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  دهیچک

  
کشـور بـر    یدرمـان  یو خدمات بهداشت یعلوم پزشک يها دانشگاه یعملکرد مال یبایارزهدف پژوهش حاضر : مقدمه
  .ي استتعهد يحسابدار اطلاعات حاصل از اساس

دانشـگاه علـوم پزشـکی و     43این پژوهش یک پژوهش توصیفی است کـه در آن، اطلاعـات مـالی     :روش پژوهش
ام حسـابداري تعهـدي و بـا اسـتفاده از،     هـاي نظ ـ  بـر اسـاس گـزارش    1389خدمات بهداشـتی درمـانی کشـور در سـال     

هـا مـورد بررسـی     هاي دانشـگاه  هاي منابع و مصارف اول سال، منابع و مصارف آخر سال، ترکیب منابع و هزینه خصشا
هـاي علـوم پزشـکی     دانشـگاه  1389 هـاي سـال   اصلاحیه موافقتنامـه گزارش از  ي مورد استفادهها داده. قرار گرفته است

  .استخراج شده است که بر اساس اطلاعات حسابداري تعهدي تهیه شده،  ،تی درمانیو خدمات بهداش کشور
به  ؛اند شده 1389هاي مورد بررسی، با تراز منفی وارد سال  تقریباً تمام دانشگاهدهد که  نتایج پژوهش نشان می :ها یافته

هـایی کـه داراي تـراز مثبـت بودنـد،       ه، تعـداد دانشـگا  1389با این وجود، در طول سال . اند کسري داشته ،عبارت دیگر
  . افزایش یافته است

اـل    تعداد دانشگاه :گیري نتیجه اـل، افـزایش یافتـه اسـت        1389هاي علوم پزشکی داراي تراز مثبت در پایـان س بـت بـه ابتـداي س . نس
هاي  دانشگاه. ستگی زیادي داردها منابع اختصاصی است که به تعرفه و قیمت خدمات واب ترین محل تأمین منابع مالی در دانشگاه اصلی
  .اند تري داشته هاي کارمندي کم اند در حالی که هزینه تري از منابع را به خود اختصاص داده سهم بیش) 1گروه(تر  بزرگ
 .هــاي علــوم پزشــکی و خــدمات بهداشــتی درمــانی عملکــرد مــالی، منــابع و مصــارف، دانشـگاه : هــاي کلیــدي واژه
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  مقدمه
  

 متحـول  و ابهام پر پویا، محیطی در ها سازمان امروزه

 عصـر  هاي ویژگی بارزترین از یکی .کنند می فعالیت

 که در است مداومی و شگرف تحول و تغییر حاضر،

 اجتمـاعی،  هـاي  ارزش ایـدئولوژي،  تفکـر،  ي نحـوه 

 هـاي دیگـر   پدیـده  از بسیاري و کار انجام هاي روش

خـورد؛ و ایـن تغییـر و تحـول، در      می چشم به زندگی
تـري   هاي بهداشتی و درمـانی بـا سـرعت بـیش     مانساز

  .همراه است
 و پزشکی جامعه عملکرد و سلامت نظام به توجه

 پیچیـدگی  دلیـل  بـه  کارآمـد آن  ارزیـابی  انجـام 

 تـأثیر  و پیچیـدگی  نتیجه در و حوزه این هاي فعالیت

 نظـام  کننـده  صـیانت  عنـوان  بـه  ایـن مجموعـه   مهـم 

 در سـریع  تتحـولا  نیز و کشور، درمانی و بهداشتی

هـا، ضـرورتی    آن پیوسـتگی  هـم  بـه  و ایـن حـوزه  
 را امکـان  ایـن  عملکـرد،  ارزیـابی  .انکارناپذیر اسـت 

 اسـاس  بـر  را خـود  مسـیر  سـازمان  تـا  آورد فراهم می

پویـایی ببخشـد    آن بـه  و کـرده  اصـلاح  متغیر شرایط
در این میان، ارزیابی عملکـرد  ). 84: 1389شیخ زاده، (

ــالی مؤسســات و ســازمان  ــا م ــانی ه ي بهداشــتی و درم
شود از  دلیل حجم منابعی که در این بخش هزینه می به

 موجـود  يهـا  ارزیابی .اهمیت بسزایی برخوردار است

هـاي بـالینی و غیرمـالی     تر بـه عملکـرد و شـاخص    بیش
هـاي مـالی در ارزیـابی     تمرکز دارد و توجه به شاخص

هـاي بهداشـتی درمـانی بـه فراموشـی       عملکرد سـازمان 
 پارچـه  نظام یـک  یک حقیقت ه است و درسپرده شد

پزشـکی   جامعـه  کـل  عملکـرد  ارزیـابی  مهم امر براي

ایــن در ). 24: 1382احمــدي دانیــالی، (نــدارد  وجــود
ــر    ــادي ب ــد زی ــر تأکی حــالی اســت کــه در ســالیان اخی
مدیریت اقتصـادي واحـدهاي بهداشـتی درمـانی شـده      

 و شـفاف  فراینـد  گفـت  تـوان  مـی  مجمـوع  در. است
 بـه  ،نظام سـلامت  ارزیابی عملکرد نظام در منسجمی

 ایجـاد  و کمبودها، و نواقص رفع موجب که اي گونه

 عملکرد ارتقاي براي مناسب هاي و زیرساخت انگیزه

). 85: 1389شـیخ زاده،  (شـود   نمـی  ملاحظـه  شود، آن
 در همـواره  کـه  اساسـی  هاي سؤال ترین مهم از یکی

 است این است مطرح سازمانی هر عملکرد خصوص

 چـه  تـا  معـین عملکـرد سـازمان    زمـانی  دوره طی هک

  مطابقت دارد؟ سازمان آن قبلی از  انتظارات با میزان
گري مالی به عنوان ابزارهـاي   حسابرسی و گزارش

منظور قضـاوت در مـورد مـدیریت منـابع مـالی       مهم به
ــایج را فــراهم   اســت کــه امکــان قضــاوت در مــورد نت

هــاي  زمانگیــري عملکــرد مــالی ســا انــدازه. ســازد مــی
در ادبیـات مـالی،   . بهداشتی و درمانی چند بعدي است

وسـیله چنـد شـاخص از جملـه سـودآوري،       عملکرد به
براند و همکـاران،  (شود  کارایی و نقدینگی تعریف می

ــاخص ) 6: 2007 ــن ش ــه ای ــا از داده ک ــابع و   ه ــاي من ه
  .هاي مالی قابل استخراج است مصارف و صورت

نظـام اطلاعـاتی و    نگاهی به حسـابداري بـه عنـوان   
منظور تأمین و رفـع نیازهـاي    هایی که این نظام به هدف

کننــدگان اعــم از درون و    اطلاعــاتی مــالی اســتفاده  
گـري   سازمانی دارد، سبب شده است که گـزارش  برون

هاي متعدد و متنوع  مالی اطلاعاتی را در قالب گزارش
هاي مالی ارائه و نیازهاي مشترك  تحت عنوان صورت

. بـرآورده سـازد  کننـدگان از ایـن اطلاعـات را     هاستفاد
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هاي مالی در راسـتاي رفـع نیازهـاي اطلاعـاتی      صورت
کنندگان از اطلاعات مالی براي قضـاوت   گروه استفاده
هــا اســت  هــاي آگاهانــه از ســوي آن گیــري و تصــمیم

هاي مـالی   تحلیل صورت). 112: 1382خوش طینت، (
ان، بستانکاران مدیره، مدیر تواند براي اعضاي هیأت می

خواهنـد در مـورد    کـه مـی   باشـد  دی ـمفو سایر افـرادي  
هاي بهداشتی و درمانی قضـاوت   عملکرد مالی سازمان

  ). 3: 2005تیم نظارت فلکس، (کنند 
هـاي مـالی بـا ارزیـابی پـولی       حسابداري و گزارش

منابع اقتصادي، مبنایی یکسـان و اطلاعـاتی قابـل فهـم     
هـا   یـزان بـازدهی آن  منظور سنجش ارزش نسـبی و م  به

کنندگان از  دهد و به این ترتیب به همه استفاده ارائه می
ــابع اقتصــادي   ایــن اطلاعــات امکــان مــی  دهــد کــه من

گوناگون را بـا یکـدیگر جمـع جبـري کـرده و درك      
ها بدست آورند و در نحوه  یکسانی از ارزش نسبی آن

تخصیص و بکـارگیري و ارزیـابی و تجزیـه و تحلیـل     
تـیم نظـارت   (بـانی مشـترك داشـته باشـند     نتایج آن، ز

ي  گیري درباره مدیران براي تصمیم). 3: 2005فلکس، 
ــان از     ــول اطمین ــرل آن و حص ــابع و کنت تخصــیص من
ــه   ــابع در اختیارشــان، ب بکــارگیري مــؤثر و کــارایی من
اطلاعات حسابداري به عنـوان یکـی از ابزارهـاي مهـم     

بر  افزون ).19: 1374بختیاري، (گیري نیازمندند  تصمیم
 یمــالگــویی  گــري مــالی امکــان پاســخ ایــن، گــزارش

دهی دولـت،   ترین هدف گزارش ، به عنوان مهمرانیمد
گو  ها پاسخ ها و سازمان وظیفه دولت. سازد را فراهم می

طـوري کـه    بودن، یعنی ارائه اطلاعـات مـالی اسـت بـه    
هاي اقتصـادي، اجتمـاعی و سیاسـی     گیري براي تصمیم

هـایی   در چنین تصمیمهاي مالی که  گزارش. باشدمفید 

) سهیم هسـتند، در برگیرنـده اطلاعـات مفیـد بـراي الـف      
ارزیـابی  ) مقایسه نتایج مالی واقعی با بودجـه مصـوب، ب  

همکاري در شناسـایی  ) وضعیت مالی و نتایج عملیات، ج
هاي انجام شـده در خصـوص قـوانین و مقـررات      شکایت

رزیـابی کـارایی و   همکـاري در ا ) مرتبط با امور مالی و د
). 65: 1391ابــوالحلاج و همکــاران،  (اثربخشــی اســت  

تـرین ابزارهـا    ترین و گسترده ا، یکی از مهمه نسبت لیتحل
ها و اطلاعات منابع  هاي مالی است که از داده براي تحلیل

ها در راستاي ارائـه   و مصارف و صورت درآمدها و هزینه
، ظارت فلکسن میت(کند  تفسیري قابل درك، استفاده می

2005 :7.(  
هاي دولتـی ایـران بـراي ثبـت رویـدادهاي       سازمان

مالی از مبناي حسابداري نقـدي تعـدیل شـده اسـتفاده     
در حسابداري بر مبنـاي نقـدي تعـدیل شـده،     . کنند می

هـا در زمــان مبادلـه وجـه نقـد ثبــت      درآمـدها و هزینـه  
شود با این استثناء که دفاتر بـراي مـدت محـدودي     می

مانـد و عملیـات انجـام     یان سال مـالی بـاز مـی   پس از پا
شده از محل اعتبارات سال قبل، در این مدت محدود، 

هـاي   بنـابراین، صـورت  . شـود  در دفاتر مزبور ثبت مـی 
مالی بر مبناي حسابداري نقدي تعدیل شده به صـورت  

دهـد و آن را   سنتی، منابع و مصارف نقدي را نشان می
، بـا  چنـین  هـم . کند ه میاي مربوط مقایس با ارقام بودجه

هـاي حاصـل از نظـام     دادهـا و گـزارش   توجه بـه بـرون  
تـوان گفـت    حسابداري بر مبناي نقدي تعدیل شده می

 خاصـی از  که این نظام براي برآورده ساختن نیازهـاي 
گویی و کنترل، داراي چارچوبی از پیش طراحی  پاسخ

تـوان گفـت کـه نظـام      بـه بیـان دیگـر، مـی    . شده است
ــابداري  ــورحس ــه    مزب ــات لازم ب ــه اطلاع ــایی ارائ توان
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گیـري و محاسـبه قیمـت     مدیران دولتی به منظور اندازه
تمام شده خدمات و کالاهـاي بخـش دولتـی را نـدارد     

بــراي رفــع ایــن ). 114: 1391وکیلــی فــرد و نظــري، (
مشکل و بنا بر تکلیف و ظرفیت قانونی که قانون برنامه 

هنگی جمهوري چهارم توسعه اقتصادي، اجتماعی و فر
ریـزان و مجریـان قـرار     اسلامی ایران در اختیـار برنامـه  

داده است، وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشـکی  
بر آن شد تا نسبت به تغییر مبناي حسـابداري از نقـدي   
تعدیل شده به تعهـدي اقـدام کنـد و زمینـه لازم بـراي      

  .محاسبه قیمت تمام شده خدمات را فراهم آورد
ــاد  ــتناد م ــه اس ــعه   49ه ب ــارم توس ــه چه ــانون برنام ق

ــاع ،ياقتصــاد ــ یاجتم ــور یو فرهنگ ــلام يجمه  یاس
نامه مـالی و معـاملاتی جدیـد بـراي بخـش       ، آیینرانیا

نامـه ذیحسـاب    در این آیین. بهداشت و درمان تهیه شد
ها حذف و مدیر مالی به عنوان بـازوي   از کلیه دانشگاه

ــئولیت    ــگاه مس ــیس دانش ــاء و رئ ــأت امن ــی هی و اجرای
ــالی دانشــگاه را عهــده دار شــد و   مــدیریت مســتقیم م
حسابرسان عضو جامعـه حسـابداران رسـمی بـه عنـوان      

سـازي بـه سـمت حسـابداري      عامل محرك در شـفاف 
هـا   تعهدي و ثبت و ضبط اطلاعـات مـالی در دانشـگاه   

طرح اجراي حسابداري تعهدي نخسـت  . حضور یافتند
انجام شد و ها  به صورت نمونه در تعدادي از بیمارستان

ــایر    ــه س ــدنظر در روش اجــراي آن، ب ــا تجدی ــپس ب س
ــگاه  ــدها و دانش ــدمات    واح ــکی و خ ــوم پزش ــاي عل ه

ابوالحلاج و رمضـانیان،  (بهداشتی درمانی تسري یافت 
1389 :84.(  

بـــا توجـــه بـــه اســـتقرار حســـابداري تعهـــدي در  
گـري بـر    هاي علوم پزشکی و امکـان گـزارش   دانشگاه

این پژوهش سعی بـر آن   مبناي حسابداري تعهدي، در
هـاي مـالی و شـاخص     است که تا حد ممکن، صورت

هـاي علـوم پزشـکی و خـدمات      عملکرد مالی دانشگاه
  .بهداشتی درمانی کشور مورد بررسی قرار گیرد

  
  روش پژوهش

  
ــه     ــیفی اســت ک ــی توص ــک پژوهش ــژوهش ی ــن پ ای

هــاي  بــر اســاس گــزارش 1389اطلاعــات مــالی ســال 
. دهـد  ررسـی قـرار مـی   حسابداري تعهـدي را مـورد ب  

علــوم پزشــکی و    دانشــگاه  43 جامعــه پــژوهش را 
ــی    ــکیل م ــانی تش ــتی و درم ــدمات بهداش ــد و  خ ده

هاي دانشگاه علـوم   داده. گیري انجام نشده است نمونه
پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی تهران و زابـل در  
زمان انجام مطالعه در دسترس نبوده و به همـین دلیـل   

  .اند فتهمورد بررسی قرار نگر
با توجه به تقسیم بندي انجام شده در مرکز توسـعه  
ــوزش    ــان و آم ــت درم ــول اداري وزارت بهداش و تح

ــگاه  ــکی، دانش ــدمات     پزش ــکی و خ ــوم پزش ــاي عل ه
شوند که بر ایـن   گروه تقسیم می 5بهداشتی درمانی به 

دانشـگاه در   9، 1دانشـگاه در تیـپ یـا گـروه      7اساس 
دانشـگاه در   3A ،17دانشـگاه در گـروه    2A ،7گروه 
در . اند قرار گرفته  3Bدانشگاه در گروه 5و  2Bگروه 

ها و نتایج به دو  منظور درك بهتر، جدول این مطالعه به
بندي و بدون توجـه بـه    صورت، با در نظر گرفتن گروه

لازم به یادآوري است که . بندي، ارائه شده است گروه
امی بــودن اطلاعــات مــالی، اســ بــا عنایــت بــه محرمانــه

 .ها ذکر نشده است دانشگاه
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هاي مورد بررسی شـامل منـابع و مصـارف     خصشا
اول سال، منابع و مصارف آخر سـال، ترکیـب منـابع و    

  . ها است هزینه
هـاي   تراز مالی اول سال از حاصل تفریق کل هزینه

سال قبل دانشگاه از منابع آن سال و مانده منابعی که از 
فه گردیـده، محاسـبه   سال ماقبل از آن به آن سـال اضـا  

تراز مالی آخر سـال هـم بـه همـین ترتیـب      . شده است
  .محاسبه شده است

  
TLt=((RSt-1+CSt)-EXt 

  TF:تراز مالی اول سال  
  RS:مانده منابع 

TFt=(RSt-2+CSt-1)-EXt-1 
  TL:تراز مالی آخر سال 
  CS:منابع در طول سال 

  EX:ھای سال  ھزینھ
 

هاي  نامه اصلاحیه موافقت از ي مورد استفادهها داده
ــوم پزشــکی  دانشــگاه 1389 ســال و خــدمات  هــاي عل

مرکـز  ( کشـور اسـتخراج شـده اسـت     بهداشتی درمانی
 ).1389بودجه و پایش عملکرد، 

  
  هاي پژوهش یافته

  
دانشــگاه علــوم  43هــاي مــالی  در ایــن پــژوهش شــاخص

پزشـــکی و خـــدمات بهداشـــتی درمـــانی زیرمجموعـــه  
ــا توجــه   وزارت بهداشــت، درمــان و آمــوزش پزشــکی ب

هـا مـورد بررسـی قـرار گرفـت       به اندازه و تیـپ دانشـگاه  
ــف      ــاي مختل ــب نموداره ــده در قال ــت آم ــایج بدس و نت

  .ارائه شده است

را بـر   1389منابع و مصـارف سـال    1نمودار شماره 
ایـن نمـودار،   . دهـد  مبناي حسابداري تعهدي نشان مـی 

ا در هاي علوم پزشـکی کشـور ر   وضعیت مالی دانشگاه
یا به عبارت دیگر عملکـرد مـالی سـال     1389اول سال 

در این نمودار، محـور عمـودي   . دهد را نشان می 1388
گر مانده منـابع   ها و محور افقی بیان دهنده دانشگاه نشان

دهـد   این نمودار نشـان مـی  . است) به ریال(هر دانشگاه 
غیـر از  ) درصـد  95 از بـیش (ها  که تقریباً تمام دانشگاه

مشخص است در ابتداي  8و  22انشگاه که با نماد دو د
ــال  ــی   1389س ــوده) کســري(داراي تــراز منف . انــد ب
تـرین تـراز    ، بـه ترتیـب، بـیش   14و  32، 6هاي  دانشگاه

  .اند منفی را داشته
یا به عبارت  1389، تراز پایان سال 2نمودار شماره 

هـا را در ایـن سـال نشـان      بهتر عملکـرد مـالی دانشـگاه   
هــا بــه نســبت  دانشــگاه 1389در طــول ســال . دهــد مــی

هایی که تـراز   اند و تعداد دانشگاه عملکرد بهتري داشته
در پایـان ســال  . انـد، افـزایش یافتـه اسـت     مثبـت داشـته  

تــراز مثبــت %) 22بــیش از (دانشــگاه  10، تعــداد 1389
داشــته و ایــن ســال را بــا عملکــرد مــالی مثبــت پشــت  

، 29، 39، 32شکی هاي علوم پز دانشگاه. اند سرگذاشته
ــیش ــب، ب ــه ترتی ــراز منفــی را در ســال   ب ــرین ت  1389ت

هاي انجام شـده   به عبارت دیگر، میزان هزینه. اند داشته
تر از منابعی بوده است کـه در   در طول سال خیلی بیش

  .اند اختیار داشته
بنـدي   ها بـر اسـاس گـروه    مقایسه تراز مالی دانشگاه

را در اختیــار توانــد اطلاعــات مفیــدي  دانشــگاهی مــی
بنـدي انجـام    بر اسـاس تقسـیم  . گیران قرار بدهد تصمیم

  معاونـت   يمرکـز توسـعه و تحـول ادار   وسـیله   شده بـه 
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درمـان و   ،و منـابع وزارت بهداشـت   تیریتوسعه مد
هــاي علــوم پزشــکی و  ی، دانشــگاهآمــوزش پزشــک

ــه داراي    ــور کـ ــانی کشـ ــتی درمـ ــدمات بهداشـ خـ
تند، در هاي مشـترك و نزدیـک بـه هـم هس ـ     ویژگی

بنــدي،  در ایــن تقســیم. انــد یــک گــروه قــرار گرفتــه
ــگاه ــروه   دانش ــزرگ در گ ــاي ب ــگاه1ه ــاي  ، دانش ه
و به همین ترتیب تـا   1Aتر از آن در گروه  کوچک

تر و تـازه   هاي خیلی کوچک که دانشگاه 3Bگروه 
  . اند تأسیس در این گروه قرار گرفته

سـال  دهد که تراز ابتداي  ، نشان می3نمودار شماره 
ی منفـی بـوده اسـت    دانشـگاه  يها همه گروهدر  1389

ترین تـراز منفـی و گـروه     بیش 1که در این بین، گروه 
2A در پایـان سـال   . ترین تراز منفی را داشته اسـت  کم

ــگاه ــروه    دانش ــه در گ ــایی ک ــري   2Aه ــرد بهت عملک

 
  1389 هاي علوم پزشکی در اول سال تراز منابع و مصارف دانشگاه :1نمودار 
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ــته ــته  داش ــد، توانس ــد    ان ــت کنن ــود را مثب ــراز خ ــد ت . ان
 1388یز نسبت بـه سـال   ن 2Bو  1Aهاي گروه  دانشگاه
انـد تـا حـدود زیـادي عملکـرد خـود را بهبـود         توانسته

  . تر کنند ببخشند و تراز خود را به صفر نزدیک
ــماره  ــودار شـ ــالی را در  4نمـ ــابع مـ ــب منـ ، ترکیـ

هاي علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی  دانشگاه
، منــابع مــالی نمــودار در ایــن . دهــد کشــور نشــان مــی

ها به سه منبع اصلی تقسیم شده و سهم هر منبع  دانشگاه
 نمـودار طـور کـه    همان. از کل منابع محاسبه شده است

ها  ترین منابع مالی دانشگاه دهد، بیش نشان می 1شماره 
هـا   وسیله خود دانشگاه از محل درآمدهایی است که به

و بـه اصـطلاح درآمـد    ) درصـد  52(کسب شده اسـت  
بعـد از آن، منـابع عمـومی    . شـود  صی نامیده مـی اختصا

وسیله دولت از محل منابع عمومی پرداخت  است که به

  
  1389سال  آخرهاي علوم پزشکی در  دانشگاه مالیتراز  :2نمودار 
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شود و غالبـاً بـراي تـأمین حقـوق و دسـتمزد مـورد        می
هـاي متمرکـز    گیرد و در نهایت ردیف استفاده قرار می

که در طول سال از طریـق وزارت بهداشـت، درمـان و    
هاي علوم پزشـکی   آموزش پزشکی در اختیار دانشگاه

سـهم ایـن   . گیـرد  و خدمات بهداشتی درمانی قرار مـی 
  .درصد بوده است 9، 1389منبع در سال 

تخصیص منابع مالی به هر یـک از   5شماره نمودار 
هــاي علــوم پزشــکی و خــدمات   هــاي دانشــگاه گــروه

همان طور که . دهد بهداشتی درمانی کشور را نشان می
هایی که در گـروه   نشگاهدهد، دا مزبور نشان مینمودار 

درصد از منابع مالی را  38) دانشگاه 6(اند  قرار گرفته 1
هـاي   ، دانشـگاه چنـین  هـم . انـد  به خـود اختصـاص داده  

  
  بر اساس گروه بندي 1389مقایسه تراز اول و پایان سال مالی  :3نمودار 

 

  
  ترکیب منابع مالی دانشگاه :4نمودار 
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) درصـد  2(ترین منابع مـالی  کم) دانشگاه 3B )5گروه 
  .اند را به خود اختصاص داده

کـه از لحـاظ تعـداد دو     بـا آن  2Bهاي گروه  دانشگاه
هستند ولـی منـابع اختصـاص     2Aگروه اي ه دانشگاهبرابر 
  .فته به این دو گروه تقریباً یکسان استیا

هـا در هفـت    هاي علوم پزشکی، هزینـه  در دانشگاه
ــان، اســتفاده از   ــران خــدمات کارکن فصــل، شــامل جب

هـا،   هاي اموال و دارایی، یارانـه  کالاها وخدمات، هزینه
 هـا،  هاي بلاعوض، رفاه اجتماعی و سـایر هزینـه   کمک
هـاي   شود، فصل همانطور که ملاحظه می. شود ارائه می

. دهـد  هاي کارمنـدي را تشـکیل مـی    اول و ششم هزینه
هـاي کارمنـدي بـه کـل      نسـبت هزینـه   6نمودار شماره 

در ایـن نمـودار،   . دهـد  هاي دانشگاه را نشـان مـی   هزینه
کــه  بــا آن 1هــاي گــروه  مشــخص اســت کــه دانشــگاه

اص داده بودنـد ولـی   ترین منابع را به خـود اختص ـ  بیش
ــم ــه   ک ــبت هزین ــرین نس ــد   ت ــدي را دارن ــاي کارمن . ه

ــروه  دانشــگاه ــاي گ ــیش  2Aه ــه نســبت ب ــز ب ــرین  نی ت
  .اند هاي کارمندي را داشته هزینه

دهــد،  نشــان مــی 6طــور کــه نمــودار شــماره  همــان
هاي علوم  هاي کارمندي در کل دانشگاه میانگین هزینه

سـبت بـه   پزشکی و خدمات بهداشتی درمـانی کشـور ن  
 نکتـه البتـه، ذکـر ایـن    . درصد است 4/45ها  کل هزینه

ــه   ــا منظــور از هزین ــه در اینج ــاي  ضــروري اســت ک ه
هـاي اول و ششـم اسـت کـه      هاي فصل کارمندي هزینه

  . شود طور مستمر پرداخت می به
  

  گیري بحث و نتیجه
  

تـرین   هاي مالی با شـفافیت زیـاد، از مهـم    تهیه گزارش
ي حســابداري تعهــدي در مــواردي اســت کــه بــا اجــرا

هاي علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی   دانشگاه
ها،  این گزارش. کشور امکان تهیه آن فراهم شده است

گـذران   موقع آن بـه مسـئولین و سیاسـت    دلیل ارائه به به
بندي  ریزي و بودجه تواند کمک شایانی براي برنامه می
ــالی مؤسســات و  . کنــد گــزارش و تحلیــل عملکــرد م
هاي علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی  انشگاهد

  
  1389منابع مالی دانشگاه هاي علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی به تفکیک گروه ها در سال  :5نمودار 
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ــوزش    ــان و آمـ ــت درمـ ــه وزارت بهداشـ زیرمجموعـ
پزشــکی در ســال اول اجــراي حســابداري تعهــدي در  

  .ارائه شد 6الی  1نمودارهاي 
هــا از ســه منبــع اصــلی منــابع  منــابع مــالی دانشــگاه

تـأمین  هاي متمرکـز   عمومی، منابع اختصاصی و ردیف
ر از ایـن منـابع، منـابع دیگـري مثـل      البتـه غی ـ . شـود  می

ها نیز وجود دارد که به لحاظ نـاچیز بـودن آن و    خیریه
دلایــل دیگــري از جملــه شــروط اهداکننــدگان مــورد 

ترین منبع تـأمین مـالی در    اصلی. گیرد بررسی قرار نمی
هاي زیرمجموعـه وزارت بهداشـت، درمـان و      دانشگاه

. ا اسـت ه ـ آموزش پزشکی، درآمد اختصاصی دانشگاه
از آنجـا کــه میــزان درآمـدهاي اختصاصــی بــر اســاس   

هــاي مصــوب در مراکــز  مجــوز قــانونی و طبــق تعرفــه
این بخش از درآمـدها متکـی بـه تصـمیم      استدولتی 

گـذاري و حجـم خـدمات     شوراي عـالی بیمـه و تعرفـه   
، مطالعـه لـین و همکـاران    چنـین  هـم . ارائه شده، اسـت 

ن داد کـــه هـــاي آمریکـــا نشـــا در بیمارســـتان) 2001(
هـا از طریـق فـروش     تـرین منـابع مـالی بیمارسـتان     بیش

درآمــد (گــر  هــاي بیمــه از ســازمان پزشــکیخــدمات 
  .شود تأمین می) اختصاصی

درصـد منـابع از    39طـور متوسـط    به 1389در سال 
ــابع عمـــومی،  ــابع درصـــد  52محـــل منـ از محـــل منـ

ــف درصــد  9اختصاصــی و  ــابع از محــل ردی ــاي  من ه
هـا   منابع اختصاصی دانشـگاه . ستمتمرکز تأمین شده ا

وسیله آن دانشگاه کسـب شـده    درآمدهایی است که به
هایی است که در طـول سـال انجـام     و مرتبط با فعالیت

تــرین بخــش ایــن درآمــد، از محــل  بــیش. شــده اســت
ایـن  . شـود  فروش خدمات بهداشتی درمانی حاصل می

گونـه دخـل و تصـرفی از     بخش از درآمد، بدون هـیچ 
بهداشت، درمان و آمـوزش پزشـکی بـه     سوي وزارت

ــت  ــوان سیاس ــگاه  عن ــار دانش ــذار، در اختی ــرار   گ ــا ق ه
هـاي متمرکـز در اختیـار وزارت     امـا ردیـف  . گیـرد  می

ــن      ــوده و ای ــکی ب ــوزش پزش ــان و آم ــت، درم بهداش
هـا، در   وزارتخانه با توجه به یک مجموعـه از شـاخص  

نحـوه تخصـیص ایـن    . دهـد  ها قرار مـی  اختیار دانشگاه
ــاب ــگاه من ــین دانش ــدمات    ع ب ــوم پزشــکی و خ ــاي عل ه

  
  ینه ها در هر یک از گروه هانسبت هزینه هاي کارمندي به کل هز :6نمودار 
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ــانی در نمــودار شــماره   نشــان داده شــده  5بهداشــتی درم
  دانشــگاه در  7بنــدي انجــام شــده،  بــر اســاس طبقــه. اســت
، دانشـگاه  آمـد قرار دارند اما به دلایلـی کـه قـبلاً     1گروه 

علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمـانی تهـران در ایـن    
درصـد از   38بـا ایـن حـال،     .محاسبات آورده نشده است

کـل منـابع   . منابع مالی به این گروه اختصاص یافتـه اسـت  
، پنج درصد است 3Bو  3Aاختصاص یافته، به دو گروه 

که حتی کمتر از میزان منابعی است که بـه یـک دانشـگاه    
اگر منابع دانشگاه علـوم  . اختصاص یافته است 1در گروه 

 1نیز بـه گـروه   پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی تهران 
 1ها کمتر شده و سهم گـروه   اضافه شود، سهم سایر گروه

  .رسد درصد می 50تقریباً به 
نکته دیگر در خصوص تخصیص منابع ایـن اسـت   

دانشــگاه علــوم پزشــکی و خــدمات بهداشــتی   17کــه 
کـه منـابع    قـرار دارنـد در حـالی    2Bدرمانی در گـروه  

 اسـت ی دانشـگاه  9هـا، کمتـر از    اختصاص یافته به آن
  .قرار دارند 2Aکه در گروه 
هـاي   ها نیـز ماننـد سـایر دسـتگاه     هاي دانشگاه هزینه

اجرایی شامل هفت فصل است که هزینه نیروي انسانی 
هـا   تـرین بخـش هزینـه    عمـده ) هاي یک و شش فصل(

هـاي   بر اساس نتایج بدست آمده، در بـین فصـل  . است
) هـاي کارمنـدي   هزینـه (هاي اول و ششـم   هزینه، فصل

ها را به خود اختصاص داده  درصد از هزینه 45بیش از 
ایــن در حــالی اســت کــه کارانــه پرداختــی بــه  . اســت

هـاي کارمنـدي    که جزء هزینه ،کارکنان و پزشکان نیز
شود، به دلیل غیرمسـتمر بـودن، در فصـل     محسوب می

هاي کارمندي در  گیرد و جزء هزینه دوم هزینه قرار می
در مطالعات مشـابه نیـز   . تاین پژوهش قرار نگرفته اس

درصـد از منـابع را بـه     50بـیش از   يکارمندهاي  هزینه
؛ و لـین و  2005مکبرایـد،  (خود اختصاص داده اسـت  

  ).7: 2001همکاران، 
هـاي   هـاي دانشـگاه   نکته دیگر در خصـوص هزینـه  

پزشکی و خدمات بهداشـتی درمـانی ایـن اسـت      علوم
ــه  ــبت هزین ــه نس ــاي  ک ــده ــگاه يکارمن ــا در دانش ي ه

هـاي   به عبارت دیگر، دانشگاه. تر، بالاتر است کوچک
تـري از منـابع خـود را صـرف      تـر سـهم بـیش    کوچک
  .کنند هاي حقوق و دستمزد می هزینه

 پایـان در حـاکی از آن اسـت کـه     2و  1 هاينمودار
را بـه   یدانشگاه بـا تـراز مثبـت سـال مـال      10، 1389سال 
، تنها 1389ل ، در حالی که در ابتداي سااند رسانده انیپا
. دانشگاه با تراز مثبت سال مالی را شروع کرده بودنـد  2

با تـراز   1389دانشگاه که در ابتداي سال  8یعنی، حدود 
بودند، بـا مـدیریت منـابع و      منفی شروع به فعالیت کرده

تـراز مثبـت داشـته     1389سـال  پایان اند در  توانستههزینه 
در پایـان سـال    ها دانشگاهاز % 22به عبارت دیگر، . باشند
  .اند داراي تراز مثبت بوده 1389مالی 

هـا در   که اکثر دانشـگاه  نکته جالب توجه دیگر این
تراز خود را مثبت کرده یا حداقل از میزان  1389طول 

انــد و فقــط دو دانشــگاه علــوم  منفــی بــودن آن کاســته
تـر   پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ترازشـان منفـی  

ــدهی  ــزایش دادههــاي  شــده اســت و ب ــد خــود را اف . ان
که اول سـال رتبـه دوم را از لحـاظ     32دانشگاه شماره 

منفی بودن تـراز داشـته اسـت، نـه تنهـا عملکـردش را       
بهبــود نبخشــیده، بلکــه در انتهــاي ســال بــا افــزودن بــر 

هاي خود، رتبه اول را از لحاظ منفی بـودن تـراز    هزینه
 دانشگاه علوم پزشکی و خـدمات . بدست آورده است
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ترین تراز  ، در حالی که بیش6بهداشتی درمانی شماره 
داشت، در ) ها با اختلاف زیاد با سایر دانشگاه(منفی را 

هـاي خـود را بـه مقـدار زیـادي       بدهی 1389طول سال 
کــاهش داده و تــراز اختتامیــه ســال مــالی آن دانشــگاه 

  . نزدیک به صفر شده است
ود شــ هــاي پــژوهش، پیشــنهاد مــی بــا توجــه بــه یافتــه

تـري هسـتند، بـه     هایی که داراي تراز منفـی بـیش   دانشگاه
هــاي خــود بپردازنــد تــا بتوانــد در  بررســی ترکیــب هزینــه

هـاي   ها با منابع همخوانی نـدارد و هزینـه   جاهایی که هزینه
تر از منابعی است که در نظـر گرفتـه شـده     آن بخش بیش
جـایی منـابع و یـا بـا کنتـرل هزینـه در آن        است، یا با جابه

  .بخش، به مدیریت هزینه و منابع خود بپردازند

شـود، در مطالعـات آتـی بـین هزینـه و       پیشنهاد می
منابع و خدمات ارائه شده و نیـاز مـردم منطقـه ارتبـاط     
برقرار شود تا بتوان قضاوت بهتري در خصوص انجـام  

  .و تخصیص منابع داشت  هزینه
هـاي بهداشـتی    با توجه به ماهیت خدماتی که سـازمان 

هـا و سـایر    رسـد نسـبت   کنند، به نظـر مـی   مانی ارائه میدر
هایی کـه بـراي قضـاوت در خصـوص عملکـرد       شاخص

هـا کـاربرد    شود، براي آن مالی سایر مؤسسات استفاده می
شود، پژوهشـی در خصـوص    لذا، پیشنهاد می. نداشته باشد

هاي عملکـرد مـالی مؤسسـات بهداشـتی و      تعیین شاخص
هاي خـاص   مؤسسات با شاخصدرمانی انجام شود تا این 

  .خود مورد ارزیابی قرار گیرند
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