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  التفــويـض
  

أنا أشرف عزمي مسعود أبو مغلي ، أفوض جامعة الشرق الأوسط للدراسات العليـا بتزويـد                

 على  ABC)(تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة        أثر  " رسالتي المعنونة بـ    

". دراسة تطبيقة على المستشفيات الخاصـة بمحافظـة العاصـمة عمـان           : تعظيم الربحية   

  .أو الأشخاص عند طلبها/ أو الهيئات و / أو المؤسسات و / للمكتبات و 
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  قــرار لجنــة المناقشــة

  

أثر تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبنـي علـى الأنـشطة           " نوقشت هذه الرسالة وعنوانها     

)ABC (    دراسة تطبيقية على المستشفيات الخاصة بمحافظة العاصمة       : على تعظيم الربحية

  ."عمان 

  :     /      /وأجيزت بتاريخ 

  

  

   التوقيـــع          :لجنــة المناقشــة أعضــاء 

  

      رئيساً ومشرفاً     الأستاذ الدكتور عبد الناصر ابراهيم نور  -

 عضواً   الأستاذ الدكتور محمد عطية مطر                  -

 الأستاذ الدكتور محمد عبدالعال النعيمي             عضواً  -

    ارجياًعضواً خ  الدكتور أحمد حسن ظاهر                     -
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  شكــر وتقــديــر
  

بسم االله الرحمن الرحيم ، والصلاة والسلام على نبيه الصادق الأمين ، فبعد أن من االله علـي                  

بإتمام كتابة رسالتي هذه ، فإنه ليشرفني ويسعدني أن أتقدم بخالص الشكر وعظيم الامتنان إلى               

، الذي أشرف على هذه الرسالة وإحاطته لي برعايته ولطفه           الأستاذ الدكتور عبد الناصر نور      

وإعطائي الكثير من وقته لإخراجها بهذا الشكل العلمي ، فله منـي كـل الـشكر والاحتـرام                  

والتقدير ، وجزيل شكري وعظيم امتناني إلى الصرح العلمي الشامخ جامعة الشرق الأوسـط              

كما أتوجـه  . سها ، ومساعديه، ومجلس عمدائها   للدراسات العليا ممثلة ؛ بمجلس أمنائها ، ورئي       

بعظيم الشكر والامتنان إلى الأستاذ الدكتور محمد مطر عميد كلية العلوم الإداريـة والماليـة               

  .لمتابعته الدؤوبة لكافة طلاب هذه الكلية ونصحه الدائم لهم

ن جهود مضنية   كما أتقدم بجزيل الشكر والتقدير للخال العزيز يعقوب ناصر الدين لما يبذله م            

  .لإنشاء هذا الصرح العلمي العظيم ، صرح المعرفة ليكون منبراً للعلم والعلماء

وأتقدم كذلك بوافر الشكر وعظيم الامتنان لأساتذتي أعضاء لجنة المناقشة الكرام لما منحـوني              

  .من وقت لقراءة رسالتي المتواضعة وإثرائها بتوجيهاتهم القيمة

ر والاحترام لأساتذتي ، الأستاذ الدكتور محمد النعيمـي والأسـتاذ           وأخيراً أتقدم بخالص الشك   

الدكتور كامل المغربي والدكتور عبداالله الدعاس والدكتور منيف قطيشات لما قدموه لـي مـن    

  .عون ومساعدة لإنجاز هذه الرسالة

والشكر الدائم والموصول لزملائي واصدقائي الذين وقفوا معي طوال مشوار دراستي واثنـاء             

  . كتابة الرسالة

  الباحـث 
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  قائمة المحتويات
  

 الصفحة الموضوع

 أ العنوان

 ب التفويض

 ج قرار لجنة المناقشة

 د شكر وتقدير

 ه الإهداء

  ح-و  قائمة المحتويات

  ي-ط  قائمة الجداول

 ك قائمة الاشكال

 ل قائمة الملاحق

  ن-م  الملخص باللغة العربية

  ع-س  الملخص باللغة الانجليزية

 ١ الإطار العام للدراسة: الفصل الأول 

 ٢  المقدمة١-١

 ٣  أهمية الدراسة٢-١

 ٤  مشكلة الدراسة٣-١

 ٦-٥  أسئلة الدراسة٤-١

 ٦  فرضيات الدراسة٥-١

 ٧  متغيرات الدراسة٦-١

 ٩-٨  التعريفات الاجرائية٧-١

 ١٠ الإطار النظري والدراسات السابقة: الفصل الثاني 

 ١١  المقدمة١-٢

 ١٣-١٢  ما هو نظام محاسبة التكاليف المبني على الانشطة٢-٢

 ١٦-١٣  تطور نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة٣-٢

 ١٧-١٦  لماذا نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة٤-٢

 ١٩-١٧  مزايا نظام محاسبة التكاليف المبني على الإنشطة٥-٢

 ٢٠-١٩  الانتقادات الموجهة إلى نظام محاسبة تكاليف الأنشطة٦-٢
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فـي القطـاع    ) ABC( أهمية محاسبة التكاليف المبنية على الأنـشطة         ٧-٢

 الصحي

٢٦-٢٠ 

 ٢٧  تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الانشطة في المستشفيات٨-٢

 ٢٨-٢٧  لمحة عن المستشفيات في الاردن٩-٢

 ٣٤-٢٨  خطوات تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة١٠-٢

 ٣٥-٣٤  متطلبات تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطه١١-٢

 تصميم نموذج نظام محاسبة التكاليف المبني علـى الأنـشطه فـي             ١٢-٢

  عمان–المستشفيات الخاصه العامله بمحافظة العاصمه 

٤٠-٣٦ 

 ٥١-٤٠  الدراسات السابقة١٣-٢

 ٥٣-٥٢  ما يميز هذه الدراسة عن الدراسات السابقة١٤-٢

 ٥٤ الطريقة والإجراءات: الفصل الثالث 

 ٥٤  المقدمه١-٣

 ٥٤  منهجية الدراسة٢-٣

 ٥٦-٥٤  مجتمع وعينة الدراسة١-٢-٣

 ٥٧  مصادر جمع المعلومات٢-٢-٣

 ٥٧  أداة الدراسه٣-٢-٣

 ٥٨  صدق وثبات الأداه٤-٢-٣

 ٥٩  الأساليب الأحصائيه المستخدمه٥-٢-٣

 ٥٩  محددات الدراسه٦-٢-٣

 ٦٠ مناقشة نتائج التحليل الإحصائي واختبار الفرضيات: الفصل الرابع 

 ٦١  المقدمه١-٤

 ٦٣-٦١  وصف خصائص عينة الدراسة٢-٤

 ٦٤  إختبار مقياس الاستبيان٣-٤

 ٦٥  عرض النتائج٤-٤

 ٦٨-٦٥ )الفرضية الأولى( عرض النتائج ١-٤-٤

 ٧١-٦٩ )الفرضية الثانية( عرض النتائج ٢-٤-٤

 ٧٦-٧٢ )الفرضية الثالثة( عرض النتائج ٣-٤-٤

 ٨٤-٧٦  أختبار الفرضيات٥-٤
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 ٨٥ النتائج والتوصيات: الخامس الفصل 

 ٨٩-٨٦  النتائج١-٥

 ٩١-٨٩  التوصيات٢-٥

 ٩٨-٩٢ قائمة المراجع

 ١١٠-٩٩ الملاحق
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  قائمة الجداول

  
 الصفحة المحتوى الجدول

الفروقات بين نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة والنظام          ١-٢

 التقليدي للتكاليف

٢٦ 

 ٥٦ عينة الدراسة وعدد الأسرة ونوع الملكية ١-٣
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المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ومدى مساهمة نظام        ٤-٤

محاسبة التكاليف المبنى على الأنشطة في تخفيض تكلفة الخدمات         

 الصحية من وجهة نظر عينة الدراسة

٦٦-٦٥ 

والانحرافات المعيارية وأهمية الفقرة تـوفر      المتوسطات الحسابية    ٥-٤

البنية الأساسية والإمكانات اللازمة لتطبيق نظام التكاليف المبنـى         

على الانشطة في قياس تكلفة الخدمات الصحية من وجهـة نظـر       

  عينة الدراسة

٧٠-٦٩ 

المعيارية وأهمية الفقرة لوجود    المتوسطات الحسابية والانحرافات     ٦-٤

معوقات لدى المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان        

لتطبيق نظام محاسبة التكاليف المبنى على الأنشطة من وجهة نظر          

 عينة الدراسة

٧٣-٧٢ 

الربحية مـن   المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لتعظيم       ٧-٤

 وجهة نظر عينة الدراسة

٧٥ 

تحليل الانحدار البسيط لمساهمة نظـام التكـاليف المبنـى علـى             ٨-٤

  في تمكين المستشفيات بتخفيض تكلفة الخـدمات         ABCالأنشطة  

 الصحية وبشكل يؤدي إلى تعظيم الربحية

٧٦ 
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 الصفحة المحتوى 

تحليل الانحدار البسيط لمدى توفر البنية الأساسـية والإمكانـات           ٩-٤

اللازمة لتطبيق نظام التكاليف المبنى على الأنشطة في قياس تكلفة          

 الخدمات الصحية

٧٩ 

الخاصـة  تحليل الانحدار البسيط لوجود معوقات لدى المستشفيات         ١٠-٤

العاملة بمحافظة العاصمة عمان لتطبيق نظام محاسـبة التكـاليف          

 ABCالمبنى على الأنشطة 

٨١ 

المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لتطبيق نظام التكاليف        ١١-٤

 المبنى على الأنشطة  تبعاً لإختلاف نوع الملكية

٨٣ 

الأحادي لدلالة الإختلاف بين متوسطات تطبيق      نتائج تحليل التباين     ١٢-٤

 نظام التكاليف المبنى على الأنشطة  تبعاً لنوع الملكية

٨٤ 
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  قائمة الاشكال
  

 الصفحة المحتوى الشكل

 ٧ متغيرات الدراسة ١-١

 ١٤ على أساس محاسبة تكاليف الأنشطةآلية تخصيص التكاليف  ١-٢

نموذج مقترح لتطبيق نظام محاسبة التكاليف بالمستشفيات الخاصـة          ٢-٢

  عمان–العاملة بمحافظة العاصمة 

٣٩ 

 ٤٢ (ABC)نموذج تحديد كلفة الرعاية الصحية بإستخدام  ٣-٢
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  قائمة الملاحق
  

 الصفحة المحتوى الملحق

 ١٠٤-١٠٠ إستبانة الدراسة ١

 ١٠٥ أسماء محكمي الإستبانه ٢

 ١١٠-١٠٦ النتائج الإحصائية ٣
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  ملخص الدراسة
  

 (ABC)هدفت هذه الدراسة إلى تبيان أثر تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة              

على تعظيم الربحية كدراسة تطبيقية على المستشفيات الخاصة بمحافظة العاصمة عمان، حيث            

تم تحقيق هذا الهدف من خلال التعرف على مدى مساهمة نظام محاسـبة تكـاليف الأنـشطة                

(ABC)  في تخفيض تكلفة الخدمات الصحية، ومدى توفر البنية الأساسية والامكانات اللازمة 

 في المستشفيات الخاصة العاملـة بمحافظـة    (ABC)بة تكاليف الأنشطة لتطبيق نظام محاس

العاصمة عمان لقياس تكلفة الخدمات الصحية، وكذلك فيما إذا كان هناك معوقات لتطبيق نظام              

  . في هذه المستشفيات (ABC)محاسبة تكاليف الأنشطة 

 الـرزم الأحـصائية     وقد قامت الدراسة الميدانية على أربع فرضيات، وتم إستخدام برنـامج          

(SPSS)    لتحليل النتائج التي توصلت اليها الدراسة، حيث تم إستخدام التكـرارات والنـسب 

 Simple)المئوية، والمتوسطات الحسابية والأنحرافات المعيارية، واختبار الإنحدار البـسيط  

Regression) وتحليل التباين الأحادي ، (One Way ANOVA) .  

  :لى العديد من النتائج وأهمها مايليوقد توصلت الدراسة إ

نتيجة للتطور في قطاع الخدمات الصحية، وأهمية هذا القطاع سـواء مـن الناحيـة                .١

الإنسانية أو الإقتصادية، فإنه لا بد لهذه المستشفيات من الحفاظ على عنصر المنافسة             

ة وذلك لتقديم خدمات الرعاية الصحية بأسعار ملائمـة لتعزيـز قـدرتها علـى إدار              

  .ايراداتها والإستمرار بتقديم هذه الخدمات
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إن أنظمة التكاليف هي من الركائز الأساسية لضمان ثبات النظام المالي لـدى هـذه                .٢

المستشفيات، وذلك لدورها بتزويد الإدارة وصانعي القرار بالمعلومات المالية وغيـر           

  .المالية لتمكّنها من إتخاذ القرارات الاستراتيجية

تداخل في مزيج الخدمات الصحية المقدمة من قبل هذه المستشفيات أظهر           إن التنوع وال   .٣

 .قصور أنظمة التكاليف التقليدية على مواكبة التطورات الحالية في قطاع المستشفيات

إن نجاح المستشفى يقاس إلى حدٍ كبير بما يحققه من أرباح وذلك عن طريق تخفيض                .٤

تى ذلك إلا من خلال إتباع وسائل علمية        المصاريف وتكاليف تقديم الخدمة، حيث لا يتأ      

للخدمة المقدمة وبالتالي تجنبهـا      قيمة مضافة دقيقة لتحديد الأنشطة التي لا تؤدي إلى        

 .وعدم هدر الموارد عليها

 بتخفيض تكلفة الخـدمات     (ABC)يساهم نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة         .٥

 .الصحية وبشكل يؤدي إلى تعظيم الربحية

 البنية الأساسية  والإمكانات اللازمة لتطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على            تتوفر .٦

 . في هذه المستشفيات (ABC)الأنشطة 

توجد معوقات لدى المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان لتطبيق نظام            .٧

 . (ABC)محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة 

دلالة إحصائية بين تطبيق نظام التكاليف المبني على الأنشطة في          لا توجد علاقة ذات      .٨

 .المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان وبين نوع الملكية

وبناء لما تقدم من نتائج، قدم الباحث مجموعة من التوصيات المناسبة لتحفيـز المستـشفيات               

 في تحديـد تكلفـة    (ABC) الأنشطة الخاصة على تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على

 .الخدمات الصحية التي تقدمها للزبائن وذلك كأساس لتسعير تلك الخدمات
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Abstract  

 
This study aimed to explore the impact of the activity based costing 

system (ABC) on profit maximization as an applied study on private 

hospitals in Amman through identifying the degree of participation of 

activity based costing system (ABC) in reducing the cost of healthcare 

services, the degree of infrastructure availability to implement (ABC) in 

private hospitals in Amman, and if any obstacles are existed to implement 

(ABC) in those hospitals. 

The field study was based on four hypotheses, and SPSS was used to 

analyze the results of the study by calculating percentages and 

repentances, Arithmetic means and standard deviations, Simple 

regression, And one way ANOVA. 

Many conclusions were reported as mentioned hereunder: 

1. As a result of rapid growth in health sector industry, and it's 

humanity and economic importance, these hospitals are in need to 

keep themselves cost competitive in order to keep suitable prices 

for healthcare services and to improve their revenue management 

abilities. 

2. Costing systems are considered as an essential need to assure the 

stability of the financial system to hospitals due to it's role in 

providing the management and decision makers with both financial 

and non financial information for strategic decisions. 

3. The incompetence of traditional costing systems due to the variety 

and interference of services rendered by hospitals.  

4. Profit maximization is considered as a tool the measure the 

hospitals success, this will come through cost reduction and control 
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by following scientific ways to determine costs that dose not  value 

added  to healthcare services in order to avoid resources up use.  

5. The participation of ABC in reducing healthcare services cost in a 

way leads to profit maximization. 

6. The infrastructure availability to implement ABC in Amman 

private hospitals. 

7. Some obstacles are existed in implementing ABC in private 

hospitals in Amman. 

8. In general no statistical correlation was mentioned to implement 

ABC depending on hospitals legal structure. 

As a result, the researcher has reached many recommendations to 

motivate private hospitals to implement activity based costing system in 

determining the cost of healthcare services more accurately to improve 

the pricing decision for it's services.    
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  الفصل الأول

   العام للدراسةالإطار

  
  :المقدمة ١-١

 وبالتالي  ، تسجيل العمليات المالية للمنشأة    بة قاصراَ على  س للمحا ئيسرلم يعد الهدف ال   

 في  ذلك خصوصاَ تحديد مركزها المالي ونتائج عملياتها في نهاية فترة زمنية معينة، بل تعدى             

ولما كان الشغل الـشاغل لإدارة      .  اداة قياس لعمليات المنشأة وربحيتها     ليصبح ه الاخير العقود

فـي   قدرتها علـى المنافـسة       في الحسبان خذ  المنشاة هو استمراريتها وتعظيم ربحيتها مع الا      

بحث عـن بـدائل اخـرى لتعظـيم      لها ان ت   اصبح من الضروري     لذا،  السوق الذي تعمل فيه   

ولعل من اهم   . رفع الاسعار وهو  راريتها غير البديل التقليدي المعروف      مربحيتها وضمان است  

 ـل فرض ا  السعي لتخفيض تكلفة المنتج وذلك عن طريق      هذه البدائل    ة والـسيطرة علـى     رقاب

سواء بالبحث عن مدخلات بديلـة بأسـعار اقـل او           او كلاهما   تكاليف تقديم الخدمة او المنتج      

دون التـأثير علـى جـودة       و   غير المباشرة    التكاليفترشيد استخدام الموارد المتاحة وخفض      

  .المخرجات النهائية

ايـرادات  يـادة  زثبات او ان ما سبق يتطلب من المنشأة بذل جهد اكبر للحفاظ على عملائها و            

من جهة أخرى ينتج    .  وبالتالي تعظيم ربحيتها دون المساس بجودة المخرجات النهائية        خدماتها

 من زيادة النفقات    الا ان هدف المنشأة الرئيس    . عن ذلك زياده في المصاريف التشغيلية للمنشأة      

  .يتها وبالتالي زيادة ربحايرادات خداماتهاالتشغيلية هو الامل في زيادة 



 - ١٩ -

غيـر  قد تكون وبما ان انظمة التكاليف التقليدية تعتمد في توزيع التكاليف الاجماليه على اسس     

  غير مبررة او مرتبطة بـه      بتكاليفوسة او اعتباطية مما يؤدي الى تحميل المنتج النهائي          رمد

حاسبة  الم وهنا يرى العديد من المؤلفين والباحثين في مجال        .رسواء بشكل مباشر او غير مباش     

ان يساعد المنشأة في    ) ABC( انه يمكن لنظام محاسبة التكاليف المبني على الانشطة          الادارية

تقييم وتقنين التكاليف من خلال دراسة وتحليل الانشطة التي تتطلب تكاليف اضـافية لتحقـق               

 و التخلص من تلك الانشطة التي لا تحقق قيمة مضافة وتوجيه الاهتمـام بتلـك                مضافةقيمة  

   . نشطة التي تحقق هذه القيمة المضافة وبالتالي تعظيم الربحيةالا

  :أهمية الدراسة ٢-١

ة التحتية في جميع دول العـالم نظـراَ للـدور           يتعتبر المستشفيات جزءاَ مهماَ من البن     

ومن هنا لا   . الانساني الذي تلعبه من حيث تقديم خدمات الرعاية الصحية لجميع فئات المجتمع           

من المنشآت ان يتمتع بدرجه عالية من الاستقرار المالي يـضمن اسـتمراريته،             بد لهذا النوع    

ونظراَ لكون نظام محاسبة التكاليف يعتبر جزءاَ مهماَ من النظام المالي واداة للرقابة سواء من               

حيث الكفاءة في استخدام الموارد المتاحه او من حيث ضمان هامش معقـول مـن الربحيـة                 

  . داخل المستشفى دون معوقاتلضمان استمرارية العمل

من كونها محاولة يسعى من خلالهـا الباحـث الـى           تنبع  أهمية هذه الدراسة    وبناءاَ عليه فإن    

فـي  ) ABC( على الانشطة    محاسبة التكاليف المبني  م  ااستكشاف الفرص المتوفرة لتطبيق نظ    

عوقـات تحـول    وعما اذا كانت هناك م    . المستشفيات الخاصة العاملة بمحافطة العاصمة عمان     

ومن ثم التوصيات التي    الدراسة  من هنا فإن النتائج التي ستكشف عنها        . ما النظ ادون تطبيق هذ  

  .ستبنى على تلك النتائج ستخدم جميع الفئات ذات العلاقة بتلك المستشفيات
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فمن ناحية ستخدم المستثمرين في تلك المستشفيات وبقدر يساهم فـي تعظـيم العائـد علـى                 

لموظفة فيها، كما ستخدم المواطنين المنتفعين من تلك الخدمات ايضاَ وذلك مـن             استثماراتهم ا 

زاوية ان توفير الفرص المناسبة لاستمرارية تلك المستشفيات سيشجعها على تحـسين جـودة              

الخدمات التي تقدمها لهم وبشكل يخدم ايضاَ الاقتصاد الوطني الذي يعتبر القطـاع الـصحي               

كذلك ومن أجل تحقيق الاهـداف المرجـوة مـن          . اعم لهذا الاقتصاد  مصدراَ هاماَ للايراد الد   

يلائـم  البحث، سيسعى الباحث الى تطوير نموذج لتطبيق نظام التكاليف المبني على الانشطة             

  . عمان-طبيعة عمل المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة 

  :مشكلة الدراسة ٣-١

 أمـام تحـديات     المستشفياتيضع  الصحية  سوق الخدمات   أن ازدياد حدة المنافسة في      

  . عالية الجودة ومستوى خدماتها كبيرة اذا ما ارادت تعظيم ربحيتها والحفاظ على استمراريتها

لذا ومن اجل تدعيم مركزها التنافسي ومن ثم تحقيق أهدافها في مجالي الربح والاسـتمرارية               

سائل المناسـبة لتخفـيض تكلفـة        ان تبحث عن السبل والو     مستشفىلادارة ا أصبح لزاماَ على    

ولعـل مـن   .  مع الحفاظ على عنصر الجودة او النوعيـة الخدمات الصحية المقدمة لمرضاها  

 لتخفـيض التكـاليف غيـر       المستشفىافضل المداخل لتحقيق هذا الهدف هو ان تسعى ادارة          

  .للخدمات الصحيةالمباشرة 

 Traditional Costing( التقليديـة   التكاليفانظمةنواحي القصور التي تعاني منها ل ونظراَ

Systems (        والمتمثله بإستخدامها لاليـة   المطبقة حالياَ في معظم المستشفيات الاردنية الخاصة 

 المرضـى المـستفيدين منهـا    علـى    الخدمات الصحية توزيع التكاليف غير المباشرة لمراكز      

في تخصيص ) Cause And Effect Relationship(بأساليب تحكمية تهمل العلاقة السببية 

، لـذا   للمريض او الخدمة المقدمة   اخطاء في تحميلها    حدوث   يؤدي غالباَ الى     شكلالتكاليف وب 
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) Activity Based Costing System(م التكاليف المبنية على الانـشطة  انظيعتبر استخدام 

ص  يـتم تخـصي    هذا النظـام  إذ بموجب   . بمثابة الوسيلة المناسبة لتلافي نواحي القصور تلك      

 تحقيـق ميـزتين     ستـشفى كفل للم وبشكل ي التكاليف غير المباشرة على اسس دقيقة ومبرمجة        

الأنـشطة المنتجـه     تحقيق مبدأ العدالة في تخصيص تلك التكـاليف علـى            الاولىاساسيتين،  

تراعـي العلاقـة   ) Cost Drivers( بموجب مسببات او موجهات للتكاليف للخدمات الصحية

م تخفيض تلك التكاليف عن طريق الغاء الانشطة التي ليس لهـا قيمـة               والاه الثانيهالسببية؛ و 

 وذلك ضمن ما يعرف بمفهوم سلـسلة القيمـة   (Non-Value Added Activities)مضافة 

)Value Chain.(  

  :سئلة الدراسةأ ٤-١

بناء لما تقدم يمكن حصر العناصر الرئيسية لمشكلة الدراسة في البحـث عـن اجابـات                

  :للاسئلة التالية

المستـشفيات  فـي تمكّـين     (ABC) نظام التكاليف المبني على الأنشطة يساهمهل  -١

الخاصة العاملة في محافظة العاصمة عمان من تخفيض تكلفـة الخـدمات الـصحية              

  ؟ في حال تطبيقه يؤدي الى تعظيم الربحيةبشكلو

 ساسيهالبنيه الا تتوفر لدى المستشفيات الخاصة العاملة في محافظة العاصمة عمان          هل   -٢

ة فـي قيـاس تكلفـة       طوالامكانات اللازمة لتطبيق نظام التكاليف المبني على الأنـش        

 ؟ الصحيةخدماتها

توجد معوقات لدى المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان لتطبيـق           هل   -٣

 ؟(ABC)نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة 
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 نظام محاسبة التكاليف المبنـي علـى        تطبيقبين  علاقة ذات دلاله إحصائية     هل هناك    -٤

 نوع  وبين في المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان         (ABC)الأنشطة  

 الملكية؟

  :فرضيات الدراسة ٥-١

بقصد الاجابة على اسئلة الدراسة المطروحة في مشكلتها، تقوم هذه الدراسة على الفرضـيات              

  :الآتية

  :الفرضية الاولى

H0: ام التكاليف المبني على الأنشطة  نظيساهم لا(ABC)   نالمستشفيات الخاصـة  في تمكي

 يـؤدي الـى     بشكل تخفيض تكلفة الخدمات الصحية و     علىالعاملة في محافظة العاصمة عمان      

  . في حال تطبيقهتعظيم الربحية

  :ةالفرضية الثاني

H0 :  لبنيه الاساسـية  اتتوفر لدى المستشفيات الخاصة العاملة في محافظة العاصمة عمان          لا 

ة في قيـاس تكلفـة الخـدمات        طوالامكانات اللازمة لتطبيق نظام التكاليف المبني على الأنش       

  .الصحية

  :الفرضية الثالثة

H0 :  توجد معوقات لدى المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان لتطبيق نظام           لا

  .(ABC)محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة 

  :ابعةالفرضية الر

H0 :       تطبيق نظام محاسبة التكـاليف المبنـي علـى         بين  لا يوجد علاقة ذات دلاله إحصائية

   نوع الملكيةوبين في المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان (ABC)الأنشطة 
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  :متغيرات الدراسة ٦-١

  :التالي) ١-١(تتحدد متغيرات الدراسة بالشكل 

  

  )١-١(الشكل 

  

 المتغير التابع                                                                       ستقلالمتغير الم  

                                    

  

  

  

  

  
  
  
  
  
  

  المستشفىتعظيم ربحية

  
ق - اليف تطبي بة تك ام محاس  نظ

شطة  يض  (ABC)الأن ي تخف  ف
  .تكلفة الخدمات الصحية

ية    - ة الأساس وفر البني دى ت م
ام   ق نظ ة لتطبي ات اللازم والإمكان

 (ABC)ة محاسبة تكاليف الأنشط
ة     ة العامل شفيات الخاص ي المست ف

مة  ة العاص ي –بمحافظ ان ف  عم
 .قياس تكلفة الخدمات الصحية

ام   - ق نظ ات لتطبي ود معوق وج
 (ABC)محاسبة تكاليف الأنشطة 
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  :التعريفات الاجرائية ٧-١

هو ذلك النظام : )Activity Based Costing(نظام التكاليف المبني على الانشطة  -

الذي يقوم على تجميع التكاليف غير المباشرة لكل نشاط مـن انـشطة المنـشأة فـي                

ثم توزيع هذه التكاليف علـى المنـتج النهـائي او    )  Cost Pools(مجمعات للتكلفة 

الخدمة المقدمة بموجب معدلات تحميل تحدد بموجب مسببات او موجهات مبنية على            

 .)Horngren, 2005, p.131. (العلاقة السببية

 –النشاط أو المنـتج النهـائي   –هو الشئ : )Cost Object(الكلفة ) موضع(هدف  -

 ).Atkinson, 2007,p.140(المراد احتساب كلفته 

هو الحدث او النشاط الذي يسبب حـدوث  : )Cost Driver(الكلفة ) موجه(مسبب  -

 ,Hilton(تكلفه والذي بناءاَ عليه يتم تحديد معدلات التحميل للتكاليف غير المباشـرة  

1994, p.210.( 

الاحداث أو المهام أو وحدات العمل المرتبطة بعلاقة مباشرة         : )Activities(الانشطة   -

 ).١٩٠، ص ٢٠٠٢ظاهر، (مع هدف او موضع التكلفة 

 هو مركز التكلفة الذي تجمع فيه التكـاليف  ):Cost Pool( الكلفة - وعاء –مجمع  -

. الكلفة المختلفة بإستخدام مسبب كلفة واحد     غير المباشرة تمهيداَ لتوزيعها على اهداف       

)Horngren, 2005, p.141 .( 

 هي التكاليف التي يمكن ربطها بهـدف الكلفـة   ):Direct Cost(التكاليف المباشرة  -

 ).Drury, 2005, p. 28. (بشكل بسيط وواضح

 هي التكاليف التي لا يمكن ربطها بهدف ):Indirect Cost(التكاليف غير المباشرة  -

 ).Drury, 2005, p. 28. (كلفة بشكل بسيط وواضحال
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 هي تلك الانـشطة التـي   :(Value Added Activites)أنشطة ذات قيمة مضافة  -

تـــؤدي الـــى زيـــادة فـــي قيمـــة المنـــتج او الـــسلعة للمـــستهلك  

  ) (Raiborn,2006,P.156.النهائي
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  الفصل الثاني

  الإطار النظري والدراسات السابقة

  : المقدمة١-٢

  نظام محاسبة التكاليف المبني على الانشطة؟هو  ما ٢-٢

  : تطور نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة٣-٢

 : لماذا نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة٤-٢

 : مزايا نظام محاسبة التكاليف المبني على الإنشطة٥-٢

  :ة الانتقادات الموجهة إلى نظام محاسبة تكلفة الأنشط٦-٢

  :في القطاع الصحي) ABC( أهمية محاسبة التكاليف المبنية على الأنشطة ٧-٢

   تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الانشطة في المستشفيات٨-٢

  : لمحة عن المستشفيات في الاردن٩-٢

  : خطوات تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة١٠-٢

  :بة التكاليف المبني على الأنشطه متطلبات تطبيق نظام محاس١١-٢

 تصميم نموذج نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطه في المستـشفيات الخاصـه              ١٢-٢

  : عمان–العامله بمحافظة العاصمه 

  : الدراسات السابقة١٣-٢

  : ما يميز هذه الدراسة عن الدراسات السابقة١٤-٢
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  الفصل الثاني

  الإطار النظري والدراسات السابقة

  :الإطار النظري

  : المقدمة١-٢

ومـن ثـم تـوفر الأدوات والوسـائل     ن عملية تحديد التكاليف بشكل دقيق وملائـم       إ

 حتى تتمكن من الحفاظ على مركزهـا        ستشفياتتعتبر ذات اهمية كبيرة بالنسبة للم     لتخفيضها  

يـره التـي    ونظراَ للاخفاقات الكب  .  وبالقدر الذي يساهم في تعظيم ربحيتها      التنافسي في السوق  

 من البحث عن طـرق      ستشفياتتسببت بها انظمة محاسبة التكاليف التقليدية كان لا بد لهذه الم          

  .ت بشكل سليم وواضحابديلة لتحديد تكاليفها وبالتالي مساعدتها على اتخاذ القرار

. (ABC)ولعل من اهم هذه الطرق هو استخدام نظام محاسبة التكاليف المبني على الانـشطة               

 كبـديل   (ABC) المنطلق وقبل اعتبار نظام محاسبة التكاليف المبني على الانـشطة            ومن هذا 

مقترح لانظمة محاسبة التكاليف التقليدية هناك العديد من التساؤلات التي لا بد مـن الاجابـة                

 :عليها قبل اعتباره كبديل فعال وهي

 نظام محاسبة التكاليف المبني على الانشطة؟هو ما  -

  . التكاليف المبني على الانشطةتطور نظام محاسبة -

 لماذا نظام محاسبة الكاليف المبني على الانشطة؟ -

 .مزايا نظام محاسبة التكاليف المبني على الانشطة -

 .محددات نظام محاسبة التكاليف المبني على الانشطة -
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   ما نظام محاسبة التكاليف المبني على الانشطة؟٢-٢

 التكاليف المباشرة سواء أكانت من المواد الاوليـة او          في جميع الاحوال تتكون كلفة المنتج من      

العماله والتي يمكن تتبعها او تحميلها على كلفة المنتج بشكل واضح، ومـن التكـاليف غيـر                 

  .المباشرة التي يصعب توزيعها على المخرجات النهائية نظراً لارتباطها بأكثر من سلعة واحدة

 المنتج النهائي بحصته من التكاليف غير المباشرة على         ففي أنظمة التكاليف التقليدية يتم تحميل     

افتراض أن المنتج النهائي هو الذي يسبب حدوث التكلفة والتي يتم توزيعها بناءاً على حجـم                

أما في نظام محاسبة التكـاليف      . إيجاد علاقة ترابطية طردية بينهما      الانتاج ، مما يؤدي إلى      

 السلعة لا بد لنا من ممارسة أنشطة مختلفة والتـي           اجفإنه ولإنت ) ABC(المبني على الأنشطة    

  .بدورها تؤدي إلى إحداث التكاليف

نظام محاسبة التكاليف المبني على أساس الأنـشطة  ) Horngren,2006, P144(وقد عرف 

)ABC (              بأنه ذلك النظام الذي يصحح أنظمة محاسبة التكاليف الأخرى عن طريـق التركيـز

  .تبارها موقع الكلفة الأساسيعلى الأنشطة الفردية واع

ذلك النظام الذي يقـوم أولاً بتخـصيص        "بأنه  ) 218،ص2006عبد اللطيف ،  (وكذلك عرفها   

الموارد على الأنشطة التي استفادت منها ، ثم تخصيص تكلفة هذه الأنـشطة  وفقـاً لمعـدل                  

  ".استفادتها من هذه الأنشطة

" لتكاليف المبني على الأنشطة على أنه فقد عرف نظام محاسبة ا) Hilton, 1994, P97(أما 

أسلوب يتكون من مرحلتين لتوزيع الكلفة غير المباشرة حيث يتم تجميعها في مجمعات للتكلفة              

  ".ثم يتم تخصيصها على المنتجات النهائية بناءاً على موجهات الكلفة

قواعد بيانات  آت الاحتفاظ ب  شونظراَ للتغير المطرد في بيئة الاعمال اضحى من الضروري للمن         

  .ت الملائمة، وفي الوقت المناسباسليمة ودقيقه لغايات مساعدتها في اتخاذ القرار
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ية منها ام الانتاجية ان تحظى      اردلإومما لا شك فيه ان الجانب المتعلق بالتكاليف سواء أكانت ا          

لاداء في  بنصيب كبير من هذا الاهتمام، حيث انها تعتبر مقاييس ملائمة لاتخاذ القرار وقياس ا             

المنشأة، حيث توفر بيانات التكاليف لادارة المنشأة الاسس السليمة لتحـسين كفـاءة الانتـاج               

د علـى   ناوتوزيع الموارد المتاحة على عملياتها ذات الربحية الاعلى مما يساعد الـى الاسـت             

  .ثوابت علمية لاتخاذ القرار والابتعاد بالتالي عن الاحكام الشخصية

 من وجهـة    (ABC) تعريف نظام محاسبة التكاليف المبنى على الانشطة         مما سبق فإنه يمكن   

 غيـر المباشـرة     التكـاليف نظر الباحث على انه ذلك النظام الذي يقوم على اساس تجميـع             

 ليتم توزيعها على المنـتج النهـائي بواسـطة    (Cost Centers)للمنشـأة في مواضع الكلفة 

ل الى الكلفة الحقيقية للمنتج النهائي مما يـؤدي   وذلك للوصو(Cost Drivers)مسببات الكلفة 

  .ت الادارية السليمةاالى دعم اتخاذ القرار

 الآلية المتبعة في تخصيص التكاليف على أساس محاسبة تكـاليف الأنـشطة             و يمكن توضيح  

  :بالرسم البياني التالي
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  )١-٢(الشكل 

  سبة تكاليف الأنشطةعلى أساس محاغير المباشرة آلية تخصيص التكاليف 

    

   غير المباشرةالتكاليفحساب 

  

  
  مركز التكلفة      مركز التكلفة              مركز التكلفة                    

  ) ٣النشاط )              (٢النشاط          (  )    ١النشاط (                     

  

  

   

  )السلعة ، الخدمة ، المستهلك( كلفة المنتج النهائي               

  

 ,Drury, colin, (2005) , Management Accounting For Business ):  المصدر
3rd.ed. , Bath; Uk. Patrick Bond.)  

  

  : تطور نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة٣-٢

لى الربط بـين    يرتكز نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة على فكرة أساسية تعتمد ع           

 الموارد المستخدمة والأنشطة التي تستخدم هذه الموارد ، ثم الربط بين تكاليف الأنشطة وبـين        

  .المنتج النهائي

وكنتيجة للتطورات التكنولوجية التي شهدها العالم خلال العقدين الماضيين وتوجه المستشفيات           

ل على تطوير الأنظمة المحاسبية     إلى تقديم أكثر من خدمة واحدة للمريض، فكان لا بد من العم           

بهذه المستشفيات وخاصة فيما يتعلق بمحاسبة التكاليف وذلك لغايات الرقابة بشكل خاص على             

التكاليف غير المباشرة والتي من أمثلتها تكلفة التحسين والتطوير، وتكلفـة مقـاييس الجـودة               
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ليف أخرى غير مباشرة تـؤثر  الشاملة ، وتكلفة تقديم الخدمة بدون اخطاء وما إلى ذلك من تكا   

  .بشكل كبير على سعر الخدمة

وحيث أن فلسفة نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة تقوم علـى أسـاس أن المـوارد                 

المتاحة للمستشفى يتم استخدامها لممارسة أنشطتها المختلفة فلا بد لنا من التفرقة بـين عـدة                

 -):Horngren,2006, P 147-148(أنواع من هذه الأنشطة

 :مباشرة) المرضى(أنشطة مرتبطة بالوحدات  .١

وتحدث هذه الأنشطة عند تقديم  كل خدمة حيث تتناسب بشكل طردي مع حجم الخـدمات                

المقدمة، و تشمل هذه المجموعة المواد المباشرة مـن أدويـة او مـستهلكات  والأجـور              

زداد بنـسبة مـساوية     اد المتاحة للمستشفى سوف ت    رالمباشرة مما يعني بان استخدام المو     

لزيادة اعداد المرضى، ويتم ربط تكاليف هذه الأنشطة مع اعداد المرضى بـشكل سـهل               

  .ومباشر استناداً إلى استخدام أو استهلاك المريض لهذه الأنشطة

 ):المرضى(أنشطة تختص بمجموعة من الوحدات  .٢

ن المرضى والتي   وهي تكاليف الأنشطة التي يتكبدها المستشفى لتقديم الخدمة لمجموعة م         

من أمثلتها تجهيز ادوات الفحص والتشخيص للبدء بعمليات الكشف الـسريري، وطباعـة             

النشرات التعريفية الخاصة بالمستشفى للتعريف به أو بخدماته وتعتبر تكلفة هذه الانـشطه             

ضـمن المجموعـة الواحـدة فكلمـا زادت عـدد           ) المرضى(مشتركة لجميع الوحدات    

  .متها ازادات معها تكلفة ممارسة هذه الأنشطةالمجموعات المراد خد

 :بشكل عام) المرضى(أنشطة ترتبط بالإنتاج  .٣

مة معينة بغض النظر عـن      دوهي تكاليف الأنشطة التي ينفقها المستشفى لدعم وتجهيز خ        

المراد خـدمتهم أو عـدد المجموعـات مـن هـذه الوحـدات          ) المرضى(عدد الوحدات   
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ة التقييم للخدمات المقدمة وفحصها للتأكد من مطابقتهـا         والتي من أمثلتها كلف   ). المرضى(

للمواصفات والمقاييس المحددة حيث تزداد تكاليف هذه الأنشطة بازديـاد وتنـوع عـدد              

  .الخدمات التي يقدمها المستشفى

 :ككل) المستشفى(أنشطة ترتبط بالمنشأة  .٤

تـه وإنمـا هـي      وهي تلك الأنشطة التي لا يمكن تتبعها أو تحميلها على مريض بحـد ذا             

التكاليف أو الموارد التي تستخدمها المنشأة لدعم جميع عملياتها دون استثناء، ومن الأمثلة             

عليها نفقات الصيانة ، والكهرباء ، والمصاريف الإدارية المختلفة الإخـرى، إلا أن هـذه               

المصاريف ضرورية لاستكمال عمليات تقديم الخدمات حيث تشترك جميـع المخرجـات            

  .ة بالإستفادة منهاالنهائي

 سبة التكاليف المبني على الأنشطة؟ لماذا نظام محا٤-٢

لقد أدت التطورات التقنية التي شهدها العالم خلال عقد الثمانينات إلى تعقيد وتـشعب              

عمليات الإنتاج ، حيث اصبحت أنظمة التكاليف التقليدية لا تلبـي حاجـات مـستخدمي               

شرة أصبحت تشكل جزءاَ كبيراَ من مصاريف المنـشأة  القرار، ذلك أن التكاليف غير المبا    

)Drury.2005,P146 (         حيث بدأت بعض المنشآت إلى استخدام أنظمة محاسبة التكاليف

المبنية على الأنشطة وذلك لتفادي اتخاذ القرارات الخاطئة بما يتعلـق بمخرجاتهـا مـن               

  .يم ربحيتهااتها لتعظ مناسبة لمنتجاتها او خدمالإنتاج ولمساعدتها بوضع سياسة سعرية

 نظام محاسبة التكاليف المبنـي      م الأسباب التي أدت إلى استخدام     مما سلف يمكن تحديد أه    

  ):Hilton .1994, P 203(على الأنشطة 

 .عدم ثقة المدراء بالتكاليف المستخرجة من أنظمة المحاسبة العامة .١
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مة المحاسبة العامـة    عدم رغبة مدراء المبيعات باستخدام التكاليف المستخرجة من أنظ         .٢

 .عند اتخاذ قرارات التسعير

إظهار أن بعض المنتجات تزيد من ربحية المنشأة بالرغم من تسعيرها بدون هـامش               .٣

 . مقبولربح

 .انخفاض الأرباح بالرغم من الزيادة في حجم المبيعات .٤

 .إن بعض المنتجات التي تحقق هوامش ربحية مرتفعة لاتباع  من المنافسين .٥

 .ر المباشرة مرتفعة بشكل كبيرالتكاليف غي .٦

 .التنوع في خطوط الإنتاج .٧

 .إن كلفة العمالة المباشرة تشكل نسبة ضئيلة من إجمالي كلفة المنتج .٨

 .إن بعض منتجات الشركة تباع بأسعار منخفضة مقارنة بالمنافسين .٩

 . إن المحاسبة العامة تستغرق وقت طويل لتسعير بعض أوامر البيع الخاصة .١٠

 :المبني على الإنشطةم محاسبة التكاليف  مزايا نظا٥-٢

يعمل نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة على توريد معلومات تتصف بالدقة              

عن كيفية استخدام الموارد المرتبطة بالأنشطة المختلفة ومن خلال دقة هـذه المعلومـات              

  ):٧٢٥-٦٧٩،ص٢٠٠٧درغام،(يمكن تلخيص أهم مزايا هذا النظام بمايلي 

 مقارنه بنظـام التكـاليف التقليـدي لتخـصيص        (ABC)عالية الدور الرقابي لنظام     ف .١

التكاليف غير المباشره، طالما أنه يأخذ في الحسبان التوقيـت المبكـر للـتحكم فـي                

اج أو تقديم الخدمات النهائيه،الأمر الذي يزيـد        تالأنشطه وقبل الأنتهاء من عملية الان     

 .من إمكانية تلافي اي انحرافات
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ظام التكاليف التقليدي، حيـث إن      نلتحسين المستمر وتجاوز جميع العيوب المرتبطه ب      ا .٢

كيز على الأنشطه التي تضيف     رافضل الأساليب لتحسين الأداء هو تحليل الأنشطه والت       

 .قيمة واستبعاد الأنشطه التي لا تضيف قيمه للخدمه

 ـ            .٣  ـ الأستخدام الفعال لمبدأ المقابله وذلك من خلال عـدم تخـصيص تك وث اليف البح

 تاليه على تكاليف الفتره الحاليه، وهو الأمر الـذي          والتطوير التي تخص فترات ماليه    

 .في كثير من الأحيان لا يتم تجنبه في ظل نظام التكاليف التقليدي

يساعد على تخفيض التكاليف من خلال تقليص الوقـت والجهـد المطلـوبين للقيـام                .٤

ات ذ العاليه وغير الضروريه،  واختيار الأنشطه        بالنشاط، وإلغاء الأنشطه ذات التكلفه    

كما يقدم اسلوباَ مختلفاَ لتخفيض التكـاليف هـو فهمهـا ومعرفـة             . التكلفه المنخفضه 

 .الأنشطه ومسببات التكلفه الخاصه بها

 مجموعه من مقاييس الأداء غير الماليه من خلال مؤشرات غير           (ABC)يوفر نظام    .٥

كما يساعد هذا   . يث تشمل هذه المقاييس الوقت والجوده     ماليه لقياس مسببات التكلفه، ح    

 بإعتبارهـا أداه تخطيطيـه     (ABB)النظام في إعداد الموازنات المبنيه على الأنشطه        

 .ورقابيه تساعد في تقويم الأداء

 بصورة فعاله على قرارات التسعير من خـلال حـساب تكلفـة             (ABC)يؤثر نظام    .٦

ا النظام على أن هناك كثيراَ من التكـاليف لا          التنوع بدرجه أكثر دقه، حيث برهن هذ      

نتجات، وغيرها مـن العوامـل      مترتبط بحجم الأنتاج بل ترتبط بدرجة تعقيد وتنوع ال        

 .المسببه لوجود التكاليف

 على زيادة النظره الإيجابيه لأهمية دور المحاسـبين فـي إدارة            (ABC)يعمل نظام    .٧

اخل الشركه، كما يعمل علـى تنميـة        الإنتاج وفي مجالات إتخاذ القرارات الأخرى د      
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روح العمل كفريق، حيث أنه لم يقتصر تشغيله وفهمه على المحاسبين فقـط، وإنمـا               

 . يمتد الى الوظائف الأخرى كالإنتاج والتسويق

، والذي يعتمد اساساَ على منطق مؤداه ان  (ABC)إن تحليل الأنحرافات حسب نظام  .٨

ه هي التي تستهلك الموارد، أنما يعتمد فـي         المخرجات تستهلك الأنشطه، وأن الأنشط    

ذلك علاقة حقيقيه يتم التعرف عليها من خلال مسببات التكلفه، أما فـي ظـل نظـام                 

التكاليف التقليدي فإن تحليل الأنحرافات يفشل في تقديم معلومات ملائمه حـول أداء             

 .عناصر التكاليف

العالميه ما يعرف بالأدارة     في الشركات    (ABC)من أهم نتائج أستخدام وتطبيق نظام        .٩

 .الاستراتيجيه للتكاليف التي تساعد في عملية التخطيط الأستراتيجي، وإدارة الموارد

  : الأنشطةات الموجهة إلى نظام محاسبة تكاليف الانتقاد٦-٢

على الرغم من مزايا نظام محاسبة تكاليف الأنشطة والمتمثلة فـي تـوفير معلومـات                 

د الإدارة في اتخاذ قراراتها من تخطيط ورقابة على التكاليف إلا أن            تتصف بالدقة والتي تساع   

، ٢٠٠٧درغـام، (هناك بعض الانتقادات الموجهة إلى نظام التكلفة علـى أسـاس الأنـشطة              

  :ومنها) ٧٢٥-٦٧٩ص

في الأمد الطويـل الأجـل، بينمـا    ت الاستراتيجيه ا على القرار (ABC)يركز نظام  .١

ت الخاصه بالرقابه والتخطـيط فـي الأمـد         اذ القرار تحتاج الشركات ايضاَ إلى أتخا    

 .القصير

 في توضيح العلاقه بين الأنشطه وبين رضا المستهلك، حيث  (ABC)لا يساهم نظام  .٢

 . والعامل المشترك لجميع الشركات الهادفه للربح الاخير يعد بمثابة الهدف الرئيسأن
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ديه والأنـشطه، وبـين      يفترض أن العلاقات بين الموارد الأقتـصا       (ABC)إن نظام    .٣

 .الأنشطه والمنتجات هي علاقه خطيه طرديه

:  بعض التكاليف المرتبطه بمنتجات معينه من التحليـل، مثـل          (ABC)يستبعد نظام    .٤

هندسة الإنتاج، ولذلك   والتسويق، والإعلان، وخدمة ما بعد البيع، والبحوث والتطوير،         

ذه التكاليف حتى يتمكن مـن      يجب على هذا النظام تعديل التحليل لكي يتضمن مثل ه         

 .التوصل الى التكلفه الكليه للمنتج ويتوقف ذلك اساساَ على قاعدة التكلفه والمنفعه

 قد يتعارض مع بعض المبادئ المحاسبيه المتعارف عليهـا   (ABC)إن تطبيق نظام  .٥

وبالتالي يجب على أي منشأه تطبق نظام       . كمبدأ الحيطه والحذر، ومبدأ القابليه للتحقق     

(ABC)   أن تصمم نظامين الأول للاستخدام الداخلي، والثاني للاستخدام الخـارجي 

 .، وهذا مكلف جداَ)التقارير الماليه(

 مرتفعه جداَ، وكذلك صعوبة اختيار وتحديـد مـسببات    (ABC)تكلفة تطبيق نظام  .٦

 .التكلفه واعتماده كغيره على بيانات تاريخيه تعد داخلياَ

غالب على مفاهيم عامه، حيث يعد النشاط مجمع تكلفه على          لأنشطه في ال  يتم تعريف ا   .٧

مستوى المنشأه يعكس مجموعه من الأنشطه الفرعيه، وهذا لا يوفر معلومات تكلفـه             

 .مفصله حول تلك الأنشطه

فـي القطـاع    ) ABC( أهمية محاسبة التكاليف المبنية على الأنشطة        ٧-٢

  :الصحي

الصحية هي نتيجة طبيعية لما يواجهه مقـدموا        إن الارتفاع المستمر في تكاليف الرعاية         

هذه الخدمة من الضغوطات التي يمارسها مستهلكي هذه الخدمات لرغبتهم بالحصول على            

  .هذه الرعاية بكفاءة وجودة عالية وبكلفة معقولة
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وحتى يحقق هذا القطاع الغاية من وجوده والمتمثلة بتقديم رعاية صـحية ضـمن كلفـة                

 الخدمة المقدمة آخذين بعين الاعتبار تحقيـق هـامش ربحـي            منخفضة مع ضمان جودة   

معقول فلا بد من وجود نظام رقابة جيد على العمليات التشغيلية والذي يمكن تحقيقه مـن                

ان نظام محاسبة التكاليف فـي القطـاع   ) Ramsey, 1994(خلال ضبط التكاليف وبين 

تمكين المنشأة من   وشكل فعال ،    الصحي يجب ان يحقق ثلاثة اهداف ممثلة بإدارة الكلفة ب         

تعظيم مواردها من خلال الإدارة السليمة للخدمات المقدمة للمـراجعين، وبيـان فـرص              

 وان هذه الأهداف لا تتحقق باستخدام أنظمة التكاليف         .التطوير المستمر للعمليات التشغيلية   

م محاسـبة  حيث وضح انه ولتحقيق هذه الاهداف فإنه لا بد مـن تطبيـق نظـا         . التقليدية

التكاليف المبني على الانشطة بالمستشفيات نظراَ لما يتمتع به من قدرة على تحليل وفهـم               

  .الانشطة ومسببات التكلفة

 ان فهم الانشطة وادارتها بشكل فعـال  (Brimson & Burtha,1992,P1-37)كما بين 

  :يتطلب الاجابة الدقيقة على الاسئلة التالية

  مها الأنشطة؟ما هي الموارد التي تستخد -١

 ما هي مخرجات او اهداف ممارسة النشاط؟ -٢

 كيف يتم ممارسة النشاط؟ -٣

حيث وبالاجابة على هذه التساؤلات يمكن للمستشفى تحديد كلفة الخدمة المقدمة وذلك بتمكينـه            

من معرفة اي الأنشطة التي تؤدي الى قيمة مضافة وايهـا لا يـؤدي الـى ذلـك وبالتـالي                    

نشطة التي تعمل على تحسين العمل وتجنب تلك التي تؤدي الى زيادة            الاستمرارية بممارسة الأ  

  .في استخدام الموارد وبالتالي زيادة الانفاق التشغيلي وتقليل الربحية
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حيث لابد لمقدمي خدمات الرعاية الصحية من بذل الجهود لإدارة الموارد المتاحة لهم بـشكل               

 أن المردود الذي سيحققونه ملائم لـضمان        فعال ومعرفة كلف أنشطتهم بشكل دقيق للتأكد من       

ونتيجة لذلك كان لزاماَ على المستشفيات أن تقوم بتـصنيف أعمالهـا حـسب              . استمراريتهم  

أنشطتها وذلك لبسط الرقابة على كلف الخدمات المقدمة للمـريض وكـذلك كميـة المـوارد                

  . المستخدمة من قبل كل قسم من أقسامها

اس كلفة الخدمات المقدمة للمريض والتي من أمثلتهـا معرفـة           مما لا شك فيه وجود طرق لقي      

نسبة الاشغال للمستشفى ، أو الكلفة المباشرة لممارسة نشاط معين ، أو الكلفة المباشرة الكليـة                

مة نظام التكاليف    آخرى وذلك يهدف الى قياس مدى ملاء       لحالة معينة ومقارنتها مع مستشفيات    

إلا ان هذه الطرق قد تعتبر      . لمستخدمة في مستشفيات آخرى     المعمول به مع أنظمة التكاليف ا     

  .غير ملائمة، ذلك أن الطريقة المتبعة لتجميع التكاليف تختلف من مستشفى إلى آخر

وبما أن أساس الإختيار لدى متلقي الخدمات المقدمة من قبل المستـشفيات لا يتـأثر بقـوى                 

 فكان لابد لهذه المستشفيات من إيجـاد        العرض والطلب وإنما بنوعية وسرعة الخدمة المقدمة      

الأسس أو الطرق الملائمة لتسعير خدماتها المقدمة لمرضاها، ومن هنا كان لزاماً على هـذه               

المستشفيات من الاستجابة لرغبات مرضاها عن طريق دراسة آلية استخدام مواردها وتعظـيم     

 معرفة أيها يؤدي إلـى قيمـة        ونتيجة لذلك فلابد للمستشفيات من تقسيم أنشطتها و       . ربحيتها  

  .مضافة للخدمة وأيها لا يؤدي لذلك وبالتالي تجنب هذه الأنواع من الأنشطة

ستشفيات أنشطة متعددة والتي غالباً ما تكون متكررة بطبيعتها فإنه يعتبر من            وحيث تمارس الم  

ظمـة  الضروري لإدارة المستشفى إيجاد نظام تكاليف ملائم لاتخاذ القرار، حيـث فـشلت أن             

التكاليف التقليدية المطبقة حالياً في المستشفيات عن تقديم المعلومات الكافية عن الأنشطة التي             

تمت لخدمة المريض لأن ممارسة هذه الأنشطة هي التي تؤدي لحدوث الكلفة، كما أن نظـام                
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ئيـة  التكاليف التقليدية يعتمد على أساس تحميل الكلفة من دائرة لأخرى لاحتساب الكلفـة النها             

بدلاً من اعتماده لأساس النشاط الذي تم ممارسته لتقديم الخدمة للمريض والذي يعتبر هـدف               

  .الكلفة النهائي

كما إن أهم ما يميز المستشفيات عن سواها في قطاع الخدمات هو تقديمها للعديد من الخدمات                

هذا النوع من منشآت    المترابطة التي ترتبط بالمنشأة ككل مما يزيد من التكاليف غير المباشرة ل           

  .الخدمات

تمتع به المستشفيات من الخصوصية في بيئة الاعمال حيث يـرتبط جـزء مـن               تونظراَ لما   

اهدافها بجودة الرعاية الصحية المقدمة للمرضى، حيث تكون تكلفة تقديم هذه الرعايـة مـن               

ريض وبين كلفـة    الامور الثانويه آخذين بعين الاعتبار العوامل الانسانية المرتبطة بصحة الم         

الموارد المتاحه وكيفية استخدامها لضمان ديمومة المنشأة وتعزيز قدرتها علـى الاسـتمرار             

 ان تطبيـق نظـام محاسـبة        (Ross,2004,P1)حيث بـين    . بتقديم خدمات الرعاية الصحية   

التكاليف المبني على الانشطة في المستشفيات يساعد على تجسير الهوه بين هذين المفهـومين              

طريق تقديم معلومات دقيقه وملائمة للعاملين بهذه المنشآت مع التأكيد على توجيه الموارد             عن  

  . المتاحة لضمان استمراريتها وتطويرها

وبناءاً على ماتم طرحه وضمن نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة فإن ممارسـة أي               

 حدوث التكلفة، لذا فإن تطبيق نظام       نشاط هو الذي يؤدي إلى استخدام الموارد المتاحة وبالتالي        

محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة سوف يساعد إدارة المستشفى على تحديد الأنشطة التي             

تستخدم مواردها وبالتالي الاستغناء عن تلك الأنشطة التي تسبب هـدراً لهـذه المـوراد دون                

  .ربحية هذا المستشفىالمساس بجودة أو نوعية الخدمة المقدمة مما ينتج عنه تعظيم ل
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 ان اهمية تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الانـشطة           (James,1995,P50) بين   قدو

في القطاع الصحي تكّمن في كونه يساعد على تحديد التكاليف وفق الاجـراءات او الانـشطة                

 فـإن   التي تمت ممارستها لتقديم خدمة الرعاية الصحية للمرضى، حيث وبتطبيق هذا النظـام            

  .العاملون في هذه المستشفيات يصبح لديهم فهم اكبر للتكاليف المرتبطه بتقييم الحالة المرضية

يمكن تطبيق مدخل التكلفة على أساس النشاط وليس فقط         " بأنه  ) ١٩٩٩ ، أبو خشبه ( ولقد ذكر   

يـة  ة بل وعلى المنشآت الخدمية كالمستشفيات ، وعلى المنشآت التمويل         يعلى المنشآت  الصناع   

كالبنوك التجارية ، حيث أن أغلب منتجات المنشآت الخدمية ليس لها مواد مباشرة ملموسة أو               

عمالة مباشرة تعمل على المنتج ، فإنه يمكن تحميل كل تكاليف المنتج إليه بناء على العمليات                

  ".أو الأنشطة التي أحدثها المنتج في المنشأة

ة مدى إمكانية وكيفية قياس التكلفة على أسـاس         في دراسته لمناقش   ) King، 1994(وقد بين   

 تطبيق مدخل قياس التكلفة على      عنالنشاط  في المستشفيات ، أنه رغم أن المعلومات المتاحة           

 ةأساس النشاط في المستشفيات بصفة خاصة قليلة ، إلا أن التطبيق ممكن جداً ويبنى على ثلاث               

  :محاور رئيسة وهي 

  .لخاصة بكل نشاطتحديد الأنشطة والتكاليف ا .١

 .تجانس مجمعات التكلفة بحيث يمكن استخدام سبب تكلفة واحد لكل مجمع  تكلفة .٢

 .إمكانية ربط مسببات التكلفة بالمخرجات .٣

وقد توصل الباحث إلى أن محصلة  تطبيق مدخل قياس التكلفة على أساس النشاط في كثيـر                 

متحدة في منتـصف الثمانينـات ،       من المستشفيات التخصصية في أمريكا الشمالية والمملكة ال       

 تكلفة اليوم من أيام إقامة المرضى، لأن هذا المدخل سـاعد علـى              لساعد على تصويب معد   

بة لتقديم الخدمة العلاجية للمريض ،      وتطوير نظام التكاليف ، حيث يعكس كافة الأنشطة المطل        
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 الدقـة فـي     كما ساعد هذا المدخل أيضاً على تحديد وتصويب أهم مجالات التعـسف وعـدم             

  .إجراءات التخصيص التقليدي للتكاليف غير المباشرة

ان حساب تكلفة الخدمة الصحية بشكل أكثر دقة أمر فـي غايـة   ) West, 1997(وقد وضح 

  .الأهمية حيث أن هذا النظام يستخدم حالياً في عدة مؤسسات صحية

 على الأنـشطة فـي      وتساعد المعلومات المستخرجة من تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني        

  :المجالات التالية

قياس وتحسين كفاءة أداء أقسام المستشفى ، وذلك عن طريق تحديد فرص تخفـيض               .١

التكلفة ، خاصة المرتبطة بالأنشطة السائدة ، وذلك بالاعتماد على تقديرات لمـسببات             

 .مرارالتكلفة لمراقبة مستويات الموارد المقدمة ، ومتابعة اتجاهات تكلفة النشاط باست

تحديد وتوضيح ملفات الأنشطة ، خاصة النشاط الذي يمد النشاط الآخـر المـستفيد ،                .٢

وذلك عن طرق استخراج معلومات عن مسببات تكلفة النشاطين ، والاعتماد عليهمـا             

 .في دعم الإدارة في مجال إدارة الجودة الشاملة

ومات مفيدة لبنـاء    معلإدارة التكاليف والتخطيط الاستراتيجي ، وذلك عن طريق توفير         .٣

ة المخرجات ، ووضع الموازنة وعقد مقارنات بين أداء الأقـسام داخـل             نماذج تشكيل 

 .المستشفى

اتخاذ القرارات عن طريق مد الإدارة بأساس مناسب للاختيار بين بدائل أداء الخدمـة               .٤

 .أو استئجارها

رجات ، وفهم   الربط بين التكلفة والمسبب ، مما يساعد على سهولة تحليل تكاليف المخ            .٥

كيفية استهلاك الموارد ، وتحسين قدرات المدراء والأطباء على مواجهة متغيرات بيئة            

 .أداء الخدمة الصحية ن خاصة في حالة المنافسة
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فإنه يمكن تحديد أهم الفروقات بـين نظـام محاسـبة     (Granof, 2000 ,P.9) ووفقاَ ل

   أدناه) ١-٢(ا هي مبينه بالجدول تكاليف الأنشطة وبين النظام التقليدي للتكاليف، كم

  الفروقات بين نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطه والنظام التقليدي للتكاليف

  )١-٢(الجدول 

  

  نظام تكلفة الأنشطه  النظام التقليدي  وجه الإختلاف

  مجمع التكلفه
Cost Pool

يتم تجميع التكاليف في مجمعـات تكلفـه أو         

عـه فـي    مكاليف المج مراكز تكلفه وتكون الت   

المركز الواحد غير متجانسه ولا تعود الـى        

  .عامل واحد

يتم تجميع التكاليف في مجمعات تكلفـه       

على اساس مسببات التكلفه بحيث يحتوي      

كل مجمع على تكاليف الأنـشطه التـي        

  .تشترك في نفس موجه او مسبب التكلفه

 غيـر   تخصيص التكلفه 

  المباشرة
Cost Allocation

 علـى    غير المباشـرة   ص التكاليف يتم تخصي 

أساس حجم الأنتاج أو على أسـاس العمـل         

المباشر أو علـى أسـاس سـاعات دوران         

  .الآلات

يتم تخصيص التكاليف على المخرجـات      

من واقـع مجمعـات تكلفـة الأنـشطه         

بإستخدام اساس يتناسب مـع مـسببات       

  .التكلفه

  موضع التكلفه
Cost Object 

ى عنصر واحـد    يتم تركيز جميع التكاليف عل    

  .وهو وحدة المنتج أو الخدمه

يتعدد موضع التكلفه فقد يكون مخرجات      

العمليات، الدفعات، أو خطوط الأنتاج، أو      

  .،ألخ...التكاليف المتعلقه بالعملاء،

ــة اتخــاذ  دعــم عملي

  تاالقرار
Decision Support

قد تتسبب هذه الطريقه في تحميل التكـاليف        

النقـصان بالتـالي    على المنتجات بالزياده أو     

فإنه لا يكون هناك ثقه في المعلومات التي يتم         

الحصول عليها كمخرجات للنظـام وبالتـالي       

فإن هـذا النظـام لا يـدعم ترشـيد إتخـاذ            

  .القرارات

ت اتساعد بشكل افضل في ترشيد القرار     

الإداريه بسبب وفرة وجودة ودقة وشفافية      

المعلومات التي يـتم الحـصول عليهـا        

  .نظامكمخرجات لل

  تكلفة التطبيق
Implementation 
Cost

منخفضه وبالتالي هي مناسبة اكثر للمنظمات      

الصغيره والتـي تتـصف بمـزيج بـسيط         

  .للمنتجات

مرتفعه ولكن هناك ما يبرر هذه التكلفـه        

خاصه بالنسبه للمنظمات الكبيـره التـي       

تتعدد منتجاتها والتي تعتمد غلى الاتمتـه       

  .في انتاجها

 Granof, Michael H., Platt, David E., Vaysman, Igor, Using):المـصدر 
Activity – Based Costing To Manage More Effectively,2000, P.9)   
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   تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الانشطة في المستشفيات٨-٢

 والتأثير،  تعتبر المعلومات والبيانات التي تزودنا بها انظمة التكاليف غاية في الأهمية          

حيث تستند اليها الاداره في اتخاذ قراراتها لتحقيق اهدافها، ومن هنا كان لا بد ان تكون هـذه                  

ونتيجة للتطور السريع في بيئة الاعمال وخاصة المستشفيات فإنه لا          . المعلومات غاية في الدقة   

ا فـي عمليـة     بد لها من توفير نظام محاسبي جيد يزودها بمعلومات ذات دقه عالية لمساعدته            

  .ت المتعلقة بالتخطيط والرقابة وتقييم الاداءااتخاذ القرار

وبطيبعة الحال فإن المستشفيات تعد من منشآت الاعمال الخدمية، حيث يتمتـع هـذا القطـاع                

ــشآت  ــن المن ــواه م ــن س ــصوصيته ع ــبخ ــصناعية، وبوض ــين و ال ــا ب ح اكثروكم

(Atkinson,2007,p.13) نتاج سلع ملموسـه او الاحتفـاظ    ان منشآت الخدمات لا تقوم بإ

بمخزون نهاية المدة، وعادة ما يكون الموظفين العاملين بهذه المنشآت على علاقه مباشرة مع              

مستهلكي الخدمة، ولهذا فإنه لا بد على هذا النوع من المنشآت مراعاة توقيت تقديم الخدمة مع                

العيوب والتأخير فـي الخدمـة      الانتباه الى جودتها حيث يلاحظ المستهلك لهذه الخدمه وجود          

المقدمة بسهولة كبيرة مما قد يدفعه الى البحث عن مزود آخر وبالتالي فقدان المنشأه لفرصـة                

  .تحقيق ايراد

وبهذا الفصل سوف يقوم الباحث بإستعراض لأهم خطوات تطبيق نظـام محاسـبة التكـاليف               

ابلات الشخصيه والدراسه لواقع    المبني على الأنشطة من واقع الدراسات السابقة ومن واقع المق         

  .الحال التي قام بها الباحث على بعض المستشفيات ضمن عينة الدراسة

  : لمحة عن المستشفيات في الاردن٩-٢

حيث الرعاية الـصحية،    تعتبر المملكة الأردنية الهاشمية من افضل الدول العربية من          

ي، هذا وتعتبر المستشفيات الخاصة     تها للمراجعين على الصعيد المحلي والاقليم     امحيث تقدم خد  
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اية الصحية مـن الـدول      عالعاملة في محافظة العاصمة عمان الملاذ الاول لطالبي خدمات الر         

  .الشقيقه المجاورة

وبطبيعة الحال فإن المستشفيات مدار البحث تعتبر مؤسسات استثمارية هدفها تحقيق هـامش              

ية مقابل اتعاب واجور محـدده بهـدف        مقبول من الربحية، حيث تقدم خدمات الرعاية الصح       

  .تحقيق ربح معقول وعائد ملائم على رأس المال

ومن خلال الدراسة فقد استطاع الباحث من ملاحظة الاختلاف الموجود بين المستشفيات مـن              

حيث طبيعة الخدمات الصحية التي تقدمها للمرضى، او من حيث حجم الخـدمات المقدمـة،               

فبعض هذه المستشفيات متخصص فـي مجـال معـين          . صهاوكذلك من حيث تعقيدها وتخص    

وبالرغم من وجـود    . ومحدد، كمستشفيات خاصة بالولادة، والعيون، وجراحة القلب، وغيرها       

 منها يعمل على تقديم خـدمات صـحية         اَ كبير اَهذا التخصص في المستشفيات فإن هناك عدد      

 ممارستها لغايات تقديم خدمـة      متنوعه وشامله، والذي يؤدي الى تعدد الأنشطة الواجب عليها        

كما تختلف مستشفيات القطاع الخاص العاملة بمحافظة العاصمة عمان عـن           . الرعاية الصحية 

وبالرغم من هـذه    . بعضها من حيث طاقتها الاستيعابية كذلك فمثلاَ بعدد الاسره المتوفره فيها          

ذه المستشفيات تتـشابه    الاختلافات من حيث طبيعة الخدمة المقدمة، والأنشطه، والحجم فإن ه         

في الغايه من وجودها وعملها والمتمثله في تقديم خدمات الرعايه الصحيه بجوده وكفاءة عاليه              

  .وتوقيت ملائم لطالبيها

  : خطوات تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة١٠-٢

 المبنيـه   يرى العديد من الخبراء الذين كتبوا في مجال تطبيق نظام محاسبة التكـاليف            

 أن آليـة  (Drury, 2005, p.149) و (Horngren, 2005, p.144)على الأنشطة ومـنهم  

عمل نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطه تقوم على اساس خطوتين اساسيتين، حيـث              
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يتم في الخطوه الاولى تجميع كلفة الموارد المـستخدمه الـى مجمعـات التكلفـة او النـشاط             

(Activity Cost Pools) ليتم بعدها تخصيص كلف هذه المواد بإستخدام موجهات الكلفة الى 

لخطـوة  االأنشطه التي قامت بإستخدام هذه الموارد وذلك لتتمكن من تحديد كلفة النشاط،، وفي  

الثانية يتم تحميل تكاليف الأنشطة الى المنتج او الخدمة النهائية وعلى اسـاس موجـه تكلفـة                 

  .النشاط

 انه ولتطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة في المنشآت (Udpa, 2001)ويرى 

الصحية كالمستشفيات فإنه لا بد من القيام اولاَ بعملية تحليل انشطة المستشفى لما لهذا التحليل               

حيث تحليل هذه الأنشطة ستمكن المستشفى من تحديد اي الأنشطة سـتعمل            . من فائدة واهمية  

مة الرعاية الصحية كزيادة الرعاية المقدمة للمريض، وزيـادة رضـاه،           على اضافة قيمة لخد   

وأيها لا يعمل على اضافة قيمة للخدمة المقدمة للمريض مثل اجراء فحوصات غير ضرورية              

  .أو اطالة فترة الانتظار وبالتالي هدر الموارد المتاحه

 فـي نظـم التكـاليف       ان تصميم نظام التكاليف المبني على الأنشطة لا يختلف عما هو عليه           

 نفس الاجراءات والخطوات التـي      اماَ محاسبياَ متكاملاَ، حيث تكون    الأخرى من حيث كونه نظ    

يها تصميم أي نظام محاسبي آخر، وتشتمل عملية تصميم نظـام محاسـبة التكـاليف               ليقوم ع 

  :(Drury, 2005, p.154)المبني على الأنشطة على الخطوات الأربعه التاليه 

  د الأنشطةتحدي: أولاَ

في الحياه العملية يمكن تحديد عدد كبير من الأنشطه التي يتم ممارستها داخل المستشفى، وقد               

بينت الدراسات أنه كلما زادت عدد الأنشطه كلما زادت درجة تعقيد وصعوبة تحديد العلاقـة               

 ,Deakin, 1994)وقد بـين  . بين النشاط والخدمة المقدمة مما يزيد من تكلفة تطبيق النظام

p.24)              بأنه يتم تحديد الأنشطة الرئيسية من خلال دراسة المنشأة والتعرف على طبيعة العمل 
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في كل قسم وكيفية سير العمليات التشغيلية لتحديد الأنشطة المستهلكة للمواد وغالباَ فإن ذلـك               

ص الجزء هو الأكثر أهمية وتحدياَ في عملية تصميم النظام اذ يتطلب عدد كبير مـن الاشـخا             

  . لفهم الأنشطة التي يتم ممارستها لتقديم الخدمة أو السلعة

إن مستوى الدقه والتوسع في تحليل الأنشطة يعتمد على قرار الادارة ونوع وحجم ومـستوى               

المعلومات المطلوبه لتحقيق اكبر قدر ممكن من المنفعه بأقل تكلفه لازمـه لتـشغيل وادامـة                

 الأنشطة التي قد يقوم بها المستشفى نـشاط الـشراء،           ومن الأمثلة على  . استمرار عمل النظام  

دد من المهام ومنها إعداد طلب شراء مـن القـسم المعنـي،             عحيث يتطلب هذا النشاط القيام ب     

. وتحديد المورد، واصدار أمر الشراء، واستلام وفحص المواد، والتخزين، والمناوله، وغيرها          

د المنشأه نفقـات واسـتهلاك لمواردهـا وذلـك       حيث أن القيام بهذه المهام كلها يؤدي الى تكب        

  .مارسة نشاط الشراءمل

 نظـام   فإذا كان عدد الأنشطة المؤداه داخل المستشفى كبير جداَ فإنه قد يتطلب مـن مـصمم               

الأنشطة في مجموعه معينة وغالباَ ما يتوجب عليه مراعاة تجـانس           التكاليف تجميع العديد من     

 وذلك لغايات تبويبها الى أنـشطة  (Cost Pools)لتكلفة هذه الأنشطة في ما يسمى بمجمعات ا

  .ذات قيمة مضافة وأخرى لا تضيف قيمة وبالتالي تجنبها وخفض كلفة تأدية النشاط

  تحديد تكلفة كل نشاط: ثانياَ

بعد تحديد الأنشطة المختلفة التي يقوم بها المستشفى، فإنه يتوجب توزيـع تكـاليف المـوارد                

ف التـي تكبـدها     ينة على هذه الأنشطة وذلك بهدف تحديد التكـالي        المستخدمة ضمن فترة مع   

حيث أن العديد من هذه الموارد يمكن تتبعها بشكل مباشر الـى  .  للقيام بهذه الأنشطه   المستشفى

الأنشطة التي استهلكتها، مثل الأدوية التي تم صرفها لمريض معين، أو صور الأشعة التي تم               

رية التي تمت، ومنها مصاريف لا يمكن تتبعها بشكل مباشر          اجراؤها له او من الفحوص المخب     
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ومنها مصاريف الطعام والشراب، وخدمـة الغـرف، والاسـتهلاكات، ومـصاريف الميـاه              

  .والكهرباء

وبناء عليه فإنه يتوجب على مصمم نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنـشطة فـي هـذه                 

 لتوزيع هذه (Cause And Effect Relationship)المرحلة مراعاة علاقة السبب والنتيجه 

وبعبارة أخرى فإن المخرجات    . المصاريف على الأنشطة المختلفه التي تمت داخل المستشفى       

النهائية هي التي تستهلك الأنشطة والأنشطة بدورها تستهلك الموارد والتي تكلفتها تمثل تكلفـة    

خدمة (والمخرجات  ) الموارد(لات  النشاط، أي أن الأنشطة عبارة عن حلقة الوصل بين المدخ         

  ).الرعاية الصحية

الاشاره الى أن بعض الموارد قد يتم استهلاكها من قبل عـدة انـشطة داخـل                من  وهنا لا بد    

المستشفى حيث يتم تحميل كلفة هذه الموارد الى الأنشطة عن طريق ما يسمى بموجـه كلفـة                 

ين عند استخدام هذا الموجـه،   يجب مراعاة أمرحيث. (Resource Cost Driver)الموارد 

الأول العلاقة المنطقية بين استخدام هذه الموارد وبين الأنشطة، فعلى سبيل المثـال ان كلفـة                

استخدام المحروقات لغايات التدفئة تدخل في عملية احتساب كلفة الأقامة للمريض والتي يمكن             

ت على اجمـالي مـساحة      تحديد استخدام هذا المورد عن طريق قسمة اجمالي كلفة المحروقا         

والاعتبار الثاني هو وجود المعلومـات      . المستشفى ثم ضربها بمساحة غرفة المريض الواحد      

  .الاحصائية لدى ادارة المستشفى وذلك من خلال البيانات التاريخيه لكمية استخدام هذه الموارد

  تحديد مسبب التكلفه لكل نشاط: ثالثاَ

 Cost)ه المختلفة فإنه لا بد من تحديد مـسبب التكلفـة   حتى يتم توزيع التكاليف على الأنشط

Driver)            مـسببات    – حيث تسمى مسببات التكلفة المستخدمة في هذه المرحله بموجهـات – 

، ومسبب التكلفه يعتبر وسيله الـربط بـين تكلفـة    (Activity Cost Drivers)كلفة النشاط 
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هو مقياس كمي يعكـس مخرجـات       النشاط والمخرجات من المنتجات أو الخدمات، وبالتالي ف       

  .النشاط

  : النشاط فإنه لا بد من مراعاة أمور متعدده منها– مسبب –وعند اختيار موجه 

عات التكلفة، فمـثلاَ  م كلفة النشاط برابط منطقي بمج     – مسبب   –يجب أن يرتبط موجه       .  أ

  .ارتباط كلفة خدمه التمريض بعدد زيارات المريض الواحد في اليوم

 كلفة النشاط بسهولة، فمـثلاَ إمكانيـة تحديـد عـدد            – مسبب   –وجه  امكانية تحديد م   .  ب

 .زيارات كادر التمريض للمريض الواحد في اليوم

 –ويتوقف  نجاح نظام التكاليف المبني على الأنشطه على مدى الدقه في تحديـد موجهـات                 

 غيره من    التكلفه لكل نشاط وذلك لأن الصفه المميزه لهذا النظام والتي تفضله على            –مسببات  

  .الأنظمه هي مستوى الدقه المتميز الذي تتصف به معلومات ومخرجات هذا النظام

 الى أن اختيار موجهات التكلفه أو تعددها يعتمد على أسـاس الكلفـه              (Drury,2006)ويرى  

والمنفعه المتوقعه من تعدد هذه الموجهات وقد بين ايضاَ الى أن موجهات التكلفه تنقـسم الـى      

  :يين وهماقسمين اساس

حيث تقوم على اساس اعتماد عدد مرات ممارسة النشاط، مثل عـدد            : موجهات كميه   - أ

مرات القيام بعمليات الشراء للمستشفى ككل، وعدد مـرات تقـديم خـدمات الطعـام            

ويعتبر هذا النوع من الموجهات اقل كلفة حيث انه مبنـي علـى             . والشراب للمرضى 

وبجميع . كل مره يتم فيها مزاولة نشاط معين      اساس أن استخدام الموارد هو نفسه في        

 Cost)الاحوال اذا كان الانحراف في استخدام الموارد من قبـل موضـع التكلفـه    

Object)قليل فإن هذه الطريقه ستؤدي الى حساب الكلفه بشكل دقيق نوعاَ ما .  
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حيث تقوم على أساس اعتماد الوقت اللازم للقيام بنشاط مـا، فعلـى             : موجهات زمنيه  - ب

سبيل المثال احتساب الوقت اللازم لتجهيز او اعادة تجهيز غرفة العمليات بعد القيـام              

  .بعمليه جراحية معينة

  تخصيص تكاليف الأنشطه: رابعاَ

كما أسلفنا الذكر فإن نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطه يقوم على فكرة أن الأنـشطه                

ها مرتبطه بتكلفة الموارد المستخدمة ، وان المنتج        هي التي تستهلك الموارد وبالتالي فإن تكلفت      

او الخدمه النهائيه هي التي تستهلك الأنشطه مما يتطلـب تحميـل المنتجـات بتكلفـة هـذا                  

الاستهلاك، وبالتالي فإن هذه الخطوه تعني تخصيص تكاليف الأنشطه على المخرجات طبقـاَ             

  .لحاجة كل منها للموارد المستنفذه في تنفيذ النشاط

في هذه المرحله يتطلب علينا تحديد نسبة التحميل من موجهات التكلفه للمخرجات النهائيـه،              و

وبناء عليه يتوجب أن تكون موجهات التكلفه قابله للقياس وذلك لإعتمادها كأسـاس لتحميـل               

المخرجات النهائيه بحصتها من مجمعات التكلفه التي تم تحديدها سابقاًَ، فعلى سـبيل المثـال               

لإجراء عمليـه جراحيـه      علينا معرفة عدد الساعات اللازمة لتجهيز غرفة العمليات       يتوجب  

  .معينه وذلك لكي نتمكن من احتساب الكلفه بشكل دقيق

وبعد ذلك يتم حصر وتحديد مقدار استهلاك المنتجات من موجهات التكلفة ليتم تحديـد تكلفـة                

  :الخدمه المقدمه للمريض والتي تتكون من العناصر الآتيه

والتي تتضمن مقدار العلاجات أو الادويه التي تـم اسـتخدامها           : كلفة المواد المباشره    -أ 

للحاله المرضيه الواحده، مثل عدد ونوع الفحوص المخبريه التي تم اجراؤها، وبـاقي             

الفحوصات السريريه الأخرى كصور الأشعه وغيرها حيث يتم تحديد الاستهلاك مـن            

  .(Bill of Material)مة المواد المستخدمه هذه المواد بواسطة ما يسمى بقائ
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 منحيث تتميز المستشفيات عن غيرها في تحديد العمل المباشر          : كلفة العمل المباشر    -ب 

 .كونها ترتبط بعقود مع الاطباء مبنيه على أساس الزياره لمريض محدد

وتتـضمن الكلفـه التـي سـيتم        ): التكاليف غير المباشره  ( كلفة الأنشطة المستهلكه      -ج 

يصها من مجمعات التكلفه المختلفه مثل خدمات التمريض، وخـدمات الطعـام             تخص

  .والشراب، وخدمات الاقامه الأخرى، وخدمات الطاقم الأداري وغيرها

  : متطلبات تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطه١١-٢

 بد لـه    إن التطور السريع الذي واجهه قطاع الرعايه الصحيه في العقدين الأخرين لا           

من أن يعكس اثاره على أنظمة المحاسبة المستخدمه في هذه القطاعات، فالتحول الذي شـهده               

هذا القطاع من حيث الاعتماد على الموارد البشريه الى الاعتماد على العمليات الاليه أصـبح               

ة  جداَ، حيث غزت التقنيات المتطوره هذا القطاع مثل اجراء العمليات الجراحيه بواسـط             اَكبير

  .المناظير مما أدى الى أعتماد هذا القطاع على الالات أكثر من اعتماده على الموارد البشريه

 من تحديد أهم الخصائص الواجب توفرها فـي بيئـة   (Esrtrin, 1994, P.42)وقد استطاع 

  :العمل حتى تكون ملائمه لتطبيق مدخل التكلفه على أساس النشاط وهي

تعدده من الخدمات اضافه الـى التعقيـد فـي العمليـات            قيام المنشأه بإنتاج تشكيله م     -١

  .التشغيليه

 .في العمليات التشغيليه) الاليه(استخدام الأنشطه المتقدمه  -٢

 .استخدام الأنشطه المساعده او المقدمه من طرف ثالث في المنشأه -٣

 .الزياده في التكاليف غير المباشره والمرتبطه بمخرجات الانتاج -٤

 .نتاج مع زياده في حدة المنافسه السوقيهالاختلاف في كميات الا -٥

 .اعتماد المنشأه على العمل الالي ونظم الانتاج المتقدمه -٦
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اعتقاد الاداره بأن أنظمة التكاليف التقليديه والتي تعتمد عليها تـشوه تكلفـة المنـتج                -٧

 .الحقيقيه

ة التكاليف  فقد بين أن أهم متطلبات وزيادة فاعلية نظام محاسب(Cooper, 1991, P196)أما 

  :المبني على الأنشطه تتلخص بمايلي

توفر نظام محاسبي يمكّن من توفير البيانات اللازمه والتفصيليه لغايات تحديد وقياس             -١

  .العلاقه بين التكلفه وموجهاتها

التغير في البيئه الصناعيه من حيث ارتفاع درجة التقنيه والاتمته مما يؤدي الى زيادة               -٢

 .باشرهنسبة التكاليف غير الم

 .تنوع المنتجات -٣

 .زيادة عدد الاقسام المسانده للانتاج -٤

ارتفاع حدة المنافسه السوقيه مما يؤدي الى التوجه لخفض الكلفـة وتحـسين نوعيـة                -٥

 .المنتجات

 .توجه الادارة الى التطوير المستمر والتكيف مع المتطلبات الجديده للسوق -٦

 .الاختلاف في حجم الكميات المنتجه -٧

 .ليف المشتركه نسبه كبيره من أجمالي تكاليف المنشأهأن تمثل التكا -٨

 .الانخفاض في أسعار المنتجات المنافسة في السوق -٩

  .عدم المقدره على تفسير نسبة الربح المتأتيه من بعض المنتجات-١٠
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 تصميم نموذج نظام محاسبة التكـاليف المبنـي علـى الأنـشطه فـي               ١٢-٢

  : عمان–اصمه المستشفيات الخاصه العامله بمحافظة الع

تبدأ عملية تصميم نموذج نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة بشكل أساسي بتحديد             

العناصر المكونه لهذا النموذج وبفهم بيئة العمل داخل المنشأه من حيث تدفق المعلومات مـن               

  .بداية العمل وحتى نهايته

ليف المبني علـى الأنـشطه فـي        وقبل البدء بعملية تحديد عناصر نموذج نظام محاسبة التكا        

 عمان فإنه لا بد من التعرف على سمات         –المستشفيات الخاصه العامله في محافظة العاصمه       

المستشفيات الخاصه العامله في محافظة العاصمه عمان، وكيفية القيام بالعمل بداخلها لغايـات             

التكاليف المستخدمه بها   تقديم خدمات الرعايه الصحيه، ونوع تلك الخدمات التي تقدمها، ونظم           

، ومن خلال قيام الباحث بالزيارات الميدانيه لهذه المستشفيات لإستطلاع واقع           - إن وجدت    –

الحال واجراء بعض المقابلات الشخصيه مع العاملين في هذه المستشفيات فقد استطاع الباحث             

  :من تحديد بعض سمات هذه المستشفيات والتي يمكن تلخيص أهمها بما يلي

ن جميع المستشفيات الخاصة العاملة في محافظة العاصمة عمان تأسست على أساس            أ -١

  .شركات تهدف إلى تحقيق الربح من خلال تقديم خدمات الرعاية الصحية لمراجعيها

إن جميع هذه المستشفيات تعمل على تقديم خدمات الرعاية الصحية سواء للمقيمين بها              -٢

)In Patients (اس اليومي أو للمراجعين على الأس)Out Patients or day Case (

والتي تتمثل بالاستشارات الطبية، والتحاليل المخبرية، والعمليات الجراحية، والعـلاج          

 .الطبيعي

تتضمن معظم هذه المستشفيات أقسام مختلفة تمارس عدة أنشطة طبية مثـل العـلاج               -٣

 .الباطني، والعيون، والعظام، والأمراض النسائية وغيرها
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 ـه المستشفيات تتميز بالتخصص ب    بعض هذ  -٤ وع الخدمـة المقدمـة للمـريض مثـل         ن

 .مستشفيات العيون، والنسائية والتوليد، والقلب والجراحة

اختلاف الطاقة الاستيعابية للمستشفيات من حيث قدرتها على التعامل مع النزلاء مـن              -٥

 .المرضى من مستشفى لآخر

على أساس عقود تكون سنوية فـي  تتعامل معظم هذه المستشفيات مع شركات التأمين        -٦

الغالب وتحدد أسعار تقديم خدمات الرعاية الصحية بشكل مسبق وطيلة مدة سـريان             

 .العقد

 .معظم هذه المستشفيات لا تقوم بإعداد موازنات تقديرية لعملياتها التشغيلية -٧

لا يوجد في أي من هذه المستشفيات قسم خاص يتعامل مع محاسـبة التكـاليف وأن                 -٨

لرعاية الصحية تتحدد بموجب أسعار موقعة مسبقا وغالبا ما تعتمد على الحد            خدمات ا 

 .الأعلى من التسعيرة الصادرة عن وزارة الصحة

هناك فرق كبير بين هذه المستشفيات من حيث أسـعار تقـديم الخـدمات المـساندة                 -٩

 ).الفندقة(

 لا يوجد في معظم هذه المستشفيات أسس لترويج وتـسويق خـدماتها للمجتمـع              -١٠

 .المحلي أو الدولي

يمكن تقسيم النشاطات التي تقوم بها هذه المستشفيات من خـلال تطبيـق هـرم                -١١

 :التكاليف كالتالي

 .مثل نشاط المعالجة والرعاية لمريض معين: أنشطة على مستوى الوحدة الواحدة  -أ 

 .مثل أنشطة التغذية، وتقديم الصرف: الدفعةأنشطة على مستوى   -ب 
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 مثل أنشطة الأشعة بأنواعها، وأنشطة الإدخال، وأنـشطة  :أنشطة على مستوى الإنتاج    -ج 

 .الخداج

مثل نشاط الإدارة، ومراقبـة الجـودة، والمحاسـبة،         : أنشطة على مستوى المستشفى     -د 

  .وشؤون الموظفين، والأمن والحماية وغيرها

 فقـد   وبعد أن تم التعرف على سمات المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمـان،            

 لتطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني علـى الأنـشطه          الباحث من وضع نظام مقترح    استطاع  

ادناه، حيث يمكن تلخيص النظام المقترح بإستناد الباحث علـى نوعيـة            ) ٢-٢(وكما بالشكل   

لاساسيه من خلال   الخدمات الطبية المقدمة في المستشفيات الخاصة التي تستند على مصادرها ا          

  :هثلاث مصادر رئيس

والمتمثلـه بالاطبـاء وجهـاز التمـريض        : )الطاقم الطبي (البشرية  موارد  الاليف  تك -١

  .والاخصائيين

والمتمثله بأصول المستشفى مـن أجهـزه ومعـدات          : تكاليف موارد المعدات الطبيه    -٢

وادوات طبيه بما فيها المستهلكات الطبيه المستخدمه في عملية تقديم خدمات الرعايـه             

 .الصحيه

 ).الاداري والمالي ومتعلقاته(ر الطبي تكاليف الطاقم غي -٣

الخـدمات الطبيـه، والخـدمات      (ه   تلك الموارد على الأنشطه الرئيـس      حيث يتم توزيع جميع   

كلِ حسب كمية استهلاكه من تلك الموارد بناء علـى موجـه            ) الأستشاريه، والخدمات الفندقيه  

هـدف  (ى الخدمات المقدمه    ه على شت  ومن ثم يتم توزيع الخدمات الرئيس     .كلفة المرحله الأولى  

 نوعية الخدمه وذلك لغايات احتـساب الكلفـه النهائيـه           في المستشفى مروراَ بمستوى   ) كلفهالت

  .لهدف التكلفه
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نموذج مقترح لتطبيق نظام محاسبة التكاليف بالمستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة 

   عمان- العاصمة 

  
  )٢-٢(الشكل 

  )ن تصميم الباحثم(

 تكاليف موارد الطاقم الطبي

 تكاليف موارد المعدات الطبيه

)الاداري والمالي(تكاليف الطاقم غير الطبي 

 

الخدمات 
 الطبيه

 

الخدمات 
 الاستشاريه

 

الخدمات 
 الفندقيه

العلاج 
 الباطني

علاج 
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 والتوليد

لاج ع
 العيون

الاطفال 
 والخداج

علاج 
 الاسنان

العمليات 
الجراحيه

غسيل 
 الكلى
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 الأشعه

  
 المختبرات
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مجمعات 
التكلفة 
(Cost 
Pools) 
للتكاليف 
المباشرة 
وغير 
  المباشرة

 الدرجة 
  

 الخاصة

  الدرجة 
  
 الأولى

  الدرجة
  
 الثانية

  الدرجة
  
 الثالثة

النزلاء 
) المرضى(

حسب 
درجات 
الإقامة

موضع 
التكلفة 
(Cost 

Object) 
ممثلة 

بالأقسام 
المختلفة 
  للمستشفى
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ويرى الباحث ومن خلال خبرته العمليه المتواضعه أن القطاع الصحي بشكل عـام قطـاع لا                

يستهان به في عدد من الجوانب، أهمها التقدم التكنولوجي واستخدام أحدث الاسـاليب الطبيـه               

إن قال بأنه   الحديثه وأمتلاكه لأفضل رافد للموارد البشريه في العالم العربي، ولن يبالغ الباحث             

وقد أصبحت الخدمات الصحيه ذات الجـوده       . اصبح يوازي مستويات الدول الغربيه المتقدمه     

  . العاليه متوفره بين أيادي جميع طالبيها سواء على الصعيد المحلي أو الدولي

الصحي هو الأداه الرئيـسيه التـي تعكـس الـصوره           القطاع  وقطاع المستشفيات كجزء من     

 لهذا القطاع  وتمتلك أنظمه طبيه متكامله، ولكن هذا التكامل قـد ينقـصه               الأيجابيه بشكل عام  

 ومن قبل جميـع   (ABC)تكامل شبيه في النظام المالي حيث يعتقد الباحث بأن تطبيق نظام 

يساهم بـشكل أفـضل بـإدارة       ) الخاصه، والحكوميه، وغير الهادفه للربح    (أنواع المستشفيات   

ليف من جهة أخرى، وقد ينعكس ذلك على تـوفير جـوده            الايرادات من جهه وتخفيض التكا    

  .للخدمات الطبيه بشكل كبير

  : الدراسات السابقة١٣-٢

 دراسة انظمـة التكـاليف      إلى بشكل موسع    الباحثين والدارسين الكثير من   لم يتطرق   

 هذا الموضـوع مـن      م الربحية ، الا ان بعضهم تناول      المبنية على الانشطة واثرها على تعظي     

  :خرى ومنهمجوانب ا

نظام التكاليف المبني علـى اسـاس الانـشطة         "بعنوان  ) ٢٠٠١ابو الهيجاء،   ( دراسة   -١

)ABC (في الشركات الصناعية الاردنية."  

هدفت هذه الدراسة الى التعرف على مدى صحة مخرجات انظمة التكاليف التقليدية المستخدمة             

ت المتخـذه   ا صحة ودقة القـرار    ومدى. في الشركات الصناعية المساهمة العامة في الاردن      

اعتماداَ على هذه المخرجات، وهل هنالك هدر للموارد المتاحه فـي هـذه الـشركات نتيجـة      
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وقد توصلت الدراسة الى ان     . ها ورقابتها لتكاليفها اعتماداَ على انظمة التكاليف التقليدية       طلضب

ذلك من خلال استنتاج موافقة     هناك ضعفاَ في نظم التكاليف التقليدية المتبعة في تلك الشركات و          

اغلب ادارات تلك الشركات المساهمة العامة على عدم دقة نتائج تكاليف الوحدات المنتجه التي              

يتم احتسابها بموجب هذه النظم، وموافقتها على انه ينتج عن ذلك انها تتخذ قررارات اداريـة                

قتصادية المتاحة في الشركة وفقاَ     خاطئة اعتماداَ على هذه التكاليف بأن هناك هدراَ للموارد الا         

للنظم التقليدية للتكاليف، لأن هذه النظم لا تراعي الابقاء على الانشطة ذات القيمـة المـضافة                

  .والتخلص من تلك التي لا قيمة مضافة لها

وقد اوصت الدراسة الشركات الصناعية المساهمة العامة بتطبيق نظام التكاليف المبني علـى             

  :وي على تطبيقه منالانشطة لما ينط

  .الحصول على تكاليف اكثر دقة لوحدات الانتاج 

  .اتخاذ قرارات ملائمة مبنية على مخرجات صحيحة 

المحافظه على موارد الشركة من الهدر بحذف الانشطة التي لا قيمة مضافة لها مـن                

 .مجمل الانشطة التي تمارس داخل الشركة

اداة لتحديـد كلفـة الخـدمات       : ف الأنشطة تحليل تكالي " بعنوان   (Udpa,2001)دراسة   -٢

  ".الصحية وتحسين جودتها

 على الأنـشطة نتيجـة عجـز أنظمـة       دام نظام محاسبة التكاليف المبني    لقد قام الباحث باستخ   

ة التكاليف المبنى على الأنشطة نتيجة عجز أنظمة التكاليف التقليدية على تحديد كلفـة أنـشط              

يث تبين أن نظام محاسبة تكاليف الأنشطة يركز علـى          ، ح الرعاية الصحية بشكل دقيق ووافِ    

كلف الأنشطة التي تم ممارستها لغايات تقديم هذه الرعاية معتمداً على مـا تـستخدمه هـذه                 
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الأنشطة من الموارد بدلاً من حجم التكرار في ممارسة النشاط ذاته ، إذ وعند تطبيـق نظـام                  

  :جراءات التاليةمحاسبة تكاليف الأنشطة فإنه لابد من القيام بالإ

 .تحديد الأنشطة الرئيسية التي يتم ممارستها في مجمعات التكلفة .١

تحميل المصاريف غير المباشرة لمجمعات التكلفة الخاصة بها عن طريق اسـتخدام             .٢

 .موجه تكلفة أولي

 .استخدام موجه تكلفة ثانوي لتوزيع هذه الكلف على أنظمة الرعاية الصحية .٣

 على ذلك وضع نموذج لتحديد كلفة تقـديم خـدمات الـصحية             وقد استطاع الباحث بناءاً   

  :أدناه) ٣-٢(وحسب ما هو موضح بالشكل 

   )٣ – ٢(الشكل 

  )ABC(نموذج تحديد كلفة الرعاية الصحية باستخدام 

  

  الموارد المتاحة

  

  جه كلفة أوليمو    مجمعات التكلفة

  )           ٢(مجمع تكلفة                          ) ١(                                   مجمع تكلفة 

  موجه كلفة ثانوي                                                                    

  اية الصحيــــــة             كلفــــــــة الرعــــــــ  

  

 كلفة الإشراف  كلفة التجهيز  كلفة المناولة المياه والكهرباء
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بأنها جميع الأحداث أو النشاطات التي تؤدي إلى        ) Activities( وقد عرف الباحث الأنشطة     

تم ممارستها في المستشفيات سواء تلـك       تحدوث الكلفة ، وبناءاً  على الأنشطة المتنوعة التي          

بحالتـه  التي ترتبط بالمريض بشكل مباشر مثل أجور الطبيب المختص أو الأدوية الخاصـة              

المرضية أو تلك التي تكون على مستوى المنشأة ككل مثل مصاريف أجور عمال النظافـة أو                

 الطعام والشراب فإنه لابد من تصنيف هذه التكاليف في مجمعات تكلفة ، وذلـك ليـتم                 خدمة

تحميل هذه التكاليف بواسطة موجهات التكلفة الأولية إلى مجمعات التكلفة في مراكز الأنشطة             

وعة ومن ثم استخدام موجهات التكلفة الثانوية وذلك لتوزيع هذه التكاليف ومعرفة الكلفـة              المتن

  .النهائية من تقديم هذه الخدمة

وبناءاً على ما سلف فقد توصل الباحث إلى أن تطبيق نظام محاسبة التكـاليف مبنـي علـى                  

  :الأنشطة يؤدي إلى 

فة تقديم الخدمة من تلك التي يمكـن        معلومات أكثر دقة فيما يتعلق بتكل     بتزويد المنشأة    .١

 .استخراجها باستخدام محاسبة التكاليف التقليدية

يمكّن نظام محاسبة تكاليف الأنشطة القطاع الصحي من تقديم خدمات بجودة عالية مع              .٢

 .إبقاء الرقابة المشددة على التكاليف

 الـصحية  إلى تطوير مخرجات عملية الرعاية  يؤدي  إن نظام محاسبة تكاليف الأنشطة       .٣

  .بالإضافة إلى الترشيد في استخدام الموارد المتاحة

مدخل المحاسبة عن التكلفـة علـى اسـاس النـشاط           "بعنوان  ) ٢٠٠٢صالح،  ( دراسة   -٣

  ".كأساس لقياس تكلفة الخدمات الصحية بالمستشفيات

لقد هدف الباحث في دراسته بشكل أساسي إلى بيان استخدام نظام محاسبة التكـاليف المبنـي                

ة لمـساعدتها   ارعلى الأنشطة لقياس وترشيد تكلفة الخدمات الصحية ، وتوفير المعلومات للإد          
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على اتخاذ القرار ، وتحديد أسعار الخدمات الصحية المقدمة بالمستشفيات الخاصة على أسس             

  .علمية دقيقة

  :وقد أفضت الدراسة إلى النتائج التالية عند تطبيق نظام محاسبة تكاليف الأنشطة

انية التغلب على مشكلة تخصيص التكاليف غير المباشرة باستخدام نظام محاسـبة            إمك .١

التكاليف المبني على الأنشطة في استخراج معدلات التكلفة لكل نشاط حسب  مسببات             

 .التكلفة

إمكانية التغلب على مشكلة التحميل الرأسمالي وذلك من خلال قياس وتحميـل تكلفـة               .٢

ات ضمن تكاليف الخدمات الصحية ، واختيـار طريقـة          الموجودات الثابتة بالمستشفي  

الاستهلاك التي تتناسب مع عامل تقادم بعض الأجهزة بالمستشفيات ، وكـذلك نـسب              

 .استغلال الطاقة المتاحة بها

 المستشفى والمتعاملين معها    إدارةإن التسعير على أساس بيانات التكاليف يفيد كلاً من           .٣

  .ويزيد من الوعي التكاليفي

أهمية قياس تكلفة الخدمة بإسـتخدام أنظمـة        " بعنوان  ) ٢٠٠٣نور و عدس،    (راسة   د -٤

  ".التكاليف في المصارف الاردنية

هدف الباحثان الى التعرف على مدى اعتماد المصارف التجارية في الاردن علـى محاسـبة               

ارف التكاليف في احتساب كلفة الخدمة المصرفية، ومزايا تطبيق محاسبة التكاليف في المـص            

وأهم المعوقات المالية والادارية والفنية التي تعيق تطبيق نظام محاسـبة تكـاليف فـي تلـك                 

وقد توصل الباحثان الى ان المصارف التي تطبق انظمة محاسبة التكاليف تتمتـع             . المصارف

بقدرة تنافسية عالية وحصتها السوقية اكبر من تلك المصارف التي لا تطبق انظمـة محاسـبة          

بالرغم من وجود كلفة اضافية لتطبيق مثل هذه الانظمة في تسعير الخـدمات الا ان               التكاليف  
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كما بين الباحثان ان هناك إدراكـاَ       . المنفعة من تطبيق انظمة محاسبة التكاليف اكبر من الكلفة        

لدى الادارات العليا في تلك المصارف الى ان تطبيق انظمة محاسبة التكاليف المبنيـة علـى                

  .يعطي معلومات اكثر دقة ومساعدة لاتخاذ القرار) ABC(اساس النشاط 

دور هيكلة التكاليف المبنية على اساس الانـشطة        " بعنوان  ) ٢٠٠٣الغزاوي،  ( دراسة   -٥

  ".في السياسات الانتاجية وتحسين الربحية في الشركات الصناعية الاردنية المساهمة العامة

يف المبنية على اساس الانشطة فـي تحـسين         وهدفت هذه الدراسة الى ابراز دور نظام التكال       

ربحية الشركات الصناعية الاردنية المساهمة العامة وذلك عن طريق توفير المعلومات الدقيقة            

وقد خلص الباحث الى وجود تأثير لنظام التكـاليف المبنيـة علـى اسـاس               . لتكلفة المنتجات 

إدراكاَ لأهمية نظـام التكـاليف      الانشطة على السياسات الانتاجية وعلى الربحيه، وبأن هناك         

المبني على الانشطة لدى الشركات التي تطبق هذا النظام حيث اوصت الدراسـة بـضرورة               

  .مستويات المتعددة لهيكل التكاليف عند ال) ABC(اهتمام الشركات الصناعية التي تطبق نظام 

ية الأقـسام    على ربح  ABCأثر تطبيق نظام    " بعنوان  ) ٢٠٠٤الحموي والفار،   ( دراسة   -٦

  ".الانتاجية بشركات التأمين

هدفت هذه الدراسة الى التعرف على أهم سمات وقواعد وفوائد تطبيق نظام التكاليف المبنـي               

حيث انطلقت هذه الدراسة من     . على اساس الانشطة مع تبيان اسباب ظهوره ومراحل تصميمه        

تكاليف المبني علـى اسـاس      بيان الاطار النظري الواجب اتباعه عند تطبيق نظام محاسبة ال         

ثم قامت ببيان اثر تطبيق هذا النظام على ربحية         . الانشطة، مع توضيح الخطوات المتبعة لذلك     

  .الاقسام الانتاجية

ولقد خلصت هذه الدراسة الى أن تطبيق استخدام النظام التقليدي لمحاسبة التكاليف في شركات              

 –ميل المصروفات الاداريـة والعموميـة        والقائم على اساس تح    – موضع الدراسة    –التأمين  
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 يعطي معلومات مشوهة ومضللة للربحية، كذلك وبظـل المنافـسة           –التكاليف غير المباشرة    

القائمة بين منشآت الاعمال فإنه يتوجب عليها ان تكون قادرة على تحديـد ربحيتهـا وفهـم                 

  . يف يلبي هذه الاحتياجاتتكاليفها ومعرفة مسببات هذه التكاليف مما يستدعي وجود نظام للتكال

يساعد فـي تقـسيم انـشطة       ) ABC(كذلك بين الباحثان من خلال دراستهما ان اعتماد نظام          

المنشأة الى فئات متعددة وكيفية استخدام هذه الانشطة للموارد المتاحه لغايات دراسة وتحليـل              

هذا الامر الا من    وتحديد اي من هذه الانشطة تضيف قيمة وايها لا تضيف قيمة حيث لا يتأتى               

التي بـدورها تـساعد فـي اتخـاذ         و) ABC(خلال تحليل تكاليف الانشطة الذي يوفره نظام        

ت الادارية المناسبة في مختلف المجالات من حيث التسعير والاسـتمرار فـي تقـديم               االقرار

نشطة وبين الباحثان انه تزداد أهمية تطبيق نظام محاسبة التكاليف على اساس الا           . الخدمة أم لا  

  .في شركات التأمين نتيجة لإرتفاع نسبة التكاليف غير المباشرة نظراَ لطبيعة نشاطها الخدمي

استخدام محاسبة تكاليف الانشطة في العمليات      "  بعنوان   (Grandlich,2004) دراسة   -٧

  ". الجراحية

 في عصرنا   حيث بين الباحث أنه ونتيجة للمنافسة الشديدة التي يشهدها قطاع الخدمات الصحية           

 موازنة الانفاق   خفضالحاضرة ومحدودية المواردة المتاحة ، والإتجاه العام لدى المنشآت إلى           

وقد وضح الباحث    . لديها وأنه لابد لها من اتخاذ قراراتها بالوقت الملائم لغايات تعظيم ربحيتها           

وذلـك لمعرفـة    أنه وعند تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة في المستشفيات            

  -:وتحديد كلفة عملية جراحية معينة فإنه لا بد من تحديد  الإجراءات التالية

التي لها علاقة بإجراءات العمليـة الجراحيـة مثـل          ) مراكز الكلفة ( معرفة الأقسام    .١

فحوصات ما قبل الإدخال ، التخدير، مستهلكات العملية الجراحية ، العنايـة الحيثيـة              

 .والمواد المستخدمة
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 .عرفة الموارد التي سيتم استخدامها مثل الجراحين ، الأجهزة ، المعدات والأدويةم .٢

تحديد النشاطات التي سيتم ممارستها بشكل دقيق واستهلاكها للموارد المتاحة وذلـك             .٣

عن طريق استخدام قائمة مواد تبـين المعـدات والأجهـزة المـستخدمة ، الأدوات               

لأشخاص القائمين على إجراء العملية والوقـت       المستهلكة ، الأدوية وتحديد واجبات ا     

 .اللازم لهم للقيام بالنشاط المحدد

احتساب كلفة كل نشاط تتم ممارسته ، فمثلاً يتم احتساب اسعار المـواد المـستخدمة                .٤

داخل غرفة العمليات بناءاً على سعر إخراجها من المستودع وكذلك أجور العمال بناءاً             

 ، حيث ينتج عن ذلك معرفة التكاليف المباشرة وغير          على رواتبهم ومنافعهم الأخرى   

المباشرة التي تكبدها المستشفى لإجراء مثل هذه العملية الجراحية وبالتـالي المقـدرة             

 .على تسعيرها وتحقيق هامش ربحي معقول

هذا وقد قام الباحث بتطبيق هذه الخطوات على إجـراءات عمليـة جراحيـة فـي أحـد                  

ولايات المتحدة حيث أدى تطبيق هذا النظام إلى تعزيـز قـدرة              في ال   ميلواكيمستشفيات  

تحديـد اسـتخدام     قدرته على عن  المستشفى على تحديد كلفة إجراء العملية الجراحية عدا         

الموارد المتاحة وتعزيز فاعلية استخدامها وبالتالي تخفيض المصاريف سـواء المباشـرة            

 استنتج الباحث مـن أن تطبيـق نظـام    منها او غير المباشرة بهدف تعظيم الربحية ، وقد      

  المنشآت الصحية 

  -:بالأمور التالية) المستشفيات(

 .من تحديد تكاليفها بشكل دقيق) المستشفيات ( تمكين المنشآت الصحية  .١

من وضع آلية تسعير ملائمـة لخـدماتها        ) المستشفيات( تمكين المنشآت الصحية     .٢

 .المقدمة للمرضى



 - ٦٤ -

 .موردينات السعرية للفتحديد الإنحرا .٣

داخل المستشفى ممـا يمكنـه مـن         إعطاء معلومات مفصلة عن تكاليف الأنشطة      .٤

 .مقارنة نتائج أعماله مع المنافسين

نموذج مقترح لتطبيق نظام التكلفة على أساس النـشاط         "بعنوان  ) ٢٠٠٥ميدة،  ( دراسة   -٨

)ABC (في مجال المسؤلية الاجتماعية."  

الذي يقوم على أساس إجراء مسح للدراسات والبحوث        حيث اعتمد الباحث المنهج الاستنباطي      

المحاسبية في مجال المسؤولية الاجتماعية، ومجال تصميم أنظمة التكاليف وبشكل خاص نظام            

ليقوم الباحث بالتوصل الى مجموعة مـن الاسـتنتاجات         ). ABC(التكلفة على أساس النشاط     

ليف الانشطة الاجتماعية بموجـب     وأقتراح نموذج لتطبيق هذا النظام يعمل على تخصيص تكا        

  .اسس تخصيص محددة ومسببات تكلفة معينة، على أساس مراكز النشاط الاقتصادي

) ABC(حيث توصل الباحث الى ضرورة تبني نظام محاسبة التكاليف على اساس الانـشطة              

عـة  وذلك لأن هذا النظام يوفر بيانات ومعلومات اكثر دقة عن تكاليف الاداء الاجتماعي ومناف             

ومقدار قدرة المنشأة بالوفاء بمسؤليتها الاجتماعية، وبشكل عام اوصى الباحث بـضرورة ان             

تتبنى الجهات الاكاديمية تدريس محاسبة التكاليف وخاصة تلك المبنية على اسـاس محاسـبة              

  .تكاليف الانشطة

العلاقة بين تبني نظام محاسـبة تكـاليف الانـشطة          " بعنوان   (Martin,2005) دراسة   -٩

  "واداء المستشفى

ترى الباحثة بأن صناعة الخدمات الصحية في الولايات المتحدة لا تقـل اهميـة عـن بـاقي                  

الصناعات وبأن محاسبة التكاليف بها تقوم بدور لا يستهان به في عملية التكامل بين النظـام                

  .ت الرشيدة واعطاء صورة اكثر تكاملاَ وشفافية عن الاداءاالمحاسبي واتخاذ القرار
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وقد قامت الدراسة بشكل اساسي على استكشاف العلاقة بين كل من نظام محاسـبة تكـاليف                

الانشطة من جهة ومؤشرات قياس الاداء الاربعة المتمثله في الربحية، وتعزيز الايـرادات، و              

كما قامت بفحص اذا ما كان استخدام نظام محاسبة         . محددات التكلفة، و المسؤولية الاجتماعية    

حيـث  .  استراتيجية اكثر من النظام التقليدي     اَنشطة من قبل المستشفيات يحقق اهداف     تكاليف الا 

 تبني استراتيجية نظـام محاسـبة تكـاليف          أن استندت الدراسة على تساؤل رئيس مفاده، هل      

الانشطة سيعزز من تدفق الايراد وتخفيض التكلفة وتصحيح الارباح مع اضفاء التزام اكبـر              

 فرعي مفاده هل تطبيق نظام محاسبة تكاليف الانشطة يؤثر على اداء            ، وتساؤل ؟تجاه المجتمع 

وقد توصلت الدراسة بأن    . ؟المستشفيات بغض النظر عن كونها منشآت ربحية او غير ربحية         

الفائدة من تطبيق نظام محاسبة تكاليف الانشطة تختلـف مـن مستـشفى الـى آخـر، ففـي         

 الى زيادة مقدار الربحية حيث ساعد على زيادة         المستشفيات الهادفة للربح ساهم تطبيق النظام     

نسبة الاشغال وبالتالي تم نوزيع التكاليف الثابتة على قاعدة اكبر من المـراجعين عـدا عـن                 

مساهمته في فرض رقابة اعلى على تكاليف العمليات التشغيلة في المستشفى وخاصة خـلال              

ير الهادفة للربح فلم يكن للنظـام تـأثير         اما فيما يتعلق بالمستشفيات غ    . فترات الاشغال العالية  

على زيادة الربحية، الا انه عزز من قدرة هذه المستشفيات على ادارة ايراداتها بـشكل امثـل       

مما ساهم في عملية تقليل العجز الحاصل في هذا النوع من المنشآت والاعتماد على مواردها               

  .الذاتية

قومات أنظمة تكـاليف ملائمـة فـي        مدى توافر م  "بعنوان  ) ٢٠٠٦زعرب،  ( دراسة   -١٠

  ". - دراسة ميدانية–الجامعات والكليات المتوسطة في قطاع غزة 

بين الباحث من خلال دراسته هذه ان الحاجة الى انظمة تكـاليف ملائمـة ومناسـبة لإتخـاذ        

يـة  ت لا تقتصر على المنشآت الصناعية وانما تتعدى ذلك لتشمل ايضاَ المنشآت الخدم            االقرار
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 Cause – Effect(لما لمثل تلك الانظمة من مميـزات تظهـر علاقـة النتيجـه بالـسبب      

Relationship (      واثرها على ادارة الجودة الشاملة)TQM .(       كما هدف الباحث الـى تبيـان

مدى اهمية تطبيق النظم المحاسبية وبالأخص نظام محاسبة التكاليف فـي الجامعـات وذلـك               

ام بوظائفها الاساسية من تخطيط ورقابـة وتقيـيم لـلاداء واتخـاذ             لمساعدة الادارة على القي   

  .القرارات

هذا وقد اوصى الباحث الى ضرورة تطبيق محاسبة التكاليف في جميع المنشآت بغض النظر              

عن طبيعة عملها سواء أكان صناعياَ ام خدمياَ وذلك بهدف معرفة كلفة كل نشاط على حـدى                 

  .رد المتاحة للمنشأةومدى استهلاك ذلك النشاط للموا

إمكانية تطبيق نظام التكاليف المبني على الأنـشطة        "بعنوان  ) ٢٠٠٦زريقي،  ( دراسة   -١١

)ABC (             في تقييم ربحية العملاء في الشركات التجارية الاردنية العاملة في قطاع الأدوية– 

  ".-دراسة ميدانية

تكاليف المبني على الانشطة في     هدفت الدراسة الى التعرف على امكانية تطبيق نظام محاسبة ال         

كمـا بـين    .  في الشركات التجاريه العاملة في قطاع الادوية فـي الاردن          يلتقييم ربحية العم  

الباحث ان نظام التكاليف المبني على الانشطة يساعد في تحديد التكاليف المرتبطـة بخدمـة               

  .ء مربحينعملاء معينين وذلك لتحويلهم من عملاء غير مربحين للمنشأة الى عملا

وقد بينت الدراسة ان تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الانشطة يوفر اساسـاَ لتقيـيم                

، كما بينّت أن الشركات الاردنية تملك المقومات الاساسية لتطبيق هذا النظـام،             يلربحية العم 

قـسام   على تسعير المنتجات وقيـاس ربحيـة الا        – في حال التطبيق     –كما انه يساعد المنشأة     

  .المختلفة وذلك لضمان هامش الربح المطلوب
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تطبيق محاسبة تكاليف الانشطة في منـشآت  "  بعنوان (Krishnan, 2006)دراسة  -١٢

  )- دراسة ميدانية–التعليم العالي 

لقد بين الباحث بأن اقتصاد معظم دول العلم في الوقت الحاضر اصبح يعتمد علـى المنـشآت                 

. ، والخدمات المالية، وخدمات القطاع الصحي، والقطاع التعليمـي        الخدمية مثل خدمات التأمين   

وان بعض المنشآت في هذه القطاعات قد عانت من الافلاس بسبب عدم مقدرتها على السيطرة               

وقد وضح الباحث بأن استخدام نظام محاسبة التكاليف المبني علـى الانـشطة             . على تكاليفها 

ت في المنشآت الخدمية وخاصة فـي مراحـل         اقراريؤدي الى ايجاد مقومات افضل لإتخاذ ال      

ت بالاضافه الى كونه اداة فعالة لتتبع التكاليف للمنتج وتطبيق          االتخطيط والرقابة واتخاذ القرار   

كما بين الباحث بأن نظام محاسبة      . مفاهيم الجودة الشاملة لقياس مدى القيمة المضافه للمستهلك       

يف واستبعاد اية انشطة لا تؤدي الى زيـادة القيمـة           التكاليف يوفر اساساَ لفرص خفض التكال     

وقد نشأت اهمية الدراسـة لـدى       . المضافة للسلعة مما يؤدي الى التوفير في الموارد المتاحه        

الباحث من معاناة قطاع التعليم العالي من شدة المنافسة مما تتطلب لدراسة تكاليف الانـشطه               

ضافة قيمة دون التأثير على مخرجات التعليم مـن         لديها لإستبعاد الانشطة التي لا تؤدي الى ا       

وقد توصل الباحث انه وبتطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الانشطة يتم            . حيث الجوده 

 وانـه مـن     – كلفة الطالب الواحد     –توفير اساساَ دقيقاَ لتحديد واحتساب الكلفة الحقيقية للمنتج         

اد موظفين مختصين بمحاسبة التكـاليف وذلـك        الضروري لتطبيق هذا النطام بشكل فعال ايج      

لتحديد الانشطة التي لا تؤدي الى قيمة مضافة وبالتالي استبعادها دون التأثير على المخرجات              

  .النهائية
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  : ما يميز هذه الدراسة عن الدراسات السابقة١٤-٢

 (ABC)تعتبر هذه الدراسة من الدراسات القليله التي تسلط الضوء على تطبيق نظـام ال               

في قطاع المستشفيات نظراَ لأهميته في رفد البنية التحتية للعديد من المنشآت العاملة في قطاع               

  :الخدمات الصحية، ويعتقد الباحث بأن هذه الدراسة تمتاز بمايلي

حاسبة تكـاليف   متطبيق نظام   تعد من الدراسات القليله من نوعها التي بحثت موضوع           -١

ل عام، وفي المستشفيات بشكل خـاص، علمـاَ بـأن    الانشطة في قطاع الخدمات بشك  

 .معظم الدراسات السابقة تناولت تطبيق هذا النظام في المنشآت الصناعية 

بعض الدراسات التي قاست اداء نظام محاسبة التكاليف المبني علـى الانـشطة فـي                -٢

 خاصة، او ( نوع ملكية المستشفيات     حده لم تراع  المستشفيات وخاصة في الولايات المت    

مـع  بينما هذه الدراسه ركزت على القطاع الخـاص         ) حكومية، او غير هادفه للربح    

 . عمان– محافظة العاصمة ضمنوبشكل ادق مراعاة عنصر الملكية 

 مصادر خاصة بموضوع الدراسة بأن      من يداه   احث وبعد أن اطلع على كل ما طالت       ويرى الب 

لنامية أدركت أهميـة الإسـتراتيجية      جميع شركات العالم المتقدم وبعض شركات دول العالم ا        

 ـ   ي فلم يعد الربح هو الهدف الرئيس      والتخطيط الاستراتيج   الاسـتراتيجية   ا، بل أصبحت الرؤي

ل إليها وتوظف كل طاقاتها في سبيل ذلك فتحليل البيئة          و تسعى الشركات الرائدة للوص    اَهاجس

وتحسين الضعف للوصول   الداخلية بشكل صحيح وتحديد نقاط القوة والضعف واستغلال القوة          

إلى امتلاك قدرة تنافسية وتنميتها ضمن إطار أو خطة استراتيجية هو الـسر الحقيقـي وراء                

  .ت بعض الشركات العالمية على اختراق جميع الأسواق المحلية والدوليةاقدر

سهاب عـن التخطـيط الاسـتراتيجي ولكـن هـذا           إقد يستغرب البعض تكلم الباحث ولو ب      و

ي عندما نعرف بأن النظام المالي والمحاسبي بشكله العام هو إدارة لا يستهان             الاستغراب ينجل 
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بها ، بل وفي غالب الأحيان هي ركيزة التخطيط الإستراتيجي ، فكلما كانت الـشركة تمتلـك                 

متلاك ميـزة تنافـسية عاليـة       إنظام مالي ومحاسبي متين كلما كان لديها نقطة قوة تساعدها ب          

  .ة جميع نقاط الضعف الأخرى ، بل تساند باقي نقاط القوة الأخرىالجودة ويساهم في تقوي

 النظام المـالي والمحاسـبي واسـتغلاله        منوحيث أن نظام التكاليف هو جزء لا يستهان به          

  . الشركة قادرة على السيطرة على مصاريفها بشكل مثاليعلبالشكل الأمثل ولج

ن الشركة من أن يكـون لـديها         يمكّ  بشكله الصحيح والمتكامل   (ABC)قد يكون تطبيق نظام     

 وبالتالي أمتلاكهـا لخبـرة تنافـسية تـساند          ، فعلى الأقل كفوء   اَنظام تكاليف إن لم يكن مثالي     

  .ان تدخل السوق وتنافس به بشكل قوي جداًمن تخطيطها الاستراتيجي ويمكنها 
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  الفصل الثالث

  الطريقة والاجراءات
  

  المقدمه ١-٣

  ة الدراسة منهجي٢-٣

   مجتمع وعينة الدراسة١-٢-٣

   مصادر جمع المعلومات٢-٢-٣

   أداة الدراسه٣-٢-٣

   صدق وثبات الأداه٤-٢-٣

   صدق الأداه-١

   ثبات الأداه-٢

   الأساليب الأحصائيه المستخدمه٥-٢-٣

   محددات الدراسه٦-٢-٣
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  الثالثالفصل 

  الطريقة والاجراءات
  :المقدمه ١-٣

هار نتائج التحليل الإحصائي لنتائج الدراسه الميدانيه التي قام         يهدف هذا الفصل الى إظ    

صـحاب الخبـره     خلال أعـداد الاسـتبانه بإستـشارة ا        بأن الباحث قد قام   بها الباحث، علماَ    

مجـال المحاسـبه    فـي    في مجال المحاسبه بشكل عـام و        طويلاَ اَباعوالاختصاص ممن لهم    

ر قدر ممكن من المعلومـات التـي مكّنـت          وذلك لغايات جمع اكب   . بالمستشفيات بشكل خاص  

في قطاع المستشفيات وذلك بهدف اضافة القيمة والمصداقية العلميه         الباحث من فهم آلية العمل      

  . للدراسه

  : منهجية الدراسة٢-٣

  : مجتمع وعينة الدراسة١-٢-٣

ها  عمان وعدد  –يتكون مجتمع الدراسة من المستشفيات الخاصة العاملة في محافظة العاصمة           

ــة   )٣٩( ــصحة الاردني ــل وزارة ال ــن قب ــشورة م ــات المن ــاَ للمعلوم ــشفى وفق  مست

)www.moh.gov.jo(     وعددها  ، أما عينة الدراسة)على     مستشفى  ) ٢٠ فقد تم أختيارها بناء

 أو أكثـر    اَسرير) ٥٠(ها  فيعدد الأسره، حيث تم أختيار المستشفيات التي يساوي عدد الأسره           

هذا وقد تم توزيع ثلاث استبانات على       . مجتمع الدراسه من  %) ٥١،٢٥(والتي مثلت ما نسبته     

 استبانه وكما هـو موضـح       )٦٠(قدره  كل مستشفى من مفردات عينة الدراسة وبعدد اجمالي         

  :أدناه) ١-٣(بالجدول 
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  )١-٣(الجدول 

  عينة الدراسة وعدد الأسرة ونوع الملكية

  

  نوع الملكية  عدد الأسره   عينة الدراسة الرقم

  أخرى  ٢٣٧  لمستشفى الاسلاميا.١

  محدودة المسؤولية  ٥٨  مستشفى لوزميلا.٢

  أخرى  ٦٨  مستشفى الشهيد أبو ديه.٣

  أخرى  ٦٤  مستشفى الهلال الأحمر.٤

  أخرى  ٧٠  مستشفى القدس.٥

  محدودة المسؤولية  ٥٠  المستشفى الأهلي.٦

  محدودة المسؤولية  ١٦٠  مستشفى الخالدي.٧

  مسؤوليةمحدودة ال  ٦٠  مستشفى الشميساني.٨

  محدودة المسؤولية  ٦٩  مستشفى عمان الجراحي.٩

  أخرى  ٦٨  مستشفى فرح.١٠

  أخرى  ١٥٠  المستشفى التخصصي.١١

  محدودة المسؤولية  ١٤٤  مستشفى المركز العربي الطبي.١٢

  مساهمة عامة  ٧٤  مستشفى ابن الهيثم.١٣

  محدودة المسؤولية  ٢٥٢  مستشفى الأردن.١٤

  محدودة المسؤولية  ٩٠  مستشفى الحياه.١٥

  محدودة المسؤولية  ٨٣  مستشفى المواساه.١٦

  محدودة المسؤولية  ١٠٠  مستشفى الأستقلال.١٧

  محدودة المسؤولية  ١٢٥  مستشفى الأسراء.١٨

  محدودة المسؤولية  ٥٣  مستشفى تلاع العلي.١٩

  مساهمة عامة  ١٠٨  المستشفى الاستشاري.٢٠

    ٢٠٨٣  المجموع  
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  : مصادر جمع المعلومات٢-٢-٣

عتمد الباحث في دراسته على مصدرين لجمع البيانات        اى النتائج والتوصيات    لتوصل ال لغايات  

  :وهي

حيث اعتمد الباحث على جمع البيانات الاولية من خلال اداة قيـاس            : المصادر الاولية   - أ

 . والتي تم أعدادها وتصميمها وفقاَ لاسئلة وفرضيات الدراسة– استبانه –

مع هذه البيانات مـن الكتـب والـدوريات         حيث استعان الباحث بج   : المصادر الثانوية  - ب

والمجلات العلمية المتوافرة بالمكتبات، اضافة الى الدراسـات الـسابقة ذات الـصلة             

بموضوع الدراسة وكذلك من خلال المقابلات الشخصية مع المبحوثين، ولتناول كل ما            

هو جديد عن هذا الموضوع فقد تم اسـتخدام الـشبكة العالميـة للمعلومـات كـذلك                 

)Internet.( 

  : أداة الدراسه٣-٢-٣

لتحقيق أهداف الدراسه قام الباحث بتطوير وبناء إستبانة الدراسه مستفيداَ من الأدبيات السابقة             

 سواء في الحقل الأكـاديمي أو       المشابهه وإستشارة ذوي الخبره والاختصاص في هذا المجال       

  .المهني

  :وقد تكونت هذه الأستبانه من جزأين هما

ويختص هذا الجزء بالبيانات والمعلومات التي تتعلق بعينة الدراسـة وبعـض   : ولالجـزء الأ  

أسـم  (المعلومات المتعلقة بالمجيبين أنفسهم، حيث تضمنت المعلومات المتعلقة بعينة الدراسه           

وتضمنت المعلومات المتعلقه بالمجيبين    ) المستشفى، ورأس المال، ونوع الملكيه، وعدد الأسره      

  )المؤهل العلمي، والشهادات المهنيه، وعدد سنوات الخبره (- الأستبانه–ة على أداة الدراس



 - ٧٤ -

فقـره، حيـث   ) ٣٠(وقد احتوى هذا الجزء على مجموعه من الفقرات والبالغه          : الجزء الثاني 

 وبالفرضـيه الثانيـة،     ) ١٨-١٠(بالفرضيه الأولى، والفقرات من     ) ٩-١(تتعلق الفقرات من    

فتتعلق بتعظيم الربحية وكذلك    ) ٣٠-٢٨(أما الفقرات   . الثالثه بالفرضيه) ٢٧-١٩(الفقرات من   

  .تطبيق النظام تبعاَ لإختلاف نوع الملكية

  : صدق وثبات الأداه٤-٢-٣

   صدق الأداه-١

ستعانه ببعض المـدراء    عدة المشرف وإرشاداته، وكذلك بالإ    سامقام الباحث بصياغة الأستبانه ب    

 كما تم عرض الاستبانه على عدد مـن ذوي الخبـره            الماليين العاملين في قطاع المستشفيات،    

 تعديل الأسـتبانه بنـاء علـى هـذه          ، وقد تم  خذ ملاحظاتهم حولها  لإها،  الأختصاص لتحكيم و

  .الملاحظات إلى أن وصلت الى صيغتها النهائيه

   ثبات الأداه-٢

 لقيـاس  ، وذلك (Cronbach Alpha)ونباخ ألفاللتحقق من ثبات الأداه تم أستخدام معادلة كر

درجة المصداقيه والثبات في إجابات مجتمع الدراسه على أسئلة الأسـتبانه، إذ يعتمـد هـذا                

الأختبار على مدى الثبات الداخلي ودرجة الأعتماديه لعبارات الأستبانه وذلك ضمن معادلـه             

ة  وقد بلغت قيمة الفا لافراد العينة كوحد       .(SPSS)مدخله مسبقاَ إلى برنامج الرزم الأحصائيه       

(   من ثبات أداة القيـاس     عالي، وهي نسبة تدل على مستوى       )%81.9(وللاستبانه بشكل عام    

  .)1998سيكاران،
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  : الأساليب الأحصائيه المستخدمه٥-٢-٣

من اجـل تحليـل البيانـات وذلـك           الاحصائي لقد استخدم الباحث اسلوب الوصف والتحليل     

ة التحليل واختبار الفرضيات، حيث تـم       في عملي ) SPSS(بإستخدام برنامج الرزم الاحصائية     

  :استخدام الوسائل الإحصائيه التاليه

 والنسب المئويه التكرارات  -

  .المتوسطات الحسابيه والانحرافات المعياريه -

 Simple) اختبار الإنحدار الخطي البسيط لقياس العلاقه بـين متغيـرات الدراسـة    -

Regression) . 

 إخـتلاف  عما إذا كان هناك للتحقق (One Way ANOVA)تحليل التباين الأحادي  -

 .في تطبيق نظم التكاليف المبنيه على أساس الأنشطه تبعاَ لإختلاف نوع الملكيه

  : محددات الدراسه٦-٢-٣

  :ة هيرئيسيوجد لهذه الدراسة ثلاثة محددات 

أن نطاق الجزء الميداني منها ينحصر فقط على المستشفيات الخاصـة العاملـة فـي                -١

  .مة عمانمحافظة العاص

إن ما تتسم به هذه الدراسة من تخصص في مجال المحاسبة تطلب من الباحث صرف                -٢

خاص المعنيين بالاجابه على استبانة الدراسه وذلك لغايات        شالوقت الكبير للبقاء مع الا    

 .شرح مفاهيمها ومضامينها لضمان الاجابه الصحيحه على اسئلة الاستبانه

التي يسعى الباحث الى الحصول عليهـا لأغـراض         أن الجانب الأكبر من المعلومات       -٣

  .الدراسة تخضع لضوابط مشددة من قبل ادارات تلك المستشفيات
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  الفصل الرابع

  مناقشة نتائج التحليل الإحصائي واختبار الفرضيات

  

   المقدمه١-٤

   وصف خصائص عينة الدراسة٢-٤

   إختبار مقياس الاستبيان٣-٤

   عرض النتائج٤-٤

  )الفرضية الأولى(ض النتائج  عر١-٤-٤    

  )الفرضية الثانية( عرض النتائج ٢-٤-٤    

  )الفرضية الثالثة( عرض النتائج ٣-٤-٤    

   أختبار الفرضيات٥-٤
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  الرابعالفصل 
  مناقشة نتائج التحليل الإحصائي واختبار الفرضيات

   المقدمه١-٤

ي تم التوصـل اليهـا مـن        ل الإحصائي الذ  يهدف هذا الفصل إلى عرض نتائج التحلي      

 التي تم إعدادها، حيث تم توزيعها على المستشفيات الخاصـة           - الإستبانه   –خلال إداة القياس    

  .)١-٣(وحسب ما هو مبين في الجدول ) عينة الدراسة( عمان –العاملة بمحافظة العاصمة 

   وصف خصائص عينة الدراسة٢-٤

غرافية لأفراد وقة بالمعلومات الديمفي هذه الفقرة سيتم عرض وتحليل النتائج المتعل

المؤهل وعدد الأسرة في المستشفى، ونوع الملكية، وعينة الدراسة من حيث رأس المال، 

  .ادناه) ١-٤(الجدول ب وكما هو مبين. العلمي والتخصص العلمي، وعدد سنوات الخبرة
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  )١-٤(جدول 

  وصف الخصائص الشخصية لأفراد عينة الدراسة

 (%)النسبة المئوية   التكرار  الفئة الخاصية  قمالر

 0 0   100000أقل من 

 ـ أقل من  100001من 
250000  

3  5 

 ـ أقل من  250001من 
500000   

3  5 
  رأس المال 1

 90  54 500000أكثر من 

 0 0 تضامن

 63.16 36 محدودة المسؤولية

 10.53 6 مساهمة عامة
 نوع الملكية  2

 26.32 18 أخرى

 63.16 36   100  الى50من

 3 26.32  15  200 ـ 101من 
عدد الاسرة في 

 المستشفى
 10.53 6   201أكثر من 

 18.33 11  دبلوم متوسط

 56.67 34  بكالوريوس

  25 15  دراسات عليا
  المؤهل العلمي 4

 0 0  أخرى

 53.33  32  محاسبة

 28.33 17  إدارة

 13.33 8  لتموي

 5 3  إقتصاد

5 
التخصص 

  العلمي

 0 0  أخرى

 41.67 25   سنوات 5أقل من 

 41.67 25   سنوات10 ـ  أقل من 5من 
  

6  
عدد سنوات 

  الخبرة
 16.67 10   سنوات فأكثر 10
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ات التي يتجاوز رأس مالها يهي من المستشف%) 90(أن ما نسبته ) ١-٤(يتضح من الجدول 

هي من المستشفيات التي يتراوح رأس مالها من %) 5(ه  دينار، وأن ما نسبت500000

هي من المستشفيات التي يتراوح %) 5(، وأن ما نسبته 500000 ـ أقل من  250001

 تبين أن ما نسبته الملكية وفيما يتعلق بمتغير250000 ـ أقل من 100001رأس مالها من 

هي %) 26.32( نسبته ، وأن ماالمسؤولية المحدودةهي من المستشفيات ذات %) 63.16(

هي %) 10.53(من المستشفيات ذات الأنواع الأخرى من الملكية، وتبين أيضاَ أن ما نسبته 

وفيما يتعلق بمتغير عدد الاسرة في المستشفى فقد بينت . من المستشفيات المساهمة العامة

 هي من المستشفيات التي تتراوح عدد%) 63.16(نتائج التحليل الوصفي ان ما نسبته 

هي من المستشفيات التي %) 26.32( سرير، وأن ما نسبته 100الاسرة فيها أقل من 

هي من %) 10.53(، وأخيراً، أن ما نسبته  200 ـ 101تترارح فيها عدد الاسرة من 

وقد أظهرت نتائج التحليل .  سرير 201فيها أكثر منالمستشفيات التي عدد الاسرة 

هم من الحاصلين %) 56.67( العلمي أن ما نسبته الإحصائي وفيما يتعلق بمتغير المؤهل

هم من الحاصلين على ) %25(على درجة البكالوريوس في إختصاصاتهم، وأن ما نسبته 

هم من %) 18.33(الدرجة العلمية دراسات عليا، وأخيراً، بينت النتائج أن ما نسبته 

بمتغير التخصص وفيما يتعلق . الحاصلين على درجة الدبلوم المتوسط في إختصاصاتهم

%) 28.33(، وأن ما نسبته هالمحاسبتخصص هم من %) 53.33(العلمي تبين أن ما نسبته 

بعلم هم من الأفراد المختصين %) 13.33(هم ممن مختصيين بعلم الإدارة، وأن ما نسبته 

وأخيراً، . هم من الأفراد المختصين بالإقتصاد%) 5(التمويل، وأخيراً أظهرت النتائج أن  

هم من ذوي الخبرة %) 41.67(ن أن ما نسبته ا يتعلق بمتغير عدد سنوات الخبرة تبيوفيم

 10 ـ  أقل من 5من خبراتهم تتراوح من الذين %) 41.67( سنوات، وأن 5أقل من 
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هم من الذين يمتلكون منحنى %) 16.67(سنوات في إختصاصاتهم، واخيراً، أن ما نسبته 

  . سنوات فاكثر10خبرة 

  مقياس الاستبيان إختبار ٣-٤

الأهمية  المكون من خمس درجات لتحديد درجة (Likert Scale)لقد تم اعتماد مقياس ليكرت 

 مع اعتماد   أدناه) ٢-٤(كل بند من بنود الإستبانه، وذلك كما هو موضح بالجدول رقم            النسبية ل 

  :الوسط الفرضي بواقع ثلاث درجات ليكون الحد الفاصل في تفسير النتائج

  )٢-٤(الجدول 

  مقياس تحديد الأهمية النسبيه

  الأهميه  الدرجة
  غير موافق بشده 1
  غير موافق  2
  محايد  3
  موافق  4
  موافق بشده  5

  

كما تم وضع مقياس ترتيبي لهذه الأرقام لإعطاء الوسط الحسابي مدلولاَ بإسـتخدام المقيـاس               

  :ادناه) ٣-٤(و مبين بالجدول الترتيبي للأهمية، وذلك للرجوع اليه عند تحليل النتائج وكما ه

  )٣-٤(الجدول 

  مقياس تحديد الأهمية النسبيه للوسط الحسابي

  مستوى الأهمية  الوسط الحسابي

  مستوى عالٍ جداَ ٥    -     ٤,٥٠     

  مستوى عالٍ ٤,٥ أقل من -     ٣,٧٥     

  متوسطمستوى   ٣,٧٥ أقل من -     ٣         

  مستوى ضعيف  ٣ أقل من -     ٢         

  مستوى ضعيف جداَ  ٢ أقل من -     ١         
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   عرض النتائج٤-٤

علـى تعظـيم    ) ABC(اثر تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الانشطه         للتعرف على   

تضمين اداة القياس لأسـئلة     تم  فقد    المستشفيات الخاصة بمحافظة العاصمة عمان      في الربحية

 على تعظيم الربحيـة،     (ABC)سبة التكاليف المبني على الأنشطة      تتعلق بأثر تطبيق نظام محا    

حيث تم تصنيف إجابات أفراد العينه الى خمسة بدائل تدرجت من موافق بشدة الى غير موافق                

  .بشدة

  )الفرضية الأولى( عرض النتائج ١-٤-٤

ن في تمكّي) ABC(للتعرف على مدى مساهمة نظام محاسبة التكاليف المبنى على الأنشطة 

المستشفيات الخاصة العاملة في محافظة العاصمة عمان على تخفيض تكلفة الخدمات الصحية 

وبشكل يؤدي الى تعظيم الربحية، إستعان الباحث بكل من المتوسطات الحسابية والانحرافات 

  .  أدناه) ٤-٤(المعيارية، وأهمية الفقرة ، وكما هو موضح بالجدول 

  )٤-٤(جدول 

مدى مساهمة نظام محاسبة التكاليف المبنى على ل والانحرافات المعيارية المتوسطات الحسابية

   تخفيض تكلفة الخدمات الصحية من وجهة نظر عينة الدراسةفيالأنشطة 
   

المتوسط   البيان  ت
  الحسابي

الانحراف 
  المعياري

ترتيب 
أهمية 
  الفقرة

مستوى 
الأهمية 
  النسبية

1  

تسود سوق الخدمات الـصحية فـي       

فسة شديدة بين المستشفيات    الأردن منا 

  الخاصة في سعيها لاستقطاب العملاء

  عالٍ جداَ  1 0.57 4.68

2  

التكـاليف  (تشكل الاعباء الاضـافية     

) غير المباشرة للخـدمات الـصحية     

جانباَ هاماَ من تكلفة الخدمة الصحية      

  .المقدمة للمريض

 عالٍ 6 0.75 4.20
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3  

من أهم العقبـات للتحديـد الـدقيق        

كلفـة الخدمـة الـصحية      والعادل لت 

  المقدمة للمريض هي تحديد نصيبه

 مــن الاعبــاء الاضــافية للخدمــة 

  .الصحية

 عالٍ 4 0.65 4.25

4 

يتم تقسيم الخدمة الصحية التي تقـدم       

للمريض الى انشطة فرعية لتـسهيل      

تحديد تكلفة الخدمة الصحية المقدمـة      

  .له

 عالٍ 7 0.84 4.07

5  

لـصحية  تقسيم التكلفة الكلية للخدمة ا    

الى مباشرة وغير مباشرة يحسن من      

  .دقة قياس تلك التكلفة

 عالٍ 2 0.76  4.28

6 

وجود اسـس او موجهـات متعـددة       

(Cost Drivers)  لتوزيع التكـاليف 

غير المباشرة للخدمة الصحية يؤدي     

  .الى قياس ادق لتكلفة تلك الخدمة

 عالٍ 3 0.71 4.27

7 

 الاسترشاد بمفهوم العلاقة السببية بين    

عناصر التكـاليف غيـر المباشـرة       

للخدمات الصحية والانـشطة التـي      

تسببت فيها يؤدي الى التخلص مـن       

الانشطة التي لا تـضيف قيمـة او         

  .منفعة للمريض

  عالٍ  5 0.83 4.23

8 

ان القدرة في تحديد التكـاليف غيـر        

المستغلة لا تضيف قيمـة لخـدمات       

  .الرعاية الصحية المقدمة

 عالٍ 8 1.12 3.88

9 

ان نظام محاسبة تكـاليف الانـشطة       

يمكّن من تحديد اسـعار الخـدمات       

  .العلاجية المقدمة بشكل افضل

 عالٍ 2 0.78 4.28

     0.28 4.23  المتوسط الحسابي والانحراف المعياري العام
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إلى إجابات مفردات عينة الدراسة عن العبارات المتعلقة بمـساهمة          ) ٤-٤(يشير الجدول رقم    

فقد جـاءت   .  تخفيض تكلفة الخدمات الصحية    فيتكاليف المبنى على الأنشطة     نظام محاسبة ال  

 تسود سوق الخدمات الصحية فـي الأردن منافـسة شـديدة بـين              "في المرتبة الأولى فقرة     

وهو أعلـى   ) 4.68(بمتوسط حسابي بلغ     " المستشفيات الخاصة في سعيها لاستقطاب العملاء     

 وهذا يشير إلـى     )0.57(، وانحراف معياري بلغ     )4.23(من المتوسط الحسابي العام والبالغ      

إدراك عينة الدراسة للحالة التنافسية الشديدة، مما يزيد من اهتمامها بإستخدام الأساليب التـي              

تخفض تكلفة الخدمات الصحية لتعظيم الربحية، مما يعتبر بالتالي دليلاَ لأهمية استخدام نظـام              

 تقسيم التكلفة الكلية للخدمة الصحية الى        "الفقراتحصلت   فيما   .التكاليف المبني على الأنشطة   

ان نظام محاسبة تكاليف الانشطة      "و  " مباشرة وغير مباشرة يحسن من دقة قياس تلك التكلفة          

على المرتبة الثانية بمتوسـط     " يمكّن من تحديد اسعار الخدمات العلاجية المقدمة بشكل افضل        

وانحـراف معيـاري    ) 4.23(لحسابي الكلي والبالغ    وهي أعلى من المتوسط ا    ) 4.28(حسابي  

، وبناء على ذلك فإن الجهات المسؤولة عن تسعير الخـدمات            على التوالي  (0.78) و   )0.76(

الصحية مقتنعة بفائدة إستخدام نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة وذلك لتقسيم تكاليف             

تخدام موجهـات تكلفـة ملائمـة لتوزيـع     هذه الخدمات إلى مباشرة وغير مباشرة ومن ثم إس       

غير المباشرة مما يؤدي إلى قياس كلفة الخدمات الصحية بشكل أكثر دقـة وبالتـالي               التكاليف  

 Cost( وجود اسس او موجهات متعـددة  "حصلت فقرة تحسين فاعلية وكفاءة تسعيرها حيث 

Drivers (        س ادق لتكلفـة تلـك      لتوزيع التكاليف غير المباشرة للخدمة الصحية يؤدي الى قيا

وهو أعلـى مـن     ) 4.27(على المرتبة الثالثة من حيث الأهمية بمتوسط حسابي بلغ           " الخدمة

 من أهـم    "وجاءت فقرة   ). 0.71(وأنحراف معياري   ) 4.23(المتوسط الحسابي الكلي والبالغ     

به مـن   العقبات للتحديد الدقيق والعادل لتكلفة الخدمة الصحية المقدمة للمريض هي تحديد نصي           
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وهـو  ) 4.25(على المرتبة الرابعة بمتوسط حسابي بلـغ         " الاعباء الاضافية للخدمة الصحية   

وجـاءت فـي    ). 0.65(وإنحراف معياري   ) 4.23(أعلى من المتوسط الحسابي الكلي والبالغ       

 الاسترشاد بمفهوم العلاقة السببية بين عناصر التكاليف غير المباشـرة           "المرتبة الخامسة فقرة    

مات الصحية والانشطة التي تسببت فيها يؤدي الى التخلص من الانشطة التي لا تـضيف               للخد

 للمتوسط الحـسابي الكلـي      مساوِوهو  ) 4.23(بمتوسط حسابي بلغ     " قيمة او منفعة للمريض   

أما بقية الفقرات المتعلقة بمساهمة نظام محاسـبة        ). 0.83(وإنحراف معياري   ) 4.23(والبالغ  

لى الأنشطة من تخفيض تكلفة الخدمات الصحية فقد تراوحـت متوسـطاتها            التكاليف المبنى ع  

 وبشكل عام يتضح من  .وجميعها أدنى من الوسط الحسابي العام) 3.88 ـ  4.20(الحسابية بين 

الجدول أعلاه الى الاتساق في اجابات افراد العينة والذي يعكـسه الانخفـاض النـسبي فـي                 

كوحدة واحدة، كذلك يتضح اقتناع افراد العينة وبمـستوى         الانحراف المعياري لإجابات العينة     

عالٍ لأهمية استخدام نظام محاسبة تكاليف الأنشطة لتخفيض تكلفة الخدمات الصحية من أجـل              

  .(4.23)حيث مبلغ المتوسط الحسابي لجميع أفراد العينة تعظيم الربحية 
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  )الثانيةالفرضية ( عرض النتائج ٢-٤-٤

المتوسطات الحسابية والإنحرافات المعيارية ومدى توفر البنية الأساسية        ) ٥-٤(ويبين الجدول   

والإمكانات اللازمة لتطبيق نظام التكاليف المبنى على الانشطة في قيـاس تكلفـة الخـدمات               

  .الصحية

  )٥-٤(جدول     

مكانات توفر البنية الأساسية والإل المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية وأهمية الفقرة 

اللازمة لتطبيق نظام التكاليف المبنى على الانشطة في قياس تكلفة الخدمات الصحية من 

   وجهة نظر عينة الدراسة
   

المتوسط   البيان  ت
  الحسابي

الانحراف 
  المعياري

ترتيب 
أهمية 
  الفقرة

مستوى 
الأهمية 
  النسبية

10 

يوجد في المستشفى قـسم أو إدارة       

 ـ     ة متخصصة لتحديد تكلفـة الخدم

  الصحية المقدمة للمرضى

  عالٍ  4 1.04 3.97

11 

يتم تحديد سعر الخدمـة الـصحية 

التي تقدم للمرضـى عـن طريـق        

 معين إلـى   Markupإضافة هامش

  .تكفة الخدمة الصحية المقدمة له

 عالٍ 2  1.07 4.13

12 

يتم تحديد سعر الخدمة الصحية التي      

تقدم للمرضـى بموجـب عوامـل       

ء إلـى   العرض والطلب وليس بنـا    

  .تكلفتها

 عالٍ 6 1.09 3.78

13 

يوجد في قسم أو إدارة التكاليف في       

المستشفى دليل خاص لمراكز التكلفة     

 Cost Poolsأو مجمعات للتكلفـة  

مربوطــة بالأنــشطة التــي تقــدم 

  .الخدمات الصحية للمرضى

 متوسط 9 1.07 3.33
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14 

  تصنّف تكاليف الخدمة الصحية

تكلفة  المقدمة للمريض إلى عناصر     

مباشـرة، وعناصـر تكلفـة غيـر     

  .مباشرة

  متوسط  8 1.26 3.53

15 

تستخدم في تحميل عناصر التكاليف     

غير المباشـرة ومعـدلات تحميـل       

متعددة تراعي العلاقة السببية بـين      

  .تلك التكاليف والأنشطة المسببة لها

 متوسط 7 1.12 3.72

16 

يوجد في المستشفى إدارة متخصصة     

 الخدمات الصحية   بالرقابة على جودة  

  .المقدمة للمرضى

 عالٍ 5 0.98 3.83

17 

تخضع الخدمات الـصحية المقدمـة      

للمرضى فـي المستـشفى لإعـادة       

 بين الفينة   Reengineeringهندسة  

والأخرى سعياً وراء التخلص مـن      

الخدمات التـي لا تحقـق منفعـة        

  .للمريض

 عالٍ 3  0.90 4.10

18 

ان الية العمل المطبقه مفروضه من      

بل ادارة المستشفى بشكل يمكن معه    ق

  .تطوير طرق لاحتساب التكلفة

 عالٍ 1 0.84 4.37

المتوسط الحسابي والانحراف المعياري 
  العام

3.86 0.54 
  

 
  

تـوفر  بإلى إجابات مفردات عينة الدراسة عن العبارات المتعلقـة          ) ٥-٤(يشير الجدول رقم    

ام التكاليف المبنى على الانشطة في قياس تكلفة        البنية الأساسية والإمكانات اللازمة لتطبيق نظ     

ه مفروضه من            " جاءت في المرتبة الأولى فقرة       حيث. الخدمات الصحية  ة العمل المطبق ان الي

ة      بمتوسـط حـسابي بلـغ    "  قبل ادارة المستشفى بشكل يمكن معه تطوير طرق لاحتساب التكلف

 ،)0.84(، وانحراف معياري بلغ     )3.86(وهو أعلى من المتوسط الحسابي العام والبالغ        ) 4.37(
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ويشير ذلك إلى قناعة عينة الدراسة لضرورة استخدام ادوات وأساليب حديثـة لقيـاس كلفـة                

دم للمرضى عن        "فقرة فيما حصلت  الخدمات المقدمة،  يتم تحديد سعر الخدمة الصحية  التي تق

ة الصحية المقدم      ل معين إلى تك   ) Markup (طريق إضافة هامش   ه  فة الخدم على المرتبـة   "  ة ل

) 3.86( أعلى من المتوسـط الحـسابي الكلـي والبـالغ            يوه) 4.13(الثانية بمتوسط حسابي    

ة للمرضى في             "وحصلت فقـرة    ). 1.07(وانحراف معياري    تخضع الخدمات الصحية المقدم

ة  ادة هندس شفى لإع ن  Reengineeringالمست تخلص م عياً وراء ال رى س ة والأخ ين الفين  ب

ة للمريض        الخدمات ال  على المرتبة الثالثة من حيث الأهمية بمتوسط حسابي        "  تي لا تحقق منفع

). 0.90(وأنحراف معياري   ) 3.86( من المتوسط الحسابي الكلي والبالغ       أعلىوهو  ) 4.10(بلغ  

ة الصحية           "جـاءت فقـرة   و ة الخدم د تكلف سم أو إدارة متخصصة لتحدي شفى ق يوجد في المست

 من المتوسـط    أعلىوهو  ) 3.97(لمرتبة الرابعة بمتوسط حسابي بلغ      اعلى  "  المقدمة للمرضى  

تـوفر  بأما بقية الفقرات المتعلقـة      ). 1.04(وإنحراف معياري   ) 3.86(الحسابي الكلي والبالغ    

البنية الأساسية والإمكانات اللازمة لتطبيق نظام التكاليف المبنى على الانشطة في قياس تكلفة             

 ـ3.33(ت متوسطاتها الحسابية بين الخدمات الصحية فقد تراوح وجميعها أدنى مـن  ) 3.83  

الجدول أعلاه الى الاتساق في اجابـات افـراد         وبشكل عام يتضح من     . الوسط الحسابي الكلي  

العينة والذي يعكسه الانخفاض النسبي في الانحراف المعياري لإجابات العينة كوحدة واحـدة،             

 عالٍ لأهمية استخدام نظام محاسبة تكاليف الأنـشطة         كذلك يتضح اقتناع افراد العينة وبمستوى     

لتخفيض تكلفة الخدمات الصحية من أجل تعظيم الربحية حيث مبلغ المتوسط الحسابي لجميـع              

  .(3.86)أفراد العينة 
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  )الثالثةالفرضية ( عرض النتائج ٣-٤-٤

د معوقات لدى   المتوسطات الحسابية والإنحرافات المعيارية لمدى وجو      ) ٦-٤(ويبين الجدول   

المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان لتطبيق نظام محاسبة التكـاليف المبنـى             

  . (ABC)على الأنشطة

  )٦-٤(جدول 

المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية وأهمية الفقرة لوجود معوقات لدى المستشفيات 

محاسبة التكاليف المبنى على الأنشطة الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان لتطبيق نظام 

  من وجهة نظر عينة الدراسة
   

المتوسط   البيان  ت
 الحسابي

الانحراف 
  المعياري

ترتيب 
أهمية 
  الفقرة

مستوى 
الأهمية 
  النسبية

19 

ــة  ــست مقتنع ــشفى لي إدارة المست

بجدوى تطبيق نظام التكاليف  المبني      

  ).ABC(على الأنشطة 

  متوسط  1 1.16 3.71

20 
مكلف والفائدة  ) ABC(يق نظام   تطب

  .المحققة منه أقل من تكلفة تطبيقه
  ضعيف  4 1.39 2.92

21 

تــسعير الخــدمات الــصحية فــي 

المستــشفى تقــوم علــى عوامــل 

ــصادية  ــب ( اقت ــرض والطل الع

أكثر منه علـى تكلفـة      ) والمنافسة  

  .الخدمة

  ضعيف  9 1.16 2.73

22 

العاملون في قسم أو إدارة التكـاليف   

ــؤ ــسوا م ــام لي ــق نظ هلين لتطبي

)ABC.(  

  ضعيف  6 1.24 2.81

23 

من الصعب تقسيم تكاليف الخدمـة      

الصحية المقدمـة للمـريض إلـى       

  .مباشرة وغير مباشرة

  ضعيف  7 1.27 2.80

24 
مراكز التكلفة في المستشفى ليـست      

محددة بالدقة المناسبة لتطبيق نظـام      
  ضعيف  8 1.38 2.78
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  .التكاليف المبني على الأنشطة

25 

ليس بالإمكان تقسيم الأنشطة المنتجة     

للخدمات الصحية في المستشفى إلى     

ما يضيف منها منفعة للمريض ومن      

  .منها لا يضيف له منفعة

  ضعيف  5 1.49 2.85

26 

عدم اشـراك مـوظفي المستـشفى       

المعنيين على اخـتلاف مـستوياتهم      

الادارية في رسم سياسـة تـسعير       

الخدمات يحول دون تطبيـق نظـام       

  .ة تكاليف الأنشطةمحاسب

  متوسط  3 1.25 3.03

27 

مـستوى رواتــب الطـاقم المــالي   

بالمستشفى يحول دون تطبيق نظـام      

(ABC)        لما يحتاجـه مـن وقـت 

  .واستثمار في العمل

  متوسط  2 1.33 3.39

المتوسط الحسابي والانحراف المعياري 
  العام

3.00 0.87 
    

  

ة الدراسة عن العبارات المتعلقـة      إلى إجابات مفردات عين   ) ٦-٤(يشير الجدول رقم    

بمدى وجود معوقات لدى المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان لتطبيق نظـام             

شفى   " جاءت في المرتبة الأولى فقرة       حيث. محاسبة التكاليف المبنى على الأنشطة     إدارة المست

شطة               ى الأن بمتوسط حـسابي   "  )ABC(ليست مقتنعة  بجدوى تطبيق نظام التكاليف  المبني عل

، وانحـراف معيـاري بلـغ       )3(وهو أعلى من المتوسط الحسابي العام والبـالغ         ) 3.71(بلغ  

شفى يحول دون تطبيق نظام                 "فقرة، فيما حصلت    )1.16( الي بالمست مستوى رواتب الطاقم الم

)ABC (         على المرتبة الثانيـة بمتوسـط حـسابي        "  لما يحتاجه من وقت واستثمار في العمل

). 1.33(وانحـراف معيـاري     ) 3( أعلى من المتوسط الحسابي الكلي والبـالغ         يوه) 3.39(

ة في                   "وحصلت فقرة    ستوياتهم الاداري ى اختلاف م ين عل شفى المعني عدم اشراك موظفي المست
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علـى المرتبـة    "  رسم سياسة تسعير الخدمات يحول دون تطبيق نظام محاسبة تكاليف الأنشطة          

 من المتوسط الحسابي الكلـي      أعلىوهو  ) 3.03(ة بمتوسط حسابي بلغ     الثالثة من حيث الأهمي   

أما بقية الفقرات المتعلقة بمدى وجود معوقـات لـدى           ).1.25(وأنحراف معياري   ) 3(والبالغ  

المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان لتطبيق نظام محاسبة التكـاليف المبنـى             

 ـ2.73( الحسابية بين على الأنشطة فقد تراوحت متوسطاتها وجميعها أدنى من الوسط ) 2.92  

 في اجابات افراد العينـة      الاختلافالجدول أعلاه الى    وبشكل عام يتضح من     . الحسابي الكلي 

 النسبي في الانحراف المعياري لإجابات العينة كوحدة واحـدة، كـذلك            الارتفاعوالذي يعكسه   

ة استخدام نظام محاسـبة تكـاليف الأنـشطة          لأهمي متوسط افراد العينة وبمستوى     تردديتضح  

لتخفيض تكلفة الخدمات الصحية من أجل تعظيم الربحية حيث مبلغ المتوسط الحسابي لجميـع              

  .(3.00)أفراد العينة 
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 اسـتجابات  والخاصة بتعظيم الربحية فقد كانت       - الإستبانه –أما فيما يتعلق بأسئلة أداة القياس       

  :أدناه) ٧-٤( هي موضحة بالجدول أفراد عينة الدراسة كما

  )٧-٤(جدول 

  نحرافات المعيارية لتعظيم الربحية من وجهة نظر عينة الدراسةالمتوسطات الحسابية والا

المتوسط   البيان  ت 
 الحسابي

الانحراف 
  المعياري

ترتيب 
أهمية 
  الفقرة

مستوى 
الأهمية 
  النسبية

28 

نجاح المستشفى في تخفيض تكلفة 

لمريض يساهم في الخدمة الصحية ل

تحسين مركزه التنافسي ومن ثم تعظيم 

  الربحية

  عالٍ جداَ  1 0.62 4.55

29 

يتم التخلص من الأنشطة التي لا تؤدي 

 ABCإلى قيمة مضافة بإستخدام نظام 

  مما يؤدي لتعظيم الربحية

 عالٍ 2 0.97 3.97

30 
 مكلف والفائدة ABCتطبيق نظام 

  حيةالمحققة منه تؤدي إلى تعظيم الرب
 متوسط 3 1.46 3.05

المتوسط الحسابي والانحراف المعياري 
  العام

3.86 1.02 
    

إلى إجابات مفردات عينة الدراسة عن العبارات المتعلقـة بتعظـيم           ) ٧-٤(يشير الجدول رقم    

نجاح المستشفى فـي تخفـيض تكلفـة الخدمـة          "فقد جاءت في المرتبة الأولى فقرة       . الربحية

بمتوسط حسابي   " في تحسين مركزه التنافسي ومن ثم تعظيم الربحية       الصحية للمريض يساهم    

، وانحراف معيـاري بلـغ      )3.86(وهو أعلى من المتوسط الحسابي العام والبالغ        ) 4.55(بلغ  

التخلص من الأنشطة التي لا تؤدي إلى قيمة مـضافة بإسـتخدام            "، فيما حصلت فقرة     )0.62(

وهـي  ) 3.97(لى المرتبة الثانية بمتوسط حسابي      ع"  مما يؤدي لتعظيم الربحية    (ABC)نظام  

 "وحصلت فقرة   ). 0.97(وانحراف معياري   ) 3.86(أعلى من المتوسط الحسابي الكلي والبالغ       

علـى المرتبـة     "  مكلف والفائدة المحققة منه تؤدي إلى تعظيم الربحية        ABC)(تطبيق نظام   
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دنى من المتوسط الحسابي الكلـي      وهو أ ) 3.05(الثالثة من حيث الأهمية بمتوسط حسابي بلغ        

  ).1.46(وأنحراف معياري ) 3.86(والبالغ 

   أختبار الفرضيات٥-٤

تتركز مهمة هذه الفقرة حول إختبار مدى قبول أو رفض فرضيات الدراسة من خلال إستخدام 

، وذلك كما One Way ANOVAإختبار الإنحدار البسيط وإختبار تحليل التباين الأحادي 

  :يلي

  : الأولىالفرضية

H0: يساهم نظام التكاليف المبني على الأنشطة  لا(ABC)   ن المستشفيات الخاصـةفي تمكي 

العاملة في محافظة العاصمة عمان على تخفيض تكلفة الخدمات الصحية وبشكل يـؤدي الـى               

  .تعظيم الربحية في حال تطبيقه

 ، وكما هو Simple Regressionلإختبار هذه الفرضية تم إستخدام تحليل الإنحدار البسيط  

  :أدناه) ٨-٤(موضح في الجدول 

  )٨-٤(جدول 

  في تمكين ABCنظام التكاليف المبنى على الأنشطة تحليل الانحدار البسيط لمساهمة 

  تخفيض تكلفة الخدمات الصحية وبشكل يؤدي إلى تعظيم الربحيةبالمستشفيات 

 R  البيان
  الإرتباط

R2  
معامل 
  التحديد

B 
معامل 
 رالإنحدا

F  
  المحسوبة

Sig* 
مستوى 
  الدلالة

  

مساهمة نظام محاسـبة    

تكـــاليف الأنـــشطة 

(ABC)    في تخفـيض 

  تكلفة الخدمات الصحية

0.516 0.266 1.891 7.617 0.012 
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 ـ  ) ABC(نظام التكاليف المبنى على الأنـشطة       مساهمة  ) ٨-٤(يوضح الجدول    ين فـي تمكّ

حيث أظهرت  . ؤدي إلى تعظيم الربحية   وبشكل ي  تخفيض تكلفة الخدمات الصحية   بالمستشفيات  

إحصائية لنظـام التكـاليف المبنـى علـى     دلالة نتائج التحليل الإحصائي وجود مساهمة ذات      

 بلـغ معامـل     ذالأنشطة بتخفيض تكلفة الخدمات الصحية وبشكل يؤدي إلى تعظيم الربحية، إ          

من التغيرات في   ) 0.266(، أي أن ما قيمته      )0.266(، وبمعامل تحديد بلغ     )0.516(الإرتباط  

تخفيض تكلفة الخدمات الصحية وبشكل يؤدي إلى تعظيم الربحية ناتج عن التغير فـي نظـام                

، وهذا يعنى أن الزيـادة      )1.891(التكاليف المبنى على الأنشطة، كما بلغت قيمة درجة التأثير          

لى زيـادة    يؤدي إ  (ABC) بقيمة واحدة في الإعتماد على نظام التكاليف المبنى على الأنشطة         

وتؤكـد  ). 1.891(في تخفيض تكلفة الخدمات الصحية وبشكل يؤدي إلى تعظيم الربحية بقيمة            

  وهـي دالـة عنـد مـستوى        ) 7.617( المحسوبة والتي بلغت     )F(معنوية هذه المساهمة قيمة   

)0.05 ≥ α(وعليه ترفض الفرضية الصفرية وتقبل الفرضية البديلة التي تنص على ، :  

  

  في تمكين المستشفيات الخاصة العاملـة        ABCلتكاليف المبنى على الأنشطة     يساهم نظام ا  "

في محافظة العاصمة عمان على تخفيض تكلفة الخدمات الصحية وبشكل يؤدي إلى تعظـيم              

  "الربحية

  

 - الإسـتبانه  –مدى استجابة افراد عينة الدراسة لإداة القياس         إن تفسير هذه النتيجة يعود إلى     

 سوف تتمكن  (ABC)طبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة حيث اظهرت أنه وبت

  :هذه المستشفيات من

خوض المنافسه فيما بينها وذلك لإستقطاب العملاء مما يؤدي الـى ارتفـاع              -١

  .مقدار ايراداتها
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 كما أنه وبتطبيق هذا النظام فإن هذه المستشفيات سوف تتمكن مـن تجنـب               -٢

ية التحديد الدقيق لنصيب المريض من الأعبـاء        العقبات التي تواجهها في عمل    

 الأضافية للخدمة الصحية، 

تقسيم تكلفة الخدمات الصحية الى مباشرة وغير مباشرة مما يحسن من دقـة              -٣

قياس تكلفة الخدمة الصحية بناء على العلاقة السببيه وبالتالي الـتخلص مـن             

 .خدمهالمصاريف الأضافية والتي لا تضيف قيمة أو منفعه لتلك ال

مساعدة نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنـشطة مـن تحديـد أسـعار               -٤

 .الخدمات العلاجية بشكل أفضل
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  :الفرضية الثانية

H0 :             لا تتوفر لدى المستشفيات الخاصة العاملة في محافظة العاصمة عمان البنيه الاساسـية

ني على الأنشطة في قيـاس تكلفـة الخـدمات          والامكانات اللازمة لتطبيق نظام التكاليف المب     

  .الصحية

 ، وكما هو Simple Regressionلإختبار هذه الفرضية تم إستخدام تحليل الإنحدار البسيط  

  :أدناه) ٩-٤(موضح في الجدول 

  ) ٩-٤(جدول 

البنية الأساسية والإمكانات اللازمة لتطبيق نظام التكاليف توفر لمدى تحليل الانحدار البسيط 

  لمبنى على الأنشطة في قياس تكلفة الخدمات الصحيةا

 R  البيان
  الإرتباط

R2  
معامل 
  التحديد

B 
معامل 
 الإنحدار

F 
  المحسوبة

Sig*  
مستوى 
  الدلالة

  

ية   ة الأساس وفر البني ت
ة  ات اللازم والإمكان
بة    ام محاس ق نظ لتطبي
شطة   اليف الأن تك

(ABC)  في المستشفيات
الخاصة العاملة بمحافظة    

مة  ان–العاص ي  عم  ف
دمات  ة الخ اس تكلف قي

 .الصحية
  

0.314 0.098 1.798 6.224 0.016 

  

البنية الأساسية والإمكانات اللازمة لتطبيق نظام التكاليف توفر مدى ) ٩-٤(يوضح الجدول 

.  عمان-المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة  في (ABC) المبنى على الأنشطة

لنظام الأساسية والإمكانات اللازمة لإحصائي أن توفر البنية حيث أظهرت نتائج التحليل ا

 ، إذالتكاليف المبنى على الأنشطة في قياس تكلفة الخدمات الصحية يؤدي إلى تعظيم الربحية

من ) 0.098(، أي أن ما قيمته )0.098(، وبمعامل تحديد بلغ )0.314(بلغ معامل الإرتباط 
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صحية وبشكل يؤدي إلى تعظيم الربحية ناتج عن التغيرات في تخفيض تكلفة الخدمات ال

، كما بلغت التكاليف المبنى على الأنشطةلنظام الأساسية والإمكانات اللازمة التغير في البنية 

الأساسية ، وهذا يعنى أن الزيادة بقيمة واحدة في توفر البنية )1.798(قيمة درجة التأثير 

قياس تكلفة  يؤدي إلى تحسن في على الأنشطةالتكاليف المبنى لنظام والإمكانات اللازمة 

وتؤكد معنوية هذه ). 1.798( وبشكل يؤدي إلى تعظيم الربحية بقيمة الخدمات الصحية

، )α ≤ 0.05(وهي دالة عند مستوى ) 6.224(المحسوبة والتي بلغت )F(المساهمة قيمة 

  : وعليه ترفض الفرضية الصفرية وتقبل الفرضية البديلة التي تنص على

  

تتوفر لدى المستشفيات الخاصة العاملة في محافظة العاصـمة عمـان البنيـة الأساسـية               "

والإمكانات اللازمة لتطبيق نظام التكاليف المبنى على الأنشطة في قياس تكلفـة الخـدمات              

  "الصحية

  

 - الإسـتبانه  – مدى استجابة افراد عينة الدراسة لإداة القياس         إن تفسير هذه النتيجة يعود إلى     

تطبيق نظام محاسبة التكاليف    لتوفر البنية الأساسية والأمكانات اللازمة      مدى   ث اظهرت أن  حي

  :يعتمد علىلقياس تكلفة الخدمات الصحية   (ABC)المبني على الأنشطة 

  .وجود قسم أو ادارة متخصصة لتحديد تكلفة الخدمة الصحية المقدمة للمرضى -١

 تتم عـن طريـق أضـافة هـامش          أن تحديد سعر الخدمة الصحية المقدمة للمرضى       -٢

(Mark up)معين إلى تكلفة الخدمة الصحية المقدمة . 

بالرغم من أن ألية العمل المطبقة مفروضه من قبل إدارة المستشفى إلا أنـه يمكـن                 -٣

 .تطوير طرق لإحتساب التكلفة
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  :الفرضية الثالثة

H0 :        عمان لتطبيق نظام    لا توجد معوقات لدى المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة 

  .(ABC)محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة 

 ، وكما هو Simple Regressionلإختبار هذه الفرضية تم إستخدام تحليل الإنحدار البسيط  

  ).١٠-٤(موضح في الجدول 

  )١٠-٤(جدول 

ة معوقات لدى المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمتحليل الانحدار البسيط لوجود 

  ABCعمان لتطبيق نظام محاسبة التكاليف المبنى على الأنشطة 

 R  البيان
  الإرتباط

R2  
معامل 
  التحديد

B 
معامل 
 الإنحدار

F  
  المحسوبة

Sig*  
مستوى 
  الدلالة

  

ق   ات لتطبي ود معوق وج
اليف    بة تك ام محاس نظ

 . (ABC)الأنشطة 
  

0.424 0.180 0.922 12.475 0.001 

  

معوقات لدى المستشفيات الخاصة العاملة ود مدى وج) ١٠-٤(يوضح الجدول   

حيث . ABCبمحافظة العاصمة عمان لتطبيق نظام محاسبة التكاليف المبنى على الأنشطة 

معوقات لدى المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة أظهرت نتائج التحليل الإحصائي وجود 

 بلغ معامل ، إذABCالعاصمة عمان لتطبيق نظام محاسبة التكاليف المبنى على الأنشطة 

من التغيرات ) 0.180(، أي أن ما قيمته )0.180(، وبمعامل تحديد بلغ )0.424(الإرتباط 

، وهذا )0.922(، كما بلغت قيمة درجة التأثير ت يمثل تكلفة على المستشفياتفي المعوقا

دي  يؤ)ABC(معوقات تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبنى على الأنشطة يعنى أن الزيادة ب

المحسوبة ) F(وتؤكد معنوية هذه المعوقات قيمة ). 0.922( بقيمة الزيادة في التكاليفإلى 
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، وعليه ترفض الفرضية )α ≤ 0.05(وهي دالة عند مستوى ) 12.475(والتي بلغت 

  : الصفرية وتقبل الفرضية البديلة التي تنص على

  
اصمة عمـان لتطبيـق نظـام       توجد معوقات لدى المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة الع       "

  "ABCمحاسبة التكاليف المبنى على الأنشطة 
  

 - الإسـتبانه  –مدى استجابة افراد عينة الدراسة لإداة القياس         إن تفسير هذه النتيجة يعود إلى     

حيث اظهرت وجود معوقات لدى المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظـة العاصـمة عمـان              

  :وذلك بسببلأنشطة لتطبيق نظام التكاليف المبني على ا

  .عدم قناعة إدارة المستشفى بجدوى تطبيق نظام التكاليف المبني على الأنشطة -١

عدم إشراك موظفي المستشفى المعنيين على اختلاف مستوياتهم الإدارية فـي رسـم              -٢

 .عرية للخدمات المقدمةسالسياسة ال

   .مة الرواتب المدفوعه للطاقم المالي الموجود بالمستشفىءعدم ملا -٣
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  :الفرضية الرابعة

H0 :       نظام محاسبة التكاليف المبني علـى الأنـشطة         بينلا يوجد علاقة ذات دلاله إحصائية 

(ABC) نوع الملكيةوبين في المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان .  

، للكـشف  )One Way ANOVA(لإختبار هذه الفرضية تم إستخدام تحليل التباين الاحادي  

تبعاً لإختلاف نوع    فيما إذا كان هناك إختلاف في تطبيق نظام التكاليف المبنى على الأنشطة             

  ).١١-٤(الملكية وكما هو موضح في الجدول 

  )١١-٤(جدول 

تبعاً  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لتطبيق نظام التكاليف المبنى على الأنشطة 

  لإختلاف نوع الملكية
  

محدودة   تضامن
نوع   أخرى  مساهمة عامة  المسؤولية

 المتوسط  ةالملكي
 الحسابي

الإنحراف 
 المعياري

 المتوسط
 الحسابي

الإنحراف 
 المعياري

 المتوسط
 الحسابي

الإنحراف 
 المعياري

 المتوسط
 الحسابي

الإنحراف 
 المعياري

تطبيق 
نظام 

التكاليف 
المبنى 
 على

  الأنشطة

- -  3.65 0.34 3.75 0.36 3.69 0.50 

  
  

أن أعلى المتوسطات الحسابية لتطبيق نظام التكاليف المبنى على         ) ١١-٤(يتضح من الجدول    

ولمعرفة دلالة هذا الإختلاف    . الأنشطة  كانت للمستشفيات التي تعود ملكيتها للمساهمة العامة        

 على تطبيق نظام التكاليف المبنى على الأنشطة  حسب الملكية تم إجراء اختبار تحليل التباين              

  .يبين ذلك) ١٢-٤(والجدول ) One Way ANOVA(الأحادي 
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  )١٢-٤(جدول 

نتائج تحليل التباين الأحادي لدلالة الإختلاف بين متوسطات تطبيق نظام التكاليف المبنى على 

  الأنشطة  تبعاً لنوع الملكية
  

مصدر 
  التباين

مجموع 
 المربعات

SS 

متوسط 
مجموع 
 المربعات

MS 

درجات 
  الحرية

DF 

  قيمة
F المحسوبة 

مستوى
 الدلالة
Sig.*  

بين 
 2 0.027 0.053  المجموعات

داخل 
 54 0.150 8.106  المجموعات

تطبيق نظام 
التكاليف 
 المبنى على
   الأنشطة

 56  8.159  المجموع

0.178 0.837  

  

 

عدم وجود إختلاف دال إحصائياً عنـد       ) ١٢-٤(يتبين من خلال النتائج الموضحة في الجدول        

في تطبيق نظام التكاليف المبنى علـى الأنـشطة  لـدى            ) Alpha ≥ 0.05(وى الدلالة   مست

غير دالة  ) F(المستشفيات تعزى إلى متغير نوع الملكية حيث كانت قيمة االمختبر الإحصائي            

 غير دالة عند مـستوى الدلالـة        ي، وه )0.178(بقيمة بلغت   ) Alpha ≥ 0.05(عند مستوى   

)0.05 ≤ Alpha(بل الفرضية العدمية ، وعليه تق)والتي تنص على) الصفرية:  

  

 المبنى على نظام التكاليفتطبيق بين  دلالة إحصائية ات ذعلاقةيوجد لا "
 نوع وبينالأنشطة في المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان 

  "الملكية
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  الفصل الخامس

  النتائج والتوصيات
   النتائج١-٥

   التوصيات٢-٥
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  صل الخامسالف
  النتائج والتوصيات

  

اثر تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبنـي علـى الانـشطه           عت هذه الدراسة إلى تبيان      لقد س 

)ABC (        وقـد تمكّـن     على تعظيم الربحية في المستشفيات الخاصة بمحافظة العاصمة عمان 

  :الباحث وبعد إجراء الدراسة الميدانية من التوصل إلى النتائج التالية

  

   النتائج١-٥

  :وقد أظهرت نتائج الدراسة مايلي

  

 عـام وفـي     بشكلشهده قطاع الخدمات الصحية في الأردن       نظراً للتطور السريع الذي      : أولاَ

محافظة العاصمة عمان بشكل خاص ، ولما لهذا القطاع من أهمية سواء أكانـت مـن                

ا في الوقت المناسـب      خدمات الرعاية الصحية لطالبيه    بتقديمالناحية الإنسانية والمتمثلة    

 عالية وبأسعار ملائمة ، أو من الناحية الاقتصادية نظراً لمحدودية الموارد            هوضمن جود 

الحفاظ على عنصر    من   المتاحة وارتفاع أسعارها عالمياً فإنه لابد على هذه المستشفيات        

رة المنافسة وبما يؤدي إلى ضمان تقديم الخدمة بأسعار ملائمة لتعزيز قدرتها علـى إدا             

  .إيراداتها

تعتبر أنظمة التكاليف من الركائز الأساسية لضمان ثبات النظام المالي في المستـشفيات                :ثانياً

حيث تقوم بتزويد الإدارة وصانعي القرار بالمعلومات والبيانات المالية وغيـر الماليـة             

الرقابة وتقيـيم  والتي تحتاجها لتقييم أداء عملياتها الإدارية والتشغيلية بما فيها التخطيط و  

 الأداء واتخاذ القرارات بما فيها القرارات الاستراتيجية مثل التسعير، وضبط الجودة  و            

  .الشريحة المستهدفةتحديد 
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نظراً لتنوع وتداخل مزيج الخدمات التي تقدمها المستشفيات ، واعتمادها على الأساليب              :ثالثاً

ى ذلك إلى ارتفاع نسبة التكاليف غير       التكنولوجية الحديثة في تقديم خدماتها للمرضى أد      

للتكاليف مما أدى الى وجود قصور في أنظمـة التكـاليف    المباشرة ضمن الهيكل الكلي     

على الأنشطه المختلفة التي تقوم بها هذه       لمعالجة كيفية تخصيص هذه التكاليف      التقليدية  

ن وخاصة بمـا    المستشفيات مما يؤدي بها إلى أتخاذ القرارات الخاطئه في بعض الأحيا          

  .يتعلق بالسياسة السعرية للخدمات المقدمة

تعتبر ربحية المستشفى من أهم المؤشرات التي تقيس نجاح المستـشفى مـن الناحيـة                :رابعاً

 الخدمة من أهم    أو تخفيض المصاريف وتكاليف تقديم    الاقتصادية ، وتعتبر عملية تجنب      

 اتباع وسائل علمية دقيقـة لغايـات      أتي ذلك إلا من خلال    تعوامل زيادة الربحية ، ولا ي     

للخدمة المقدمة وبالتالي تجنبها وعـدم       قيمة مضافة تؤدي إلى   لا  ديد المصاريف التي    تح

  .هدر الموارد عليها

ن المستـشفيات  يساهم في تمكيABC ((إن نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة   :خامساً

خفيض تكلفـة الخـدمات الـصحية       الخاصة العاملة في محافظة العاصمة عمان على ت       

 افـراد  تطبيقه ، وقد أكدت معطيات إجابـات         لة تعظيم الربحية في حا    إلىوبشكل يؤدي   

 لإسـتقطاب حيث أن هنالك منافسة شديدة بين منشآت هذا القطـاع           . عينة الدراسة لذلك  

العملاء، متزامنة مع ارتفاع في التكاليف الكلية لتقديم الخدمة وصعوبة في توزيع هـذه              

م هذا النظام سيساعد المستـشفيات علـى تحديـد          استخدإالتكاليف على الأنشطة إلا أن      

 أسـئلة وقد بلغ المتوسط الحسابي لكافة      . دمات العلاجية المقدمة بشكل أفضل    أسعار الخ 

، وبـانحراف معيـاري     % ٨٤,٦أي ما نسبته    ) ٤,٢٣(بهذه الفقرة   أداة القياس المتعلقة    

ن هناك اتفاق بين أفراد العينة على مساهمة نظام محاسبة          ، وذلك يعني أ   ) ٠,٢٨(مقداره  
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على تخفيض تكلفة الخدمات الـصحية وبـشكل    ) ABC(التكاليف المبني على الأنشطة     

  .يؤدي إلى تعظيم الربحية في حالة تطبيقه

توفر البنية الأساسية والامكانات اللازمة لتطبيق نظام التكاليف المبني على الأنشطة في            :سادساً

س تكلفة الخدمات الصحية في المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمـان            قيا

 ـ                 هوقد أكدت معطيات إجابات أفراد عينة الدراسة لذلك ، حيث أن آليـة العمـل المطبق

والمفروضة من قبل إدارة هذه المستشفيات تمكّن من تطوير طرق لاحتـساب التكلفـة               

محاسبة آلية في العديد من هذه المستشفيات ، كما          إلى استخدام انظمة     يعزىالأمر الذي   

أن بعض هذه المستشفيات يلجأ على إعادة دراسة هيكلية تكاليفها من حين لآخر عدا عن           

وقـد بلـغ    . توفر قسم خاص في بعض المستشفيات لتحديد تكلفة الخـدمات الـصحية           

نـسبته   أي مـا  ) ٣,٨٦( أداة القياس المتعلقة بهذه الفقرة       لةسئأالمتوسط الحسابي لكافة    

وذلك يعني بأن هناك اتفاق بـين أفـراد         . )٠,٥٤( وبإنحراف معياري مقداره     %٧٧,٢

العينة على توفر البنية الأساسية والامكانات اللازمة لتطبيق نظام التكاليف المبني علـى             

الأنشطة في قياس تكلفة الخدمات الصحية في المستشفيات الخاصة العاملـة بمحافظـة             

  .نالعاصمة عما

توجد معوقات لدى المستشفيات الخاصة العاملة في محافظة العاصمة عمـان لتطبيـق             : سابعاً

، وقد أكدت معطيات إجابات أفراد      ) ABC(نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة       

 هـذا    تطبيـق  بجدوىحيث أن هنالك عدم قناعة من قبل إدارة المستشفى          . العينة لذلك 

 مستوياتهم الإداريـة فـي رسـم        اك الموظفين على إختلاف   النظام، عدا عن عدم اشر    

للطـاقم المـالي    مة الرواتب المدفوعة    ءالسياسة السعرية للخدمات المقدمة مع عدم ملا      

 وقد بلغ المتوسط الحـسابي لكافـة        . الكفؤ بها  الكادرالموجود مما يؤدي إلى عدم بقاء       
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وبانحراف معياري مقدارة   % ٦٠ته  أي ما نسب  ) ٣( أداة القياس المتعلقة بهذه الفقرة       أسئلة

وذلك يعني بأن هناك اتفاق بين أفراد العينـة علـى وجـود معوقـات لـدى                 ) ٠,٨٧(

المستشفيات الخاصة العاملة في محافظة العاصمة عمان لتطبيق نظام محاسبة التكـاليف            

  ).ABC(المبني على الأنشطة 

أهمية نظام محاسبة تكاليف الأنـشطة      بالرغم من إتفاق غالبية أفراد عينة الدراسة على         : ثامناَ

وأثره على تحسين نوعية الخدمات المقدمة وطرق تسعيرها وتعظيم الربحية، الا أنهم لا             

حيـث  .  ضمن المستشفيات التي يعملون بها     يزالوا غير قادرين على تطبيق هذا النظام      

طبيق هـذا   يعود السبب الرئيس إلى عدم اقتناع الإدارة العليا وأصحاب القرار بجدوى ت           

  .النظام إما نظراَ للكلفة المرتفعة نسبياَ لتطبيقه أو نظراَ لعدم قناعتهم ورغبتهم بالتغيير

   التوصيات٢-٥

  :بناءً على النتائج التي توصلت اليها الدراسة فإن الباحث يوصي بما يلي

 حيث آليـة    يدية على معالجة التكاليف غير المباشرة من      ل لعجز أنظمة التكاليف التق    نظراً  :أولاً

تخصيصها على الخدمات النهائية المقدمة للمرضى بشكل يؤدي إلـى احتـساب تكلفـة     

الخدمة المقدمة بشكل غير دقيق، فقد أصبح الاعتماد على هذه البيانات يؤدي إلى اتخاذ              

قرارات غير سليمة قد تكون استراتيجية بطبيعتها كتحديد السياسة السعرية وذلك لضمان            

، وبالتالي فإن تبني نظم تكاليف حديثة ملائمة مثل نظام محاسـبة             معقول ربحيةهامش  

آلية العمل في هذه المستـشفيات لمـا        التكاليف المبني على الأنشطة سيعمل على تطوير      

 أكثر دقة وملائمة لعملية اتخاذ القرارات بـصورة أكثـر           يوفره من بيانات ومعلومات   

  .كفاءة وفاعلية
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 التي تم التوصل إليها بتوفر الشروط اللازمـة لتطبيـق نظـام             لقد أكدت نتائج التحليل     :ثانياً

في المستـشفيات الخاصـة العاملـة بمحافظـة         محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة      

تتمثل بشدة المنافسة ، والقدرة علـى الـتخلص مـن الأعبـاء             العاصمة عمان ، والتي     

ة للخدمة الصحية للـتخلص      وتحديد العلاقة السببية بين التكاليف غير المباشر       الإضافية

يض ممـا يوجـب علـى تلـك         من تلك الخدمات التي لا تضيف قيمة أو منفعة للمـر          

أنظمة بديلة للأنظمة التقليدية تتسم بالدقة والملائمة كنظام        لعمل على إيجاد    المستشفيات ا 

  .محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة

المؤهلة والمدربة مـن ذوي الاختـصاص       ضرورة العمل على توفير الكوادر البشرية         :ثالثاً

بحيث يكونوا قادرين على تطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنـشطة بـشكل              

 وذلك لضمان التوصل للنتائج السليمة      مع توفير التدريب اللازم لهم في هذا المجال       فعال  

القطـاع والبقـاء    والدقيقة والتي يمكن الاعتماد عليها لمواجهة المنافسة الشديدة في هذا           

  .لتحقيق الأهداف التي وجدت لأجلها

 أفراد عينة   معمن خلال الزيارات الميدانية التي قام بها الباحث والمقابلات التي أجراها             :رابعاً

ي بضرورة العمل على تأهيل وتدريب القائمين على إدارة هذه          الدراسة فإن الباحث يوص   

والمالية بشكل أفضل ذلك لتمكينهم مـن قـراءة         المستشفيات على القيام بالمهام الإدارية      

وفهم البيانات المالية بشكل دقيق وسليم مما يساعدهم على اتخاذ القرارات بشكل أكثـر              

حملة شهادة الطـب فـي      من  فاعلية وسرعة ، حيث لوحظ أن القائمين على الإدارة هم           

حية والقيـام   زهم في الغالب على تقديم الرعاية الـص       يغالب الأحيان والذي ينصب ترك    

مـن  بالواجب الإنساني تجاه المرضى أكثر من اهتمامهم بالأمور الإدارية الأخـرى ،             
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عمليات اتخاذ القرارات الإدارية والتخطيط ، والرقابة ، وتقييم الأداء المـالي والإداري             

  .بشكل مستقل بعيداً عن الأمور المهنية

انعي القرار بجدوى تطبيـق نظـام       ضرورة العمل على إقناع إدارات المستشفيات وص      :خامساً

محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة وأثره على تحسين آلية إستخدام الموارد المتاحة،            

مع تدريب العاملين في هذه المستشفيات على المفاهيم الأساسية لتطبيق نظـام محاسـبة          

  .تكاليف الأنشطة

مماثلة على قطـاع الخـدمات      يوصي الباحث بضرورة القيام بإجراء دراسات أخرى         :سادساَ

بشكل خاص وذلك نظراً لارتفاع نسبة التكاليف غير المباشرة فيها وذلـك لمـساعدتهم              

على فهم العلاقة السببية بين التكاليف وتأدية الخدمة النهائية للحفاظ على الموارد المتاحة             

  .بقدر الإمكان
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  قائمة المراجع

  

  المراجع العربية: اولاَ
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 .منشورة، جامعة آل البيت، الاردن
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، "ع إمكانية التطبيق في المملكة العربيـة الـسعودية         م (ABC)أساس النشاط   

، جامعة المنصورة،   ١، العدد   ٢٣، المجد   المجلة المصرية للدراسات التجارية   
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-١٢واقع وتحديات، المنعقد مـن      : بمؤتمر المحاسبة في عصر المعلوماتيه      

 . الاردن–، جامعة مؤته ١٣/١٠/٢٠٠٤
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، المجلـد   )سلسلة الدراسـات الأنـسانيه    ( مجلة الجامعه الاسلاميه     ".ميدانيه

 .٧٢٥ – ٦٧٩الخامس عشر، العدد الثاني، ص 

إمكانية تطبيـق نظـام التكـاليف       ). "٢٠٠٦(زريقي، رامي عبدالحليم امين،      -٦

في تقييم ربحية العملاء فـي الـشركات        ) ABC(المبني على اساس الانشطة     

، رسالة ماجستير   " دراسة ميدانية  –ردنية العاملة في قطاع الادوية      التجارية الا 

 . الاردن–غير منشورة، جامعة عمان العربية للدراسات العليا 

مدى توافر مقومات أنظمة تكاليف     ). "٢٠٠٦(زعرب، حمدي شحدة محمود،      -٧

المجلـة العربيـة    ". ملائمة في الجامعات والكليات المتوسطة في قطاع غزة       

 .٣٣-٣،ص ١، عدد٢٦جلد ،مللادارة

مـدخل بنـاء المهـارات      : طرق البحث العلمي في الأدارة     "سيكاران، أوما،  -٨

، ترجمة إسـماعيل بـسيوني، وعبـداالله العـزاز، جامعـة الملـك              "البحثيه

 .)١٩٩٨(، سعود،السعوديه
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مدخل المحاسبة عن التكلفـة علـى أسـاس         ").٢٠٠٢ (صالح، رضا ابراهيم،   -٩

مجلـة الادارة   ،  "لخدمات الصحية بالمستـشفيات   النشاط كأساس لقياس تكلفة ا    

 .١،عدد ٤٢، مجلد العامة

، دار وائـل للنـشر    : عمـان   . المحاسـبة الاداريـة   ظاهر، أحمد حسن،     -١٠

)٢٠٠٢(.  

الاتجاهات الحديثة في المحاسبة الاداريـة      ". عبداللطيف، ناصر نورالدين   -١١

 .)٢٠٠٤(، الدار الجامعية: الاسكندرية ". وتكنولوجيا المعلومات

دور هيكلية التكاليف المبنية على اساس      ). "٢٠٠٣(الغزاوي، علي محمد،     -١٢

 في السياسات الانتاجية وتحـسين الربحيـة فـي الـشركات            ABCالانشطة  

، رسالة ماجستير غيـر     " دراسة ميدانية  –الصناعية الاردنية المساهمة العامة     

 .منشورة، جامعة عمان العربية للدراسات العليا، الاردن

مدخل استراتيجي لدراسات متقدمة في ادارة التكلفـة        ". ثناء علي القباني،   -١٣

 .)٢٠٠٦(، الدار الجامعية: الاسكندرية ". وتحليل الربحية
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نموذج مقترح لتطبيق نظام التكلفة علـى أسـاس       ). "٢٠٠٥(ميدة، ابراهيم،  -١٤

مجلة جامعة دمشق للعلـوم     ".  في مجال المسؤولية الاجتماعية    ABCالنشاط  

 .٣١٣ – ٢٧٥،ص ٤ عدد ٢١،مجلد انونيةالاقتصادية والق

أهميـة قيـاس تكلفـة      "،  )٢٠٠٣(نور، عبدالناصر ابراهيم، وعدس، نائل،     -١٥

، ورقة مقدمـة فـي      "الخدمة باستخدام انظمة التكاليف في المصارف الاردنية      

-٢٢، المنعقـد مـن      "مؤتمر واقع منظمات الاعمال العربية فرص وتحديات      

 .الاردن –، جامعة اربد الاهلية ٢٤/٤/٢٠٠٣
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  إستبانة الدراسة) ١(الملحق 

  بسم االله الرحمن الرحيم

  
  يالجامعة الشرق الاوسط للدراسات الع

  آلية العلوم الادارية والمالية    
  قسم المحاسبة           

  

  السادة الأفاضل،،،

  تحية طيبة وبعد،،،

  

وان                ر    "أن الاستبانه التي بين ايديكم هي جزء من متطلبات مناقشة رسالة ماجستير بعن تطبيق  اث
شطه    ى الان ي عل اليف المبن بة التك ام محاس ة) ABC(نظ يم الربحي ى تعظ ة :عل دراس

  ".انتطبيقية على المستشفيات الخاصة بمحافظة العاصمة عم
  

ه من          وقعكم في المؤسسة التي                 ونظراَ لما تتمتعون ب م م ة بحك ة وعملي رة علمي ة وخب دراي
ابتكم         ذا البحث من خلال اج راء ه تعملون بها، فأنكم قادرون ولا شك على المساهمة في إث
ق      ضرورية لتحقي ات ال ى البيان ن الحصول عل ن الباحث م ا يمكّ ة بم ئلة المرفق ى الاس عل

  .صول الى النتائج الحقيقيةأهداف البحث والو
  

ة        أن الاجاب اَ ب ب، علم ام المناس ا الاهتم ا وإيلاءه ة عليه ضلكم بالاجاب اونكم وتف اَ تع راجي
  .ستعامل بسريه تامه ولاغراض البحث العلمي فقط

  
  

  وتفضلوا بقبول فائق الاحترام والتقدير،،،
  

  
                               الباحث                                                          

                                                                                    أشرف عزمي أبومغلي
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  . المعلومات الديموغرافية عن عينة الدراسة:لجزء الأولا

  . أمام الإجابة المناسبة(X)يرجى التكرم بوضع اشارة 

  ):........................................................................ختياريأ(أسم المستشفى  .١

  ):اختياري(رأس المال  .٢

  دينار٢٥٠٠٠٠ إلى أقل من ١٠٠٠٠١من (    )    دينار١٠٠٠٠٠أقل من (    ) 

  ٥٠٠٠٠٠أآثر من (    )    دينار٥٠٠٠٠٠ إلى اقل من ٢٥٠٠٠١من (    ) 

  :نوع الملكية .٣

                               مساهمة عامة(    )     محدودة المسؤولية(    )   نتضام(    ) 

  ...........................أخرى، حددها(    )

  :................................عدد الاسرة في المستشفى. ٤

  :المؤهل العلمي .٥

                           دراسات عليا     (    )     بكالوريوس(    )     دبلوم متوسط(    ) 

  ..............................أخرى،حددها(    ) 

  :التخصص العلمي .٦

                              اقتصاد    (    )   تمويل      (    )   إدارة(    )   محاسبة               (    ) 

  ............................أخرى،حددها(    ) 

  ..................................ك شهادات مهنية حددها لطفاَاذا آان لدي. ٧

  :عدد سنوات الخبرة .٨

   سنوات فأآثر١٠ (    )    سنوات١٠ الى اقل من ٥من (    )  سنوات  ٥اقل من (    ) 
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اني  زء الث ارة   :الج رم بوضع اش ى التك اعتكم    (X) يرج م وقن ل رأيك ي تمث ة الت ام الأجاب  أم

  .الشخصية

سؤال الأ ن : (ولال رات م ضمن الفق ى ) ١٠ – ١يت نص عل ي ت ى والت ق بالفرضية الاول  لا(ويتعل

شطة   ة في        (ABC)يساهم نظام التكاليف المبني على الأن شفيات الخاصة العامل يّن المست  في تمك

ة                     ى تعظيم الربحي ؤدي ال شكل ي محافظة العاصمة عمان على تخفيض تكلفة الخدمات الصحية وب

  ).في حال تطبيقه

  
  قمالر

  
  انـــــــــــــــــــــيـالب

موافق 
  بشدة

غير   محايد  موافق
  موافق

غير 
موافق 
  بشدة

تسود سوق الخدمات الصحية في الأردن منافسة شديدة بين           .١
  .المستشفيات الخاصة في سعيها لاستقطاب العملاء

          

صحية   .٢ ة ال ة الخدم يض تكلف ي تخف شفى ف اح المست نج
رآزه التنافسي ومن ثم تعظيم      للمريض يساهم في تحسين م    

  .الربحية

          

ر المباشرة للخدمات        (تشكل الاعباء الاضافية      .٣ اليف غي التك
صحية ة     ) ال صحية المقدم ة ال ة الخدم ن تكلف اَ م اَ هام جانب
  .للمريض

          

ة          .٤ ة الخدم ادل لتكلف دقيق والع د ال ات للتحدي م العقب ن أه م
صيبه   د ن ريض هي تحدي ة للم صحية المقدم اء ال ن الاعب م

  .الاضافية للخدمة الصحية

          

شطة            .٥ ى ان دم للمريض ال ة الصحية التي تق سيم الخدم يتم تق
  .فرعية لتسهيل تحديد تكلفة الخدمة الصحية المقدمة له

          

ر        .٦ رة وغي ى مباش صحية ال ة ال ة للخدم ة الكلي سيم التكلف تق
  .مباشرة يحسن من دقة قياس تلك التكلفة

          

ود  .٧ ددة وج ات متع س او موجه  (Cost Drivers) اس
ى             ؤدي ال ة الصحية ي لتوزيع التكاليف غير المباشرة للخدم

  .قياس ادق لتكلفة تلك الخدمة

          

اليف      .٨ ين عناصر التك سببية ب ة ال وم العلاق اد بمفه الاسترش
سببت      ي ت شطة الت صحية والان دمات ال رة للخ ر المباش غي

شط         تخلص من الان ة       فيها يؤدي الى ال ة التي لا تضيف قيم
  .او منفعة للمريض

          

ة              .٩ ان القدرة في تحديد التكاليف غير المستغلة لا تضيف قيم
  .لخدمات الرعاية الصحية المقدمة

          

د اسعار                 .١٠ ن من تحدي شطة يمكّ اليف الان ان نظام محاسبة تك
  .الخدمات العلاجية المقدمة بشكل افضل
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  ) ٢٠ – ١١ الفقرات من يتضمن: (السؤال الثاني

لا تتوفر لدى المستشفيات الخاصة العاملة في محافظة         (ويتعلق بالفرضية الثانية والتي تنص على       

شطة                     ى الأن اليف المبني عل ق نظام التك ة لتطبي ات اللازم العاصمة عمان البنيه الاساسية والامكان

  ).في قياس تكلفة الخدمات الصحية

  
    الرقم

  انـــــــــــــــــــــيـالب
موافق 
  بشدة

غير   محايد  موافق
  موافق

غير 
موافق 
  بشدة

ة         .١١ د تكلف سم أو إدارة متخصصة لتحدي شفى ق يوجد في المست
  الخدمة الصحية المقدمة للمرضى

          

دم للمرضى عن                    .١٢ ة الصحية  التي تق د سعر الخدم يتم تحدي
امش ق إضافة ه ة   Markupطري ة الخدم ى تكف ين إل  مع

  .دمة لهالصحية المق

          

يتم تحديد سعر الخدمة الصحية التي تقدم للمرضى بموجب           .١٣
  .عوامل العرض والطلب وليس بناءَ إلى تكلفتها

          

ل خاص               .١٤ شفى دلي يوجد في قسم أو إدارة التكاليف في المست
ة    مربوطة  Cost Poolsلمراآز التكلفة أو مجمعات للتكلف
  .ة للمرضىبالأنشطة التي تقدم الخدمات الصحي

          

ى    .١٥ ريض إل ة للم صحية المقدم ة ال اليف الخدم صنّف تك ت
  .عناصر تكلفة مباشرة، وعناصر تكلفة غير مباشرة

          

رة   .١٦ ر المباش اليف غي ر التك ل عناص ي تحمي ستخدم ف ت
ك   ين تل سببية ب ة ال ددة تراعي العلاق ل متع دلات تحمي ومع

  .التكاليف والأنشطة المسببة لها

          

ى جودة                .١٧ ة عل شفى إدارة متخصصة بالرقاب يوجد في المست
  .الخدمات الصحية المقدمة للمرضى

          

شفى             .١٨ ة للمرضى في المست تخضع الخدمات الصحية المقدم
ة   ادة هندس رى  Reengineeringلإع ة والأخ ين الفين  ب

ة   ق منفع ي لا تحق دمات الت ن الخ تخلص م عياً وراء ال س
  .للمريض

          

ت    .١٩ ة مضافة                يتم ال ى قيم ؤدي ال شطة التي لا ت خلص من الان
  .مما يؤدي الى تعظيم الربحية(ABC) بإستخدام نظام ال 

          

شفى   .٢٠ ل ادارة المست ه مفروضه من قب ة العمل المطبق ان الي
  .بشكل يمكن معه تطوير طرق لاحتساب التكلفة
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  )٣٠ – ٢١يتضمن الفقرات من : (السؤال الثالث

ى           ويتعلق ب  ة والتي تنص عل ة             (الفرضية الثالث شفيات الخاصة العامل دى المست ات ل لا توجد معوق

  ).(ABC)بمحافظة العاصمة عمان لتطبيق نظام محاسبة التكاليف المبني على الأنشطة 

  
  

  
  الرقم

  
  انـــــــــــــــــــــيـالب

موافق 
  بشدة

غير   محايد  موافق
  موافق

غير 
موافق 
  بشدة

ش  .٢١ ام   إدارة المست ق نظ دوى تطبي ة  بج ست مقتنع فى لي
  ).ABC(التكاليف  المبني على الأنشطة 

          

ام   .٢٢ ق نظ ؤدي   ) ABC(تطبي ه ت ة من دة المحقق ف والفائ مكل
  .الى تعظيم الربحية

          

ى عوامل               .٢٣ وم عل شفى تق تسعير الخدمات الصحية في المست
صادية  سة  ( اقت ب والمناف ى  ) العرض والطل ه عل ر من أآث

  .فة الخدمةتكل

          

ق                .٢٤ ؤهلين لتطبي سوا م اليف لي سم أو إدارة التك العاملون في ق
  ).ABC(نظام 

          

ة    .٢٥ صحية المقدم ة ال اليف الخدم سيم تك صعب تق ن ال م
  .للمريض إلى مباشرة وغير مباشرة

          

ة المناسبة                .٢٦ شفى ليست محددة بالدق مراآز التكلفة في المست
  .المبني على الأنشطةلتطبيق نظام التكاليف 

          

ليس بالإمكان تقسيم الأنشطة المنتجة للخدمات الصحية في          .٢٧
ا لا            المستشفى إلى ما يضيف منها منفعة للمريض ومن منه

  .يضيف له منفعة

          

تلاف   .٢٨ ى اخ ين عل شفى المعني وظفي المست راك م دم اش ع
مستوياتهم الادارية في رسم سياسة تسعير الخدمات يحول          

  .ون تطبيق نظام محاسبة تكاليف الأنشطةد

          

ول دون        .٢٩ شفى يح الي بالمست اقم الم ب الط ستوى روات م
تثمار في             (ABC)تطبيق نظام     ا يحتاجه من وقت واس  لم

  .العمل

          

عدم وجود دورات متخصصة في استخدام نظام محاسبة                .٣٠
الي          تكاليف الانشطة تحول دون معرفة فائدته الحقيقية وبالت

  .عدم تطبيقه
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  أسماء محكمي الإستبانه) ٢(الملحق 

  الجامعة  المحكم

  جامعة الشرق الأوسط للدراسات العليا  الاستاذ الدكتور محمد مطر

  الجامعة الأردنية  الدكتور منيف قطيشات
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  النتائج الإحصائية ) ٣(ق الملح

  نتائج إختبار الثبات بطريقة آرونباخ ألفا

 
Reliability 
 
 

Reliability Statistics

.819 30

Cronbach's
Alpha N of Items
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  في تمكين المستشفيات ABCيساهم نظام التكاليف المبنى على الأنشطة لا : الفرضية الأولى

الخاصة العاملة في محافظة العاصمة عمان على تخفيض تكلفة الخدمات الصحية وبشكل يؤدي 

  إلى تعظيم الربحية
  

Variables Entered/Removedb

sumonea . Enter
Model
1

Variables
Entered

Variables
Removed Method

All requested variables entered.a. 

Dependent Variable: VAR00001b. 
 

 
Model Summary

.516a .266 .231 .99900
Model
1

R R Square
Adjusted R

Square
Std. Error of
the Estimate

Predictors: (Constant), sumonea. 
 

 
ANOVAb

.005 1 .005 7.617 .012a

22.639 57 .397
22.644 58

Regression
Residual
Total

Model
1

Sum of
Squares df Mean Square F Sig.

Predictors: (Constant), sumonea. 

Dependent Variable: VAR00001b. 
 

 
Coefficientsa

1.891 .286 6.619 .000
11.753 4.259 .516 2.760 .012

(Constant)
sumone

Model
1

B Std. Error

Unstandardized
Coefficients

Beta

Standardized
Coefficients

t Sig.

Dependent Variable: VAR00001a. 
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ت الخاصة العاملة في محافظة العاصمة عمان البنية تتوفر لدى المستشفيالا : الفرضية الثانية

الأساسية والإمكانات اللازمة لتطبيق نظام التكاليف المبنى على الأنشطة في قياس تكلفة 

  الخدمات الصحية

Variables Entered/Removedb

sumtwoa . Enter
Model
1

Variables
Entered

Variables
Removed Method

All requested variables entered.a. 

Dependent Variable: VAR00002b. 
 

 
Model Summary

.314a .098 .083 .93140
Model
1

R R Square
Adjusted R

Square
Std. Error of
the Estimate

Predictors: (Constant), sumtwoa. 
 

 
ANOVAb

5.400 1 5.400 6.224 .016a

49.448 57 .868
54.847 58

Regression
Residual
Total

Model
1

Sum of
Squares df Mean Square F Sig.

Predictors: (Constant), sumtwoa. 

Dependent Variable: VAR00002b. 
 

 
Coefficientsa

1.798 .871 2.065 .043
.558 .224 .314 2.495 .016

(Constant)
sumtwo

Model
1

B Std. Error

Unstandardized
Coefficients

Beta

Standardized
Coefficients

t Sig.

Dependent Variable: VAR00002a. 
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توجد معوقات لدى المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان لا : الفرضية الثالثة

  ABCسبة التكاليف المبنى على الأنشطة لتطبيق نظام محا

 

Variables Entered/Removedb

sumthreea . Enter
Model
1

Variables
Entered

Variables
Removed Method

All requested variables entered.a. 

Dependent Variable: VAR00004b. 
 

 
Model Summary

.424a .180 .165 1.32975
Model
1

R R Square
Adjusted R

Square
Std. Error of
the Estimate

Predictors: (Constant), sumthreea. 
 

 
ANOVAb

22.058 1 22.058 12.475 .001a

100.790 57 1.768
122.847 58

Regression
Residual
Total

Model
1

Sum of
Squares df Mean Square F Sig.

Predictors: (Constant), sumthreea. 

Dependent Variable: VAR00004b. 
 

 
Coefficientsa

.922 .627 1.470 .147

.709 .201 .424 3.532 .001

(Constant)
sumthree

Model
1

B Std. Error

Unstandardized
Coefficients

Beta

Standardized
Coefficients

t Sig.

Dependent Variable: VAR00004a. 
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يوجد إختلاف ذي دلالة إحصائية لتطبيق نظام التكاليف المبنى على لا : الفرضية الرابعة
   . الأنشطة في المستشفيات الخاصة العاملة بمحافظة العاصمة عمان تبعاً لإختلاف نوع الملكية

Oneway 
 

Descriptives

sumtotal

36 3.6512 .33508 .05585 3.5379 3.7646 2.89 4.26
6 3.7469 .36169 .14766 3.3673 4.1265 3.33 4.22

15 3.6889 .50158 .12951 3.4111 3.9667 2.70 4.26
57 3.6712 .38171 .05056 3.5699 3.7725 2.70 4.26

2.00
3.00
4.00
Total

N Mean Std. Deviation Std. Error Lower Bound Upper Bound

95% Confidence Interval for
Mean

Minimum Maximum

 
ANOVA

sumtotal

.053 2 .027 .178 .837
8.106 54 .150
8.159 56

Between Groups
Within Groups
Total

Sum of
Squares df Mean Square F Sig.

 

  


