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Budzet dzialalnosci pracowni diagnostycznych
w szpitalu
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Streszczenie: Ce/ — Prezentacja kosztow dziatalno$ci szpitala w zakresie funkcjonowania pracowni diagno-
stycznych oraz przedstawienie wlasnej propozycji ich struktury budzetu.

Metodologia badania — W publikacji zostaly wykorzystane materiaty z jednego z powiatowych centrow
zdrowia w Polsce. Przeprowadzono analizg literatury w zakresie kosztow dziatalnosci szpitali. Wykorzysta-
no tez wlasne doswiadczenia w projektowaniu i wdrazaniu systemow budzetowania, zaktadowych planow
kont oraz rachunku kosztéw w szpitalach w Polsce.

Wynik — Przedstawiono uktad i zakres budzetu dziatalno$ci pracowni diagnostycznych w szpitalu.
Oryginalnos¢/wartos¢ — W artykule przedstawiono wlasne rozwiazanie, ktore opracowano dla jednego z po-
wiatowych centréw zdrowia w Polsce. Powinno to przyczyni¢ si¢ do lepszego zarzadzania kosztami tej
placoéwki. Przedstawione rozwiazania w artykule moga tez by¢ wykorzystane przez szpitale i przychodnie
do doskonalenia ich rachunku kosztow.

Stowa kluczowe: pracownia diagnostyki, koszty i budzet pracowni diagnostycznych

Wprowadzenie

Koszty dziatalno$ci szpitali sa obiektem zainteresowania ich kadry menedzerskiej, opinii
publicznej, Narodowego Funduszu Zdrowia (NFZ) czy tez samorzaddw, ktorym podlegaja.
Swiadczenia zdrowotne finansowane sg ze $rodkéw publicznych. Zmiany na rynku ustug
zdrowotnych powoduja, ze narz¢dzia zarzadzania, metody pomiaru, rozliczania i kalkulacji
kosztow szpitala nieustannie musza by¢ doskonalone.

Waznym sktadnikiem kosztéw leczenia pacjenta sg koszty badan diagnostycznych,
np. USG, RTG, tomografii komputerowej. Oddzialy szpitalne sa obcigzane kosztami wyko-
nania takich badan na ich zlecenie. Stad tez koszty te i sposob ich organizacji maja wptyw
na wynik dziatalnosci poszczegolnych oddziatow, jak i1 catego szpitala. Zmniejszenie kosz-
tow dziatalnosci pracowni diagnostycznych oraz ich efektywniejsze wykorzystanie pozwa-
la na zwigkszenie rentownos$ci poszczegélnych procedur medycznych i w konsekwencji
moze poprawi¢ wynik dziatalnosci catej placowki.

Wdrozenie systemu budzetowania w szpitalu pozwala na rozszerzenie informacji
o kosztach jego dziatalnos$ci w przekroju jednostek organizacyjnych oraz poszczegoélnych
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osrodkow odpowiedzialnosci, m.in. pracowni diagnostycznych. Znajomo$¢ ich kosztow
utatwia kalkulacje cen 1 kosztow ustug diagnostycznych, a w konsekwencji kosztow lecze-
nia pacjenta. Pozwala rowniez na bardziej precyzyjne rozliczanie ich kosztéw na oddziaty
szpitalne ale tez i na konkretne procedury medyczne.

Celem niniejszego artykutu jest przedstawienie budzetu pracowni diagnostycznych, be-
dacego elementem budzetu szpitala. W artykule przedstawiono takze zakres dziatalno$ci
pracowni diagnostycznych oraz koszty ich funkcjonowania.

W publikacji wykorzystano materiaty z jednego z powiatowych centréw zdrowia, w kto-
rym autor wdrazal system budzetowania. Przeprowadzono analiz¢ literatury w zakresie
kosztow dziatalnosci szpitali. Wykorzystano tez wilasne doswiadczenia we wdrazaniu
systemow budzetowania, zakladowych planéw kont oraz rachunku kosztéw w szpitalach
w Polsce.

1. Pracownie diagnostyczne w szpitalu

Leczenie pacjenta wymaga wykonania odpowiednich badan diagnostycznych. W ramach
szpitala funkcjonuja rézne pracownie diagnostyczne. Zalicza si¢ do nich m.in. pracownie
USG, RTG, tomografii komputerowej, EEG, mammograficzne, spirometryczne, endosko-
pii, diagnostyki kardiologiczne;j. Liczba tych pracowni zalezy od rodzaju, wielkosci, specja-
lizacji szpitala oraz od jego zasobno$ci.

Badania USG pozwalaja na uzyskanie obrazu przekroju badanego obiektu. Dokonuje
si¢ badan m.in. jamy brzusznej i przestrzeni zaotrzewnowej, miednicy, uktadu moczowego,
bada si¢ przeptywy dopplerowskie w tetnicy pgpowinowej i Srodkowej mozgu ptodu, uktad
tetniczy oraz zylny konczyn dolnych i wiele innych narzadow wewnetrznych.

Pracownia RTG wykonuje diagnostyke radiologiczna w zakresie radiologii klasycznej
catego ciata, badan kontrastowych, zdje¢ zgbowych. Natomiast tomografia komputerowa
wykorzystuje promieniowanie rentgenowskie do wicloptaszczyznowego uwidocznienia
badanych tkanek i narzadéw. Wykonuje si¢ m.in. badania zatok glowy, klatki piersiowej,
jamy brzusznej z miednica mniejsza, kosci i stawow (wg wskazan lekarza specjalisty), takze
w przypadkach pourazowych.

Badanie EEG jest metoda rejestracji spontanicznej czynnosci bioelektrycznej mozgu
przy pomocy elektrod umieszczonych na powierzchni glowy.

Mammografia to radiologiczna metoda badania piersi u kobiet. Polega na wykonaniu
serii zdje¢ gruczolu przy uzyciu promieni rentgenowskich. Jej zdolnoé¢ do uwidoczniania
szeregu charakterystycznych zmian pozwala na wczesne rozpoznanie raka piersi oraz in-
nych patologii sutka zanim stang si¢ one jawne klinicznie.

W pracowni spirometrycznej wykonywane sg badania oceniajace wydolnos¢ oddechowa
ptuc. W pracowni endoskopii wykonywany jest natomiast peten zakres specjalistycznych
badan gornego i dolnego odcinka przewodu pokarmowego m.in. gastroskopia, kolonoskopia
czy rektoskopia.
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Pracownia diagnostyki kardiologicznej wykonuje badania EKG serca. Sg to proby wy-
sitkowe wykonywane na biezni ruchomej, catodobowa rejestracja pracy serca, catodobowa
rejestracja ci$nienia tetniczego.

W pracowniach zatrudnieni sg lub $wiadcza ustugi lekarze specjalisci, pielegniarki czy
tez technicy, ktorzy obstuguja aparature medyczng. W strukturach organizacyjnych szpitali
wyodrebnione sg np. zaktady diagnostyki obrazowej (USG, RTG, tomografia komputero-
wa) oraz poszczegolne pracownie. Moga by¢ one czescig oddziatu szpitalnego lub podlegaé
bezposrednio ordynatorowi.

Pacjenci kierowani sg na badania przez lekarzy specjalistow. Do pracowni diagno-
stycznych przyjmowani sa rowniez pacjenci z zewnatrz szpitala na podstawie skierowania
z przychodni szpitalnej czy tez rejonowej. Pacjenci sg rejestrowani przez wydzielong jed-
nostke organizacyjna wyodrebniong w strukturze organizacyjnej szpitala.

2. Koszty funkcjonowania organizacji pracy pracowni diagnostycznych

Funkcjonowanie pracowni wymaga okreslonej organizacji pracy oraz odpowiednich za-
sobow. W ramach kosztow funkcjonowania pracowni diagnostycznych mozna wyrdznié
nastepujace grupy:

— zuzycie materialow niezbgdnych do przeprowadzenia badan diagnostycznych,

— utrzymanie sprze¢tu i aparatury medycznej,

— zasoby ludzkie — lekarze, pielegniarki, technicy,

rejestracja pacjentow,

koszty wydzialowe.

Koszty zuzycia materialow niezbednych do przeprowadzenia badan diagnostycznych
zaleze¢ beda w duzej mierze od pracowni diagnostycznej. Na przyktad do przeprowadzania
badania USG jamy brzusznej zuzywane sa materiaty higieniczne, zel do ciata, ktéry po-
zwala na jego lepsze wykonanie. Natomiast podczas badania tomograficznego trzeba podaé
kontrast dozylnie, b¢da wigc potrzebne: preparat, sprzet jednorazowego uzytku (strzykaw-
ka, igta), materiaty opatrunkowe, waciki. Wyniki badan moga by¢ zapisane w komputerze
oraz przekazywane do opisu oraz dla pacjenta na ptycie CD. W przypadku aparatu rentge-
nowskiego starszego typu niezbedna jest klisza fotograficzna i odczynniki do wywotania
btony fotograficznej. Nalezy takze pamigtac o sterylizacji uzywanych narzedzi.

Koszty utrzymania sprzetu i aparatury medycznej dotycza w szczegolnosci kosztow
amortyzacji, zuzycia energii elektrycznej, wymiany czg¢sci zamiennych, ustug kalibracji,
przegladow serwisowych, napraw i konserwacji, ubezpieczenia. Sprzet i aparatura medycz-
na caty czas musi by¢ monitorowana pod katem utrzymania parametrow technicznych,
w przeciwnym wypadku mogtoby doj$¢ do narazenia zdrowia i Zycia pacjentow oraz pra-
cownikow obstugi. Najczesciej specjalistyczng aparatur¢ medyczng serwisuja wyspecjali-
zowane przedsi¢biorstwa, ktore posiadaja odpowiednig kadre techniczng. Zasady i czgsto-
tliwos$¢ serwisowania, przegladow technicznych podawane sg przez producenta.
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Do kosztow zatrudnienia lekarzy, pielggniarek i technikow zalicza si¢ w szczegdlnosci
wynagrodzenie, narzuty na wynagrodzenia, badania lekarskie, szkolenia, ubrania robocze,
inne $wiadczenia na rzecz pracownikow, literature fachowa, podrdze stuzbowe itp. Z uwagi
na obowigzujace w Unii Europejskiej przepisy dotyczace czasu pracy lekarzy, wielu z nich
wykonuje swoje ustugi poprzez prowadzenie dziatalnosci gospodarczej i przedstawia za
nie faktury. Stad, jako koszty zatrudnienia, moga wystapi¢ koszty ustug medycznych (kon-
trakt) lub tez podpisanej z lekarzem lub pielggniarkg umowy zlecenia. Sg to popularne me-
tody zawierania umow pomig¢dzy pracodawca a lekarzami i pielegniarkami. Wynikaja one
tez ponickad z takiego, a nie innego obowigzujacego prawa pracy, a w szczegdlnosci z po-
noszonych kosztow pracy, m.in. narzutéw na ubezpieczenia spoteczne, wysokosci kosztow
uzyskania przychodow.

Pacjenci sa rejestrowani sa do badan diagnostycznych. W zwiazku z tym ponoszone s3
koszty rejestracji pacjentow. Do nich zalicza si¢ koszty pracy pracownikow recepcji, wypo-
sazenia w odpowiednie oprogramowanie i sprzet komputerowy, zabezpieczenia danych, zu-
zycia materiatow biurowych. Niezbedne jest tez wyodrebnienie miejsca przechowania da-
nych pacjentow. Sa to dane wrazliwe i podlegaja szczegdlnej ochronie prawnej, wymagaja
wigc odpowiedniego zabezpieczenia, co rowniez taczy si¢ z ponoszeniem kosztow. Pacjenci
maja prawo dostepu do swoich danych, moga np. przegladac¢ swoje wyniki badan. To wigze
si¢ takze z utrzymaniem i zabezpieczeniem danych na serwerach oraz innej infrastruktury
informatycznej, w tym jej obstugi, modernizacji itp.

Koszty wydziatowe dotycza gabinetu lekarskiego, gdzie przyjmowani sg pacjenci, zuzy-
cia materiatow biurowych, poscieli, mebli, konserwacji, remontow, napraw, ustug telekomu-
nikacyjnych, kierownictwa i zatrudnionego personelu administracyjnego, utrzymania czy-
sto$ci, monitoringu oraz utrzymania bezpieczenstwa na terenie pracowni diagnostycznych.

Przestawione grupy kosztow moga si¢ rozni¢ w zaleznosci od posiadanych pracowni
oraz zasad planowania, kontrolowania czy tez rozliczen kosztow przyjetych w szpitalu. Za-
leze¢ bedzie to rowniez od stopnia wyposazenia, zaawansowania technologicznego funk-
cjonujacej pracowni. Nalezy tez wzia¢ pod uwagg strukture organizacyjng szpitala. W wie-
lu szpitalach czesto jest odrebna recepcja dla pacjentdw, ktorzy sa przyjmowani tylko do
badan diagnostycznych.

W rozwazaniach przyjeto, ze pracownie diagnostyczne znajduja si¢ w budynku szpital-
nym i ich koszty nie sa wewnetrznie rozliczane. Natomiast w niektorych szpitalach kosz-
ty utrzymania pomieszczen w budynku sg rozliczane za pomoca kluczy rozliczeniowych,
np. na podstawie zajmowanej powierzchni przez pracownie. Na pewno trzeba je rozliczaé
na potrzeby kalkulacji kosztow ustugi. Natomiast na potrzeby budzetowania czy ewidencji
kosztoéw — juz niekoniecznie. Jest to jednak problem rozliczen kosztow i predysponuje go to
do odrebnego opracowania.
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3. Narzedzia zarzadzania kosztami pracowni diagnostycznych

Budzet, rachunek wynikéw oraz zakltadowy plan kont to niektére z wielu narzedzi zarza-
dzania kosztami pracowni diagnostycznych szpitala, dzigki ktérym mozna planowac¢ i kon-
trolowac przychody i koszty dziatalnos$ci. Narzgdzia te musza by¢ odpowiednio zbudowane
i by¢ elementem calego systemu budzetowania i controllingu szpitala.

Sporzadzanie i realizacja budzetu musi mie¢ okreslone cele. Podstawowymi celami bud-
zetowania dziatalnosci pracowni diagnostycznych jest:

— planowanie wykorzystania zasobow rzeczowych, materiatowych, ludzkich i finanso-

wych niezbednych do realizacji wyznaczonych zadan,

— planowanie przychodow i kosztow dzialalno$ci pracowni diagnostycznych, jak i ca-

lego szpitala,

— weryfikacja struktury pacjentéw z uwzglednieniem dziatajacych pracowni diagno-

stycznych,

— umozliwienie poznania poziomu kosztéw na etapie planu, a nie w momencie ich po-

niesienia,

— poznanie kosztu procedury medycznej,

— ulatwienie negocjacji cen ustug z Narodowym Funduszem Zdrowia,

— racjonalne zarzadzanie zasobami pracowni diagnostycznych jak i catego szpitala,

— zapewnienie koordynacji dzialan szpitala,

— kontrolowanie kosztow.

Sporzadzenie budzetu pozwala na przejrzysto$¢ ponoszonych kosztéw, a co wazniejsze
— przedstawienie wynikéw dziatalno$ci catego szpitala z uwzglednieniem wyodrgbnionych
poszczegdlnych pracowni diagnostycznych.

Budzet pracowni diagnostycznych szpitala musi by¢ odpowiednio zbudowany. W jego
ramach nalezy wyodrebni¢ przychody z tytutu dziatalno$ci poszczegolnych pracowni dia-
gnostycznych. Dla przedstawienia rentowno$ci poszczegélnych pracowni niezbedne jest
wyodrebnienie pozycji ,,przychody wewnetrzne”, ktore wynikaja z rozliczen z innymi jed-
nostkami szpitala, w szczego6lnosci z oddziatami szpitalnymi, na rzecz ktérych badania te sg
wykonywane. Przychody realizowane przez pracownie diagnostyczne wynikajg z podpisa-
nych kontraktéw z Narodowym Funduszem Zdrowia, z zaktadami pracy oraz towarzystwa-
mi ubezpieczeniowymi na $wiadczenie ustug diagnostycznych. Zazwyczaj wyodrebnia si¢
jeszceze przychody z tytutu nadwykonan ustug, czyli wykonanych poza limitem, ale w ra-
mach publicznego systemu opieki zdrowotne;.

Czesto pracownie diagnostyczne §wiadczg ustugi innym zaktadom opieki zdrowotnej,
dzigki czemu koszty state rozktadaja si¢ na wigksza liczbg pacjentéw i ustuga jest tansza.
W skali calego kraju ma to ogromne znaczenie, gdyz ustugi te finansowane sg w praktyce
ze $rodkow publicznych.
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Podstawa opracowania budzetu w zakresie kosztéw funkcjonowania pracowni diagno-
stycznych jest wyodrebnienie istotnych, z punktu widzenia ponoszonych kosztow, proce-
sOw, a nastepnie miejsc powstawania kosztéw. W ramach budzetu wyodrebniono koszty:

— funkcjonowania poszczeg6lnych pracowni diagnostycznych,

— zasobow ludzkich,

— rejestracji pacjentow,

— wydzialowe.

Zakres tych kosztow zostal opisany w poprzednim punkcie.

Niezbednym elementem budzetu pracowni diagnostycznych jest rachunek wynikow ich
dziatalnosci. Do jego sporzadzenia niezbedna jest znajomo$¢ przychodow i kosztow dzia-
falno$ci pracowni diagnostycznych. Rachunek wynikéw musi uwzgledniaé wynik kazdej
pracowni diagnostycznej oraz wynik dziatalnosci catego wyodregbnionego obszaru. Na ry-
sunku 1 przedstawiono budzet pracowni diagnostycznych w jednym ze szpitali w Polsce.
Jest on elementem catego systemu budzetowania szpitala, ktory zostal opracowany przez
autora.

Koszty dziatalnosci
pracowni
diagnostycznych

Przychody
ze sprzedazy
ustug

Rachunek wynikow
pracowni
diagnostycznych

Koszty zasobow
ludzkich

BUDZET PRACOWNI DIAGNOSTYCZNYCH

Koszty
wydziatowe

Koszty
funkcjonowania
pracowni RTG

Koszty
funkcjonowania
pracowni USG

Koszty
funkcjonowania
pracowni EEG

Koszty rejestracji
pacjentow

Rysunek 1. Schemat budzetu pracowni diagnostycznych
Zrodto: opracowanie wiasne za zgodg MARINA Sp. z 0.0.

Elementem systemu budzetowania jest odpowiednio zbudowany zaktadowy plan kont.
Ewidencja przychodéw prowadzona jest w zespole 7 Przychody i koszty zwigzane z ich
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uzyskaniem oraz w zespole 5 Koszty wedlug typow dzialalnosci. W ramach tej ewidencji
tworzy si¢ konta analityczne, ktore przedstawiaja przychody wedtug pracowni. Natomiast
ewidencja kosztéw przedstawia koszty funkcjonowania poszczegdlnych pracowni diagno-
stycznych oraz koszty, ktore sa przyporzadkowane temu obszarowi aktywnoS$ci szpitala.
W tabeli 1 przedstawiono przyktadowsa ewidencje kosztow w zespole 5, dotyczacych dzia-
falno$ci pracowni diagnostycznych w szpitalu.

Przedstawiony fragment ewidencji kosztéw pracowni diagnostycznych przedstawia
wszystkie pracownie diagnostyczne. Niektore z nich sa w przychodniach, ktére razem ze
szpitalem tworza powiatowe centrum zdrowia. Dlatego tez w budzetach przychodni mozna
odrebnie uwzglednia¢ pracownie diagnostyczne, ktore sa w jej strukturze organizacyjne;j.

Tabela 1

Ewidencja kosztow dziatalno$ci pracowni diagnostycznych

518 Koszty utrzymania pracowni diagnostycznych
518-01-00 Koszty pracowni RTG

518-02-00 Koszty pracowni USG

518-03-00 Koszty pracowni Endoskopii

518-04-00 Koszty pracowni EKG

518-05-00 Koszty pracowni EKG

518-06-00 Koszty pracowni EEG

519 Koszty zasoboéw ludzkich pracowni diagnostycznych
519-01-00 Pracownia endoskopii

519-02-00 Pracownia diagnostyki obrazowej RTG 1 USG
520 Koszty obstugi pracowni specjalistycznych
520-01-00 Koszty rejestracji pacjentow do pracowni — szpital
521 Koszty wydziatlowe

521-01-00 Koszty wydziatowe — pracownie diagnostyczne

Zrédto: opracowanie wlasne.

Elementem systemu budzetowania jest instrukcja' sporzadzenia budzetu pracowni dia-
gnostycznych szpitala. W niej zawarto opis poszczegolnych formularzy budzetowych. Zde-
finiowano takze i opisano zakres wyodrebnionych grup kosztow oraz zasady ich planowania
w budzecie, a takze podano przyktadowe pozycje kosztow w ramach wyodrebnionych grup.
W instrukeji ujeto tez wymogi formalne, tj. kto sporzadza budzet, kto go weryfikuje, kto
zatwierdza, terminy sporzadzenia i akceptacji budzetu. Natomiast w komentarzu/instrukcji
do zaktadowego planu kont opisano zakres ewidencji kosztow, zasady tworzenia kont ana-
litycznych w ramach konta syntetycznego, korespondencj¢ z kontami przeciwstawnymi.

Dokumenty te sg istotne z punktu widzenia tworzenia informacji. Brak jednoznacz-
nej dokumentacji powoduje zaréwno btedy w sporzadzaniu budzetu, jak i bledy dekretacji

! Szerzej o tworzeniu instrukcji budzetowych np. Jedrzejas (2009): 133—148; Kotapski (2014c): 314-325; Ta-
larska (2011): 136-143.
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dowodow ksiggowych. W konsekwencji wartos¢ informacyjna danych jest mniejsza, a cza-
sami wrecz bezwarto$ciowa. Rowniez dzigki tak przygotowanej dokumentacji koszty sys-
temu informacyjnego sa nizsze, gdyz pracownicy nie tracg czasu na uzgodnienia, jaka ma
by¢ ,,zawarto$¢” kosztow budzetu pracowni diagnostycznych szpitala, czy tez gdzie dany
dowdd zaksiggowac.

Uwagi koncowe

Trwajaca caty czas dyskusja o kosztach funkcjonowania szpitali dowodzi tego, ze jest
jeszcze wiele do zrobienia w zakresie uchwycenia kosztéw dziatalnosci publicznej stuzby
zdrowia. Artykut ten jest czeScig tego dyskursu.

Z punktu widzenia zarzadzania szpitalem istotna jest identyfikacja kosztow utrzyma-
nia i funkcjonowania pracowni diagnostycznych. Obok danych przychodowych i koszto-
wych réwnie wazne sg dane dotyczace liczby przeprowadzonych badan na rzecz pacjen-
tow. W przypadku malego wykorzystania pracowni diagnostycznej nalezatoby po prostu
te ustugi kupi¢ na zewnatrz. Przy czym nie mozna poming¢ faktu, ze niektére pracownie
muszg funkcjonowaé w szpitalu niezaleznie od przeprowadzanej ilosci badan, np. USG. Le-
karz musi mie¢ mozliwo$¢ zrobienia tych badan bez wigkszej zwloki, gdyz czasami zalezy
od tego postawienie diagnozy i opracowanie planu leczenia pacjenta.

Wdrozenie budzetu pracowni diagnostycznych, ktory jest czgscig budzetu szpitala, po-
zwala na lepsza kontrole kosztéw oraz efektywnos¢ ich wykorzystania. Zwraca tez uwage
zarzadow oraz samorzadow na rzeczywiste wykorzystanie zasobow szpitala.
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Abstract: Purpose — Presentation of operating costs in the hospital diagnostic laboratories and presentation
of own proposals for budget structure.

Design/methodology/approach — The materials from one of the county health center in Poland were used in
this paper. The analysis of the literature in the field of hospital operating costs was conducted. Own experi-
ence in design and implementation of systems of budgeting, chart of accounts and costing in hospitals in
Poland were used as well.

Originality/value — The paper presents own solution, which was developed for one of the county health center
in Poland. This should contribute to better cost management of this institution.

Keywords: laboratory diagnosis, cost and budget diagnostic laboratories
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