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گويا داستان نرخ افزايش تعرفه هاى درمانى سال 1394 به 
يك كلاف سردرگم تبديل شده است. ديروز معاون درمان وزير 
بهداشت درحالى از تصويب نرخ رشد 15 درصدى تعرفه هاى 
درمانى سرپايى سال جارى خبر داد كه هيچ خبرى از اين مصوبه 
در سايت هيئت دولت ديروز نبود. محمد حاجى آقاجانى در 
گفت وگو با خبرنگار سپيد با بيان اينكه براساس مصوبه هيئت 
محترم وزيران نرخ ويزيت پزشكان اعم از پزشكان عمومى، 
متخصص و فوق تخصص در بخش دولتى و خصوصى در سال 
جارى 15 درصد افزايش يافت، تصريح كرد: «بر اين اساس نرخ 
ويزيت در بخش دولتى براى پزشكان عمومى 92000 ريال، 
متخصصين 115000 ريال، فوق تخصص ها 138000 ريال 
و در بخش خصوصى براى پزشكان عمومى 190000 ريال، 
متخصصين 300000 ريال و پزشكان فوق تخصص 380000 
ريال است. به گفته آقاجانى براساس اين مصوبه تعرفه خدمات 
بسترى در بيمارستان هاى دولتى (هتلينگ) 20 درصد و در 
بيمارستان هاى خصوصى 15 درصد رشد داشته است، اما نرخ 
خدمات پاراكلينيك در بخش دولتى افزايش پيدا نخواهد كرد. 
وى با تاكيدبر اينكه درقالب مصوبه جديد هيئت محترم دولت، 
ميانگين رشد كل تعرفه خدمات پزشكى تنها 9 درصد خواهد 
بود، خاطرنشان كرد: «درواقع نرخ 14 درصدى ميانگين رشد 
منابع بيمه ها در سال 94 منجربه اين خواهد شد كه پرداختى 
مردم در اين حوزه افزايش پيدا نكند. به اين معنا كه با اين 9 
درصد افزايش، مجموع هزينه هاى درمان در سال 94 از محل 
اعتبار بيمه ها تامين خواهد شد. اين در حالى است كه هموطنان 
واجد بيمه پايه سلامت در هنگام بسترى تنها 6 درصد از مبلغ 
صورت حساب تنظيمى را براساس تعرفه و قيمت مصوب 
پرداخت مى كنند. از سوى ديگر روستائيان، عشاير و ساكنين 
شهرهاى زير 20 هزار نفر (داراى دفترچه بيمه روستايى) و 
ساير افرادى كه ازطريق نظام ارجاع به بيمارستان هاى وزارت 
بهداشت مراجعه مى كنند، 3 درصد از هزينه خدمات را پرداخت 

مى كنند.» معاون درمان وزير بهداشت افزود: «باتوجه به بازنگرى 
كتاب ارزش هاى نسبى خدمات سلامت (ويرايش اول) در سال 
1393 و اجراى ويرايش دوم اين كتاب و اصلاح اين ارزش ها 
از اول فروردين ماه 94، رقم ريالى ضريب حق العلاج خدمات 
پزشكى در سال جارى در بخش دولتى و خصوصى تغييرى 
پيدا نخواهد كرد. چون حق العلاج پزشكى در حوزه خدمات 
جراحى و داخلى و بيهوشى مطابق سال گذشته است.» وى در 
توضيح چرايى اختصاص نرخ 19 هزار تومانى براى ويزيت 
پزشكان عمومى بخش خصوصى، با بيان اينكه درآمد پزشكان 
عمومى تنها از محل ويزيت است، گفت: «با اين حال در مورد 
پزشكان جراح و بسيارى از رشته هاى غيرجراحى، عمده درآمد 
پزشكان از محل حق العلاج است و عمده پرداختى هاى مردم 
را نيز حق العلاج تشكيل مى دهد كه در سال جارى افزايش 

پيدا نخواهد كرد.» 

از جزئيات مصوبه بى خبريم
اين اظهارات درحالى از سوى معاون درمان وزير بهداشت 
فناورى، تدوين  ارزيابى  صورت گرفت كه مديركل دفتر 
استاندارد و تعرفه وزارت بهداشت از جرئيات مصوبه اظهار 
بى خبرى كرد. عليرضا اوليايى منش در گفتگو با خبرنگار سپيد 
با تاكيدبر اينكه هنوز هيچ كس اطلاع دقيقى از ميزان افزايش 
تعرفه ها ندارد، گفت: «بنده نيز هنوز تعرفه ها را نديده ام. درواقع 
تعرفه هاى درمانى سال 94 شب گذشته در دولت به تصويب 
رسيده است كه البته اين موضوع نيز تنها براساس شنيده ها است.» 
وى ادامه داد: «ما به هيچ عنوان در جريان جزئيات اين افزايش 
نيستيم و بنده تاكنون فقط چندين نقل قول را در اين خصوص 
در خبرگزارى ها خوانده ام كه البته افراد مختلف آن را به اشكال 
گوناگون منعكس كرده اند.» اوليايى منش با اشاره به اينكه زمان 
انتشار خبر دقيق و موثق در اين رابطه هنوز فرا نرسيده است، 
اظهار كرد: «از صبح تا همين لحظه تلاش كرده ايم كه به اين 
مصوبه دسترسى پيدا كنيم. البته مصوبه به اين سرعت در اختيار 
ما قرار نمى گيرد. اما به محض اينكه اطلاعات دقيق به دست 

بياوريم، به نحواحسن آن را منعكس مى كنيم.» 
رئيس شورايعالى نظام پزشكى نيز در گفتگو با سپيد با 
بيان اينكه خبر ابلاغ و افزايش 15 درصدى تعرفه هاى درمانى 
را فقط از همكاران پزشك شنيده ام، گفت: «اما هنوز آن را 
نديده و در جريان جزئيات آن نيستم.» اسماعيل ايدنى ادامه 
داد: «اما قابل ذكر است كه همين افزايش 15 درصدى اگر 
اعمال شده باشد، قطعا به صورت ميانگين تمام رشته ها است 
و به اين شكل نيست كه هر رشته به همين اندازه رشد داشته 
است. درواقع ممكن است، تعرفه يك رشته هيچ افزايشى 
نداشته و رشد واقعى آن صفر درصد، اما تعرفه رشته هاى 

ديگر 30 درصد بوده باشد.» 
نايب رئيس شورايعالى نظام پزشكى نيز در گفتگو با سپيد 
ضمن اظهار بى اطلاعى از جزئيات اين مصوبه، گفت: «در 
اين خصوص با مسئولان وزارت بهداشت و دفتر سازمان 
نظام پزشكى نيز تماس گرفتم، اما متاسفانه آنها نيز جزئيات 
تعرفه ها را ندارند و اطلاعات در اين زمينه فعلا ناقص است.» 
محمود فاضل ادامه داد: «گويا فقط 3 رشته اعلام شده كه 
شامل پزشك عمومى، متخصص و فوق تخصص به اضافه 
اين  در حال حاضر  و  است  اعلام شده  درصد هاى رشد 

اطلاعات قابل تحليل نيست.» 

جزئيات در فرصت هاى بعدى اعلام مى شود
مديركل نظارت سازمان نظام پزشكى اما ضمن تاييد افزايش 
15 درصدى تعرفه هاى درمانى سر پايى سال 94 ،گفت: «اين 
مصوبه ازسوى هيئت  وزيران ابلاغ شده كه براساس آن نرخ 
ويزيت بخش دولتى و پزشكان عمومى 15 درصد افزايش 
پيدا كرده است.» شهريار خاقانى در گفتگو با خبرنگار سپيد 
ادامه داد: «همچنين نرخ اقامت در بيمارستان هاى دولتى 20 
درصد افزايش پيدا كرده است و از آنجاكه ريز آن در كتاب 
ارزش هاى نسبى ذكر شده و ارزش خدمات را براساس آن 
اعلام كرده اند، در فرصت هاى بعدى اعلام خواهد شد.» وى 
درخصوص تبعات احتمالى اين افزايش نرخ در سطح جامعه 

تصريح كرد: «نرخ ويزيت پزشك عمومى درحالى 19 هزار 
تومان شده كه پيش از اين مبلغ 16 هزار و پانصد تومان بود 
كه تغيير زيادى نكرده است. اما اگر مراجعه به پزشك و نرخ 
ويزيت پزشك تنها مشكل مردم است، جامعه پزشكى در 
برابر اين افزايش سكوت مى كند. چراكه اين افزايش، جبران 
هزينه هاى يك پزشك در مطب را نمى كند.» خاقانى ادامه 
داد: «حداقل 17 درصد حقوق پرسنل اين پزشك افزايش 
پيدا كرده، ضمن اينكه هزينه هاى دولتى او نيز به طور رسمى 
افزايش پيدا مى كند. اما اميدوارم جامعه پزشكى صبورى كنند 
تا ازنظر اقتصادى به نقطه اى برسيم كه هيچ فشارى روى 

تعرفه ها نباشد.» 
عضو كميسيون بهداشت و درمان مجلس شوراى اسلامى 
نيز در گفتگو با خبرنگار ما ضمن اظهار بى خبرى از رقم دقيق 
افزايش تعرفه ها گفت: «آخرين پيامكى كه در اين خصوص 
به دست من رسيد، حاكى از افزايش 9 درصدى در ميزان 
تعرفه هاى درمانى سال 94 بود.» عبدالرحمان رستميان با 
تاكيدبر اينكه بنده مخالف افزايش تعرفه ها نبوده ام، تصريح 
كرد: «ما 2 نوع تعرفه داريم كه اولى ارزش نسبى خدمات 
است كه در مهرماه سال گذشته اتفاق افتاد. درواقع تعرفه 
خدماتى كه در آن مرحله مشمول افزايش شد، نبايد دراين 
مرحله افزايش پيدا كند.» وى افزود: «ديگرى ويزيت سرپايى 
بخش خصوصى است كه فاقد ضريب كا هستند. ضريب 
ويزيت  اما  آمد،  به حساب  خدمات  نسبى  ارزش  در  كا 
افزايش  ابتداى سال  در  سرپايى   همان است كه همواره 
پيدا مى كند و در مهرماه هيچ افزايشى پيدا نكرد.» رستميان 
با تاكيدبر اينكه تعرفه ها بايد به سمت واقعى شدن حركت 
كنند، خاطرنشان كرد: «اگر اين اتفاق بيافتد، درصد بروز 
تخلف بسيار كاهش پيدا مى كند. از زمانى كه تعرفه هاى 
ضريب كا اصلاح شد، همه ازجمله انجمن هاى تخصصى 
مصمم هستند كه زيرميزى از بين برود.» وى اضافه كرد: 
«اين وضعيت در ويزيت سرپايى نيز صادق است كه بايد 
به سمت واقعى شدن حركت كند. اما متاسفانه در اين مسير 

بيمه ها حمايت و همكارى نمى كنند، پشتيبانى چندانى از 
ويزيت سرپايى بخش خصوصى ندارند و ميزان كمى از 
هزينه هاى آن را مى پردازند و الان متاسفانه نرخ ويزيت 

سرپايى در شهرهاى بزرگ يكسان نيست.» 
اين عضو كميسيون بهداشت و درمان مجلس شوراى 
به سمت  حركت  درخصوص  اصلى  راهكار  اسلامى 
واقعى شدن نرخ خدمات را محاسبه دقيق نرخ ويزيت و 
هزينه هاى درمان عنوان و تصريح كرد: «بايد ميزان زمانى 
كه نياز است تا هرپزشك براى ويزيت بيمار اختصاص 
دهد مشخص شود تا مطابق با آن رقم حق ويزيت تعيين 
شود. البته واقعى شدن نرخ خدمات سلامت سخت است، 
اما بايد از يك نقطه آغاز و همه براى رسيدن به آن نقطه 
تلاش كنند. چراكه دست يابى به اين نقطه سبب كاهش 
قابل توجه ميزان تخلفات مى شود. وى درخصوص اعلام 
در  عمومى  پزشك  ويزيت  نرخ  تومانى  هزار   19 مبلغ 
بخش خصوصى، گفت: «تشخيص بيمارى بسيار اهميت 
بيمار در  اگر  است.  فراوان  نيازمند صرف وقت  و  دارد 
بخش سرپايى به درستى درمان شود، نياز به ارائه خدمات 
بسترى كاهش پيدا مى كند. اما بايد دقيقا وظايف پزشك 
انجام  و...  راهنمايى  ارائه  گيرى،  درخصوص شرح حال  
به شكل  مراحل  اين  آنجاكه  «از  افزود:  رستيمان  شود.» 
دقيق انجام نمى شود، درنتيجه آزمايش هاى زيادى تجويز 
نبايد علامت درمان عمل كنيم،  ما  مى شود. درحالى كه 
بلكه بايد علت درمان باشيم. اگر در اين بخش به درستى 
سرمايه گذارى صورت گيرد، قطعا هزينه كلى تمام شده 
نظام سلامت كم مى شود.» وى با تاكيدبر اينكه اين مسئله 
نقطه ضعف ما در نظام سلامت است، اظهاركرد: «بيمه ها 
بخش خصوصى را پوشش نمى دهند و دولت نيز آن را 
كنترل نمى كند. درصورتى كه اين مسئله بايد اصلاح شود 
و تنها يك تعرفه وجود داشته باشد. نرخ ويزيت هاى متعدد 
روش خوبى نيست و اينكه قانونى ابلاغ شود اما از سوى 

ديگران اجرا نشود، فايده اى ندارد.»

نونو

آگهى مناقصه عمومى
 (يك مرحله اى)
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