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 تعالیسمهب

 نکات برجسته*

 
 
 

 درمان را مردم بپردازند.     ی ها   نه ی درصد هز   30  باید قانون برنامه چهارم توسعه کشور    90بر اساس ماده   ❖

 سه رسالت اصلی بیمه   مردم   ب ی و کاهش پرداخت از ج   ی بسته خدمت   ی سلامت، ارتقا   مه ی ب   ر ی پوشش فراگ  ❖

 درمانی میلیون نفر در کشور تحت پوشش بیمه پایه    86بیش از   ❖

 . هستیم قدرتمند    مه ی ب   ک ی   مند از ی ن   مار ی پزشک و ب   ن ی ب   ی قطع رابطه مال   ی برا  ❖

  شود انجام    مار ی پزشک و ب مالی بین  نظام ارجاع و حذف رابطه  ،  پزشک خانواده برای کارامد شدن بیمه ها باید برنامه   ❖

 است. سلامت    ک ی آن پرونده الکترون   رساخت ی ز   که 
کار  ❖ مدیریت  با  ها  و  آ بیمه  و سامانده   مستمر، مد  قانون  به  بزرگ   ، اطلاعات   ت ی ر ی مد   ی بازگشت  افزا   ی نقش    ش ی در 

 ی کنند. م   فا ی ا   ی تماع و ارتقاء رفاه اج   ی تمند ی رضا 
 

 

 مقدمه*

سطح    ش ی افراد، افزا   ی زندگ   ت ی ف ی بهبود ک   ، ی به زندگ   د ی ام   ش ی افزا   نقش مهمی در   در کشور،   ی ت ی و حما   ی ا مه ی ب   ی ها گسترش پوشش      

  ی ها پوشش و    ای های بیمه توسعه و تعمیق نظام   ، دهد ی نشان م   مطالعات   ج ی نتا   . دارد گسترش عدالت  کاهش فقر و    ، سلامت بهداشت و  

 .  کند کمک    ی عوامل در جامعه به بهبود شاخص توسعه انسان   ر ی در کنار سا   تواند ی م   ی همگان 

مقام معظم    سلامت، ابلاغی از سوی   ی کل   ی ها است ی در س   د ی مورد تاک   ن ی فرام   ن ی از مهمتر   ی ک ی سلامت کشور    مه ی نظام ب و تعمیق  توسعه  

بیمه سلامت ایران، در کنار    سازمان   ل ی تشک با . است سلامت  گر مه ی ب  های سازمان  ی از اهداف اصل  ی ک ی ، قانون برنامه پنجم توسعه و ی رهبر 

چون    ی تحقق اهداف بلند   نه ی نهاده شده و زم   ن کشور به عهده آ   ی اصلاحات نظام رفاه اجتماع   ن ی از بزرگتر   ی ک ی ،  سازمان تامین اجتماعی 

و بسط و    ی ا مه ی ب   ی شدگان، رفع همپوشان   مه ی ب   ب ی در ارائه خدمات سلامت، کاهش پرداخت از ج   ت ی ف ی ، ارتقاء سطح ک ی عدالت محور 

قانون برنامه پنجم توسعه، با    38رو بر اساس ماده    ن ی . از ا ه است شد گسترش برنامه پزشک خانواده و نظام ارجاع در سراسر کشور فراهم  

به    کسان ی سلامت به طور    ه ی خدمات پا   ب ی ترت   ن ی شد تا به ا   ل ی تشک   91اول مهر    ران ی سلامت ا   مه ی سازمان ب   ، گر مه ی ب   ی ها سازمان   ع ی تجم 

منابع،    ن ی تأم   ن ی ب   یی و همگرا   ی همدل   ازمند ی نظام سلامت در حال تحول و ن   ه امروز .  د شو   ه ی ارا   اصلی   سازمان   دو   مردم در قالب   ی تمام 

  گر مه ی ب های  آحاد جامعه هستند و سازمان   ی سلامت برا   ن ی ارکان نظام سلامت موظف به حفظ و تأم   1و نظام ارائه خدمات است.   ی استگذار ی س 

سه    ن ی تحقق ا   ی دارد و برا   ه مردم را برعهد   ب ی و کاهش پرداخت از ج   ی بسته خدمت   ی سلامت، ارتقا   مه ی ب   ر ی سه رسالت پوشش فراگ   ز ی ن 

اند و از کارکرد  خود قرار نگرفته   ی واقع  گاه ی در جا   ها مه ی گذشته ب  ی ها در سال متاسفانه   2. گیرند خود را به کار   ی ها ت ی همه ظرف باید  رسالت 

ارتقا   ی اصل  غفلت کرده   ی خود که  نتوانسته   ستند ی محور ن سلامت   ، ها بیمه اند.  سطح سلامت مردم است  و    یی القا   ی ها نه ی هز   ی اند جلو و 

کلان سلامت و قانون    ی ها است ی که در س   ی در حال  کنند. استفاده   رانه ی شگ ی خدمات پ  ی ارتقا  ی خود برا   ی ها و از داده   رند ی را بگ  ی رضرور ی غ 

 موضوع توجه شده است.   ن ی برنامه ششم به ا 

 
 2/94/ 19، جهان امروز، کارآمد مهینظام سلامت در گرو ب  تیموفق.  1
 همان.  2
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 11۰اصل    کی بند    ی در اجرا   93فروردین سال    ی انقلاب اسلام  معظم  رهبر   ی ا خامنه   الل ت ی حضرت آ    سلامت  ی هاي کل  استیس*

بر اساس 1  شده است، ابلاغ کردند.  ن یی مصلحت نظام تع   صی »سلامت« را که پس از مشورت با مجمع تشخ   یکل  یاستها ی س   یقانون اساس

  2گر تعیین شده است. وظایف مهمی برای سازمانهای بیمه   ها این سیاست 

 های بیمه گر سلامتسازماناهداف *

 

 تعداد بیمه شدگان در کشور*

نفر    3۷9هزار و    8۷4و    ونیلیم  41برابر با    99سال    وریشهر  انیتا پا  سلامتسازمان بیمه  شدگان تحت پوشش    مه یتعداد ب

سلامت    مهی ، صندوق بو پس از آنقرار دارند    ان ییسازمان تحت پوشش صندوق روستا  نیشدگان امهیب  نیشتریب    است.بوده  

سازمان  بر اساس اعلام  همچنین    3است.   انیرانیسلامت ا  مهیصندوق ب و    اقشار  ریصندوق سا،  صندوق کارکنان دولت ،  یهمگان

 4این سازمان قرار دارند. در کشور تحت پوشش  هزار نفر 4۷2و   ونیل یم 44 ، یاجتماع نیتأم

 
 93/ 18/1، پایگاه اطلاع رسانی رهبر معظم انقلاب، »سلامت« یکل یهااستیابلاغ س.  1
 93/ 1/ 26ی، پایگاه خبری تامین اجتماعی، و درمان یبهداشت یهامهیب یفی و ک یتوسعه کم 2
 99/ 8/ 2، ایرنا، سلامت قرار دارند  مهینفر تحت پوشش ب ونیل یم 41از  شیب.  3
 ۰۰/ 5/2، خبرگزاری مهر، هستند یاجتماع ن یتام مهیب یرانیا ونیل یچند م.  4

برقراری عدالت در سلامت

رفع هم پوشانی بیمه های درمانی

یکسان سازی سیاست های و روش های اجرایی

تامین پوشش کامل بیمه سلامت

فعال سازی نظام ارجاع و پزشک خانواده

تشکیل پرونده سلامت

ارتقا، بسته های خدمتی

کاهش سهم مردم از هزینه های درمان

همگانی کردن 
بیمه پایه درمان

پوشش کامل 
نیازهای پایه 

درمان برای آحاد 
جامعه

کاهش سهم مردم 
از هزینه های 

درمان

ارائه خدمات فراتر
از بیمه پایه از 

سوی بیمه 
تکمیلی

تعیین بسته 
خدمات جامع 
بهداشتی و 

درمانی در سطح 
بیمه های پایه و 

تکمیلی

تقویت بازار 
ه رقابتی برای ارائ
خدمات بیمه 

درمانی
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  مشکلات موجود در بخش هزینه های درمان و ناکارامدی بیمه ها*

خود را سر پا نگه    ی سختجان. آنها با  کنندیو درشت سر م   زیهاست که با مشکلات رسلامت در کشور سال  یها مهیب  

سلامت در    گرمهیب  ینه پزشکان. دو سازمان اصل   ،مردم را دارند  ت ینه رضا  ،است  ی اردی لیآنها هزاران م  یهایاند، بدهداشته

را تحت پوشش    یرانیا  ونیل یم  4۰  بیش ازهر کدام    انیرانی سلامت ا  مهی و سازمان ب  یع اجتما  نیشامل سازمان تام   رانیا

هشت    نیندارند و هر کدام ب  شان شدگانمهیبه ب  را  اما هر کدام از آنها به علل مختلف توان ارائه خدمات مناسب   ، دانقرار داده

 بدهکارند.  یمانو در یها و مراکز بهداشت داروخانه  ها،مارستانیماه به ب 14تا 

 ها علل ناکارآمدی بیمه*

 های بیمه گرساختار سنتی سازمان-1 ❖

ا  گر مهی ب  یها سازمان به شکل سنت   رانیدر  م  ی هنوز  پول  شوندیاداره  نقش صندوق  فقط  باز  ی و  با  کنندیم  ی را    د یکه 

و آموزش مردم وجود دارد و   یبهداشت ،رانهیشگ یاز پوشش خدمات پ ینه خبر .را پرداخت کنند یصورتحساب مراکز درمان

  مه یب  ک ی به    ازین  ماریپزشک و ب  نیب  یقطع رابطه مال  یبرا  قطعا  .اندموفق شدهسلامت مردم   یعدالت و ارتقا  ینه در برقرار

به نظام سلامت    ی ادی ز  یهانهیعلت هز  ن یبه هم  کنندیمن عمل    درست   مختلفی   ل یبه دلا  ها مهیاکنون ب  است.قدرتمند  

 1. شودیم ترنیهر روز سنگ هانهیهز نیو ا لیتحم

 هاناکافی بودن سرانه و تعرفه - 2 ❖

  برخی مشکلات از سوی   لی به دل  ماریپزشک و ب  یاست و قدرت پرداخت ندارند. رابطه مال   ی ناکاف   هامهیب  یها براسرانه 

ا  هامهیب و  است  م   سالهم  ن یمختل  نتوانستهها سلامتبیمه  .زندیبه جامعه صدمه  و  نیستند  هزینهمحور  های  اند جلوی 

های  در حالی که در سیاست  ،اندگیرانه استفاده نکردههای خود برای ارتقای خدمات پیشغیرضروری را بگیرند و از داده

 2  .به این موضوع توجه شده است توسعه کلان سلامت و قانون برنامه ششم

 مشکلات موجود در قرارداد پزشکان با بیمه ها -3 ❖

  ،ها قرارداد ندارندبیمههای بیمه است. بسیاری از پزشکان متخصص با  باید قبول کنیم مشکل مردم بیشتر در مورد دفترچه

پرداخت    هامهیبچون   به  این پزشکان مطالبه میقادر  یا آنسقف دستمزدی که  نیستند  نمی  کنند،  پرداخت  و  را  کنند 

التفاوت را از بیمار دریافت  چنانچه قراردادی هم میان پزشک و بیمه برقرار باشد، به علت تعرفه کم بیمه، پزشکان مابه

پس بیمار    کندبیمه پرداخت میرا  هزار تومان آن    18هزار تومان است و    6۰وقتی ویزیت پزشکی  مثال،  به عنوان  کنند.  می

برنامه چهارم  قانون    9۰بر اساس ماده  که باید  است    در حالی   این   ، را خودش به پزشک پرداخت کند  هزار تومان آن   42باید  

 3را مردم بپردازند.  درمان های درصد هزینه  3۰ر تنها توسعه کشو

 خدمات سلامت روان ایبیمه پوشش  نبود - 4 ❖

  نیو ا کنندتقبل نمی  یاخدمات مشاوره افتیمراجعه به روانشناس و در یبرا ایهزینه ،ایمهیب ی هاحاضر شرکت حالدر 

مشکل    نیو ا  استفاده کنند   ها از مشاورهسلامت روح و روان    یارتقا   ای جهت بهبود و    موجب شده مردم نتوانندموضوع  

  یروح   ازی رفع ن  یمراجعه افراد به مراکز مشاوره برا  قطعا  در آنها شده است.   یتعارضات و اختلالات روان  شیموجب افزا

 خواهد شد.  اجتماعی و  ی فرد  یو بهبود رفتارها ید یناام و ینگران ،هابیکاهش آس ، یموجب نشاط اجتماع 

  نیاندک ا  تیاولو  ا یمردم و    ی برخ  ی مال  یی توانا  نداشتن  ،مراجعه به روانشناس  چندین بار  به نیاز    ، مشاوره  ی بالا  یهانهیهز

تعداد قابل    ی ریکاهش استقبال مردم به مراکز مشاوره شده که با توجه به درگ  یبرا  ی عامل  ،ازها ین  ر یموضوع نسبت به سا

 
 21853شناسه خبر،جهان صنعت، ناکارآمد یهامهیب.  1
 21853شناسه خبر،جهان صنعت، ناکارآمد یهامهیب.  2
 1392 زییدوره هجدهم /پا، کردستان یدانشگاه علوم پزشک یمجله علم، برای خدمات سلامت توسط مردم ب یازج میدرصد پرداخت مستق.  3
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  ی ها مهیمرتبط از جمله ب  یها دستگاه  که  است  ازیامروز، ن  ی ای در دن  یو خانوادگ   یاز مردم با مشکلات روانشناخت   یشمار

  1گام بردارند.  یا پوشش قرار دادن خدمات مشاوره  رینسبت به ز ،ی و خدمات درمان یاجتماع  نیمأسلامت، ت
 

نظام   ی کل  ی هانهیهز  تواندیم   ی درمانخدمات روان  ی امهی پوشش ب  م،یبه موضوع نگاه کن  ی اگر از منظر اقتصادقطعا  »

 هایربرداریها، تصوبه اورژانس  ی از مراجعات طب  یکه بخش بزرگ  دهندیمختلف نشان م   قاتیسلامت را کاهش دهد. تحق

 شود، ینم  دهیآن د  یاست که بار مال  یتنو روان  یاز مشکلات روان  یناش  ها، یبستر  یمکرر و حت  یصیو مداخلات تشخ

 2رد.«یرا بگ  گر یهنگفت د  یهانهیهز  یجلو تواند یاختلالات، م   ن یدرمان ا یکردن برا   نهیکه هز  یدر حال
 

 هزینه نکردن در بخش پیشگیری -5 ❖

  ،یامکانات ورزش   ش یافزاپیشگیری از عوامل خطرساز سلامت،    مردم،   یزندگ   تیف ی بهبود ک  یبرا  د یبا  گر مهی ب  یها سازمان

مصرف    ها یماریب  ن یعوامل بروز ا  ن یتراز مهم  ی ک ی  را یز  ، کنند  نه یو کاهش مصرف قند و شکر هز  ی ورزش همگان  گسترش 

ا  یبالا قناد  رانیقند و شکر در  ا  هایاست،  مصرف   زانیم  نیشتریب  و  مواجه است  انیمشتر  یهابا صف  شهیهم  رانیدر 

ا  ایدن  یقند  یهانوشابه  قندها   نیگزیبا جا  هامهیب   ایکه در دن  یدر حال   .دارند  انیرانیرا    ای  ایویمانند است   یاهی گ  یکردن 

  یو حت   کنندیم  نهیسطح سلامت مردم هز  یو ارتقا  هانهیکاهش هز   یوزن برا  کاهش فشار خون و اضافه  ی مل  یهابرنامه 

 3شوند و سطح سلامت جامعه بالا برود.  ماریتا کمتر ب سازندیم ی مردم باشگاه ورزش یبرا

 

   2600از حدود   98تا    90از سال    رانی سلامت ا  مهیسازمان ب  یهانهیهزدهد  آمارها نشان می         
 4برابر شده است.   10و حدود    افته ی  ش یتومان افزا  اردیلیم  ارهز  25به    تومان   اردیلیم 

 

 های بیمه گرتامین نشدن اعتبار سازمان -6 ❖

نفر    ونیلیم  1۰شدن    مهیب  .دارد  نهیتومان هز  ونیلیم  5۰۰شده حدود  مهی نفر ب  ونیلیم  کیهر    ش یبه طور متوسط افزا

نشده    نیاعتبار تام  زانیم  نی که ا  یدر حال   ،سلامت اضافه کرد  مهیسازمان ب  یهانه یتومان به هز  اردیلیاز پنج هزار م  شیب

 5  سلامت شد. مهی د سازمان بیبودجه شد ی امر موجب کسر نیبود و هم

 ی مراکز درمان ماهه در پرداخت طلب نیچند  یرهایتاخ - 7 ❖

  گرمهیب  ی هاسازمان  یها و... از سوداروخانه  ها، مارستانیب  ، یمراکز درمان  ماهه در پرداخت طلب  ن یچند  ی رهایمشکل تاخ

  نیع   در   .رده استبا چالش مواجه ک  را   در کشور   یی و دارو  یارائه خدمات درمان   همواره که    ی امساله  .همچنان پابرجاست

  ییهاشود که زمزمهیمموجب  یهر از چندگاه  ها مهیب یاز سو ها مارستانیماهه ب ن یچند ی هایبده  نکردن حال پرداخت

در    مارانی ب ازیمورد ن زاتیدارو و تجه  هیمانند ته یقطع ارائه خدمات  ایو  یدر ارائه خدمات درمان تیبر اعمال محدود یمبن

ب ب  ایو    مارستان یداخل  به  ندادن  ب  تحت  مارانیخدمت  زبان  یهامهیپوشش  بر سر  بخاص  افتد.  از    یک ی  ها مارستانی ها 

نقد  رهیزنج  یهاحلقه  نیتریاصل نبود  در  که  هستند  ز  ینگی سلامت  م   یادی فشار  تحمل  این،   .کنندیرا  وجود    د یتاک  با 

 شود.  ین دو وزارتخانه و دستگاه دولت یب  یمشکلات مال  یقربان  دیاست که سلامت مردم نبا  ن یا  هایوزارت بهداشت   یشگیهم

 6.شودبه موقع انجام   شانیهااصلاح و پرداخت هامهی رفتار ب دی با ییهاچالش نیحل چن یبرا نیبنابرا

 
 99/ 13/2، ایرنا، بهبود و ارتقا سلامت روان جامعه لازم است یبرا یامهیپوشش ب.  1
 92، فصلنامه اقتصاد مالی، بهار رانیدر ا ی بر توسعه انسان یاجتماع نینقش نظام تأم.  2
   9/98/ 23، قدس آنلاین،  شوند یمبتلا م یقلب یها یماریبه ب  ایسال زودتر از مردم دن 1۰ها  یرانیا.  3
 9/98/ 23، خبر آنلاین، سلامت مهیب یسال برا نیترسخت نده،یسال آ.  4
 9/98/ 23، خبر آنلاین، سلامت مهیب یسال برا نیترسخت نده،یسال آ.  5
 98/ 1۰/ 4آنلاین، ، چابک را اصلاح کنند شانی رفتار مال هامهیبه وزارت بهداشت/ب یاصل مهیدو ب یاردیلیم  12۰۰۰ یبده.  6
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 اجرا نشدن کامل برنامه نظام ارجاع و پرونده الکترونیک سلامت  -8 ❖
  که  شودانجام    ماریو حذف رابطه پزشک و ب  ینیبال  ینظام ارجاع، راهنماها،  پزشک خانوادهبرنامه  ها باید  بیمهمد شدن  آبرای کار

  یی هافقط به سازمان  ،ها استفاده کنندابزار و داده  نینتوانند از ا  گرمهیب  یهااگر سازمان  .استسلامت    کیپرونده الکترون  ،آن  رساختیز

عدالت در    ینقش خود را در برقرار  توانند یو نم  شوند یم   لیتبد  یی و دارو  ی کز درماناو مر  هامارستانیپرداخت صورتحساب ب  یبرا

 1کنند.   فایا ،تحقق آن هستند یسلامت که کانون اصل

 و لزوم تغییر نگرش در سالهای آینده هامهیبچالش *

ها،  درصد به کبد چرب مبتلا هستند، سرطان  35دارند،    ابتیدرصد مردم د1۰است.  شیآن در کشور رو به افزا  یهانهیو هز  ها یماریب  

چالش    ندهیآ  یهاو در سال  برندیبه شدت بالا م   راسلامت    یهامهیب  یهانهیهز ،شدن جامعه  ریدر کنار پ   مریو آلزا  ی قلب  یهایماریب

 . کنندیم هخواهند بود و آنها را ورشکست  هامهیب یاصل

است که    ندهیو نظام سلامت در آ  هامه یب  یجد  اریچالش بس  مریها و آلزاسرطان  ها،یناتوان  شیکشور و افزا  تیشدن جمع  ریروند پ 

نده  یدر آ  یکمتر  اریبس  یهانه ی با هز  میتوانیاکنون ماز هم  یریشگیبا پ که   یدر حال   ،کندیم  لیرا تحم  یآورسرسام  اریبس  یهانهیهز

 .میمواجه شو

 کارآمد مهینظام سلامت در گرو ب تیموفق*

  ازمند ین  مهینظام ب  کارآمد مستقل و پاسخگو است.  مهیب  کیوجود  در گرو  سلامت براساس شواهد و مستندات    یهانظام  تیموفق

و براساس    م یکن  انت یشدگان از حقوق آنها صمهیب  یبه عنوان وکلا  د یشده که با   د یتأک  زین  است چرا که در اساسنامه  یتحول اساس

 .ردیگاز مردم در بخش درمان صورت  یکه حفاظت مال   میانجام ده یکار د یبا یرمقام معظم رهب اتیمنو

    مدکردن بیمه های سلامتآراهکارهای مهم برای کار*
 

 

 کلام آخر*

 ی سامانده تحول و    د یکننده آن در حفظ و ارتقا سلامت جامعه، با   ن یی تع   ار ی گر و نقش بس   مه ی ب   ی سازمانها   گاهی جا   ت ی با توجه به اهم   

 ی تمند ی رضا   شیدرمان، افزا   ی ها  نهی عادلانه به خدمات سلامت،کاهش سهم مردم از هز   یدسترس  تا ،رد ی خصوص صورت گ   نی لازم در ا 

ولت توجه به بخش بهداشت و درمان و بیمه های سلامت قطعا یکی از وظایف مهم د   .رد ی صورت گ   یاجتماع   فاهر   یو ارتقاء شاخصها 

 ی همپوشان  ون ی ل ی شش تا هشت م  در نظام بیمه ای دقیق و درست صورت گیرد، چرا که بر اساس آمارها حدود طرح تحول و باید است 

هایی مثل شرکت نفت، حاضر بیمه در حال    2هستند.  مهی نفر هم فاقد دفترچه ب   ونی ل ی چهار تا شش م   نی ب   دارد ودر کشور وجود    ی ا مه ی ب 

ها با یکدیگر تلفیق شوند، عدالت چنانچه این بیمه   ، های خود را دارندها و... وجود دارند که هر کدام تعرفه نیروی انتظامی، شهرداری، بانک 

سازی هنوز بر روی یکسان  اما ،گیرد ای که در مجلس صورت می متأسفانه با توجه به تلاش ویژه   شود. در درمان نیز به جامعه تزریق می 

و   ری پوشش فراگ   ،مه ی ب   یف ی و ک   یگسترش کم  انش فه ی وظ   ن ی تر که مهم  گرهای بیمه قطعا سازمان   3ها موفقیتی حاصل نشده است،بیمه 

پرداخت   در  مردم  از  کار با  توانند  می ،  است خدمات سلامت    یها نه یهز حفاظت  مستمر، آ مدیریت  و  و   مد  قانون  به  بازگشت 

 4. کنند  فا یا   یتماع و ارتقاء رفاه اج  ی تمندیرضا   شی در افزا ینقش بزرگ   ،اطلاعات   تی ر ی مد   یسامانده 
 

 21853شناسه خبر،جهان صنعت، ناکارآمد یهامهیب.  1
 
 21853شناسه خبر،جهان صنعت، ناکارآمد یهامهیب.  2
 89/ 4/ 23، خبرگزاری خانه ملت، در سلامت جامعه دارد ینقش مهم مهیب.  3
 98/ 8/ 3، خبرگزاری برنا، مردم دارد یمند تیدر رضا یکشور نقش مهم یدرمان  مهینهاد ب ن یسلامت به عنوان بزرگتر مهیب.  4
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