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医院红利时代终结，新医改政策要求医院必须加强自身内涵

发展、提高运营管理水平，而成本管理在医院运行和管理中越

来越重要。成本管理是通过数据对比、结构分析了解医院、科

室费用水平，通过节约可变动成本达到降低成本费用的作用，

提高医院利润率。成本管理水平影响医院盈利能力，甚至影响

医院特别是民营医院的生存、发展。

1  成本核算原则与流程

根据规定，医院需按月出具科室直接成本表、全成本表、

全成本构成分析表。除财政拨款或科教经费购置的固定资产折旧

费用、无形资产摊销费用，成本报表中财政项目经费性质、科

教经费性质成本需剔除。成本报表中工作量可选择门诊人次、

手术人次、出院人数、实际开放床日数、占用床日数、床位

使用率等。各地医保部门推广按病种付费模式，医院可开展病

种成本管理，了解各病种成本利润水平，提高议价权。

医院直接成本表数据来源于各部门医疗活动或管理需求产生

的费用，如药品、卫生材料费等，某些成本无法直接获取的，可

以一定分摊方法计入，如水电费、燃气费等。医院直接成本表按

照七大类费用类别列示，人员经费按照人力资源部提供的工资发

放明细直接计入科室成本；卫生材料费、药品费按照科室实际耗

用情况计入科室成本。固定资产折旧费按照医院的折旧方法计提

得出，无形资产摊销费按医院无形资产摊销方法得出，医院的固

定资产与无形资产均是当月增加当月计提。医疗风险基金只涉及

临床科室，根据医院各科室收入按比例计提或按照医院核定的风

险系数进行分摊，直接计入临床科室成本。其他费用能落实科室

发生费用的均细分到各科室，水电气物管费等不能直接计入的，

按照一定的分摊标准分摊后计入科室成本。

医院临床服务类科室全成本表实行三级分摊，首先将行政管

理费用向其他科室分摊，分摊方式可自己设定，可根据人数或面

积分摊。二是将医辅成本向剩下的临床、医技科室分摊，可依据

工作量分摊。三是将医技科室成本分摊至临床，可按收支配比进

行费用分摊。

2  政府会计制度下医院成本核算

自2019 年 1 月 1 日起，各公立医院不再执行《医院财务制

度》，需执行《政府会计制度》。为保证新制度的顺利实施，财政

部下发了《政府会计制度---行政事业单位会计科目和报表》以

及《医院补充规定》、《医院衔接规定》。该制度规定医院应当在将

成本科目（业务活动经费与单位管理费用）、固定资产科目、无形

政府会计制度下医院成本管理的难点探讨
陈丹凤

三六三医院，中国·四川 成都 610000

【摘　要】随着药品零加成、耗材零加成、药占比考核、医保控费等医改政策深化，医院运营压力增大，倒逼医院向科学化、

精细化管理发展。医院成本管理是健全医疗服务定价、提高医院运营效率、优化资源配置及强化医院内部控制的有效手段。自2019年1月

1日起，公立医院均实行《政府会计制度》，本文就政府会计制度下医院成本管理核算难点进行了探讨。
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资产科目等按照不同经费性质核算，经费性质包括财政基本拨款

经费、财政项目拨款经费、科教经费、其他经费，其中需要关注

的难点是固定资产折旧费与无形资产摊销费用。

固定资产核算会计不仅需区分固定资产入账的经费来源，还

需按照固定资产形成时间分成2019年1月1日前的固定资产和2019

年1月1日后的固定资产，不同的经费来源和不同的形成时间使用

的核算方法不同。如果是2019年1月1日前用财政经费或科教经

费购入的固定资产，折旧应冲减累计盈余下的待冲基金。如果是

2019年1月1日后用财政经费或科教经费购入的固定资产，折旧应

正常借记费用科目，贷记“固定资产累计折旧---财政经费（科教

经费）---专用/通用设备”。所以应该在资产管理系统中对2019

年1月1日前用财政、科教经费购置的固定资产进行区分。

另外，财政经费拨款有事业费、离退休费、购房补贴等项目，

均对应人员经费项目，若医院全成本报表不包含财政经费、科教

经费形成的费用（除财政经费、科教经费形成的固定资产折旧

费），则成本报表里的人员经费会与财务账实际人员经费不符，故

医院全成本报表的成本范围可根据医院自身情况确定，以反映医

院真实全成本情况。若财政经费全用于人员经费、材料购入、资

产购置，则医院直接成本报表成本数据可等于业务活动费用中财

政拨款经费与其他经费，加上单位管理费用中财政拨款经费与其

他经费。若医院只考虑核算自身经费承担的成本，则医院直接成

本报表成本数据可等于业务活动经费中其他经费，加上单位管理

费用中其他经费。若医院不考虑是否有对应收入来源，核算医院

各种经费成本，则医院直接成本报表数据等于业务活动费用加上

单位管理费用。成本报表按收支配比原则分摊的，收入的口径为

医疗收入，不包含投资收益、其他收入等。成本报表的数据来源

反映出创收部门即临床科室的收入需弥补医院全部运营成本。

3  结语

《政府会计制度》下医院成本管理固定资产核算需根据时间

区分入账，根据医院需求设置成本报表中成本数据来源，这些都

要求财务人员细致认真、不断提升业务水平，不仅“低头做账”，

也要“抬头看天”，站在经营管理角度进行财务核算与财务管理。
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