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Physician Fee, 의사성과평가용원가계산시스템

평가용손익의결정주요기능

CAH 의사원가자료를이용하여의사평가용원가로전환하는솔루션으로의사성과보상
시스템(PIMS)의핵심지표로사용됩니다.

PF 탄생배경

▪ CAH 의사 원가정보는 실제 발생한 원가(Actual Costing)를 기준으로 원가정보를 산출합니다. 즉병원에서 발생한 모든
원가를 대상으로 합니다.

▪ 반면에, 평가용 원가는 피평가자에 대한 성과보상 목적으로 ‘동기부여‘ 목적이 중요합니다.

▪ 평가를 위해 피평가자의 통제가능성 , 저수가, 낮은 가동률 등의 이슈를 조정한 원가 정보를 필요로 합니다. 

▪ 병원의 내외부환경에 맞는 다양한 손익 관점을 설정할 수
있습니다.

▪ 모델 복사 등을 활용한 다양한 시뮬레이션을 통해 최적의
모형을 찾을 수 있습니다.

▪ 수익에 대한 임의적 안분이 아닌 처방, 시행손익 비중
정의와 평가군 설정으로 처방과 시행관점의 수익 안분
이슈를 해결합니다.

▪ 피평가자 입장에서 통제범위 밖의 부서, 계정원가를
제외할 수있습니다.

▪ 지원부서 원가는 계획원가로 투입하여 사전에 목표를
제시할 수있습니다.

▪ 실행 전, 기초자료 혹은 모델에 대한 사전 무결성 검증
보고서를 조회할 수있습니다.

▪ 평가용 손익 = 평가용 수익 – 평가용 원가

▪ 병원산업에서의 평가용 손익은 다음 두 질문을 해결해야
합니다.
− 어떤 관점의 수익을 사용해야 하는가?
− 어느 통제범위까지의 원가를 사용해야 하는가?

▪ 통상 공헌손익, 직접손익, 시행손익, 총손익 4개의
유형으로 구분합니다.
− 공헌손익은 병원 설립 초기 혹은 성장이 중요한 시점일
때적용합니다.

− 직접손익은 전반적으로 가동률이 낮아 손실이
발생하는 진료과가 많은 경우에 적용합니다.

− 시행손익은 통제 불가능 원가, 저수가로 인한 손실, 
낮은 가동률로 인한 원가 과다 배부를 조정한 원가
적용으로 통상 가장 많이 사용하는 유형입니다.

− 총손익은 안정적인 경영 환경에서 적용할 수있습니다.

CAH 의사별원가와 PF 평가용원가의차이 평가용손익의다양한사례

구분
진료과/의사별
원가(CAH)

평가용원가(PF)

목적 • 자원배분 • 동기부여

원가대상
• 환자진료과/처방의사/
시행과/시행의

• 수가/환자/상병
• 의사

투입원가
범위

• 모든자원원가를투입
• Generally accepted

• 통제가능원가만투입
• Compromised

추구방향 • Actually happened • Strategy focused

최종결정 • All related • CEO

계속성 • Important • Less important
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