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 SYSTEM KONTROLI ZARZĄDCZEJ 
 W PODMIOTACH LECZNICZYCH 

Streszczenie: W artykule wskazano na zasadność realizacji kontroli, jednej z funkcji zarzą-
dzania, w podmiotach leczniczych z wykorzystaniem systemu kontroli zarządczej. Podejście 
to uzasadnia zbieżność celów kontroli i kontroli zarządczej, w tym możliwość wykorzysta-
nia formalnych i nieformalnych struktur kontroli zarządczej. W realizacji przyjętych założeń 
wykorzystano wyniki pochodzące z badań ankietowych 371 samodzielnych publicznych za-
kładów opieki zdrowotnej deklarujących stosowanie standardów kontroli zarządczej, uzu-
pełnionych wywiadami przeprowadzonymi w szpitalach stanowiących 10% badanej popula-
cji. Kontrola zarządcza w badanych podmiotach koncentruje się zaledwie na przestrzeganiu 
przepisów prawa i regulaminów wewnętrznych, a generowane informacje nie są wykorzy-
stywane do bieżącego zarządzania. Nie służą ponadto realizacji celu kontroli zarządczej 
sformułowanego jako zapewnienie skuteczności i efektywności działania. 

Słowa kluczowe: system kontroli zarządczej, rachunkowość zarządcza, podmioty lecznicze. 

DOI: 10.15611/pn.2014.344.03 
 
 

1. Wstęp 

Przedmiotem zainteresowania w niniejszym artykule, w kontekście kontroli – jed-
nej z funkcji zarządzania, są podmioty lecznicze niebędące przedsiębiorcami, 
głównie samodzielne publiczne zakłady opieki zdrowotnej. Podmioty te zobowią-
zane są stosować kontrolę zarządczą określoną w standardach kontroli zarządczej 
dla sektora finansów publicznych [Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r.]. Jednym z 
celów kontroli zarządczej jest zapewnienie skuteczności i efektywności działania 
(por. [Ustawa z dnia 27 sierpnia 2009 r., art. 68]). 

Celem artykułu jest wskazanie, że w warunkach funkcjonowania podmiotów 
leczniczych, jak każdej organizacji, konieczne jest sprawowanie kontroli. W pod-
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miotach leczniczych niebędących przedsiębiorcami można wykorzystać w jej reali-
zacji system kontroli zarządczej.  

W artykule zaprezentowano wyniki przeglądu literatury dotyczącej kontroli za-
rządczej i kontroli w aspekcie zarządzania m.in. w podmiotach leczniczych. Wska-
zano na zasadność realizacji kontroli jako funkcji zarządzania w podmiocie leczni-
czym. Następnie, na podstawie wyników przeprowadzonych badań, dokonano oce-
ny funkcjonowania kontroli zarządczej jako narzędzia kontroli w podmiocie lecz-
niczym. W artykule, poza literaturowymi, wykorzystano wyniki badań ankieto-
wych1 z 371 samodzielnych publicznych zakładów opieki zdrowotnej deklarują-
cych stosowanie standardów kontroli zarządczej, uzupełniając je wynikami wy-
wiadów przeprowadzonych w 37 szpitalach stanowiących 10% badanej populacji.  

2. Teoretyczne aspekty kontroli zarządczej i kontrola 
w zarządzaniu jednostkami opieki zdrowotnej 

Pojęcie kontroli zarządczej ewaluowało z czasem,  zmianami otoczenia i innych 
warunków, w których jednostki organizacyjne funkcjonują. Kontrola, początkowo 
definiowana przez pryzmat formalnych cybernetycznych systemów wykorzystują-
cych dane finansowe pochodzące z systemów informatycznych, aktualnie postrze-
gana jest jako mniej sformalizowany system uwzględniający relacje międzyludz-
kie, przywództwo, motywację, czyli aspekty psychologiczne i kulturowe, otwarty 
na wpływ członków organizacji i jej otoczenia [Carenys 2010, s. 27-54]. Definicje 
kontroli zarządczej i ich interpretacje zaprezentowano w tab. 1. Prezentacja defini-
cji kontroli zarządczej w świetle ustawy o finansach publicznych służy wskazaniu 
podobieństwa do kontroli definiowanej w teorii zarządzania i rachunkowości za-
rządczej. Uzasadnia to przyjęcie do oceny obszarów systemu kontroli zarządczej w 
podmiotach leczniczych poddanych badaniu (pkt 4 artykułu). 

W wyniku przeglądu literatury w aspekcie kontroli zarządczej (management 
control) w podmiotach leczniczych ustalono, że publikacje dotyczą różnych aspek-
tów kontroli w zarządzaniu: 
– kontroli działalności medycznej [Bull 1992],  
– potrzeb doskonalenia rachunku kosztów i zarządzania kosztami [Capettini i in. 

1998, s. 46-59], 
– kontroli kosztów, w tym strategii zarządzania kosztami w aspekcie poprawy 

wydajności [Shukla i in. 1997, s. 117-134; Cleverley i in. 1992], 

                                                      
1 Badania ankietowe przeprowadzono wśród 567 podmiotów leczniczych za pośrednictwem plat-

formy elektronicznej w trakcie realizacji projektu, współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej 
w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego, Nowoczesne zarządzanie w zakładach opieki zdro-
wotnej – szkolenia z zakresu rachunku kosztów i informacji zarządczej oraz narzędzi restrukturyzacji 
i konsolidacji ZOZ [Baran 2013]. 
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– projektowania systemu rachunkowości zarządczej (dla szpitali) [Hammad i in. 

2010, s. 762-784], 
– wykorzystania systemu rachunkowości zarządczej, m.in. rachunkowości we-

dług ośrodków odpowiedzialności i budżetowania w zarządzaniu finansami 
[Aidemark 2001, s. 545-560], 

– projektowania struktury systemów zarządzania [Oni Olusola 1994], 
– kompleksowego zarządzania jakością [Holliday 1994; Bell i in. 1993; May-

cock, Shaw 1994]. 

Tabela 1. Definicje i interpretacje kontroli zarządczej 

Wyszczególnienie Definicje i interpretacje kontroli zarządczej 
Kontrola zarządcza 
w ustawie  
o finansach 
publicznych 

• Ogół działań podejmowanych dla zapewnienia realizacji celów i zadań 
w sposób zgodny z prawem, efektywny, oszczędny i terminowy. 

• Kategoria dotycząca samego procesu zarządzania, obejmująca elementy 
władztwa i odpowiedzialności w jednostkach finansów publicznych, doty-
cząca również sprawowania przez kierownika jednostki funkcji regulatora 
oraz wykonywania zadań kierowniczych 

Kontrola zarządcza 
w teorii zarządzania 
i rachunkowości 
zarządczej  

• Proces, który zapewnia, że zasoby są pozyskiwane oraz wykorzystywane 
skutecznie i efektywnie w realizacji celów organizacji.  

• Sposoby gromadzenia i wykorzystywania informacji w celu wspomagania i 
koordynowania procesu podejmowania decyzji, planowania i kontroli w całej 
organizacji oraz kierowania zachowaniami pracowników, w tym ich moty-
wowania. 

• Proces zarządzania, w którym menedżerowie wpływają subiektywnie na 
działania i zachowania ludzi tworzących organizację w celu wprowadzania w 
życie strategii organizacji zbieżnej z indywidualnymi celami jej członków w 
sposób efektywny i skuteczny. Proces ten wymaga ustanowienia norm, nad-
zoru nad zachowaniami pracowników, dokonywania pomiaru dokonań oraz 
korygowania odchyleń, w tym również rewizji planów i strategii organizacji.   

• Szerokie pojęcie, które zawiera tradycyjne praktyki rachunkowości zarzą-
dzania, jak budżetowanie, a także nowsze, dotyczące zarządzania wydajno-
ścią, mające na celu zapewnienie jak najlepszego przebiegu realizowanych w 
przedsiębiorstwie procesów, w tym m.in. zwiększenie ich wydajności  

Źródło: opracowanie własne na podstawie [Ustawa z dnia 27 sierpnia 2009 r.; Chojna-Duch 2011, 
s. 59; Anthony 1965, s. 17; Young 2008, s. 220, 233-234; Seal i in. 2006, 924; Carenys 2010, 
s. 39-40; Nita 2009, s. 75, 88; Armesh 2010, s. 193-206]. 

Z racji specyfiki funkcjonowania podmiotów leczniczych większość wymie-
nionych zagadnień, koncentrując się wokół działalności medycznej, nawiązuje do 
jakości opieki nad pacjentem. Jakość w podmiotach leczniczych, jako krytyczny 
czynnik sukcesu, powinna stanowić punkt wyjścia do określania potrzeb informa-
cyjnych zarządzających. Ich potrzebom powinny odpowiadać systemy kontroli za-
rządczej, w tym systemy informacyjne [Nita 2009, s. 98-99]. Trwałe świadczenie 
wysokiej jakości z wykorzystaniem narzędzi zarządzania i rachunkowości z udzia-
łem personelu medycznego może przynieść wymierne korzyści, także ekonomicz-



44 Wioletta Baran 
 
ne. Wymaga to jednak odpowiedniego zaprojektowania systemu kontroli zarząd-
czej, który stanowić będzie środek osiągania zbieżności celów, tj. zapewnienia ja-
kości opieki nad pacjentem z optymalnym wykorzystaniem zasobów. Dodatkowy 
warunek stanowi zaangażowanie multidyscyplinarnych zespołów zarządzających 
[Jacobs i in.  1994, s. 19-22]. 

System kontroli zarządczej powinien wykorzystywać strukturę tzw. ośrodków 
odpowiedzialności oraz odpowiednie techniki, w tym miary oceny ośrodków i osób 
odpowiedzialnych za ich funkcjonowanie. Poszczególne ośrodki odpowiedzialno-
ści powinny realizować zadania niezbędne do realizacji przyjętych celów strate-
gicznych danego podmiotu [Anthony, Govindarajan 2007, s. 128]. Formalna część 
procesu kontroli zarządczej obejmuje planowanie, budżetowanie, działania opera-
cyjne i pomiar oraz raportowanie. Wyniki prezentowane w raportach powinny sta-
nowić podstawę zmiany przyjętych założeń na etapie planowania, budżetowania, 
zmiany działań operacyjnych, a nawet rewizji strategii [Young 2008, s. 323-324]. 

W organizacjach non profit, w tym w działalności medycznej, występują jed-
nak ograniczenia wynikające z trudności w określeniu standardów podejmowanych 
działań, a w ślad za tym w pomiarze wyników. Trudno ponadto o informację na za-
sadzie sprzężenia zwrotnego [Hofstede 1978, s. 452].  

Z punktu widzenia kontroli zarządczej [Winiarska 2012, s.15] nie powinny wy-
stępować duże różnice pomiędzy organizacjami prywatnymi i publicznymi, funkcjo-
nującymi dla zysku lub organizacjami non profit. Sterowanie w podmiotach leczni-
czych odbywa się przede wszystkim w społecznym, a nawet socjotechnicznym sys-
temie, w którym obiektami sterującymi i sterowanymi są ludzie i ich grupy [Hofstede 
1978, s. 452]. Specyfika działalności medycznej i warunki funkcjonowania podmio-
tów leczniczych sprawiają, że trudno w nich o zbieżność celów. Stąd system kontroli 
zarządczej wymaga, poza formalnymi, również oceny i weryfikacji nieformalnych 
struktur zarządzania [Anthony, Govindarajan 2007, s. 99-105]. Do zarządzania nie-
spójnością celów w podmiotach leczniczych proponuje się wprowadzenie rachunko-
wości według ośrodków odpowiedzialności [Aidemark 2001, s. 545-560]. 

3. Istota kontroli w podmiocie leczniczym na przykładzie szpitali 

Z analizy zapisów ustawy o działalności leczniczej wynika, iż ogólne zasady funk-
cjonowania podmiotu leczniczego odpowiadają definicji organizacji rozumianej jako 
grupa ludzi współpracujących w sposób uporządkowany i skoordynowany dla osią-
gnięcia określonych celów, która do funkcjonowania wykorzystuje określone zasoby 
[Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r., art. 3, 8, 17, 22, 23, 46; Griffin 2004, s. 5]. Kon-
trola, jako końcowa faza procesu zarządzania, polega na obserwowaniu postępów 
oraz regulowaniu działań organizacji w celu zapewnienia realizacji jej zamierzeń . 
Powinna być skierowana na zasoby organizacji i wykonywana z zamiarem osiągnię-
cia celów organizacji w sposób sprawny i skuteczny [Griffin 2004, s. 5-11, 655].  
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Mając na uwadze specyfikę funkcjonowania podmiotów leczniczych, w tym 
m.in. wyniki badań, w tab. 2 zaprezentowano uzasadnienie sprawowania kontroli w 
świetle jej celów. 

Tabela 2. Uzasadnienie sprawowania kontroli w samodzielnych publicznych zakładach 
opieki zdrowotnej (na przykładzie szpitali) 

Cele kontroli Uzasadnienie sprawowania kontroli 
Przystosowywanie się 
do zmian w otoczeniu 

− zmiany w wytycznych instytucji finansującej, w tym zmiana wyceny 
realizowanych świadczeń, podczas gdy w 88,6% źródło finansowania 
stanowi kontrakt z płatnikiem publicznym (zaledwie 0,4% badanych z tego 
źródła finansowania nie korzysta);   

− niedobór kadry medycznej, w tym m.in. lekarzy, podczas gdy średnio udział 
lekarzy w liczbie zatrudnionych w wysokości 20% ogółem generuje 100% 
wartości przychodów z realizacji świadczeń opieki zdrowotnej; 

− konkurencja ze strony podmiotów niepublicznych i publicznych 
wysokospecjalistycznych, np. wzrost liczby szpitali niepublicznych w liczbie 
szpitali ogółem z 2,4% w 1999 roku do 37,7% w 2011 roku; 

− postęp w rozwoju technologii medycznych (sprzęt i umiejętności); 
− lokalizacja podmiotu w uboższej części kraju; 
− starzenie się społeczeństwa 

Radzenie sobie 
ze złożonością 
organizacji 

− różnorodność wykonywanych świadczeń opieki zdrowotnej, podczas gdy 
szpitale niepubliczne oferują jeden rodzaj świadczeń i pobyty jednodniowe;   

− złożona struktura organizacyjna podmiotów;  
− szczegółowe wymagania fachowe i sanitarne; 
− konieczność tworzenia zespołów zadaniowych w podmiocie, np. zespołów 

ds. jakości 
Ograniczanie  
kumulowania się 
błędów 

− zapewnienie odpowiedniej jakości świadczeń opieki zdrowotnej i bezpie-
czeństwa pacjentów*;  

− brak organizacji procesów we wszystkich obszarach funkcjonalnych 
podmiotu; 

− niedostateczne wykorzystanie lub brak odpowiednich systemów 
informacyjnych  

Minimalizowanie 
kosztów 

− niewykorzystanie zasobów będących wynikiem konkurencji i zmieniających 
się zasad finansowania, co znajduje odzwierciedlenie w skróceniu 
przeciętnego czasu pobytu chorego w dniach z 9 w 1999 roku do 5,6 dnia w 
roku 2011. Mimo wzrostu liczby leczonych w ciągu roku na łóżko – z 29,4 
do 43,7 w latach 1999-2011, obserwuje się zmniejszenie przeciętnego 
wykorzystania łóżek w kolejnych latach – z 72,2% w roku 1999 do 67% w 
roku 2011 

* Jakość opieki nad pacjentem w niektórych systemach opieki zdrowotnej stanowi przedmiot publicznej 
odpowiedzialności [Detailed requirements... 2013/14]. W Polsce, jak wynika z danych Centrum Monito-
rowania Jakości w Ochronie Zdrowia, akredytację posiada, wg stanu na dzień 11.04.2014 r., 144 szpitali i 
14 podmiotów podstawowej opieki zdrowotnej, tj. zaledwie 0,79% z 19 935 podmiotów wykonujących 
działalność leczniczą [Rejestr podmiotów... 2014; Lista organizacji... 2014]. 

Źródło: opracowanie własne na podstawie [Griffin 2004, s. 655; Baran 2013, Centrum Systemów... 
2014] oraz wyników badań prowadzonych w formie wywiadów. 
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Według zarządzających, co wynika z przeprowadzonych badań, cele kontroli na-
leży realizować równolegle. Problemy pojawiające się w jednym obszarze wpływają 
na konieczność podejmowania dodatkowych działań w innym. Nie zawsze sprzyja to 
osiąganiu przyjętych do realizacji celów. Pozyskanie i utrzymywanie odpowiedniego 
rodzaju i jakości zasobów jest warunkiem realizacji świadczeń finansowanych  ze 
środków publicznych w ramach kontraktu. Często nie są to decyzje ekonomiczne, nie 
służą redukcji kosztów, tylko poprawie procesu leczenia i zapewnienia odpowiedniej 
jakości opieki nad pacjentem. Problemy podmiotów leczniczych są zatem typowe dla 
działalności usługowej, gdzie niesprzedane usługi stanowią źródło strat wynikają-
cych z niewykorzystanych zasobów [Anthony, Govindarajan 2007, s. 613-614]. 

4. Realizacja kontroli w samodzielnych publicznych 
zakładach opieki zdrowotnej 

Jak wskazano w celu artykułu, kontrola w podmiotach leczniczych może być reali-
zowana z wykorzystaniem systemu kontroli zarządczej. Przeprowadzone badania 
koncentrowały się na wybranych standardach kontroli zarządczej w sektorze finan-
sów publicznych, jak również podejmowanych przez badane podmioty inicjaty-
wach w zakresie formalizowania systemów kontroli. Wskazania dotyczące stoso-
wania wewnętrznych mechanizmów kontroli w 444 samodzielnych publicznych 
zakładach opieki zdrowotnej, stanowiących 78,2% badanych w ramach Projektu 
[Baran 2013], zaprezentowano w tab. 3.  

Tabela 3. Wewnętrzne mechanizmy kontroli w samodzielnych publicznych zakładach 
opieki zdrowotnej 

Rodzaj systemu kontroli wewnętrznej Liczba podmiotów Udział % 
Standardy kontroli finansowej 291 65 
Standardy kontroli zarządczej 371 84 
Audyt wewnętrzny 172 39 
Certyfikat ISO System Zarządzania Jakością (SZJ) 252 57 
Inne (np. akredytacja) 37 8 
Brak 0 0 

Źródło: opracowanie własne na podstawie wyników badań ankietowych [Baran 2013]. 

W 2010 r. w miejsce kontroli finansowej wprowadzono kontrolę zarządczą. 
W jej stosowaniu brak jest wyłączeń, co oznacza, że wszystkie publiczne podmioty 
powinny ją stosować. Audyt wewnętrzny uwarunkowany jest rodzajem podmiotu 
tworzącego i kwotą przychodów lub kosztów ujmowanych w planach finansowych. 
Może także wynikać z decyzji kierownika jednostki o jego prowadzeniu [Ustawa z 
dnia 27 sierpnia 2009 r., art. 274]. Obowiązujące regulacje uzasadniają wybrane do 
zaprezentowania wyniki.  
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Tabela 4. Wewnętrzne mechanizmy kontroli w samodzielnych publicznych 
zakładach opieki zdrowotnej 

Elementy 
kontroli zarządczej Wyniki oceny wybranych narzędzi 

Środowisko 
wewnętrzne, w tym 
standardy: struktura 
organizacyjna 
i delegowanie uprawnień 

− ośrodki kosztów wyodrębniło 90% badanych, ośrodki rentowności 83% i ośrodki 
inwestycji 63%; delegowanie uprawnień w zakresie podejmowania decyzji deklaru-
je 71%; odpowiedzialność za realizację i osiąganie celów przypisuje 70%; wyniki 
wywiadów potwierdzają wyodrębnienie zaledwie ośrodków kosztów działalności 
podstawowej i pomocniczej 

Cele i zarządzanie 
ryzykiem, w tym 
standardy: misja, 
określenie 
i monitorowanie celów 
i zadań, identyfikacja 
i analiza ryzyka oraz 
reakcja na ryzyko  

− za cele o decydującym znaczeniu przyjęto poprawę jakości udzielanych świadczeń 
(średnia arytmetyczna 4,66), wzrost satysfakcji pacjenta (4,60) oraz rozwój i utrzy-
manie kadry medycznej (4,40); cele strategiczne określono w 98% i zakomuniko-
wano w 94% podmiotów; uszczegółowienia przez pryzmat celów operacyjnych do-
konało 92% podmiotów; przyjętym do realizacji celom miary przypisało 80%; 
za realizację celów w 85% podmiotach ustanowiono osoby odpowiedzialne, którym 
w 78% przyznano uprawnienia w zakresie podejmowania decyzji niezbędnych do 
osiągnięcia celów; 

− proces zarządzania ryzykiem w podmiotach leczniczych zaledwie udokumentowa-
no; ryzyko w większości podmiotów jest tolerowane 

Mechanizmy kontroli, w 
tym standard: nadzór 

− budżet sprzedaży sporządza 83% zakładów; budżet materiałów bezpośrednich 
przygotowuje 44% badanych, środków pieniężnych 67% i nakładów kapitałowych 
57% podmiotów; 

− największe znaczenie przypisuje się raportom sporządzanym na indywidualne po-
trzeby zarządzających (średnia arytmetyczna 4,06); średnie raportom o odchyle-
niach ilościowych (3,16) i wartościowych (3,25);  

− analizy odchyleń kosztów, przychodów i wyników dokonuje 85% badanych – do-
tyczą jednak ocen w ujęciu historycznym i wynikają z oceny realizacji kontraktu; 
ocenę efektywności projektów inwestycyjnych deklaruje 69% badanych, najczę-
ściej jednak na potrzeby wniosków o finansowanie zakupów ze środków unijnych; 
strategiczną kartę wyników zadeklarowało 14% badanych, nie wystąpiła jednak 
w żadnym z podmiotów badanych w formie wywiadu;   

− ocena zaangażowania kadry zarządzającej w definiowanie potrzeb w zakresie in-
formacji zarządczej – największy udział przypisano głównemu księgowemu (śred-
nia arytmetyczna 4,31), następnie dyrektorowi ds. medycznych (3,70), kierowni-
kom ośrodków działalności podstawowej (3,48) i pomocniczej (3,18), dyrektorowi 
ds. ekonomicznych (3,13) i finansowych (2,73)    

Informacja 
i komunikacja, 
w tym standardy: bieżąca 
informacja i komunikacja 
wewnętrzna 

− decydujące znaczenie przypisuje się użyteczności (średnia arytmetyczna 4,40), na-
stępnie aktualności (4,38) i istotności dostarczanych informacji; 

− w kwestii oceny przydatności systemu informacyjnego rachunkowości jako najbar-
dziej użyteczny podmioty wskazały w obszarze bieżącej kontroli i oceny prowa-
dzonej działalności (4,48). W wyniku przeprowadzonych wywiadów podmioty 
lecznicze stwierdziły jednak, że wskazanie to dotyczyło realizacji sprawozdawczo-
ści zewnętrznej, jako jedynej obligatoryjnej formy sprawozdawania w zakresie ra-
chunkowości podlegającej kontroli;  

− możliwość wykorzystania informacji z systemu rachunkowości do bieżącego za-
rządzania oceniono najniżej (3,77), co potwierdziły wyniki przeprowadzonych wy-
wiadów. Systemy rachunkowości spełniają bowiem zaledwie wymogi określone 
w ustawie o rachunkowości, a nie potrzeby informacyjne zarządzających 

Monitorowanie i ocena, 
w tym standard: audyt 
wewnętrzny 

− systematyczna ocena kontroli zarządczej z wykorzystaniem audytu wewnętrznego 
realizowana była w 46% badanych podmiotów  

Źródło: opracowanie własne na podstawie [Standardy... z dnia 16 grudnia 2009 r.; Baran 2013]  oraz 
wyników badań prowadzonych w formie wywiadów. 
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Stosowanie standardów kontroli zarządczej deklaruje 84% badanych podmio-
tów. Z wywiadów wynika, że ciągle aktualne pozostają standardy kontroli finan-
sowej (65%), które w opinii badanych gwarantują przestrzeganie dyscypliny finan-
sów publicznych. Prowadzenie audytu wewnętrznego deklaruje 39%. W żadnym 
wywiadzie nie ustalono, żeby prowadzenie audytu wynikało z decyzji kierownika. 

Dbałość o jakość świadczeń opieki zdrowotnej uzasadnia pytanie o Certyfikat 
ISO System Zarządzania Jakością (57% badanych) oraz inne mechanizmy kontroli 
wewnętrznej (8%). Najczęściej wymieniane inne mechanizmy to certyfikaty akre-
dytacyjne Ministra Zdrowia, a także Centrum Monitorowania Jakości i procedury 
kontroli wewnętrznej (po 38% wskazań), inne certyfikaty jakości i procedury kon-
troli finansowej (po 9%) oraz budżetowanie (6%).  

Definicja kontroli zarządczej uregulowana w ustawie o finansach publicznych 
oraz uporządkowany zbiór wskazówek wykorzystywanych do tworzenia, oceny i 
doskonalenia systemów kontroli zarządczej zawarty w jej standardach [Standardy 
kontroli... 2009] są charakterystyczne dla kontroli zarządczej opisywanej w teorii 
rachunkowości zarządczej (por. tab. 1). Szerszą interpretację kontroli zarządczej z 
teorii rachunkowości zarządczej wykorzystano w ocenie systemu kontroli zarząd-
czej w badanych podmiotach leczniczych. W tabeli 4 zaprezentowano wyniki ba-
dań dotyczące oceny elementów kontroli zarządczej z uwzględnieniem wybranych 
standardów kontroli zarządczej i narzędzi rachunkowości zarządczej. 

5. Zakończenie 

Analiza warunków funkcjonowania podmiotów leczniczych, w tym szczególnie 
szpitali, dokonana w aspekcie celów kontroli w ujęciu teoretycznym, uzasadnia 
konieczność jej sprawowania. Z definicji kontroli i kontroli zarządczej wynika, że 
obie służą realizacji przyjmowanych w organizacji celów. Zatem zapewnieniu sku-
teczności i efektywności działania w podmiotach leczniczych może sprzyjać wyko-
rzystanie formalnych i nieformalnych struktur systemu kontroli zarządczej. Analiza 
literatury przedmiotu uzasadnia ponadto wykorzystanie do przeprowadzonych ba-
dań wybranych narzędzi rachunkowości zarządczej. 

Kontrola zarządcza, której stosowanie deklarują samodzielne publiczne zakła-
dy opieki zdrowotnej, nie wykorzystuje narzędzi rachunkowości zarządczej. By-
najmniej nie są to działania zamierzone. Deklaracje dotyczące organizacji środowi-
ska wewnętrznego kontroli zarządczej stanowią zaledwie rozwiązania ewidencyjne 
pochodzące z nieobowiązującego rozporządzenia w sprawie szczegółowych zasad 
rachunku kosztów w publicznych zakładach opieki zdrowotnej. Potwierdzają to 
niespójne deklaracje dotyczące delegowania uprawnień i odpowiedzialności oraz 
ustalania miar oceny dla przyjętych do realizacji celów. Nie działają także mecha-
nizmy kontroli. W ślad za budżetem sprzedaży nie podejmuje się działań dotyczą-
cych planowania zasobów, co uzasadnia brak potrzeby analizy odchyleń ilościo-
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wych i wartościowych. O ile największe znaczenie przypisuje się raportom sporzą-
dzanym na indywidualne potrzeby zarządzających, to w kontekście przyjmowa-
nych celów – zapewnienie jakości, obserwuje się średnie zaangażowanie zarządza-
jących ds. medycznych i osób bezpośrednio odpowiedzialnych za realizację pod-
stawowych i pomocniczych procesów. Brak potrzeb zarządczych uzasadnia średnią 
przydatność systemów informacyjnych rachunkowości funkcjonujących w bada-
nych podmiotach. Formalny system kontroli zarządczej w podmiotach leczniczych, 
na który składać się powinny planowanie, budżetowanie, system pomiaru i rapor-
towania, nie funkcjonuje. Jego brak może wynikać z nierozpoznania na potrzeby 
tego artykułu nieformalnych czynników wpływających na obecność i jakość sys-
temu kontroli zarządczej, takich jak kultura organizacji, styl zarządzania, komuni-
kacja itp.   

Z przeprowadzonych badań (w tym wywiadów) wynika, że kontrola zarządcza 
koncentruje się na wypełnieniu zaledwie formalnych zapisów ustawy o finansach 
publicznych i standardów kontroli zarządczej w części dotyczącej m.in. udokumen-
towania zgodności działalności z przepisami prawa i procedurami wewnętrznymi. 
Generowane w podmiotach leczniczych informacje nie są wykorzystywane ani do 
planowania działalności, ani do bieżącego zarządzania (por. [Baran 2013; Audyt 
wewnętrzny… 2012, s. 9]). Nie służy zatem realizacji przypisanego jej celu, tj. za-
pewnieniu skuteczności i efektywności działania.  
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MANAGEMENT CONTROL SYSTEM 
IN HEALTHCARE PROVIDERS 

Summary: The article indicates the need for implementing the control function of manage-
ment in healthcare providers with the use of a management control system. This approach is 
justified by the convergence of the control and management control purposes, resulting in 
the ability to use formal and informal structures of management control. The hypotheses 
were tested using results from 371 surveys of public healthcare providers who declared us-
ing the management control standards. The surveys were supplemented by interviews con-
ducted in hospitals representing 10 per cent of the studied population. Management control 
in the surveyed hospitals only focuses on laws and internal regulations, and obtained infor-
mation is not used for operational management. Information is also not useful for achieving 
the aim on management control, which was formulated as ensuring effective and efficient 
activities of the healthcare provider. 

Keywords: management control system, management accounting, healtcare providers. 
  




