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مقدمه:
بودجه شاهرگ حياتي دولت است ، زيرا دولت تمام فعاليتهاي مالي خود ، اعم از كسب درآمد و پرداخت هزينه ها براي اجراي برنامه هاي متعدد و متنوع خود را در چارچوب قانون بودجه انجام ميدهد بنابراين بودجه آيينه تمام نماي همه برنامه ها و فعاليت هاي دولت بوده و نقش بسيار مهم وحياتي در توسعه اقتصادي ملي ايفا مي نمايد.

با توسعه وظايف دولت وافزايش سريع هزينه هاي دولتي وپيوند آن با وضعيت عمومي اقتصاد كشور، كنترل مخارج اهميت خود را از دست داد و نياز به بهبود در سيستم هاي برنامه ريزي، كنترل و مديريت منابع بخش عمومي مطرح گرديد تا تصميم گيرندگان را قادر سازد ديد وسيع تري پيدا كرده و اطلاعات وسيعي در مورد نتايج عملكردها و هزينه هاي اجراي فعاليت ها داشته باشد. اين امر موجب توجه دولت ها به اقتصادي بودن ، كارايي و اثربخشي منابع دولت به عبارتي مديريت مالي دولت شد .مواجهه با اين شرايط نه  تنها نياز به بهبود روش ها و رويه هاي بودجه بندي موجود براي افزايش هماهنگي سيستم را مطرح ساخت ، بلكه بعد جديدي براي تصميم گيري در مديريت ومديريت مالي دولتي افزود يعني سيستم بودجه ريزي عملياتي و برنامه اي را براي بازنگري و ارزيابي مديريت فعاليت هاي دولتي مطرح ساخت . ويژگي و وجه تمايز اين سيستم از سيستم بودجه متداول ، تاكيد روي اهداف،  نتايج و منابع حاصل از هريك از اقلام هزينه ها و يافتن پاسخ به اين سوال بود كه درآمد ها به چه منظور خرج ميشود(United Nations 1982)

از ضرورت هاي اصلاح ساختار اقتصادي بخش بهداشت و درمان ، اصلاح روش هاي بودجه ريزي و توزيع منابع آن مي باشد . از آنجائيكه اختصاص هدفمند اعتبار به  فعاليتهاي هرسازمان مي تواند ضمن شفاف سازي نحوه توزيع منابع، امكان پايش عملياتي و انتظار براي دسترسي به نتايج هزينه ها را فراهم سازد، استفاده از روش بودجه بندي عملياتي گام موثري در افزايش كارآيي و اثر بخشي اعتبارات خواهد بود. با توجه به حركت رو به رشداصلاحات در ارائه خدمات بخش دولتي و از جمله بخش بهداشت و درمان ، اصلاح روند بودجه ريزي با تكيه بر هماهنگي هاي فرابخشي ودرون بخشي از جمله اهداف دفتر برنامه ريزي منابع مالي وبودجه به شمار ميرود و اين امر تنها در سايه تعامل و ايجاد زبان مشترك برنامه ريزي و بودجه بندي در فرآيند تدوين بودجه ميسر خواهد گرديد . دراين مجال برآنيم كه به ضرورت ها ومفاهيم مرتبط با بودجه عملياتي پرداخته ، بستر همفكري وهمكاري واحدهاي زيرمجموعه بخش بهداشت ودرمان را در دستيابي به يك روش مناسب توزيع اعتبار فراهم نماييم.
ضرورت بودجه ريزی در سازمان ها
بودجه بندي را « فرآيند تخصيص منابع محدود به نيازهاي نامحدود » مي دانند. مجموع كوشش هائي كه صرف تدوين بودجه و تخصيص منابع مي شود به منظور « حداكثر استفاده» از منابعي است كه معمولاً در حد كفايت نمي نمايند و به اصطلاح اقتصادي « كيمياب» هستند. بنابراين در راه رسيدن به « اهداف مطلوب» ضرورت دارد به نحوي از هر يك از منابع محدود استفاده گرد كه در تبديل كل منابع به پول بتوان گفت با حداقل هزينه، حداكثر استفاده به عمل آمده است (آيت الهي ، 1374 ص. 111).
بودجه هدفها و راهبردها را به صورت عبارتهاي مالي در آورده و راه اجري برنامه و كنترل پيشرفت آنها را مي نمايد. سازمانها به سه دليل عمده به بودجه بندي نيازمندند : (رضائي نژاد،1375ص.239 ).
- نشان دادن مفهوم مالي برنامه ها ؛

- شناساندن منابع مورد نياز اجراي برنامه ها؛

- بدست آوردن معيارهاي سنجش، نظارت و كنترل نتيجه ها در مقايسه با برنامه ها
سير تكوين بودجه
مفهوم بودجه همگام با تكامل دولت ها و پيچيده تر شدن وظايف دولت، تغيير وتكامل يافته است . اين تكامل را مي توان به چهار مرحله متمايز تقسيم كرد. در مرحله اول كه تقريباً از 1920 تا 1935مي باشد ، تاكيد عمده روي ايجاد يك سيستم با كفايت براي كنترل هزينه ها بود و حسابداري هزينه ها و پيوند بين حسابداري وبودجه مطرح بود. مرحله دوم كه در توسعه بودجه عملياتي خود را نشان مي دهد، استفاده از بودجه به عنوان ابزار مديريت مالي بود و خود را در اصلاح ساختار مناسب ،بهبود مديريت و برنامه هاي اندازه گيري كار ظاهر ساخت و بر بودجه اي تاكيد داشت كه كار وفعاليتهاي سازمان را اندازه بگيرد.

مرحله سوم با پيوند دادن بودجه وبرنامه به عنوان معياري براي تجزيه وتحليل رفاه اقتصادي آغاز شد و روي پيشرفتهايي كه در تكنولوژيهاي تصميم گيري و اطلاعاتي رخ داده بود تمركز داشت.

مرحله چهارم بواسطه پيچيدگي محيط سازمانها بوجود آمده وباعث استفاده از بودجه بر مبناي صفر به عنوان ابزاري برنامه ريزي راهبردي (استراتژيك) گرديده است(فرج وند،1380،ص.201).

1-بودجه به عنوان ابزار كنترل

بودجه ريزي بعد از پيدايش حكومتهاي پارلماني بوجود آمد؛ يعني آغاز كار بودجه نويسي به زماني بر ميگردد كه مردم در مقابل اختناق حكومتها دست به انقلاب زدند و حق مسلم نظارت مردم بر اموال عمومي به صورت كنترل درآمدها و هزينه هاي دولتي توسط نمايندگانشان داير شد از اين رو بخش مهمي از قانون اساسي هر كشور به چگونگي دخل و خرج آن كشور اختصاص دارد. نظارت بر دخل و خرج به موجب همين قوانين بر عهده نمايندگان برگزيده مردم واگذار شده كه از منافع ماليات دهندگان و دريافت كنندگان خدمات دولت حمايت كنند بنابراين طبيعي است كه هرگاه مسئله دخل و خرج كشور براي اين نمايندگان مطرح شود آنها دروهله نخست به فكر ايفاي مسئوليتي هستند كه به موجب قانون به عهده آنها محول شده است. علت اين تاكيد هم شايد اين باشد كه تا اوايل قرن اخير وظيفه اصلي دولت محدود به دفاع از كشور، مراقبت در استقرار نظم و امنيت و حفظ مناسبات بين المللي بود كه خرج بابت اين وظايف كنترل شود تا ماليات زياد گرفته  نشود و مخارج نيز كنترل شود. وقتي منظور از بودجه كنترل باشد، نظام بودجه اي بر روي طبقه بندي هزينه ها و طبقه بندي سازماني متمركز مي گردد كه همان طبقه بندي براساس فصول و مواد هزينه است.

2- بودجه به عنوان ابزار مديريت مالي
با توسعه وظايف دولت وافزايش سريع هزينه هاي دولتي وپيوند آن با وضعيت عمومي اقتصاد كشور، كنترل مخارج اهميت خود را از دست داد و نياز به بهبود در سيستمهاي برنامه ريزي، كنترل و مديريت منابع بخش عمومي مطرح گرديد تا تصميم گيردندگان را قادر سازد ديد وسيع تري پيدا كرده و اطلاعات وسيعي درمورد نتايج عملكردها و هزينه هاي اجرايي فعاليتها داشته باشند. اين امر موجب توجه دولتها به اقتصادي بودن، كارايي و اثربخشي منابع دولت و به عبارتي مديريت مالي دولتي شد. مواجهه با اين شرايط نه تنها نياز به بهبود روشها و رويه هاي بودجه بندي موجود براي افزايش هماهنگي سيستم را مطرح ساخت، بلكه بعد جديدي براي تصميم گيري در مديريت ومديريت مالي دولتي افزود، يعني سيستم بودجه بندي عملياتي و برنامه اي را براي بازنگري وارزيابي مديريت فعاليتهاي دولتي مطرح ساخت. ويژگي و وجه تمايز اين سيستم از سيستم بودجه متداول تاكيد روي اهداف، نتايج و منافع حاصل از هريك از اقلام هزينه ها و يافتن پاسخ به اين سوال بود كه درآمدها به چه منظور خرج ميشود.

3- بودجه به عنوان ابزار برنامه ريزي

استفاده از بودجه به عنوان ابزار سياستگذاري يا برنامه ريزي، به منظور تنظيم سياستهاي مالي براي مقاصد اقتصادي صورت گرفت تا به وسيله آن درآمدها وهزينه هاي بودجه اي چند هدف ويژه را براي حفظ تعادل اقتصادي و جلوگيري از بروز بحران تامين كند. نخست آنكه از نظر سياستهاي اقتصادي و مقاصد مربوط به استفاده از منابع، صورتهاي بودجه اي بتواند هدفهاي سرمايه گذاري و نرخ رشد و همچنين چگونگي اختصاص منابع به هزينه هاي مصرفي، انتقالي و سرمايه اي در بين بخشها را معلوم كند. دوم آنكه تعيين نرخ رشد اقتصادي به دليل ارتباط با ميزان اشتغال ، ثبات قيمتها وموازنه بخش خارجي به گونه اي صورت پذيرد كه منافع اجتماعي را حداكثر وفشارهاي مالياتي وارده يا هزينه هاي خارج كردن منابع از بخش خصوصي را حداقل سازد. مقدار مجاز يا بهينه استفاده از كسري در بودجه حاصل فرآيند بسيار پيچيده و دقيق تامين همين هدف است. سوم آنكه بودجه در نقش اقتصادي خود ابزار تقليل نابرابريهاي درآمدي و تعديل آثار توزيعي كاركرد نامطلوب جريانهاي توليدي باشد. براي تامين اين اهداف نقش مالياتها و برنامه هاي هزينه اي مورد توجه قرار داشت ؛ اما درميان راههاي مختلف قابل تعقيب ، سياست شاخص و توصيه شده اي به عنوان الگوي قابل تعميم موجود نبود بودجه درماموريت برنامه ريزي بيشتر متضمن مفاهيمي چون طرح ريزي براي آينده وانتقال اين مفاهيم به جامعه براي تصميم گيري ميان مدت بود و از اين رو، طبقه بنديهاي اقتصادي  آن ناظر بر تنظيم حسابهاي ملي و بررسي حركت متغيرهاي كلان ميگرديد.

مهم ترين عواملي را كه منجر به گرايش برنامه ريزي در بودجه بندي شد مي توان در توسعه تجزيه و تحليلهاي خرد و كلان اقتصادي و نقش آن در شكل گيري سياست مالي و بودجه اي و همچنين در توسعه فنون جديد اطلاعاتي وتصميم گيري و كاربرد آن در سياستگذاري دانست.
4- بودجه به عنوان ابزار راهبردي (استراتژيك)

مرحله چهارم بودجه نويسي اززماني آغاز ميشود كه محيط سازماني به يك محيط متلاطم و آشفته مبدل شد و پيچيدگي تصميم و تغيير و تحولات بنيادي وخود جوش درمحيط سازماني، برنامه ريزي استراتژيك را درمديريت پديد آورد. دراين دوره بودجه نويسي به عنوان ابزار و عامل استراتژيك براي رويارويي با حوادث غير قابل پيش بيني مورد استفاده قرار گرفت. طي دهه 80 دربودجه نويسي سناريوهاي متعددي طراحي ميشود و براي هر نوع فعاليت( برنامه) كه به واحدهاي تصميم گيري تعبيرميشوند ، نيز سطح ريالي و مالي مختلفي درنظر گرفته شد و بسته به نوسان مقدار بودجه بواسطه متغيرهاي غير قابل كنترل، از سطح مورد نظر استفاده گرديد اين تفكر به تدوين بودجه بر مبناي صفر درسال 1873 منجر گرديد.

روشهاي بودجه ريزي

از نظر تكنيك تهيه و تنظيم بودجه برحسب هدفها وانتظاراتي كه در طي دوران متمادي سپري كرده است سير تحولي گوناگون داشته است كه به ترتيب اين مراحل تكامل، كه به روشهاي بودجه ريزي موسوم است، ذكرمي شوند.
 -1بودجه متداول (سنتي)

دربودجه ريزي متداول هدفها و تاكيدات صرفاً به ابزار مالي و حسابداري دريافتها و پرداختهاي بخش دولتي استوار است و توزيع اعتبارات منحصراً معطوف به «دستگاه – مواد هزينه» منتهي ميگردد و نقش مجلس و پارلمان نيز در بررسي بودجه فقط متوجه حفظ و كنترل مخارج دولت در چهارچوب اعتبارات مصوب مي باشد كه هيچ هزينه اي از اعتبارات مصوب تجاوز ننموده باشد و هر هزينه اي درمحل و مواد خود به مصرف رسيده باشد. در سيستم بودجه ريزي متداول با ملاحظه ارقام و اطلاعات مندرج در سند بودجه تشخيص اينكه دولت چه اعمالي را انجام ميدهد و درقبال پولي كه خرج ميشود چه نتايجي را بدست آورد نشان داده نمي شود و از اينرو مبناي صحيحي براي مديريت موثر در دستگاههاي اجرايي به حساب نمي آمد زيرا طبقه بندي مخارج دولت وبررسي آن برحسب مواد هزينه و دستگاههاي اجرايي نماينگر اهداف اقتصادي دولت ازمحل اين مخارج و يا نوع فعاليتهاي دولت در رابطه با عواملي كه به عنوان هزينه بكار گرفته شده است نست با افزايش روز افزون وظايف دولتها و نقش دولتها دراموراقتصادي و اجتماعي جامعه بودجه ريزي متداول بتدريج اهميت خود را از دست داده است و كاربردي ندارد . در ايران تا سال 1343 بودجه به صورت بودجه ريزي سنتي تهيه و تقديم مجلس ميشد و درآن بودجه، صرفاً نام دستگاه و مواد هزينه به تصويب ميرسيد. مانند وزارت عاليه، وزارت ماليه، وزارت معارف و غيره(فرزیب،1380،ص431).                                          
 2- بودجه ريزي افزايشي

اين روش با شيوه تغييرات جزئي در تصميم گيري انطباق دارد طبق اين روش ، براي تصميم گيري جديد، به تصميمهايي كه قبلاً در زمينه مورد نظر گرفته شده مراجعه مي كند و باتوجه به نيازهاي موجود، تغييراتي جزئي درآنها بوجود مي آورد. در بودجه ريزي افزايشي براي اجتناب از مشكلات ناشي از كار عظيم و پردردسر بودجه نويسي سالانه ابداع شده است . با اين كار هر سال مجدداً از اول اقدام به كار پيچيده بودجه نويسي نميشود. بلكه بودجه ريزان، با قبول بودجه سال گذشته توجهشان را روي تغييرات افزايشي متمركز مي كنند. دراين شيوه، بودجه سال گذشته به عنوان پايه اي براي مصارف جاري فرض شده و يك افزايش سالانه براي آن در نظر گرفته ميشود كه بستگي به روند تغييرات قيمتها، تغيير حجم عمليات موجود و تقبل وظايف جديد از طرف دولت و عواملي از اين قبيل دارد. براي مطالعه مفصل اين روش به كتاب بودجه ريزي دولتي درايران تاليف عليرضا فرزيب مراجعه نمائيد.                          

3- بودجه برنامه اي

بودجه برنامه اي است كه درآن اعتبارات برحسب وظايف ، برنامه ها و فعاليتهاي كه سازمان دولتي درسال مالي اجراي بودجه براي نيل به اهداف خود بايد انجام دهد، پيش بيني شده باشد. به عبارت ديگر ، در بودجه برنامه اي مشخص ميشود كه دولت و دستگاههاي دولتي درسال اجراي بودجه اولاً داراي چه اهداف، وظايف و مقاصد مصوب مي باشند ، ثانياً براي نيل به اهداف و مقاصد مذكور ، بايد كدام برنامه ها، عمليات ، وفعاليتها را با چه ميزان اعتبارات انجام دهد.                                          

)درمورد بودجه برنامه اي مي گويد:                     prof Burkead پروفسور بركهد(

«اگر بخواهيم دردنياي فعلي بودجه را ابزار و وسيله كار مديران بدانيم بايد در تقسيم بندي مخارج هدف و غايت خرج را رعايت كنيم».                                  
در بودجه برنامه اي نيز، مانند بودجه متداول ، از طبقه بندي اعتبارات برحسب فصول و مواد هزينه استفاده ميشود . با اين تفاوت كه در بودجه متداول ،كل اعتبارات هر سازمان دولتي درفصول و مواد هزينه مختلف پيش بيني ميشود، درصورتي كه در بودجه برنامه اي، اعتبارات هريك از برنامه ها و فعاليتها وطرحهاي سازمان دولتي در قالب فصول و مواد هزينه پيش بيني ميگردد.                                                    

لازم به توضيح است كه در بودجه برنامه اي برخي از كشورها، فقط برنامه ها به فصول و مواد هزينه تقسيم مي شوند، درحالي كه در برخي ديگر از كشورها، فعاليتها و طرحها نيز به صورت فصول و مواد هزينه پيش بيني ميگردند .آنچه مسلم است آن است كه در نظام حسابداري دولتي كشورهايي كه از روش بودجه ريزي برنامه اي استفاده مي نمايند، طبقه بنديهاي بودجه مذكور عيناً بايد درحسابهاي دولتي منعكس گردند. بنابراين هزينه هاي هر وزارتخانه يا موسسه دولتي نيز بايد ،اولاً به تفكيك برنامه ها و فعاليتها و طرحهاي مورد اجرا درآن سازمان و ثانياً در داخل طبقه بنديهاي مذكور، به تفكيك فصول و مواد هزينه نشان د اده شوند(فرج وند،1380،ص203).                                           
4- بودجه ريزي برمبناي صفر

طبق معمول درفرآيند تهيه بودجه هزينه هاي سال پيش كه به مصرف رسيده به عنوان يك نقطه آغار به حساب مي آيد. كار افرادي كه بودجه جديد را مي نويسند يا تهيه مي كنند اين است كه چه اقلامي ازبودجه را بايد حذف كرد و چه فعاليتهايي (وبر همان اساس چه اقلامي ) را بايد اضافه نمود. يك چنين كاري باعث مي شود كه مديريت براي ادامه ندادن  نوع خاصي از كار تعصب ويژه اي به خرج دهد(به ويژه زماني كه به سبب تغييرات محيطي يا تغيير كه در هدفهاي سازمان رخ داده مساله مفيد بودن آن قلم فعاليت ،ديگر مطرح نيست).                                                                               

بودجه بندي برمنباي صفر (ZBB) سعي دارد كه اين نقيصه رابرطرف كند .ZBB توجيه مجدد هرفعاليت از مبناي صفر است و براي هر فعاليت يا برنامه بايد توجيهي وجود داشته باشد كه آيا لازم است يا نه؟ دربودجه برمبناي صفر هزينه ها به جاي اين كه برمبناي سطح جاري محاسبه شوند، از صفر شروع ميشوند. با چنين بودجه اي براي هر ريالي كه مصرف ميشود بايد توجيه منطقي داشته باشد.                           

پيتر پير (Peter Phyrr) بودجه بندي برمبناي صفر را چنين توصيف كرده است:     
«يك برنامه عملياتي و فرآيند بودجه اي است كه هر مدير را ملزم مي كند كه به نحوي كامل، مشروح  ومستدل درخواست بودجه خود را از پايه صفر (زيرا مبناي صفر است) توجيه كند و مسوول اثبات اين امر باشد كه چرا بايد هر مبلغ را به مصرف برساند».

بودجه بندي بر مبناي صفر درمقايسه با بودجه سنتي ، داراي مزايايي به شرح ذيل است:                                                                                                            الف) اين بودجه درباره اين كه آيا فعاليتها بايد ادامه يابند يا متوقف شوند، توجيه بيشتري دارد.                                                                                                

ب) اشتراك مساعي تمام كساني را كه با بودجه ارتباط دارند، مجاز مي داند.              
ج) ازآنجايي كه هريك از شقوق مختلف بايد به طور كمي محاسبه شده ، معيارهاي لازم براي مقايسه وجود دارند و لذا، ارزيابي آنها روشن وخالي از ابهام است.               

د) فعاليتهايي كه اولويت پايين دارند، با اطمينان خاطر حذف ميشوند.                      

در ظاهر ، بودجه بندي برمبناي صفر باعث ميشود كه بتوان اولويتهاي بودجه را به شيوهاي بهتر تعيين كرد و كارآيي سازمان را بالا برد، ولي واقعيت اين است كه چنين كاري باعث ميشود تا مقدار بيشتري كارهاي دفتري انجام شود واحتمالاً روحيه افراد و مديراني كه بايد براي اقلام هزينه هاي پيشنهادي دلايل موجهي ارائه نمايند تضعيف گردد (كه در نتيجه موجوديت برخي از اقلام هزينه ها به زير سوال خواهد رفت) . به همين دليل است كه در زمان كنوني نسبت به سال هاي پيشين از بودجه بندي برمبناي صفر كمتر استفاده ميشود(فرج وند،1380،ص205).                                                                     
 -5 نظام طرح ريزي – برنامه ريزي – بودجه بندي                                                            
روشي كه درجهت تكميل بودجه برنامه اي اخيراً در بسياري از كشورها معمول شد، نظام طرح ريزي- برنامه ريزي – بودجه نويسي است. اين اصطلاح درسال 1960 توسط وزارت دفاع ايلات متحده آمريكاي شمالي مورد استفاده قرار گرفت و بعداً با شرايط متفاوتي به دستگاههاي ديگر دولتي راه يافت.                                                   

با استفاده از نظام PPBS مي توان برنامه ريزي – طرح ريزي وبودجه نويسي – اطلاعات مديريت – كنترل مديريت وارزشيابي برنامه اي را به هم مرتبط ساخت و درعين حال نسبت به تجزيه وتحليل سيستماتيك هر يك از عناصر تاكيد كرد(فرج وند،1380،ص206).          

دراين نظام، بيش از آنكه به بودجه ريزي داده ها مطرح باشد بودجه ريزي ستاده ها (Outputs) مطرح است. در اين نظام ، محور اصلي بحث عبارت از هدفها و نتايج نهايي عمليات دولت و امكان نيل به اين هدفها از طريق عمليات مختلف و مقايسه اين عمليات و انتخاب بهترين، ارزانترين ، سريع ترين و مناسب ترين آنها مي باشد. نكته مهم اين است كه اين مجموعه را بايد يك نظام تلقي نمود نه روش و فن خاص، نظامي كه شامل مبناي تصميم گيري مناسب ومعقول درمرحله سياست سازي و اعلام خط مشي طراحي برنامه هاي اجرايي و تخصيص منابع محدود ميان نيازهاي نامحدود بوده و برقراري ارتباط مداوم بين اين عوامل را فراهم مي سازد به اين ترتيب هريك از اجزاء نظام از لحاظ نيل به هدفهاي تعيين شده در ارتباط با جزء ديگر نقشي دارد.                        
براي مطالعه بيشتر اين نظام به كتاب« دانستنيهايي در زمينه بودجه» تاليف دكترسيروس پيله رودي مراجعه فرمايند.                                                                         
مشكلات نظام بودجه ريزي متداول در بخش بهداشت و درمان

1- عدم يكپارچگي در ساختار بودجه 
2-جدايي وعدم شفافيت اعتبارات هزينه هاي تامين شده از محل كمك هاي خارجي

3- نامشخص بودن سهم هزينه هاي ستادي و دانشگاهي از محل رديف هاي متمركز 

4-عدم وجود ساختار بودجه ريزي همگن در اين بخش .

طبقه بندي بودجه اي در برخي محورها برحسب ارائه كننده،ودربرخي ديگربر حسب عمليات، داده و منبع ميباشد كه با نگاهي اجمالي به عناوين طبقه بندي بودجه ستادودانشگاهها بيانگر اين ناهمساني در طبقه بندي است.
5- انفكاك واحد هاي برنامه ريزي از بودجه اي و اعتباري ، پايش مالي را دچار مشكل مي كند.
6- تمركز برداده ها به جاي فعاليتها و نتايج.

7- كمبود نيروي انساني آموزش ديده و متخصص در زمينه اقتصاد و امور مالي در بخش هاي بودجه اي و مالي ستاد و دانشگاهها.
8- عدم وجود نظام حسابداري با قابليت ارائه گزارشات عملكردي مالي ومحاسبه بهاي تمام شده خدمات.
9- حاكميت قوانين زيربنايي سنتي درمديريت بودجه و امور مالي. 

10- غلبه نقش اجرايي واحدهاي سياستگزار مالي و اقتصادي بخش بر نقش فعال برنامه ريزي ، تشريح و تدوين اهداف، روش ها و شيوه هاي ارزيابي كارايي و هزينه – اثربخشي.

11- نقش يكطرفه تامين اعتبار ، تخصيص و توزيع به واحدها و عدم التزام ساختاري و قانوني ارائه دهندگان خدمات به پاسخگويي در قبال اعتبارات در يافتي در خصوص نوع و ميزان خدمات ارائه شده.
12-فقدان نظارت عملياتي دقيق

منظور از نظارت عملياتي ، طبق قوانين برنامه وبودجه و محاسبات عمومي كشور، ارزشيابي فعاليت هاو طرح هاي عمراني از نظر مطابقت عمليات ونتايج حاصله با هدفها وسياست هاي تعيين شده است. دراين زمينه يك نظام منسجم وبه روشني مدون شده وجود ندارد ودر عمل به علت روشن نبودن ضوابط پيشرفت كار و معيارهاي سنجش
به ويژه از نظر پيشرفت فيزيكي ونيز عدم وجود كارشناسان آگاه وبا تجربه ، نظارت فوق نتيجه مطلوبي به همراه ندارد. با وجود اين ضعفهاي نظارتي فوق مشخص است عمل تخصيص اعتبار نيز كه معمولا بر مبناي بازديد هاي كارشناسان يا گزارش هاي نظارتي قرار دارد ، از كارايي لازم برخوردار نخواهد بود.
13- جدايي نظام تهيه از نظام كنترل بودجه وبي توجهي به كارايي هزينه ها در مرحله نظارت.

هم اكنون بودجه توسط سازمان مديريت وبرنامه ريزي تهيه مي شود وكنترل ونظارت براجراي آن توسط عوامل وزارت امور اقتصادي و دارايي (ذيحسابان) وديوان محاسبات انجام ميگيرد. در نظارت مالي تنها به نحوه تطابق ، نحوه حصول درآمدها وانجام هزينه ها  با قوانين و مقررات توجه مي شود و ذيحسابان به عملكرد دستگاههاي اجرايي وميزان كارايي آنان هيچ گونه نظارتي ندارند. چنانچه عامل كنترل مخارج و دستگاه تهيه كننده بودجه يكي باشند ونظام حسابداري دولت به گوناي طراحي گردد كه ناظر بر عمليات اجرايي دستگاه براي تحقق وظايف محول شده به آن باشد مي توان كا رايي دستگاه دولتي را ارتقاء بخشيد و منابع مالي دولت را در جهت اجراي عمليات هدايت كرد واز گسترش بي رويه دستگاهها جلوگيري كرد(فرج وند،1380،ص 250). 
تعاريف بودجه ريزي عملياتي:
1- فرج وند دركتاب «فراگردتنظيم تا كنترل بودجه » بودجه ريزي عملياتي را اينچنين تعريف مي كند:  

«بودجه ريزي عملياتي يا بودجه برحسب عمليات عبارتست از بودجه اي كه براساس وظايف ، عمليات وپروژه هايي كه سازمانهاي دولتي تصدي اجراي آن را بعهد دارند ، تنظيم ميشود . درتنظيم بودجه عملياتي به جاي توجه به كالاها و خدماتي كه دستگاه خريداري مي كند و يا به عبارتي به جاي توجه به وسايل اجراي فعاليتها ، خود فعاليت و مخارج كارهايي كه بايد انجا م شود ، مورد توجه قرار ميگيرد.

 دربودجه ريزي عملياتي – علاوه برتفكيك اعتبارات به وظايف ، برنامه ها، فعاليتها و طرح ها- حجم عمليات وهزينه هاي اجراي عمليات دولت و دستگاههاي دولتي طبق روشهاي علمي مانند حسابداري قيمت تمام شده (Cost Accounting) و روش اندازه گيري كار (Work Measurement)محاسبه و اندازه گيري مي شوند. ارقام پيش بيني شده در بودجه عملياتي بايد مستند به تجزيه و تحليل تفصيلي برنامه ها ، عمليات و نيز قيمت تمام شده آنها باشد.دربودجه عملياتي مشخص مي شود كه قيمت تمام شده يك تخت بيمارستان چقدر بايد باشد، يك بيمارستان 100 تختخوابي چقدر هزينه بايد داشته باشد ساخت يك مدرسه 5 كلاسه چقدر بايد زمان ببرد و چقدر هزينه در برداشته باشد»( 203و 204 ، فرج وند) .

2- فرزيب  دركتاب «بودجه ريزي دولتي در ايران »  مي نويسد : «بودجه ريزي عملياتي در واقع همان بودجه برنامه اي است كه به نحو دقيق تر و روشن تري اجراي برنامه ها رااز ديدگاه فايده و هزينه تجزيه و تحليل مي نمايد وبه علل افزايش قيمت تمام شده واقف مي گرددودر نهايت به مديريت سازمان كمك مي كند.استقرار اين سيستم مستلزم وجود اطلاعات دقيق در مورد اجراي برنامه ها ، فعاليت ها و عمليات هر واحد است، لذاحركت به سوي بودجه عملياتي موجب گسترش ونگهداري حسابها وجزئيات درامور مالي دستگاه مي باشد.»

ایشان بودجه ريزي عملياتي را بر پايه چهار اصل زير ميداند: 

الف)حسابداري قيمت تمام شده

ب)روش اندازه گيري كار 

ج)استفاده از نرم ها

د)استفاده از استانداردها

3- در بودجه ريزي عملياتي  منابع براساس اولويت امورونتايج قابل اندازه گيري تخصيص داده ميشوند. بودجه عملياتي محصول برنامه ريزي استراتژيك است كه درآن تصميمات مربوط به تخصيص بهينه منابع برپايه نتايج پذيرفته شده و محك هاي سازماني(Benchmark)مربوط به اهداف كلي ، اختصاصي، استراتژي ها و برنامه هاي عملياتي هر سازمان صورت ميگيرد.

بعد از تهيه برنامه استراتژيك، هر سازماني كه اعتبارات دولتي دريافت مي كند بودجه خود را طوري تهيه و تنظيم مي كند كه تصميم گيري هاي داراي اولويت مربوط به برنامه استراتژيك خود رامنعكس كند . پس تقاضاي بودجه توسط سازمان بيانگر نيازهاي آن سازمان براي اجراي نتايج داراي اولويت در برنامه استراتژيك خود مي باشد.

4- بودجه ريزي عملياتي يك برنامه تلفيق عملكرد سالانه وبودجه سالانه مي باشد كه روابط بين سطح اعتبارات برنامه و نتايج مورد انتظار را نشان مي دهد. همچنين تائيد مي كند كه يك هدف يا مجموعه اي از هدفها بايد با مقدار معيني از اعتبارات بدست آيد.
يك بودجه عملياتي علاوه بر تخصيص هزينه هاي فعاليت، همه فعاليتهاي (مستقيم و غيرمستقيم) مورد نياز براي پشتيباني يك برنامه را تعريف و تعيين مي كند.

تفاوت بودجه ريزي عملياتي با بودجه ريزي سنتي (متداول) و برنامه اي
(1)تفاوت بودجه ريزي عملياتي با بودجه سنتي يا متداول (Traditional Budgeting)
بودجه متداول يا سنتي يعني بودجه اي كه درآن اعتبارات هرسازمان دولتي به تفكيك فصول و مواد هزينه مشخص ميگردد . در اين روش بودجه ريزي نوع و ماهيت هزينه ها نشان داده ميشود ولي مشخص نميگردد كه هر هزينه براي كدام هدف و منظور يا اجراي كدام برنامه يا فعاليت خاص انجام شده است به تعبير ديگر توجه عمده روي درون داد(INPUT) متمركز است (فرج وند،1380ص 201).
دلايل استفاده گسترده آن ، سادگي ، عدم ابهام و توانايي كنترل هزينه ها درمقايسه با سالهاي قبل و مشخص كردن داده هاي هزينه بربوده است . با افزايش روز افزون وظايف دولت ها دراموراقتصادي واجتماعي جامعه ، بودجه ريزي متداول بتدريج اهميت خود را از دست داده و كاربردي ندارد.
(2)تفاوت بودجه ريزي عملياتي با بودجه برنامه اي(Program Budgeting)
غالباً بودجه برنامه اي وعملياتي را مترادف يكديگر مي پندارند اما در حقيقت اين دو عنوان كاملاً مترادف نمي باشند. براي توضيح تفاوت موجود بين اين دو بايد طبقات سلسله مراتب سازمان مورد توجه قرار گيرد . بودجه برنامه اي بيشتر به طبقات بالاتر سلسله مراتب سازمان ها مربوط مي باشد درحالي كه دربودجه عملياتي حدود فعاليت وعمليات طبقات پايين سلسله مراتب نيز مورد بررسي وپيش بيني بودجه اي قرار ميگيرد.

درتنظيم بودجه برنامه اي ممكن است بدون محاسبه دقيق مخارج هر واحد از فعاليت دولتي، هزينه ها رافقط بر اساس سياست كلي مالي دولت پيش بيني كرد ، در صورتي كه شرط اساسي براي تهيه بودجه عملياتي اين است كه حجم ومقدار فعاليت سازمانهاي دولتي تعيين و هزينه هر واحد از فعاليتها محاسبه شود.

بطور كلي مي توان گفت كه از نقطه نظر ماهيت بودجه برنامه اي كار بررسي مقامات دستگاه اجرايي سازمان مديريت وبرنامه ريزي كشور و مجلس را آسان مي كند وتصوري از عملكرد دستگاه اجرايي و نتايج بدست آمده از منابع به كار گرفته شده در سطح برنامه بدست ميدهد. درحالي كه بودجه عملياتي به عنوان مبناي اصلي بودجه يك دستگاه با ارائه آمار و اطلاعات كمي ، ميزان كار انجام شده در توليد هر فعاليت يا محصول نهايي را مشخص ميسازد و به مديريت واحد عملياتي ومسئولان برنامه درتخصيص وتوزيع منابع به كار گرفته شده و بدست آوردن حداكثر فايده هر يك از فعاليتها كمك موثر مي كند(فرزيب،1380،ص 434).
اهداف بودجه ريزي عملياتي:
هدف غايي بودجه ريزي عملياتي كمك به اتخادتصميمات عقلائي درباره تخصيص وتعهد منابع دولت براساس پيامدهاي قابل سنجش مي باشد كه نتايج قابل انتظار (عملكرد) دستگاه را درطول زمان منعكس مي كند . با اين تفسير بودجه ريزي عملياتي مقاصد ويژه زير را دنبال ميكند:

 (1ارائه مبناي صحيح براي اتخاذ تصميم درخصوص تخصيص منابع

 (2تعيين نتايج قابل سنجش و مورد انتظار كه از يك تخصيص بودجه خاص قابل حصول است

 (3تمركز فرآيند تصميم گيري روي مهمترين مسائل و چالش هايي كه دستگاه  با آن مواجه است.

(4ايجاد يك فرآيند منطقي براي تصميم گيري درخصوص بودجه كه به طور مستقيم با فرآيند برنامه ريزي، اجرا و كنترل ، ارزيابي وگزارش عملكرد در ارتباط مي باشد.

 (5ارائه بهترين ابزارهاي ممكن براساس نتايج ( نه فقط براساس داده ها وستانده ها) براي اطمينان دادن به جامعه كه منابع كشور درجهت برآوردن احتياجات ضروري جامعه مصرف ميشوند.

(6ايجاد ارتباط بين بودجه و نتايج عملكرد برنامه 

(7ارائه اطلاعات قابل سنجش براي قواي مجريه، قضائيه و مقننه كه بتوانند به استناد آنها ميزان پيشرفت وموفقيت برنامه ها را درمقابل تخصيص هاي بودجه كنترل كنند.

(8ارائه مشوق هايي براي مديريت عملكرد بر مبناي بهبود مستمر

(9ارائه مبنايي براي پاسخگويي بيشتر در قبال استفاده از منابع كشور
مزاياي بودجه ريزي عملياتي

فوائد بودجه ريزي عملياتي را ميتوان بصورت زيرخلاصه نمود:

-1شفاف سازي فرآيند بودجه ريزي

-2افزايش كارايي و اثربخشي عملكرد دولت و سازمانها از طريق تمركز منابع درجهت ضروري ترين ومهمترين نتايج
-3اصلاح وبهبود تصميم گيري درمورد موثرترين راه براي استفاده از منابع محدود كشور

-4بهبود عملكرد از طريق پيوند دادن بودجه وعملكرد برنامه

-5مسئوليت پذيرتر ساختن مديران در قبال تصميماتي كه روي نتايج بودجه تاثير ميگذارند.

-6حمايت بهتر مديريت توسط پيوند نتايج بودجه وسنجش عملكرد بودجه با سنجش عملكرد برنامه در فرآيند كنترل وگزارش نتايج

-7ارائه سيستم و فرآيندي كه در آن تصميم گيريهاي مربوط به بودجه اساساً برپايه نتايج قابل سنجش و اهداف داراي اولويت صورت ميگيرد.

عناصر كليدي در بودجه ريزي عملياتي:
برنامه ريزي براي بودجه ريزي زماني شروع ميشود كه سازمان اهداف خود را به صورت قابل سنجش ، شناسايي نمايد.اين اهداف، نتايج قابل سنجش كه در طي يك دوره زماني معين قابل حصول است را مشخص مي كنند. از طريق اين اهداف سازمان استراتژي هايي را تدوين مي كند و با استفاده از اين استراتژيها روش ها و شيو ه هايي كه سازمان براي دستيابي به اهداف خود استفاده مي كند تعيين مي شوند.

بمنظور اطمينان از اينكه برنامه عملياتی خوب تهيه شده و مي تواند به طورموثر اجرا شود لازم است كه:

-1مسئوليت و پاسخگويي براي اجراي برنامه عملياتی تعيين شود. برنامه عملياتی بايد به يك مدير با مسئوليت اجرايي  درون سازمان واگذار شود .اين شيوه اطمينان خواهد بخشيد كه يك بودجه يا يك سري از بودجه ها، مي توانند بر محور مسئوليت تهيه وگزارش شوند.

-2 يك چار چوب زماني براي تكميل برنامه عملياتی تعيين و تنظيم شود كه به انتظارات (پيش بيني هاي) استراتژيها واهداف مورد نظر برميگردد.

-3برنامه عملياتی به شكل فعاليتها يا اقدامات اجرايي تقسيم بندي شود. اين فعاليت ها يا اقدامات ريز شده بايد بصورت مشروح به يك مديرمسئول واگذار شود ، همچنين اين فعاليتها يا اقدامات بايد قادر باشد منابع قابل شناسايي ومشخصي براي هدفهاي بودجه ريزي و گزارشد هي ارائه كند.

-4شاخص هايي براي سنجش و پايش عملكرد در جهت اجراي استراتژيها و برنامه هاي عملياتي مورد نظر تهيه شود به طوريكه معيارهاي مربوط به داده، ستاده و نتايج و كارايي را درخود بگنجاند (يعني هزينه - ستاده يا هزينه - نتيجه).
5- بودجه اي تهيه شود كه اولويتهاي منابع و تعيين اقدامات هزينه يابي براي اجراي استراتژيها، برنامه هاي عملياتي و نتايج را شامل شود.

بنابراين عناصر كليدي بودجه ريزي عملياتي را مي توان بطور خلاصه به صورت زير بيان كرد:

-1اهداف قابل سنجش 



                   Measurable objectives 
-2استراتژيها





                              Strategies   
-3برنامه هاي عملياتي



     
                         ‍‍‍‍‍‍‍Plans Action 
-4معيارهاي سنجش عملكرد 


                   Performance measures
-5اولويت بندي وتخصيص منابع                Prioritization and resource allocation
-6جمع آوري و پايش نتايج

      Collection and Monitoring of results  

-7ارزشيابي ، بازنگري ، ارزيابي و گزارش نتايج

      Assessing; Reviewing; Evaluation and Reporting results.
روشهای اجراي بودجه ريزي عملياتي
در اين بخش، سه روش اجرای بودجه ريزی عملياتی، شامل حسابداری قيمت تمام شده، کارسنجی و هزينه يابی بر مبنای فعاليت، تشريح می گردند.
الف)تنظيم بودجه ريزي عملياتي طبق حسابداري قيمت تمام شده 

تنظيم بودجه عملياتي با استفاده از روش محاسبه «قيمت تمام شده» محتاج استقرار يك نظام كامل حسابداري قيمت تمام شده در كنار نظام حسابداري مالي موسسه است . مراحل تنظيم بودجه ريزي عملياتي طبق حسابداري قيمت تمام شده به قرار زير است:

(1) طبقه بندي عمليات
عمليات دستگاه رابايد با توجه به اصول طبقه بندي عمليات دقيقاً مشخص كرد. عمليات هر دستگاه به چندين برنامه و هر برنامه به چندين فعاليت و طرح تفكيك مي شود. درصورت نياز، هريك ازفعاليتها يا طرحها را نيز مي توان به اجزاي فرعي تقسيم كرد. هدف از اين كار تسهيل تعيين واحد مناسب اندازه گيري حجم كار است.

(2)انتخاب واحداندازه گيري
 اصولاً عمليات دستگاهها را مي توان به دو گروه «قابل سنجش» و «غيرقابل سنجش» تفكيك كرد. گروه اول عملياتي هستند كه انتخاب واحد اندازه گيري براي آنها مشكل نيست؛ مثل كارهاي ساختماني و راهسازي كه واحد مناسب و پذيرفته شده آنها مترمربع ساختمان يا كيلومتر راه  است. گروه دوم عملياتي است كه براحتي نمي توان واحد اندازه گيري مناسبي براي آنها انتخاب كرد؛ مثل كارهاي تحقيقاتي و پژوهشهاي علمي كه نتيجه آنها قابل پيش بيني نيست دراينگونه موارد برآورد هزينه ها بناچار در قالب مواد هزينه و براساس اعضاي ثابت اداري اعم از مالي و فني و آموزشي و تحقيقاتي و غيره صورت ميگيرد.يك واحد اندازه گيري مناسب بايد : 

              1- قابل شمارش باشد

3- كوشش واقعي بكار رفته را ظاهر سازد.

3-با مرور زمان ثبات خود را از دست ندهد.

4-معرف مقدار محصول باشد

(3)برآورد هزينه يك واحد كار
 پس از انتخاب واحد اندازه گيري مناسب مي بايست به برآورد دقيق هزينه هاي لازم براي تكميل يك واحد كار پرداخت بدين منظور مي بايست مثلاً درساختمان يك مركز بهداشتي مراحل مختلف كار را به مطالعات و نقشه كشي، اسكلت سازي ، ديواركشي، گچكاري ، سيم كشي برق، لوله كشي و غيره تفكيك و سپس با تعيين مقدار زمان لازم براي هر واحد هر يك از اين مـــــراحل و محاسبه متوسط مزد روزانه يا ساعتي، به محاسبه مزد هر واحد مبادرت كرد، آنگاه هزينه هاي مربوط به مواد و مصالح و استهلاك داراييهاي ثابتي را كه در ساختمان به كار خواهند رفت محاسبه و رقم ريالي مجموع هزينه هر واحد را مشخص كرد.اين فرآيند را مي توان بصورت زير تقسيم بندي كرد : 

1    - تعيين متوسط زمان لازم براي يك واحد كار ( نفر – ساعت يا نفر – دقيقه) ( T ) 

2- تعيين متوسط مزد( نفر – ساعت يا نفر – دقيقه) ( S  ) 

3- هزينه مواد و مصالح به كار رفته در واحد كار ( M )

4- متوسط هزينه هاي جنبي مثل آب ، برق، انبارداري، حمل و نقل و… به ازاي واحد كار (  O )
5- متوسط هزينه هاي سرباربه ازاي واحد كار( d ) 

6- متوسط هزينه هاي استهلاك (وسايل و تجهيزات، تاسيسات و ساختمان) به ازاي واحد كار ( D ) 

اگر هزينه واحد كار رابا Uc  نشان دهيم،خواهيم داشت:


Uc = S.T + M +O +d +D
بديهي است هزينه واحد كار بايد به ازاي هر يك از فعاليت هاي قابل سنجش محاسبه شود.

(4)پيش بيني حجم عمليات
 دراين مرحله و پس از محاسبه هزينه هر واحد مي بايست به پيش بيني حجم كار درسال بودجه پرداخت. اين پيش بيني براساس تجارب سالهاي گذشته يا طرحهاي مشابه و ويژگيهاي طرح در زمان مورد نظر صورت مي گيرد.

(5)محاسبه هزينه عمليات
 بدين منظور كافي است كه برآورد هزينه يك واحد كار را در حجم عمليات ضرب كرد تا معادل ريالي حجم هزينه عمليات حاصل شود. 

براي مثال اگرN نماينده حجم يك فعاليت قابل سنجش وUc  هزينه واحد همان فعاليت و N نماينده حجم يك فعاليت قابل سنجش ديگروUc واحد هزينه همان فعاليت و... باشد:

N1Uc1 +N2 Uc2 + …=∑N Uc=كل هزينه
و بالاخره،
 هزينه كل عمليات=كل هزينه عمليات غير قابل سنجش+ NUc
ب) تنظيم بودجه ريزي عملياتي طبق روش اندازه گيري كار يا كارسنجي

روش حسابداري قيمت تمام شده به لحاظ در نظر گرفتن كليه عناصر هزينه(حقوق ودستمزد ،وسايل وملزومات وحتي استهلاك) روش كاملي است . اما اجراي آن محتاج استقرار يك نظام حسابداري مالي و قيمت تمام شده(صنعتي) پيشرفته است كه دربسياري از موسسات عملاً مقدور نيست ، علاوه بر آن متناسب با تغيير قيمتها و دستمزدها، هزينه واحد كار نيز بايد دائماً محاسبه و تغيير داده شود. از اين رو روش اندازه گيري كار براي برآورد هزينه هاي اداري و پرسنلي بسياري از موسسات توصيه ميشود. اين روش فقط با يكي از عناصر هزينه ، يعني مقدار زمان مصروفه براي تكميل يك واحد كار ، ارتباط دارد و سايرعناصر هزينه از قبيل مواد ووسايل و هزينه هاي استهلاك كه در روش قيمت تمام شده محاسبه ميشونددرنظر گرفته نمي شوند. دراين روش رابطه حجم كار و زمان لازم براي انجام دادن آن مورد توجه است.براي اندازه گيري كار دو روش معمول است:كه يكي براساس  بررسيهاي زماني وديگري بر مبناي تجزيه وتحليل آماري مي باشد. 

بررسي زماني عبارت است «محاسبه دقيق مدت زمان لازم براي انجام دادن يك عمل معين از طريق بررسي حركات ، ابزار و وسايل و روشهاي خاصي كه در انجام دادن آن عمل به كار مي رود. مقدار زمان مذكور معمولاً برحسب ساعت – نفر كه براي تكميل يك واحد كار مصرف مي شود تعيين مي شود و آن را معيار زماني مي نامند» . 

روش تجزيه و تحليل آماري براساس بررسي مقدار كار انجام داده شده براي تكميل يك واحد كار وتجزيه زماني كه براي آن مصرف مي شود به بر آورد هزينه ها مي پردازد. بدين منظور لازم است ابتدا با جمع آوري و تجزيه وتحليل اطلاعات لازم و مربوط به كار مورد نظر، واحد اندازه گيري مناسب را انتخاب و سپس مدت زمان لازم براي اجراي اين كار را براساس واقعيات موجود تعيين كرد. بدين ترتيب مدت زمان لازم براي تكميل يك واحد كار كه اصطلاحاً «هنجار» خوانده مي شود محاسبه ميشود. مي بايست توجه داشت كه معيار با استفاده از اندازه گيريهاي دقيق علمي محاسبه ميشود و مدت زمان را كه مي بايست براي انجام دادن يك كار صرف شود تعيين مي كند، درحالي كه هنجار براساس بررسي و تجزيه و تحليل آماري محاسبه شده زمان لازم و واقعي انجام دادن يك كار را در عمل ميسازد.

گرچه از اندازه گيري كار براي مقاصد مختلفي مانند بررسي تاثير ابزار و وسائل و همچنين فنون و روشهاي نوين در كميت و كيفيت كارو ارزيابي چگونگي كار كاركنان به منظور پاداش يا توبيخ آنان استفاده مي شـــود، معذلك بحث ما در اينجا محدود به موارد استفاده از اندازه گيري كار در پيش بيني هزينه هاي پرسنلي در بودجه ميباشد.

مراحل اساسي استقرار سيستم اندازه گيري كار
استقرار سيستم اندازه گيري كار، شامل 5 مرحله اساسي زير مي شود : 

-1انتخاب حوزه كار. در اينجا حوزه كار به آن قسمت از فعاليتهاي سازمان اطلاق مي شود كه بتوان مقدار آنرا به وسيله واحد منفردي مورد اندازه گيري قرار داد، و يا بعبارت ديگر حوزه اي كه در آن انتخاب واحدي براي اندازه گيري حجم كار امكانپذير باشد.

2- انتخاب واحد كار براي اندازه گيري مقدار محصول هر يك از حوزه هاي كار : مثلاً يك صورتحساب كه حسابرسي و كنترل مي شود، يك درخواست يادادخواستي كه مورد رسيدگي قرار مي گيرد، يا يك مصاحبه كه تحت شرائطي صورت مي گيرد.

3- تهيه گزارشهاي آماري صحيح در باره مقدار محصولي كه در هر يك از حوزه هاي كار در فواصل معين به دست آمده و مدت زمان مصروفه.

4- انتخاب هنجار
 () براي اجراي عمليات در هر حوزه كار

5- پيش بيني تعداد كاركنان مورد لزوم و برآورد هزينه هاي پرسنلي.
ج) روش هزينه يابی بر مبنای فعاليت(
ABC)

سيستم هزينه يابي بر مبناي فعاليت يكي از سيستم هاي جديد هزينه يابي است كه مي تواند بصورت جداگانه و يا همراه با ساير سيستم هاي هزينه يابي بكار گرفته شود. يكي از ويژگيهاي مهم ABC كه آن را از سيستم هاي سنتي متمايز مي سازد،  توجه به پديده هاي نوين و اثرات تكنولوژي حاكم بر فعاليتهاي خدماتي امروزي است و تا حد ممكن با بكارگيري روشهاي مناسب، اين اثرات را به طور كمّي جذب خدمات ارائه شده مي كند. اين  سيستم، در مقايسه با سيستم هاي هزينه يابي سنتي بدليل استفاده از مبناهاي تسهيم هزينه متناسب با هر فعاليت، براحتي قادر به محاسبه و سنجش تاثير روشهاي نوين در محاسبه بهاي تمام شده خدمات مي باشد. علاوه بر اين، سيستم ABC فلسفه نوين مديران را كه ارائه خدمات بهتر توام با هزينه پايين تر مي باشد را مد نظر قرار مي دهد.   

 بر خلاف روشهاي سنتي هزينه يابي، ABC در سيستم هاي خدماتي و توليدي پيچيده و غير معمول نيز كاربرد دارد. در اين گونه موارد اين سيستم دو نوع هزينه متغير جديد را كه عبارتند از: هزينه هاي مربوط به پيچيدگي و هزينه تنوع خدمات را در ساختار هزينه ها در نظر مي گيرد. اين ويژگيهاي برتر باعث شده است، روز بروز بر استفاده كنندگان اين سيستم و كاربردهاي گوناگون آن افزوده شود. بطوري كه سازمانهاي امروزي خصوصا" سازمانهاي در سطح جهاني دستيابي به اين سيستم و استفاده از توانايي هاي آن را به عنوان يك مزيت برتر براي سازمان خود تلقي مي كنند. 
مكانيزم عملكرد  سيستم ABC   

در سيستم هاي هزينه يابي سنتي، عموما" از طريق ايجاد مراكز هزينه، كليه هزينه هاي دواير عملياتي وپشتيباني بر حجم خدمات ارائه شده تقسيم مي گردد تا از اين طريق بهاي تمام شده خدمات، تعيين شود. در اين سيستمها هيچ گونه ارتباط مستقيمي بين فعاليتهاي لازم جهت براي خدمات ارائه شده و ميزان استفاده از منابع وجود ندارد. در نتيجه بهاي تمام شده خدمات منعكس كننده مستقيم فعاليت ها و ارزش هاي منابع بكار گرفته شده نمي باشد. اما  سيستم ABC اين مشكل را بوسيله مرتبط كردن هزينه هاي سازماني با هزينه هاي فعاليتهاي عملياتي مرتفع مي سازد. 

از نظر عملي، سيستم ABC روابط علّي بين ايجاد هزينه ها و فعاليتهاي لازم جهت ارائه خدمات را كه براي سازمان ارزش اقتصادي ايجاد مي كنند را مشخص  مي سازد. اين سيستم از اين باور سرچشمه مي گيرد كه خدمات  فعاليتها را مصرف مي كنند و فعاليتها منابع را. در اين روش ابتدا هزينه ها به فعاليتها تخصيص مي يابد و سپس هزينه هاي تخصيص يافته به فعاليتها، بر مبناي استفاده هر يك از خدمات از فعاليتها، به آنها تخصيص داده مي شود.  
مراحل طراحي و پياده سازي سيستم ABC  در محل مورد مطالعه 

طراحي و پياده سازي سيستم ABC مستلزم طي كردن مراحل و گامهايي است كه براي طراحي سيستم، جمع آوري اطلاعات و تعيين هزينه هاي هربرونداد در مراكز فعاليت انجام مي شود. بعضي از مراحل طراحي ممكن است كه همزمان و بصورت موازي با ساير مراحل انجام شود براي بررسي و ارائه توضيحات فعاليتهاي انجام شده، دراين قسمت گامهاي طراحي وبكارگيري سيستم تشريح مي گردد. 
گام اول: تشكيل تيم طراحي سيستم
 از آنجا كه براي طراحي سيستم ABC و جمع آوري اطلاعات نياز به همكاري تخصصهاي مختلف در بيمارستان مي باشد، بنابراين درمرحله اول بايد از بخشهاي مختلف بيمارستان افرادي كه به نحوي درگير طراحي سيستم مي باشند، دعوت كرد تا با مشاركت در مراحل طراحي سيستم، نظرات خود را مطرح نمايند. 

گام دوم: تعريف مراكز فعاليت 

تعريف دقيق و شناسايي مراكز فعاليت در سيستم ABC  اهميت زيادي دارد. چون مراكز فعاليت عامل ايجاد هزينه هاي مستقيم در خود مركز فعاليت و عامل جذب هزينه هاي غير مستقيم از ساير مراكز فعاليت مي باشند. بنابراين انتخاب مراكز فعاليت بايد اصولي و صحيح باشد. براي انتخاب مراكز فعاليت در هر بيمارستان بايد به نوع كار و هدفي كه براي هر بخش تعريف شده است، توجه كرد. چون متناسب با كاركرد وهدف هر مركز فعاليت، براحتي مي توان برونداد آن را تعريف نمود و سپس مبنايي را براي تسهيم هزينه هاي آن به دست آورد.  

 گام سوم: تفكيك مراكز فعاليت بر حسب عمليات 

مراكز فعاليت در هر بيمارستان عمدتا برحسب عملياتي كه انجام مي دهند به سه دسته كلي تقسيم مي شوند كه عبارتند از :

1-مراكز فعاليت عملياتي: مراكز فعاليت  عملياتي، بخشهايي هستند كه بطور مستقيم درگير فرآيند ارائه خدمات به بيماران مي باشند. از قبيل بخشهاي جراحي و يا بخشهاي مراقبتي بستري. اين بخشها در اصطلاح “بيمار محور “ مي باشند.
2-مراكز فعاليت تشخيصي: اين مراكز فعاليت براي ارائه خدمات تشخيصي وجانبي به بخشهاي عملياتي وبيماران فعاليت دارند و مي توانند به عنوان واحدهاي مستقل هزينه اي به حساب آيند. مانند واحد آزمايشگاه و يا راديولوژي. اين بخشها در اصطلاح “خروجي محور “ مي باشند. 

مراكز فعاليت پشتيباني عمومي: اين مراكز فعاليت خدمات عمومي و پشتيباني را جهت مراكز فعاليت عملياتي و تشخيصي انجام مي دهد و بطور مستقيم درگير ارائه خدمات به بيماران نمي باشند مانند واحد حسابداري و يا واحد تداركات. اين بخشها را در اصطلاح “خدمات محور “ مي نامند. 

  در بعضي از مراكز فعاليت كه حجم كار، تنوع وهدف آنها ممكن است تفاوت داشته باشد، هر مركز فعاليت ممكن است  به چند مركز فعاليت داخلي تقسيم شود. در اين مواقع  هزينه هاي مشتركي كه در مركز فعاليت ايجاد مي گردد ممكن است كه قابل تخصيص به يك هدف هزينه نباشد، براي واقعي شدن عمليات تسهيم هزينه ها لازم است كه  هزينه هاي اين مراكز فعاليت بين مراكز فعاليت داخلي سرشكن گردد.
 گام چهارم: تعيين خروجي و برون داد هر مركز فعاليت 

بعد از مشخص شدن مراكز فعاليت، مرحله بعدي تعيين خروجي و برونداد براي هر مركز فعاليت است. تعيين برونداد هر مركز فعاليت بستگي به تصميم گيري درمورد دو عامل كليدي دارد: اول اينكه هدف از هزينه يابي و تحليل هزينه ها مشخص گردد. به عنوان مثال اگر هدف تعيين قيمت گذاري خدمات ارائه شده برحسب خروجيها و يا  نياز به مقايسه عملكرد بيمارستانهاي مختلف با يكديگر باشد، لازم است كه مراكز فعاليت برحسب خروجي تفكيك گرديده و سپس هزينه ها براساس خروجيها محاسبه شوند. عامل ديگري كه در تعريف برونداد و خروجي براي هر مركز فعاليت مهم است، ميزان اطلاعات در دسترس برحسب خروجيها است. درصورتيكه اطلاعات هزينه يابي براي خروجيها در سطوح پايين و جزئي تر فراهم نباشد، مراكز فعاليت بر حسب خروجيهاي سطوح بالاتر تفكيك شده و اطلاعات هزينه اي نيز براساس خروجيهاي سطوح بالاتر جمع آوري مي گردد. 

 عامل ديگري كه درتعيين و تفكيك خروجيها و برون داد هر مركز فعاليت بايد درنظر گرفته شود، نوع خروجيها مي باشد. به عنوان مثال اگر واحد آزمايشگاه به عنوان يك مركز فعاليت كلي در نظر گرفته شود درداخل اين واحد، آزمايشگاههاي مختلفي وجود دارد. مانند آزمايشگاه هماتالوژي، آزمايشگاه ميكروب شناسي و...   بديهي است كه در داخل هركدام ازاين آزمايشگاهها نيز ممكن است آزمايشهاي متعددي انجام شود مانند آزمايش تعيين غلظت خون و يا آزمايش تعيين قند خون. براي هزينه يابي در اين مراكز فعاليت، از آنجا كه خروجي هركدام با يكديگر متفاوت است و هر خروجي بهاي تمام شده مربوط به خود را دارد. بنابراين، بايد كل مركز فعاليت براساس خروجي تفكيك شود و عمليات هزينه يابي بر حسب خروجيها، انجام گيرد. 

با توجه به تفكيك مراكز فعاليت برحسب عمليات، در دواير عملياتي خروجيها عمدتا برحسب “تخت روزاشغالي“ و يا “مدت اقامت بيمار“ برحسب هر بخش تعيين مي گردد، در دواير تشخيصي بر حسب “تعداد“، (مانند تعداد آزمايشات و يا تعداد عكسبرداريهاي انجام شده) و در دواير پشتيباني و عمومي با توجه به ماهيت وظايف و عملكرد آنها اين واحدها، داراي خروجي خاصي نمي باشند بلكه كليه فعاليتهاي اين واحدها در راستاي ارائه خدمات به واحدهاي عملياتي و تشخيصي است. 

گام پنجم: عمليات هزينه يابي بر اساس هر مركز فعاليت 

هزينه هاي هر مركز فعاليت ازنظر رفتار به دو گروه كلي تقسيم مي شوند كه عبارتند از: هزينه هاي مستقيم و هزينه هاي غيرمستقيم. هزينه هاي مستقيم به 
هزينه هاي اتلاق مي گردد كه در راستاي انجام كارها و فعاليتهاي هر مركز فعاليت باشد و با حجم كارها و فعاليتها، تغيير مي كند. هزينه هاي مستقيم در نظام بيمارستاني و با توجه به هر مركز فعاليت شامل موارد زير است : 

 -1هزينه نيروي انساني 

-2هزينه مواد و ملزومات مصرفي

-3 هزينه هاي استهلاك 
گام ششم: نسبت دادن هزينه هاي هر مركز فعاليت به مراكز هزينه نهايي 

در سيستم بيمارستاني،علاوه بر بخشهاي عملياتي كه بطور مستقيم درگير ارائه خدمات به بيماران مي باشند يكسري بخشهاي جانبي نيز براي سرويس دادن به بخشهاي عملياتي ايجاد مي گردند، به همين دليل هزينه هاي مربوط به اين مراكز فعاليت بايد به بخشهاي عملياتي  تخصيص داده شود.

گام هفتم: محاسبه بهاي تمام شده بر حسب هر خروجي

پس از مشخص شدن هزينه هاي مربوط به مراكز فعاليت نهايي يا مراكزي كه داراي خروجي مي باشند، براي محاسبه بهاي تمام شده مربوط به هر خروجي، كل هزينه هاي تخصيص يافته به هر مركز فعاليت را بر تعداد خروجيهاي تعريف شده براي هر مركز فعاليت تقسيم شده واز اين طريق بهاي تمام شده بر حسب هر خروجي به دست مي آيد.
آشنايي با نرم افزار سيستم محاسبه بهاي تمام شده براساس روش ABC

با توجه به اهميت محاسبه بهاي تمام شده خدمات وتأثيري كه اين سيستم در فراهم نمودن اطلاعات براي تصميم گيري هاي مديريت دارد. لزوم استفاده و بكارگيري از روشهاي نوين در اين زمينه بسيار ضروري و اساسي مي باشد. در بخش بهداشت و درمان و خصوصاً خدمات درماني با توجه به وجود سيستم تعرفه گذاري خدمات و عنايت به اينكه تا بحال هدف از ايجاد اين بخش ارائه خدمات مناسب با هزينه پايين به كليه اقشار جامعه بوده است، لذا به مسئله محاسبه بهاي تمام شده خدمات توجه كافي نشده است. اگر چه بيمارستانها از نظر عملياتي به عنوان بخشهاي غير انتفاعي محسوب مي گردند اما به هر حال از ديد هزينه و درآمد به عنوان يك بنگاه اقتصادي محسوب ميگردد كه بايد همواره تعادلي بين در آمدها و هزينه هاي آن باشد در غير اينصورت ادامه فعاليت آن، هرچند كه ممكن است كمكهاي جانبي به آن گردد اما، با مشكلات زيادي مواجه مي گردد براي اين منظور شناسايي هزينه ها و در آمدها بسيار مهم و اساسي است،  که اين موضوع تا بحال در سيستم بيمارستاني به آن توجه نشده است. بخشي از اين بي توجهي ناشي از عدم احساس نياز به فراهم كردن اين اطلاعات بوده است و بخشي نيز ناشي از عدم كارآيي مباني نظري و در دسترس نبودن روشهاي مكانيزه و نرم افزارهاي كامپيوتري براي محاسبه بهاي تمام شده است. براي اين منظور با توجه به بررسي سيستم هاي موجود حسابداري و جمع آوري هزينه در بيمارستان ها، سيستم محاسبه بهاي تمام شده براساس نرم افزار كامپيوتري طراحي شده است. با توجه به اينكه اجرا و بكارگيري كامل اين نرم افزار نياز به جمع آوري اطلاعات و اطمينان از صحت اين اطلاعات و همچنين كسب دانش و آموزشهاي كافي از طرف كاربران دارد بنابراين طراحي نرم افزار مورد استفاده كه بر مبناي طرح «طراحي سيستم هزينه يابي بر مبناي فعاليت (ABC) براي محاسبه بهاي تمام شده خدمات در بيمارستانهاي دولتي » انجام شده در سه فاز پيشنهاد مي گردد كه با توجه به آشنايي كاربران با اين سيستم و بكارگيري آن براي محاسبه بهاي تمام شده خدمات فازهاي بعدي تكميل و ارائه خواهد شد. فازهاي در نظر گرفته شده براي توسعه اين نرم افزار عبارتند از : 

فاز 1 طراحي سيستم محاسبه بهاي تمام شده خدمات براساس جمع آوري و وارد كردن اطلاعات ورودي توسط عمليات دستي و انجام كليه فعاليتها و جداول محاسبه بهاي تمام شده توسط نرم افزار طراحي شده. 

اين فاز از سيستم با توجه به اينكه اطلاعات ورودي را به تفكيك مراكز  فعاليت بصورت دستي دريافت می كند مي تواند زمينه مناسبي براي تفهيم  و آشنايي با روش محاسبه بهاي تمام شده گردد. خصوصاً از آنجا كه در تمامي بيمارستانها عمليات سيستم هاي فرعي ممكن است مكانيزه نباشد بنابراين با روشهاي دستي مي توان اطلاعات لازم را جمع آوري نمود و وارد سيستم كرد. مراحل مطالعه و طراحي نرم افزار براساس اين فاز بطور كامل انجام شده است. لازم به ذكر است كه عمليات طراحی و اجرای اين فاز به عنوان زير بناي فازهاي بعدي محسوب می گردد. 

فاز 2 تكميل سيستم طراحي شده با توجه به اينكه علميات سيستم هاي فرعي نيز بصورت مكانيزه و كامپيوتري انجام شود و نياز به وارد كردن اطلاعات بصورت دستي نمي باشد. در اين فاز در صورت موجود بودن سيستم كامپيوتري انبار، حقوق و دستمزد، سيستم محاسبه اموال و حسابداري مالي ، يك ارتباط دائمي بين اين زير سيستم ها با سيستم محاسبه بهاي تمام شده برقرار مي شود و اطلاعات ورودي كه در فاز قبل از طريق دستي وارد مي شدند از طريق مكانيزه وارد سيستم خواهد شد. مراحل مطالعه و طراحي اين سيستم انجام شده ولي مراحل اجرائي آن بعد از بكارگيري نتايج در فاز اول ارائه مي گردد و قابل پياده سازی است. 

فاز 3 طراحي سيستم اطلاعاتي بيمارستان، كدگذاري فعاليتها و عملكردها، تعريف فعاليتها و محاسبه بهاي تمام شده براساس نوع خدمات ارائه شده است. اين مرحله پس از اجرا و بكارگيري فاز 1و2 قابل انجام است و در واقع تكميل فازهاي 1و 2 مي باشد. عمليات مطالعاتي و بخشي از طراحي اين فاز انجام شده است و مراحل اجرايي و طراحي نرم افزار مي تواند در آينده انجام شود.

نرم افزار مورد استفاده براي طراحي سيستم محاسبه بهاي تمام شده خدمات در بيمارستان براساس نرم افزار 6 Visual Basic طراحي و نوشته شده است. اين نرم افزار اطلاعات مورد نياز خود را از بانكهاي متعددي دريافت مي كند.

روش های دسترسی به بانک های اطلاعاتی در نرم افزار مورد استفاده بر اساس ADO می باشد. استفاده از اين روش منحصر به بانک خاصی نمی باشد و اينخاصيت را خواهد داشت که بتوان به بانک های متعدد اطلاعاتی از قبيل Prodox Dbase ، Oracle، Access،Foxpra  و Clipper براحتی دست يافت و اطلاعات مورد نياز را اخذ نمود در حالی که در ساير روش های دسترسی که تا بحال استفاده می گرديده است، اين قابليت در نظر گرفته نشده است. سيستم گزارشگيری اين نرم افزار نيز بر اساس نرم افزار Cristal  Report تهيه شده است.    

با توجه به موارد فوق مراحل عمليات نرم افزار طراحي شده بطور كلي و مختصر معرفي ميگردد.اين نرم افزار كه بر مبناي مطالعات واقعي انجام شده در بيمارستان شهيد فهيمي شيراز طراحي شده است. از سيستم هزينه يابي بر مبناي فعاليت (ABC) بهاي تمام شده خدمات را محاسبه مي كند براي اين منظور ابتدا در نرم افزار طراحي شده كل بيمارستان به سه بخش اصلي اداري و       پشتيباني، بخشهاي تشخيصي و بخشهاي بستري تقسيم مي شوند (در صورت نياز مي توان بخشهاي بستري را نيز طراحي كرد) در هر كدام از اين بخشها مراكز فعاليت شناسايي مي شوند. براي تفكيك مراكز فعاليت در بخشهاي اداري و پشتيباني از نمودار سازماني و يا هدف ايجاد و تشكيل هر بخش استفاده ميگردد. در بخشهاي عملياتي براساس نوع خروجي و تفاوت بين خروجيها و در بخشهاي بستري در حال حاضر براساس تخت روز اشغالي انجام مي شود. پس از شناسايي مراكز فعاليت مي توان اين مراكز را در نرم افزار طراحي شده وارد نمود. پس از اين مرحله، عمليات هزينه يابي و وارد كردن هزينه ها به تفکيک مراکز فعاليت توسط اپراتور در کاربرگي كه به همين منظور طراحي شده است انجام مي شود. لازم به ذكر است كه درصورتي كه عمليات سيستم هاي جانبي نظير سيستم انبار، حقوق دستمزد، حسابداري مالي و سيستم محاسبه استهلاك اموال بصورت مكانيزه باشد نيازي به وارد كردن اطلاعات نيست بلكه با انجام عمليات روزانه اين كار توسط خود  سيستم بطور خودكار انجام خواهد شد. بعد از شناسايي اقلام هزينه براي هر مركز فعاليت با توجه به اينكه هزينه مراكز فعاليت خدماتي به مراكز فعاليت تشخيصي و بستري بايد تخصيص داده شود بنابراين براي هر مركز فعاليت نيز بايد مبناي تسهيم هزينه نيز مشخص گردد كه اين مبناها در نرم افزار براحتي قابل تعريف است. پس از تعريف مبناهاي هزينه براي هر مركز فعاليت، مرحله بعد عمليات تسهيم هزينه مي باشد به اين مفهوم كه هزينه هاي بخشهاي اداري و خدماتي (هزينه بخشهايي كه خروجي ندارند) به بخشهاي عملياتي و تشخيصي تخصيص داده شود. روشهايي كه تا بحال براي اين موضوع در تمامي نرم افزارهاي حسابداري مورد استفاده قرار گرفته است، روشي تسهيم يكطرفه و دوطرفه مي باشد. از آنجا كه در سيستم ABC براي تسهيم هزينه هاي هر مركز فعاليت، مبناي خاص آن در نظر گرفته مي شود استفاده از روشهاي يك طرفه و دوطرفه براي تسهيم هزينه ها مناسب نمي باشد براي اين منظور در اين نرم افزار از روش ابتكاري حل معادلات همزمان
 با استفاده از روش ماتريس معكوس
 استفاده شده است، بطوريكه براساس مراكز فعاليت تعريف شده ماتريس تسهيم هزينه ساخته می شود و سپس با توجه به نرم افزار طراحي شده و برنامه اي كه به همين منظور نوشته شده است، عمليات ماتريس معكوس را محاسبه مي كند و هزينه ها را براين اساس تخصيص مي دهد. پس از تخصيص هزينه هاي مراکز فعاليت خدماتي و اداري به مراکز فعاليت تشخيصي و پشتيباني، با توجه به هزينه هاي اين مراکز و نوع خروجي، بهاي تمام شده به تفكيك هزينه هاي تشكيل دهنده (مواد مصرفي اختصاصي، دستمزد نيروي انساني، سربارمستقيم و سربار تخصيصي از ساير مراكز ) محاسبه و تعيين مي شوند. خروجيهاي نرم افزار مورد استفاده اين قابليت را دارد كه بهاي تمام شده و هزينه هاي مربوط به دوره هاي مختلف و يا حتي بيمارستانهاي مختلف را بايكديگر مقايسه نماييم.

نکاتي که بايد براي اجراي بودجه ريزي عملياتي در بيمارستان هاي پايلوت در نظر گرفت:

با عنايت به موارد پيش گفت واجراي بهاي تمام شده، حال آنچه را كه در اختيار قرار گرفته است حجم فعاليتها به تفكيك بخشها و بهاي تمام شده درسال پايه يا سال مورد محاسبه مي باشد. به منظوربودجه بندي عملياتي ضروري است به نكات ذيل توجه نمائيم:
-1تهيه عملكرد ريالي و عملياتي دوره مالي قبل: لازم است براساس بهاي تمام شده بدست آمده جهت خدمات ارائه شده بتوانيم يك صورت مالي جهت بيمارستان شامل تراز نامه و صورت سود و زيان تهيه نمائيم براساس اين تصوير امكان تشخيص كسري منابع مشخص ميگردد.
-2تعيين اهداف کمي: درسالي كه مي خواهيم بودجه بندي عملياتي را تهيه نمائيم لازم است مشخص گردد به چه ميزان پيش بيني ارائه خدمات مي نمائيم. كليه خدمات برآوردي را برمبناي تعرفه هاي پيش بيني شده مورد محاسبه قرارداده و به تفكيك  طبق جدول  زير ليست مي نمائيم.
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	جمع درآمدكل


جدول فوق كل خدمات مورد پيش بيني را به تفصيل ارائه مي نمايد وامكان تشخيص بهاي تمام شده پيش بيني شده و درآمد كل را درسال مورد نظر تعيين مي نمايد در گام اول كسري يا اضافي بيمارستان لازم است تشخيص داده شود.

-3تعيين مزيتهاي نسبي بيمارستان: نوع بيمارستان ( تخصصي، عمومي، آموزشي، سوختگي و..) تعيين كننده مزيت نسبي در توليد خدمات مي باشد. اين امر مشخص خواهد نمود كه در بودجه كدام گروه از خدمات وظيفه اصلي بيمارستان است و امكان تقويت منابع درآمدي و يا كنترل هزينه ها درآن بخش بيشتر شود. درصورتي كه توجه بردرآمد است بايد آن بخش به لحاظ امكانات عمومي مورد نياز در دوره بودجه توجه و تقويت شود. همچنين تمام امكانات و راه هايي که مي توان درآمدها را در بيمارستان مورد نظر را افزايش داد بايد مورد توجه قرار گيرد حتي اگر اين منابع استفاده از كمكهاي مردمي و جلب توجه مقامات محلي و يا تعيين فضاهاي تبليغاتي  در بيمارستان باشد.
-4 تعيين ارزش دارائي هاي بيمارستان : ازآنجا كه درمرحله بررسي و محاسبه قيمت تمام شده ارزش كارشناسي دارائيها تعيين شده است فرصت مناسبي مي باشد که نسبت به بازيافت دارائيها از طريق مبادله، جايگزيني يا فروش اقدام به عمل آيد. اين امر ضمن باز يافت دارئيها اعم از زمين تجهيزات پزشكي وسائط نقليه و اثايه مي باشد و لازم است به اين امر به عنوان يك منبع مالي توجه شود.
5 -تعيين منابع درآمدي بيمارستان: منابع مالي بيمارستان لازم است طي دوره پيش بيني مورد توجه قرار گيرد و مشخص گردد منابع درآمدي از چه محلي است. فصل اول برنامه 30303 وهمچنين در صورتي که بيمارستان آموزشي است، اعتبار مورد نياز اعضائ هيئت علمي از اعتبارات آموزش عالي مي باشد و همچنين منابع بيمه هاست وساير درآمدها که مي تواند از محل اجاره املاک و کمک هاي مردميو يا حتي بيماران غير بيمه ايباشد.درصورت تشخيص و تقويم موارد فوق لازم است  در دوره  پيش بيني سهم هر يک را برآورد نمائيم و براساس اميد به دستيابي به هريك از درآمدها، مديريت بيمارستان از طريق دانشگاه و وزارت متبوع پافشاري نسبت به وصول درآمدها را به حداكثر برساند و به استناد عوامل فوق تامين منابع دولتي را از سازمان مديريت با هماهنگي وزارت متبوع مطالبه نمايد.
-6بازنگري در هزينه ها : دراين بخش لازم است هزينه هاي غير ضرور پيش گيري شود و هزينه هايي كه ماهيت سربار دارند تعديل شوند بايد دقت شود که اين هزينه ماهيت رفاهي نداشته باشند زيرا انگيزه هاي پرسنلي كاهش خواهد يافت. تعميرات و نگهداري هاي غير لازم، ماموريتها ي غير ضروري،  تورم پرسنل غير تخصصي وموارد مشابه بايد  مورد توجه قرار گيرد.
-7 ادغام برخي فعاليت ها و واحدها: برخي از فعاليتها را مي توان ادغام نمود و اين امر بخصوص  در بخش خدمات پشتيباني لازم است  مورد توجه باشد.  واحدهايي كه فعاليت موازي انجام مي دهند يا واحدهايي كه جهت كارهاي جزيي تشكيل شده اند بايد فعاليت آنها به دستگاه موازي منتقل و آن واحد منحل شود. بديهي است اين موارد با صلاحديد مديريت وكارگروه بيمارستاني بايد صورت گيرد.
8 -خصوصي سازي در بيمارستان : برخي از واحدهاي بيمارستاني را مي توان به بخش خصوصي واگذار نمود و ضمن حذف هزينه هاي مرتبط با آنها براي بيمارستان درآمدزايي کرد. لازم است تعيين شود با حذف آن فعاليت چه بخشي از هزينه هاي مرتبط حذف گرديده و قيمت تمام شده بهاي خدمات مرتبط با آن حذف گردد.
-9تفکيک تحويل و مصرف مواد انبارها بر حسب هر بخش و فعاليت: استانداردهاي مصرف مواد بايد توجه شود. كل انبارهاي جزء در واحدها بايد جمع آوري شود و مصرف از انبار لازم است بر مبناي درخواست براي فعاليت مشخص بكار گرفته شود و هزينه ريالي آن نيز جهت واحد امورمالي تشخيص داده شود.اين امر درصورت مکانيزه بودن سيستم انبار به سادگي قابل تشخيص است.
-10ماموريتهاي سازماني با عنايت به كليه موارد پيش گفت و تهيه جدول پيش بيني مورد بازبيني قرارگيرد. در صورتي که  بيمارستان علي رغم اجراي همه موارد دچار كسري مي باشد، بايد  نسبت به بازبيني و احتمالاً حذف ماموريتهاي اضافي و هزينه هاي بي مورد اقدام شود. بطور مثال اگر بيمارستان  MRI  دارد و اين دستگاه هزينه هاي خود را پوشش نمي دهد، بايد نسبت به واگذاري آن به بخش خصوصي يا به بيمارستان غير پايلوت اقدام شود. اگر بخش جديدي در بيمارستان  راه اندازي شده است و با منابع بيمارستان هماهنگ نيست دانشگاه بايد هزينه آن واحد رابصورت مستقل تامين نمايد و يا به بيمارستان ديگري منتقل کند.
-11حال مي توان صورتهاي مالي پيش بيني را به صورت ذيل تهيه نمود:
الف ) ترازنامه : لازم است درپايان دوره مالي مورد پيش بيني كليه اعداد ترازنامه اعم از موارد نقد وبانك، موجوديها، بدهكاران، پيش پرداختها، دارائيها وتجهيزات برآورد مالي گرديده و درسمت چپ تعهدات بيمارستان بايد تقويم گردد و حقوق صاحبان سهام نيز ارزيابي گردد.
ب ) صورت سود وزيان (صورت كسري و اضافي): با توجه به تعيين درآمدها وبهاي تمام  شده خدمات صورت كسري واضافي پايان دوره را با جداسازي هزينه هاي اداري و تشكيلاتي مي توان استخراج نمود و صورت پيش بيني نيز تهيه شود.

12- به منظور ايجاد تداوم براي بودجه بندي عملياتي ضروري است نظام مكانيزه امورمالي بصورت يكپارجه بين انبار، امورمالي (با طبقه بندي جديد هزينه ها) دستمزد و حسابداري تمام شده فراهم شود اين امر تنها راه ممكن براي بودجه بندي عملياتي مستمرمي باشد.
13- مهمترين بخش نحوه بهره برداري مديران از صورتهاي مالي ارائه شده و كنترل بودجه طي دوره مي باشد ومديران لازم است توان تشخيص يا موضع گيري به موقع را نسبت به انجام هزينه ها وتوسعه درآمدها داشته باشند.
دستورالعمل تهيه وتكميل جداول و فرم هاي بودجه ريزي عملياتي
اجرای نظام بودجه ریزی عملياتي به عنوان يك راه كار جدید مشاركت هرچه بيشتر مجريان را با انگيزه بيشتر از پيش ضروري مي نمايد و از آنجا كه به عنوان اولين تجربه در بيمارستانهاي كشور مي باشد و مباني تحليل كلان از ساختار اقتصادي بيمارستانها را فراهم مي آورد و از آنجا كه در تجربه اول، ساختار اقتصادي مورد نياز اجراي بودجه ريزي عملياتي نهادينه نشده است و يا  از سوي ديگر نرم افزار يك پارچه اي جهت اين امر تدارك ديده نشده است، اجراي موضوع با مشكلات متعددي همراه خواهد بود. مجريان طرح به منظور فراهم آوردن امكان اجراي اين روش درصدد تهيه و تکميل فرمهاي پيشگفت برآمدند.  هدف از تكميل فرمها را بشرح زير مي توان بيان نمود.

-1 فراهم آوردن اطلاعات مورد نياز در نرم افزار محاسبه قيمت تمام شده.

-2 مشاركت گروه كاري در چگونگي جمع آوري اطلاعات و آموزش عملي
-3 تهيه اطلاعات پايه
-4 تهيه اطلاعات از بنيه مالي بيمارستان
-5 فراهم آوري شرايط مقايسه اي با سال قبل
با عنايت به خلاصه اهداف فوق، در اين نوشتار سعي گرديده است هدف از هر فرم وچگونگي جمع آوري اطلاعات به اختصار توضيح داده شود.

فرم شماره 1- مشخصات عمومي بيمارستان:

اين فرم به منظور تعيين موقعيت عمومي بيمارستان و نحوه ارتباط بعدي با مسئولين ذيربط تهيه گرديده است.

فرم شماره 2- آمار پرسنلي به تفكيك

 در كليه فرمها تلاش گرديده است نمونه اي از مراكز هزينه بيمارستان آورده شود. لازم است گروه كاري بيمارستان، كليه مراكز هزينه كه توليد خدمت مي نمايند و درآن مراكز هزينه ها تحقق مي يابد را شناسايي نمايند. جمع هزينه ها يا آمار خواسته شده مراكز بايد برابر با كل هزينه يا آمار سرفصل مورد نظر باشد. دراين جدول لازم است توزيع آماري پرسنل در مراكز به تفكيك موارد مورد درخواست گنجانده شده و جمع نهايي با جمع پرسنل بيمارستان برابر باشد.
فرم شماره 3- هزينه پرسنلي به تفكيك نوع رابطه سازماني

دراين جدول بايد حقوق و دستمزد و مزاياي پرسنل در هر ماه به تفكيك رسمي، پيماني، قراردادي، روز مزد، هيئت علمي و يا هرشكل ديگر تجزيه شود. هدف اين فرم تشخيص افزايش يا كاهش هزينه اي ناشي از مقدار و ريال هزينه هاي دستمزد مي باشد وامكان تحليل هزينه دستمزد را در اين رابطه مشخص مي نمايد. لازم به ذكر است كه در جدول  بايد تعداد پرسنل نيز مشخص شود..

دراين جدول نهايتا بايد محاسبه زير انجام گيرد.
هزينه سال قبل           = ميانگين دستمزد سال قبل × تعداد پرسنل سال قبل

مبلغ هزينه دستمزد محاسبه شده = ميانگين دستمزد سالجاري × تعداد پرسنل سال قبل

جمع جبري =                    افزايش ناشي از افزايش نرخ دستمزدها 
هزينه دستمزد سالجاري = متوسط نرخ سالجاري × تعداد  پرسنل سال جاري

هزينه محاسبه شده                 = متوسط نرخ سالجاري × تعداد سال قبل

جمع جبري =              افزايش ناشي از تعداد پرسنل      
              خالص تغييرات در هزينه دستمزد =  افزايش يا كاهش ناشي از افزايش پرسنل +  افزايش یا كاهش ناشي از افزايش نرخ دستمزد

محاسبه فوق در تحليل هزينه دستمزد كمك خواهد نمود. تاثير افزايش ناشي از نرخ دستمزد ويا تغييرات كمي پرسنل تجزيه شده و درصورت تهيه يك روند چند ساله به مديريت در خصوص تحلیل تصميمات مؤثر برافزايش هزينه دستمزد کمک مي نمايد.  همچنين اين محاسبه در سياستگزاري و بودجه بندي موثر خواهد بود.

فرم شماره 4- هزينه انرژي بيمارستان

هدف از اين فرم تشخيص هزينه كل انرژي مصرفي بيمارستان مي باشد. پس از تشخيص از آنجا كه بيمارستان فاقد سيستم حسابداري بهاي تمام شده مي باشد هزينه هاي مزبور را مي توان بر مبناي سطح زيربنا يا مقدار خطوط تلفن هر بخش يا واحد يا درصورت وجود  برق در هر بخش سهم هر مركز هزينه از انرژي هاي مزبور تشخيص داد و برمبناي يكي از مباني مورد اشاره هزينه را به بخش هاي ارائه كننده خدمات تسهيم نمود و يا سهم هر واحد را شناسايي نمود.

فرم شماره 5- هزينه ماهانه پرسنلي

دراين فرم هزينه پرسنلي به انواع اقلام تشكيل دهنده هزينه تجزيه شده است كه مي تواند سهم هزينه پرسنل توليد كننده خدمات را شناسايي نمود. ونسبت به تعديل هر هزينه اقدام نمود.

فرم شماره 6- فرم هزينه پرسنلي به تفكيك مراكز هزينه

در اين فرم تلاش گرديده است كه سهم هر هزينه پرسنلي را با عنايت به حضور و تاثير مستقيم يا غير مستقيم پرسنل در مراكز هزينه تشخيص داده و هزينه مربوط به واحد ذيربط تجزيه گردد.به استناد اين جدول، امکان تسهيم هزينه ها به توليد فراهم مي آيد.

فرم شماره 7- هزينه انرژي به تفكيك مراكز هزينه 

اطلاعات استخراج شده در فرم شماره 4 را برمبناي امكانات و مباني تسهيم دراختيار مي توان در واحدهاي ذيربط تجزيه نمود. بطور مثال آب، برق و هزينه گاز را برمبناي اينكه واحد مصرف دارد يا خير و يا سطح زير بنا مي توان تسهيم نمود و می توان هزينه تلفن را بر مبناي شماره تلفنهاي دراختيار واحدها و هزينه هاي مشترك تلفن يا گاز را نيز بر مبناي سطح زيربنا يا تعداد پرسنل مي توان تسهيم نمود. به هر صورت مباني تسهيم در ذيل هر فرم لازم است به اختصار توضيح داده شود.
فرم شماره 8- هزينه پرسنلي به تفكيك مراكز هزينه بيمارستان

ابتدا لازم است صورت ريزي از پرسنل شاغل در بيمارستان براساس پست سازماني و كار هر فرد، تعيين نمود. اين فرم مبناي اوليه ساير فرمهاي پرسنلي مي باشد.
فرم شماره 9- منابع درآمدي بيمارستان 

يك طرف بودجه بندي تامين منابع مالي دوره بودجه نويسي شده مي باشد ولازم است برآوردي از مبناي درآمدي بيمارستان داشته باشیم و اين مبنا را در دوره بودجه برآورد نمائيم، لذا لازم است منابع درآمد به تفكيك انواع پوشش بيمه اي يا نوع درآمد مشخص گردد به طوري که تحليل دوساله آن  بتواند نمايي از آينده را ترسيم نمايد. لازم است مديريت در دوره بودجه توجه خود را به مراكز مهم درآمدي معطوف دارد.

فرم شماره 10- آمار خدمات ارائه شده توسط واحدها

خدمات ارائه شده طي دوره، عامل موثري در تعيين قيمت تمام شده خدمات مي باشد و آمار كمي آن عاملي جهت تصميم گيري مي باشد و اينكه نهايتاً هزينه هاي مربوط بايد متناسب با چه آماري و در چه واحدي تسهيم گردد، اين خود عاملي جهت تصميم گيري و تعيين آمار توليد خدمت مي باشد.

فرم هاي شماره 11و 12- اقلام مصرفي از انبار 

لازم است اقلام مصرفي از انبار به تفكيك مراكز مختلف تشخيص داده شوند و مهمترين بحث در رابطه با انبار ها ارزش ريالي اقلام تحويلي از سوي انبار مي باشد و لازم است ارزش ريالي آنها تشخيص داده شود. بعضي از اقلام نظير محصولات خياطخانه، خود توليد دستي است که بايد ارزش گذاري شود. در صورتي كه خريد انجام مي شود بهاي تمام شده آن مشخص است ليكن اگر خياطخانه وجود دارد بايد قيمت تمام شده محصولات مياني مشخص گرديده و ارزش مصرفي آن در مراكز هزينه مشخص گردد.

فرمهاي 13 تا  16- اموال و تجهيزات

جهت دارايي هاي مورد استفاده در بيمارستانها بايد ارزش دارائي ها قيمت گذاري گردد. اقلامي ازقبيل  وسايط نقليه، اثاثه، تجهيزات، ساختمان لازم است از طريق كارشناسان ذيربط ارزش گذاري شوند و عمر مفيد هريك تشخيص داده شود تا بتوان هزينه استهلاك هر دوره محاسباتي را از آن استخراج نمود.
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