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   خدمات درمانيي  بيمهي مستندسازي مدارك پزشكي و كسورات اعمال شده اداره
، 4، دكتر فرهاد مشاوري3، دكتر محمدرضا رضايتمند2، سكينه سقائيان نژاد1ناهيد توكلي

  5ايرج قادري
  
  چكيده
داشته، تسلط و كنترل بر ها را به خود معطوف  ترين مسائلي كه همواره توجه، دقت و كوشش مديران بيمارستان  از مهم:مقدمه

ها امروز از جهات  اما آنچه مسلم است بيمارستان. باشد  بيمارستان ميي مين منابع مورد نياز براي ادارهأوضعيت مالي بيمارستان و ت
 كل بيمه خدمات درماني و ي هدف اين تحقيق تعيين وضعيت كسورات اعمال شده اداره. بسياري در تنگناي مالي قرار دارند

  . بوده است1384هاي آموزشي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان درسال  هاي بيمارستاني در بيمارستان تحسابصور
 9ها چك ليست بوده كه داراي  آوري داده ابزار جمع.  اين مطالعه يك بررسي توصيفي مقطعي بوده است:روش بررسي

 بيمارستان آموزشي شهر اصفهان تكميل 10ر پس از سنجش روايي و پايايي، چك ليست د. ال بودؤ س39قسمت مشتمل بر 
ها با استفاده از   پرونده داراي كسورات، مورد مطالعه قرار گرفت و داده333بر اساس فرمول، حجم نمونه محاسبه و . گرديد

  . مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتSPSSافزار  نرم
ها؛ در بيمارستان  ت در مدت مطالعه به تفكيك بيمارستانهاي داراي كسورا  نتايج نشان داد كه بيشترين صورتحساب:ها يافته
بيشترين علت كسورات . بوده است)  درصد4/1( )ع( ترين آن در بيمارستان امام موسي كاظم و كم)  درصد5/18( فيض
  .بوده است) 6/1(  مشاورهي ترين علت مربوط به هزينه و كم)  درصد40( ها مربوط به هزينه دارو پرونده
 بيمارستاني كه بيماران آن تحت پوشش خدمات درماني و داراي ي  پرونده333ي  ها بر اساس مطالعه  نتايج يافته:يگير نتيجه

 ي  بيمارستاني كه بيمار آن تحت پوشش بيمهي  ريال هستند، نشان داد به طور متوسط به هر پرونده20000كسورات بالاي 
علل مهم اين كسورات بر اساس بررسي پژوهشگران ثبت .  مي شود هزار ريال كسورات اعمال330000خدمات درماني است 
هاست كه هر كدام به نحوي در مستند كردن خدمات ارائه شده  ها توسط اعضاي تيم درمان در بيمارستان ناقص مستندات پرونده
  .نمايند دقتي مي  بيمارستان كوتاهي و بيي به بيماران در پرونده

  .؛ دبيزش مدارك پزشكي؛ي درماني  بيمه:هاي كليدي واژه
   تحقيقي:نوع مقاله

  17/7/86:پذيرش مقاله                18/2/86: اصلاح نهائي              21/12/85:  مقالهدريافت
 

  مقدمه
ها به عنوان منبع  در تمامي كشورها، بيمارستان

شود كه بايد در  اجتماعي حياتي و ضروري تلقي مي
با عنايت به اين ويژگي، .  شودراستاي منافع جامعه اداره

وليت اجتماعي ؤمديريت بيمارستان، داراي يك مس

باشد كه توسط معاونت   مي83277اين مقاله حاصل طرح تحقيقاتي شماره *
  .پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان حمايت شده است

  )ي مسؤول نويسنده( پزشكي اصفهان مربي مدارك پزشكي دانشگاه علوم. 1
Email: tavakoli@mng.mui.ac.ir  

 ربي مدارك پزشكي دانشگاه علوم پزشكي اصفهانم. 2

   خدمات درماني استان اصفهان ي  كل بيمهي  اسناد پزشكي ادارهي رئيس اداره. 3
   خدمات درماني استان اصفهاني  كل بيمهي معاون بيمه و درمان اداره. 4
 صفهانا خدمات درماني استان ي  كل بيمهي  ادارهاسنادكارشناس . 5
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براي تهيه و تدارك خدمات بهداشتي مورد نياز در 
ترين  جامعه در سطح قابل قبولي از كيفيت و با كم

 درصد منابع 80 تا 50بين . قيمت و هزينه ممكن است
بهداشتي بخش دولتي در كشورهاي در حال توسعه 

با درك بهتر و . شود ها مصرف مي  بيمارستانتوسط
هاي مختلف،  هاي مربوط به فعاليت تر هزينه دقيق

هاي  ها و دپارتمان توانند كارايي بخش مديران مي
بيمارستان و نيز خود بيمارستان را به عنوان يك كل و 

هاي مربوط  همچنين داده. يك مجموعه اعتدال بخشند
گيري  اران را در تصميمتواند سياستگز ها مي به هزينه

ها  درباره بهترين مراقبت درماني ارائه شده در بيمارستان
 بين خدمات پيشگيري و خدمات ي و موازنه و معارضه

  ).1( درماني اوليه و ثانويه كمك كند
ها با توجه به  از جمله منبع درآمدي بيمارستان

 همگاني، ارائه و فروش خدمات به ي اجراي قانون بيمه
باشد  گر مي هاي بيمه دگان تحت پوشش سازمانبيمه ش

گر پس از  هاي بيمه كه معمولاً هر ماهه سازمان
ها مبالغي را  رسيدگي به اسناد مالي ارسالي بيمارستان

تحت عنوان كسور يا كسورات از سر جمع مبالغ 
نمايند و اين مبالغ كسر شده از دو  درخواستي كسر مي

  :ديدگاه قابل بررسي است
مبالغ كسر شده احتمالاً بخشي : اه بيمارستاناز ديدگ

  . شود از درآمد بيمارستان است كه عملاً دريافت نمي
ها و  صورت حساب: گر هاي بيمه از ديدگاه سازمان

اسنادي كه كسورات بيشتر داشته باشند مراحل 
تري را براي رسيدگي طلب  كارشناسي و زمان طولاني

 :رددانموده كه اين قضيه خود دو پيامد 

ها و  حساب  هر چه زمان رسيدگي به صورت.الف
تر شود به همان نسبت  ها طولاني اسناد ارسالي بيمارستان

گر ديرتر  هاي بيمه ها از سازمان مطالبات بيمارستان
شود كه امري غير اقتصادي است و در يك  دريافت مي

سيستم كارآمد و اقتصادي چندان معقول به نظر 
  .رسد نمي

 ي بيشتر، موجب ايجاد هزينه كارشناسي .ب
  ).2( شود گر مي رسيدگي براي سازمان بيمه

 ميزان و علل ي مطالعه« در تحقيقي كه تحت عنوان
كسورات اعمال شده سازمان تامين اجتماعي نسبت به 

 آبادي  هاي ارسالي بيمارستان سينا و فيروز حساب صورت
انجام شد نتايج » 1378 اول سال ي مربوط به شش ماهه

هاي ارسالي داراي  حساب ان داد كه صورتنش
ريال و از  184895268كسورات از بيمارستان سينا 

.  ريال بوده است112095915بيمارستان فيروز آبادي 
هاي بستري شدگان،  ترين علل كسورات حساب مهم

كدگذاري غلط اعمال جراحي، رعايت نكردن 
مقررات عمومي تعرفه، اشتباه در محاسبه، نقص 

هاي  و پرونده، اضافه قيمت و تفاوت تعرفهمدارك 
  ).3( باشد مي مادي و گلوبال

اي  بررسي مقايسه« در تحقيقي كه با عنوان
مين أ خدماتي درماني و تي هاي بيمه كسورات سازمان

هاي بيمارستان آموزشي  حساب اجتماعي در صورت
انجام گرفت، » 1380 اول ي شفا كرمان در سه ماهه

 مورد 693 فقره پرونده 1725 در كل نتايج نشان داد كه
 مورد 352كسورات بيمه مشاهده شده است كه 

 مورد خدمات درماني 341مين اجتماعي و أكسورات ت
در اين پژوهش بيشترين علل كسورات . بوده است
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ي مورد مطالعه، مربوط  هاي بيمه اعمال شده در سازمان
 اضافه در« ،»فاقد مدارك لازم«، »بيش از تعرفه«به 

 اتاق ي اضافه در هزينه« ،» عملKاضافه در « ،»بيهوشي
  ).2( بوده است» عمل

ها به تعيين مقدار بازپرداختي  مستند سازي پرونده
كند،  هاي بيمه دريافت مي كه بيمارستان از سازمان

پرونده بيمار در هنگام ترخيص بايد به . نمايد مي كمك
ست طور كامل خدماتي را كه به بيمار ارائه شده ا

مستند كرده و نشان دهد كه اين خدمات براي بيمار 
نقص در اين . لازم و مناسب وضعيت وي بوده است
  ).4( ثير داردأمستندات مستقيماًَ بر روي بازپرداخت ت

بيمه خدمات درماني از « در پژوهشي تحت عنوان
هاي عمومي دولتي و  سا و مديران بيمارستانؤديدگاه ر

-د علل كسورات صورتخصوصي شهر تهران در مور
نتايج نشان داد » 1376هاي بيمه درماني در سال  حساب

كه خط خوردگي اوراق و مخدوش بودن نسخ پزشكي 
 بودن اسناد ء درصد، ناقص بودن و يا فاقد امضا67/66

 درصد، اشتباه در 55/55ارسالي از سوي بيمارستان 
كدگذاري بعضي از خدمات تشخيصي و درماني 

 درصد از علل مهم كسورات 5ن ازسوي بيمارستا
  ).5( پرونده ها بوده است

 فهرست ي مشاهده پژوهشگران بر اساس بررسي و
هاي بيمارستاني در دفتر اسناد  حساب كسورات صورت

 خدمات درماني استان اصفهان، ي پزشكي سازمان بيمه
هاي تحت  هاي بيمارستان حساب علل كسورات صورت

ردند؛ خوانا نبودن پوشش را به شرح ذيل استخراج ك
 يا مشخصات بيمار ءشرح عمل، عدم وجود مهر و امضا

در برگ شرح عمل، عدم درج تاريخ و ساعت دقيق 

ويزيت توسط پزشك معالج، عدم ثبت درخواست 
پزشك معالج مبني بر درخواست مشاوره، عدم مهر و 

 توسط پزشك مشاور، عدم ثبت مصرف داروها ءامضا
مخدوش بودن تعداد و مقدار  در پرونده توسط پرستار،

ساعت و تاريخ مصرف دارو، عدم ثبت دقيق شروع و 
ختم بيهوشي، نبودن گزارش راديوگرافي در پرونده 

   .... بيمار و
 تعيين دقيق علل ،هدف از انجام پژوهش حاضر

هاي بيماران تحت پوشش  حساب كسورات صورت
هاي زير   خدمات درماني در بيمارستاني بيمه

ثر جهت ؤكارهاي م  راهي دانشگاه و ارائهي  مجموعه
  .مرتفع نمودن آنها بوده است

  
  روش بررسي

 يك بررسي توصيفي مقطعي بوده كه در ،اين مطالعه
، جمعيت مورد مطالعه.  انجام شده است1384سال 

 20000هاي داراي كسورات بالاتر از  حساب صورت«
هاي آموزشي دانشگاه علوم پزشكي  ريال بيمارستان

  . بود1384ال  سوم سي هدر سه ماه» هاناصف
 ي  اسناد پزشكي ادارهي بر اساس نظر رئيس اداره

 70 خدمات درماني در زمان انجام پژوهش ي كل بيمه
 =7/0p بنابراين. ها داراي كسورات بودند درصد پرونده

  .در نظر گرفته شد و پس از آن حجم نمونه محاسبه شد
 با                                از فرمولحجم نمونه 
 پرونده 05/0d= ،69/322 درصد و 95ضريب اطمينان 

به دست آمد و اين تعداد براي به دست آوردن نمونه 
شدگان از طريق  در هر بيمارستان با توجه به ترخيص

ها  تقسيم به نسبت به دست آمد و چون براي نمونه
 333اعداد صحيح به دست نمي آمد به همين دليل 
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 مورد نياز از هر ي تعداد نمونه.  انتخاب شدپرونده
اي و با توجه به تعداد  بيمارستان به صورت سهميه

. بيماران ترخيص شده در هر بيمارستان محاسبه گرديد
براي انجام اين پژوهش از چك ليست محقق ساخته 
استفاده شد كه بر اساس انواع خدمات قابل ارائه در 

  . بيمارستان تنظيم گرديده بود
گيري از نظرات استادان  روايي پرسشنامه با بهره

 ي متخصص، مشورت با كارشناسان با سابقه
 ي ها و نيز با استفاده از كتب تخصصي رشته بيمارستان

  . مدارك پزشكي سنجيده شد
در رابطه با سنجش پايايي، پرسشنامه به صورت 

pilotهاي مورد مطالعه بر روي   در يكي از بيمارستان
 درصد 85 آن Cronbach Alfa اجرا شد و  پرونده20
  . دست آمده ب

پس از انجام مكاتبات رسمي، پژوهشگران به 
هاي آموزشي اصفهان مراجعه نموده و ضمن  بيمارستان

هاي لازم را جهت  بيان اهداف تحقيق، هماهنگي
مراجعه به واحد درآمد انجام دادند و همچنين با حضور 

هاي ترخيصي  روندهمستمر پرسشگران در اين واحد، پ
 ريال به طور روزانه در 20000داراي كسورات بالاتر از 

هاي مربوط  يز مورد بررسي قرار گرفت و دادهيفصل پا
ها با استفاده از تعيين  داده. آوري شد به تحقيق جمع

، مورد تجزيه و SPSSافزار آماري  توزيع فراواني و نرم
  .تحليل قرارگرفت

  
  ها يافته

تعيين فراواني و درصد « ا در ارتباط با هدفه نتايج يافته
هاي داراي كسورات به تفكيك  حساب صورت

 درصد 41: نشان داد» ها در مدت مطالعه بيمارستان
 ي ها را بيماران تحت پوشش بيمه مراجعين بيمارستان

  درصد صورت19دهند و در  خدمات درماني تشكيل مي
  .ستهاي اين بيماران، كسورات اعمال شده ا حساب

هاي داراي كسورات در  در اين رابطه بيشترين پرونده
ترين آن در  كم و)  درصد5/18( بيمارستان فيض

  .بوده است)  درصد4/1( )ع( بيمارستان امام موسي كاظم
- تعيين صورت« ها در رابطه با هدف نتايج يافته

هاي عمومي  هاي داراي كسورات در بيمارستان حساب
رات اعمال شده در نشان داد كه كسو» و تخصصي
 درصد و در 54هاي عمومي برابر  بيمارستان
  . درصد بوده است46هاي تخصصي برابر  بيمارستان

تعيين درصد « ها در رابطه با هدف نتايج يافته
فراواني علل كسورات اعمال شده در مدت مطالعه در 

  :نشان داد» ها كل بيمارستان
 ي ينهها مربوط به هز بيشترين علت كسورات پرونده

 ي ترين علت مربوط به هزينه و كم)  درصد40( دارو
  .بوده است) 6/1( مشاوره

تعيين علل « نتايج به دست آمده در رابطه با هدف
هاي عمومي و  كسورات اعمال شده بر حسب بيمارستان

-بيشترين علت كسورات صورت: نشان داد» تخصصي
هاي عمومي و  هاي بيمارستاني در بيمارستان حساب
 درصد 1/43به ترتيب (  داروي ي مربوط به هزينهتخصص

  مشاورهي ترين علت هزينه باشد و كم مي)  درصد9/32و 
توزيع . بوده است)  درصد1/1 درصد و 8/1به ترتيب ( 

 كسورات اعمال شده در مدت مورد ي فراواني هزينه
. آمده است1مطالعه به تفكيك نوع خدمت در جدول 
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   كسورات اعمال شده در مدت مورد مطالعه به تفكيك نوع خدمتي نهتوزيع فراواني هزي: 1جدول
   كسر شدهي هزينه  درصد فراواني  فراواني  نوع خدمت
  14091996  91/8  50  شب تخت
  2711200  66/7  43  ويزيت
  632500  60/1  9  مشاوره
  27264871  92/39  224  دارو

  11175656  19/8  46  تجهيزات
  6416660  99/4  28  عمل
  4610636  62/9  54  بيهوشي
  3585869  55/8  48  آزمايشات

  5917292  51/10  59  ساير خدمت پاراكلينيكي
  76406680  100  561  جمع موارد كسورات

  

 پرونده مورد مطالعه قرار 333لازم به ذكر است كه 
گرفت ولي در هر پرونده از بين موارد مندرج در جدول 

 و به به بيش از يك نوع خدمت كسور تعلق گرفته بود
  . شده است561ل جمع موارد كسورات همين دلي

 پرونده كه 333 كسورات اعمال شده در ي كل هزينه
يك ( 111986015در مدت زمان مطالعه بررسي شد برابر 

) صد و يازده ميليون و نه صدو هشتاد و شش هزار و پانزده
  .باشد ريال مي

و بيمارستان ) س( اين هزينه در بيمارستان الزهرا
 و 36708837به ترتيب ( چمران بيشترين مقدار را داشت

و ) ع( و در بيمارستان امام موسي كاظم)  ريال33800624
به ترتيب (شد  ترين مقدار را شامل مي بيمارستان نور كم

  .)ريال1300725 و 1896065
هاي مورد  حساب  كسورات صورتي ميانگين هزينه

 2ي عمومي و تخصصي در جدول ها مطالعه در بيمارستان
  .آمده است

 كسورات به ازاي هر پرونده در ي ميانگين هزينه
هاي مورد مطالعه كه فقط مربوط به نقص در  بيمارستان

مثلاً ( باشد ميمطالعه ها در مدت مورد  مستندسازي پرونده
ي داروي خارج از تعهد مربوط به نقص در  هزينه

ر داروي بيهوشي دا مستندسازي نيست ولي ثبت خدشه
  :به شرح زير است) مربوط به نقص مستندسازي است

بهشتي داراي بيشترين ميزان كسورات  بيمارستان شهيد
ترين ميزان   ريال و بيمارستان فارابي با كم312793

 ريال به ازاي هر بيمار مرخص شده 14585كسورات 
  .تحت پوشش خدمات درماني است

هاي  بيمارستان كسورات نيز در ي بيشترين هزينه
هاي تخصصي مربوط به هزينه  عمومي و در بيمارستان

هاي عمومي   اين مبلغ به ترتيب در بيمارستاندارو بود كه
هاي تخصصي   ريال و در بيمارستان11278314
 كسورات نيز ي كمترين هزينه .باشد  ريال مي15986557
 ي هاي عمومي و تخصصي مربوط به هزينه در بيمارستان

.  است) درصد1/1 و  درصد8/1به ترتيب (مشاوره 
 ،ها  كسورات اعمال شده به پروندهي  هزينهبيشترين
 ي ترين آن هزينه و كم)  ريال27264871(  داروي هزينه

  ).2جدول ( ) ريال632500( است ها مشاوره
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  تخصصيهاي عمومي و  هاي مورد مطالعه در بيمارستان حساب  كسورات صورتي توزيع فراواني هزينه: 2جدول 

  
 كسورات ي هزينه
هاي  حساب صورت

  مورد مطالعه

  تعداد
هاي  حساب  صورت

  مورد مطالعه

 ي ميانگين هزينه
  كسورات 

هاي  حساب صورت
  مورد مطالعه

  873/263  24  954/332/6  بيمارستان فيض
  513/145  40  525/820/5  بيمارستان امين
  788/286  128  837/708/36  )س( بيمارستان الزهرا
  909/92  14  725/300/1  بيمارستان نور

  هاي عمومي بيمارستان

  بيمارستان كاشاني
  

756/556/8  
  

52  
  

553/164  
  

  343/090/1  31  624/800/33  بيمارستان چمران
  408/717  17  942/195/12  بيمارستان بهشتي
  451/264  8  609/115/2  بيمارستان فارابي
  713/232  14  978/257/3  اءبيمارستان سيد الشهد

هاي  بيمارستان
  تخصصي

  213/379  5  065/896/1  )ع( بيمارستان امام موسي كاظم
    333  015/986/111  جمع كل  

  
  بحث

 ي  پرونده333ي  ها بر اساس مطالعه نتايج يافته
بيمارستاني كه بيماران آن تحت پوشش خدمات 

.  ريال هستند20000درماني و داراي كسورات بالاي 
 بيمارستاني كه ي توسط به هر پروندهنشان داد به طور م

 خدمات درماني است ي بيمار آن تحت پوشش بيمه
 شود و اين هزينه در  ريال كسورات اعمال مي330000

ها و مدارك بيمارستاني  حساب هيچ يك از صورت
اي را  آشكار نيست و اين كسورات خسارات عمده

ن علل مهم اي. كند روزانه به سيستم بيمارستان وارد مي
كسورات بر اساس بررسي پژوهشگران، ثبت ناقص 

ها توسط اعضاي تيم درمان در  مستندات پرونده
هاست كه هر كدام به نحوي در مستند كردن  بيمارستان

 بيمارستان ي خدمات ارائه شده به بيماران در پرونده
  .نمايند دقتي مي كوتاهي و بي
هاي بخش مدارك پزشكي به  ها و رويه خط مشي

ها بايد به  ر مورد اصول مستندسازي پروندهويژه د
ها وجود داشته باشد كه  صورت مكتوب در بيمارستان

  : برخي از آنها عبارتند از
بخش مدارك پزشكي بايد كادر پزشكان، مديريت . 1

بيمارستان و ساير پرسنل بيمارستان را از اهميت اثرات 
ثبت اطلاعات در مدارك پزشكي كه براي مراقبت 

 بيمار توسط بيمه و مراحل ي پرداخت هزينهبيمار، 
  .قانوني آن مطلع سازد

 آموزشي توجيهي و تعليم ي داراي يك برنامه. 2
هاي بيمارستان و بخش  پزشكان در مورد خط مشي
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هاي  مدارك پزشكي جهت ثبت و تكميل پرونده
  .پزشكي باشد

جلسات منظمي با كادر پزشكي در ارتباط با ثبت . 3
هاي  ضعف  نواقص و تمركز روي نقطهاطلاعات، اصلاح

حاصل از مطالعات كيفي مدارك پزشكي داشته 
 ).6(باشند 

بررسي مبلغ كسورات «شكيبا در پژوهشي با عنوان 
 خدمات درماني در بيمارستان شهيد مكتبي ي بيمه

كه بيمارستان شهيد مكتبي كه ( دارد بيان مي» سبزوار
 ي ه درصد از كل مراجعين آن تحت پوشش بيم75

باشند و بيشترين كسورات نيز  خدمات درماني مي
ترين علل  يكي از مهم) باشد مربوط به همين بيمه مي

ها  كسورات، كامل نبودن و نقص اوراق ارسالي پرونده
  ).7( گر بوده است هاي بيمه به سازمان

در اين پژوهش بيشترين علت كسورات مربوط به 
ميزان كسورات  دارو بود كه براي جلوگيري از ي هزينه
  : دارو لازم استي ها در رابطه با هزينه پرونده

 نوع دارو خوانا و كامل در پرونده توسط پرستار ثبت -
  .شده باشد

 توسط پرستار ثبت ي  تعداد و مقدار دارو در پرونده-
  .شده باشد

 ساعت و تاريخ مصرف دارو در پرونده توسط پرستار -
  .ثبت شده باشد

نوع  ، مقدار، ساعت، تاريخ واي در تعداد  خدشه-
  .داروي مصرفي ثبت شده وجود نداشته باشد

 اگر دارويي خارج از تعهد بيمه است در پرونده ذكر -
شده باشد كه هنگام تسويه حساب اين هزينه از بيمار 

  .دريافت گردد

 ساير ي يكي ديگر از علل عمده، كسورات هزينه
 خدمات پاراكلينيكي است، در صورتي كه جواب

ها، سي تي اسكن انجام شده، نوار قلب بيمار،  گرافي
نوار مغز، فيزيوتراپي و ساير خدمات پاراكلينيكي اعم 
از تشخيصي يا درماني با ثبت نام و تاريخ و به تفكيك 

 بيمار به طور مستند موجود نباشد، ي در پرونده
 كسورات پرونده ءكارشناسان بيمه اين موارد را جز

در حالي كه بيمارستان در قبال نمايند،  محسوب مي
انجام اين خدمات فقط فرانشيز را از بيمار دريافت 

ها را به   بيمه نيز اين هزينهي نمايد، از طرفي اداره مي
نمايد  دليل موجود نبودن مستندات از سهم بيمه كسر مي

  .رود هاي بيمارستاني هدر مي و بدين ترتيب هزينه
 تطبيقي ي  در مطالعه78نژاد در سال  محمدي

نهادهاي پرداخت بهاي خدمات بيمارستاني توسط 
گر به اين نتيجه رسيد كه كسورات  هاي بيمه سازمان

كاركنان كه شامل؛ آزمايشگاه و راديولوژي، پذيرش و 
باشد به  ي مييي، پرستاري و مامايترخيص، انبار دارو

عدم ارسال گزارش : علل مختلف قابل بررسي است
ها، عدم تطبيق  يولوژيستراديولوژي توسط راد

هاي آزمايشگاه و راديولوژي با برگ  جواب
درخواست، عدم تكميل برگ علائم حياتي، عدم 

هاي پرونده، لاك خوردگي و خط  تكميل برگه
 برگ درخواست ي خوردگي پرونده، عدم ضميمه

روي جواب آزمايشات و راديولوژي، عدم ثبت نوع 
، عدم تكميل  بيمه جهت پذيرشي بيماري روي دفترچه

دستورات گزارش جراحي، گزارش بيهوشي، عدم ثبت 
ساعت عمل، عدم ثبت كدگذاري صحيح با توجه به 
كتاب تعرفه، عدم تطابق كدهاي بيهوشي با جراحي، 
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هاي  هاي مشاوره، عدم ارسال برگه عدم تكميل برگه
هاي مختلفي كه در  عمل( مأهاي تو پاتولوژي عمل

، جدا )شود ران انجام ميهاي مختلف براي بيما زمان
 كارت معتبر و ي هاي شرح عمل، عدم ارائه نبودن برگه

تنظيم  آدرس دقيق در هنگام پذيرش و عدم دقت در
  ).7( حساب صورت
ها به عنوان نمايندگان  هاي بخش منشي
هاي مختلف بيمارستاني از  پزشكي در بخش  مدارك

حفظ سزايي در ه توانند نقش ب جمله افرادي هستند كه مي
و حراست پرونده و پيگيري براي تكميل آن توسط كادر 
پزشكي داشته باشند و اين امر مستلزم آموزش آنها توسط 

 ول مدارك پزشكي و نظارت بر كار تخصصي و فنيؤمس
بهترين زمان براي . هاست آنها توسط سرپرستاران بخش

گونه نواقص هنگامي است كه بيمار هنوز در  رفع اين
  .باشد ري ميبيمارستان بست

ها براي  ها مبناي رسيدگي به درخواست داده
از آنجا . باشد پرداخت مبلغ خدمات دريافت شده مي

هاي بهداشتي ثبت مستند سير بيماري  كه هدف از داده
ها مبناي تعيين مبلغ پرداختي  اين داده. و درمان است
  ).8( خواهند بود

ول مدارك پزشكي پيگيري ؤلذا ضرورت دارد مس
هاي ناقص داشته باشند و  تري نسبت به پرونده جدي

هاي مدارك پزشكي را به  بخشي از دستور كار كميته
  .بررسي آنها اختصاص دهند

ثبت تاريخ و ساعت ويزيت پزشك، مهر و امضاي 
  پزشك معالج در هر ويزيت، ثبت و وجود مشاوره 

بيهوشي قبل از عمل جراحي در فرم مخصوص از جمله 
 - از اعمال كسورات در صورتمواردي است كه 

  .كند ها جلوگيري مي حساب
دستورات پزشكي بايد با خط خوانا و به زبان 
فارسي توسط پزشك معالج يا مشاور در برگ 

در صورت .  گرددءدستورات پزشكي ثبت و امضا
استفاده از كلمات لاتين بايد از املاي صحيح استفاده 

  . شودشده و كلمات به صورت كامل و خوانا نوشته
  

  نتيجه گيري
هاي  ها روزانه به دليل ناقص بودن پرونده در بيمارستان

هاي بيماران  حساب پزشكي كسوراتي در صورت
سفانه بيشتر آنها كسورات أشود كه مت ترخيصي اعمال مي

 حساب ها پس از تسويه پنهاني است كه اگر پرونده
توان آنها را ثابت كرد و  بررسي شوند به سختي مي

هاي مربوط به  ها هزينه ن علت كسورات پروندهبيشتري
  .باشد داروها مي

  
  پيشنهادات

كارگيري دانش آموختگان مدارك پزشكي در ه ب. 1
هاي مدارك پزشكي و واحدهاي درآمد  بخش

  .ها و رفع نواقص آنها ها به منظور تحليل پرونده بيمارستان
هاي نظارتي توسط مدير بيمارستان بر  ايجاد اهرم. 2

 .ها  ثبت اطلاعات پروندهي نحوه

ها جهت حفظ و حراست  هاي بخش آموزش منشي. 3
ها قبل از  پرونده و پيگيري جهت رفع نواقص پرونده

  .ارسال به واحد درآمد بيمارستان
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