
 
 

شیوه نامه اجرایی نحوه محاسبه و پرداخت سهم بیماری های خاص و صعب العلاج و سهم سازمان بیمه  

 های دولتی دانشگاهی در بیمارستان  شدگان دهک و مددجو

 

 مقدمه:   

در اسناد   یپزشک  زاتیالعلاج به منظور پوشش خدمات، دارو و تجهخاص و صعب   یها  یماریتعهدات صندوق ب  یاجرابا عنایت به لزوم  

کل    1401ماده واحده قانون بودجه سال    17صندوق، موضوع بند )ن( تبصره    ن یمشمول  یمنظور بهبود محافظت مالبیمارستانی و به  

این شیوه نامه در راستای شفاف   کل کشور،  1402سال ماده واحده قانون بودجه  17( بند )ل( تبصره  4( بند )ف( و جزء ) 1و جزء ) کشور

  دهک )  شدگان مشمول حمایت دولت سازی نحوه محاسبه سرویس تخفیف بیمه جهت اجرای تعهدات سازمان بیمه سلامت برای بیمه

و بیماران مشمول حمایت صندوق   (های حمایتی داخلی سازمان بیمه سلامت بهزیستی، پوشش و امداد کمیته مددجویان و رایگان های

و سایر   جدول تعهدات سازمان بیمه سلامت به همراه های خاص و صعب العلاج سازمان بیمه سلامت و سازمان تامین اجتماعی بیماری

 . تنظیم گردیده است زیر به شرح نکات مهم و نیز به تفکیک  های بیمه گرسازمان 

 : نکات کلی 

نامه جهت  -1 )د  این شیوه  فرانشیز  تخفیف های کاهش  پوشش   و  امداد  کمیته  مددجویان  و  رایگان  هایهک اعمال  های بهزیستی، 

العلاج برای بیمه    ( حمایتی داخلی سازمان بیمه سلامت  برای بیمه شدگان بیمه سلامت و تخفیف های صندوق خاص و صعب 

 شدگان بیمه سلامت و تامین اجتماعی می باشد.  

و   بر عقد تفاهمنامه    یسلامت مبن  مهیعامل محترم سازمان ب  ریمد  1402/ 10/4مورخ    1402/ 125727نامه شماره    به  تیبا عنا -2

هزینه های    ه سازمان خدمات درمانی نیروهای مسلح، تامینب خاص و صعب العلاج  یهایماریصندوق بمحل  از  ات  اعتبارتخصیص  

آماده سازی بستر الکترونیک به صورت غیر الکترونیک و توسط  بیماران مشمول حمایت صندوق تحت پوشش آن سازمان، تا زمان  

 سازمان مذکور صورت خواهد گرفت. 

م  طیشرا  ،  هیئت محترم وزیران  بر اساس مصوبات تعرفه  یتیحما  یها و برنامه ها  سهم   هیکل -3 همان سال اعمال    فیتخف  زانیو 

 . شودیم

بیمار در لحاظ نمودن  ایبیمه شده می باشد و صندوقخروجی سرویس تخفیف بیمهشده، محاسبات و اعمال تخفیفات بیمه  ملاک -4

 تخفیف تاثیرگذار نخواهد بود.

تخفیفجهت بهره -5 از  فنی،  مندی بیمه شده  راهنمای  با  مربوطه مطابق  ترخیص    درها، لازم است سرویس  پذیرش و  مرحله  دو 

 از تخفیف های حمایتی استفاده نماید.  ،سرویسفراخوانی گردد و بیمه شده مطابق با پاسخ وب  

 ملاک عمل در سامانه رسیدگی بستری)رز( می باشد.     ،در زمان ترخیص نشان بیماری اختصاص یافته به بیمار : 1 نکته

ای بیمهه هزینه بر اساس ضوابط جاری  امکان محاسب  ،پس از ترخیص اعمال گردد  ،بیمار بستریبیمه    پوشش  در صورتیکه  :2نکته  

 وجود ندارد.



 
 

د  400/ 239440ابلاغی به شماره  (  02سیدگی به اسناد تحول نظام سلامت )نسخه  سهم برنامه کاهش فرانشیز مطابق دستورالعمل ر -6

 "ات خدمات بیمارستانی بیمه سلامت تعهد"ول  امعاونت درمان وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی در جد  1400/ 11/ 05مورخ  

  لحاظ گردیده است. شایان ذکر است این برنامه، مابه التفاوت دارو و تجهیزات در تعهد بیمه پایه  "گرسازمان های بیمه سایر  "و  

)دارو و تجهیزاتی که مبلغ آن از مبلغ در تعهد بیشتر می باشد(، دارو و تجهیزات خارج از تعهد بیمه پایه  و خدمات ستاره دار ) مطابق 

 معاونت درمان وزارت بهداشت( را با درصد مشخص حمایت می نماید.   20/06/1397د مورخ  14228/400ابلاغیه 

مبلغ مازاد دارو و تجهیزات    "گر های پایهتعهدات خدمات بیمارستانی بیمه  "  جدول مطابق با    ای،تخفیف های بیمه در برخی از    نکته:

 گردند.  ل حمایت برنامه کاهش فرانشیز نمیدر این صورت مشمو توسط بیمه پایه پرداخت می گردد کهدر تعهد بیمه پایه 
کلیه قوانین و دستورالعمل های مربوط به سایر برنامه های حمایتی وزارت بهداشت از قبیل ماندگاری پزشکان، ترویج زایمان طبیعی   -7

بیمارستانی بیمه سلامت و سایر سازمانهای تعهدات خدمات    "و ... برقرار می باشد. بدیهی است سهم برنامه کاهش فرانشیز در جدول  

 تعیین تکلیف گردیده است. ،در صورت پوشش"بیمه گر 

،  خاص  بیمارانی  دستورالعمل بسته خدمتبیماری مشمول قبلی ( تابع ضوابط    5محاسبات در پرونده های بستری موقت خاص )   -8

باشد و می بایست سهم  می    دبیرخانه شورای عالی بیمه  29/9/1401مورخ    142/ 540ابلاغی به شماره    "یصعب العلاج و سرطان

 درصد  تنظیم گردد.   100گر پایه برای خدمات مرتبط، با سهم سازمان  سازمان بیمه 

غیر خاص( تابع ضوابط خدمات سرپایی می گردد. لیکن تا زمان آماده سازی بستر نسخه سبات در پرونده های بستری موقت )محا -9

 امکان پذیر می باشد.   "تعهدات خدمات بیمارستانی بیمه سلامت  "الکترونیک، پذیرش اسناد طبق 

بیماری   صرفاً -10 العلاجتخفیفات صندوق  و صعب  خاص  نظرپروندهدر    های  تحت  اورژانس  و  بستری  پرونده  های  جهت    ،دارای 

مطابق با    آن سازمان  هایهم و تغییر در محاسبات انواع سدر بستر سرویس انجام می گردد    ،مشمول  شدگان تامین اجتماعیبیمه

 صورت می پذیرد.   "تعهدات خدمات بیمارستانی سایر سازمان های بیمه گر  "جدول

 

 :  پرونده های بستری و اورژانس تحت نظر تنظیم صورتحساب

 

تعهدات خدمات بیمارستانی  "شده و مطابق با جدول  بیمهبیمارستانی می بایست با استفاده از سرویس تخفیف    اطلاعات  هایسامانه  -11

سلامت  تنظیم صورتحساب  "  بیمه  به  سلامت   نسبت  بیمه  نمای  برای  خدمات    د.ناقدام  تعهدات  ثبت  تسهیل  جهت  زیر  جدول 

    . مت منطبق با خروجی سرویس می باشدبیمارستانی بیمه سلا

صندوق برای این بیماران می بایست پس از تنظیم  تاثیر گذار است و سهم    markفا پارامتر  برای بیماران تامین اجتماعی، صر  نکته :

 .با تعهدات آن سازمان، انجام گرددسهم بیمه پایه مطابق 



 
 

 سلامت مهیب یمارستانیتعهدات خدمات ب -1 جدول

 

 سهم سازمان  

Base insurance 

برنامه کاهش فرانشیز بیماران 

 بستری )یارانه سلامت( 

 سهم صندوق 

22.2 

ف
ردی

 

تجهیزات  دارو، خروجی  پارامتر  بیمه گر پوشش حمایتی
در   خدمات  و 

 تعهد بیمه 

تفاوت  ما   به 
و  دارو 

در  تجهیزات  
 بیمه تعهد 

تجهیزات  دارو،
در   خدمات  و 

 تعهد بیمه 

بتفاوت   ما 
و  دارو 

در  تجهیزات  
 بیمه تعهد 

  ifو    cخدمات  
و   دارو  و 
مجاز  تجهیزات 

 *غیر بیمه ای

دارو، 
و   تجهیزات 
در   خدمات 

 تعهد بیمه 

التفاوت   به  ما 
و  دارو 

در  تجهیزات  
 تعهد بیمه 

  ifو    cخدمات  
و   دارو  و 
مجاز   تجهیزات 

 غیر بیمه ای 

 decile 10 100 0 0 90 90 0 0 0 بیمه سلامت  3تا  1هک د 1

2 
مددجو کمیته امداد 

 welfare 5 95 100 5 0 90 0 0 0 سلامت بیمه  و بهزیستی

3 
مشمول حمایت 

 داخلی
 markorg 10 100 0 0 0 0 0 100 100 بیمه سلامت 

4 
خاص و صعب 

 العلاج 
 بیمه سلامت 

 اجتماعیتامین 
mark 10 90 0 0 0 0 10 100 100 

5 
پیوند به غیر از 

 پیوند کلیه 
بیمه سلامت   
 تامین اجتماعی

mark 100 0 0 0 0 0  2جدول  صورت گلوبال مطابق بابه 

 کاشت حلزون  6
 بیمه سلامت 

 تامین اجتماعی
mark 100 0 0 0 0 0 طبق شیوه نامه 

7 
 و 3تا  1دهک 

 مددجو  
 بیمه سلامت 

decile 10 
100 100 0 0 90 0 0 0 

welfare 5 

8 
 و 3تا  1دهک 

 صعب العلاج 
 بیمه سلامت 

decile 10 
100 0 0 0 0 0 100 100 

mark 10 

9 
 مددجو و

 صعب العلاج 
 بیمه سلامت 

welfare 5 
95 100 0 0 0 5 0 100 

mark 10 

10 
 و 3تا  1دهک 

 حمایت داخلی
 بیمه سلامت 

decile 10 
100 0 0 0 0 0 100 100 

markorg 10 

11 
 ومددجو 

 حمایت داخلی
 بیمه سلامت 

welfare 5 
100 100 0 0 0 0 0 100 

markorg 10 

12 
 ومددجو 

 و 3تا  1دهک 
 صعب العلاج 

 بیمه سلامت 
 

welfare 5 

100 100 0 0 0 0 0 100 decile 10 

mark 10 

13 

 مددجو و
 و 3تا  1دهک 

 حمایت داخلی
 بیمه سلامت 

welfare 5 

100 100 0 0 0 0 0 100 decile 10 

markorg 10 

14 
 مددجو و

 و  صعب العلاج
 حمایت داخلی

 بیمه سلامت 
welfare 5 

100 100 0 0 0 0 0 100 mark 10 

markorg 10 

15 

 و 3تا  1دهک 

 مددجو و
 و  صعب العلاج

 حمایت داخلی

 بیمه سلامت 

decile 10 

100 100 0 0 0 0 0 100 
welfare 5 

mark 10 

markorg 10 



 
 

، تحت حمایت  مواردی که در برنامه کاهش فرانشیز ) یارانه سلامت وزارت( مورد تعهد هستند، در صورتی که بیمار صعب العلاج باشد*

 صندوق قرار می گیرد.

 

  Base insuranceدر صورت افزایش سهم سازمان مطابق  با جدول فوق، نیازی به جداسازی پارامترها نیست و کل سهم در  -12

 ثبت می گردد.

سایر سهم  سپس   و  محاسبهمحاسبه سهم سازمان بیمه گر به کلیه سهم ها اولویت دارد و می بایست ابتدا سهم سازمان بیمه گر  -13

ای   بیمه  و  بهداشت  وزارت  حمایتی  باهای  مطابق   ( گردد  سلامت   "  جدول  محاسبه  بیمه  خدمات بیمارستانی  سایر    تعهدات  و 

 (   " سازمانهای بیمه گر

ستون  در    ،مطابق با قرارداد مربوطهمبالغ مورد تعهد بیمه تکمیلی    می بایست   باشد،  در صورتیکه بیمار دارای بیمه تکمیلی   نکته : 

 گیرد. تکمیلی صورت می بیمه  سهم    و کسر  پس از محاسبهای    های حمایتی بیمه  بیمه تکمیلی درج گردد. بدیهی است پرداخت سهم

تعهدات خدمات بیمارستانی  "د، مطابق با جدول یتی وزارت بهداشت و بیمه ای نباش برنامه های حمامشمول ،  خدمتیدر صورتیکه  -14

 .بایست توسط بیمار پرداخت گرددکل مبلغ می   " و سایر سازمانهای بیمه گر سلامت بیمه 

)سوختگی و  می شدندتامین    22از محل حمایت ویژه ستون   قبلاً  که  هایینامهبر   سایرهزینه بیماران خاص و صعب العلاج،    بجز -15

 ارسال می گردد.توسط وزارت بهداشت  جهت پرداخت  و همچنان ثبت  22.1در حال حاضر در ستون  مالاریا(

گردد. ی محاسبه م  رانیوز  اتیه  انهی که خدمت توسط پزشک تمام وقت ارائه شود، مبلغ سهم سازمان مطابق با مصوبه سال  یدر صورت -16

   .باشد یملاک پرداخت م یباشد مبلغ کل اعلام یم  %100که پوشش سهم سازمان  یدر موارد صرفاً

تنظیم صورتحساب پیوند اعضا ) به جز کلیه( و کاشت   "جراحی پیوند و کاشت حلزون، کدهای مندرج در جدولبرای پرونده های  -17

در صورتیکه برای پرونده های غیر از جراحی  ( فارغ از خروجی سرویس صعب العلاج در نظر گرفته می شود و    22ذیل بند  )     "حلزون

باشد، هزینه پرونده های مذکور بر اساس قواعد مربوطه رسیدگی خواهد    100برابر با    markپیوند اعضا و کاشت حلزون، خروجی  

است، بدون در نظر گرفتن سهم صندوق    100دارای مقدار     markشد. برای مثال یک پرونده آپاندکتومی جهت بیماری که خروجی  

 و معادل تعرفه بیماران عادی تنظیم می گردد.  

 

 تنظیم صورتحساب برای بیماران تامین اجتماعی  

پارامتر  خروجی سرویس با  صرفاً  ،جتماعیتامین ا شدگان بیمهجهت  های خاص و صعب العلاجصندوق بیماری ات اعمال تخفیفدر  -18

mark    خدمات بیمارستانی تعهدات    "مطابق با جدولاجتماعی  سازمان تامین   های  سهمانواع  محاسبات  در  و تغییر  ملاک عمل بوده

 صورت می پذیرد.  " سایر سازمان های بیمه گر

صورتحساب    22.2فیلد   سپاس، جهت پرداخت مبالغ مندرج در پس از تبادل از مسیر  ،  سازمان تامین اجتماعی  شدگانپرونده بیمه   -19

 گردد. توسط بیمه سلامت مطابق با قوانین و مقررات ابلاغی، به سامانه رز ارسال می بیمار، 



 
 

های دیگر سرویس دارای مقدار باشد، صرفا می بایست سهم صندوق تنظیم  ( همزمان با خروجی  markچنانچه خروجی )  :نکته  

 های دیگر بر اساس این وب سرویس صورت نمی گیرد. زمان تامین اجتماعی برای پارامترگردد. تنظیم سهم سا

 

 :   و کاشت حلزون  ) به جز کلیه( اعضا  صورتحساب پیوندتنظیم      

می بایست نسبت به ارسال پرونده های پیوند اعضا،  با توجه به جدول زیر ) تحت عنوان گلوبال خاص(، در    HISسامانه های   -20

 به سامانه رز اقدام نمایند:  22.2سرفصل  

 2 جدول

 مغز استخوان  روده ریه پانکراس  قلب  کبد سرفصل          نوع پیوند

 خاص  خاص  خاص  خاص  خاص  خاص  خاص   نوع گلوبال  

 990650 990645 990620 990615 990640 990625 990635 کد ملی گلوبال

 107 106 105 104 103 102 101 کد ردیف گلوبال 

 1,190,000,000  2,590,000,000 2,240,000,000 840,000,000 1,470,000,000 1,890,000,000 گلوبال  کل مبلغ

 

های جراحی پیوند پرونده  وزیران، هزینه  محترم  هیئت   تا زمان ابلاغ تعرفه ارزش نسبی خدمات پیوند اعضا) به جز کلیه( توسط  -21

ثبت و درخواست شده و    22.2الحساب در ستون  به صورت علی   بالاو مطابق با جدول    گلوبالبه صورت    بیماران مشمول صندوق

محاسبه نخواهد بود. بدیهی است شرط لازم برای پرداخت هزینه    و تعرفه قابل رسیدگی،  هیچگونه مبلغی به عنوان سهم سازمان 

 ها، درخواست کدهای مندرج در جدول زیر بوده و پرداختی بابت سایر پرونده های این بیماران صورت نخواهد گرفت. 

) در    شامل مجموع هزینه گیرنده و دهنده عضو پیوندی بوده  فوق الذکرنکته: لازم به ذکر است مبالغ اعلام شده طبق جدول    -22

 و هزینه های بستری دهنده عضو به صورت جداگانه قابل دریافت نمی باشد.  قالب پرونده گیرنده(

برای ارسال پرونده های پیوند اعضا به صورت گلوبال، نیاز به ارسال جزء بیهوشی و جزء حرفه ای در گروه خدمت خدمات جراحی  -23

 نمی باشد.  

بیمارستان و خدمات ارائه شده توسط پزشکان تمام وقت و غیر تمام وقت، تاثیری در محاسبه سرجمع    تغییر درجه اعتباربخشی -24

 ندارد. های پیوند اعضا پرونده گلوبال هزینه

می بایست کما فی السابق نسبت به درج ریز خدمات در سطح   HIS، سیستم های    3با توجه به اهمیت ثبت کلیه خدمات سطح   -25

 اقدام نمایند.   پرونده های پیوند اعضا 3

پرونده های پیوند    3نمی باشد، لیکن ثبت آنها در سطح    2لازم به ارسال خدمات مازاد ) خارج از گروه خدمت گلوبال ( در سطح   -26

 اعضا ضرورت دارد.



 
 

تا زمان تعیین اجزای تعرفه گلوبال خدمات پیوند توسط دبیرخانه شورای عالی بیمه، بیمارستانها می بایست نسبت به بازتوزیع درآمد   -27

د    400/ 19988پرونده های پیوند اعضا بر اساس جداول ابلاغی توسط  معاونت درمان وزارت بهداشت اقدام نمایند )مکاتبه شماره  

 (.  1402/ 8/8مورخ 

و ارسال پرونده ها می بایست برای بیمه   خواهد بود  کسانیسلامت    مهیو ب  یاجتماع  نیشدگان تام  مهیب  یبرانحوه محاسبه پرونده   -28

 شدگان هر دو سازمان صورت پذیرد.  

و نشان دار بودن بیمار و بر اساس ردیف های مندرج در جدول فوق الذکر تنظیم   markسهم صندوق می بایست فارغ از خروجی -29

 گردد.

در سامانه مدیریت نشان بیمه سلامت باشد خروجی  "تحت جراحی پیوند.... "در صورتیکه بیمار صرفا دارای یکی از نشان های   -30

mark     ،100    نمایش داده می شود، لیکن سامانه هایHIS    می بایست فارغ از نتیجه سرویس صعب العلاج نسبت به تنظیم

 صورتحساب بیماران پیوند اقدام نمایند.

می  ثبت و درخواست    22.2ستون  در    غیر گلوبال ) بستری(  هزینه های مربوطه، مطابق با شیوه نامه کاشت حلزون به صورت   -31

شرط پرداخت   قابل محاسبه و پرداخت نخواهد بود.و تعرفه قابل رسیدگی  گردد. بدیهی است هیچگونه مبلغی به عنوان سهم سازمان  

   در پرونده بیمار می باشد. "کاشت حلزون شنوایی "با عنوان   603015برای پرونده های کاشت حلزون، وجود کدملی  

از اعتبارات صندوق پرداخت می گردد. سایر پارامتر های   %100آنجاییکه خدمات جراحی پیوند اعضا و کاشت حلزون به صورت از  -32

 ( در محاسبات تاثیر گذار نخواهد بود.Decile, welfare, markorgسرویس )

 

 

 * جدول خروجی سرویسسناریوها منطبق با *

 

   دهک اول تا سومپوشش حمایتی بیمه شدگان  ( 1
براساس نوع پرونده مقدار  (decileبه دهک) پارامتر مربوط در خروجی سرویسصورتی که  در سازمان بیمه سلامت  بیمه شدگانبرای 

 : می شوند به شرح زیر مشمول تخفیف صورتحساب این بیماران ،نمایش داده شود 10
 

 : و اورژانس دارای پرونده  پرونده بستری ➢

 . می گرددو پرداخت محاسبه  سهم سازماندر در تعهد  تعرفه دولتی خدمات %100 •

 %10و از محل برنامه مذکور تامین می گرددمشمول حمایت برنامه کاهش فرانشیز درصد هزینه خدمات و اقلام سلامت محور   90% •
 آن در سهم بیمه شده  محاسبه می گردد. مابقی 

 

   پرونده بستری موقت عادی: ➢



 
 

 محاسبه و پرداخت می گردد. در سهم سازمان (به استثنای دارو) تعرفه دولتی خدمات در تعهد   100% •

فرانشیز   %30شامل مجموع   سهم بیمه شده .شودمی محاسبه   %70سهم سازمان  با در این نوع پرونده، ی در تعهدداروشایان ذکر است   •
 . تعهد و دارو و تجهیزات خارج از تعهد سازمان می باشددارو، مابه التفاوت مازاد دارو و تجهیزات در 

 
 

    مددجویان کمیته امداد و بهزیستیپوشش های حمایتی بیمه شدگان (  2

 نوع پروندهبراساس    (welfare)به مددجو  پارامتر مربوط    در صورتی که خروجی سرویس  سازمان بیمه سلامت   بیمه شدگانبرای  
 می شوند:  به شرح زیر مشمول تخفیفصورتحساب این بیماران نمایش داده شود،  5مقدار 

 :  و اورژانس دارای پرونده  پرونده بستری ➢

 .محاسبه و پرداخت می گردد برنامه کاهش فرانشیزدر سهم  %5و   سهم سازمانتعرفه دولتی خدمات در تعهد در  95% •

که مبلغ کل آن از مبلغ در تعهد بیشتر باشد ، )مابه التفاوت دارو و تجهیزات خدماتی مثل دارو و تجهیزات در تعهد بیمه پایه  درصد    100 •
 می گردد.و پرداخت ، محاسبه  سهم سازمانبیمه ای( در 

آن  مابقی   % 10،  از محل برنامه کاهش فرانشیز تامین و خارج از تعهد بیمه ای دارو و تجهیزات مجازهزینه خدمات ستاره دار و    90% •
 در سهم بیمه شده  محاسبه می گردد. 

 

 پرونده بستری موقت عادی:  ➢

 % 15علاوه بر    سهم بیمه شده  .محاسبه و پرداخت می گردد  %15بیمه شده  و سهم    تعرفه دولتی خدمات در تعهد در سهم سازمان  %85 •
 . دارو و تجهیزات خارج از تعهد سازمان می باشد ،فرانشیز، مابه التفاوت مازاد دارو و تجهیزات در تعهد

 

 

 )حمایت داخلی( SMA و  متابولیک ،  CF ، EBبیماران سهم سازمان برای  حمایتی  های ( پوشش3

تصویب نامه با توجه به  می باشند،    SMA  و  متابولیک   ،  CF،  EB های  بیماری  به  مبتلاکه    سازمان بیمه سلامت   بیمه شدگانبرای  
دبیرخانه شورایعالی    1401/ 07/ 24مورخ    368/142هیات محترم وزیران )نامه شماره    30/06/1401هـ مورخ  60184/ت  114901شماره  

  را نمایش دهد.   10  مقدار  نوع پروندهاساس    بر  (markorg)به  مربوط  خروجی سرویس پارامتر  در صورتی که    بیمه سلامت کشور(
 : می شوند  صورتحساب این بیماران به شرح زیر مشمول تخفیف

 

 :  و اورژانس دارای پرونده  پرونده بستری ➢

  محاسبه و پرداخت می گردد.  سازمانسهم در   ،تعرفه دولتی خدمات در تعهد  100% •

صندوق صعب  محاسبه و از محل  22.2در ستون کاهش فرانشیز  مشمول حمایت برنامه و اقلام سلامت محور خدماتهزینه  100% •
  پرداخت می گردد. العلاج

 توسط بیمار پرداخت می گردد. فرانشیز موارد خارج از تعهد برنامه کاهش •
 



 
 

 پرونده بستری موقت عادی:   ➢

   سلامت و صندوق صعب العلاج مهیطبق تعهدات پوشش سازمان ب •

 

 : پیوند جراحی  به جز پرونده هایبرای بیماران صعب العلاج   حمایتی های ( پوشش4
در خروجی سرویس در صورتی که    انجام می پذیرد.  تامین اجتماعیو  سازمان بیمه سلامت  محاسبات این پارامتر برای بیمه شدگان  

  صورتحساب این بیماران   ،گر پایهو سازمان بیمه  نوع پروندهبراساس  باشد،    10دارای مقدار    mark))العلاج  به نشان صعب   پارامتر مربوط
 باشد:می  مشمول تخفیف به شرح زیر 

 

   :و اورژانس دارای پرونده   پرونده بستری ➢

پرداخت   صعب العلاج  محل صندوقمحاسبه و از    22.2در ستون    %10و    مربوطه  سهم سازمان تعرفه دولتی خدمات در تعهد، در    90% •
 می گردد. 

محل صندوق صعب  و از    محاسبه   22.2در ستون    هزینه خدمات و اقلام سلامت محور مشمول حمایت برنامه کاهش فرانشیز  100% •
 پرداخت می گردد. العلاج

 توسط بیمار پرداخت می گردد. فرانشیز موارد خارج از تعهد برنامه کاهش  •

 

 :  ( بیمه سلامت) پرونده بستری موقت عادی ➢

   سلامت و صندوق صعب العلاج مهیطبق تعهدات پوشش سازمان ب •

 

 :  ( بیمه سلامت )بستری موقت خاص پرونده  ➢

 . مبالغ در سهم سازمان محاسبه می گردد  100% •

 

 پرونده های پیوند بیماران صعب العلاج  برای  حمایتی های ( پوشش 5

 انجام می پذیرد.  تامین اجتماعیو سازمان بیمه سلامت محاسبات این پارامتر برای بیمه شدگان 
در خروجی   که  در صورتی  ،شامل پیوند های کبد، قلب، قلب و ریه، ریه، پانکراس، روده و مغز استخوان  پیوند بیماران  جراحی  پرونده 

متعهد به   سلامت   سازمان بیمهشده و   مشمول تخفیفباشد،  100  دارای مقدار mark)به نشان صعب العلاج ) پارامتر مربوطسرویس 
پرونده ها صفر    این  سهم سازمان  و  می باشد.محل صندوق صعب العلاج  از  و    22.2در ستون    آنان  ثبت شده  هزینه های  %100  پرداخت 

 تنظیم سهم صندوق بر اساس کدینگ گلوبال جداول پیوند می باشد.    می باشد.

   کاشت حلزون پرونده های برای  حمایتی های پوشش  (6

 انجام می پذیرد.  تامین اجتماعیو سازمان بیمه سلامت محاسبات این پارامتر برای بیمه شدگان 



 
 

مشمول  باشد،    100  دارای مقدار  mark)به نشان صعب العلاج )  در خروجی سرویس پارامتر مربوط  که  در صورتیپرونده جراحی   
و از محل صندوق صعب العلاج   22.2هزینه های ثبت شده آنان در ستون    %100  متعهد به پرداخت   سازمان بیمه سلامت شده و    تخفیف

   سهم سازمان این پرونده ها صفر می باشد. می باشد و
 
 

 مددجویان کمیته امداد و بهزیستی و   بیمه شدگان دهک اول تا سوم ترکیبی   حمایتی پوشش های  ( 7
شدگان برای   سلامت   بیمه  بیمه  )  سازمان  دهک  به  مربوط  پارامتر  دو  همزمان  سرویس  خروجی  مقدار  (  decileدر  و    10دارای 

توجه به  به صورت همزمان    5  مقدار( دارای  erawelfمددجو) با  )می باشد.  در محاسبه سهم سازمان،    (decileاولویت خروجی 
 باشد:می   صورتحساب این بیماران به شرح زیر مشمول تخفیف

 پرونده بستری و اورژانس دارای پرونده:  ➢

 .محاسبه و پرداخت می گردد سهم سازمانتعرفه دولتی خدمات در تعهد در   100% •

)مابه التفاوت دارو و تجهیزات  ل آن از مبلغ در تعهد بیشتر باشد،  که مبلغ ک درصد خدماتی مثل دارو و تجهیزات در تعهد بیمه پایه    100 •
 ، محاسبه و پرداخت می گردد. سهم سازمانبیمه ای( در 

مابقی آن   %10،  از محل برنامه کاهش فرانشیز تامین و خارج از تعهد بیمه ای هزینه خدمات ستاره دار و دارو و تجهیزات مجاز 90% •
 محاسبه می گردد.    سهم بیمه شدهدر 

 

 پرونده بستری موقت عادی:   ➢

 محاسبه و پرداخت می گردد. سهم سازمانتعرفه دولتی خدمات در تعهد )به استثنای دارو( در   100% •

فرانشیز دارو، مابه   %15شامل مجموع    سهم بیمه شده  شود.می  محاسبه%    85داروی در تعهد در این نوع پرونده، با سهم سازمان   •
 . دالتفاوت مازاد دارو و تجهیزات در تعهد و دارو و تجهیزات خارج از تعهد سازمان می باش 

 

 غیرپیوندی  صعب العلاجو  بیمه شدگان دهک اول تا سوم ترکیبی  حمایتیپوشش های  (8
 

پارامتر  و  10ار دارای مقد (decile)به دهک  پارامتر مربوط در صورتی که در خروجی سرویس سازمان بیمه سلامت  بیمه شدگان برای 
صورتحساب این با توجه به اولویت خروجی دهک، باشد،  به صورت همزمان  می  10دارای مقدار    mark)به نشان صعب العلاج )  مربوط

 باشد: می  بیماران به شرح زیر مشمول تخفیف

 پرونده بستری و اورژانس دارای پرونده:  ➢

 محاسبه و پرداخت می گردد. سهم سازمانتعرفه دولتی خدمات در تعهد در   100% •

صندوق صعب محاسبه و از محل    22.2هزینه خدمات و اقلام سلامت محور مشمول حمایت برنامه کاهش فرانشیز در ستون    100% •
 پرداخت می گردد. العلاج 

 توسط بیمار پرداخت می گردد. فرانشیزموارد خارج از تعهد برنامه کاهش  •

 

 :  پرونده بستری موقت عادی  ➢



 
 

)مطابق با جدول   محاسبه و پرداخت می گردد.  سهم سازمان % تعرفه دولتی خدمات در تعهد در  100با توجه به اولویت خروجی دهک،   •
 تعهدات بیمارستانی سازمان بیمه سلامت( 

 : پرونده بستری موقت خاص  ➢

تعهدتعرفه دولت  100% • با جدول  موارد استثنا و  (محاسبه و پرداخت می گرددسهم سازمان  ، در  ی خدمات در  موارد، مطابق  سایر 
 تعهدات بیمارستانی سازمان بیمه سلامت(. 

 
 

 : صعب العلاجو   مددجو کمیته امداد و بهزیستی بیمه شدگان  ترکیبی حمایتی های  پوشش  (9

به    پارامتر مربوطو    5ار  دارای مقد  (welfare)به مددجو  پارامتر مربوط  در خروجی سرویس  سازمان بیمه سلامت   بیمه شدگانبرای  
ارجحیت داشته و      (welfare). در این موارد پارامتر مربوط به  باشدبه صورت همزمان می    10دارای مقدار    mark))  صعب العلاج

 باشد:می   صورتحساب این بیماران به شرح زیر مشمول تخفیف

 پرونده بستری و اورژانس دارای پرونده:   ➢

 گردد.  محل صندوق صعب العلاج پرداخت می  محاسبه و از  22.2در ستون    %5و    سهم سازمانتعرفه دولتی خدمات در تعهد در    95% •

التفاوت دارو و تجهیزات  که مبلغ کل آن از مبلغ در تعهد بیشتر باشد ، )مابه خدماتی مثل دارو و تجهیزات در تعهد بیمه پایه  100% •
 بیمه ای( در سهم سازمان ، محاسبه و پرداخت می گردد.

محل صندوق صعب محاسبه و از   22.2در ستون    خارج از تعهد بیمه ای خدمات ستاره دار و دارو و تجهیزات مجاز  هزینه  100% •
 پرداخت می گردد. العلاج 

 

 پرونده بستری موقت عادی:  ➢

  9تعرفه دولتی خدمات در تعهد در سهم سازمان محاسبه می گردد. برای پرداخت سهم بیمه شده، تنظیم سهم صندوق مطابق با بند    85% •
 شیوه نامه و بسته صندوق خاص و صعب العلاج صورت می پذیرد.    

 بیماران مشمول حمایت داخلی و  دهک یک تا سه  بیمه شدگان  ترکیبی حمایتی پوشش های  (10
شدگانبرای   سلامت   بیمه  بیمه  سرویس  سازمان  خروجی  مربوط  در  دهک   پارامتر  مقد  (decile)به  مربوطو    10ار  دارای    پارامتر 

((markorg   و صورتحساب این بیماران به شرح زیر  وزن هر دو پارامتر یکسان بوده  .  باشد  می  به صورت همزمان  10دارای مقدار
 باشد: می  مشمول تخفیف

 پرونده بستری و اورژانس دارای پرونده:   ➢

  محاسبه و پرداخت می گردد.  سهم سازمانتعرفه دولتی خدمات در تعهد، در    100% •

)مابه التفاوت دارو و    آن از مبلغ در تعهد بیشتر باشد،که مبلغ کل  درصد خدماتی مثل دارو و تجهیزات در تعهد بیمه پایه    100 •
 ، محاسبه و پرداخت می گردد. سهم سازمان تجهیزات بیمه ای( در  

،  مشمول  حمایت برنامه کاهش فرانشیز در ستون  خارج از تعهد بیمه ای %هزینه خدمات ستاره دار و دارو و تجهیزات مجاز  100 •
 پرداخت می گردد العلاج محل صندوق صعب محاسبه و از  22.2

 پرداخت می گردد.  توسط بیمار فرانشیزموارد خارج از تعهد برنامه کاهش  •



 
 

 : پرونده بستری موقت عادی  ➢

تعهدتعرفه دولت  100% • با جدول  موارد استثنا و  (محاسبه و پرداخت می گرددسهم سازمان  ، در  ی خدمات در  موارد، مطابق  سایر 
 تعهدات بیمارستانی سازمان بیمه سلامت(. 

 

 بیماران مشمول حمایت داخلی  و    بهزیستیمددجو کمیته امداد و    شدگان   بیمه  ترکیبی   حمایتی پوشش های  (11

به    پارامتر مربوطو    5ار  دارای مقد  (welfare)به مددجو  پارامتر مربوط  در خروجی سرویس  سازمان بیمه سلامت   بیمه شدگانبرای  
( ارجحیت  markorg). در این موارد پارامتر مربوط به  باشدبه صورت همزمان می    10دارای مقدار    markorg)حمایت داخلی )

 باشد: می  داشته و صورتحساب این بیماران به شرح زیر مشمول تخفیف
 

 پرونده بستری و اورژانس دارای پرونده:   ➢

  محاسبه و پرداخت می گردد.سهم سازمان  تعرفه دولتی خدمات در تعهد، در 100%  •

که مبلغ کل آن از مبلغ در تعهد بیشتر باشد، )مابه التفاوت دارو و تجهیزات  خدماتی مثل دارو و تجهیزات در تعهد بیمه پایه      100%  •
 ، محاسبه و پرداخت می گردد. سهم سازمانبیمه ای( در 

  22.2حمایت برنامه کاهش فرانشیز در ستون   ، مشمولخارج از تعهد بیمه ای %هزینه خدمات ستاره دار و دارو و تجهیزات مجاز  100 •
 پرداخت می گردد. .   العلاجمحل صندوق صعب محاسبه و از 

 پرداخت می گردد.  توسط بیمارموارد خارج از تعهد برنامه کاهش فرانشیز  •

 
 پرونده بستری موقت عادی:  ➢

شیوه   9تعرفه دولتی خدمات در تعهد در سهم سازمان محاسبه می گردد. برای پرداخت سهم بیمه شده، تنظیم سهم صندوق مطابق با بند  85% •
 نامه و بسته صندوق خاص و صعب العلاج صورت می پذیرد.    

 

صعب  و     سه بیماران دهک یک تا  ،  کمیته امداد و بهزیستی  مددجو  بیمه شدگان   حمایتی پوشش های    (12 •

 العلاج
به    پارامتر مربوطو    5ار  دارای مقد  (welfare)به مددجو  پارامتر مربوط  در خروجی سرویس  سازمان بیمه سلامت   بیمه شدگانبرای  

پارامتر   باشد می به صورت همزمان  10دارای مقدار ( markبه نشان صعب العلاج ) پارامتر مربوطو   10دارای مقدار   decile)دهک )
 باشد: می و صورتحساب این بیماران به شرح زیر مشمول تخفیف  و ( ارجحیت داشتهdecile)مربوط به 

 

 پرونده بستری و اورژانس دارای پرونده:   ➢

  محاسبه و پرداخت می گردد.  سهم سازمانتعرفه دولتی خدمات در تعهد، در    100% •

، )مابه التفاوت دارو و  ل آن از مبلغ در تعهد بیشتر باشدکه مبلغ کدرصد خدماتی مثل دارو و تجهیزات در تعهد بیمه پایه    100 •
 ، محاسبه و پرداخت می گردد. سهم سازمان تجهیزات بیمه ای( در  



 
 

  ستون   در  فرانشیز  کاهش  برنامه  حمایت    مشمول   ،ای  بیمه   تعهد  از  خارج   مجاز  تجهیزات  و   دارو  و  دار  ستاره خدمات  هزینه%  100 •
 گردد. می پرداخت  العلاجصعب  صندوق محل از و محاسبه  22.2

 پرداخت می گردد.  توسط بیمارموارد خارج از تعهد برنامه کاهش فرانشیز  •

 پرونده بستری موقت عادی:  ➢

مطابق با جدول تعهدات بیمارستانی سازمان  (  محاسبه و  پرداخت می گردد. سهم سازمانتعرفه دولتی خدمات در تعهد، در   100% •
 بیمه سلامت( 

های  (  13 شدگان ترکیبی    حمایتی پوشش  بهزیستی  بیمه  و  امداد  حمایت  ،  مددجوکمیته  مشمول  بیماران 

 دهک یک تا سه و   داخلی

به   پارامتر مربوطو    5ار  دارای مقد  (welfare)به مددجو  پارامتر مربوط  در خروجی سرویس  سازمان بیمه سلامت   بیمه شدگانبرای  
پارامتر    باشدبه صورت همزمان    10دارای مقدار  (  markorg)  حمایت داخلیبه    پارامتر مربوطو    10دارای مقدار    decile)دهک )

 شود: که در این حالت به شرح ذیل محاسبه می   (  دارای وزن یکسان بودهmarkorg( و )decile)مربوط به 

 پرونده بستری و اورژانس دارای پرونده:   ➢

  محاسبه و پرداخت می گردد.سهم سازمان  تعرفه دولتی خدمات در تعهد، در    100% •

، )مابه التفاوت دارو و تجهیزات بیمه   د که مبلغ کل آن از مبلغ در تعهد بیشتر باش خدماتی مثل دارو و تجهیزات در تعهد بیمه پایه 100% •
 ، محاسبه می گردد. سهم سازمانای( در 

  22.2،  مشمول  حمایت برنامه کاهش فرانشیز در ستون خارج از تعهد بیمه ای %هزینه خدمات ستاره دار و دارو و تجهیزات مجاز  100 •
 پرداخت می گردد العلاج محل صندوق صعب محاسبه و از 

 پرداخت می گردد.  توسط بیمار فرانشیزموارد خارج از تعهد برنامه کاهش  •

 پرونده بستری موقت عادی:  ➢

سایر موارد، مطابق با جدول تعهدات موارد استثنا و  (گرددمحاسبه و پرداخت می  سهم سازمان  ، در  ی خدمات در تعهدتعرفه دولت  100% •
 بیمارستانی سازمان بیمه سلامت(. 

 

و  بیماران مشمول   صعب العلاج، مددجو کمیته امداد و بهزیستی   بیمه شدگانترکیبی  حمایتی پوشش های ( 14

 حمایت داخلی  

به    پارامتر مربوطو    5ار  دارای مقد  (welfare)به مددجو  مربوطپارامتر    در خروجی سرویس  سازمان بیمه سلامت   بیمه شدگانبرای  

  به صورت همزمان می باشد،  10دارای مقدار ( markorg) حمایت داخلی به پارامتر مربوطو  10دارای مقدار ( mark) صعب العلاج
 باشد:می  تخفیفو صورتحساب این بیماران به شرح زیر مشمول  ( ارجحیت داشته markorg)پارامتر مربوط به 

 

 پرونده بستری و اورژانس دارای پرونده:   ➢

  محاسبه و پرداخت می گردد.  سهم سازمانتعرفه دولتی خدمات در تعهد، در    100% •



 
 

که مبلغ کل آن از مبلغ در تعهد بیشتر باشد ، )مابه التفاوت دارو و تجهیزات  خدماتی مثل دارو و تجهیزات در تعهد بیمه پایه 100% •
 ، محاسبه می گردد.  سهم سازمانبیمه ای( در 

،  مشمول  حمایت برنامه کاهش فرانشیز در ستون خارج از تعهد بیمه ای هزینه خدمات ستاره دار و دارو و تجهیزات مجاز % 100 •
 پرداخت می گردد  العلاجمحل صندوق صعب محاسبه و از  22.2

 پرداخت می گردد.  توسط بیمارموارد خارج از تعهد برنامه کاهش فرانشیز 
 

 : پرونده بستری موقت عادی  ➢

شیوه نامه و    9محاسبه و برای پرداخت سهم بیمه شده، تنظیم سهم صندوق مطابق با بند  سهم سازمان تعرفه دولتی خدمات در تعهد، در  85% •
 بسته صندوق خاص و صعب العلاج صورت می پذیرد.    

 

  صعب العلاج ،  دهک یک تا سه،  مددجو کمیته امداد و بهزیستی  بیمه شدگانترکیبی    حمایتیپوشش های  (  15

   بیماران مشمول حمایت داخلیو  

به    پارامتر مربوطو    5ار  دارای مقد  (welfare)به مددجو  پارامتر مربوط  در خروجی سرویس  سازمان بیمه سلامت   بیمه شدگانبرای  

( مقدار    decile)دهک  مربوط  10دارای  )  به  پارامتر  العلاج  مقدار  markصعب  دارای  مربوطو    10(  داخلی     پارامتر  حمایت  به 
(markorg ) جحیت با خروجی دهک رمی باشد. در این حالت ابه صورت همزمان  10دارای مقدار((decile  صورتحساب این  بوده

 باشد: می  بیماران به شرح زیر مشمول تخفیف
 

 

 پرونده بستری و اورژانس دارای پرونده:   ➢

 محاسبه و پرداخت می گردد. سهم سازمان تعرفه دولتی خدمات در تعهد، در    100% •

که مبلغ کل آن از مبلغ در تعهد بیشتر باشد ، )مابه التفاوت دارو و تجهیزات خدماتی مثل دارو و تجهیزات در تعهد بیمه پایه  100% •
 ، محاسبه می گردد.  سهم سازمانبیمه ای( در 

در ستون  برنامه کاهش فرانشیزحمایت مشمول  ،د بیمه ایخارج از تعه هزینه خدمات ستاره دار و دارو و تجهیزات مجاز  % 100 •
 پرداخت می گردد  العلاجمحل صندوق صعب محاسبه و از  22.2

 توسط بیمار پرداخت می گردد. فرانشیزموارد خارج از تعهد برنامه کاهش  •

 پرونده بستری موقت عادی:   ➢

تعهدتعرفه دولت  100% • موارد،  موارد استثنا و  (پرداخت می گردد  محاسبه وسهم سازمان  ، در  ی خدمات در  با جدول  سایر  مطابق 
 . تعهدات بیمارستانی سازمان بیمه سلامت(

 


