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   تابعه يها مارستاني بي و علل كسورات درآمدزانيم
  1390 در سال ي بهشتدي شهيدانشگاه علوم پزشك

  
          يدهك چ  

 ،شرفتهي ـ پ يدر كـشورها  . باشـد  ي م دهيچي پ اريها بس   بيمارستان يامروزه اداره اقتصاد  : نهيزم
 مربوطـه   يزير  و بودجه  ي مال يها ستمي مجدد س  ي مراكز و مهندس   ني روند اداره ا   ي كل يبازنگر

 ي و علل كسورات درآمد    زاني م يي با هدف شناسا   قي تحق نيا. گردد يها محسوب م   تيجزء اولو 
 و يزي ـر  و بودجـه   ي مال يها  كاهش آن با توجه به پروتكل      ي مداخله برا  ظور به من  ها مارستانيب

  . انجام شديسانمنابع ان
 - بـود كـه بـه روش  توصـيفي          يا  و مداخلـه   ي كـاربرد  كردي رو ي پژوهش دارا  نيا :روش كار 

.  تابعـه دانـشگاه بـود      مارستاني ب 22 انجام گرفت و جامعه آماري شامل        1390مقطعي در سال    
 و علـل آن در      يا مـه ي در محورهاي عدم ثبت خدمات ارائه شده و كسورات ب          يكسورات درآمد 

 منجـر بـه     يهانـد يفرآ.  شـد  ي بررس ـ ي انـسان  يروي و ن  مارستانيافزار ب   نرم ستميس يمحورها
افـزار   لاعـات خـدمات انجـام شـده او در نـرم            تـا ثبـت اط     مـار ي ب رشي از پـذ   يكسورات درآمـد  

 و مداخله قـرار     ليها و پاسخ آنها مورد تحل      مهي ارسال مستندات لازم به ب     ص،ي ترخ مارستان،يب
  .گرفت
 و عـدم تناسـب و       يك ـي مـشكلات تكن   لي ـ مـورد مطالعـه بـه دلا       يها رستانمايدرآمد ب  :ها  يافته
 و  تيري بواسطه عدم مـد    اي مورد استفاده جهت ثبت خدمات ارائه شده و          يافزارها  نرم تيجامع
 يهـا   و ارسال ناقص اسـناد بـه سـازمان         الي ر ارديلي م 61 ي نامناسب از منابع انسان    يريگ بهره

  .دهد يان مال كاهش نشي رارديلي م180گر  مهيب
 و مـاران ي جهـت ثبـت خـدمات ارائـه شـده بـه ب      يافـزار   نرميها ستميبا ارتقاء س : گيري  نتيجه
 ي درآمــدهاري چــشمگشي امكــان افــزا،يمارســتاني در كاركنــان بزهيــ و انگي توانمنــدشيافــزا

  . وجود دارديمارستانيب
  مارستاني بتيري مدمارستان،ي درآمد ب،يمارستانيكسورات ب:  كليديواژگان

  
  19/7/91 :           تاريخ پذيرش مقاله 25/7/91 : تاريخ اصلاح نهايي          17/3/91 :تاريخ دريافت مقاله
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                                                   مقدمه
  

  عملكرد نظام سلامت دستاورد نسبت به منـابع اسـت          يسنجه محور 
 بـه  ي و درمـان ي از خدمات بهداشـت    ي صرفاً اقتصاد  يابي اگرچه ارز  ]1[
 هـوده ي ب ي خدمات كار  نيدوستانه ا   و بشر  انهي انسان گرا  عتي طب ليدل

 از  نهي و استفاده به   يي سنجش كارا  ي در راستا  يابي ارز نياست هرگاه ا  
هاي اخير، بـا     در دهه . ]2 [ سودمند خواهد بود   اريبسمنابع به كار رود،     

ناشي از توسـعه و تكامـل       هاي بالاي خدمات پزشكي      توجه به هزينه  
 ـ             مين مـالي ايـن     أتكنولوژي پزشكي، و نيـز مـشكلاتي كـه از نظـر ت

سياسـتگذاران و   هـا فـراهم بـوده اسـت،          ها براي اغلب دولـت     هزينه
جتمـاعي  له اأ يـك مـس  ناند كه، بهداشـت و درمـا     دولتمردان پذيرفته 

 هاي اقتصادي نيز مورد بررسي قـرار گيـرد         صرف نبوده و بايد از جنبه     
و اساســي بانــك جهــاني از  همچنانكــه مطــابق مطالعــه وســيع ]3[

 درصد  80 تا   50بين  ) 1993بارنوم و كوتسين،    (هاي دولتي    بيمارستان
منابع بهداشتي بخش دولتي در كـشورهاي در حـال توسـعه، توسـط              

هـاي   در شرايطي كه افزايش هزينه    . ]4[شود   ها مصرف مي   انبيمارست
هـا   ، تعجبي ندارد كه بيمارسـتان     يراستگ مراقبت سلامت، امري همه   

كانون كننده در نظام خدمات سلامت، در        ترين مصرف  به عنوان عمده  
 ي مراكز به عنوان بنگـاه اقتـصاد       ني و ا  ]5 [اند توجه عموم قرار گرفته   

 تي ـ اسـتفاده كـرده و ظرف      ي اقتـصاد  يهـا  ليتحلناچارند از ابزارها و     
 مـشكلات در    نيتـر  هـم  از م  يك ـي ]6 [ كنند نيي خود را تع   دي تول نهيبه

 اسـت كـه از      يا صهي ـ نق ها، مارستاني ب ي و حسابدار  يمورد مسائل مال  
 سـر چـشمه     مارسـتان ي ب ي و حـسابدار   ي امـور مـال    يعدم سـازمانده  

 يآور  جمـع  حي ضعف در كاربرد اصـول صـح       لي چرا كه به دل    رديگ يم
 از خدمات، محاسبه نشده، بدون    ياري آنها، بس  نهيها و محاسبه هز    داده
 كسورات بيمارستاني علاوه بر ايـن كـه   ي از طرف]7 [ماند يت م پرداخ

 تـوان   مبالغ قابل توجهي از منابع و درآمدهاي بيمارستاني را هدر داده          
 ـ    تي ـبـا عنا  . ]8 [دهد مالي بيمارستان را كاهش مي      شي بـه مطالـب پ

 ي علـل كـسورات درآمـد   ي كـه ضـمن بررس ـ   يقـات ي انجام تحق  فتگ
 د،ي را جهت رفع آن ارائه نما      ييحلها ا و راه  ه  بتواند مداخله  ها مارستانيب

 اقتــصادي ي برخــوردار بــوده و اصــلاح ســاختارهاياديــ زتي ـاز اهم
 تي ـ استحـصال درآمـد در راس اولو       ندي منجلمه اصلاح فرا   مارستانيب

 ي آنهـا بـرا    جي كـه نتـا    ردي ـگ ي نظـام سـلامت قـرار م ـ       يها پژوهش
.  اسـت  ياتي ـح اري سلامت بس  يها  برنامه يبند تي و اولو  ياستگذاريس

 پـژوهش   هـا،  مارسـتان ي نظام درآمـد در ب     ي اصلاح و ارتقا   يدر راستا 
 دي شـه  ي تحت پوشش دانشگاه علوم پزشـك      يها مارستانيحاضر در ب  

 كـشور از نظـر      ي دانـشگاه علـوم پزشـك      نيعنوان بزرگتر ه   ب ،يبهشت
 نـد ي جهـت بررسـي فرا     ت،ي ـ تحت پوشش و حوزه فعال     تيزان جمع يم

 يافـزار   نـرم  يهـا  ستمي ـ در س  مـاران ي ب ياثبت خدمات انجام شده بر    
 يا مـه يها و كـسورات ب     مهي ارسال مستندات به ب    ص،ي ترخ مارستان،يب

 تيري و مـد   نشي ـ چ يگر، چگونگ  مهي ب يها اعمال شده توسط سازمان   
 و ارائـه راه     يگـر  مـه ي و ب  ص،ي تـرخ  رش،ي پـذ  يهـا  ها در بخـش   روين

  . انجام گرفته استي احتمالصي رفع نقاي براي عمليكارها
  

 ها مواد و روش                                  
  

 و بــه لحــاظ روش از نــوع يايــن مطالعــه بــه لحــاظ هــدف كــاربرد
جامعـه  . باشد كه به صورت مقطعي انجـام شـد         ي تحليلي م  -توصيفي

 و ي و درمــاني آموزشــ،ي مراكــز پزشــك يمــورد مطالعــه تمــام  
تعـداد  . شتي بـود  شكي شهيد به   تابعه دانشگاه علوم پز    يها مارستانيب

 22 شده است كـه برابـر بـا          هها برابر با كل جامعه در نظر گرفت        نمونه
بود كـه   ) يمركز درمان ( مارستاني و ب  ي و درمان  ي آموزش ،يمركز پزشك 

 علت تمام شمار بودن جامعـه  به(  قرار گرفتندي آنها مورد بررس   يتمام
 و ي دانـشور حي مـس يها مارستانيب).  صورت نگرفته است   يريگ نمونه
هـا از    دادهيورآ جمـع .  نبودند قي تحق نينژاد جزء جامعه مطالعه ا     يلباف
راكز تابعه و استخراج و ثبـت     در م  دهي آموزش د  يها مي حضور ت  قيطر
 ي انتقـال داده اختـصاص     يها  فرم لي و تكم  قي تحق ازي مورد ن  يها داده

توصيفي از قبيل   ها با استفاده از آمارهاي       داده. پژوهش صورت گرفت  
 قرار محاسبه و مورد تجزيه و تحليل    Excelافزار   نگين توسط نرم  ميا

 از عدم ثبت خـدمات      ي درآمد از دست رفته ناش     زاني م نيتخم. گرفت
 مـاران ي بي اقـدامات انجـام شـده بـرا    هي ـ كلستي استخراج ل قياز طر 
باشد و اختلاف    ي م ايفرني در كتاب كال   ي تعرفه پزشك  ي كه دارا  يبستر

 براسـاس   زي ن يالي شده صورت گرفت رقم ر      خدمات ثبت  ستيآن با ل  
سـاله   كي ـمـاه و     كي ـ ي نشده در بـازه زمـان      بتمبلغ تعرفه خدمات ث   

ــ نيا مــهيكــسورات ب.  زده شــدنيتخمــ ــ از طرزي ــالغ قي  تطــابق مب
 از  يافتي ـگر و مبـالغ در     مهي ب يها  به سازمان  ي ارسال يها صورتحساب

 يورهـا  در مح  يعلل كسورات درآمـد   . آنها مورد سنجش قرار گرفت    
 سـاختار   ل و عوام ـ  مارستاني اطلاعات ب  ستمي س ،ي انسان يرويعوامل ن 
 و  ي كـاربرد  ي راهكارهـا  تيدر نها .  قرار گرفت  ي مورد بررس  يسازمان
گـذار در  ريثأ عوامل تتيبه منظور تقو ) الامكان يحت( لازم   يها مداخله

 آن اعمـال و     شيثر بـر افـزا    ؤ حـذف عوامـل م ـ     ايكاهش كسورات و    
ملاحظات اخلاقي منجمله ارائـه     . دي ارائه گرد  زيدي ن پيشنهادات كاربر 

 ـ      ي كتب نامه يمعرف  صـداقت و امانـت،   ،يطرف ـ ي از طـرف دانـشگاه، ب
 و  ي آموزش ـ ،يمحرمانه نگهداشـتن اطلاعـات خـاص مراكـز پزشـك          

  .دي گردتي رعاقي تحقني مراحل اهي در انجام كليدرمان
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  ها  يافته                                                        
  

 مورد مطالعه نـشان     مارستاني ب 22 در   قي تحق ني حاصل از ا   يها افتهي
 فوق بواسـطه عـدم ثبـت خـدمات          يها مارستاني ب 1390داد در سال    

 از  الي ـ ر اردي ـلي م 61 بـالغ بـر      شي خـو  يارائه شده توسط كادر درمـان     
 يبرخ ـ) 1شماره   (ريدر جدول ز  . اند  را از دست داده    شي خو يها درآمد

 يها  طبق كتابچه تعرفه   ديها با  مارستاني كه ب  شده خدمات ارائه    ني ا از

 و  ي انسان يروي ن تيري بواسطه ضعف مد   ينمودند ول  ي م افتي در يدولت
انـد آورده شـده       مورد اسـتفاده اعمـال نگـشته       يافزارها  در نرم  هينقص
 مـورد خـدمت ارائـه       70 نشانگر آنست كه     ري جدول ز  يها افتهي. است

 ليگردد و به درآمد مشروع تبد      ي نم ت تابعه ثب  يها انمارستيشده در ب  
 183.000 خـدمات ارائـه شـده بـالغ بـر         ني ـگردد مجموع تعداد ا    ينم

 الي ـ ر اردي ـلي م 61 از دست رفته معـادل آن بـالغ بـر            نهيخدمت و هز  
  .باشد يم

  
  گردند افزار ثبت نمي  عناوين و تعداد خدمات ارائه شده كه در سيستم نرم- 1جدول 

  تعداد  نام خدمت  رديف  تعداد  نام خدمت  رديف
  7000   ساعت6وصل سرم پرونده زير   29  580   مورد6مشاوره بالاي   1
  1020  )مرتب نبودن+ عدم محاسبه (بيهوشي   30  550  پالس اكسي متري  2
  50  فيزيوتراپي  31  150  مشاوره يا پزشكي مدعو  3
  1000  هتلينگ اورژانس  32  1510  مشاوره تغذيه  4
  413  مشاوره پزشكي قانوني  33  1400  ه بيهوشيمشاور  5
  500  پانسمان  34  150  اكو پرتابل در حين عمل  6
  200  هاي بحراني مراقبت  35  150  سونوگرافي پرتابل  7
  500   ساعت عضلاني6تزريقات پرونده زير   36  66780  خونگيري  8
  3300  تزريقات وريدي  37  250  جراحي سوختگي  9
  50  ويزيت اوليه پزشك عمومي  38  42  ها سي پي آر در بخش  10
  50  تشخيص شكستگي  39  171  فتوتراپي  11
  500  ويزيت روزهاي اوليه بستري  40  750  عدم وجود مسؤول فني داروخانه در عصر  12
  500  ) ساعت6زير (پانسمان   41  900  تزريقات  13
  1000  ) ساعت6زير (هتلينگ اورژانس   42  16  راديولوژي پرتابل  14
  200   سال5خونگيري نوبت دوم زير   43  4473   تلفني و روزهاي تعطيلويزيت  15
  ALK 270بيماران دياليزي   44  100  التفاوت سزارين و زايمان طبيعي مابه  16
  CBC 270بيماران دياليزي   45  10  آزمايشات انجام شده  17
  270  بيماران دياليزي پذيرش  46  405  مانيتورينگ  18
  30  وگرافي بلوك دردسون  47  352  سرم تراپي  19
  5  شارژ پمپ درد  48  11  هاي اورژانس مشاوره  20
  3  جا اندازي در رفتگي  49  29  التفاوت دو تخته مابه  21
  30  جا اندازي سر راديوس  50  1805   درصد تخت اي سي يو30كسر   22
  12150   العلاج كمك جراح حق  51  9002   و خونگيري شرياني كمرABGگيري  نمونه  23
  80  خدمات پزشكي  52  1751  رش آزمايشپذي  24
  45  اكوي بافتي  53  3220  داروهاي مصرف شده  25
  3  پاتولوژي  54  11570  حق فني  26
  450  تزريقات، وصل سرم، پانسمان  55  1260  ويزيت روز ترخيص در پرونده بيمار  27
  1118  دستبند بيمار  56  19104  )اورژانس(گيري آزمايشگاه  نمونه  28
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  تعداد  نام خدمت  رديف  تعداد  تنام خدم  رديف
  post-ccu 40تحت   64  400  روان درمان  57
  6740  اكسيژن تراپي  65  100  مانيتورينگ اورژانس  58
  14508  آزمايش جايگزين  66  1000  ويزيت طب اورژانس  59
  1000  هاي بحراني كودك مراقبت  67  250  شيمي درماني پزشكان تمام وقت  60
  20  پرينونوراني  68  400  ويزيت بيماران اورژانس  61

62  NST 100  69  
 درصد وفي 30التفاوت هزينه اسپيرال  مابه

   درصد20دريافتي بيمارستان 
800  

  20  قطع عضو  70  360  )طرح غربالگري(اديومتري بدو تولد نوزاد   63
  

 مــورد مطالعــه، يهــا مارســتاني در بيبخــش دوم كــسورات درآمــد
. باشـد  ي م ـ يا مـه ي ب يهـا  ان از كسورات سازم   ي ناش يكسورات درآمد 

 سـازمان   4 اعمـال شـده از طـرف         يا مـه ي كـسورات ب   زاني ـمطالعه م 
 سـالانه در    يا مهي كسورات ب  زاني عمده دانشگاه نشان داد م     يگر مهيب

البته اگر بـر    . باشد ي م الي ر ارديلي م 150 بالغ بر    ي بهشت ديدانشگاه شه 
 را بـر    ير تجـا  يها مهي مبالغ كسورات اعمال شده توسط ب      زاني م نيا

 180 كـاهش كـسورات بـر        ميي را اضافه نمـا    ني مصدوم ياسناد ارسال 
 و عدم   يا مهي از كسورات ب   يجمع مبلغ ناش  . شود ي بالغ م  الي ر ارديليم

  . باشد ي مالي رارديلي م240 كينزد) 1389 (كساليثبت اطلاعات در 
 تي پــژوهش مــشخص شــدن وضــعنيــ اگــري مهــم ديهــا افتــهي از

 نـد ي مرتبط بـا فرآ    يها رسنل شاغل در بخش   پ ي و آموزش  يلاتيتحص
  . استها مارستاني بيهاحصول درآمد

 و سـابقه آمـوزش را در سـه     لاتي تحـص  تي وضع 3 و 2 شماره   جداول
  .كند ي ماني بيگر مهي و بصي ترخ،يني باليها  بخشيبخش منش

 ي درصد افراد شاغل تحت عنوان منـش       81 از آن بود كه      ي حاك جي نتا
 ي ثبت خدمات انجام شـده بـرا       ميول مستق ؤس كه م  يني بال يها بخش

 پلمي د ري و ز  پلمي د لاتي تحص زاني م يها هستند دارا    در بخش  مارانيب
 تي ـدر طـول فعال   )  درصـد  99.5(  افـراد  نيهستند و متـأسفانه اغلب ا    

 مـرتبط بـا نحـوه ثبـت اطلاعـات           ي اختـصاص  يا  دوره شي خو يكار
 56.57 نيهمچن ـ. انـد   ننمـوده  ي ط ـ ماراني ب ياقدامات انجام شده برا   

 سـطح   ي دارا زي ـ ن صي و تـرخ   يگـر  مهيدرصد افراد شاغل در بخش ب     
)  درصـد  90 (زي ـ آنهـا ن   تي ـ بودند و اكثر   پلمي د ري و ز  پلمي د لاتيتحص

 نكـرده   ي مرتبط با مباحث درآمـد را ط ـ       ي تخصص ي دوره آموزش  چيه
 مجـاب كـردن و   ي برا نهي زم ق،ي تحق ني ا جي از نتا  يريگ با بهره . بودند

 نشي ـ در چ  ريي ـ تغ جـاد يها جهـت ا    مارستاني ب راني در مد  هزي انگ جاديا
 جهت ارتقا   نهي فوق و صرف هز    يها  موجود در بخش   ي انسان يهاروين

 ي نقش در استحصال درآمـدها     نيتر م كه مه  ق كاركنان فو  يتوانمند
  . را دارند فراهم شديمارستانيب

  
  يگر مهيب و صي و ترخيني باليها  بخشي پرسنل منشيلي مدرك تحصتي وضع- 2جدول 

  درصد )پرسنل( تعداد 
 %7.1 25 زير ديپلم
  %74.4  260  ديپلم

 %11.4 40 فوق ديپلم
 هاي باليني منشي بخش

 %7 24 ليسانس
 %100 349 مجموع

  %56.57  99  ديپلم و زير ديپلم
 %20 35 ديپلم فوق

  ليسانس
 )مرتبط و غير مرتبط(

40 22.85% 
  
  گري بيمه ترخيص و

 %005  1  بالاتر از ليسانس
 %100 175 مجموع
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269  ... يبعه دانشگاه علوم پزشك تايها مارستاني بي و علل كسورات درآمدزانيم                                                 

  

  

  بحث                                                              
  

هـاي تابعـه وزارت بهداشـت درمـان و آمـوزش       برخـي از بيمارسـتان  
 ـ         پزشكي با مشك   مين أل عدم كفايت درآمـدهاي بيمارسـتاني بـراي ت

اي خـود مواجهنـد و مـديران سـتادي           جاري توسعه  هاي ثابت،  هزينه
 ـ                 مين أبراي شـناخت كيفيـت عملكـرد مـالي ايـن مراكـز در زمينـه ت
. ]9 [درآمدها، ما به ازاي خدمات ارائـه شـده، دچـار مـشكل هـستند              

 پزشـكان و    زهي ـانگها گاهاً بواسطه عـدم       مارستانيكاهش درآمد در ب   
 مشاركت  ري مختلف نظ  يها  با راه  ديباشد كه با   يها و پرسنل م    دنتيرز

 مشكل  كنيل.  پرداخت زاني عز ني ا زهي انگ شيدر درآمد حاصله به افزا    
باشـد   ي نم زهي تحت پوشش دانشگاه عدم انگ     يها مارستانيعمده در ب  

 ـ   يريادگي ـ كه جهـت     يانيچرا كه وجود دانشجو    دنبـال  ه   مـشتاقانه ب
 را رفـع    مـار ي مشكل جذب ب   باشند عملاً  ي م ني به مراجع  يرسان دمتخ

 ما نـشان داد مـشكل عمـده         قي حاصل از تحق   يها افتهي. نموده است 
 بـه   يتوان در دو محور اصل     يباشد كه م   ي م يتيري مد شتري مراكز ب  نيا

  :آن پرداخت
 ستمي ـ در س  مـاران ي عدم ثبت خـدمات ارائـه شـده بـه ب           : اول محور

 لي ـدل كـه دو  ) مـاران ي ب يا نهيصورتحساب هز ( ارستانمي ب يافزار نرم
 يهـا  مارسـتان ي ب HIS يكي انفورمـات  ستميضعف س : الف :عمده دارد 

 ـي بـودن و عـدم همـاهنگ   دهيچي روز نبودن، پ   به تابعه افـزار    نـرم ني ب
 از  ياري بـس  نـه يگـردد هز   ي با خدمات ارائه شده، باعث م      ها مارستانيب

گر و افراد درخواست نـشده و        مهيب يها اقدامات انجام شده از سازمان    
. افتـد  ي اتفـاق م ـ   مارسـتان ي كاهش درآمد ب   جهيوصول نگردد و در نت    

ها اشاره شد فقط عدم ثبت خدمات ارائـه      افتهيهمانگونه كه در بخش     
 يمارسـتان ي ب يها از درآمـد   الي ـ ر اردي ـلي م 61 انهيشده باعث شده سال   

 يسـتفاده در واحـدها     مورد ا  يافزارها  نرم يلذا بروز رسان  . ابديتحقق ن 
ثر در ثبت خدمات ارائه شده      ؤ و سهولت كار با آنها از عوامل م        يدرمان

 ي كدگـذار  كپارچهي جامع و    ستمي س كي استفاده از    نيهمچن. باشد يم
  را صهي ـ نق ني ـتوانـد ا   ي م ـ يادي ـحد ز   تعرفه تا  ي دارا ياقدامات درمان 

رح حاضر   قابل انكار ط   ري غ جيخوشبختانه به واسطه نتا   . ديبرطرف نما 
 در شي ثبت خدمات خو   يافزارها  نرم هي كل يدانشگاه اقدام به بروزرسان   

 ـ...  انشاا ه نمود ك  شي تحت پوشش خو   يها مارستاني ب هيكل  ني ـ ا ريثأت
 ي درمان گريالبته مراكز د  .  و منتشر خواهد شد    ي بررس كساليكار پس   

  دهي در خـصوص عـدم ثبـت خـدمات رس ـ          ي مـشابه  جي به نتا   قبلاً زين
 در دانـشگاه    يقـات ي حاصل از انجام طـرح تحق      جي مثال نتا  يابر. بودند

 درصـد از درآمـد      56 آن بـود كـه حـدود         انگري ـ ب رازي ش يعلوم پزشك 
 ـ   يب  قي ـ عـدم ثبـت و محاسـبه دق      لي ـ بـه دل   يمارستان در بخش داخل

 كـه مركـز توسـعه       يا  مطالعـه  نيهمچن. ]7 [ابدي يها تحقق نم   نهيهز
 رفتـه ي پذ مـاران ي تعداد ب  يا بر مبن  وركيوي شهر ن  يني تسك يها مراقبت

كننـده  ديأي صـورت گرفتـه، ت     مارستاني به ب  يلي تحم يها نهيشده و هز  
 در كــاهش مــاراني بــه بشــده ثبــت خــدمات ارائــه ينقــش چگــونگ

 زاني راستا و به م    ني در هم  نيهمچن. ]10 [ دارد يمارستاني ب يدرآمدها
 د،ي ـ جد ي كدگـذار  يها  روش ي بر مبنا  يمارستاني ب ي درآمدها شيافزا
 ـ  كـا ي همچون آمر  يا شرفتهي پ ي كشورها يها مارستانير ب د  سي و انگل

  اسـت  رفتـه ي پروژه صـورت پذ    ني ا ري نظ ي مشابه ي مورد يها تيفعال
  .]12 [و] 11[

  
  ي انسانيرويمشكل ن: ب

 حـصول   ندي مرتبط با فرآ   يها  پرسنل شاغل در بخش    تي وضع مطالعه
 يصاد اقت ـ تيريدهنده ضعف عمده مـد     ها نشان  مارستاني ب يدرآمدها

 ريــ غيهــاروين% 81وجــود .  تحــت پوشــش اســتيهــا مارســتانيب
 يني بـال  يها  بخش ي منش يعني در بخش مهم ثبت خدمات       يتخصص

 ـ يهـا   در بخـش   ي تخصـص  ري ـ غ يروي ـ درصد ن  56.57و    و  صيرخ ت
 قابـل قبـول     ري غ ي بهشت دي همچون شه  ي در دانشگاه بزرگ   يگر مهيب

  يگر مهي و بصي و ترخيني باليها  بخشي شده پرسنل منشي طي آموزشيها  دورهتي وضع- 3 جدول
  درصد )پرسنل( تعداد 

 %005 2  .است شده طي مرتبط آموزشي دوره
 هاي باليني منشي بخش

 %99.5  347  .است نشده طي مرتبط دوره هيچ
 %100 349  مجموع

  %09.7 17  .است شده طي مرتبط آموزشي دوره
 بيمه گري ترخيص و

 %90.03  158  .است نشده طي مرتبط دوره هيچ
 %100 175 مجموع
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 افـراد در  ني ـاها عـدم آمـوزش     بخشنيمشكل بزرگتر در ا   . باشد يم
 پـر   دي ـ كـه با   يي در جـا   دي ـآ يبه نظر م  . باشد ي م ي كار تخصص  نهيزم
هـا مـستقر    مارستاني بيها  دنبال كردن درآمد  يها برا روي ن نيتر زهيانگ

 واحـدها در    ري از سا  زهي رانده شده و بدون انگ     يهاروي ن سگردند بالعك 
دم دهنـده ع ـ    امر نـشان   ني است ا  يهيبد. اند دهي مراكز مستقر گرد   نيا
 رفـع   يباشـد و بـرا     ي م ـ يمارستاني ارشد ب  راني سالم مد  ي اقتصاد ديد

.  شـروع نمـود  زاني عزني را از خود اتيري ابتدا آموزش مد  ديمشكل با 
عنوان كارشناسان خبره اقتصاد بهداشـت      ه  د ب ي با ها مارستاني ب رانيمد

 ي اداره كرد مال   يي توانا دي با ي دولت يها مارستاني چرا كه ب   نديعمل نما 
 و  روهـا ي مناسب ن  نشي است در كنار چ    يهيبد.  را داشته باشند   شيخو

 كردن پرسـنل    مي سه ري نظ يقي تشو يها  از روش  ديآموزش مستمر، با  
 ي مثبـت بـرا    يا زهي تا انگ  ست بهره ج  مارستاني ب افتهي شيدر آمد افزا  
 راني پروژه سبب شـد مـد      ني ا جينتا.  پرسنل باشد  ني در ا  تيادامه فعال 

 در  شي خـو  يهـا روي مجـدد ن   نشي ـكـر چ   بـه ف   يارشد به شكل جـد    
 ماندهي باق يهاروي مذبور افتاده و همزمان شروع به آموزش ن        يهاواحد
  .ندينما
  

  :يا مهيكسورات ب:  دوممحور
گـر   مـه ي ب يها  از سازمان  ي ناش ي ارتباط با موضوع كسورات درآمد     در

ع ارسـال مـستندات لازم جهـت        موضـو :  قابل طـرح اسـت     ريموارد ز 
 و كـسورات در     مـه ي از اعمال جر   يرير جهت جلوگ  گ مهي ب يها سازمان

 امـر و    ني ا ي وجود پرسنل تخصص   ازمنديها در وهله اول ن      سازمان نيا
باشـد   ي م يا مهي ب يها  سازمان يآشنا بودن آنان به الزامات مستندساز     

 در خصوص پرسنل    طي  شرا  ني  ا  قي تحق ني ا يها افتهيكه با توجه به     
 موضـوع بـا   ني ـا.  اسـت  افتـه يقق ن مربوطه در مراكز تابعه تاكنون تح     

 انجـام شـده در خـصوص علـل كـسورات            قي دو مورد تحق   يها افتهي
ز مطابقـت دارد  ي ـ اصفهان و تهران ني در دانشگاه علوم پزشك  يا مهيب

 را  يا مـه ي كـسورات ب   ي عامل اصـل   زي مذكور ن  قاتي كه تحق  يبه نحو 
بـه   آنهـا    تي وضـع  ياند هر چند كه به  بررس        ذكر كرده  يعوامل انسان 
 انـد   نپرداختـه  ي كاربرد ي و آموزش و ارائه راهكارها     لاتيلحاظ تحص 

 عـدم وجـود   يا مهيگذار در كسورات بريثأ تگرياز عوامل د . ]14] [13[
 ي درآمـدها  بي ـهـا جهـت تعق     مارسـتان ي در ب  اي ـ درآمد كارا و پو    دواح

  مـنظم  شي جهت پـا   ي مختلف، عدم وجود حسابرس داخل     يها بخش
هـا و ثبـت كامـل اطلاعـات           پرونـده  لي ـتكمها، عدم توجه به     نديفرآ

 قي دق لي و آموزش و ملزم كردن پزشكان و پرستاران به تكم          يپزشك
 نيولؤ بـه موقـع بـه مـس        يده رش گزا ندياوراق پرونده، عدم وجود فرا    

 نـوع از    ني ـ ا زاني ـ در م  يشي ـاند ها و دانشگاه جهـت چـاره       مارستانيب
كسرت خدمات ارائـه    با توجه به تنوع و      . باشد يثر م ؤ م اريكسورات بس 

 ني ـ طرف و الزام ا    كي از   ي درمان ي در مراكز بهداشت   نيشده به مراجع  

ها  مارستاني درآمد در ب   شي پا ي واحدها جادي خودگرداني، ا  يمراكز برا 
ها  واحـد  ني ـرسـالت ا  . گـردد  ي محـسوب م ـ   ريجز عوامل اجتناب ناپذ   

   .باشد ي ميمارستاني بيها عوامل منجر به كاهش درآمدهي كلييشناسا
توانـد در    ي م ـ يحد  در كاركنان تا   زهي انگ جادي است آموزش و ا    مسلم

 ـ     يمارستاني ب ياستحصال درآمدها   تي ـ ظرف كني نقش داشته باشـد ول
اگر بتـوان در    .  دارد تي دو ابزار محدود   ني درآمد با استفاده از ا     شيافزا

 شي بهره جست امكـان افـزا      ني نو يها يها از تكنولوژ    روش نيكنار ا 
 ي بـرا  قي ـ تحق ني ـ ا ي راسـتا در ط ـ    ني ـدر ا . شـود  ي م شتريدرآمدها ب 

 ـ   ي برا يبار فرصت  نياول هـا    آمـد تـا بـا حـذف صـندوق          شي مداخلـه پ
 تحـت پوشـش نـصب       يهـا  مارستاني ب ي در برخ  pose يها ستميس

 ــ ــه ســودمند م ــد كــه از دو جنب ــا . باشــد يگردن حــذف شــغل اولاً ب
 گـر ي د يهـا  هـا را در بخـش     روي ن ني ـ امكان استفاده از ا    يدار صندوق

 ي را بـرا   ياري بـس  ي مـال  ييجـو   و صرفه  دينما ي را فراهم م   مارستانيب
 بـا حـذف صـندوق و خـارج شـدن            اًي ـسـازد ثان   ي ممكن م  مارستانيب

 ري برداشت غ  يها  گلوگاه نيتر  از مهم  يكي از چرخه صندوق،     ينگينقد
 امر نيالبته اگر بتوان ا   . گردد ي حذف م  مارستاني ب ي از درآمدها  يقانون

 ي از ســوي ارســال اســناد پزشــكنــدي نمــودن فرايكــينرا بــا الكترو
 در رونـد    لي نمـود، تـسه    قي ـگر تلف  مهي ب يها  به سازمان  ها مارستانيب

  .گردد ي مجادي ازي اسناد نيدگي و كاهش زمان رسيدگيرس
  

  گيري                نتيجه                                      
  

توانـد اثـرات     بالغ كـلان مـي     در م  مارستاني ب ي درآمدها زشيافت و ر  
هاي مربوط به ايفـاي رسـالت         خود را بر سطوح اجرايي و فعاليت       سوء

 جهـت   يافـزار   نـرم  يهـا  ستميبيمارستان بر جاي گذارد كه با ارتقا س       
 در كاركنـان و     زهي ـ و انگ  ي توانمنـد  شيثبت خدمات ارائه شـده، افـزا      

 شيا در بخش درآمد امكان افـز      ي سازمان يها مجدد ساختار  يمهندس
  .  وجود دارديمارستاني بيها درآمدريچشمگ

  
   ي و قدردانتشكر
 دي شـه  ي دانـشگاه علـوم پزشـك      ي مـال  تي پروژه بدون حما   ني ا انجام
 اعـم از معاونـت    ني تـام  ني ـ عوامل ا  ي نبود از تمام   ريپذ  امكان يبهشت

ــ و همكــاران ايمحتــرم پژوهــش ــ كلي و همكــارشاني  كاركنــان هي
 ني و همچن ـ  هـا  مارسـتان ي ب راني مـد  ،ي انـسان  يروي ن ،ي مال يها حوزه

 ي تـشكر و قـدردان     مانهي صـم  سعه معاونت تو  رخانهيهمكاران حوزه دب  
  .دينما يم
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