




5. Тенденции изменения характера планирования здравоохранения
1. Изменение форм собственности.
2. Разгосударствление.
3. Внедрение арендных отношений.
4. Развитие страховой медицины (медицинского страхования). С экономической точки зрения под термином «страховая медицина» понимается рыночная модель финансирования здравоохранения.
5. Расширение внебюджетных источников финансирования.
6. Создание рынка медицинских услуг, представляющего совокупность существующих и потенциальных покупателей медицинских услуг. При этом основными источниками финансирования здравоохранения, влияющими на характер планирования, в условиях рынка являются: средства предприятий, бюджет и личные средства граждан.
7. Развитие платных медицинских услуг.




	Лекция № 28.
	ФИНАНСИРОВАНИЕ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ


Учебные вопросы
1. Динамические тенденции финансирования здравоохранения.
2. Признаки, присущие рынку в здравоохранении.
3. Объективный характер развития рыночных отношений в медицине, фармации и здравоохранении. 
4. Основные принципы маркетинга в медицине, фармации и здравоохранении.
5. Разновидности рынка медицинских товаров и услуг.
6. Планирование финансовых средств в современных условиях.
7. Функции цены медицинской услуги. 
8. Бюджет и его виды.
9. Основная финансовая документация.
10. Смета организаций здравоохранения.
11. Современные финансовые механизмы хозяйствования в здравоохранении.

1. Динамические тенденции финансирования здравоохранения
1. Изменение форм собственности.
2. Развитие медицинского страхования. Расширение внебюджетных источников финансирования.
3. Создание рынка медицинских товаров и услуг, представляющего совокупность существующих и потенциальных производителей и покупателей медицинских услуг. При этом основными источниками финансирования здравоохранения в условиях рынка являются: средства предприятий, бюджет и личные средства граждан.
4. Развитие платных медицинских услуг.
5. Экспорт медицинских товаров и услуг.
Рынок медицинских товаров и услуг – это процесс их обмена на деньги и денег на них в сфере обращения медицинских товаров и услуг.


Схема функционирования регулируемого рынка

Государство,
местные органы
Производитель
Потребители
Торговые
представители


2. Признаки, присущие рынку в здравоохранении
· Превращение медицинской услуги в товар, имеющий свою стоимость и цену.
· Наличие покупателей (органы здравоохранения, предприятия, население, организации образования), производителей (лечебные организации, медицинские кооперативы, частнопрактикующие врачи).
· Взаимные расчеты между участниками рынка, производимые самостоятельно.
· Относительная свобода производителей медицинских услуг.
· Конкурентные отношения между производителями, создающие предпосылки к повышению качества помощи.
· Устранение уравнительности в оплате труда работников организаций здравоохранения, побуждающее их к более добросовестному труду и рациональному использованию имеющихся ресурсов.

3. Объективный характер развития рыночных отношений в медицине, фармации и здравоохранении
Объективный характер развития рыночных отношений в медицине, фармации и здравоохранении выражается в нижеследующем:
· Коммерциализация дела охраны здоровья населения в целом.
· Сознательное восприятие людьми экономической обусловленности своего здоровья.
· Увеличение объема платных (и полуплатных – медицинское страхование) услуг в медицине, фармации и здравоохранении для населения.
· Изменение статуса медицинской (фармацевтической) организации здравоохранения и приобретение им черт предприятия самостоятельно хозяйствующего субъекта. 
· Изменение характера экономических связей медицинской организации здравоохранения со своими контрагентами.
· Формирование многообразной конкурентной среды в медицине и здравоохранении.
· Изменение экономического положения самого работника здравоохранения и, прежде всего, ключевой  фигуры – врача.

Врач
наемный работник
кооператор
арендатор
специалист, занимающийся частной медицинской практикой
сочетает и другие формы хозяйственной деятельности
акционер
предприниматель


Использование концепции маркетинга как системного управления совокупностью факторов рыночной деятельности.
Маркетинг (от англ. market – рынок) – деятельность по изучению рынка, выбору вида производимого товара (услуги), распределению и продвижению товаров на рынки в целях активизации продаж, получения прибыли, удовлетворения запросов покупателей.
4. Основные принципы маркетинга
в медицине, фармации и здравоохранении
Принципы:
· Нацеленность всех звеньев хозяйственного механизма на достижение конечного практического результата (в медицине – это улучшение здоровья населения и благосостояния медицинских работников).
· Направленность на долговременную перспективу.
· Подчинение деятельности ЛПО и АО требованиям пациента.
· Объединение всех звеньев медицинской (фармацевтической) организации здравоохранения в строгую единую систему.
· Комплексный подход к достижению целей.
· Координация основных направлений маркетинговой деятельности.
· Создание товара.
· Анализ рынка.
· Выработка ценовой стратегии.
· Привлечение покупателей.
· Систематический и всесторонний учет состояния и динамики рынка.
· Создание обратная связи (быстрое и гибкое приспособление к внешним и внутренним условиям деятельности организации).
· Активное воздействие на рынок, спрос и потребителя (реклама, ценовая политика).

5. Разновидности рынка медицинских товаров и услуг
· Лечебно-профилактические и диагностические услуги (хирургические, терапевтические, стоматологические и др.).
· Санитарно-эпидемиологические услуги.
· Санаторно-лечебные услуги.
· Услуги лечебной физкультуры.
· Услуги скорой медицинской помощи.
· Услуги  по медицинскому обслуживанию на дому.
· Консультационные медицинские услуг.
· Лекарственные средства.
· Средства лечения и защиты от болезней.
· Медицинское оборудование, аппаратура, технические средства.
· Научные и проектные разработки в области медицины.
Инфраструктура рынка медицинских товаров и услуг:
· Рынок труда медицинских работников.
·  Рынок образовательных медицинских услуг.
·  Рынок медицинской литературы.

6. Планирование финансовых средств в современных условиях
ВВП (валовый внутренний продукт) – является обобщающим экономическим показателем. Он выражает в рыночных ценах совокупную стоимость товаров и услуг созданных внутри страны и только с использованием факторов производства данной страны.




Норматив финансирования на 1 жителя
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Источниками финансирования здравоохранения являются:
· средства республиканского и (или) местных бюджетов;
· безвозмездная (спонсорская) помощь юридических лиц и (или) индивидуальных предпринимателей;
· иные источники, не запрещенные законодательством Республики Беларусь.

7. Функции цены медицинской услуги
· Средство учета и измерения затрат общественного труда (мера стоимости).
· Средство регулирования равновесия в экономической системе.
· Цена реализует связь между спросом и предложением на медицинские услуги.
· Цена стимулирует рациональное использование ресурсов здравоохранения. 


Цена медицинской услуги
прибыль
себестоимость
налог на добавленную стоимость
для расчета рентабельность


Себестоимость – это денежный эквивалент количества и качества, вложенного в медуслугу труда, прямого и опосредованного. 
Прибыль – это часть чистого дохода,  которая включается в цену, пропорционально какому-либо виду затрат, либо всем затратам в целом.
Рентабельность = (Прибыль / Стоимость основных фондов) х 100.
Отношение прибыли к стоимости основных фондов, умноженное на 100.
Норматив рентабельности = Прибыль / Себестоимость (за вычетом материальных затрат)
Отношение прибыли к себестоимости за вычетом материальных затрат.

8. Бюджет и его виды
Бюджет это составляемая ежегодно сбалансированная роспись (смета) доходов и расходов. Государственный бюджет – фонд денежных средств для финансирования народного хозяйства, культуры и обороны.
Бюджет имеет доходную и расходную части, т.е. бюджет - основной финансовый план, предусматривающий доходы и расходы государства на предстоящий год. Доходы показывают источники поступления денежных средств, а расходы – направление этих средств на общегосударственные нужды.
Бюджет планируется с превышением доходной части над расходной. Поступления в бюджет нашей страны осуществляются за счет налогов и прибылей от народного хозяйства (промышленности, сельского хозяйства, внешней и внутренней торговли государственных структур), за счет налогов от населения и негосударственных организаций: индивидуальной трудовой деятельности, работы малых и арендных предприятий, лизинговых компаний, кооперативов, акционерных обществ, обществ с ограниченной ответственностью, совместных предприятий и т.д.
В повышении эффективности труда важную роль должно сыграть здравоохранение как существенный экономический потенциал. В то же время уровень развития сферы материального производства определяет величину ресурсов, выделяемых на охрану здоровья народа. Таким образом, повышение уровня здоровья населения и экономическое развитие страны - взаимосвязанные процессы.
Бюджетная система организована в соответствии с государственным устройством. Согласно Конституции каждый орган государственной власти устанавливает свой бюджет, обеспечивающий выполнение возложенных на него задач. Госбюджет составляется на 1 год – с 1.01 по 31.12. Этот период называется бюджетным. В состав Государственного бюджета входят: республиканский бюджет и местные бюджеты.
Республиканский бюджет обеспечивает расходы по финансированию важнейших отраслей народного хозяйства и социально-культурных мероприятий, имеющих общереспубликанское значение, а также расходы по организации обороны страны, государственной безопасности и развитию национальной культуры.
Местные бюджеты находятся в ведении местных Советов депутатов. Они призваны удовлетворять потребности хозяйственного и культурного строительства на местах. В соответствии со структурой органов государственной власти на местах местные бюджеты подразделяются на следующие: а) областные; б) городские; в) районные; г) поселковые; д) бюджеты сельских Советов.
Бюджетная процедура в своем развитии обязательно проходит четыре этапа: составление, рассмотрение, утверждение и исполнение.

9. Основная финансовая документация
Расчетный чек – банковский документ, которым распорядитель кредита (плательщик) предписывает банку списать со своего текущего счета и перевести указанную сумму на текущий счет другого учреждения - поставщика. Подписывается руководителем и бухгалтером. Подписи закрепляют гербовой печатью.
Платежное поручение – письменное распоряжение клиента банку о списании со своего расчетного счета и безналичном перечислении определенных сумм на счета получателя средств.
Платежное требование – это расчетный безналичный документ, выписываемый поставщиком. Это фактически требование к плательщику оплатить отпущенные ему товары или услуги. Операция банка по взысканию платежей в пользу поставщиков называется инкассо.
Доверенность - бухгалтерский документ, выдаваемый лицу, которому доверяется получить материальные ценности со склада, аптеки и др. Подпись лица, которому выдана доверенность, заверяется главврачом и бухгалтером.

10. Смета организаций здравоохранения
Смета – финансовый план расходов организации. Она включает все расходы в планируемый период. Смета утверждается в установленном порядке. Смета расходов больницы является основным плановым документом, определяющим общий объем, целевое направление и поквартальное распределение средств, выделяемых на ее содержание. В смету могут включать только расходы, необходимость которых обусловлена характером деятельности данной организации.
Кассовое исполнение бюджета возложено на Нацбанк. Каждой организации здравоохранения в отделении Нацбанка открываются текущие счета. Бюджетные кредиты (ассигнования) – средства для расходов, поступившие на текущие счета для хранения. Открытием кредитов называется предоставление распорядителям кредитов права на получение средств и производство расходов по смете. Руководители, которым предоставлено право распоряжаться бюджетными ассигнованиями (кредитами), называются распорядителями кредитов. Для приобретения мелких принадлежностей выделяются денежные авансы. Безналичные расчеты - денежные платежи, совершаемые путем перечислений денег со счетов плательщика на счета получателей.
Главный врач является основным распорядителем кредита, т.е. той суммы денежных средств, которая ассигнуется государством на содержание данного медицинской организации. Он несет ответственность за правильное расходование государственных денежных средств по финансовым статьям.
Методика составления сметы расходов по соответствующим финансовым статьям утверждена постановлением Министерства здравоохранения РБ «Об утверждении инструкции по составлению сметы расходов амбулаторно-поликлинической, скорой медицинской помощи, больничной организации, финансируемой за счет средств бюджета».
Главврач ведет книгу приказов по данной организации. Эта книга должна быть пронумерована, прошнурована и скреплена сургучной печатью. Перед началом нового года главврач требует от профсоюзного комитета представление на утверждение графика отпусков сотрудников на новый год и утверждает этот график. Он формирует также подборку приказов директивных инстанций, регламентирующих деятельность организаций (должностные оклады, объем помощи, обязанности и т.д.).
У главврача должен быть составлен тарификационный список всех сотрудников данного учреждения по форме: Ф.И.О., год рождения, должность, что окончил и когда, номер диплома, дата поступления на работу, трудовой стаж. После этого он составляет штатное расписание. Планируемый бюджет организации здравоохранения рассчитывается с учетом изменений условий и роста цен по сложившимся темпам роста расходов на здравоохранение за предыдущий год.
Текущие и капитальные расходы по статьям и подстатьям. Текущие расходы (статьи 1000000, 1300000) включают:
· закупки товаров и оплату услуг (статья 1100000): 
· заработную плату рабочих и служащих (подстатья 1100100); 
· начисления на заработную плату (подстатья 1100200);
· приобретение предметов снабжения и расходных материалов (подстатья 1100300);
· командировки и служебные разъезды (подстатья 1100400);
· оплату транспортных услуг (подстатья 1100500);
· оплату услуг связи (подстатья 1100600); 
· оплату коммунальных услуг (подстатья 1100700);
· прочие текущие расходы на закупку товаров и оплату услуг (подстатья 1101000);
· субсидии и текущие трансферты (статья 1300000). 
Капитальные расходы (статья 2000000) включают: 
· капитальные вложения в основные фонды (статья 2400000), включающие:     приобретение оборудования и предметов длительного пользования (подстатья 2400100);
· капитальный ремонт (подстатья 2400300); 
· приобретение земли и нематериальных активов (статья 2600000), включающие:     приобретение нематериальных активов (подстатья 2600200). 
К подстатье 1100100 "Заработная плата рабочих и служащих" относятся расходы по заработной плате рабочих и служащих в денежной форме. 
Величина заработной платы работникам исчисляется до вычетов удерживаемых налогов и взносов.
В указанную подстатью включаются: 
· основной оклад гражданских служащих (элемент расходов 1100101);
· надбавки к заработной плате гражданских служащих (элемент расходов 1100102);
· дополнительная оплата гражданских служащих (элемент расходов 1100103); 
·  оплата труда внештатных сотрудников (элемент расходов 1100104);
·  прочие денежные выплаты гражданским служащим (элемент расходов 1100105). 
По подстатье 1100200 "Начисления на заработную плату" отражаются расходы начисленных взносов по государственному социальному страхованию и страховых взносов по обязательному страхованию 
В подстатью бюджетной классификации 1100300 "Приобретение предметов снабжения и расходных материалов" включаются: 
· канцелярские принадлежности, материалы и предметы для текущих хозяйственных целей (элемент расходов 1100301);
· медикаменты и перевязочные средства (элемент расходов 1100302); 
· мягкий инвентарь и обмундирование (элемент расходов 1100303);
· продукты питания (элемент расходов 1100304);
· прочие расходные материалы и предметы снабжения (элемент расходов 1100305). 
По подстатье 1100400 "Командировки и служебные разъезды" предусматриваются расходы (затраты) на оплату: 
· проезда, суточных и квартирных при служебных командировках;
· командировок на сессии, съезды, совещания и конференции;
· проезда, суточных, квартирных и подъемных при перемещении работников по службе в установленном порядке. 
По подстатье 1100500 "Оплата транспортных услуг" предусматриваются расходы (затраты) на содержание и наем транспорта (автомобильного, гужевого и других видов). 
По подстатье 1100600 "Оплата услуг связи" отражаются расходы (затраты) по:
· установке и эксплуатации служебных телефонов,
· переносу телефонных номеров;
· абонементной плате за линии телефонной, телефаксной связи.
В подстатью 1100700 "Оплата коммунальных услуг" включаются расходы на: 
· оплату потребления тепловой энергии (элемент расходов 1100701);
· оплату потребления газа (элемент расходов 1100702);
· оплату потребления электрической энергии (элемент расходов 1100703); 
· прочие коммунальные услуги (элемент расходов 1100704). 
К подстатье 1101000 "Прочие текущие расходы на закупки товаров и оплату услуг" относятся расходы на: 
· оплату текущего ремонта оборудования и инвентаря (элемент 1101002);
· оплату текущего ремонта зданий и помещений (элемент 1101003);
· оплату прочих текущих расходов (элемент 1101008). 

11. Современные финансовые механизмы хозяйствования
в здравоохранении
Экономические методы управления все шире внедряются в систему здравоохранения. Предусмотрен переход от преимущественно отраслевого к территориальному принципу управления здравоохранением с использованием следующих медико-экономических рычагов.
1. Изменение системы бюджетного финансирования организаций здравоохранения на основе перехода от выделения им средств из бюджета по отдельным статьям расходов к финансированию по долговременным стабильным нормативам.
2. Сочетание бюджетного финансирования деятельности организаций здравоохранения с выполнением работ по договорам с предприятиями, организациями и организациями на хозрасчетной основе и развитием платных услуг населению. При этом не допускается снижение величины бюджетных ассигнований на здравоохранение путем замещения неоплачиваемых населением услуг платными.
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