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چکیده 

زمینه و هدف: سیستم های سنتی محاسبه و تحلیل بهای تمام شده از کارایی مناسبی برای محاسبه  ی بهای تمام شده به روز و 
تحلیل هزینه های آموزش برخوردار نمی باشد. مطالعه  ی حاضر با هدف استقرار سامانه فراسوی بهایابی بر  مبنای فعالیت در دانشکده 

مدیریت و اطلاع رسانی پزشکی تبریز انجام شده است. 

استقرار  و  طراحی  دنبال  به   1396-97 سال تحصیلی  در  که  است  چند   روشی  پژوهش  یک  حاضر  مطالعه  ی  بررسی:  روش 
 Beyond Activity Based Costing System (BABCS( فعالیت  برمبنای  بهایابی  فراسوی  حسابداری  سامانه 
کار و  کسب  فرایند  نشانه گذاری  و  مدل  از  استفاده  با  ابتدا  شد.  اجرا  تبریز  پزشکی  اطلاع رسانی  و  مدیریت  دانشکده   در 
)Business Process Modeling Notation (BPMN تعداد 3,729 فعالیت در قالب 384 فرایند شناسایی شد و سپس در 
نرم افزار Bizagi-Modeler مصور و اصلاح گردید. هزینه های سربار به نسبت عملکرد و زمان فعالیت ها، به مراکز فرایند نهایی 
 (Dptsco( و بهایابی در قالب سامانه بهایابی Excel و موضوعات هزینه تخصیص پیدا کرد. کار بر روی داده های اولیه در فضای

انجام شد.  

یافته ها: نرم افزار نظام نوین مالی مورد استفاده در دانشکده به رغم داشتن قابلیت ثبت و نمایش اطلاعات مربوط به اعتبارات و 
هزینه  کرد، برای تحقق اهداف حسابداری تعهدی همچنان نیازمند بازنگری و ارتقا می باشد. کل هزینه کرد دانشکده در سال مطالعه، 
معادل 61,872,545 هزار ریال می باشد که 57,159,882 هزار ریال مربوط به آموزش و 4,812,663 هزار ریال سهم فعالیت های 
امور پژوهش است. براساس نتایج به دست آمده از سامانه  ی BABCS میانگین بهای تمام شده  ی هر واحد درسی در دانشکده 
5,102 هزار ریال و میانگین بهای تمام شده  ی تربیت دانشجو 356,092 هزار ریال محاسبه شد. بیشترین و کمترین مقدار بهای تمام 
شده  ی تربیت دانشجو مربوط به رشته  ی   کارشناسی ارشد مدیریت و اصلاحات در نظام سلامت )MPH) 800,130 هزار ریال و 

کارشناسی فناوری اطلاعات سلامت 100,171 هزار ریال محاسبه شد. 

نتیجه گیری: دانشکده  ی مدیریت و اطلاع رسانی پزشکی تبریز بیشترین سهم از منابع خود را صرف هزینه حقوق و مزایای کارکنان 
نموده است، به  طوری  که با استقرار سامانه فراسوی بهایابی بر مبنای فعالیت و اتصال آن با سایر سامانه های الکترونیکی دانشگاه 

می تواند نقشی اساسی در مدیریت فرایندها و افزایش کارایی کارکنان و دانشکده داشته باشد.

واژه های کلیدی: فراسوی بهایابی بر مبنای فعالیت، آموزش عالی، هزینه یابی، طرح تحول آموزش پزشکی
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ــان 12  ــت و از می ــه اس ــرار گرفت ــد ق ــورد تاکی ــز م ــکی نی ــوزش پزش آم

بســته  ی طــرح تحــول آمــوزش پزشــکی، ســه بســته توســعه کارآفرینــی 

ــوزش پاســخگو و عدالت محــور  در بســتر دانشــگاههای نســل ســوم، آم

ملــزم  را  پزشــکی  علــوم  دانشــگاههای  موسســه ای  اعتبار بخشــی  و 

ــل  ــی مناســب آگاهــی کام ــای هزینه یاب ــر روش ه ــه ب ــا تکی ــا ب ــد ت می کن

ــند،  ــته باش ــجو داش ــوزش دانش ــده  ی آم ــه  ی تمام  ش ــوص هزین در خص

بــه عــلاوه در ایــن برنامــه طراحــی یــک ســامانه بهای  تمام  شــده در 

ــت)11).  ــده اس ــد ش ــکی تاکی ــوم پزش ــکده های عل دانش

ســیر تاریخــی مطالعــات صــورت گرفتــه در ایــران، بیانگــر 

ــن  ــا میانگی ــرانه ی ــبه  ی س ــد محاس ــنتی مانن ــای س ــت از روش ه حرک

برمبنــای  هزینه یابــی  ماننــد  دقیق تــر  روش هــای  ســمت  بــه 

در  گرفتــه  صــورت  پژوهش هــای  اســت)12-15).  بــوده  فعالیــت 

فعالیــت برمبنــای  هزینه یابــی  روش  از  پزشــکی  آمــوزش   بخــش 

بهــای  محاســبه  ی  بــرای   (ABC: Activity Based Costing(

تمــام شــده  ی رشــته های تحصیلــی یــا واحدهــای درســی اســتفاده 

برمبنــای  هزینه یابــی  مطالعــات،  عنــوان  براســاس  کرده انــد)10و7). 

ــن  ــن روش بی ــر پرطرفدارتری ــال های اخی ــژه در س ــت)ABC)، به  وی فعالی

ــرد  آذر و  ــه  ی عبادی  ف ــال، مطالع ــوان مث ــت؛ به  عن ــوده اس ــگران ب پژوهش

ــی 1390)16)،  ــا و همــکاران 1390)8)، رجب همــکاران 1386)7)، رحیم  نی

ــکاران 1391)18)،  ــم پور و هم ــکاران 1390)17)، قاس ــت و هم حق دوس

رضایــی 1393)19)، مــرادی و همــکاران 1394)9)، تصــون غلامحســینی و 

ــود.  ــاره نم ــکاران 1394)10) اش هم

ــکاف هایی در  ــود ش ــی از وج ــود حاک ــات موج ــی مطالع بررس

روش شناســی مطالعــه و نحــوه  ی گــزارش نتایــج می باشــد. به  رغــم 

ــای فراینــد  ــت )ABC)، به ــای فعالی ــی برمبن ــه در روش هزینه یاب اینک

ــا مستندســازی فعالیت هــا،  محاســبه می شــود و ادعــا برایــن اســت کــه ب

ــود،  ــا حــذف نم ــل ی ــزوده را تعدی ــد ارزش اف ــای فاق ــوان فعالیت ه می ت

ــرای مدیریــت فرایندهــا  ــا عمــده مطالعــات موجــود راهــکار عملــی ب ام

ارایــه نداده انــد)22-19). اکثــر مطالعــات، بهای  تمام  شــده  ی خدمــات 

ــا  ــت ی ــه ازای خدم ــه ب ــرده و هزین ــبه ک ــده را محاس ــه ش ــی ارای نهای

ــد)19و14).  ــایی ننموده ان ــتیبانی را شناس ــای پش ــت در واحده فعالی

مقدمه
از آمــوزش به  عنــوان یکــی از مولفه هــای مهــم ســرمایه اجتماعــی 

ــارت و نگــرش مناســب در دانشــجویان  ــا ایجــاد مه ــه ب ــاد می شــود ک ی

موجــب شــکل گیری ســرمایه انســانی و بــه دنبــال آن ســرمایه اجتماعــی 

ــت  ــق تقوی ــد از طری ــی می توان ــوزش عال می شــود. ســرمایه گذاری در آم

ســرمایه اجتماعــی موجــب توســعه  ی اقتصــادی و اجتماعــی شــود. 

ارتبــاط بیــن آمــوزش و ســرمایه اجتماعــی در مطالعــات مختلــف مــورد 

بررســی و تاکیــد قــرار گرفتــه اســت، بــه شــکلی کــه از آمــوزش به  عنــوان 

ــارکت  ــی و مش ــرمایه اجتماع ــکل گیری س ــه در ش ــن مولف قدرتمندتری

اجتماعــی یــاد شــده اســت)1). دانشــکده های علــوم پزشــکی بــا تربیــت 

فارغ التحصیــلان کــه به  عنــوان نیــروی دانشــی از آنهــا یــاد می شــود)2) و 

تولیــد دانــش مطابــق بــا نیازهــای جامعــه عــلاوه بــر اینکــه در شــکل گیری 

ســرمایه اجتماعــی و توســعه اقتصــادی اجتماعــی نقــش دارنــد، در ارتقــای 

ــی  ــت در ســازمان های بهداشــتی و درمان ــه خدم ــت ارای عملکــرد و کیفی

ــازمان های  ــرد س ــای عملک ــزایی در ارتق ــش بس ــرد، نق ــورت می گی ص

بهداشــتی و درمانــی، برنامه ریــزی و سیاســت  گذاری نظــام ســلامت 

خواهنــد داشــت. امــا دانشــگاه های علــوم پزشــکی ایــران بــا چالش هــای 

ــا  ــوزش و نهایت ــای آم ــش هزینه ه ــات، افزای ــت خدم ــای کیفی ــر ارتق نظی

ــی  ــه بخــش آمــوزش عال ــت ب ــع تخصیصــی دول محدودیــت جــدی مناب

ــاز  ــی نی ــن چالش های ــا چنی ــر ب ــه  ی بهت ــرای مواجه مواجــه هســتند)3). ب

ــه خدمــت می باشــد.  ــق از فرایندهــای ارای ــه اطلاعــات دقی ب

ــوم  ــگاه های عل ــی دانش ــاختار مال ــلاح س ــرورت اص ــان ض محقق

پزشــکی را بــا تکیــه بــر نظــام نویــن مالــی)4) و تحلیــل بهای تمام شــده  ی 

ــن ســنجه های  ــا و تعیی ــا، فراینده ــایی فعالیت ه ــق شناس ــات از طری خدم

ــد)6و5).  ــرار داده ان ــد ق ــورد تاکی ــزی م ــای بودجه ری ــوان مبن ــی به  عن کم

ــات  ــت خدم ــای کیفی ــا و ارتق ــر کاهــش هزینه ه ــر ام ــد ب ــم تاکی علی رغ

ــا  ــده عمدت ــام ش ــات انج ــز مطالع ــران، تمرک ــکی ای ــوزش پزش در آم

بــر روی محاســبه  ی بهای  تمام  شــده  ی خدمــات بــوده اســت)7-10). 

ــوم پزشــکی کشــور در راســتای پاســخ  گویی اجتماعــی  دانشــگاههای عل

ــت  ــق مدیری ــا از طری ــد برخــورداری از یــک سیســتم پوی مناســب نیازمن

فراینــد و هزینــه می باشــد. اهمیــت مدیریــت هزینــه در برنامــه  ی تحــول 

15مجله پیاورد سلامت، دوره 15، شماره 1، فروردین و اردیبهشت 1400

ــوی بهایابی... استقرار سامانه فراس
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جواد میرزائی نصیرآباد و همکاران

16

براســاس مطالعــه  ی Zaman شــاید بتــوان اذعــان نمــود کــه روش 

ــه ای ــی مرحل ــی نزول ــه هزینه یاب ــه شــده در اغلــب مطالعــات ب  به  کارگرفت

هزینه یابــی  بــه  توجــه  عــدم  باشــد)23).  نزدیک تــر   (Step-down(

ــده در  ــات ارایه  ش ــت خدم ــه ماهی ــا حــدودی ب ــات، ت ــت در مطالع فعالی

ــی  ــای آموزش ــازی فراینده ــا مستند س ــا ب ــت ام ــوط اس ــکده ها مرب دانش

پژوهشــی و پشــتیبانی، تحلیــل زمان ســنجی فرایندهــا و اســتفاده از 

ــکاف  ــن ش ــتری از ای ــش بیش ــوان بخ ــب می ت ــص مناس ــای تخصی مبناه

ــای  ــر اســتفاده از مدل ه ــز ب ــی نی ــات بین الملل ــع نمــود. در مطالع را مرتف

مختلــف هزینه یابــی بــر مبنــای فعالیــت در مؤسســات آمــوزش عالــی بــا 

هــدف بهبــود تصمیم گیــری در بودجــه ســالانه تاکیــد شــده اســت. بــرای 

ــه اجــرای  ــد ک ــن باورن ــر ای ــال  Tirol Carmody و همــکاران)24) ب مث

ــرات  ــه تغیی ــر ب ــت، منج ــای فعالی ــه  برمبن ــت هزین ــدل  مدیری ــل م کام

گســترده در فرهنــگ مدیریــت هزینــه در دانشــگاه و انتخــاب محرک هــای 

ــوان  ــوق می ت ــای ف ــر چالش ه ــلاوه ب ــود. ع ــب ترخواهد ب ــه مناس هزین

ــدام  ــی به  صــورت مقطعــی اق ــات هزینه یاب ــه مطالع ــه کلی ــان نمــود ک اذع

ــه  ــوده و ب ــده نم ــه ش ــات ارای ــده  ی خدم ــای تمام  ش ــبه  ی به ــه محاس ب

ــن  ــد. در چنی ــه نبوده ان ــت هزین ــر سیســتم مدیری ــا تغیی ــال اصــلاح ی دنب

ــال  ــک س ــای ی ــی از هزینه ه ــد توصیف ــاید دانشــکده بتوان رویکــردی، ش

ــه  ی مجــدد  ــی، انجــام مطالع ــرای ســال های آت ــا ب ــی داشــته باشــد ام مال

توســط تیــم تحقیــق ضــروری خواهــد بــود. ایــن نقیصــه تنهــا می توانــد 

ــد در  ــه میســر شــود کــه علیرغــم تاکی ــا ایجــاد سیســتم مدیریــت هزین ب

برنامــه تحــول آمــوزش پزشــکی بــر ضــرورت ایجــاد چنیــن ســامانه ای، 

ــود  ــده  ی وج ــه ای تایید  کنن ــون مطالع ــگران، تاکن ــش پژوهش ــاس دان براس

ــد. ــه ای نمی باش ــن برنام ــعه  ی چنی ــا توس ی

ــناختی  ــرادات روش ش ــش ای ــور پوش ــه منظ ــر ب ــش حاض پژوه

روش هــای هزینه یابــی بــه  کار رفتــه در آمــوزش عالــی کشــور و در 

دانشــگاه  های علــوم پزشــکی به  طــور اخــص، بــا هــدف طراحــی و 

ــت  ــت جه ــای فعالی ــی برمبن ــوی بهایاب ــامانه فراس ــک س ــازی ی پیاده س

محاســبه بهای  تمام  شــده تربیــت دانشــجو در دانشــکده مدیریــت و 

ــی  ــامانه  ی معرف ــت. س ــده اس ــام ش ــز انج ــکی تبری ــانی پزش اطلاع رس

ــده  ــود بهای  تمام  ش ــد ب ــادر خواه ــا ق ــه تنه ــر ن ــش حاض ــده در پژوه ش

ــورت  ــه در ص ــد، بلک ــبه کن ــر را محاس ــورد نظ ــی م ــال مال ــرای س ب

ــود  ــد ب ــادر خواه ــکده ها، ق ــی دانش ــرد آموزش ــه و عملک ــر در هزین تغیی

ــد.  ــف شــده محاســبه نمای ــه ازای خروجی هــای تعری بهای  تمام  شــده را ب

بــا توجــه بــه اینکــه بهایابــی حاضــر مبتنــی بــر 3,729 فعالیــت در قالــب 

ــوان  ــای فرایندهــای جــاری می ت ــا ارتق ــن ب ــد می باشــد، بنابرای 384 فراین

ــود. ــی نم ــش و ردیاب ــز پای ــده را نی ــی ش ــای صرفه جوی ــر هزینه ه مقادی

روش بررسی

به  کارگیری  با  که  است  چند  روشی  پژوهش  یک  حاضر  مطالعه  ی 

بهایابی  فراسوی  سامانه  بر  مبتنی  تحت وب  هزینه  حسابداری  سیستم  یک 

 (BABCS: Beyond Activity Based Costing System( بر مبنای فعالیت

پیاده سازی  و  طراحی  تبریز  پزشکی  اطلاع رسانی  و  مدیریت  دانشکده  در 

کار  و    کسب  فرایند  نشانه گذاری  و  مدل   تکنیک  از  استفاده  با  ابتدا   شد. 

تعداد   Business Process Modeling Notation (BPMN(

نرم افزار در  سپس  و  شده  شناسایی  فرایند   384 قالب  در  فعالیت   3,729 

با  بعد  مرحله  ی  در  گردید)26و25).  اصلاح  و  مصور   Bizagi-Modeler

استفاده از مطالعه  ی زمان سنجی، فعالیت ها آنالیز گردیده و به منظور تعیین 

و  ثبات  مهارت،  چهارگانه)کوشش،  معیارهای  از  کارکنان  عملکرد  ضریب 

و  نرمال  زمان  اطمینان  عدم   شرایط  در   Westinghouse جدول  شرایط) 

استاندارد هر فعالیت و فرایند شناسایی شدند)28و27). سپس 3,729 فعالیت 

وارد  و  طبقه بندی  نهایی  و  پشتیبانی  فرایند  مرکز   15 قالب  در  شده  انجام 

سامانه حسابداری بهایابی تحت وب فرایند )Dptsco) شدند)29). پنج گروه 

اصلی هزینه ها شامل حقوق و مزایای پرسنلی، استهلاک کالاهای سرمایه ای، 

استهلاک ساختمان، ملزومات مصرفی و هزینه انرژی برای ترم اول و دوم 

سال تحصیلی 97-1396 از طریق نرم افزار نظام نوین مالی استخراج گردیده 

و پس از راستی آزمایی از طریق تطبیق با اعتبارات تخصیص  یافته به دانشکده 

هزینه های  تسهیم  به  منظور  گردید.  بهایابی  تحت وب  حسابداری  وارد 

زمان  فعالیت ها،  انجام  در  کارکنان  مشارکت  درصد  تعیین  با  غیر مستقیم 

استفاده  فرایند  تکرار  دفعات  همچنین  و  فرایندها  بین  ارتباطات  فرایندها، 

گردید. در پایان این مرحله، حجم خروجی ارایه  شده در هر یک از مراکز 

تکرار  دفعات  و  زمان  حاصل  ضرب  طریق  از  پشتیبانی)مدیریتی)  فرایند 
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ــوی بهایابی... استقرار سامانه فراس

17مجله پیاورد سلامت، دوره 15، شماره 1، فروردین و اردیبهشت 1400

خدمات ارایه  شده دانشکده در مراکز فرایند نهایی تسهیم  گردید. خدمت محاسبه گردیده و با استفاده از مبناهای تسهیم به موضوعات بهای 

 

 

 کار کسب و فرایند گذاریو نشانه از تکنیک مدلسازی شد. ابتدا با استفاده رسانی پزشکی تبریز طراحی و پیادهاطلاع
(BPMN )Notation ingBusiness Process Model  یند شناسایی شده و سپس افر ۳8۴فعالیت در قالب  ۷۲۹,۳تعداد

سنجی، زمان یبعد با استفاده از مطالعه یدر مرحله. (۲۵و۲۶مصور و اصلاح گردید) Bizagi-Modelerافزار در نرم
چهارگانه)کوشش، مهارت، نبات و  ضریب عملکرد کارکنان از معیارهای ها آنالیز گردیده و به منظور تعیینفعالیت

یند شناسایی االیت و فراستاندارد هر فعاطمینان زمان نرمال و  عدمدر شرایط  Westinghouseشرایط( جدول 
 بندی و وارد سامانهطبقهیند پشتیبانی و نهایی افرمرکز  1۵قالب فعالیت انجام شده در  ۷۲۹,۳سپس  .(۲۷و۲8شدند)

ها شامل حقوق و مزایای پرسنلی، پنج گروه اصلی هزینه .(۲۹شدند) (Dptsco)یند افر وبتحتحسابداری بهایابی 
 یتحصیلسال ترم اول و دوم ای، استهلاک ساختمان، ملزومات مصرفی و هزینه انرژی برایاستهلاک کالاهای سرمایه

آزمایی از طریق تطبیق با اعتبارات افزار نظام نوین مالی استیراج گردیده و پس از راستیاز طریق نرم 1۳۹۷-۹۶
م با تعیین درصد مستقیهای ایرمنظور تسهیم هزینهبهگردید.  وب بهایابیحسابداری تحته به دانشکده وارد یافتتیصید

فاده یند استایندها و همانین دفعات تکرار فرارتباطات بین فریندها، ااها، زمان فرمشارکت کارکنان در انجام فعالیت
ضرب از طریق حاصل )مدیریتی(پشتیبانی یندافرشده در هر یک از مراکز هیگردید. در پایان این مرحله، حجم خروجی ارا

شده ارایهی خدمات زمان و دفعات تکرار خدمت محاسبه گردیده و با استفاده از مبناهای تسهیم به موضوعات بها
 گردید.  نهایی تسهیم ینداردر مراکز ف دانشکده

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 حسابداری بهایابی  وبتحت سامانه و استقرار سازیپیاده :1 نمودار

 های کانون هزینه ردیابی شدند و مابقیو کد به کد در انجام فعالیتصورت مستقیم ههای پرسنلی بهزینه یبیش عمده
ای استهلاک کالاه یهزینه یمنظور محاسبهها که از نوع سربار بودند با مبانی تسهیم تیصید داده شدند. بههزینه

 هزینه منابع
 یابی(هزینه)

رسانی پزشکی تبریزدانشکده مدیریت و اطلاعارایه خدمت در یند اکز فرمر 15 های هزینهکانون  

 ریاست

 قطب علمی

 آموزش

 پژوهش

 امور مالی

 گروه مدیریت

 گروه کتابداری
 HITگروه 

 امور اداری

 EDOدفتر 

 و روان مشاوره

 نظارتکمیته 

 کمیته منتیب

 تحقیقاتکمیته 

 یتمام وقتکمیته 

تعیین بهای 
تمام شده 
گردش 

یندهافرا  

تسهیم مستقیم بهای 
یندها به موضوع فرا

 خدمات

مستقیم تسهیم ایر
یندها به بهای فرا

 موضوع خدمات

عیین بهای تمام شده ت
موزشی موضوع خدمات ا

دانشکده و پژوهشی 
 )بهایابی(

تسهیم مستقیم 
ها به مراکز هزینه

 فرایند

تسهیم ایر مستقیم 
ها به مراکز هزینه

 فرایند

نمودار ۱: پیاده سازی و استقرار سامانه تحت وب حسابداری بهایابی 

بخش عمده  ی هزینه های پرسنلی به  صورت مستقیم و کد به کد در 

نوع  از  که  هزینه ها  مابقی  و  شدند  ردیابی  هزینه  کانون  فعالیت های  انجام 

سربار بودند با مبانی تسهیم تخصیص داده شدند. به  منظور محاسبه  ی هزینه  ی 

با  استفاده گردید)30).  از روش خط مستقیم  استهلاک کالاهای سرمایه ای 

بازسازی  بوده و در سال 1393  قدیمی  دانشکده  اینکه ساختمان  به  توجه 

گردیده بود، هزینه  ی اجاره  ی سالانه به  عنوان هزینه فرصت ساختمان محاسبه 

استفاده  دادگستری  ارزش  گذاری  کارشناسان  نظر  از  بدین منظور  که  گردید 

گردید. نهایتا داده های اصلی شامل زمان و فراوانی فرایندهای در گردش پس 

از آماده سازی در فضای Excel به منظور تعیین بهای تمام شده وارد سامانه 

حسابداری بهایابی شدند)نمودار1).

یافته ها 

عضو   25 دارای  تبریز  پزشکی  اطلاع رسانی  و  مدیریت  دانشکده 

دوم  و  اول  ترم  در  که  بود  آموزشی  گروه   3 و  کارمند   26 هیات  علمی، 

سال تحصیلی 97-1396 تعداد 280 نفر دانشجو در 3 گروه آموزشی در 12 

رشته مشغول به تحصیل بودند.

 

 

 1۳۹۳ل ده قدیمی بوده و در سابا توجه به اینکه ساختمان دانشک (.۳۰ای از روش خط مستقیم استفاده گردید)سرمایه
ر منظور از نظصت ساختمان محاسبه گردید که بدینعنوان هزینه فرسالانه به یاجاره یبازسازی گردیده بود، هزینه

یندهای در گردش اهای اصلی شامل زمان و فراوانی فرداده اگذاری دادگستری استفاده گردید. نهایتکارشناسان ارزش
 (.1نموداربهایابی شدند) حسابداری سامانه به منظور تعیین بهای تمام شده وارد Excelسازی در فضای پس از آماده

 
 ها یافته

ترم  گروه آموزشی بود که در ۳کارمند و  ۲۶علمی، تاعضو هی ۲۵رسانی پزشکی تبریز دارای دانشکده مدیریت و اطلاع
 رشته مشغول به تحصیل بودند. 1۲گروه آموزشی در  ۳نفر دانشجو در  ۲8۰تعداد  ۹۶-1۳۹۷تحصیلی سال اول و دوم

 

 
رسانی پزشکی دیریت و اطلاعبهایابی( دانشکده م حسابداری های سامانه: گزارش پروفایل هزینه، منابع)ورودی2 نمودار

 تبریز) برحسب درصد و هزار ریال(
ترم اول و دوم  ۹۶-1۳۹۷هزار ریال در سال تحصیلی  ۵۴۵,8۷۲,۶1شود، مبلغ مشاهده می ۲ نمودارکه در طورهمان

درصد(،  ۳زار ریال)ه 1۵۲,۴۶۵,1درصد(،  8۰)هزار ریال ۰۶1,۰۴۵,۵۰ه از آن مبلغ است کدانشکده هزینه شده 
ق )حقوهای پرسنلی شاملمربوط به هزینه ترتیبدرصد( به 11)هزار ریال ۳۳1,۶۲۲,۶و درصد(  ۶هزار ریال) ۰۰۰,8۴۰,۳

علمی، هزینه رفاه اجتماعی کارکنان و تاعلمی، حقوق کارکنان، هزینه رفاه اجتماعی دانشجویان، هزینه رفاه هیتاهی
التدریس(، استهلاک تجهیزات، استهلاک ساختمان و ملزومات مصرفی شامل)هزینه کالا و خدمات و سایر هزینه حق

د در محاسبات وارد نگردید. توزیع شانرژی توسط دانشکده پرداخت نمی یاشد. با توجه به اینکه هزینهبها( میهزینه

حقوق هیات علمی 
(۰/4۶)          ،

2۸،۷24،۷۸3

حقوق کارکنان 
(۰/1۶)     ،

9،9۷۷،۷5۸
هزینه  رفاه اجتماعی 

، (۰/۰۸1)دانشجویان 
5،۰49،444

هزینه  رفاه         
، (۰/۰59)هیات  علمی 

3،۶52،3۰5

هزینه  رفاه اجتماعی 
، (۰/۰33)کارکنان 

2،۰4۶،2۰۷
هزینه حق التدریس 

(۰/۰۰9۶)   ،
594،5۶1

هزینه  اجاره ساختمان 
(۰/۰۶2)  ،

3،۸4۰،۰۰۰

هزینه استهلاک 
، (۰/۰24)دارایی ها 

1،4۶5،152

هزینه  کالا و خدمات 
(۰/1۰5)  ،

۶،5۰۷،3۶3

سایر هزینه ها 
(۰/۰۰19)   ،

114،9۶۷

، (منابع) جمع هزینه 
۶1،۸۷2،545

نمودار ۲: گزارش پروفایل هزینه، منابع)ورودی های سامانه حسابداری بهایابی( دانشکده مدیریت و اطلاع رسانی پزشکی تبریز) برحسب درصد و هزار ریال(
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ــا 61,872,545  ــر ب ــه  ی دانشــکده براب ــق نمــودار 2، کل هزین مطاب

هــزار ریــال اســت کــه متفــاوت از مجمــوع بهای  تمام  شــده مراکــز 

فراینــد دانشــکده در جــدول)1) می باشــد. دلیــل ایــن امــر آن اســت کــه 

ــای مســتقیم 21,320,053  ــت هزینه ه ــال باب ــزار ری ــغ 39,884,600 ه مبل

هــزار ریــال و غیرمســتقیم 18,557,293 هــزار ریــال از طریــق فرایندهــای 

ــاب داده  ــات انتس ــوع خدم ــه موض ــان ب ــدم اطمین ــرایط ع ــز در ش مراک

شــدند، از ســوی دیگــر مبلــغ 21,987,954 هــزار ریــال از بابــت حقــوق 

ــدون  ــان و اعضــای هیات  علمــی به  صــورت دقیــق و ب ــه کارکن واریــزی ب

ــد  ــز فراین ــغ در بهای  تمام  شــده  ی مراک ــن مبل ــه ای ــوده ک ــان ب ــدم اطمین ع

ــا در موضــوع بهــای خدمــات  ــه اســت، ام ــرار نگرفت دانشــکده مد نظــر ق

آموزشــی و پژوهشــی در جــداول)2) و )4) لحــاظ شــده اســت. در مرحلــه 

تعییــن موضــوع بهــای خدمــات دانشــکده از کل مبلــغ 61,872,545 هــزار 

ــوع  ــهم موض ــد) س ــال)92 درص ــزار ری ــدار 57,159,882 ه ــال، مق ری

ــهم  ــد) س ــال)8 درص ــزار ری ــدار 4,812,663 ه ــی و مق ــات آموزش خدم

ــکده در  ــجویان دانش ــن دانش ــدول 4، بی ــی ج ــات پژوهش ــوع خدم موض

ســال مطالعــه توزیــع شــدند. 

همان  طورکه در نمودار 2 مشاهده می شود، مبلغ 61,872,545 هزار 

ریال در سال تحصیلی 97-1396 ترم اول و دوم دانشکده هزینه شده  است 

که از آن مبلغ 50,045,061 هزار ریال)80 درصد)، 1,465,152 هزار ریال)3 

ریال)11  هزار   6,622,331 و  درصد)  ریال)6  هزار   3,840,000 درصد)، 

هیات  علمی،  شامل)حقوق  پرسنلی  هزینه های  به  مربوط  به  ترتیب  درصد) 

هیات  علمی،  رفاه  هزینه  دانشجویان،  اجتماعی  رفاه  هزینه  کارکنان،  حقوق 

تجهیزات،  استهلاک  حق التدریس)،  هزینه  و  کارکنان  اجتماعی  رفاه  هزینه 

و  خدمات  و  کالا  شامل)هزینه  مصرفی  ملزومات  و  ساختمان  استهلاک 

دانشکده  توسط  انرژی  هزینه  ی  اینکه  به  توجه  با  می باشد.  هزینه ها)  سایر 

پرداخت نمی شد در محاسبات وارد نگردید. توزیع هزینه ها بین محصولات 

آموزشی)تدریس واحدهای درسی) و پژوهشی)مقاله، پایان نامه و طرح های 

پژوهشی) نشان دهنده  ی نسبت یازده برابری هزینه های آموزشی بر پژوهشی 

است. 

جدول ۱: محاسبه  ی بهای تمام  شده  ی خدمات مراکز فرایند دانشکده مدیریت و اطلاع رسانی پزشکی تبریز)هزار ریال(

تعداد مراکز فرایندردیف
فعالیت

تعداد 
فرایند

فعالیت فاقد 
ارزش

بهای تمام شده کل 
فرایندها

 بهای غیرمستقیم 
فرایند

بهای مستقیم 
فرایند

زمان استاندارد 
فرایند)دقیقه(

1451651,158,450363,034788,16232,487ریاست1

73431,972,817100,3701,872,44732,168قطب علمی2

645721506,870,9825,190,6261,680,35625,505آموزش3

64482408,890,8493,328,6185,562,23031,145پژوهش4

3703514,037,415846,7893,190,62653,579امور مالی5

38131853,651,5951,083,7152,567,88047,255گروه مدیریت6

20019101,515,242765,167750,07536,796گروه کتابداری7

30129452,253,1821,086,6801,166,50128,711گروه فناوری8

36345114,782,3712,926,2441,856,12620,854اداری و عمومی9

10EDO 4352983,055,8701,842,1081,213,76244,605 دفتر

77115676,270362,227314,04316,747مشاوره و روان11

713106,315104,7421,5731,550کمیته نظارت12

4540247,888201,96245,92518,534کمیته منتخب13

3454363,862231,547132,31544,322کمیته تحقیقات14

910301,483123,457178,02617,219کمیته تمام وقتی15

3,72938437039,884,60018,557,29321,320,051451,477جمع
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جدول ۲: محاسبه بهای  تمام  شده خدمات آموزشی)گروهها( در تربیت دانشجویان دانشکده مدیریت و اطلاع رسانی پزشکی تبریز)هزار ریال(

بهای تمام  شده کلتعداد دانشجوبهای تمام  شده تربیت دانشجوگروه  های آموزشیردیف

246,62215437,979,854مدیریت خدمات بهداشتی درمانی1

126,5849912,531,872فناوری اطلاعات سلامت2

240,001276,480,036کتابداری و اطلاع رسانی پزشکی3

28057,159,882-   جمع

مدیریت خدمات  آموزشی  گروه  که  می دهد  نشان   2 نتایج جدول 

بهداشتی و درمانی بالاترین میزان جذب منابع را داشته است و دارای بالاترین 

بهای  تمام  شده به  مبلغ 246,662 هزار ریال به ازای دانشجو نیز می باشد. اما 

پایین  تعداد  از  برخورداری  به  رغم  پزشکی  اطلاع رسانی  و  کتابداری  گروه 

دانشجو و جذب منابع کمتر دارای بهای  تمام شده ای به مبلغ 240,001 هزار 

ریال بیشتر از گروه فناوری اطلاعات سلامت به ازای هر دانشجو است.

جدول ۳: محاسبه بهای  تمام  شده خدمات آموزشی)واحد درسی، رشته و مقطع( در تربیت دانشجویان دانشکده مدیریت و اطلاع رسانی پزشکی 
تبریز)هزار ریال(

تعداد واحد تعداد دانشجورشته و مقاطع تحصیلیردیف
درسی)ساعت(

بهای تمام     شده هر 
واحد درسی

بهای  تمام  شده رشته و مقطع 
تحصیلی

702,8732,4407,011,991کارشناسی فناوری اطلاعات سلامت1

572,8642,4296,958,677کارشناسی مدیریت خدمات بهداشتی2

362,2013,0646,744,830کارشناسی ارشد مدیریت خدمات بهداشتی3

271,1945,0215,995,173کارشناسی ارشد کتابداری4

241,3263,2564,318,420کارشناسی ارشد اقتصاد بهداشت5

259603,9763,817,202کارشناسی ارشد فناوری اطلاعات سلامت6

42466,9211,702,678کارشناسی ارشد انفورماتیک پزشکی7

8MPH 32217,4171,639,230 مدیریت مالی سلامت

9MPH 21709,4131,600,261 مدیریت و اصلاحات در نظام سلامت

1274810,8678,128,725دکتری تخصصی مدیریت خدمات بهداشتی10

111,5722,9974,711,394دکتری تخصصی مدیریت اطلاعات سلامت11

91,1313,4293,878,287دکتری تخصصی سیاستگذاری سلامت12

57,159,882--280جمع

در ادامه، بررسی بهای  تمام  شده  ی یک واحد درسی در جدول 3، در 

بهای  تمام شده هر  متوسط  داد که  نشان  دانشکده  مقاطع تحصیلی  رشته و 

واحد درسی در دانشکده 5,102 هزار ریال می باشد که بالاترین آن مربوط 

به رشته دکتری تخصصی مدیریت خدمات بهداشتی و درمانی)10,867 هزار 

ریال) و پایین ترین آن مربوط به رشته کارشناسی مدیریت خدمات بهداشتی 

بهای  تمام  شده  ی  متوسط  همچنین  می باشد.  ریال)  هزار  درمانی)2,429  و 

کمترین  و  بیشترین  که  بود  ریال  هزار   356,092 مبلغ  دانشجو  هر  تربیت 

مقدار بهای تمام شده دانشجو مربوط به رشته های مدیریت و اصلاحات در 

نظام سلامت MPH )800,130  هزار ریال) و کارشناسی فناوری اطلاعات 

سلامت)100,171 هزار ریال) محاسبه گردید.

جدول ۴: محاسبه  ی بهای تمام  شده  ی خدمات پژوهشی)فناوری( در تربیت دانشجویان دانشکده مدیریت و اطلاع رسانی پزشکی تبریز)هزار ریال(

بهای تمام شده کلتعداد محرکموضوعات پژوهشیردیف

281,061,067پایان نامه کارشناسی ارشد1
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اما در جدول 4، مبلغ 4,812,662 هزار ریال)8 درصد) سهم موضوع 

مطالعه  سال  اعتبارات  کل  از  فناوری  و  پژوهش  خدمات  شده  تمام  بهای 

و  تحقیقاتی  طرح های  داوری  و  تصویب  فرایند  مدیریت  صرف  که  بود 

پایان  نامه ها، چاپ مقاله، برنامه ریزی و برگزاری جلسات دفاع از پایان  نامه ها 

معادل 467,151  که  نیز  اعتبارات  از  بخشی  است. همچنین  رساله شده  و 

هزار ریال است به  طور جداگانه جهت حمایت از پایان نامه های تحصیلات 

تکمیلی تخصیص داده شده است که در محاسبات بهایابی مدنظر نیست.

بحث

این مطالعه تلاش نمود تا با تغییر محاسبات مقطعی بهای  تمام شده 

تولید  برای  زمینه  ای  تنها  نه  بهایابی  تحت وب  حسابداری  سامانه  ایجاد  به 

ورودی های لازم برای بودجه ریزی عملیاتی و تحلیل های اقتصادی و مالی 

فراهم آورد، بلکه با استفاده از مستندسازی فرایندهای آموزشی، پژوهشی و 

اداری-مالی به روش تکنیک مدل و نشانه گذاری فرایند کسب و کار شرح 

وظایف و فرایندهای ارایه خدمت را بازنگری نموده و زمان و کیفیت ارایه 

برابر  متوسط  به  طور  دانشجو  تربیت  بهای تمام  شده  ی  ارتقا دهد.  را  خدمت 

356,092 هزار ریال محاسبه گردید که بیشترین آن در مقطع MPH مدیریت 

و اصلاحات در نظام سلامت)800,130 هزار ریال) و کمترین آن در مقطع 

کارشناسی رشته فناوری اطلاعات سلامت)100,171 هزار ریال) بود.

نشان  تبریز  پزشکی  علوم  دانشگاه  در  مالی  فرایندهای  بررسی 

می دهد که به  رغم تلاش های صورت گرفته در وزارت بهداشت و درمان در 

خصوص اصلاح سیستم حسابداری دولتی با پیاده سازی سیستم حسابداری 

تمرکز  که  کنیم  اذعان  باید  مالی،  نوین  نظام  نرم افزار های  بستر  در  تعهدی 

سیستم فعلی مالی نه بر مدیریت هزینه بلکه بر ثبت و نگهداری هزینه های 

سال مالی براساس فصول بودجه و اعتبارات ابلاغی می باشد. نظام نوین مالی 

بیشتر شبیه حسابداری مکانیزه بوده و ارتباطی با سایر سامانه های آموزشی 

بلکه  نیست  به ردیابی هزینه ها  قادر  تنها  نه  این سیستم  ندارد.  و پژوهشی 

امکان پایش و کنترل عملکرد اقتصادی واحدها نیز در آن مقدور نمی باشد. 

در صورتی  که دانشگاههای علوم پزشکی به دنبال ارتقای کارایی و بهره وری 

سیستم خود هستند، پیشنهاد می شود در به  روز رسانی سامانه های نظام نوین 

مالی، ضمن اتصال این سیستم به سامانه های آموزشی و پژوهشی، قابلیت 

ثبت عملکرد و تحلیل بهای تمام شده را به آن اضافه کنند. سامانه  ی طراحی 

شده در این پژوهش در صورت اتصال به سامانه های موجود، چنین امکانی 

را فراهم خواهد نمود. به   طوری که مشکلات مربوط به سیستم حسابداری 

و  ملکی  و  گرد)5)  و  قیدی  همکاران)4)،  و  باستانی  مطالعات  در  دولتی 

همکاران)31) نیز مورد تاکید قرار گرفته است.

مالی،  نوین  نظام  نرم  افزار  از  آمده  به دست  یافته های  اساس  بر 

هزینه های پرسنلی با 80 درصد بیشترین سهم را در میان سایر عناصر هزینه 

عمدتاً  آموزشی  سازمان های  در  اینکه  به  توجه  با  داد.  اختصاص  خود  به 

سرمایه انسانی نقش اصلی را در فرایند ارایه خدمت دارد، برخورداری از 

سهم بالا منطقی به نظر می رسد. اما پراکندگی بالایی در یافته های مطالعات 

 Iyiomo مطالعات  در  به  طوری  که  می شود،  مشاهده  خصوص  این  در 

 85 تا   70 پرسنلی  هزینه های  سهم   (33(  Walsh و   (32(  Olayiwola و 

درصد و در مطالعات اسماعیلی و همکاران و حق دوست و همکاران بین40 

و  موظفی  واحدهای  بررسی  با  است)17و15).  گزارش شده  تا 87 درصد 

واحدهای تدریس شده در دانشکده، مشخص گردید که در همه گروهها 

موضوع  این  دارد.  وجود  درسی  واحدهای  تدریس  در  بلااستفاده  ظرفیت 

نیازمند برنامه ریزی مناسب از طرف دانشکده برای استفاده از این ظرفیت در 

قالب برگزاری دوره  های آموزشی در سطح و خارج از دانشگاه، ارایه مشاوره 

به واحدهای داخل یا خارج از دانشگاه می باشد. 

منابع  جذب  مقدار  بالاترین  دانشکده  آموزشی  گروههای  بین  در 

فناوری  بود و گروه  بهداشتی و درمانی  به گروه مدیریت خدمات  مربوط 

6653,187پایان نامه دکتری تخصصی2

3414,153پیشرفت کار پژوهشی دانشجویان3

19340,458طرح تحقیقاتی4

123269,274مقاله5

25329,079ارزیابی عملکرد پژوهشی استادان6

3117,301انتشارات دانشکده7

61,844,323قرارداد ارتباط با صنعت8

4,812,662جمع
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ــوی بهایابی... استقرار سامانه فراس

21مجله پیاورد سلامت، دوره 15، شماره 1، فروردین و اردیبهشت 1400

اطلاعات سلامت در رتبه  ی دوم و گروه کتابداری و اطلاع رسانی پزشکی 

پایین ترین میزان منابع را جذب نموده است؛ اما در بررسی بهای  تمام  شده به 

ازای دانشجو و واحد درسی، گروه کتابداری و اطلاع رسانی پزشکی بهای 

این  علت  داشت.  سلامت  اطلاعات  فناوری  گروه  از  بالاتر  شده ای  تمام 

موضوع به تعداد پایین دانشجویان در کلاس، تعداد پایین واحدهای درسی 

و دستاوردهای پژوهشی مربوط می شود. پذیرش پایین دانشجو، انصراف و 

تغییر رشته از جمله عواملی هستند که در این پدیده نقش مهمی ایفا می کند. 

تعدادی از مطالعات مشابه، از جمله مطالعه تصون غلامحسینی و همکاران و 

رحیم نیا و همکاران، بالا بودن بهای  تمام  شده به دلیل تعداد پایین دانشجویان 

شاغل به تحصیل را مورد بحث قرار داده اند)10و8)، اما نکته  ی مهم و قابل 

نیز وجود داشت، کاهش دانشجویان  تأمل که در دانشکده  ی مورد مطالعه 

تغییر  یا  از تحصیل  انصراف  مربوط،  در رشته  ثبت  نام  دلیل عدم  به  شاغل 

رشته بود. این مساله در ادبیات پزوهش کمتر مورد توجه پژوهشگران بوده 

برنامه ریزی  و  پزشکی  آموزش  در  پژوهشی  آینده  مطالعات  بررسی  است. 

برای توسعه کمی رشته های دانشگاهی به عنوان یک مساله مهم می باید در 

دستور  کار دانشگاه قرار گیرد.   

مقاطع  در  شده  تمام  بهای  میانگین  ما،  مطالعه  یافته های  براساس 

با  که  بود؛  پایین تر  تکمیلی  دوره های  به  نسبت  کارشناسی  تحصیلی 

مطالعات قاسم پور و همکاران و اسماعیلی و همکاران دیگر نیز هم  خوانی 

تعداد  باشد؛  مرتبط  علت  چند  به  می تواند  حاضر  یافته  ی  دارد)18و15). 

دانشجویان در کلاس های درس دکتری کمتر بوده و این دانشجویان به دلیل 

حضور تمام وقت در دانشکده هزینه های سربار بیشتری جذب می کنند، به 

علاوه اعتبار تخصیص یافته به پایان نامه های دکتری تخصصی و حق  الزحمه 

پرداختی به این دانشجویان از طرف دانشگاه نیز سهم بالایی به هزینه های 

این دانشجویان اضافه می کند. با توجه به سرمایه گذاری قابل توجه بر روی 

در  دانشجویان  ظرفیت  از  بهینه  استفاده  ی  تخصصی،  دکتری  دانشجویان 

کیفیت  ارتقای  بر  علاوه  می تواند  که  اجرایی  امور  و  پژوهش  و  آموزش 

نیز  را  دانشکده  در  بهره وری  و  کارایی  شده  ذکر  حوزه های  در  خدمات 

افزایش دهد، می باید به شکل جدی تری توسط دانشکده ها مورد توجه قرار 

مساله  دکتری  دانشجویان  در  منابع  جذب  میزان  بودن  بالا  همچنین  گیرد. 

جذب  برای  کار  بازار  در  ظرفیت  وجود  رایگان،  تحصیل  از  برخورداری 

مطرح  را  آینده  در  دانشجو  پذیرش  برای  برنامه ریزی  و  فارغ التحصیلان 

می کند. بررسی ادبیات پژوهش مبین وجود ظرفیت های تحقیقاتی شایسته 

در این خصوص می باشد. 

بررسی توزیع واحدهای درسی بین استادان نشان می دهد که توزیع 

حاضر در گروه فناوری اطلاعات سلامت از وضعیت بهتری نسبت به دو 

کرده  ایجاد  را  کمتری  بهای  تمام  شده  متعاقباً  که  بود  برخوردار  دیگر  گروه 

است. این مساله علاوه  بر اینکه بر اهمیت استفاده  ی بهینه از ظرفیت استادان 

صحه می گذارد، اما درصورتی  که موضوع هزینه فقط شامل خدمات آموزشی 

باشد، قضاوت در مورد عملکرد گروههای آموزشی عاری از اشتباه و تورش 

نخواهد بود. این تورش در اغلب مطالعات بهایابی در آموزش پزشکی داخل 

کشور وجود داشته است. تعیین موضوعات بهای محدود مانند واحدهای 

تا  است  شده  موجب  تحصیلی،  مقاطع  رشته  در  دانشجو  تعداد  و  درسی 

گروههایی که فعالیت  های آموزشی کمتری داشته اند با بهای  تمام  شده  ی بالاتر 

در بررسی های اقتصادی با عملکرد پایین تری معرفی شوند. حال اینکه در 

انجام  تحقیقاتی  طرح های  تعداد  مانند  دیگر  بهای  موضوعات  گرفتن  نظر 

شده، مقالات منتشر شده، ارایه پوستر و سخنرانی، عقد قراردادها و جذب 

اعتبارات ممکن است این نتیجه گیری را از اعتبار ساقط کند. در مطالعه  ی 

آموزشی،  ابعاد  تمامی  پایش  و  ارزشیابی  همکاران)17)  و  دوست  حق 

پژوهشی، اجرایی و فرهنگی گروههای آموزشی تاکید شده است. در مطالعه 

فعالیت های تحقیقاتی گروههای آموزشی را  تا سهم  حاضر تلاش نمودیم 

با  دهیم؛  تخصیص  مربوط  گروههای  به  و  نموده  تعیین  کل  هزینه های  از 

این خروجی ها، گزارش  به کمی سازی  به دلیل مشکلات مربوط  این حال 

یافته ها نهایتا براساس کمیت های آموزشی صورت گرفت. به نظر می رسد 

که مطالعات آتی می باید تنوع منطقی در خروجی های آموزشی، پژوهشی و 

اجرایی گروههای آموزشی لحاظ کنند. 

شـده  تمـام  بهـای  در  پرسـنلی  هزینه هـای  توجـه  قابـل  وزن 

آمـوزش دانشـجویان تایید  کننـده  ی اهمیـت ایـن دسـته از هزینه هـا و لزوم 

برنامه ریـزی مناسـب جـذب و مدیریـت نیروی انسـانی می باشـد. بررسـی 

ایـن هزینه هـا نشـان می دهـد کـه پرداخت  بـه کارکنان دو شـکل مسـتمر و 

غیر مسـتمر اسـت، جـزو مسـتمر پرداخت هـا به شـکل حقوق ثابـت ماهانه 

می باشـد کـه از کارایـی لازم بـرای ایجـاد انگیـزه در کارکنـان بـا وظایـف 

ناهمگـن برخـوردار نیسـت؛ به  عنـوان مثـال در امـور تخصصـی آموزشـی 

و پژوهشـی پرداخـت براسـاس زمـان حضـور در اداره نمی توانـد موجـب 

ارتقـای کیفیـت خدمـات واقـع گـردد؛ جـزو غیر  مسـتمر پرداخت هـا کـه 

بـه شـکل اضافـه کاری اسـت، نیـز تابـع قوانیـن نانوشـته و سـنتی بـوده و 

تخصیـص آن نـه مبتنـی بـر عملکـرد بلکـه براسـاس معیارهـای سـنتی و 

همگـن ماننـد تعـداد کارکنـان شـاغل در واحدها می باشـد. بنابرایـن به  رغم 
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وزن بـالای هزینه هـای پرسـنلی در هزینـه کل دانشـکده، بـه دلیـل اینکـه 

نظـام پرداخـت بـه کارکنـان مبتنی بر سـاعات حضـور و نه عملکرد ایشـان 

می باشـد، چنیـن سـهم قابـل توجـه در هزینه هـا، از قابلیـت مناسـب بـرای 

ایجـاد انگیـزه در کارکنـان برخوردار نیسـت. مرادی و همـکاران)9)، تصون 

غلامحسـینی و همـکاران)10) و اسـماعیلی و همـکاران)15) هزینه کرد در 

کارکنـان هیات  علمـی را به  عنـوان یکـی از مولفه هـای کلیـدی در ارتقـای 

کارایـی و مدیریـت بهـره وری در آمـوزش پزشـکی عنـوان کرده انـد. تغییر 

از نظـام پرداخـت سـنتی مبتنـی بـر حقـوق ثابـت بـه نظام هـای پرداخـت 

کارآمد تـر ماننـد پرداخـت مبتنـی بـر عملکـرد یـا اسـتفاده از پرداخت های 

تشـویقی مبتنی بر دسـتاوردهای آموزشـی و پژوهشـی در کنار حقوق ثابت 

می توانـد اثربخشـی بالاتـری را نسـبت بـه سیسـتم فعلـی بـه همراه داشـته 

   . شد با

بـا توجه به اینکه دانشـکده مدیریت و اطلاع رسـانی پزشـکی تبریز 

تـازه تاسـیس بـوده)1392) و بخـش اعظـم اعضـای هیات  علمی دانشـکده 

جدیدالاسـتخدام هسـتند)میانگین پایه هیات  علمی 4/6 سـال) بنابراین حتی 

بـا فـرض عـدم رشـد سـایر عناصـر هزینـه، افزایـش پایه سـالیانه اسـتادان 

موجـب افزایـش هزینه در سـال های آتی و بهای  تمام  شـده آمـوزش خواهد 

شـد. بنابرایـن دانشـکده های علـوم پزشـکی بایـد بـرای افزایـش کارایی و 

بهـره وری در سـال های آینـده بـا برنامه ریـزی مناسـب در جهـت اسـتفاده 

از ظرفیـت بالقـوه اسـتادان در انجـام طرح هـای تحقیقاتـی، جـذب گرنت، 

ارایـه خدمـات مشـاوره ای بـه سـایر واحدهـای دانشـگاه، کارایـی خـود را 

افزایـش دهـد. مطالعـه  ی حاضـر بـا پـاره ای از محدودیت ها مواجـه بود که 

اهـم آن  هـا دشـواری تجزیه  و  تحلیـل اطلاعـات پیچیـده  ی هزینه هـا  و منابع، 

ردیابـی و انتسـاب دقیـق آنهـا بـه مراکـز فراینـد توجه بـه فعالیت هـای در 

گـردش، طراحی و پیاده سـازی سـامانه بهایابی و ایجاد فرهنگ درسـتکاری 

و ارزشـهای والای اخلاقـی بیـن اعضـای دانشـکده در پیشـروی مراحـل 

بعـدی پژوهـش بود.   

نتیجه گیری 

دانشـکده مدیریـت و اطلاع رسـانی پزشـکی تبریز با توجـه به منابع 

محـدود در صورتـی می توانـد پاسـخگوی نیازهـای خود باشـد کـه بهترین 

ترکیـب اسـتفاده از منابـع را بـرای رسـیدن بـه اهـداف کلان خـود داشـته 

باشـد. بازنگـری و ارتقـای مسـتمر فرایندهـا در قالـب کار تیمی و اسـتفاده 

از ظرفیـت سـامانه های الکترونیـک در تسـریع فرایندهـای اداری می توانـد 

مسـیر دانشـکده را در ارایه خدمات آموزشـی باکیفیت همـوار کند. طراحی 

سـامانه بهایابـی به  رغـم اینکه محاسـبه  ی بهای  تمام  شـده را میسـر می سـازد 

نیازمنـد برقـراری ارتبـاط بـا نرم  افزارهـا و سـامانه های دانشـکده می باشـد. 

نرم افـزار نظـام نویـن مالی علی رغم برخـورداری از قابلیت ثبـت و نگهدای 

سـامانه های  بـا  ارتبـاط  عـدم  به  دلیـل  دانشـکده  هزینه کـرد  و  اعتبـارات 

سـما و پژوهـان ارتبـاط بـا عملکـرد دانشـکده نداشـته و قابلیـت لازم را 

بـرای تحلیل هـای اقتصـادی و مالـی نـدارد، از ایـن حیـث یکپارچه سـازی 

سـامانه ها و به  روزرسـانی منظـم آنهـا می توانـد مدیریت هزینـه و بهره وری 

در دانشـکده را میسـر سـازد. همچنیـن مقایسـه  ی بهای  تمام  شـده در بیـن 

گروههـای آموزشـی نشـان دهنده  ی ناهمگونـی بین گروهها بـود که ظرفیت 

رها شـده منابع انسـانی را نشـان می دهد؛ توزیع مناسـب واحدهای درسـی 

بیـن اسـتادان، اسـتفاده از ظرفیـت بلااسـتفاده  ی اعضـای هیات  علمـی در 

جهـت ارایـه خدمـات پژوهشـی و مشـاوره بـه واحدهـای درون و خـارج 

از دانشـگاه می توانـد عـلاوه بـر کاهـش بهای  تمام  شـده  ی آمـوزش، موجب 

و  پزشـکی  علـوم  دانشـگاه  سـازمان  در  ارزش  ایجـاد  و  درآمـد  جـذب 

جامعـه شـود. اسـتفاده از مطالعـات آینـده پژوهـی در تصمیم  گیـری بـرای 

توسـعه  ی کمـی رشـته ها می توانـد در راسـتای مدیریـت بهتـر ظرفیت های 

پذیـرش دانشـجو کمـک کننده باشـد. تغییـر در سیسـتم پرداخـت کارکنان 

هیات  علمـی و غیر  هیات  علمـی می توانـد هزینه هـای صـورت گرفتـه بـرای 

منابـع انسـانی را در مسـیر توسـعه کیفـی آمـوزش و پژوهش هدایـت کند. 

تشکر و قدردانی

از زحمـات  تـا  بدین  وسـیله پژوهشـگران وظیفـه خـود می داننـد 

دانشـجویان  و  کارکنـان  هیات  علمـی،  محتـرم  اعضـای  و  هیات  رئیسـه 

دانشـکده مدیریـت و اطلاع  رسـانی پزشـکی تبریـز قدردانـی کننـد. لازم 

بـه ذکـر اسـت کـد اخلاقـی مقالـه حاضـر برگرفتـه از پایان  نامـه مصـوب 

بـا  تبریـز  واحـد  اسـلامی  آزاد  دانشـگاه  پژوهش  محـور  دکتـری  مقطـع 

عنوان»ارایـه الگـوی نظـام فراسـوی بهایابـی بر  مبنـای فعالیـت در شـرایط 

عـدم  اطمینـان بـا اسـتفاده از تکنیک هـای فـازی عصبـی، الگوریتـم ژنتیک 

شـماره بـه  تبریـز«  پزشـکی  علـوم  دانشـگاه  در  مونت کارلـو  روش   و 

پژوهش هـای  ملـی  سـامانه  در   IR.IAU.TABRIZ.REC.1398.101

زیسـت پزشـکی کشـور ثبت و به تایید کمیتـه اخلاق در پژوهش دانشـگاه 

آزاد اسـلامی رسـیده است.
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Development of the Beyond Activity Based Costing System in Faculty of 
Management and Medical Informatics of Tabriz: A New Approach for 

Costing in Higher Education

Javad Mirzaei Nasirabad1 (Ph.D.), Ali Reza Mahboub Ahari2 (Ph.D.), Mahdi Zeynali3* (Ph.D.), 

Rasoul Baradaran Hasanzadeh4 (Ph.D.), Mohammad Taghi Bagheri Shadbad5 (Ph.D.)

Background and Aim: Traditional costing systems are not efficient enough to calculate 
up-to-date costs and analyze training costs in education organizations. The present study 
was conducted with the aim of establishing an activity-based costing system in Tabriz 
School of Management and Medical Informatics.
Materials and Methods: The current multi-method study was conducted in academic 
year 2017-2018, aimed to establish cost accounting system which we called Beyond 
Activity Based Costing System (BABCS). First, using Business Process Modeling and 
Notation (BPMN), 3,729 activities inside 384 processes were identified, then illustrated 
and finalized in Bizagi-Modeler software. Overhead costs, were allocated initially to 
final activity centers then to cost objects based on the workload and time duration of 
activities. Data management was conducted in Excel and cost analysis was performed 
via Dptsco cost accounting platform.
Results: Despite the capability of the ongoing accounting system (Nezam Novin) in 
registering and description of the budget and spending of the faculty, it still needs to be 
reviewed and upgraded to achieve the objectives of accrual accounting. The total cost of 
the faculty in the study year is equal to 61,872,545 thousand Rials, of which 57,159,882 
thousand Rials are related to education and 4,812,663 thousand Rials are the share of 
research activities. Based on the results obtained from the BABCS system, the average 
cost of each course unit in the college was calculated to be 5,102 thousand Rials and the 
average cost of student education was calculated to be 356,092 thousand Rials. The 
maximum and minimum cost of student education related to the field of Master of 
Management and Reforms in the Health System (MPH) was calculated at 800,130 
thousand Rials and the Bachelor of Health Information Technology was calculated at 
100,171 thousand Rials.
Conclusion: Tabriz School of Management and Medical Informatics has spent most of 
its resources on staff salaries and benefits. Establishment of activity-based costing 
system and its connection with other Portals and database of the university can play an 
effective role in managing the work flows and improving staff productivity and efficiency 
of the faculty organization. 
Keywords: Beyond Activity Based Costing, Higher Education, Costing, Medical 
Education Transformation Plan 

Accepted: Jan         2021
Received: Jul          2020

Abstract

*Corresponding Author:
Zeynali M
Email:
Zeynali@iaut.ac.ir

1 Ph.D. Candidate in Accounting, Faculty of Management Economic and Accounting, Tabriz Branch, Islamic Azad University, Tabriz, 
Iran
2 Associate Professor, Department of  Health Economics, Healthcare Management Research Center, Tabriz University of Medical 
Sciences, Tabriz, Iran
3 Assistant Professor, Department of Accounting, Faculty of Management Economic and Accounting, Tabriz Branch, Islamic Azad 
University, Tabriz, Iran
4 Associate Professor, Department of Accounting, Faculty of Management Economic and Accounting, Tabriz Branch, Islamic Azad 
University, Tabriz, Iran
5 Ph.D. Candidate in Computer, Faculty of Engineering, Miyaneh Branch, Islamic Azad University, Miyaneh, Iran

Copyright © 2021 Tehran University of Medical Sciences. Published by Tehran University of Medical Sciences.
                      This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International license (https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/).
Non-commercial uses of the work are permitted, provided the original work is properly cited.

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

73
58

13
2.

14
00

.1
5.

1.
7.

7 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
24

-0
9-

29
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                            12 / 12

https://dorl.net/dor/20.1001.1.17358132.1400.15.1.7.7
https://journals.tums.ac.ir/payavard/article-1-7048-fa.html
http://www.tcpdf.org

