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 پزشکی آموزش و درمان بهداشت، وزارت
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 برنامه ملی پزشک خانواده و نظام ارجاع سطح دو و سه پزشکان   همکاری  سازوکار  :اول فصل

 مان،یکودکان، زنان و زا  ی رشته تخصص  هشتشامل    نظام ارجاع    سطح دو و سه  درپزشکان    مشارکت:  1ماده  

 ی هایماریبی و  ولوژیراد  ، (نامه مربوطهمجاز با رعایت آیین  Ph.D  ای)  یپاتولوژ  ، یهوشیب  ، یعموم   یجراح  ، یداخل

  فعالیت نمایند.  یی ایوقت جغرافتمامبایست به صورت  می  الزاما  که   است  قلب و عروق

به طور    ماه  روزهای  ی تمام   یبرا   ستیبایم ی  علوم پزشک  یهاهکددانشدانشگاه/ -1 ب  ساعته  24و   ن یتام   هنسبت 

   .دیبرنامه اقدام نما  یمجر  یدر مراکز درمان  ن یگروه از متخصص  نیا

تخصصی:  1تبصره   رشته  هر  در  نیاز  مورد  متخصص  بیمارستان  در  تعداد  می  هر  تعیین  نفر  دو  )به   گرددحداقل 

در صورتی . که یک نفر است( (نامه مربوطهمجاز با رعایت آیین  Ph.Dاستثنای متخصص رادیولوژی و پاتولوژی )یا 

 2000عملکرد بیش از بسته خدمتی قابل ارائه توسط دو پزشک باشد، به ازای حداقل  میزان    مراکز مشمولکه در  

گروه در  وکا خدمت  داخلی  درمانگروه  در  کا  3000  حداقل  های  معاونت  تایید  با  بهداشت، وزارت    های جراحی 

 د.واضافه شتواند  مینفر سوم    درمان و آموزش پزشکی،

دستورالعمل برنامه های تخصصی ذکر شده براساس  نحوه تامین نیروی مورد نیاز در رشتهسایر ضوابط  :  2تبصره  

 . پذیردصورت می  پزشک خانواده و نظام ارجاع  یمل

انجام   -2 و  درمانگاه  در  منظم  حضور  شامل  دانشگاه،  انتظار  مورد  خدمتی  بسته  ارائه  به  موظف  همکار  پزشکان 

ویزیت کلیه مراجعات ارجاعی، مشارکت در برنامه انکالی و مقیمی بیمارستان، انجام خدمات و پروسیجرهای 

رعایت کلیه استانداردهای ابلاغی وزارت متبوع در   سرپایی و بستری با   تشخیصی و درمانی مورد نیاز بیماران

 تجویز و ارائه خدمت می باشند.

 های مشمول نظام ارجاعپزشکان و اعضای هیات علمی در بیمارستان ترکیبی پرداخت روش  :دومفصل 

باشد که ( میMixed Paymentروش پرداخت به پزشکان سطح دو و سه نظام ارجاع به روش ترکیبی )  :2ماده  

باشد. مبالغ پس از ( میPay for Performanceی )دعملکرپرداخت  ( و  Fix paymentشامل پرداخت ثابت ) 

 گردد. کسر کسورات قانونی به پزشکان پرداخت می

پرداخت سازمان  تبصره: روش  ارائه خدمت،  و سه  دو  بیمهدر سطح  به های  کماکان  و  جاری  روال  مطابق  پایه  گر 

( خدمت  ازای  به  بود. FFSروش  خواهد  کشور  سلامت  بیمه  عالی  شورای  مصوبات  طبق  )گلوبال(  موردی  یا  و   )

ی درمانی مجری برنامه مکلفند پرداخت به پزشکان مشمول در سطح دو و سه  علوم پزشک  یهاهکددانشدانشگاه/

، ارائه خدمات و مشاوره  ویزیت سرپایی تعداد ( اجرا نمایند. لذا پرداخت بابت Mix Paymentرا به روش ترکیبی ) 
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در که    تشخیصی و اقدامات غیرتهاجمی و تهاجمی و ارائه خدمات بستری  شامل دو بخش ثابت و عملکردی است

 .براساس عدد اعلامی ستاد اجرایی تعیین می گرددهر بیمارستان  

 (Fix payment) الف( پرداخت ثابت

ثابت   -1 پرداخت  ریالی  و مبلغ  اعتبار مصوب  در چارچوب  و  اجرایی پزشک خانواده  ساله توسط ستاد  هر 

 .  گرددملاک عمل تعیین میقوانین 

دانشگاه/ پزشک  ی هاهکددانشتبصره:  میعلوم  تا  ی  را  به پزشکان سطح دو و سه  پرداخت  ثابت   20توانند بخش 

  درصد کاهش داده و به بخش مبتنی بر عملکرد اضافه نماید.

مبلغ -2 پرداخت،  ثابت  بخش  محاسبه  از  قرارداد  حکم  در  شده  درج   پس  یا  مستخدم   برای  کارگزینی  پزشکان 

از رسمی، پیمانی و متعهدین اعم    )به استثنای اعضای هیات علمی( ، درمان و آموزش پزشکی  وزارت بهداشت

    .خدمت از مبلغ ثابت کسر خواهد شد

 .گرددبه مبلغ ثابت اضافه می  یا قرارداد  حکم کارگزینی  % 50  معادل  تبصره: در خصوص اعضای هیات علمی

از محل   (2پس از کسر حکم کارگزینی یا قرارداد مطابق بند)  حق الزحمهمنابع لازم جهت پرداخت بخش ثابت   -3

 نظام ارجاع تامین خواهد شد.پزشک خانواده و    منابع طرح 

نیاز سنجی تعداد متخصصین محاسبه خواهد   منابع، سرانه و   سهمیه هر مرکز جهت پرداخت ثابت بر اساس    -4

 شد.

 ( Pay for Performanceی )دعملکر پرداخت ب( 

نیاز  پرداخت عملکردی   ی هامنطقه به خدمات هر کدام از رشتهبراساس بسته خدمتی که متناسب با عملکرد و 

تایید   به  و  تعریف  برنامه  مشمول  بهداشتتخصصی  وزارت  درمان  پزشکی  معاونت  آموزش  و  درمان  ، رسدمی، 

می مقیمی،    گیرد.صورت  انکالی،  ارائه خدمات  کارکرد  و ،  ماندگاریبسته خدمتی شامل  بستری  ویزیت، خدمات 

 باشد.انجام پروسیجرهای مرتبط هر رشته می

ملمشمول    پزشکان   ترکیبیپرداخت  محاسبه    یهاشاخص  :3ماده   برنامه  نظام   یمشمول  و  خانواده  پزشک 

 ارجاع 

ارزش بسته خدمتی مورد انتظار   ضریب محرومیت، ضریب کیفی و   شاخص های پرداخت عملکردی شامل،  -1

 است. دانشگاه  

برنامه حمایت از ماندگاری بندی شهرها در  براساس تقسیمبیمارستان  هر  محرومیت  امتیاز    : امتیاز محرومیتالف( 

 گردد: می تعیینمطابق جدول ذیل   پزشکان در مناطق محروم و  
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 محرومیت ضریب(: جدول  1جدول )
ف 
ردی

 

 محرومیت   ضریب بندی شهرها براساس میزان محرومیت  تقسیم

 درصد  30تا  برنامه حمایت از ماندگاری پزشکان  ( الف) شهرهای  1

درصد  20تا  برنامه حمایت از ماندگاری پزشکان  ( ب )شهرهای  2  

درصد  10تا  برنامه حمایت از ماندگاری پزشکان  ( ج )شهرهای  3  

4 
برنامه حمایت از   ( و شهرهای غیرمشمولد)شهرهای 

 ماندگاری پزشکان 
 افزایش بدون 

 

کیفی: ب(   مشمول  عملکرد    کیفیت   امتیاز  ملپزشکان  برنامه  ارجاع     ی مشمول  نظام  و  خانواده  مطابق پزشک 

 .شودمیارزیابی    و توسط ریاست بیمارستان (2شماره )جدول  

 براساس بسته خدمتی  مشمول نظام ارجاع درمانی پزشک متخصص درمانی یا عضو هیات علمی کیفیت  سنجش : فرم(2)جدول 

 نمره  معیارها  ردیف 

1 

به بیمارستانحضور  در  مستمر  و  بیماران   موقع  بالین  بر  درمانی  و  تشخیصی  پروسیجرهای  انجام  و   جهت 

موظفی ساعت  بیماران    /تکمیل  تکلیف  تعیین  سرپایی/  ویزیت  موقع  به  انجام  و  کلینیک  در  حضور  میزان 

 های ابلاغی از سوی وزارت،  اورژانس در حداقل زمان ممکن براساس دستورالعمل

15-0  

0-10 میزان پاسخگویی و پذیرش بیماران پیچیده و انجام اعمال جراحی مجدد و پرخطر 2  

0-5 های ابلاغی از سوی وزارت و موسسهرعایت راهنماهای بالینی )گایدلاین( و پروتکل 3  

0-5 کیفیت انجام مقیمی و آنکالی حسب نیاز بیمارستان 4  

0-5 ارائه موثر بازخورد نظام ارجاع در کلیه مراجعین  5  

0-10 بیماران از عملکرد پزشک میزان رضایت 6  

 0-50 های کیفی مبتنی بر شاخص کرد بالینی براساس بسته خدمتی)مورد نیاز دانشگاه(لعممیزان  7

 امتیاز  100 جمع کل 

  ی مورد انتظار، متوسط تعداد کا  تیزیتعداد و  ،یمیتعداد مق   ،یبراساس تعداد انکالج( ارزش بسته خدمتی؛  

 گردد. ی م فیتعر یبستر ای ییسرپا  ماران ی خدمت قابل ارائه به ب

 سه و  دودر سطح پزشک خانواده و نظام ارجاع   یمشمول برنامه مل پزشکان  ترکیبیپرداخت : محاسبه  4 ماده

براساس ماده در سطح دو و سه  برنامه ملی پزشک خانواده و نظام ارجاع  مشمول  هریک از پزشکان    دریافتیمبلغ  

 گردد:این دستورالعمل براساس فرمول زیر محاسبه می  3و    2

 = مبلغ دریافتی هر پزشک   [پرداخت ثابت مبلغ  ] + [پرداخت عملکردیمبلغ  ×  (/ امتیاز کیفی100  )×  ضریب محرومیت ]
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 : سایر مقررات مربوطه سومفصل 

منابع عمومی درآمد حاصل از  منابع مالی جهت پرداخت ترکیبی پزشکان سطح دو و سه نظام ارجاع از  :  5ماده  

مالی تعیین شده   درآمد حاصل از مشوق هایهر بیمارستان و    های سلامتای خدمات و مراقبتجزء حرفهدولت،  

 گردد.تامین می  نظام ارجاع   در  

در    :6ماده   دستورالعمل  این  با  مرتبط  محاسبات  سامانه های  بیمارستان کلیه  در  ارجاع  نظام  مشمول  شهرهای 

 مد انجام خواهد شد.آکار

به پزشکان متخصص در سایر رشته  :7ماده   پرداخت  بابت (رشته تخصصی اصلی  ۸جز    هب)  های تخصصینظام   ،

در   بستری  ارائه خدمات  و  تهاجمی  و  غیرتهاجمی  اقدامات  و  ارائه خدمات تشخیصی  مشاوره،  و  ویزیت سرپایی 

مورد  مشمولهای  شهرستان  روش  )به  درآمد  (  FFSی  توزیع  بر  نظارت  و  ریزی  برنامه  مصوبات شورای  مطابق  و 

 .باشدمی  وزارت بهداشت  اختصاصی

در     01/01/1405  قرار گرفت و از تاریخ  مورد تصویب    تبصره  5  ماده و  8  فصل،   3  این دستورالعمل در:   8ماده  

مرابیمارستانکلیه   آموزشیها،  درمانی    کز  کلینیکو  ویژه  و  ارجاع  های  نظام  دانشگاهمشمول  و وابسته  ها 

درمانیدانشکده بهداشتی  خدمات  و  پزشکی  علوم  و  میالاجرا  لازم  های  بخشنامهباشد  آیینکلیه  و نامهها،  ها 

کاندستورالعمل  آن  با  مغایر  میلمهای  تلقی  محاسبه    گردند.یکن  برای  صرفا   دستورالعمل   ترکیبی پرداخت  این 

علمی   هیات  اعضای  و  دربرنامه پزشکان  ارجاع  شاغل  خانواده   نظام  پزشک  و   و  است  گردیده  سایر   تدوین  برای 

 باشد.موارد قانونی قابل استناد نمی

 

   

 


