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  چکیده

 نظر ازها آن با تعرفه مصوب در بیمارستان یسهمشمول تعرفه گلوبال و مقا يخدمات بستر يهاینهمحاسبه هزو هدف:  زمینه

اعمال  يهاصورت حساب ینهو مقایسه هز تعیینپژوهش با هدف  ینحائز اهمیت است. ا یاربس هابیمارستان زیان و سود

نفس دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان یکن یمانزنان و زا یتک تخصص یمارستانها در بهاي مصوب آنجراحی گلوبالبا تعرفه

  انجام گرفت.

بستري مشمول  يهاهاي موجود در پروندهجامعه پژوهش شامل کلیه صورت حساب ،این مطالعه توصیفی در ها:مواد و روش

جمعهاي بیماران حسابهاي مورد نیاز از صورت بود. داده نفس رفسنجاندر بیمارستان نیک 1398تعرفه گلوبال در سال 

  تحلیل گردید. 20نسخه SPSS افزار نرم و و با استفاده از آمار توصیفیآوري 

خدمت مشمول تعرفه گلوبال انجام شد.  6 یمان،مربوط به گروه زنان و زا ياز مجموع خدمات بستر 1398در سال  ها:یافته

 یمارستانب يهاینهها، هزآن یها نشان داد در تمامخدمات با تعرفه مصوب آن ینانجام شده در ا يهاینههز یانگینم یسهمقا

درصد) مربوط به  54/20اختلاف ( ینتریشباز تعرفه گلوبال مصوب بوده است.  تریشبدرصد  54/20درصد تا  74/10 ینب

 هیستروکتومی بود.  یه جراحدرصد) مربوط ب 74/10آن ( ینترکمو  ینسزار یجراح

نبوده و تعرفه ياقتصاد یهتوج يدارا رفسنجان نفسپژوهش نشان داد خدمات گلوبال بیمارستان نیک ینا یجنتا گیري:نتیجه

 یریتبه مد يتریشبتمرکز  یمارستانب ینمسئول که گرددیم پیشنهادگردند. لذا یم یمارستانب یانگلوبال منجر به ز يها

 اقتصادي یطمصوب متناسب با رشد تورم و با در نظر گرفتن شرا يهاتعرفه نیزخدمات گلوبال داشته باشند و  يهاینههز

 .یرندقرار گ ینیمورد بازب یماران،ب

 رفسنجان پزشکی علوم دانشگاه گلوبال، تعرفه ها،هزینه مقایسه هاي کلیدي:واژه
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 1400، سال 10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

  مقدمه

نظام  مهمعنوان بخش نخستین وظیفه هر بیمارستان، به

به طوري که  استبه همه مردم  خدمت ارائه ،بهداشتی

 يها. افـزایش هزینه]1[توانایی پرداخت داشته باشند 

 تا انداختهذیربط را به فکر  يهاسازمان ،بهداشتی و درمانی

مالی و اقتصادي مورد تحلیـل قـرار  يهاخدمات را از جنبه

. افزایش غیرضروري هزینه در بخش بهداشت و ]2[دهند 

اي توانند تأثیر مثبت و قابل ملاحظهدرمان، اهدافی کـه می

بر بازده خدمات بهداشتی و درمانی داشته باشند را محدود 

از  یکیدرمان  يهاینهساز و کار بازپرداخت هز .]3[سازد یم

 بر یرمستقیمو غ یماست که به طور مستق یعوامل مهم

  .]4[است  یرگذارتأث یمارستانب يهاینهکنترل هز

ها، مدیران و سرپرستان افزایش سریع و روزافزون هزینه

ها به هاي بیمارستانی را براي محدودسازي هزینهبخش

ها در . مدیران بیمارستان]5-7[چالش کشیده است 

که تصویر روشنی از عملکرد  هستندجستجوي راهکارهایی 

هاي مالی بیمارستان را براي پایداري در محیط - اقتصادي

ها و . زیرا درك صحیح هزینه]8[رقابتی و پویا ارائه نمایند 

ها یکی از عوامل حیاتی موفقیت در عرصه ارائه مدیریت آن

  .]9[خدمات مراقبت سلامت است 

خدمات  ها و قیمت تمام شدهتحلیل و ارزیابی هزینه

تواند موجب تخصیص بهینه منابع و اصلاح بیمارستانی می

هاي بیمارستانی به . تحلیل هزینه]5[بودجه مورد نیاز گردد 

هاي تصمیمبراي مدیریت زیرساخت يعنوان ابزاري مفید

. ]10[شود گیري آگاهانه مدیریت بیمارستان قلمداد می

دوین سیاستاستفاده بهینه از منابع محدود بیمارستانی و ت

هاي مناسب در راستاي افزایش کارآیی، اثربخشی، بهبود 

مندي مشتریان را به کیفیت خدمات و در نهایت، رضایت

هزینه افزایش. یکی از عوامل مهم ]11[همراه داشته باشد 

. ]6[گردد هاي بیمارستانی، خدماتی است که ارائه می

جلوگیري از  ها برايتر بیمارستانبنابراین، اداره اقتصادي

  .]12[هدر رفتن منابع بسیار ضروري است 

Olyan Ajam هاي و همکاران در زمینه مدیریت هزینه

هاي گلوبال به این نتیجه ها با هزینهبیمارستانی و مقایسه آن

رسیدند که فرآیند راهبردي مدیریت هزینه بیمارستان شامل 

ینه، سازي مدیریت هزبر، فرهنگهاي هزینهشناسایی کانون

وضع قوانین و مقررات داخلی، نظارت و کنترل، استقرار 

ریزي عملیاتی یابی، تشکیل کارگروه و برنامهسیستم هزینه

مقایسه قیمت  طریق ازو همکاران  Ghiyasvan. ]2[است 

هاي مصوب خدمات در مراکز آموزشی درمانی واقعی با تعرفه

که تفاوت وابسته به دانشگاه علوم پزشکی اردبیل دریافتند 

هاي معناداري بین قیمت واقعی خدمات رادیولوژي و تعرفه

ترکیه نشان داد  در Ergun. مطالعه ]8[مصوب آن وجود دارد 

هاي پاتولوژي در تعرفه بهداشت و درمان با که هزینه آزمایش

و همکاران در  Chatruz. ]9[واقعیت تفاوت معناداري دارد 

جراحی گلوبال با  هاي اعمالمقایسه هزینه صورت حساب

هاي دانشگاه علوم پزشکی هاي مصوب در بیمارستانتعرفه

 312تا  3تهران دریافتند که هزینه اعمال جراحی بین 

ین اختلاف تریشباز تعرفه گلوبال مصوب بود.  تریشبدرصد 

درصد) مربوط به ترمیم تیغه بینی با یا بدون کاشت  312(

 او همکاران ب Arab. ]13[توپلاستی) بود پغضروف (س

هاي اعمال جراحی عمومی (گلوبال) در بین مقایسه هزینه
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 1400، سال 10، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

 دریافتندهاي ملکی تأمین اجتماعی استان تهران بیمارستان

  .]14[ها وجود ندارد که تفاوت معناداري بین این هزینه

 يهاینهاز طریق مقایسه هز هاهزینه بهینه مدیریت با

انگیزه  توانب میهاي مصوبا تعرفه اعمال جراحی گلوبال

ارائه کننـدگان خـدمات بـراي افزایش غیرمنطقی خدمات و 

 نمود کنترل راهـاي درمانی به تبـع آن افـزایش هزینـه

مقایسه و  تعیین این رو، مطالعه حاضر با هدف از. ]15[

هاي مصوب واقعی اعمال جراحی گلوبال با تعرفه يهاینههز

نفس یکن یمانزنان و زا یتک تخصص یمارستاندر ب

   رفسنجان انجام شد.

  هامواد و روش

اعمال  ینهاست که در آن هز یفیمطالعه از نوع توص ینا

هاي مصوب دولتـی، جراحی گلوبالبـر اسـاس فهرست تعرفه

نفس  یکن یمانزنان و زا یدر بیمارسـتان تک تخصص

. مطالعه یدمحاسبه گرد 1398شهرستان رفسنجان در سال 

 در IR.IAU.SEMNAN.REC.1399.002ق حاضر با کد اخلا

شد.  یبکمیته اخلاق دانشگاه علوم پزشکی سمنان تصو

هاي بستري ها و پروندهحساب آماري شامل صورت جامعه

گلوبال که در  یو درمان یصیمشمول تعرفه خدمات تشخ

 ید،نفس ارائه گرد یکن یمارستانب ینبه مراجع 1398سال 

درد، زایمان طبیعی، خدمات شامل زایمان بی ین. ابود

. معیار استسرکلاژ، سزارین، سقط عفونی و هیستروکتومی 

صورت حساب) از  10ورود، وجود نمونه کافی (حداقل 

  .]13[گانه فوق بود خدمات شش

هایی که با تعرفه سال پرونده خروج شامل یارهايمع

شده بودند؛ پرونده بیماران آزاد یا داراي نمحاسبه  1398

هایی که داراي اعمال جراحی توام پرونده ،ملهاي مکبیمه

 .ها داراي اشکال بودندهایی که در ثبت دادهبودند و پرونده

درآمد و مدارك پزشکی  يها، به واحدهاآوري دادهبراي جمع

هاي مربوط به صورت حساب مراجعه و داده یمارستانب

 Hospital( یمارستاناطلاعات ب یستمبیماران از س

Information System )HIS استخراج شد. ابزار استفاده ،((

ها، چک لیستی متناسب با اهداف آوري دادهشده براي جمع

هاي مصوب دولتـی در پژوهش و منطبق با فهرست تعرفه

  گلوبال، طراحی شد. يخدمات بستر

به صورت  نگرگذشتهروش گردآوري،  پژوهشدر این 

ك موجود در برداري از منابع و مدار اي و فیشکتابخانه

نفس دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان بـوده  یکن یمارستانب

و با استفاده از نشریات و منابع اطلاعاتی موجـود در آن 

د. ابزار یهاي مورد نیاز جمع آوري گردداده یمارستان،ب

 :گردآوري اطلاعات شامل موارد ذیل بود

 هاي اطلاعاتی و اسناد و مداركبرداري از بانکالف: فیش 

  نفس رفسنجان یکن یمارستانموجود در ب

هاي صادره توسط وزارت ها و دستورالعملب: بخشنامه 

هاي مالی بهداشت و درمان، آموزش پزشکی و صورت حساب

  بیماران 

 جراحی اعمال يهاهاي موجود در پروندهج: صورتحساب 

  1398نفس در سال  یکدر بیمارستان ن یمارانب گلوبال

مجمـوع مبلغـی  درمانی: –تعرفه خدمات تشخیصی 

اي و مشتریان در هنگام اسـتفاده از هاي بیمهکه سازمان

هـا در پردازند. تعرفهکنندگان خدمت میخدمات به ارائه

بخـش خصوصـی شـامل سـود سـرمایه و اسـتهلاك 
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اي نیز می شود، در حالی که در بخش ایهکالاهاي سرم

اي در تعرفه و استهلاك کالاهاي سـرمایهدولتی سود سرمایه 

ر از تعرفـه در این شود. منظـوهاي دولتی منظور نمی

درمـانی مصوب  - هـاي خـدمات تشخیصـیپژوهش تعرفـه

باشد ) آنها در بخش دولتی میk( یبهیئت وزیران و ضر

]13[.  

 

نســبی خــدمات هــاي ارزش ):kضــریب تعرفــه (

جهـت تجزیـه و تحلیـل اقـدامات ی یپزشـکی، معیارهـا

باشـد. در حـال حاضـر ها مـیپزشکی و تعیین بهاي آن

چـون زمـان و ی همیارزش نسبی با توجـه بـه متغیرهـا

مهارت لازم براي ارائه خـدمت، وخامـت حـال بیمـار و 

کنـد، تعیـین میخطراتی که بیمار و پزشک را تهدید مـی

سبی، بـر حسـب تعـداد ضریب این ارزش ن حاًاصطلاشود. 

هـاي مختلــف ) بـراي گروهk( ثابتی به نام ضـریب تعرفـه

پزشــکی و فیزیوتراپی جراحــی، بیهوشــی، داخلــی، دندان

گردد. مبلغ این ضریب هـر سـاله توسط هیئت تعیین می

  .]16[محترم وزیران تعیین و تصویب می گـردد 

هش شامل اطلاعات پژو ینچک لیست استفاده شده در ا

پذیرش بیمار (شماره پرونده، تاریخ پذیرش، نوع بیمه درمانی 

 اعمالهاي پزشک) و اطلاعات مربوط به هزینه یصو تشخ

(هزینه تخت، ویزیت، مشاوره، حق الزحمه  گلوبال جراحی

بیهوشی، هزینه کمک جراح، حق الزحمه جراحی، اتاق عمل، 

 Computedآزمایش، پاتولوژي، سی. تی. اسکن (

tomography scan )C.T. scan ،رادیولوژي، سونوگرافی ،(

 Non Stress Testلوازم مصرفی، دارو، تست نوار قلب جنین (

)NST و فیزیوتراپی) بود. روایی صوري چک لیست با نظر ،((

 يتن از کارشناسان بیمارستان (سه نفر کارمند از واحدها 10

، دو نفر کارمند درآمد و مدارك پزشکی، سه کارشناس بیمه

واحد ترخیص، یک نفر دکتراي اقتصاد سلامت و یک نفر 

دکتراي آمار) تایید گردید. اطلاعات مربوط به هزینه تعرفه 

شوراي عالی بیمه در مورد  1391نامه سال گلوبال از بخش

چگونگی محاسبه هزینه خدمات جراحی گلوبال در 

) 1فرمول (. و از ]16[دست آمد  هبیمارستان درجه یک ب

 گلوبال خدمت یک براي شده هزینه انجام یانگینم يبرا

  .شد استفاده

)            1( فرمول
جمع هزینه هاي آن خدمت در طول سال

تعداد پرونده هاي آن خدمت در کل سال
 

  

 وآوري شده با استفاده از آمار توصیفی هاي جمعداده 

تحلیل گردید.  20نسخه  SPSSدر نرم افزار  استنباطی آمار

 آمار در ودر آمار توصیفی از شاخص میانگین و درصد 

 میانگین مقایسه براي زوجی مقایسه آزمون از استنباطی

 گلوبال مصوب هايتعرفه با گلوبال جراحی اعمال هايهزینه

  .شد گرفته نظر در 05/0 آزمون معناداري سطح. شد استفاده

  یجنتا

تعرفه گلوبال در  با جراحی اعمال يهاینهمحاسبه هز 

 ینچننفس رفسنجان و همیکن یمارستانب در 1398سال 

 یاز خدمات مورد بررس یکهر  يهاینهمحاسبه میانگین هز

شده تمامی خدمات ارائه  يهاگر آن است که هزینهبیان

 يهاباشد. هزینهیها ماز تعرفه گلوبال مصوب آن تریشب

نفس  یکن یتک تخصص تانیمارساعمال جراحی گلوبالدر ب
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از تعرفه گلوبال  تریشب %54/20تا  %74/10 ینرفسنجان ب

درصد) مربوط  54/20اختلاف ( ینتریشبمصوب بوده است. 

درصد) مربوط به  74/10آن ( ینترکمو  ینسزار یبه جراح

. شد تمام بیمارستان زیان به که بودهیستروکتومی  یجراح

 یاناختلاف قیمت م ین میانگین ریالیتریشب ینچنهم

ها مربوط خدمات و تعرفه گلوبال مصوب آن واقعی يهاینههز

ین آن مربوط ترکمریال) و 060/292/3سزارین ( یبه جراح

باشد (جدول  یریال) م925/226/1سقط عفونی ( یبه جراح

1 .( 

  

نفس رفسنجان   یکن یمانزنان و زا یتک تخصص یمارستاندر ب از تعرفه گلوبال مصوب تریشبحساب صورت هزینهفهرست اعمال جراحی با  - 1جدول

  )یال(ر 1398در سال 

 يخدمت بستر

  گلوبال

 مصوب تعرفه میزان

  گلوبال جراحی اعمال

 ینههز یانگینم

  انجام شده

انجام  ینهاختلاف میانگین هز

  شده با تعرفه مصوب گلوبال

انجام  ینهمیانگین درصد اختلاف هز

   شده با تعرفه مصوب گلوبال

  %63/15  909/040/2  809/100/15  900/059/13  دردزایمان بی

  %33/16  795/868/1      295/310/13  500/441/11  زایمان طبیعی

  %66/19  031/326/1  031/072/8  000/746/6  سرکلاژ

  %54/20  060/292/3  260/320/19  200/028/16  سزارین

  %41/18  925/226/1  625/889/7  939/658/6  سقط عفونی

  %74/10  497/443/2  297/202/25  800/758/22  هیستروکتومی

  

خدمات ارائه  يها ینهبررسی افزایش / کاهش ریالی هز

هاي مختلف سال در شده مشمول تعرفه گلوبال، در ماه 

نفس رفسنجان تک تخصصی نیک  درمانی آموزشی مرکز

ین میزان اختلاف را در تریشبدرد که زایمان بی نشان داد

ین میزان را در ماه ترکمریال) و  600/921/2ماه دي (

ریال) به خود اختصاص داد. زایمان  037/103/1فروردین (

 528/444/2ین میزان اختلاف را در ماه آذر (تریشبطبیعی 

 095/207/1( ینین مقدار را در ماه فروردترکمریال) و 

ین میزان ترکمین و تریشبریال) به خود اختصاص داد. 

هاي بهمن اختلاف قیمت سرکلاژ  به ترتیب در ماه

) رخ یالر 009/017/1مرداد ( -ریال) و تیر 266/688/1(

اختلاف در  ینین میزان اترکمین و تریشبداده است. 

هاي خرداد سزارین به ترتیب مربوط به ماه  یجراح

ریال) بود.  584/683/2) و فروردین (ریال 314/030/4(

قیمت سقط عفونی به ین میزان اختلاف ترکمین و تریشب

ریال) و  303/518/1هاي مرداد (ترتیب مربوط به ماه 

ریال) اختصاص داشت. و در نهایت،  733/768اردیبهشت (

 یجراح يها ینههز یانین میزان اختلاف مترکمین و تریشب

 هیستروکتومی با تعرفه گلوبال مصوب آن به ترتیب در ماه

 998/499/1(ریال) و شهریور  007/273/3هاي مرداد (

  ).2ریال) اتفاق افتاده است (جدول 
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در  1398 هاي سالها با تعرفه مصوب گلوبال (**) به تفکیک ماهینه(*) و میانگین درصد اختلاف هز ریال به گلوبال مصوب تعرفه با گلوبال تعرفه واقعی هايهزینه اختلاف میانگین - 2جدول 

  نفس رفسنجانیکن یمانزنان و زا یتک تخصص یمارستانب

  

عمل 

جراحی 

  گلوبال

  هیستروکتومی  سقط عفونی  سزارین  سرکلاژ  زایمان طبیعی  دردزایمان بی

  *  **  *  **  *  **  *  **  *  **  *  **  

  فروردین


  





































  

اردیبهش

  ت



















  







  















  خرداد


  













































  تیر


  







































  





  مرداد


















  





























  شهریور


























  















  مهر


























  


















  آبان













































  آذر
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  بهمن
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هاي گلوبال با تعرفه جراحی اعمال يهاینهمقایسه هز

 یمانزنان و زا یتک تخصص یمارستاندر ب دولتیمصوب 

نفس رفسنجان با استفاده از مقایسه زوجی نشان داد  یکن

ریال  663/033/2که هزینه واقعی خدمات بستري به میزان 

از تعرفه گلوبال است و با توجه به نتیجه آزمون، این  تربیش

  ).P >05/0 ؛df=  5 ؛t=  - 514/6( استاختلاف معنادار 

  بحث

ان نتایج مطالعه حاضر نشان داد که تفاوت معناداري می

خدمات مشمول تعرفه گلوبال با تعرفه گلوبال  يهزینه ها

تخصصی زنان و زایمان نیک ها در بیمارستان تک مصوب آن

نفس رفسنجان وجود دارد که منجر به زیان بیمارستان شده 

هاي واقعی هاي مصوب گلوبال با هزینهاست. مقایسه تعرفه

هاي زمانهاي وارده به ساخدمات ارائه شده میزان زیان

 توجیه درسازد. آشکار می ینهزم ینخدمات درمانی را در ا

 نوسانات به توانمی را احتمالی دلایل از یکی نتیجه، این

 مرتبط مصوب هايتعرفه در آن اعمال عدم و تورم نرخ شدید

  .دانست

و همکاران مشخص شد که مدیریت  Arabدر مطالعه 

مغفول مانده است به ها هاي بستري توسط بیمارستانهزینه

سان اي آنها علیرغم یکطوري که دامنه تغییرات اجزاء هزینه

ها بسیار متغیر است. به ها و تعرفهبودن شرایط، دستورالعمل

حساب یک عمل جراحی عنوان مثال، متوسط هزینه صورت 

هزار ریال در بین  2237هزار ریال تا  1551آپاندکتومی از 

ین اجتماعی استان تهران متغیر هاي ملکی تأمبیمارستان

هزار ریال برآورد گردیده  1931است و متوسط این شاخص 

چنین در حیطه خدمات پاراکلینیکی، به ازاء هر است. هم

 20هزار ریال تا  9عمل جراحی کورتاژ، هزینه پاتولوژي از 

و همکاران  Hosseini-Eshpala. ]14[هزار ریال متغیر است  

هاي بستري در نظام یسه هزینه پروندهبا مقا 1394در سال 

نگر دریافتند که  گلوبال با سیستم بازپرداخت گذشته

هاي گلوبال به گروه زنان و زایمان ین میزان پروندهتریشب

ها، هزینه عمل جراحی با درصد پرونده 86تعلق داشت و در 

و  Chatruz .]17[گلوبال به سود بیمارستان بوده است 

 به وابسته هاياي مشابه در بیمارستانمطالعههمکاران نیز در 

ین میزان تریشبدریافتند که  تهران پزشکی علوم دانشگاه

درصد) متعلق به گروه زنان و زایمان بود و  64موارد گلوبال (

ها، احتساب هزینه عمل جراحی با درصد پرونده 95در 

درصد از این  97گلوبال به سود بیمارستان بوده است که 

و   Ergun. مطالعه ]13[ها معنادار بودند ف هزینهاختلا

همکاران در ترکیه نشان داد که تفاوت بین هزینه اعمال 

گر به بیمه هايسازمانشده از سوي جراحی گلوبال پرداخت

هاي واقعی آنها کاهش یافته است. همها با هزینهبیمارستان

اعمال هاي گلوبال گیري بین هزینهچنین، تفاوت چشم

هاي خورد (هزینهجراحی با هزینه واقعی آنها به چشم می

  . ]9[هاي گلوبال می باشد) از هزینه تریشبواقعی بسیار 

هاي و همکاران، تعرفه Sarlakهاي پژوهش اساس یافته بر

کننده بهاي تمام شده یک مصوب وزارت بهداشت جبران

لوم هاي دانشگاه عدر بیمارستان جراحیواحد خدمات 

باشد و انحراف قابل توجهی در این پزشکی استان قم نمی

این  شده تمام هزینه که معنی ینا هبزمینه وجود دارد. 

 یج. نتا]18[از تعرفه مصوب گلوبال است  تربیشخدمات 

بیمارستان امام رضا  درو همکاران  Ebrahimipourمطالعه 
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ها مانند یاز جراح یمشهد نشان داد که در برخ در

، عمل لوزه، اسکن تی سی یعی،طب یمانزا یسترکتومی،ه

خدمات بالاتر از میانگین  ینههز یس،فتق و آپاند یمترم

کوله  یانی،آناستوموز شر یگلوبال آنها بود و در جراح یمتق

از  ترکم یروئیدکتومیو ت یتمپانوپلاست یستکتومی،س

مطالعه آنها نشان داد که  یجگلوبال بود. نتا یمتق یانگینم

ها قیمت گلوبال اعمال جراحی را کاملاً یمارستاناکثر ب

  .]1[اند گرفته یدهناد

ین اختلاف میان تریشبنتایج مطالعه حاضر نشان داد که 

تعرفه گلوبال مربوط به سزارین  با جراحی اعمال یقیمت واقع

ین آن مربوط به سقط عفونی ترکمریال) و  3،292،040(

ین درصد تریشبریال) بود. از سوي دیگر،  1،230،686(

حساب با تعرفه گلوبال مصوب مربوط  اختلاف هزینه صورت

ین آن متعلق به ترکمبه خدمات سزارین و سقط عفونی و 

و همکاران  Chatruzهیستروکتومی بود. در این راستا، 

هاي علوم دریافتند که هزینه اعمال جراحی در بیمارستان

از تعرفه  تریشبدرصد  312تا  3انشگاه تهران بین پزشکی د

درصد) مربوط  312ین اختلاف (تریشبگلوبال مصوب بود. 

ي بینی با یا بدون کاشت غضروف (سیوپلاستی) بود به تیغه

همکارش انجام  و Pirzadehاي که توسط . در مطالعه]13[

نسیلکتومی با تعرفه وي عمل جراحی گلوبال تشد هزینه

هاي امام خمینی و فاطمی شهر اردبیل در بیمارستانمصوب 

ي مورد مقایسه قرار گرفت و نتایج مطالعه نشان داد که تعرفه

نسیلکتومی در مقایسه با کل وعمل جراحی ت بیمهپرداختی 

هزینه پرداختی از طرف بیمارستان خیلی پایین است و 

هاي . یافته]19[شوند ها متضرر میبیمارستان

در  1389که در سال  همکارشو   Madaniمطالعه

هاي بیمارستان امین اصفهان انجام گرفت در مغایرت با یافته

هاي صورت پژوهش حاضر نشان داد که میانگین هزینه

از تعرفه مصوب  ترکمحساب بیماران در عمل سزارین، 

ین اختلاف میانگین مربوط به عمل تریشبگلوبال بود. 

 9/0ین مربوط به عمل فتق (ترکمدرصد) و  25آپاندکتومی (

-با مقایسه تعرفه شو همکار Aboutorabi.  ]20[درصد) بود 

هاي واقعی در مرکز هاي گلوبال اعمال جراحی و هزینه

آموزشی درمانی حضرت رسول اکرم تهران دریافتند که 

 یگلوبال مربوط به جراح يهایجراح یفراوان ینتریشب

فه گلوبال و هزینه واقعی تعر ینتفاوت ب ینترچشم بود. مهم

-حسابصورت ی،چشم بود. به طور کل یمربوط به جراح یزن

مصوب  يهااز تعرفه تریشب یاربس یمارستانب یواقع يها

  .]21[گلوبال بود  يهایجراح يبرا

 و رفسنجان نفس نیک بیمارستان به محدود حاضر مطالعه

 مصوب هايتعرفه با گلوبال جراحی اعمال هايهزینه مقایسه

 درمانی مراکز در که گرددمی پیشنهاد رو این از. باشدمی

 آنها در را اختلاف میزان و گرفته قرار مطالعه مورد نیز دیگر

 تعمیم قابل آمدهبدست نتایج زیرا. داد قرار بررسی مورد نیز

 تعداد از اعم مرکز هر شرایط بر بنا که است ممکن و نیستند

 هايپرونده تعداد و بیماران اقامت مدت ارائه، قابل خدمات

 که هاییمحدودیت از یکی. باشند متفاوت گلوبال، عمل هر

 و ثبت عدم باشد اثرگذار مطالعه نتایج بر است ممکن

 که است لازم بنابراین. است هاپرونده و اسناد دقیق نگهداري

 و مراقبت بیماران مدارك و اسناد نگهداري در درمانی مراکز

  .بگیرند نظر در لازم تمهیدات
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  گیرينتیجه

- نتایج حاصل از پژوهش حاضر نشان داد که بین هزینه

ها، تفاوت خدمات گلوبال و تعرفه مصوب گلوبال آن يها

هاي بودن هزینه تریشبمعناداري وجود دارد و به دلیل 

ها، بیمارستان تک خدمات از تعرفه مصوب گلوبال آن یواقع

-ینفس رفسنجان از حاشیه سود برخوردار نم تخصصی نیک

-یانز یتگردد به منظور عبور از وضعیم یشنهادباشد. لذا پ

گلوبال، بایستی از  يو توجیه اقتصادي خدمات بستر یده

 یزانهر ساله ضمن توجه به م یمارستانب ینطرف مسئول یک

به  يتریشبتعرفه مصوب خدمات گلوبال، تمرکز  یالیر

داشته باشند و تا  يخدمات بستر يهاینهزه یریتمسأله مد

خدمات ارائه  یفیتبه ک ياکه لطمه ییحد امکان و تا جا

ها بکاهند و تمام شده آن يوارد نشود از بها یمارستانشده ب

گلوبال  يهاتعرفه یانبا توجه به عدم تناسب م یاز طرف

ها، وزارت یمارستانخدمات گلوبال در ب يهاینهمصوب و هز

گلوبال را  يهاتعرفه یستیمربوطه، با یانمتول یگرو دبهداشت 

قرار  ینیو رشد تورم مورد بازب ییراتبه موقع و متناسب با تغ

  دهند.

  یتشکر و قدردان

پزشکان  ین،مسئول یهدانند از کلیمقاله بر خود لازم م یسندگاننو 

 یننفس رفسنجان و همچن یکن یتک تخصص یمارستانو پرسنل ب

و  يرفسنجان که با همکار یدانشگاه علوم پزشک یمعاونت پژوهش

 آوريها را در دسترسی به اسناد و مدارك و جمعخود، آن یتحما

و تشکر را  یررساندند، کمال تقد یاريطرح  ینا ياجرا نیز و هاداده

 داشته باشند.
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Comparison of Global Inpatient Services Costs with Approved Tariffs in Niknafs 

Obstetrics and Gynecology Hospital in Rafsanjan in 2019: A Descriptive Study  
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Background and Objectives: It is very important to calculate the costs of inpatient services covered by the global 

tariff and compare it with the approved tariff in hospitals in regard to the financial profit and loss. In this regard, this 

study was conducted with the aim of comparing the costs of global inpatient services bills with their approved tariffs 

in Niknafs Obstetrics and Gynecology Hospital in Rafsanjan. 

Materials and Methods: In this descriptive study, the population included all the invoices of hospitalized cases 

subjected to the global tariff in 2019 in Niknafs Hospital in Rafsanjan. The required data were collected from the 

patients' accounts and analyzed using descriptive statistics and SPSS 20 software. 

Results: In 2019, out of the total inpatient services related to the obstetrics and gynecology group, 6 services 

subjected to the global tariffs were performed in Niknafs Obstetrics and Gynecology Hospital in Rafsanjan. A 

comparison of the average costs incurred in these services with their approved tariffs showed that in all of them, 

hospital costs were between 10.74% and 20.54% higher than the approved global tariffs. The highest difference 

(20.54%) was related to cesarean section, and the lowest (10.74%) was related to hysterectomy. 

Conclusion: The results of this study showed that the global services of this hospital have no economic justification 

and global tariffs lead to losses of the hospital. Therefore, it is suggested that hospital officials focus more on 

managing the costs of global services, and approved tariffs be reviewed in a timely manner, commensurate with the 

growth of inflation and taking into account the different conditions of patients. 
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