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1. Ws.tgp

Niniejszy artykul ma na celu przedstawienie koncepcji systemu controllingu w
tzw. stacjach socjalnych (Sozialstationen), ktére funkcjonuja na terenie jednego z
niemieckich landéw w ramach wspieranej przez koscidt katolicki organizacji do-
broczynnej o zasiggu migdzynarodowym. Opracowanie ma stuzy¢ takze zwroceniu
uwagi na wynikajaca z uwarunkowan spotecznych i gospodarczych koniecznosé
racjonalizacji i efektywnego prowadzenia dzialan przez organizacje spoleczne,
ktoérych znaczenie dla realizacji socjalnej roli pafistwa wzrasta w ostatnich czasach.
Autor, uczestniczacy w opracowywaniu pierwszego kompleksowego raportu pot-
rocznego w opisywanej organizacji, jest przekonany, iz kierunek zmian w funkcjo-
nowaniu pozarzadowych organizacji w niemieckich realiach gospodarczych jest
zwiastunem przemian w dziatalnosci polskich odpowiednikéw opisywanej jed-
nostki, szczegdlnie w przypadku nowej, w ujgciu prawnym, ale o dlugiej tradycji
prowadzenia dziafalnosci dobroczynnej, grupy podmiotéw, jaka sa organizacje
pozytku publicznego.

2. Istota funkcjonowania stacji socjalnej
w ramach organizacji dobroczynnej

Sprawowanie opieki pielegnacyjnej i medycznej nad obtoznie chorymi, obok
doradztwa dla os6b znajdujacych si¢ w trudnej sytuacji zyciowej oraz prowadzenia
domow opieki, stanowi podstawowa forme dziatalnosci charytatywnej realizowa-
nej przez wskazanag we wstepie jednostke. Wszystkie wymienione obszary stuza
spelnianiu misji, ktéra mozna ujaé w stwierdzeniu ,,dostrzega¢ problemy spoleczne
i przeciwdziala¢ im”.
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Cztery stacje socjalne zarzadzane przez opisywany podmiot stanowig centra
opieki domowej, ktéra $wiadczona jest pacjentom w stolicy na przylegtych
obszarach jednego z niemieckich landéw. Kazda ze stacji sprawuje piecze nad
okreslonym obszarem geograficznym. Do pacjentéw, zwykle oséb w pode-
sztym wieku lub obtoznie chorych, kierowani sa: wykwalifikowany personel
pielegniarski i wspierajacy go stazysci, przeszkoleni wolontariusze (cztonkinie
zgromadzenia zakonnego) oraz poborowi odbywajacy zastgpcza stuzbe woj-
skowa. Opieka, sprawowana od wczesnego rana do poznego wieczora przez
wszystkie dni tygodnia, zorganizowana jest w formie tzw. objazdéw (Touren) i
dyzuréw (Dienste), podczas ktérych poszczegélni pracownicy odwiedzaja pod-
opiecznych i wykonuja zabiegi zgodnie z opracowanym uprzednio harmono-
gramem. Pacjenci prowadzeni sa przez zewngtrznych lekarzy, z ktorymi piele-
gniarze sa w statym kontakcie.

Catos¢ dziatalnosci opisywanej organizacji, tacznie z obstuga informatyczna i
finansowo-ksiggowa, sprawowaniem polityki kadrowej, zaopatrzeniem w materiaty
eksploatacyjne oraz dzialaniami o charakterze public relations, finansowana jest z
dotacji koscielnych (tj. podatku ptaconego przez osoby zglaszajace przynaleznos¢
do zwiazkdéw wyznaniowych), darowizn os6b prawnych i fizycznych, kontraktéow z
kasami chorych (gtownie dotyczacych opieki pielggniarskiej) oraz wplywow z
dziatalnosci doradczej i uzyskiwanych przez wydawnictwo.

3. Przeslanki prowadzenia dzialan
o charakterze controllingu w stacjach socjalnych

Nakres$lony w poprzednim punkcie obraz dziatalnosci prowadzonej przez opi-
sywang jednostke wskazuje na znaczna ztozonos¢ procesu planowania i organizacji
opieki nad pacjentami. Co wigcej, przy ograniczonych zrodtach finansowania da-
zenie do niesienia pomocy i stuzenia wsparciem jak najwiekszej liczbie potrzebu-
jacych oraz zapewnienie zadowolenia zleceniodawcow (tj. zazwyczaj rodzin pa-
cjentéw) wymaga wilasciwej organizacji pracy. Powyzsze uwarunkowania kieruja
uwage na potrzebg tworzenia systemowych rozwiazan gwarantujacych skuteczne
zarzadzanie podmiotem poprzez dostarczanie informacji o ksztaltowaniu sig¢, zmia-
nach i zgodnosci z zamierzeniami proceséw zachodzacych w jednostce. Zmierzajac
do sprostania takze zewne¢trznym (prawnym i nakiadanym przez kasy chorych)
wymogom odnos$nie do jakos$ci swiadczonej opieki, zarzad jednostki zdecydowat
si¢ na wdrozenie standardu zarzadzania zgodnego z modelem EFQM (European
Foundation for Quality Management), w ktérym to systemie istotna rol¢ informa-
cyjnego wspomagania zarzadzania odgrywac ma controlling.

Tworzony systemem controllingu stuzy dostarczaniu zarzadowi jednostki in-
formacji:

e o ksztaltowaniu si¢ kosztéw w ukladzie rodzajowym w odniesieniu do po-
szczegblnych objazdSw i stacji socjalnych,
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¢ o ksztaltowaniu si¢ kosztow w ramach dwoch gtéwnych obszaréw funkcjonal-
nych dzialalnosci (tj. kosztéw osobowych, kosztow logistyki),

e wymaganych do oceny organizacji pracy pielegniarzy (szczegdlnie czaséw
objazdéw i liczby wykonanych swiadczen),

® niezbgdnych do oceny potencjatu rozwojowego dziatalnosci (liczby zglaszaja-
cych sie zleceniodawcow i zrodet kontaktéw),

¢ o zadowoleniu zleceniodawcow i pracownikéw.

Wskazane uprzednio wiaczenie wymienionych zadan controllingu w ogdlny
mechanizm gwarantowania jakosci $wiadczonej opieki pielegnacyjnej i medycznej
jest istotna przestanka do stwierdzenia, iz tworzony system informacyjny zarza-
dzania moze faktycznie realizowa¢ funkcje wspomagania planowania, kontroli,
sterowania i koordynacji dziatan stacji socjalnych, nie za$ stanowié¢ jedynie zbior
»Wyjetych z kontekstu” informacji kosztowych badz wskaznikéw. Stwierdzenie to
jest upowaznione z uwagi na prowadzone na potrzeby zarzadzania jakoscia czyn-
nosci zmierzajace do ujgcia dziatalnosci w postaci szczegétowo opisanych proce-
dur, proceséw i ustalonych efektéw oraz na wskazanie mechanizméw generowania
i przeptywu informacji. Tworzony system informacyjny, choé nie jest w pelni zin-
tegrowanym komputerowym systemem wspomagania zarzadzania, daje mozliwo$é
uzyskania koniecznych na potrzeby oceny dziatalnosci jednostki informacji finan-
sowych (z komputerowego systemu finansowo-ksiggowego) i niefinansowych (np.
z raportdw z objazdéw). Dlatego w sposdb systematyczny, w stosunkowo krétkim
czasie, wystarczajacym na potrzeby opisywanego podmiotu zarzadzania mozliwe
jest uzyskanie porownywalnych w czasie i miedzy poszczegdlnymi stacjami so-
cjalnymi wielkosci decyzyjnych.

4. Charakterystyka zadan controllingu w stacji socjalnej

Funkcjonowanie systemu informacyjnego wspomagania zarzadzania stacja so-
cjalna, faczacego narzedzia controllingu z metodyka charakterystyczng dla monito-
ringu finansowego, powinno zgodnie z intencjg zainteresowanego podmiotu
umozliwié:

e kontrole osiagania stopnia realizacji zatozonych celow,

e modyfikacje plandéw krétkookresowych, weryfikacj¢ celow i strategii,

e opracowanie i stosowanie narz¢dzi zapewniajacych realizacj¢ zamierzen orga-
nizacji,

e wypracowanie metod wspomagajacych proces podejmowania decyzji,

e zapewnienie przejrzystosci procesow finansowych i zadan kadrowych realizo-
wanych w poszczegdlnych stacjach socjalnych,

e uzyskanie porownan efektéw gospodarowania zasobami przez poszczegodlne
stacje socjalne.

Obszarami funkcjonalnymi objetymi opracowywanym systemem sa przede
wszystkim sfera finansowa i dzialania w zakresie polityki kadrowej. Podmiotami
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zaangazowanymi w tworzenie, implementacj¢ i wykorzystanie systemu control-

lingu sa:

e komorka zarzadzania jakoscia i controllingu, odpowiadajaca za opracowanie
metod i narzedzi oraz przeprowadzenie systematycznych badan na potrzeby
tworzenia okresowych raportow dla zarzadu jednostki,

¢ kierownicy i zastepcy kierownikow. poszczegolnych stacji socjalnych — koor-
dynujacy gromadzenie danych finansowych i niefinansowych w przyjetych
ukfadach oraz wyjasniajacy niezgodnosci z obranymi przez organizacj¢ plana-
mi zidentyfikowane podczas badan,

e zarzad calej organizacji oceniajacy zgromadzony material badawczy, podej-
mujacy decyzje odnosnie do korekty poszczegdlnych dziatan lub planéw oraz
zglaszajacy zapotrzebowanie na dalsze, szczegétowe informacje.

Zanim zostanie oméwiony system raportow sporzadzanych na potrzeby za-
rzadzania opisywana jednostka, nalezy wskaza¢ zasoby informacyjne, na pod-
stawie ktérych raporty te beda tworzone. Pierwszym z nich jest system finan-
sowo-ksiegowy, ktory gromadzi dane potrzebne do oceny wielkosci kosztow
wedlug rodzaju, w przekroju poszczegdlnych stacji, w tym szczegolnie istot-
nych z punktu widzenia efektywnos$ci dziatania calej organizacji. Mozliwe do
uzyskania sg zatem dane o: kosztach osobowych, w tym dotyczace nadgodzin i
szkolen, o kosztach eksploatacji samochodéw, kosztach zwiazanych z uzytko-
waniem lokali (wsrdéd nich wielko$é optat czynszowych i za media czy koszty
ushug telekomunikacyjnych). System finansowo-ksiggowy zbiera takze infor-
macje o wysokos$ci przychodéw z poszczegdlnych zrddet. Na potrzeby oceny
polityki kadrowej prowadzona jest osobna ewidencja czasu pracy zatrudnio-
nych oséb.

Mimo posiadania informacji ptynacych z systemu finansowo-ksiggowego, oce-
na dzialalnosci stacji socjalnych, zdaniem pracownikéw odpowiedzialnych za
ksztalt systemu informacyjnego, wymaga dokonania szczegélowej analizy infor-
macji nie ujetych w systemie rachunkowym. Stad podstawowym zZrédtem informa-
cji do oceny przebiegu ogdtu czynnosci zwigzanych z opieka pielggnacyjna swiad-
czona przez stacje socjalne jest opracowany przez opisywana jednostke raport z
objazddéw.

Wskazany raport stanowi jednoczesnie harmonogram pracy, ktéry kazdy z
pielegniarzy odbiera w stacji socjalnej przed wyjazdem na objazd. Oprécz podsta-
wowych informacji, takich jak nazwa stacji socjalnej, symbol objazdu i dyzuru
oraz dane pielggniarza, dokument ten zawiera list¢ pacjentow (z adresem i uwaga-
mi dodatkowymi) wraz z przypisanymi do nich zabiegami. Najistotniejszymi, z
punktu widzenia pdzniejszej oceny wykonania, informacjami sa: czas rozpoczecia
objazdu, czas przyjazdu do kazdego z pacjentdw i normatywny czas wykonania
kazdej z przewidzianych czynnosci pielggnacyjno-medycznych. Podczas objazdu
pracownicy powinni sygnowa¢ wykonanie kazdego zabiegu, zaznaczy¢ dodatkowe
czynnosci, takze dodatkowych (nieujgtych w generowanym z pewnym wyprzedze-
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niem harmonogramie objazdu) pacjentdw oraz oznaczy¢ czasy wyjazdu na objazd,

czas pobytu u kazdego z pacjentow, dtugosé ewentualnych pobytéw w stacji so-

cjalnej lub czas trwania innych czynnosci (np. konsultacji z lekarzem prowadza-
cym) oraz porg zakonczenia przejazdu. Raport sktadany jest przez pracownika po
powrocie z objazdu do stacji socjalne;j.

Raport z objazdu nie jest podstawa do rozliczen z kasami chorych z tytulu wy-
konanych $wiadczen (pielggniarze uzupetniaja dane w kartach pacjentow znajduja-
cych si¢ w ich domach), stanowi natomiast podstawe do wewnetrznej kalkulacji
czasu pracy, czasu trwania zabiegow, ich liczby oraz czasu przejazdéw miedzy
pacjentami itp.

Wszystkie wskazane zasoby informacyjne sktadajq sie na system informacyj-
ny kierownictwa, ktéry systematyczne, z ustalona czgstotliwoscia i szczegdtowo-
$cia, dostarcza danych wykorzystywanych w ocenie poszczegélnych obszarow
dziatalnosci stacji socjalnych. Wskazany system co miesiac zbiera informacje
dotyczace:

e zrealizowanych Swiadczen i wysokosci uzyskanych z tego tytutu przychodow —
zestawienia sporzadzane sa do 10. dnia kolejnego miesiaca, w ktérym to mo-
mencie powinno by¢ dostgpne ok. 95% danych dotyczacych poprzedniego mie-
sigca,

e planowanego i zrealizowanego czasu pracy poszczegdlnych pracownikéw, w
tym kalkulacj¢ nadgodzin.

Na podstawie comiesi¢cznych raportow obliczana jest wartosé podstawowych
wskaznikow stuzacych ocenie efektywnosci gospodarowania (a scisle mowiac —
efektow pracy pielggniarzy), okreslonych ponizszymi formutami.

Koszty osobowe (miesigca)
Przychody ze zrealizowanych swiadczen (w miesiacu)

Wskaznik I =

Koszty osobowe (miesigca) + Koszty nadgodzin
Przychody ze zrealizowanych swiadczen (w miesiacu)

Wskaznik Il =

Charakterystyka dziatalnosci stacji socjalnej powoduje, iz wigkszo$¢ kosztow
ponoszonych w zwiazku z opieka domowa nad pacjentami stanowia koszty oso-
bowe. Konieczne jest zatem podejmowanie dziatan zmierzajacych do takiej orga-
nizacji pracy, aby poszczegélni pracownicy nie byli nadmiernie obciazeni, co
zwieksza ryzyko urazéw fizycznych i zwiazanej z nimi absencji, a takze powo-
duje koniecznosé ponoszenie kosztow nadgodzin, ktére — zgodnie z regulacjami
prawnymi — wiaza sie¢ z wyzszymi obcigzeniami pracodawcy. Z drugiej strony,
niedociazenie pracownikdéw powoduje wyzszy udziat kosztow statych w godzinie
pracy (np. koszty przejazdow ze stacji socjalnej do przypisanego rejonu objetego
opieka) i wigkszy relatywny udziat w catkowitym czasie pracy czynnosci zwia-
zanych z organizacja pracy (np. pobranie harmonograméw, wypetnienie i ztoze-
nie dokumentacji).
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W przypadku Wskaznika II uznano, iz stosunek catosci kosztéw osobowych do
zrealizowanych przychodoéw nie powinien przekroczyé 88%. Gdy jest nieznacznie
wyzszy, konieczna jest obserwacja ponoszonych kosztow osobowych oraz ocena
tendencji ksztattowania si¢ przychodow, w sytuacji za$ przekroczenia 92% nie-
zbedne sa natychmiastowe dzialania prowadzace do redukcji kosztéw osobowych,
szczegolnie do ograniczenia nadgodzin. Utrzymanie kosztéw osobowych na wska-
zanym poziomie powinno umozliwié pokrycie catosci kosztow bezposrednich i
uzasadnionej czgsci kosztéw posrednich i zarzadu przypadajacych na dziatalnosé
stacji socjalnych wytacznie ze srodkow zakontraktowanych z kasami chorych, co
byto celem organizacjt w opisywanym roku.

Co kwartat system informacyjny zbiera dla zarzadu stacji socjalnej informacje
dotyczace:

e poziomu osiagnigtego zysku lub odnotowanej straty — na podstawie danych z
systemu finansowo-ksiggowego,

e struktury osobowej,
liczby nawiazanych kontaktow ze zleceniodawcami, w tym liczby pozyskanych
pacjentow,

e stanu pacjentow, w tym liczby utraconych swiadczeniobiorcow w przekroju
przyczyn,

e sposobu nawigzywania kontaktéw (zrodet rekomendacji) przez potencjalnych
swiadczeniobiorcow, tj. poprzez: krewnych, obecnych pacjentéw, lekarzy,
szpitale czy inne Zrédla.

Kluczowy wskaznik, obliczany na podstawie kwartalnych raportow, okresla
efekty polityki pozyskiwania nowych pacjentéw i kalkulowany jest na podstawie
formuty:

Liczba pozyskanych swiadczeniobiorcow
Liczba zapytan

Wskaznik I1] =

Wskazany miernik, w polaczeniu z wiedza na temat zroédet kontaktow, pozwala
na formulowanie wnioskéw na temat skutecznosci dziatan o charakterze marketin-
gu spofecznego (liczba pozyskanych pacjentéw), potencjalnej skali dziatalnosci
(liczba zapytan), ale takze okresla jej spoteczny odbidr (rekomendacje przez pa-
cjentéw czy tez dobra opinia ws$rdd lekarzy).

Co szes$¢ miesigcy komorka controllingu i zarzadzania jakoscia zbiera informa-
cje dotyczace:

e czasu pracy poszczegllnych pracownikéw, w tym pielggniarzy etatowych oraz
stazystow i wolontariuszy, szczegdlnie odnotowanych nadgodzin, zwolnien
chorobowych, a takze informacje dotyczace wykorzystania urlopéw i odbytych
szkolen,
fluktuacji kadr w ramach kazdej z wyzej wymienionych grup,

¢ liczby odbytych wizyt przez pielggniarzy,

e liczby zgloszonych skarg,
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e dokfadnego przebiegu (tj. czasu, liczby pacjentow, w tym dodatkowych, wyko-
nanych zabiegéw, w tym nieplanowanych) pracy poszczegdlnych objazdéw na
podstawie danych dziennych z wybranego miesiaca,

e koniecznosci rewizji celow pot- i catorocznych.

Informacje wymienione w pierwszych dwoch punktach stuza ocenie mozliwo-
Sci realizacji $wiadczen przy biezacym-zatrudnieniu, a takze generowaniu sygna-
6w o koniecznosci pozyskania nowych pracownikéw lub podwyzszania kwalifika-
cji obecnie zatrudnionych w celu sprostania zapotrzebowaniu zglaszanemu przez
grupg docelowa.

Analiza przebiegu objazdéw umozliwia oceng organizacji pracy stacji socjal-
nych oraz poszczegdlnych pielggniarzy. Uzyskiwane sa informacje na temat funk-
cjonowania logistyki stacji socjalnych, a zatem mozna sprawdzi¢, czy pracownicy
poszczegdlnych objazdéw nie sa przeciazeni, podczas gdy inni maja zbyt malo
przydzielonych pacjentéw w ramach obstugiwanego obszaru. Mozliwa jest takze
ocena tempa pracy poszczegdlnych pielggniarzy, jako ze kazdy z zabiegdw ma
wyznaczony czas jego wykonywania.

W tym miejscu nalezy zaznaczy¢, iz z punktu widzenia pacjentow wysoko ce-
nieni sa ci opiekunowie, ktorzy oprécz rutynowego wykonania zabiegow poswie-
caja kazdemu z podopiecznych uwagg i troszcza si¢ o ich samopoczucie psychicz-
ne. Jednak potrzeby tej stacje socjalne nie moga w petni zaspokoié, gdyz wowczas
niemozliwe byloby zrealizowanie strategii organizacji, tj. rozszerzania dostgpu do
$wiadczonej pomocy przy catkowitym jej finansowaniu ze Srodkéw wyplaconych
przez kasy chorych i ubezpieczycieli zgodnie z zawartymi kontraktami.

Raz do roku prowadzone s3 rozmowy z poszczegdlnymi pracownikami doty-
czace zarowno zrealizowania przez nich celow, jak i ich uwag odnosnie do wyko-
nywanej pracy. Ostatnim elementem systemu informacyjnego kierownictwa jest
ocena rocznego sprawozdania finansowego przez zewngtrznego audytora.

Podsumowujac rozwazania tego punktu, warto zaznaczy¢, iz opisywany stan
dotyczy pierwszego roku sprawowania kompleksowej i systematycznej oceny cato-
Sci dziatalnosci stacji socjalnych. Spostrzezenia poczynione przez autora w trakcie
gromadzenia danych, do raportu pétrocznego wskazywaly na niekompletno$¢ da-
nych, zwlaszcza pochodzacych spoza systemu finansowo-ksiggowego. Szczegdlnie
wyrazne réznice dotyczyly kompletnosci i szczegdlowosci raportdw z objazdow,
co zalezalo nie tylko od sporzadzajacych je osob, ale w znacznej mierze od stylu
pracy charakterystycznego dla poszczegdlnych stacji socjalnych. Istotne z punktu
widzenia zadan controllera bylo tez niezintegrowanie danych z poszczegdlnych
stacji w jednym systemie komputerowym, a szczegdlnie koniecznos¢ sporzadzania
sprawozdan zbiorczych z przebiegu objazdow wylacznie na podstawie raportéw w
formie nieelektronicznej. Niemniej jednak wypracowane wzorce standardowych
raportow powinny umozliwié w przyszlosci oceng¢ porownawcza efektéw prowa-
dzonej dziatalnosci zarowno w czasie, jak i pomigdzy poszczegdlnymi stacjami
socjalnymi.
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5. Dalsze problemy realizacyjne

Osiagnigcie zaktadanego przez badang organizacj¢ finansowania dziatalnosci
stacji socjalnych wylacznie ze srodkow przekazywanych przez kasy chorych, przy
jednoczesnym zagwarantowaniu wysokiej jakosci swiadczonej pomocy i zadowo-
lenia zleceniodawcow i pacjentow, a takze rozszerzenie obszaru obj¢tego dziatal-
noscia opisywanej jednostki jest mozliwe wylacznie, przy dost¢pie do komplekso-
wej oceny kosztéw i organizacji calego procesu $wiadczenia ustug. Obserwacje
autora wskazuja, iz oprocz wspdlnej — zarowno dla jednostek nastawionych na
zysk, jak i dla non-profit — presji na efektywne wykorzystanie zasobéw, w badanej
organizacji niedochodowej pojawia si¢ jeszcze rozdzwigk migdzy dazeniem do
niesienia pomocy bez wzgledu na cene¢ jak najwigkszej liczbie potrzebujacych a
ekonomicznymi ograniczeniami takiej dziatalnosci. W tym miejscu nalezy wskazaé
na kilka problemow, ktorych przezwycigezenie umozliwi wlasciwe dzialanie opra-
cowanego, bezsprzecznie potrzebnego, systemu controllingu.

Wielu pracownikéw stacji socjalnych nie traktuje swoich obowiazkdéw rutyno-
wo, lecz postrzega swoja prace jako shuzbe wobec 0sob w potrzebie (co jest jed-
nym z elementéw kultury organizacyjnej opisywanej jednostki). W tym kontekscie
trudno ograniczy¢ kontakt z pacjentami do wykonania czynnosci pielegnacyjnych i
zabiegéw medycznych w wynikajacym z rachunku ekonomicznego czasie i zakre-
sie. Opracowanie i ocena realizacji harmonograméw objazdéw musi zatem taczy¢
strong kosztowa z elementem ,,ludzkim” pracy, aby nie budzily one u pracownikéw
odczucia rozmijania si¢ z pierwotna misja organizacji.

Z analogicznej przyczyny rowniez jakos¢ dokumentacji objazdow, sktadanej
przez pracownikéw, pozostawia wiele do zyczenia. Nie zawsze uzupelniane sa
informacje o rzeczywistym czasie trwania wizyt, dodatkowych zabiegach pielg-
gnacyjnych, zdarzaja sie sytuacje, gdy formularze takie sa zupelnie niewypetnio-
ne, ponadto wigkszos¢ danych wpisywanych jest po zakonczeniu catego objazdu,
co dodatkowo utrudnia oceng¢ rzeczywistego przebiegu pracy. Stan taki nie wyni-
ka ze ztej woli pracownikow, lecz przede wszystkim z tego, ze uwazaja oni za
swdj obowiazek poswigcié cala uwage pacjentom, natomiast ,,.biurokracja” odsu-
wana jest na plan dalszy. Zgodnie jednak z zapewnieniami kierownikéw po-
szczegdlnych stacji, nastawienie takie ulega zmianie. Powoli rodzi si¢ swiado-
mo$¢, iz ,,dobra pomoc”, oprocz zaangazowania, wymaga réwniez organizacji i
finansowania.

Na zakonczenie mozna si¢ zastanowi¢, w jakim stopniu rozwigzania stoso-
wane w opisywanym podmiocie moga zostaé przetransferowane do innych pod-
miotéow niedzialajacych dla zysku i zajmujacych si¢ m.in. opieka nad osobami
chorymi.

Przede wszystkim waznym i jak najbardziej uniwersalnym wnioskiem jest ko-
nieczno$é postrzegania misji spolecznej takze przez pryzmat jej wymiaru finanso-
wego. Jezeli sprawnos$¢ dziatania, racjonalnosé ponoszenia kosztow i efektywnosé
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pracy postrzegane sa jako mozliwo$¢ swiadczenia pomocy wigkszej grupie benefi-
cjantow, wowczas nie tylko nie ma sprzecznosci migdzy misja organizacji a ra-
chunkiem ekonomicznym, ale dzigki zaangazowaniu pracownikdéw organizacja
moze dziata¢ sprawnie i zapewniaC lepsza realizacj¢ zadan spolecznych niz jed-
nostki podlegajace administracji panstwowej, a takze swiadczy¢ swoje ustugi po
nizszym koszcie niz podmioty nastawione na zysk.

Wydawac¢ by si¢ moglo, iz stworzenie systemu informacyjnego na potrzeby za-
rzadzania organizacjami dobroczynnymi moze przekraczaé ich mozliwosci kadro-
we i finansowe. Jednak przyktad opisywanej organizacji wskazuje, iz zmiany moga
zostaé przeprowadzone w wigkszosci ,,wlasnymi sitami”, $rodki zas wydane na
szkolenia pracownikow, ktorzy znajac problematyke stacji socjalnych i szkolac si¢
w zakresie zarzadzania jakosci, controllingu itp. pomogli stworzy¢ opisywany
system, doprowadzity do sytuacji, iz w ciagu czterech lat dziatalnos¢ stacji socjal-
nych z opfacanej w catosci ze srodkdow koscielnych i darowizn stata si¢ w niemal
wylacznie finansowana z kontaktéw z kasami chorych.

Opisywana organizacja jest takze przykladem kompleksowego postrzegania
problemow- spotecznych, jako ze stawianie celow finansowych czy wymogow ja-
kosciowych nie odsuwa na plan dalszy filozofii sluzenia potrzebujacym, gleboko
wpisanej w kazde niemal dzialanie jej pracownikow.

THE CONCEPT OF CONTROLLING IN A SOCIAL STATION

Summary

The paper presents the example of the controlling system as being implemented by a German
charity. The first part briefly characterizes a social station and gives an overview of its operation. The
next section describes major reasons for developing a controlling system in the organization in ques-
tion and lists its objectives. The system of management reports and key ratios is outlined subse-
quently. Eventually, the further challenges and necessary adjustments of the organization work are
put forward.
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