Wynagrodzenia 77 142,20

koszty, przychody, badz jedno i drugie (czyli 8 Ubezpieczenia spoteczne 15 264,78

wynik). 9 Amortyzacja 934136

10 Ubezpieczenia 1442,64

11 Inne koszty bezposrednie 0

B.2.KOSZTY POSREDNIE 142 334,72

Analiza informacji na poziomie osrodka odpowiedzialnosci pozwala 1 Pracowinia RTG 285699
skutecznie wyznacza¢ cele kierownikom poszczegdlnych czeéci 2 sboratorium 1022098
organizacji i rozlicza¢ ich z realizacji celéw. Jest podstawg do 3plokcoperacyiny 022195
delegowania zadan i odpowiedzialnosci. W duzej organizacji to mus. HAnesteriologis oot
5 Apteka 1446,16

6 Centralna Sterylizacja 231,95

7 Dziat gospodarczy 1205,58

8 Statystyka 3727,41

9 Administracja 4172,74

10Zarzad 3 267,64

C WYNIK FINANSOWY -11 227,21




Podstawa prawna rachunku kosztéw w podmiotach leczniczych

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 pazdziernika 2020 r. w sprawie zalecen
dotyczacych standardu rachunku kosztow u swiadczeniodawcow

* Okresla sposob gromadzenia informacji kosztowych w réznych osrodkach odpowiedzialnosci
(nazywanych osrodkami kosztéw)

* Okresla sposob rozliczania kosztow miedzy osrodkami tak, by docelowo wszystkie koszty byty
przyporzgdkowane do osrodkow generujgcych przychody

* Ma na celu wystandaryzowanie podejscia stosowanego w réznych podmiotach, gtéwnie z uwagi na
pozyskiwanie tych informacji przez AOTMIT do ustalania cen swiadczen

* Niestety rozporzadzenie nie idzie krok dalej — nic nie méwi o kalkulacji kosztéw ustug (nadal nie
wiemy ile kosztuje produkt, wiemy jaki jest koszt ,fabryki”)
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Rézne osrodki kosztow w rozporzagdzeniu

* Dziatalnos¢ podstawowa — realizuje Swiadczenia zdrowotne:
* Niektore z tych osrodkéw generujg przychod —tzw. finalne
* Inne realizujg Swiadczenia, ale przychdd jest rejestrowany gdzie indziej — tzw. proceduralne

* Dziatalno$¢ pomocnicza — wspierajg dziatalnosé podstawowg (nie realizujg
Swiadczen zdrowotnych)

e Zarzad — zwigzane z prowadzeniem dziatalnosci zwigzanej z ogdlnym
zarzgdzaniem, administracjg, kadrami i finansami
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Osrodki kosztéw dziatalnosci podstawowej

Osrodki kosztow dziatalnosci podstawowej zajmujg sie realizacjg Swiadczen
zdrowotnych. Podstawg identyfikacji osrodkow dziatalnosci podstawowe] s3
specjalnosci, ktére te osrodki wykonuja.

Przyktadowe oSrodki kosztédw dziatalnosSci podstawowej:

* Oddziat Wewnetrzny,

* Oddziat Chirurgii Ogolnej i Urazowo-Ortopedycznej,

* Blok operacyjny,

* Przychodnia (Poradnia Pediatryczna),

* Dziat Anestezjologii,

* Laboratorium analityczne,

* Pracownia RTG i USG.
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Standaryzacja

Numerdow kont

m Rodzaj dziatalnosci

0

Pracownie lub zaktady diagnostyczne i zabiegowe oraz sale operacyjne i inne proceduralne

- Programyzdrowotne i profilaktyczne
ey e o ptemer
- Dzafalnoé¢ dydaktyczna
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Zejscie z poziomu organizacji do poziomu osrodka

Podstawowa Pomocnicza

Finalne Proceduralne ]

obbziAt " BLOK LABO STERYLIZACIA

PRZYCHODY 100000

KOSZTY #3500 35000 11900
1. Materiaty 4000 7,000 700
2. Wynagrodzenia _ 15 000 6 000
3. Ubezpieczenia spot _ 3000 1200
4. Podatki i optaty _ 500 500
5. Ustugi obce _ 4500 2 000
I ™ B B
7. Pozostate _ 1000 500
WYNIK 56500
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RAPORT RENTOWNOSCI KLINIKI

A |PRZYCHODY

B |koszry

WYNIK FINANSOWY (A-B

Zwigzane ze
Swiadczeniem
ustug przez
inne jednostki

Zwigzane z
funkcjonowaniem
podmiotu jako
catosci




Kierownik kliniki jako menedzer odpowiedzialny za wynik

Odpowiedzialnos¢ za
wynik

Przychody ze
Swiadczen w
zakresie
ortopedii

wspotmierne
do przychodéw

©
o
e
~
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<<
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BUDZET KLINIKI

A PRZYCHODY 342 556,72
g KOSZTY 353 783,93
B.1.KOSZTY BEZPOSREDNIE 211 449,21 Weryﬁ kaCJa
, kosztow
1 Materiaty medyczne 14 734,89
zmiennych z
2 Materiaty niemedyczne 2017,57 KOSZTY v _
wykonaniem
3 Zuzycie medidéw 5170,82
4 Kontrakty personelu medycznego 83 436,74
5Inne ustugi obce 2558,72
6 Podatki i optaty 339,49
7 Wynagrodzenia 77 142,20
8 Ubezpieczenia spoteczne 15 264,78
9 Amortyzacja 9 341,36 : :
Optymalizacja
10 Ubezpieczenia 1442,64 :
wykorzystania
11Inne koszty bezposrednie 0 potencja’ru
B.2.KOSZTY POSREDNIE 142 334,72 placéwki
1Pracownia RTG 9 856,99
2 Laboratorium 10 220,98
3 Blok operacyjny 62 219,96
4 Anestezjologia 45 985,31
5 Apteka 1446,16
6 Centralna Sterylizacja 231,95
7 Dziat gospodarczy 1205,58
8 Statystyka 3727,41
9 Administracja 4172,74
10Zarzad 3267,64

C WYNIK FINANSOWY -11227,21




Skuteczne zarzgdzanie kosztami jest mozliwe, gdy informacje sq zrozumiate dla ich
odbiorcoéw

* Efektywne zarzgdzanie kosztami wymaga zaangazowania kierownikéw liniowych —
ordynatordw, pielegniarek oddziatowych oraz kierownikdw komorek

* Jezyk rachunku kosztéw musi zosta¢ przetozony z jezyka , ksiegowego” na taki,
ktory odpowiada wykonywanym zadaniom
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501-01190
507-29004

520-01025

520-01026
520-01027
520-01028

520-01031
520-01040

520-01079
520-01101
520-01102
520-01103
520-01124
520-01140
520-11000
520-29501

530

530-01005

530-01006

530-01007

530-01010

530-01022

530-01023

530-01033

530-01034

530-01035
530-01037

530-01038
530-01039
530-01100

Razem przychody

Wynik
ODDZ.ANESTOZJOLOGICZNY/
KARETKA "T"/

520DZIAtANOSC POMOCNICZA MEDYCZNA
PRZELOZONA PIELEGNIAREK SZPITALA/

PIELEG.KOORDYNUJACA+KIER./ZESP.POR.SPECJAL./
SZATNIA CHORYCH/

SZATNIA PERSONELU/

DZIAt KONTRAKTOWANIA | ROZLICZNIA SWIADCZEN
MED/

REJESTRACJA OGOLNA/

STANOWISKO DS. PROCEDUR MEDYCZNYCH |
PROJEKTOW UE/

APTEKA SZPITALNA/

CENTRALNA STERYLIZATORNIA/

REJESTRACJA RADIOLOGII/

SZATNIA DLA ODWIEDZAJACYCH/

STANOWISKO D/S EPIDEMIOLOGII/

TLENOWNIA/

PRACOWNIA CYTOSTATYKOW

KOSZTY - DZIAtALNOSC UStUGOWO MEDYCZNA
SZPITAL

PRACOWNIA EKG+ECHO+HOLTER+PR.WYSItKOWE/
ODDZIAt. .KARDIOLOGI/

PRACOWNIA.USG/ ODDZIAt WEWNETRZNY/
PRACOWNIA ENDOSK.(KOLONO-GASTRO-SIGMO-
REKTO)/

GABINET .KONSULTACYJNY +USG+CYTOL./ ODDZIAL
.GINEKOLOGICZNY

PRACOWNIA ENDOSKPOWA/ ODDZIAt UROLOGII/
PRACOWNIA USG/ ODDZIAt .UROLOGII/
PRACOWNIA DIAGNOSTYKI LABORATORYJNEJ/
PRACOWNIA MIKROBIOLOGII+SERODIAGNOSTYKA/

PRACOWNIA CYTOLOGICZNA
PRACOWNIA SEROLOGICZNA/

PRACOWNIA EEG/ PORADNIA NEUROLOGII/
FIZYKOTERAPIA+REHABILITACIA/
BLOK OPERACYJNY/
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Zarzqgdzanie kosztami swiadczenia zdrowotnego



Rachunek kosztow jako narzedzie do kalkulacji kosztéw etapow leczenia

Koszt Koszt Koszt
procedury procedury procedury




SKLADOWE KOSZTU SWIADCZENIA

Leki i wyroby medyczne

Koszt lekdw i wyrobow
wykorzystanych w procesie
leczenia, w tym
wysokokosztowych lekow i
wyrobow

Procedury medyczne

Koszt procedur diagnostycznych,
rehabilitacyjnych, zewnetrznych
konsultacji, wykonanych w innych niz
oddziat jednostkach szpitala

Pobyt w oddziale

Koszty utrzymania oddziatu, w
tym personelu medycznego
zaangazowanego w opieke

Zabieg operacyjny

Koszty utrzymania bloku, wraz z
Wyposazeniem, oraz personelu
zaangazowanego bezposrednio
lub posrednio do zabiegu



PELNY KOSZT SWIADCZENIA

Leki i wyroby medyczne Pobyt w oddziale
4 .} \ ( G "
Zabieg operacyjn
- \.

- Procedury medyczne




PELNY KOSZT SWIADCZENIA

Leki i wyroby medyczne

Lek X llos¢ x  Cena

Wyréb A llos¢ x  Cena

Wyréb B  llos¢ x  Cena

Procedury medyczne

ICD-9_X llos¢ x  Koszt

ICD-9_ Y llos¢ x  Koszt

ICD-9 Z llos¢ x  Koszt

Pobyt w oddziale

Oddziat 1 llos¢ dni x  Koszt osobodnia

Oddziat 2 llos¢ dni x  Koszt osobodnia

Zabieg operacyjny

Operatorzy Czas x Stawka

Instrumentariuszki Czas x Stawka

Sala operacyjna Czas x Stawka




RAPORT RENTOWNOSCI KLINIKI
p provoiony |

ﬂ/v Leki i wyroby medyczne
1 Materiaty medyczne

2 Materiaty niemedyczne
3Zuzycie mediow
4 Kontrakty personelu medycznego

5 Inne ustugi obce
6 Podatki i optaty
7 Wynagrodzenia
8 Ubezpieczenia spoteczne
9 Amortyzacja
10 Ubezpieczenia
11 Inne koszty bezposrednie

1Pracownia RTG

2 Laboratorium

— Procedury medyczne
3 Blok operacyjny

4 Apteka
5 Centralna Sterylizacja

6 Dziat gospodarczy
7 Statystyka
8 Kuchnia

9 Administracja
10Zarzad

WYNIK FINANSOWY (A-B)

Zabieg operacyjny



Po co schodzi¢ do poziomu ustugi / grupy ustug?

/\

Wartos¢

: . dla wiascicieli, Y
R o liz owac platnikéw | pacjentéw najllz,r gg g;’é' g :/‘;/Lao’; Sw
jak najlepiej : \ (
operacyjne ABM (strategiczne ABM)

Usprawnianie| Zarzadzanie
dziatan |rentownosciag

Zarzadzanie dziataniami (Activity
Based Management)

Koszty Koszty
Koszty procedur, obiektow
zasobow badan, pobytu finalnych

Nowoczesny rachunek kosztow

Zrédto: Na podstawie G. Cookins, www.bettermanagement.com
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Jak sie do tego zabracé?

PELEN KOSZT SWIADCZENIA ZAWIERA WSZYSTKIE JEGO
ELEMENTY

Kazdy element kosztéw podmiotu leczniczego musi zostac odniesiony do kosztu
Swiadczenia - $wiadczenie zbiera wszystkie koszty.

KALKULACJA KOSZTU SWIADCZENIA WYKRACZA POZA
KSIEGOWOSE”

Ostateczny koszt zalezy w duzej mierze od kompletnosci danych na temat medycznego
przebiegu procesu diagnostyki i leczenia.

ANALIZA ZBIORCZYCH DANYCH O WSZYSTKICH
PACJENTACH POZWALA OKRESLIC TRENDY

Kazdy pacjent jest inny, ale duza proba pozwala ustali¢ ,normalne” dla danego obszaru
wartosci — na przyktad kosztow wynagrodzen czy wyrobdw medycznych



Jakie rodzaje decyzji wspierajg takie analizy?

Lepsze decyzje dotyczgce portfela produktow
* Polityka cenowa
* Produkt-mix

* Optymalizacja procesu realizacji

Swiadome zarzadzanie portfelem klientéw
* Maksymalizacja wartosci dla pacjenta
* Rozwdj nowych kanatéw dziatan na podstawie segmentacji klientow

Zarzgdzanie kosztami w tancuchu logistycznym

Zarzadzanie kosztami jakosci procesu
* Inwestycja w dobrg jakosc i ograniczanie kosztow niskiej jakosci
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Jakie analizy kosztowe w podmiocie leczniczym?

KONTROLA KOSZTOW ZMIENNYCH

Powigzana z monitorowaniem ilosci (wykonania)

ZARZADZANIE POTENCJALEM

Dazenie do rdwnomiernego wykorzystania potencjatu - ,wyptaszczenia” wszelkich
odchylen

PLANOWANIE ,,PEAKOW” Z WYPRZEDZENIEM

Spietrzenia dziatan powoduja kolejkowanie, waskie gardta, zachwianie realizacji procesu i
moge skutkowac wzrostem kosztow

ZARZADZANIE ,OGRANICZENIAMI” — LEAN MANAGEMENT

Proces nalezy uktadac¢ pod waskie gardto - zaktadajac problem z jego dostepnoscia,
niezawodnoscig, obcigzeniem itd.



Dziekuje za uwage




