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چکیده
ــورات  ــش کس ــه افزای ــر ب ــامت منج ــول س ــرح تح ــی از ط ــامت ناش ــات س ــبی خدم ــای نس ــه ارزش‌ه ــرای تعرف ــه: اج مقدم
ــر کســورات بیمــه‌ای یــک بیمارســتان  ــان ب ــر آمــوزش کارکن ــه بررســی تأثی ــن پژوهــش ب صورت‌حســاب‌های بیمارســتان‌ها ‌شــد. ای

ــردازد. ــامت می‌پ ــات س ــبی خدم ــای نس ــه ارزش‌ه ــرای تعرف ــس از اج پ
روش کار: داده‌هــای ایــن مطالعــه توصیفــی- مقطعــی از گزارشــات کســورات اعمــال شــده بــه اســناد بیمــاران بیمــه ســازمان تأمیــن‌ 
ــد از  ــال 1393 )بع ــه دوم س ــات(، 6ماه ــبی خدم ــای نس ــه ارزش‌ه ــال تعرف ــل از اعم ــه دوم 1392 )قب ــتان در 6ماه ــی بیمارس اجتماع
اعمــال آن و قبــل از آمــوزش کارکنــان( و 6ماهــه دوم ســال 1394 )بعــد از آمــوزش کارکنــان( به‌دســت آمــد. علــل کســورات بیمــه‌ای 

شناســایی شــده و آموزش‌هــای لازم بــه کارکنــان مرتبــط بــرای کاهــش کســورات ارایــه شــد. 
ــا 2/9، 11/1  ــر ب ــب براب ــال‌های 1392، 1393 و 1394 به‌ترتی ــه دوم س ــتان در 6ماه ــه‌ای بیمارس ــورات بیم ــن کس ــا: میانگی یافته‌ه
ــای  ــه ارزش‌ه ــاب تعرف ــرای کت ــد از اج ــاران بع ــاب‌های بیم ــر صوررت‌حس ــده ب ــال ش ــورات اعم ــزان کس ــود. می ــد ب و 7/3 درص
نســبی بــه میــزان 282/8% افزایــش یافــت و پــس از آمــوزش کارکنــان بــه میــزان 34/2% کاهــش یافــت کــه از نظــر آمــاری معنــادار 
بــود )P=0/001(. بیش‌تریــن کســورات اعمــال شــده در ســال 1392 بــه خدمــات جراحــی و آزمایشــگاه، در ســال 1393 بــه خدمــات 
ــن کســورات 6ماهــه دوم ســال‌های  ــود. میانگی ــوط ب ــه خدمــت ویزیــت پزشــک مرب ــی و شــیمی‌درمانی و در ســال 1394 ب رادیوتراپ
ــر بیمــار ســرپایی 5437،  ــرای ه ــال و ب ــب 315138، 1876417 و 1645237 ری ــر بیمــار بســتری به‌ترتی ــرای ه 1392، 1393 و 1394 ب

ــود.  ــال ب 66797 و 55803 ری
ــورات  ــش کس ــزایی در کاه ــش به‌س ــا، نق ــکان و رزیدنت‌ه ــا، پزش ــی بخش‌ه ــد، منش ــان درآم ــوزش کارکن ــری: آم نتیجه‌گی

ــه‌ای داشــت.  بیم
گل‌واژگان: بیمارستان، بیمه تأمین اجتماعی، کتاب ارزش‌های نسبی، کسورات، آموزش کارکنان

مقدمه 
ــن،  ــاي مزم ــش بيماري‌ه ــالمند، افزاي ــت س ــش جمعي افزاي
تقاضــاي روزافــزون بــراي خدمــات ســامتی، اســتفاده از 
تکنولوژي‌هــا و روش‌هــاي جديــد تشــخيصي و درمانــي و 
ــاي  ــش هزينه‌ه ــه افزاي ــر ب ــکی منج ــاي پزش ــش خطاه افزای
ــمت  ــتان‌ها قس ــت )1(. بيمارس ــده اس ــي ش ــتي و درمان بهداش
ــاص  ــود اختص ــه خ ــامت را ب ــش س ــع بخ ــده‌اي از مناب عم
ــح و  ــتفاده صحي ــور اس ــه منظ ــع ب ــن مناب ــرل ای ــد. كنت می‌دهن
كارآمــد و جلوگيــري از هدررفتــن آنهــا از وظايــف مهــم مديــران 

اســت.  بیمارســتان‌ها 
ــش  ــاران، بخ ــالای بیم ــه‌ای ب ــش بیم ــه پوش ــه ب ــا توج ب

ــر  ــازمان‌های بیمه‌گ ــتان‌ها از س ــد بیمارس ــی از درآم قابل‌توجه
ــات  ــده خدم ــه ش ــاران بیم ــی، بیم ــه عبارت ــود. ب ــل می‌ش حاص
ــازمان‌های  ــت و س ــتان‌ها دریاف ــود را از بیمارس ــاز خ ــورد نی م
ــتان‌ها  ــه بیمارس ــات را ب ــه خدم ــرارداد، هزین ــق ق ــر طب بیمه‌گ
ــن  ــر ممک ــازمان‌ بیمه‌گ ــود، س ــن وج ــا ای ــد. ب ــت می‌کنن پرداخ
ــداری از هزینه‌هــای انجــام شــده توســط بیمارســتان  اســت مق
ــتان‌  ــه بیمارس ــته و ب ــول نداش ــی قب ــه دلایل ــار را ب ــرای بیم ب
پرداخــت نکنــد. بــه عبارتــی، کســورات تفــاوت بیــن مبلــغ کل 
لیســت هزینه‌هــای ارســالی از طــرف بیمارســتان بــرای ســازمان 
ــه بیمارســتان اســت )2(.  ــزان بازپرداخــت بیمــه ب ــر و می بیمه‌گ
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پرونده‌هــای  بیمارســتان  در  مســتقر  بیمــه  کارشناســان 
ــت  ــه دریاف ــار ب ــاز بیم ــن نی ــرای تعیی ــاران را ب ــکی بیم پزش
مراقبــت و درمــان و تناقضــات مستندســازی نظیــر اختــاف بیــن 
ــط  ــده توس ــی داده ش ــتور داروی ــار و دس ــاز بیم ــورد نی داروی م
پزشــک و داروی ارایــه شــده بــه بیمــار توســط پرســتار بررســی 
ــزان بازپرداخــت هزینه‌هــا توســط ســازمان بیمــه را  کــرده و می
تعییــن می‌کننــد. بنابرایــن، درج خدمــات اضافــی و غیرضــروری 
ــورد  ــتان‌ها؛ م ــط بیمارس ــب توس ــازی مناس ــدم مستندس ــا ع ی
ــورات  ــال کس ــه اعم ــر ب ــوده و منج ــه نب ــازمان بیم ــول س قب
بــر صورتحســاب‌های بیمارســتان‌ها و تأخیــر در بازپرداخــت 

ــود.  ــا می‌ش ــات آنه مطالب
ــتان‌های  ــی بیمارس ــب نارضایت ــه‌ای موج ــورات بیم ــن کس ای
ــا  ــتان‌ها ب ــران بیمارس ــن، مدی ــود. بنابرای ــرارداد می‌ش ــرف ق ط
آگاهــی از علــل کســورات بیمــه‌ای بایــد اقدامــات لازم را بــرای 
ــل كســورات بیمــه‌ای  ــن عل ــد. مهم‌تري ــه‌کار گیرن کاهــش آن ب
بــر پرونده‌هــای بیمــاران بســتري شــامل كدگــذاري غلــط 
ــت در  ــه درخواس ــبات، اضاف ــتباه در محاس ــي، اش ــال جراح اعم
ــی،  ــه بیهوش ــتی حق‌الزحم ــه درخواس ــی، اضاف ــال جراح K اعم
اضافــه درخواســتی در هزینه‌هــای اتــاق عمــل، رعايــت نكــردن 
مقــررات عمومــي تعرفــه، تفــاوت تعرفه‌هــاي عــادي و گلوبــال و 
نقــص مــدارك و پرونــده بیمــار نظیــر نداشــتن دســتور پزشــک، 
نداشــتن جــواب آزمایــش، نداشــتن جــواب رادیولــوژی، نداشــتن 
ــدوش  ــک و مخ ــای پزش ــر و امض ــدم مه ــاوره، ع ــتور مش دس

ــد )2-7(.  ــخ مي‌باش ــودن نس ب
ــول  ــرح تح ــرای ط ــتای اج ــال 1393 در راس ــاه س در مهرم
ســامت، کتــاب تعرفــه ارزش‌هــای نســبی خدمــات و مراقبــت 
ــات  ــدگان خدم ــزه ارایه‌کنن ــش انگی ــور افزای ــامت، به‌منظ س
ســامت به‌ویــژه متخصصان پزشــکی از ســوی وزارت بهداشــت، 
درمــان و آمــوزش پزشــکی ابــاغ شــد. تمامــی بیمارســتان‌ها و 
مؤسســات تشــخیصی و درمانــی مکلــف شــدند، از کدينــگ ملــی 
ــاب و  ــات در صورتحس ــرای درج خدم ــاب ب ــن کت ــدرج در ای من
ــه  ــزان تعرف ــد. در نتیجــه، می پرونده‌هــای بیمــاران اســتفاده کنن
ــزان  ــد. می ــر ش ــط 2/2 براب ــور متوس ــتانی به‌ط ــات بیمارس خدم
ــان  ــای زن ــد جراحی‌ه ــا مانن ــی از تخصص‌ه ــا در برخ تعرفه‌ه
ــی  ــات جراح ــر و خدم ــی 2/5 براب ــات بیهوش ــر، خدم 2/37 براب

عمومــی 2/87 برابــر شــده اســت. )8(.
افزایــش تقاضــای القایــی خدمــات ســامت ناشــی از کاهــش 
پرداخــت از جیــب بیمــاران و افزایــش تعرفه‌هــای خدمــات 
ــه  ــی پای ــای دولت ــه بیمه‌ه ــادی ب ــی زی ــار مال ــامت؛ فش س
کوتاه‌مــدت  در  بیمــه  ســازمان‌های  واکنــش  ســاخت.  وارد 
ــه  ــت ب ــر در بازپرداخ ــر و تأخی ــورات بیش‌ت ــال کس ــامل اعم ش
بیمارســتان‌ها و در بلندمــدت کاهــش افقــی و عمــودی خدمــات 
ــود. دو  ــه بیمــه خواهــد ب تحــت پوشــش بیمــه و افزایــش تعرف
اقــدام اعمــال کســورات بیش‌تــر و تأخیــر در بازپرداخــت، تــوان 
ــت  ــت و کیفی ــر کمی ــش داده و ب ــتان‌ها را کاه ــی بیمارس مال
ــران  ــن، مدی ــت. بنابرای ــد داش ــی خواه ــر منف ــا اث ــات آنه خدم

ــرای کاهــش کســورات  بیمارســتان‌ها بایــد اقدامــات جــدی را ب
ــد. ــه‌کار گیرن ــه‌ای ب بیم

ــده از  ــال ش ــورات اعم ــه کس ــن مقایس ــش ضم ــن پژوه ای
ــه صورتحســاب‌های  ــی ب ــن اجتماع ــه تأمی ــازمان بیم ســوی س
بیمــاران یــک بیمارســتان آموزشــی بــزرگ تهــران قبــل و بعــد 
از اجــرای طــرح تحــول ســامت، بــا شناســایی علــل کســورات 
و آمــوزش بــه کارکنــان، مداخلاتــی را بــرای کاهــش کســورات 

ــرد.  ــه‌کار می‌گی ــه‌ای ب بیم

روش کار
ایــن مطالعــه مــوردی بــه ‌صــورت یــک پژوهــش مداخلــه‌ای 
ــر  ــان ب ــوزش کارکن ــر آم ــی تأثی ــور بررس ــه منظ ــردی ب و کارب
ــران،  ــی ته ــزرگ آموزش ــتان ب ــک بیمارس ــه‌ای ی ــورات بیم کس
ــامت  ــات س ــبی خدم ــای نس ــه ارزش‌ه ــرای تعرف ــس از اج پ
ــرپایی  ــتری و س ــاران بس ــای بیم ــی پرونده‌ه ــد. تمام ــام ش انج
ــتان در  ــن بیمارس ــی ای ــن اجتماع ــه تأمی ــش بیم ــت پوش تح
شــش‌ماهه دوم ســال 1392 )قبــل از اعمــال کتــاب ارزش‌هــای 
ــال  ــد از اعم ــال 1393 )بع نســبی ســامت(، شــش‌ماهه دوم س
ــوزش  ــه آم ــس از مداخل ــال 1394 )پ ــش‌ماهه دوم س آن( و ش
ــا  ــت. داده‌هــای پژوهــش ب ــرار گرف ــورد بررســی ق ــان( م کارکن
ــن  ــه تأمی ــناد پزشــکی بیم ــازمان اس ــه مســتندات س ــه ب مراجع
ــه اســناد  اجتماعــی شــامل گزارشــات کســورات اعمــال شــده ب
بســتری و ســرپایی بیمــاران بیمــه شــده ســازمان تأمیــن 

ــد.  ــع‌آوری ش ــی، جم اجتماع
ــایی  ــل آن شناس ــه، عل ــازمان بیم ــورات س ــی کس ــا بررس ب
شــد. مهم‌تریــن دلیــل کســورات بیمــه‌ای عــدم آگاهــی 
ــا،  ــی بخش‌ه ــد، منش ــد درآم ــان واح ــژه کارکن ــان به‌وی کارکن
ــه  ــازمان بیم ــررات س ــن و مق ــا از قوانی ــکان و رزیدنت‌ه پزش
ــود. یــک برنامــه آموزشــی منســجم شــامل  و تعهــدات آنهــا ب
اطلاع‌رســانی در زمینــه میــزان و نــوع کســورات بیمــه‌ای 
ــناد  ــه اس ــیدگی ب ــتورالعمل‌های رس ــوزش دس ــتان، آم بیمارس
بســتری و ســرپایی، نحــوه مستندســازی اســناد بیمــه‌ای 
ارزش نســبی خدمــات و مراقبت‌هــای  و محتــوای کتــاب 
ســامت بــرای کارکنــان مربوطــه تدویــن و اجــرا شــد. 
مداخــات آموزشــی از طریــق برگــزاری کلاس‌هــای آموزشــی، 
ارســال نامه‌هــای داخلــی، اطلاعیه‌هــای پیامکــی، پوســتر 
و پمفلت‌هــای آموزشــی اجــرا شــد. گــروه هــدف شــامل 
ــا،  ــی بخش‌ه ــا، منش ــی درمانگاه‌ه ــتاران، منش ــکان، پرس پزش
کارشناســان واحدهــای درآمــد، پذیــرش و واحــد فنــاوری 

ــود.  ــات ب اطلاع
ــد.  ــام ش ــزار Excel انج ــا نرم‌اف ــا ب ــه داده‌ه ــته‌بندی اولی دس
داده‌هــا بــا اســتفاده از نرم‌افــزار SPSS نســخه 18 و آمــار 
ــن  ــه میانگی ــرای مقایس ــد. ب ــل ش ــتنباطی تحلی ــی و اس توصیف
ــل و  ــاران قب ــه صورتحســاب‌های بیم کســورات اعمــال شــده ب
ــی  ــت زوج ــون تی‌تس ــد از آزم ــای جدی ــال تعرفه‌ه ــد از اعم بع

اســتفاده شــد.

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ak
im

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-1

0-
22

 ]
 

                               2 / 8

http://hakim.tums.ac.ir/article-1-1785-en.html


تأثیر آموزش بر کسورات بیمه‌ای ناشی از ...158

مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

نتایج
تعــداد 13،167 پرونــده بســتری و 197،356 مورد بیمار ســرپایی 
در شــش‌ماهه دوم ســال 1392، تعــداد 13،605 پرونــده بســتری و 
219،806 مــورد بیمــار ســرپایی در شــش‌ماهه دوم ســال 1393 و 
تعــداد 14،450 پرونــده بســتری و 216،007 مــورد بیمــار ســرپایی 
در شــش‌ماهه دوم ســال 1394 مــورد مطالعــه قــرار گرفــت. کل 
بیمــاران بیمــه شــده ســازمان تأمیــن اجتماعــی ایــن بیمارســتان 
ــدت  ــا 210،523 و در م ــر ب ــال 1392 براب ــش‌ماهه دوم س در ش
ــی  ــازه زمان ــا 233411 و در همــان ب ــر ب مشــابه ســال 1393 براب
در ســال 1394 برابــر بــا 230،457 نفــر بــوده اســت. بــه عبارتــی، 
ــی بیمارســتان در شــش‌ماهه دوم  ــن اجتماع ــاران تأمی ــداد بیم تع
ــال  ــی مشــابه س ــه دوره زمان ــال‌های 1393 و 1394 نســبت ب س

1392 بــه ترتیــب 10/9 و 9/5 درصــد افزایــش داشــته اســت.
ــی در  ــن اجتماع ــه تأمی ــازمان بیم ــه س ــالی ب ــناد ارس کل اس
شــش‌ماهه دوم ســال 1392، ارزشــی معــادل 177،085،601،706 
 %2/9 معــادل  ریــال   5،222،561،535 کــه  داشــت  ریــال 
ــغ  ــد. مبل ــال ش ــر آن اعم ــازمان ب ــوی آن س ــورات از س کس
کل اســناد ارســالی در شــش‌ماهه دوم ســال 1393 )بعــد از 
اعمــال کتــاب ارزش‌هــای نســبی ســامت( 363,388,886,209 
ــادل  ــال مع ــغ 40,211,075,925 ری ــر آن مبل ــه ب ــود ک ــال ب ری
ــال  ــورات اعم ــی، کس ــه عبارت ــد. ب ــال ش ــورات اعم 11/1% کس
ــاب  ــال کت ــس از اعم ــتان پ ــالی بیمارس ــناد ارس ــر اس ــده ب ش
جدیــد 282/7% افزایــش داشــته اســت )2/82 برابــر( کــه از نظــر 

ــالی  ــناد ارس ــت )p <0/001(. کل اس ــوده اس ــادار ب ــاری معن آم
ــال  ــش‌ماهه دوم س ــی در ش ــن اجتماع ــه تأمی ــازمان بیم ــه س ب
ــه  ــت ک ــال داش ــادل 492،623،764،885 ری ــی مع 1394، ارزش
35،827،554،530 ریــال کســورات بــه آن اعمــال شــده اســت. 
ــی %7/3  ــه آموزش ــه برنام ــرای مداخل ــس از اج ــی، پ ــه عبارت ب
ــن  ــازمان تأمی ــه س ــالی ب ــاب‌های ارس ــه صورتحس ــورات ب کس

ــده اســت. ــال ش ــی اعم اجتماع
ــات  ــبی خدم ــای نس ــه ارزش‌ه ــاب تعرف ــال کت ــل از اعم قب
ــی )5/2%( و  ــات جراح ــه خدم ــورات ب ــن کس ــامت، بیش‌تری س
ــی  ــت رادیوتراپ ــه خدم ــن کســورات ب آزمایشــگاه )5/2%( و کمتری
)0/04%( اعمــال شــده اســت. بعــد از اعمــال کتــاب تعرفــه 
ارزش‌هــای نســبی خدمــات ســامت، بیش‌تریــن کســورات 
ــزان  ــن می ــا 24/2% و کم‌تری ــی ب ــت رادیوتراپ ــه خدم ــوط ب مرب
کســورات مربــوط بــه پرونده‌هــای گلوبــال1 بــا 3/9% بــوده 
ــوط  ــن کســورات مرب ــی، بیش‌تری ــه آموزش ــس از مداخل اســت. پ
ــوط  ــورات مرب ــن کس ــا 25/7% و کم‌تری ــت ب ــت ویزی ــه خدم ب
ــه  ــدول 1(. ب ــت ) ج ــوده اس ــا 1/6% ب ــی ب ــات جراح ــه خدم ب
دلیــل افزایــش ناگهانــی کســورات رادیوتراپــی در ســال 1393 بــا 
شناســایی علــل آن و آمــوزش کارکنــان و پزشــکان، این کســورات 
بــه 8/6% رســید. بــه دلیــل عــدم ابــاغ دســتورالعمل پرداخــت کای 
ــازمان  ــه س ــرپایی ب ــت س ــه ویزی ــی ب ــأت علم ــای هی دوم اعض
بیمــه تأمیــن اجتماعــی، تمامــی کای دوم پزشــکان دو کا از ســوی 
ــود.  ــده ب ــت ش ــورات ثب ــود و در کس ــده ب ــت نش ــازمان پرداخ س

- گلوبال نوعی روش بازپرداخت آینده نگر است که در هر حال حاضر در ایران شامل .تسا روشک عیاش یحارج لامعا دروم  ‬‭89 1

جدول 1- مقایسه کسورات بر اساس خدمت شش ماهه دوم1392، 1393 و 1394 

1394 1393 1392
درصد 

کسورات
مبلغ کسورات 

)ریال(
مبلغ درخواستی از 

بیمه )ریال(
درصد 

کسورات
مبلغ کسورات 

)ریال(
مبلغ درخواستی از 

بیمه )ریال(
درصد

کسورات
مبلغ کسورات 

)ریال(
مبلغ درخواستی از 

بیمه )ریال( نوع خدمت

25/7 9،097،194،416 35،400،127،366 9/3 2,541,683,038 27,274,683,038 3/6 447,052,551 12,531,162,118 ویزیت
3/7 342،453،594 9،171،646،880 5/3 332,503,433 6,329,079,400 4 98,532,307 2,485,716,320 مشاوره
8/4 10،164،948،550 121،071،435،467 11/5 10،330،244،854 90,140,879,241 2/7 1,240,592,222 45,694,031,757 هتلینگ
1/6 1،702،976،018 109،472،613،711 10/3 8،110،509،992 78,859,096,738 5/2 1,357,576,039 25,936,078,927 جراحی
10/6 3،620،614،730 34،125،280،095 3/9 942,383,760 24,026,761,455 1/9 244,093,429 13,115,251,263 گلوبال
3/8 1،668،308،480 43،881،032،576 9/3 2،285،967،892 24,493,464,825 5/2 655,009,489 12,500,521,007 آزمایش
6/9 2،162،466،507 31،446،051،347 6/8 1,889,777,760 27,776,040,556 2/8 470,866,923 17,096,707,490 تصویربرداری
8/6 4،112،227،518 47،729،172،295 24/2 7،644،374،667 31,604,698,820 0/04 13,465,864 29,830,180,981 رادیوتراپی
2/7 226،426،610 8،402،709،920 22/8 1،640،239،536 7,192,361,220 2/7 30,085,114 1,095,610,490 شیمی درمانی
5/3 2،729،938،107 51،923،695،228 9/8 4,493,300,993 45,691,610,003 4 665,287,597 16,800,341,353 خدمات پزشکی
7/3 35،827،554،530 492،623،764،885 11/1 40,211,075,925 363,388,886,209 2/9 5,222,561,535 177,085,601,706 جمع کل

از دلایــل عمــده کســورات بیمــه‌ای پــر نکــردن کامــل ســربرگ 
شــرح عمــل، برگــه بیهوشــی، برگــه کا و لــوازم مصرفــی و نقــص 
مــدارک و پرونــده بیمــار، کدگذاری اشــتباه اعمــال جراحــی، ناخوانا 
بــودن مســتندات، اضافــه در خواســت ســاعت بیهوشــی، پــر نکردن 
کامــل چــارت بیهوشــی، اشــتباه در محاســبات و کســورات ناشــی 

ــا  ــده و بیمه‌ه ــن ارایه‌دهن ــت بی ــر در نحــوه پرداخ ــاف نظ از اخت
بــود. میانگیــن کســورات شــش‌ماهه دوم ســال‌های 1392، 1393 
و 1394 بــرای هــر بیمــار بســتری به‌ترتیــب 315138، 1876417 
ــار ســرپایی 5437، 66797 و  ــر بیم ــرای ه ــال و ب و 1645237 ری

55803 ریــال بــود )جــدول 2(. 
ــر در 1 ــال حاض ــر ح ــه در ه ــت ک ــر اس ــده نگ ــت آین ــی روش بازپرداخ ــال نوع  - گلوب

ــور اســت. ــایع کش ــی ش ــال جراح ــورد اعم ــامل 89  م ــران ش ای
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جدول 2- مقایسه کسورات صورتحساب‌های بیماران بر اساس نوع بستری

نوع بیماران
139213931394

مبلغ درخواستی
)ریال(

مبلغ کسورات 
)ریال(

درصد 
کسورات

مبلغ درخواستی
)ریال(

مبلغ کسورات
)ریال(

درصد 
کسورات

مبلغ درخواستی
)ریال(

مبلغ کسورات
)ریال(

درصد 
کسورات

66,098,078,1531,073,139,5591/6102,601,369,83514,682,421,12514/3137،200،717،04712،053،866،0958/8بیماران سرپایی

110,987,523,5534,149,421,9763/7260,787,516,37425,528,654,8009/8355،423،047،83823،773،688،4356/7بیماران بستری

177,085,601,7065,222,561,5352/9363,388,886,20940,211,075,92511/1492،623،764،88535،827،554،5307/3کل بیماران

پــس از آمــوزش کارکنــان میــزان کســورات اعمــال شــده بــه 
ازای هــر پرونــده بســتری 12/3% و بــه ازای هــر بیمــار ســرپایی 
16/5% کاهــش یافــت. آزمــون تی‌تســت زوجــی ایــن اختــاف را 

معنــادار نشــان داد )جــدول 3(.
جدول 3- آماره‌های مربوط به کاهش کسورات بیمه‌ای قبل و بعد از آموزش

P-valueانحراف معیارمیانگین

کسورات
بعدقبلبعدقبل

p>0/001
11/17/31/20/7

بحث
ایــن پژوهــش بــا هــدف بررســی تأثیــر آمــوزش کارکنــان بــر 
کســورات بیمه‌ای بیمارســتان ناشــی از اجــرای تعرفــه ارزش‌های 
نســبی خدمــات ســامت در یــک بیمارســتان آموزشــی تهــران 
ــال 1392،  ــش‌ماهه دوم س ــورات ش ــن کس ــد. میانگی ــام ش انج
1393 و 1394 به‌ترتیــب برابــر بــا 2/9، 11/1 و 7/3 درصــد 
ــزان کســورات بیمــه‌ای پــس از اجــرای کتــاب  ــوده اســت. می ب
تعرفــه جدیــد کســورات بــه شــدت افزایــش یافتــه )2/8 برابــر( 
ولیکــن، بــا اجــرای برنامــه آموزشــی بــه میــزان 34/2% کاهــش 

یافتــه اســت. 
تعــداد کل بیمــاران تأمیــن اجتماعــی بیمارســتان در شــش‌ماهه 
ــابه  ــی مش ــه دوره زمان ــبت ب ــال‌های 1393 و 1394 نس دوم س
ــته  ــش داش ــد افزای ــب 10/9 و 9/5 درص ــه ترتی ــال 1392 ب س
ــن  ــه تأمی ــش بیم ــت پوش ــتری تح ــاران بس ــداد بیم ــت. تع اس
ــبت  ــال‌های 1393 و 1394 نس ــش‌ماهه دوم س ــی در ش اجتماع
ــب 3/3 و 9/7  ــه‌ ترتی ــال 1392 ب ــابه س ــی مش ــه دوره زمان ب
درصــد و تعــداد بیمــاران ســرپایی بــه ترتیــب 11/4 و 9/4 درصــد 
ــی از  ــدودی ناش ــا ح ــش ت ــن افزای ــت. ای ــته اس ــش داش افزای
اجــرای طــرح تحــول ســامت در ایــن بیمارســتان بــوده اســت. 
ــی  ــاران )تقاضــای القای ــط بیم ــی توس ــیز پرداخت کاهــش فرانش
ــات  ــای خدم ــش تعرفه‌ه ــات( و افزای ــتریان خدم ــب مش از جان
بیمارســتانی )تقاضــای القایــی از جانــب ارایه‌کننــدگان خدمــات( 
ــژه  ــتانی به‌وی ــات بیمارس ــتفاده از خدم ــش اس ــه افزای ــر ب منج
خدمــات بســتری تحــت پوشــش طــرح تحــول ســامت شــد.

ــن  ــازمان تأمی ــه س ــالی ب ــناد ارس ــی اس ــد ارزش ریال درص
اجتماعــی در ســال 1394 نســبت بــه ســال 1393 حــدود 35/6 
ــته  ــد داش ــد رش ــورات 41/3 درص ــر کس ــس از کس ــد و پ درص
ــازمان  ــه س ــالی ب ــناد ارس ــی اس ــل، ارزش ریال ــت. در مقاب اس

تأمیــن اجتماعــی در ســال 1393 نســبت بــه ســال 1392 
حــدود 105/2% )2/1 برابــر( و پــس از کســر کســورات %88 )1/9 
برابــر( رشــد داشــته اســت. اگــر بــه ایــن میــزان، اســناد ارســالی 
ــم  ــی ه ــی و خصوص ــای اجتماع ــایر بیمه‌ه ــه س ــتان ب بیمارس
اضافــه شــود، می‌تــوان گفــت کــه اجــرای طــرح تحــول ســامت 
بــار مالــی زیــادی بــه بیمه‌هــا وارد ســاخت. در نتیجــه، یکــی از 
واکنش‌هــای ســازمان‌های بیمــه بــه ایــن فشــار مالــی، اعمــال 
کســورات بیش‌تــر بــه صورتحســاب‌های مالــی ارســالی از 

ــت.  ــوده اس ــتان‌ها ب ــرف بیمارس ط
میــزان کســورات بیمــه‌ای بیمارســتان در شــش‌ماهه دوم 
ســال‌های 1393 و 1394 بــه ترتیــب حــدود 522 میلیــون 
تومــان و 4 میلیــارد تومــان بــوده اســت. قبــل از اعمــال 
ــات ســامت، بیشــترین  ــه ارزش‌هــای نســبی خدم ــاب تعرف کت
ــگاه )5/2%( و  ــی )5/2%( و آزمایش ــات جراح ــه خدم ــورات ب کس
ــال  ــی )0/04%( اعم ــت رادیوتراپ ــه خدم ــورات ب ــن کس کم‌تری
ــای نســبی  ــه ارزش‌ه ــاب تعرف ــال کت ــد از اعم ــده اســت. بع ش
ــت  ــه خدم ــوط ب ــورات مرب ــن کس ــامت، بیش‌تری ــات س خدم
رادیوتراپــی بــا 24/2% و کم‌تریــن میــزان کســورات مربــوط بــه 
ــل  ــن دلای ــت. مهم‌تری ــوده اس ــا 3/9% ب ــال ب ــای گلوب پرونده‌ه
ــل،  ــرح عم ــربرگ ش ــل س ــردن کام ــه‌ای پرنک ــورات بیم کس
ــوازم مصرفــی و نقــص مــدارک و  برگــه بیهوشــی، برگــه کا و ل
پرونــده بیمــار، کدگــذاری اشــتباه اعمــال جراحــی، ناخوانــا بــودن 
ــردن  ــی، پرنک ــاعت بیهوش ــت س ــه در خواس ــتندات، اضاف مس
کامــل چــارت بیهوشــی، اشــتباه در محاســبات و کســورات ناشــی 
از اختــاف نظــر در نحــوه پرداخــت بیــن ارایه‌دهنــده و بیمه‌هــا 

بــود.
ــورات  ــبه کس ــه محاس ــور ب ــددی در کش ــای متع پژوهش‌ه
مثــال،  عنــوان  بــه  پرداختنــد.  بیمــاران  صورتحســاب‌های 
 22 در   1390 ســال  در  پژوهشــی  در  همــکاران  و  عمرانــی 
بیمارســتان وابســته بــه دانشــگاه علــوم پزشــکی شــهید بهشــتی 
ــت  ــدم ثب ــل ع ــتان‌ها به‌دلی ــه بیمارس ــدند ک ــه ش ــران متوج ته
خدمــات ارایــه شــده توســط کادر درمانــی بالــغ بــر 61 میلیــارد 
ــورد  ــاد م ــد. هفت ــت دادن ــود را از دس ــای خ ــال از درآمده ری
ــه درآمــد  خدمــت ارایــه شــده در بیمارســتان‌ها ثبــت نشــده و ب
ــورات  ــزان کس ــن، می ــر ای ــاوه‌ ب ــدند. ع ــل نش ــروع تبدی مش
بیمــه‌ای حــدود 180 میلیــارد ریــال بــوده اســت. بنابرایــن، زیــان 
ــوده اســت.  ــال ب ــارد ری ــر 240 میلی ــغ ب ــی بیمارســتان‌ها بال مال
ــاغل  ــراد ش ــی و 56% اف ــای بالین ــی بخش‌ه ــدود 81% منش ح
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ــم  ــات دیپل ــص دارای تحصی ــری و ترخی ــای بیمه‌گ در واحده
ــی  ــا )90%( دوره آموزش ــت آنه ــه اکثری ــد ک ــم بودن ــر دیپل و زی
تخصصــی مرتبــط بــا مباحــث نحــوه ثبــت اطلاعــات اقدامــات 
انجــام شــده و درآمــد را نگذراندنــد. پژوهشــگران پیشــنهاد 
ــتان‌ها  ــزاری بیمارس ــای سیســتم‌های نرم‌اف ــا ارتق ــه ب ــد ک کردن
و توانمندســازی کارکنــان امــکان کاهــش کســورات و افزایــش 

ــود دارد )9(. ــتانی وج ــد بیمارس درآم
صفــدری و همــکاران در ســال 1388 میــزان کســورات 
اعمــال شــده در صورتحســاب‌های 15 بیمارســتان دانشــگاه 
علــوم پزشــکی تهــران را مــورد بررســی قــرار دادنــد. بیش‌تریــن 
کســورات اعمــال شــده در اســناد بســتری بــه ترتیب بــه آزمایش 
ــت )%9/4(،  ــی )14%(، دارو )11/9%(، اقام ــوازم مصرف )38/7%(، ل
ــرپایی  ــناد س ــی ) 4/6 %( و در اس ــل )8/8%( و بیهوش ــق العم ح
بــه ویزیــت )35/8%(، آزمایــش )4/3%( و دارو )2/1%( مربــوط 
می‌شــد. نقــص مستندســازی مهم‌تریــن عامــل کســورات 
ــه  ــازی ب ــول مستندس ــوزش اص ــندگان آم ــت. نویس ــوده اس ب
ــکی و  ــدارک پزش ــد م ــا در واح ــرل پرونده‌ه ــی، کنت کادر درمان
تشــکیل کمیتــه‌ای در ایــن زمینــه در دانشــگاه را بــرای کاهــش 

ــد )4(.  ــرده بودن ــنهاد ک ــتان‌ها پیش ــورات بیمارس ــزان کس می
پژوهــش دیگــری در ســال 91 توســط باقــری و امیــری انجــام 
شــد کــه بــه بررســی علــل کســورات بیمارســتان فاطمیه وابســته 
بــه دانشــگاه علــوم پزشــکی شــاهرود پرداخــت. مهم‌تریــن علــل 
ــر؛  ــازمان‌هاي بیمه‌گ ــه س ــالی ب ــناد ارس ــورات اس ــی کس اصل
مربــوط بــه عــدم پذیــرش تخــت روز و خدمــات پرســتاري، بــالا 
بــودن آمــار ســزارین بــه زایمــان طبیعــی، کســورات کمیســیون 
پزشــکی، کســورات مربــوط بــه عــدم تطابــق شــرح عمــل بــه 
کدهــاي منظــور شــده، کســورات تغییــر پرونده‌هــاي غیرگلوبــال 
بــه گلوبــال، کســورات خدمــات خــارج از تعهــد ســازمان بیمــه 
طــرف قــرارداد، کســورات مربــوط بــه اضافــه قیمــت خدمــات، 
ــدن  ــه نش ــی و پذیرفت ــت داروی ــه قیم ــودن و اضاف ــراري ب تک

ویزیــت اول پزشــک متخصــص بــود )10(. 
توکلــی و همــکاران مطالعــه‌ای را در مــورد کســورات اعمــال 
ــاب‌های  ــر صورت‌حس ــی ب ــات درمان ــه خدم ــده اداره کل بیم ش
بســتری ارســالی بیمارســتان‌های آموزشــی دانشــگاه علــوم 
پزشــکی اصفهــان در ســال 1384 انجــام دادنــد. نتایــج پژوهــش 
ــار تحــت  ــده بیم ــر پرون ــه ه ــه به‌طــور متوســط ب نشــان داد ک
ــورات  ــال کس ــزار ری ــی 330 ه ــات درمان ــه خدم ــش بیم پوش
پرونده‌هــا  کســورات  علــت  بیش‌تریــن  می‌شــود.  اعمــال 
مربــوط بــه هزینــه دارو )40%( بــود )3(. در ایــن پژوهــش میــزان 
ــبی  ــای نس ــه ارزش‌ه ــاب تعرف ــال کت ــل از اعم ــورات قب کس
ــده از  ــت آم ــغ به‌دس ــه مبل ــک ب ــیار نزدی ــات ســامت بس خدم
پژوهــش توکلــی بــوده اســت )315138 ریــال(. ولیکــن، میــزان 
ــتری  ــات بس ــه در خدم ــاب تعرف ــال کت ــس از اعم ــورات پ کس

ــر شــده اســت.  ــاً شــش براب تقریب
ــه‌ای  ــورات بیم ــی کس ــه بررس ــز ب ــکاران نی ــی و هم کریم
یــک بیمارســتان اصفهــان در شــش‌ماهه دوم ســال 1386 

ســرپایی  بیمــاران  نســخ  کســورات  بیش‌تریــن  پرداختنــد. 
ــن  ــداد، نیروهــای مســلح، تأمی ــه ام ــا بیمه‌هــای کمیت ــط ب مرتب
ــاران بســتری  ــورد بیم ــود. در م ــی ب ــات درمان ــی و خدم اجتماع
ــود.  ــه بیمــه تأمیــن اجتماعــی ب ــوط ب بیش‌تریــن کســورات مرب
کســورات بیشــتر ناشــی از اشــتباهات کارکنــان بیمارســتان بــود. 
پژوهشــگران آمــوزش پزشــکان و پرســتاران و شفاف‌ســازی 
ــرای کاهــش کســورات بیمارســتانی  ــوع تعهــدات بیمه‌هــا را ب ن
ــی در  ــش در پژوهش ــاری و همکاران ــد )5(. مخت ــنهاد کردن پیش
ــران سیســتم اطلاعــات  ــه بررســی عملکــرد کارب ســال 1391 ب
ــی و  ــتان آموزش ــورات در بیمارس ــزان کس ــر می ــتانی ب بیمارس
ــره  ــن نم ــگران بی ــد. پژوهش ــهرکرد پرداختن ــر ش ــی هاج درمان
ــادار و  ــاط معن ــتانی ارتب ــورات بیمارس ــران و کس ــرد کارب عملک
ــران  ــرد کارب ــای عملک ــا ارتق ــی، ب ــه عبارت ــد. ب معکوســی یافتن
ــتانی  ــورات بیمارس ــزان کس ــتان، می ــات بیمارس ــتم اطلاع سیس
ــتمر  ــی مس ــزوم ارزیاب ــه ل ــش ب ــن پژوه ــت. در ای ــش یاف کاه
ــزان  ــش می ــتای کاه ــا در راس ــتمر آنه ــوزش مس ــران و آم کارب

ــت )11(.  ــده اس ــاره ش ــتانی اش ــورات بیمارس کس
مداخلــه آموزشــی در ایــن پژوهــش منجــر بــه کاهــش 12/3 
ــه ازای هــر  ــزان کســورات اعمــال شــده ب و 16/5 درصــدی می
ــژه  ــان به‌وی ــازی کارکن ــد. آگاه‌س ــرپایی ش ــتری و س ــار بس بیم
پرســتاران، پزشــکان و جراحــان از میــزان کســورات بیمارســتانی 
ــوع  ــازی ن ــکان، شفاف‌س ــان و پزش ــوزش کارکن ــل آن، آم و عل
ــه  ــه موقــع تمامــی دســتورالعمل‌ها ب ــاغ ب تعهــدات بیمه‌هــا، اب
کارشناســان بیمارســتانی، بازخــورد علــل کســورات بیمارســتانی 
از ســوی ســازمان‌های بیمه‌گــر بــه کارشناســان بیمــه‌ای و 
افزایــش تعامــل بیــن کارکنــان بیمارســتانی و کارشناســان 
ــورات  ــش کس ــه کاه ــر ب ــد منج ــر؛ می‌توان ــازمان‌های بیمه‌گ س

بیمارســتانی شــود. 
ــت  ــت کیفی ــات مدیری ــری مداخ ــن، به‌کارگی ــر ای ــاوه ‌ب ع
بیمارســتان‌ها  بیمــه‌ای  کســورات  کاهــش  موجــب  نیــز 
می‌شــود. به‌عنــوان مثــال، مصــدق‌راد و همــکاران در پژوهشــی 
ــزان و  ــا شناســایی می ــران ب در بیمارســتان ولی‌عصــر )عــج( ته
علــل کســورات بیمارســتانی و به‌کارگیــری یــک مــدل مدیریــت 
ــزان  ــان بیمارســتان، می ــران و کارکن ــکاری مدی ــا هم ــت ب کیفی
کســورات بیمارســتانی را بــه میــزان 44/9% کاهــش دادنــد )2(. در 
پژوهشــی دیگــر کــه توســط حاتــم و همکارانــش در بیمارســتان 
ــای  ــا ارتق ــتان ب ــد بیمارس ــد، درآم ــام ش ــیراز انج ــازی ش نم
ــت.  ــش یاف ــزان 24/4% افزای ــه می ــای کاری ب ــت فرآینده کیفی
یکــی از دلایــل افزایــش درآمــد بیمارســتان، کاهــش کســورات 
از طریــق آمــوزش کارکنــان و بالابــردن آگاهــی آنهــا از اقدامــات 
دارای تعرفــه بــوده اســت )12(. مطالعــات دیگــر نیــز اســتفاده از 
مدیریــت کیفیــت را بــرای کاهــش کســورات بیمــه‌ای و افزایــش 

ــر دانســتند )13-15(. ــد بیمارســتان مؤث درآم
بیمارســتان یــک ســازمان اجتماعــی بروکراتیــک بســیار 
پیچیــده چنــد تخصصــی اســت. مدیریت چنیــن ســازمانی نیازمند 
ــان  ــت و درم ــت بهداش ــه‌ای مدیری ــی و حرف ــران تخصص مدی
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ــا و  ــرل هزینه‌ه ــا کنت ــی، ب ــای اثربخش ــن ارتق ــه ضم ــت ک اس
ــوند.  ــازمان‌ها ش ــن س ــره‌وری ای ــب به ــی، موج ــش کارای افزای
اســتراتژی‌های مدیریــت در بخــش  از مد‌ل‌هــا و  بســیاری 
ــران بهداشــت و درمــان می‌تواننــد  ــد. مدی صنعــت توســعه یافتن
بــا الگوبــرداری از آن مدل‌هــا و اســتراتژی‌ها و بومی‌ســازی 
و اجــرای آنهــا در ســازمان‌های بهداشــتی و درمانــی بــه 
ــا  ــتان‌ها ب ــران بیمارس ــد )16(. مدی ــت یابن ــری دس ــت برت مزی
ــارکتی،  ــت مش ــت و مدیری ــت کیفی ــول مدیری ــری اص به‌کارگی
ــارکت  ــا مش ــه‌ای ب ــورات بیم ــل کس ــزان و عل شناســایی می
ــرا  ــن و اج ــورات را تدوی ــش کس ــه کاه ــد برنام ــان بای کارکن
ــارکت  ــا مش ــتانی ب ــورات بیمارس ــروه کس ــکیل کارگ ــد. تش کنن
ــی از  ــی و نمایندگان ــور مال ــس ام ــی، ریی ــد و میان ــران ارش مدی
ــداوم  ــش م ــور پای ــه منظ ــی ب ــی و غیربالین ــای بالین بخش‌ه
ــورد  ــه بازخ ــل آن، ارای ــن عل ــه‌ای و تعیی ــورات بیم ــزان کس می
ــه  ــتانی ب ــای بیمارس ــا و واحده ــک بخش‌ه ــه تفکی کســورات ب
مدیــران و کارکنــان آنهــا، مرتبــط ســاختن میــزان کســورات هــر 
بخــش بــا پــاداش و کارانــه پرداختــی بــه کارکنــان آن بخــش، 
برگــزاری کارگاه‌هــای آموزشــی بــه منظــور آگاه‌ســازی مدیــران، 
ــه‌ای و  ــن بیم ــه قوانی ــان و دانشــجویان پزشــکی در زمین کارکن
ــوع کســورات و راه‌هــای کاهــش آنهــا، آمــوزش نحــوه ثبــت  ن
ــات  ــتم اطلاع ــای سیس ــی و ارتق ــی و مال ــناد بالین ــح اس صحی
بیمارســتان؛ از جملــه اقدامــات مفیــد در زمینــه کاهــش کســورات 

ــه‌ای اســت. بیم
نتیجه‌گیری 

عــدم آشــنایی کارکنــان و پزشــکان بــه کتــاب تعرفــه 
ــوی  ــده از س ــال ش ــورات اعم ــش کس ــه افزای ــر ب ــد؛ منج جدی
ــر صورتحســاب‌های بیمــاران ایــن  ســازمان تأمیــن اجتماعــی ب
ــل  ــه کاهــش قاب ــان، منجــر ب ــوزش کارکن بیمارســتان شــد. آم
ــک  ــن پژوهــش در ی ــود. ای ــه‌ای می‌ش ــه کســورات بیم ملاحظ

ــن،  ــد. بنابرای ــام ش ــران انج ــزرگ ته ــی ب ــتان آموزش بیمارس
ــه ســایر بیمارســتان‌ها نیســت. پیشــنهاد  ــم ب ــل تعمی ــج قاب نتای
بیمارســتان‌های  ســایر  در  مشــابه  پژوهش‌هــای  می‌شــود 

ــود. ــرا ش ــور اج کش

کاربرد در تصمیم‌های مرتبط با سیاست‌گذاری 
در نظام سلامت

اجــرای کتــاب جدیــد تعرفه‌هــای خدمــات ســامت و کاهــش 
ــرح  ــرای ط ــتای اج ــاران در راس ــی بیم ــیز پرداخت ــزان فرانش می
ــات  ــرای خدم ــا ب ــش تقاض ــه افزای ــر ب ــامت منج ــول س تح
ــد.  ــا ش ــر بیمه‌ه ــادی ب ــی زی ــار مال ــل ب ــتانی و تحمی بیمارس
ــال  ــا اعم ــت ب ــن اس ــه‌ای ممک ــازمان‌های بیم ــه، س در نتیج
کســورات بیش‌تــر بــه صورتحســاب‌های مالــی ارســالی از 
ــتان‌ها  ــه بیمارس ــت ب ــه در بازپرداخ ــتان‌ها و وقف ــرف بیمارس ط
ــت  ــات تح ــت خدم ــت و کیفی ــش کمی ــدت و کاه در کوتاه‌م
پوشــش بیمــه بــه ایــن تغییــر واکنــش نشــان دهنــد. بنابرایــن، 
ــش  ــرای کاه ــدی را ب ــات ج ــد اقدام ــتان‌ها بای ــران بیمارس مدی
کســورات بیمــه‌ای بــه‌کار گیرنــد. آمــوزش کارکنــان کــم 
ــه‌ای  ــورات بیم ــش کس ــرای کاه ــر ب ــدام مؤث ــن اق هزینه‌تری
نســبی  ارزش‌هــای  کتــاب  بنابرایــن،  می‌شــود.  محســوب 
ســامت و تعرفه‌هــا و قوانیــن بیمــه‌ای مرتبــط بایــد بــه 

کارکنــان مرتبــط در بیمارســتان‌ها آمــوزش داده شــود. 

تشکر و قدردانی 
نویســندگان مقالــه لازم می‌داننــد از همــکاری رییــس و مدیــر 
ــن پژوهــش شــرکت  ــی کــه در ای بیمارســتان و تمامــی کارکنان
کردنــد، تشــکر و قدردانــی کنند. همچنیــن، نویســندگان از داوران 
محترمــی کــه بــا انتقــادات ســازنده و بیــان نظــرات کارشناســی 
خــود بــه ارتقــای کیفیــت ایــن مقالــه کمــک کردنــد، قدردانــی 

می‌کننــد.
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Abstract
Introduction: Insurance companies do not reimburse all patients’ bills if they find any breach in the agreed 
contract. Implementing the new hospital tariff increased hospitals’ bill deductions. Reducing bills’ deductions 
increases hospital income. This study aimed to examine the impact of education on reducing bill deductions in 
a hospital in Tehran, Iran.
Methods: This descriptive and cross-sectional study was conducted using the data collected from bills 
issued by the hospital for social security insured patients in the second half of 2013, 2014, and 2015. Necessary 
education was delivered to the staff on how to reduce deductions. Data was analyzed using the SPSS software.
Results: The average of deductions in the second half of 2013, 2014, and 2015 were respectively 2.9%, 
11.1%, and 7.3%. The average of deductions in these 3 years were 315138 (9.1 US$), 1876417 (54 US$), 
and 1645237 (47.2 US$) Rials per inpatient and 5437 (0.2 US$), 66797 (1.9 US$), and 55803 (1.6 US$) per 
outpatient. In 2013 most deductions were applied to surgical and clinical laboratory services and in 2014, 
most deductions were related to radiotherapy and chemotherapy services. Hospital bill deductions increased 
by 282.8% after applying the new tariff. However, it has decreased by 34.2% after providing the education.
Conclusion: Bill deduction has increased after applying the new tariff. However, informing the hospital 
staff about the reasons for bill deductions’ and training them accordingly could reduce it significantly.
Keywords: Hospital; Social Security Organization; Deductions; Tariff Book; Education
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