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 دفتر وزیر
  بسمه تعالی

دستورالعمل نحوه پرداخت کارانه گروه پرستاری شاغل در بیمارستان های وابسته به دانشگاه/ دانشکده های علوم پزشکی و 

 خدمات بهداشتی و درمانی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی

 فصل اول: مقدمه و تعاریف 

/ 48958 شماره به وزیران محترم هیئت مصوبه پرستاری خدمات گذاری تعرفه قانون اجرایی نامه آیین – 5این دستورالعمل به استناد ماده 

نه گروه پرستاری در توزیع کارا نحوه ابلاغ و تصویب به مکلف پزشکی آموزش و درمان بهداشت، وزارت آن در که 09/05/1400  مورخ ت 59001

 بخش دولتی گردیده، تنظیم شده است. 

پرستاری ارائه شده، به ازاء یک ماه ارائه بسته خدمات و مراقبت های به کیفیت با توجه امتیازی است که فرد  امتیاز کیفی عملکرد فرد: .1

 نماید.کسب میپیوست یک جداول و  1 بر اساس جدول شمارهخدمت 

 راحیمشارکت در تیم عمل جساعات  / سطح تریاژ/گروه مراقبتیبه تعداد بیمار/ امتیاز  ا توجهامتیازی است که فرد بامتیاز کمی عملکرد فرد:  .2

   کسب می نماید. 3و  2و بر اساس جداول شماره  در اتاق عمل به ازاء هر ماه ارائه خدمت

 ،ق دیپلمفو پلم،ید پلم،یشامل کلیه دارندگان مدارک کمتر از د یکارکنان گروه پرستار مشمولین اجرای دستورالعمل نحوه پرداخت کارانه: .3

 ،یمانیپ ،یشیآزما یرسم ،یرسماعضاء هیات علمی، ) یاستخدام( با هر نوع رابطه Ph.D) یتخصص یارشد و دکترا یکارشناس ،یکارشناس

 امیروزه و پ 89قرارداد  ،یقرارداد ساعت ،یشرکت ،یکارگر شاغلو قرارداد م نیقرارداد کار مع راپزشکان،یقانون خدمت پزشکان و پ نیمشمول

اورژانس، )درگردش،  زرهایسوپروا ،یخدمات پرستار ری)مترون(، معاون مدی خدمات پرستار /رئیسریمد یهاآوران بهداشت( شاغل در سمت

خون،  گردش ستیاتاق عمل و تکنولوژ ،هوشبریسرپرستار/مامامسئول،  نیجانش سرپرستار/مامامسئول، کنترل عفونت، آموزش(،اتاق عمل، 

 مجاز که بر یشاغل در بخش ها یکمک پرستار و ماما /اریو کمک به اریبه مارستان،یشاغل در اورژانس ب یپزشک یتهایماما، فور پرستار،

عملکرد  زانیکه متناسب با م باشندیممی نمایند ارائه خدمت  یوزارت بهداشت در مشاغل پرستار یابلاغ یمصوبات و بخشنامه ها ساسا

 .شوندیمند مدستورالعمل بهره نیا یایخود از مزا

کارکنانی هستند که جهت ارائه خدمت پرستاری به صورت مستقیم مسئول ارائه فرایند های اری با عملکرد مستقیم: کارکنان گروه پرست .4

  های بالینی(.) مانند پرستاران شاغل در بخش مراقبت پرستاری هستند.

رستاری به پهای فرایند مراقبت کارکنانی هستند که به صورت غیرمستقیم مسئول ارائهکارکنان گروه پرستاری با عملکرد غیر مستقیم:  .5

 سر پرستار، سوپروایزر و کمک بهیار( )مانند  .بیمار هستند

 کارانه گروه پرستاری سهمفصل دوم: 

کارانه پزشکان درمانی اعضاء هیئت  پرداخت هایدستورالعمل اجرایی ضوابط پنجم فصل – 15سهم کارانه گروه پرستاری مطابق ماده  -1ماده 

های علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی وزارت بهداشت، های وابسته به دانشگاه / دانشکدهعلمی و کارکنان غیر پزشک شاغل در بیمارستان

مات و مراقبتهای پرستاری پس درصد درآمد حاصل از بسته خد 85و این سهم در هر مرکز نمیتواند از  گرددن و آموزش پزشکی محاسبه میدرما

 از کسر کسورات کمتر باشد.

گردد که سر جمع امتیازات امتیاز کمی عملکردی کارکنان گروه پرستاری شاغل در مرکز بر اساس شاخص ها به نحوی محاسبه می -2ماده 

در کلیه رده ها و جایگاه های گروه پرستاری  لکرد)دو و نیم( برابر میانه امتیاز کمی عم 5/2عملکردی هر فرد بدون احتساب ضریب نمره کیفی از 

 شغلی اعم از افراد با عملکرد مستقیم و غیر مستقیم  بالاتر نباشد. 
 امتیاز کمی عملکرد گروه پرستاری، قبل از اعمال ضریب نمره کیفی محاسبه می شود. میانه، در کلیه محاسبات -1تبصره 

که فرد در  یدر موارد ن،ی. همچنگرددیبا مقدار صفر از دامنه محاسبه خارج م ازاتیامت هیعملکرد، کل ازیامت انهیمحاسبه م ندیدر فرآ -2تبصره 

 .شودیم منظور انهیواحد در محاسبه م ازیامت کیعنوان  به یو میعملکرد مستق ازاتینوع عملکرد باشد، مجموع امت کیاز  شیب یبخش، دارا کی

 متعدد، به یها بخش ایها  دهنده خدمت در نقش افراد ارائه یعیتجم ازیامت ز،یمرکز ن ی مستقیمعملکرد گروه پرستار ازیامت انهیمحاسبه م یبرا
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 دفتر وزیر
 یمبنا مربوط به همان بخش/واحد ازاتیهر بخش/واحد، صرفاً امت ازاتیامت انهیاست در محاسبه م یهیبد .فرد لحاظ خواهد شد یینها ازیعنوان امت

 رار خواهد گرفت.محاسبات ق انجام

 های فردی در محاسبه کارانه گروه پرستاریفصل سوم: شاخص

های عملکردی این دستورالعمل بر اساس شاخص 1ماده درآمد قابل توزیع به عنوان کارانه کارکنان گروه پرستاری بیمارستان موضوع  -3ماده 

 گردد:فرد بر اساس موارد زیر محاسبه می)کارکنان گروه پرستاری با عملکرد مستقیم و غیر مستقیم( برای هر 

 امتیاز کیفی عملکرد فرد -1

 گردد. دستورالعمل تعیین می یک( در پیوست شماره 3-1( و )2-1) (،1-1براساس جداول شماره )« امتیاز کیفی فرد» 

ده با رعایت موارد ذیل سنجی قبت پرستاریخدمات مراضریب کیفی به طور ماهیانه براساس کیفیت عملکرد فرد و مشارکت وی در ارائه  -1تبصره 

 :و باید به رویت فرد برسد شود می

 گردد.همان بخش تعیین می( لبلا فص/ ماما مسئول )مسئول پرستاری هر بخش توسط سرپرستار  کارکنان گروهنمره کیفی  .1

خدمات پرستاری /رئیس انتقال توسط مدیرمستقل / تیم اعزام و  CPR مرکز/ تیم سوپروایزرهای/ ماما مسئول/ نمره کیفی سرپرستار .2

 گردد. )مترون( مرکز تعیین می

( در عملکرد فرد اعمال می گردد. شایان ذکر 1ضریب کیفی بر اساس امتیاز مکتسبه به شرح جدول شماره )نحوه اعمال ضریب کیفی:  -2 تبصره

 باشد.نمی %80است ضریب کیفی عملکرد در هر صورت کمتر از 

 

 

 

 

 

 – 8/0میتواند بین  و باشد( می1( حداکثر یک )3امتیاز کیفی عملکرد گروه پرستاری با عملکرد غیر مستقیم )مشمولین جدول شماره  -3تبصره

 . شود گرفته نظر در( پیوست جداول و ابلاغی مقررات و قوانین اساس بر ارزیابی)  فرد عملکرد کیفیت به توجه با 1

با توجه به کیفیت  1/1-8/0باشد و میتواند بین می 1/1تا  2سقف امتیاز کیفی عملکرد کارکنان گروه پرستاری مشمولین جدول شماره  -4تبصره

صرفا به مشمولین دارای  1/1جداول پیوست( در نظر گرفته شود. ضمنا امتیاز کیفی  عملکرد فرد )ارزیابی بر اساس قوانین و مقررات ابلاغی و

 رضایتمندی کامل مسئول مربوطه از کیفیت عملکرد فرد، تعلق خواهد گرفت. شاغل در بخش های مرتبط ومیلی مرتبط پرستاری تحصیلات تک

   رد( امتیاز کمی عملکرد ف2

 ( امتیاز کمی عملکرد کارکنان گروه پرستاری با عملکرد مستقیمالف

ماران ارائه خدمت می نمایند از ضرب تعداد بیماران/ جلسات / دقایق/ در امتیاز امتیاز کمی عملکرد کارکنان گروه پرستاری که بطور مستقیم به بی

 ( محاسبه می گردد:2تریاژ و ...( بر اساس جدول شماره )سطح مراقبتی، گروه مربوطه خدمات ارائه شده )امتیاز 

در بخش ها/ اورژانس  یبستر یتخت ها هی)اورژانس(( شامل کل یپزشک یتهایفور یو بستر ی)بستر 8تا  1 فیاز رد -2نوع بخش در جدول شماره  -1

 است. مانیو بلوک زا

بخش  کیدر  مارانیب هیوجود ندارد و کل 2جدول شماره  8تا  1 فیموارد مندرج در رد کیبه تفک ینیبال یکه بخش ها یدر مراکز درمان -تبصره

 خواهد بود. 2( جدول شماره 4 ی) گروه مراقبت 5شماره  فیمنطبق با رد ماریقابل محاسبه به ازاء هر ب ازیامت شوند،یم یبستر

 تخت ها در اورژانس تحت نظر است. هی)اورژانس تحت نظر( شامل کل 16تا  9 فیعملکرد از رد یکم ازیامت 2نوع بخش در جدول شماره  -2

و  ی/ بستری/ اورژانس بسترییاورژانس تحت نظر/اورژانس ماما یبخش ها هی( در کلینام پرستار/ماما ) فرد ارائه دهنده خدمت مراقبت صیتخص -3

 :ردیپذ یدو مرحله صورت م یط مانیبلوک زا

 

 

 کیفیامتیاز : ضریب 1جدول شماره 

 ضریب کیفی عملکرد امتیاز

 گردد. یمحاسبه م یعملکرد فرد ازیامت 80%  8/0-0

 گردد. یمحاسبه م یعملکرد فرد ازیمتا90% 9/0

 گردد. یمحاسبه م یعملکرد فرد ازیامت 100% 1

 .ضریب افزایشی در عملکرد فردی محاسبه می گردد 10% 1/1
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 دفتر وزیر
 پرستاری با عملکرد مستقیم گروهامتیاز کمی عملکرد  -2جدول شماره 

 امتیاز شرح خدمات و مراقبتهای پرستاری نوع بخش ردیف

1 

بستری و بستری 

فوریتهای 

پزشکی 

)اورژانس و 

 بلوک زایمان(

 

 28 هر بیمار در هر نوبت کاری در بخش مراقبت های ویژه تخصصی قلب باز اطفال و نوزادان  ءبه ازا -8گروه مراقبتی 

 PICU) 16، کودکان سوختگی ،پیوند ،قلب باز( ه تخصصیبه ازاء هر بیمار در هر نوبت کاری در بخش های مراقبت ویژ -7گروه مراقبتی 2

3 
و بخش  تخت های ایزوله(، NICU)عمومی، مسمومین،به ازاء هر بیمار در هر نوبت کاری در بخش های مراقبت ویژه  -6مراقبتیگروه 

 مادر باردار نیازمند مراقبت ویژه
13 

4 
، قلبیمراقبت های ویژه  ،SCU،POST ICU ،Intermediate ICUبه ازاء هر بیمار در هر نوبت کاری در بخش های  -5گروه مراقبتی

 و بلوک زایمان  سوختگی

5/6  

7/3 ، داخلی، کودکان، نوزادان، عفونی، توانبخشی، مسمومینPOST CCU به ازاء هر بیمار در هر نوبت کاری در بخش های -4گروه مراقبتی 5  

 3 های جراحی محدود، انکولوژی و بخش به ازاء هر بیمار در هر نوبت کاری در بخش های جراحی )بزرگسالان( -3گروه مراقبتی 6

3/2 جراحی چشم، گوش، حلق و بینی بزرگسالان-به ازاء هر بیمار در هر نوبت کاری در بخش های روان حاد -2گروه مراقبتی 7  

7/1 **و نوزاد سالم )در بخش( به ازاء هر بیمار در هر نوبت کاری در بخش های روان مزمن -1گروه مراقبتی 8  

9 

اورژانس تحت 

اورژانس نظر  

 ییماما

5/1 هر بیمار در اتاق عمل اورژانس/ سر پایی ءبه ازا  

5/1 اژیتر 4سطح  ماریبه ازاء هر ب 10  

5/2 در اورژانس بیمارستان های تک تخصصی روان پزشکی اژیتر 4سطح  ماریبه ازاء هر ب 11  

5/3 تریاژ 3به ازاء هر بیمار سطح  12  

 5 یروان پزشک یتک تخصص یها مارستانیدر اورژانس ب  اژیتر 3سطح  ماریبه ازاء هر ب 13

 8 تریاژ 2به ازاء هر بیمار سطح  14

 11 تریاژ 1به ازاء هر بیمار سطح  15

3/0 بیمار /پرستار/ماما تریاژ  کننده  16  

اتاق عمل/ کت  17

لب و 

 الکتروفیزیولوژی

 

1/0 مشارکت در عمل جراحی دقیقههر  /هوشبر  -سرکولار -اسکراب  

5/1 بیمار //آماده سازی ریکاوری 18  

2/0 هر دقیقه مشارکت در عمل جراحی /پمپیست/ وینیست  19  

5/1 نوزاد هر /)سزارین(مراقبت از نوزاد در اتاق عمل 20  

21 
 هوشبری

 5 بیمار /( یدرد ) هوشبر یب مانیزا

 3 قیتزر ازمندی/ نیهوشیتحت ب یبردار ریتصو 22

 CRRT/دیالیز 23

 

 2 ) جداگانه( و دیالیز صفاقی به ازاء هر قطع یا وصل همو دیالیز

 5 و همودیالیز پرتابل در هر نوبت کاریCRRT در 24

25 

  درمانگاه

 

 3  (یی/سرپایبستر ماریب -)جلسه یدرمان یمیش

26 

سنگ شکن، اسکوپی های خارج از ، تزریق ماده فارماکولوژیک ROP، پای دیابتی، در خدمات سرپایی انواع پانسمان های سوختگی، زخم های بستر

 ، تزریق خون و فراورده های903582، تزریقات مشمول کد ارزش نسبی  LTM،(ECT) ، تشنج زایی الکتریکیرپر فشااتاق عمل، درمان اکسیژن 

 بیمار ، لکوفرزیس /فرزیس پلاسما ،خونی، تالاسمی و هموفیلی

2 

27 
 یدرمان یمیش یداروها یآماده ساز -(903580)سرپایی در محدوده شرح وظایف کارشناس پرستاری مشمول کد خدمات درمانگاهی کلیه در 

 بیمار یی//سرپایبستر
1 

28 
شتاب دهنده 

 های خطی
 1 / بیمار در خدمات سرپایی درمانی با شتاب دهنده های خطی و پزشکی هسته ای

 اعزام و انتقال  29
8/4 خدمات تیم اعزام و انتقال به ازاء تا یک ساعت )با حضور بیمار(در   

4/2 یک ساعت اضافه )با حضور بیمار(اعزام و انتقال به ازاء هر  میدر خدمات ت  

 قابل محاسبه خواهد بود 2جدول شماره  17 فیمطابق رد یجراح میمشارکت کنندگان در ت هیجهت کل ،یهوشیبه خدمات ب ازیدر صورت ن یعملکرد ازاتی*امت

 باشد.جمع امتیاز بلوک زایمان لحاظ شده و جداگانه قابل محاسبه نمی **امتیاز مراقبت نوزاد سالم در بخش بلوک زایمان در سر
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ا پایان پذیرد و تمسئول هر بیمار صورت می /مامابه بیمار )انتخاب بیماران تحت مراقبت پرستار( توسط پرستار /مامامرحله اول: تخصیص نام پرستار

 وجود دارد.  مسئول همان شیفت امکان ویرایش برای پرستار

 تا زمان حضور بیمار در همان -)بیماران اختصاص یافته به هر پرستار(، توسط سرپرستار/ماما مسئول /مامامرحله دوم: تایید و یا ویرایش نام پرستار

 مار( و با در نظر گرفتن مهلت زمانی دو روز امکان پذیر است.  بخش )قبل از انتقال/ترخیص بی

 د. گرددر صورتی که سرپرستار/ ماما مسئول در مدت دو روز تایید و یا ویرایش نام پرستار/ماما را انجام ندهد، به صورت خودکار تایید می -1تبصره 

 زریمربوطه صرفا توسط سوپروا یپرستار یثبت گروه مراقبت ژه،یتخت و زمنداین مارانیمانند ب سیشده خارج از سرو یبستر مارانیجهت ب -2تبصره

/ دیی/تاسیخارج از سرو یبستر مارانیب یگروه مراقبت نییجهت تع یدسترس فتیدر هر ش زریسوپروا یبرا، بنابراین است ریامکان پذ فتیدر هر ش

 .دباشیفعال م شیرایو

ها/ واحدهای مراکز درمانی جهت محاسبه امتیازات اورژانس( در کلیه بخش -بستری -بیمار )سرپاییتخصیص نام پرستار/ماما به ازاء هر  -3تبصره

دفتر خدمات پرستاری مرکز  /رییسبخش مربوطه و مدیر /ماما مسئول/سرپرستار/مامابر عهده پرستار ثبت،عملکردی الزامی بوده و مسئولیت عدم 

 باشد.  می

ار ب تواند یک فرد باشد ولی لازم است دووصل کننده/قطع کننده الزامی است که می تخصیص نام پرستاردر بخش دیالیز به ازاء هر بیمار  -4تبصره 

  ثبت گردد.

 و به عنوان نقش های اسکراب، هوشبر، سرکولار، پمپیست، وینیست، مراقب نوزاد جراحی تیم ارائه دهنده خدمت درتخصیص نام افراد  -5تبصره

) به استثناء نقش سرکولار صرفا در دو تیم( ثبت نام هر فرد  ضمنا،پذیرد. همچنین ریکاوری/ آماده سازی بیمار توسط سرپرستار اتاق عمل صورت می

پیست و ثبت نام هر فرد در چند نقش همزمان در یک تیم جراحی به عنوان سرکولار، اسکراب، پم در هر زمان، صرفا در یک تیم جراحی مجاز است.

 می باشد.  مرکز یدفتر خدمات پرستار سیی/رریو مد وینیست امکان پذیر نیست. مسئولیت نظارت بر ثبت صحیح عملکرد بر عهده سرپرستار اتاق عمل

ش نقمنظور از تیم ارائه دهنده خدمت، کلیه افرادی است که بر اساس قوانین و مقرارت ابلاغی از سوی وزارت متبوع مجاز به ارائه خدمت در  -6تبصره

 باشند. ی می/ آماده سازیکاوریمراقب نوزاد و ر ست،ینیو ست،یپمپاسکراب، هوشبری، سرکولار،  های

ثبت گروه مراقبتی/سطوح تریاژ در کلیه بخش های اورژانس تحت نظر/ اورژانس بستری/ بستری و بلوک زایمان به صورت خودکار بر اساس بخش  -4

 ارائه دهنده خدمت به بیمار صورت می پذیرد. 

 .پرستاری در اورژانس تحت نظر )در صورت عدم تشکیل پرونده بستری( سطح تریاژ می باشد گروهملاک محاسبه عملکرد  -1 تبصره

پرستاری در اورژانس بستری/ بخش های بستری/ بلوک زایمان ) در صورت تشکیل پرونده بستری( گروه  گروهملاک محاسبه عملکرد  -2تبصره

 پرستاری می باشد. یمراقبت

به مجموع ساعات مشارکت در عمل جراحی )زمان اعلام شده توسط دقیقه(  30) مجموعا  ، قبل و بعد از عملدقیقه جهت آماده سازی 15 -3تبصره

 گردد.سرکولار، هوشبر، پمپیست، وینیست( اضافه می جراح( به کلیه نقش های مشارکت کننده اعم از )اسکراب،

  باشد.نقش هوشبری امتیاز مربوطه قابل ثبت و محاسبه می، صرفا جهت 2جدول شماره  21 در زایمان بی درد مطابق ردیف -4تبصره

خدمات ذکر شده در ستون شرح خدمات به محل  افتیدر یبرا یبستر ماریب کهی، در صورت2جدول شماره  29تا  21 یها فیدر خصوص رد -5هتبصر

 می ییپرستار ارائه دهنده خدمت در محل واحد/بخش سرپا یذکر شده در ستون مربوطه قابل محاسبه برا ازیامت دیمراجعه نما ییواحد/بخش سرپا

 باشد.

ه بتی بر اساس بخش مقصد ساعت در اورژانس و تشکیل پرونده ) بستری( قابلیت ثبت خودکار گروه مراقب 6در صورت ماندگاری بیمار بیش از  -5

 یاز در سر جمع امتیاز فرد ارائه دهنده خدمت لحاظ خواهد شد. و هر دو امت تریاژ )در بیماران سرپایی و بستری موقت( جایگزین میگردد جای سطح

به استثناء مراکز  -2جدول شماره 6،7،8امتیاز کمی گروه پرستاری با عملکرد مستقیم در شیفت عصر در بخش های عمومی )ردیف های  -1تبصره 

  قابل محاسبه خواهد بود. 8/0جراحی محدود( با ضریب 

گردد.  یمحاسبه م 5/1 بیبا ضر ماران،یتر بودن مدت زمان ارائه خدمت به ب یطولان لیشب، بدل یها فتیدر ش یپرستارعملکرد گروه  -2تبصره 

 نید. بنابراکن یم افتیدر یشب مراقبت پرستار فتیش کیبه صورت مداوم در طول  ماریب کیباشد که  یقابل محاسبه م ییجهت بخش ها بیضر نیا

 باشند. یم یمستثن بیضر نیستاره دار از اعمال ا یدر تخت ها کردعمل یکم ازیامت، CRRTبجز بسته خدمات و مراقبتهای پرستاری در 
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 دفتر وزیر
 ( امتیاز کمی عملکرد کارکنان گروه پرستاری با عملکرد غیر مستقیم:ب

  می گردد:  محاسبهبا اعمال ضریب حضور  3شماره امتیاز کمی عملکرد کارکنان گروه پرستاری با عملکرد غیر مستقیم به شرح جدول 

 پرستاریگروه  کارشناسنفر  3حداقل مشروط بر اینکه  3 جدول 8 و 7، 6، 5واحدهای ذکر شده در ردیف  )سرپرستار( امتیاز کمی عملکرد مسئول -1

 8و  7، 6، 5مطابق نحوه محاسبه ذکر شده در ردیف در غیر اینصورت  خواهند بود. 3جدول شماره  3 مشمول ردیفزیر مجموعه را مدیریت کنند 

سرپرستار درمانگاه مراکز تک تخصصی روان پزشکی در صورتیکه کلیه سمت های عملکرد  یکم ازیامت در خصوصمحاسبه خواهد شد. جدول مذکور 

ی باشند، ملاک محاسبه، میانه امتیاز عملکردی سمت های ارشد در رشته روان پرستار یکارشناس یلیمدرک تحصپرستار شاغل زیر مجموعه دارای 

 ( خواهد بود. 3جدول شماره -3پرستار زیر مجموعه با اعمال ضریب مربوطه )ردیف 

درصد سایر پرستاران/ماما حاضر در  20( در هر بخش تا سقف 4و  3 جانشین سرپرستار/ استاف و مسئول شیفت )ردیف -سرپرستار/ماما مسئول -2

باشند، در صورت ثبت عملکرد مستقیم بیش از سقف تعیین شده، آن می( می)در صورت ارائه خدمات مستقنوبت کاری مجاز به ثبت عملکرد مستقیم 

حذف خواهد شد. مرکز )مترون( مدیر/ رییس خدمات پرستاری  با دستورنوبت کاری از مجموع ساعات حضور فرد به عنوان عملکرد غیر مستقیم 

 خواهد بود.  مرکز )مترون( یخدمات پرستار سیی/ رریمدمسئولیت اجرای این بند بر عهده 

عملکرد  ازیمحاسبه امت باشد،یدار م کنترل عفونت را عهده زریسوپروا فیکه کارشناس انجام وظا تخت 300کمتر از  یدارا یدر مراکز درمان -3

 . ( قابل انجام است3جدول شماره ) 2 فیمرکز )مترون(، مطابق رد یخدمات پرستار سی/رئریمد دیی( با تأ6 فیکارشناس کنترل عفونت )رد

مشروط بر دارا بودن  3جدول شماره  5ی مطابق ردیف روان پزشک یتک تخصص مراکزپرستار شاغل در درمانگاه نحوه محاسبه امتیاز عملکرد  -4

 قابل محاسبه خواهد بود. 2شماره  جدول27ردیف حداقل مدرک کارشناسی ارشد در رشته روان پرستاری می باشد، در غیر اینصورت مطابق 

 ی مرکز )مترون( خواهد بود.خدمات پرستار سیی/ رریمدمسئولیت اجرای این بند بر عهده  

ارائه خدمات،  جهت 3جدول شماره  9و  8 ، 7 ، 6 ، 5های  های ذکر شده در ردیفگروه پرستاری شاغل در واحدها / بخشدر صورتیکه کارکنان  -5

 خواهند بود.این دستورالعمل ن اجرای زیر مجموعه مدیریت پرستاری مرکز نباشند مشمول

 دریافت کارانه کارکنان گروه پرستاری با عملکرد مستقیم و غیر مستقیم:  -4 هماد

 نمایند )به عنوان مثال: فردی سرپرستار بخش درمانگاه و در فعالیت واحد /بخش یک از بیش در کارکنان گروه پرستاری از یک هر که صورتی در -1

با احتساب  فرد عملکرد، های عصر و شب به عنوان پرستار ارائه خدمت نمایندشیفت های عصر و شب سوپروایزر مرکز است( یا سرپرستار در شیفت 

 .می گردد و پرداخت محاسبه غیر مستقیم، ونوع عملکرد مستقیم 

  گردد.  به سر جمع امتیازات اضافه میامتیاز کمی عملکردی همان بخش لحاظ و  ضریب نمره کیفی هر بخش به صورت مجزا در -تبصره 

 حضورضریب  -5ماده      

به ساعت حضور فیزیکی موظف  است که نشان دهنده نسبت حضور فیزیکی25/1حضور کارکنان با عملکرد غیر مستقیم عددی در دامنه صفر تا  ضریب

و چنانچه نصف  1شود. مثلاً اگر فردی ساعت حضور فیزیکی موظف خود را بطور کامل حضور داشته باشد عدد باشد و عیناً در فرمول جا گذاری میمی

و به همین نسبت در صورت کارکرد بیش از ساعت  5/0حضور فیزیکی داشته باشد )به هر دلیل مانند مرخصی، استعلاجی ...( عدد موظف، ساعت 

 یمشمول اجرا میرمستقیکارکنان با عملکرد غ شودیم یادآوری قابل محاسبه می باشد. 25/1ر تا حداکثر موظف و یا کمتر از آن به صورت عدد بین صف

 .ندیارائه خدمت نما اه سمت ریو مقررات، تا سقف مقرر در سا نیمطابق قوان توانندی( م5ماده )

( مکسیا)ت ابیفرد بر اساس گزارش سامانه حضور و غ یحضور واقع م،یرمستقیکارکنان با عملکرد غ یکیزیحضور ف زانیمحاسبه م یمبنا - 1 تبصره

 یو بدون کسر مرخص یور بهره یساعت موظف بدون احتساب قانون ارتقا یموظف بر مبنا یکیزیساعات حضور ف ن،یدر سمت مربوطه است. همچن

 . گرددیم نییتع یستحقاقا یمرخص ای یاستعلاج

  .شوددر نظر گرفته می 2عددی در دامنه صفر تا  پرستار/کمک اریهکمک بسمت های  حضور ضریب-2تبصره
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 دفتر وزیر

 فصل چهارم: نحوه محاسبه کارانه گروه پرستاری

، بر اساس نحوه عملکرد هر فرد )مجموع امتیازات مرکزقابل پرداخت به عنوان کارانه هر یک از کارکنان گروه پرستاری شاغل در  یالیمبلغ ر -6ماده 

و به مرکز  )درآمد وصولی( یدر یک مرکز درمانی/ مبلغ ریالی احصاء شده از محل اجرای قانون تعرفه گذارکارانه مجموع امتیازات (/ عملکردی

 روش ذیل تعیین می گردد:

 گردد:در مرکز، براساس امتیازات هر فرد و به روش زیر تعیین می قیمعملکرد مستمبلغ کارانه هر یک از کارکنان گروه پرستاری با -1

 کیفی عملکرد[ امتیاز ضریب× امتیاز کارانه فرد = ] امتیاز کمی عملکرد 

 گردد:در مرکز، براساس امتیازات هر فرد و به روش زیر تعیین می عملکرد غیر مستقیممبلغ کارانه هر یک از کارکنان گروه پرستاری با  -2

 ضریب حضور فرد[ × امتیاز کیفی عملکرد × امتیاز کارانه فرد =  ] امتیاز کمی عملکرد 

  ∑کارانه مرکز = )امتیاز کارانه هر فرد در بخش ها یا واحدهای مرکز( اتمجموع  امتیاز -3

ضریب امتیاز کارانه هر فرد=  -4
    امتیاز کارانه فرد

   مجموع امتیازات کارانه مرکز
    

  مبلغ قابل توزیع به عنوان کارانه گروه پرستاری× = ضریب امتیاز کارانه هر فرد  ریالی قابل پرداخت به عنوان کارانه فردمبلغ  -5

 را در اختیار هر یک از کارکنان گروه پرستاری قرار دهد. این کارنامه  اتهیات اجرایی مکلف است فیش پرداختی شامل کلیه امتیاز -تبصره

 .الحساب( از طریق مدیریت مرکز در اختیار همه کارکنان مشمول قرار گیردهمراه هر پرداخت کارانه )اعم از قطعی یا علیمی بایست 

 

 

 

 

 

 

 امتیاز کمی عملکرد گروه پرستاری با عملکرد غیر مستقیم -3جدول شماره 

 امتیاز کمی عملکرد غیر مستقیم عنوان شغلی ردیف

 مدیر/ رئیس خدمات پرستاری مرکز )مترون( 1
 رکزشاغل در مبا عملکرد مستقیم   یعملکرد  گروه پرستار یکم ازیامت انهیو نه دهم( برابر م کی) 9/1

 (دستورالعمل کارانه کارکنان غیرپزشک )به استثنای گروه پرستاری( 4فصل  4ماده  2)با رعایت تبصره 

2 
 -اتاق عمل -اورژانس -سوپروایزر )سوپروایزر های بالین

 و معاون مترون( کنترل عفونت -آموزش -ارتقا سلامت

 شاغل درگروه پرستاری با عملکرد مستقیم دهم( برابر میانه امتیاز کمی عملکرد شش )یک و  6/1

  مرکز

 خش شاغل در بگروه پرستاری با عملکرد مستقیم برابر میانه امتیاز کمی عملکرد  دهم( سه)یک و  3/1 سرپرستار/ماما مسئول 3

 خش شاغل در بگروه پرستاری با عملکرد مستقیم برابر میانه امتیاز کمی عملکرد )یک ویک دهم(  1/1 جانشین سرپرستار/ استاف/ مسئول شیفت 4

5 
روان  یتک تخصص مراکزشاغل در درمانگاه  پرستار

 مستقل CPR می/ اعضاء تیپزشک
  رکزشاغل در م میبا عملکرد مستق یعملکرد گروه پرستار یکم ازیامت انهیدهم( برابر م کیو کی) 1/1

6 
واحد های  به عنوان کارشناسگروه پرستاری شاغل 

 ابتیکنترل عفونت، د ر،یگیپرستار پ مار،یآموزش ب
  شاغل در مرکزگروه پرستاری با عملکرد مستقیم میانه امتیاز کمی عملکرد درصد  85

7 
گروه و  (ییو سرپا یبستر ی)شاغل در بخش ها اریبه

)ساده( و  تزریقات و پانسمانشاغل در واحد  یپرستار

 غربالگری، واکسیناسیون تراپی،سرم

 مرکز شاغل در گروه پرستاری با عملکرد مستقیم میانه امتیاز کمی عملکرد درصد  65

8 
ر، ، بانک شیونیزاسیشاغل در واحد استرل یگروه پرستار

 آموزش شیردهی
  با عملکرد مستقیم شاغل در بخش مربوطه گروه پرستاریرصد میانه امتیاز کمی عملکرد د 60

 با عملکرد مستقیم  شاغل در بخش مربوطهدرصد میانه امتیاز کمی عملکرد گروه پرستاری 45 اریکمک پرستار /کمک به 9
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 دفتر وزیر
 فصل پنجم: سایر مقررات مربوطه

ر کامل برون اند، در صورتی که واحد/بخش به طوهای خدماتی به کارگیری شدهدر خصوص کارکنان گروه پرستاری که از طریق شرکت -7ماده 

باشد، ولی کارکنان شرکتیِ گروه پرستاری اند از شمول دستورالعمل خارج میسپاری شده است، نیروهایی که از طریق شرکت به کارگیری شده

 لاند در شمول دستورالعمل خواهند بود و برای پرداخت کارانه به ایشان مطابق لیست تنظیمی بخش محهایی که برون سپاری نشدهدر بخش

 گردد. بایست قرارداد شرکت اصلاح شود. در صورت نیاز میفعالیت، انجام می

های  گردد )در قالب شرکتشود و بخشی از نیروی انسانی توسط شرکت تامین میدر صورتی که واحد/بخش مربوطه توسط مرکز اداره می -8ماده 

مند خواهند شد و قرارداد شرکت های خدمات نیروی انسانی(، از مزایای این دستورالعمل بهره خدمات پیمان کاری و تامین نیروی انسانی و تعاونی

باید به نحوی اصلاح گردد که پرداخت لازم به شرکت جهت جبران خدمات نیروی انسانی مربوطه صورت گیرد و شرکت متعهد گردد  با مرکز

نان کارکپرداخت کارانه نیروی انسانی خود را در واحدهای مجری، متناسب با پرداخت کارانه سایر کارکنان مشابه با رعایت قانون، همزمان با سایر 

 گردند.مند میاند، از مزایای این دستورالعمل بهرهشده یدرون سپارهایی که این دستورالعمل پرداخت نماید. بدیهی است بخش و در چارچوب

و برداشت از محل  ردیگیکار انجام م، صرفاً در چارچوب ضوابط و مقررات ناظر بر اضافههاعتبارات مربوط نیکار و تأمپرداخت اضافه -9ماده 

کار اعمال هرگونه اضافه ایدرج  نی. همچنباشدیمنظور، مطلقاً مجاز نم نیا یبرا یخدمات پرستار یگذارقانون تعرفه یحاصل از اجرا یدرآمدها

 .استناد است رقابلیو غ یتحت هر عنوان و به هر نحو، در محاسبه و پرداخت کارانه، فاقد وجاهت قانون ،یقیتشو

 اضافه کار در فیش پرداختی کارکنان می باشد. مبالغ کارانه از مبالغ موسسه موظف به جداسازی -1تبصره 

 های دهدانشک/ دانشگاه به وابسته های بیمارستان در شاغل پرستاری گروه کارانه پرداخت نحوه دستورالعملاین دستورالعمل جایگزین  -10ماده 

مورخ  1504/101 و19/08/1401مورخ  1078/100 به شماره پزشکی آموزش و درمان بهداشت، وزارت درمانی و بهداشتی خدمات و پزشکی علوم

پس از طرح و تصویب در دبیرخانه شورای گردد. هر گونه تغییر در مواد و تبصره های این دستورالعمل، میو اصلاحیه های بعدی آن  22/6/1402

داشت  و ارسال توسط دبیر شورا ) معاون درمان( و با ابلاغ مقام برنامه ریزی و نظارت بر توزیع درآمد اختصاصی مستقر در معاونت درمان وزارت به

ای که خارج از فرایند هر گونه دستورالعمل و بخشنامه .باشدعنوان رئیس شورا و یا معاون درمان بعنوان دبیرشورا  قابل اجرا میعالی وزارت به

 باشد.مذکور ابلاغ گردد، فاقد وجاهت قانونی می

نی پیش بیبار مالی اجرای این دستورالعمل در بودجه تفصیلی موسسه از محل اعتبارات و درآمد اختصاصی بخش درمان در سال مربوطه،  -11ماده 

 می شود.

یک نقرار گرفت و از تاریخ ابلاغ در کلیه بیمارستان ها، مراکز آموزشی و درمانی، کلی تبصره مورد تصویب 25و ماده  11فصل،  5این دستورالعمل در 

ها و نامهها، آیینهای ویژه وابسته دانشگاه ها و دانشکده های علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی لازم الاجرا می باشد و کلیه بخشنامه

 گردند. یکن تلقی میلمهای مغایر با آن کاندستورالعمل
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 در نحوه محاسبه امتیازات کارانه گروه پرستاری پرستاریشاخص های تعیین نمره کیفی عملکرد کارکنان گروه : پیوست یک

دستورالعمل( قابل ارزیابی خواهد بود. کنترل مستندات مربوط به این بند از طریق سامانه  3جدول شماره  1* این بند صرفا جهت کلیه سوپروایزرهای شاغل در مرکز ) ردیف 

MCMC .انجام خواهد شد  

وره دسب امتیازات در خصوص دانش آموختگان مامایی، دریافت شماره نظام از سازمان نظام پزشکی به منزله داشتن صلاحیت حرفه ای مامایی میباشد. بدیهی است ک** 

 ای آموزش ضمن خدمت/ بازآموزی سالیانه طبق مقررات و ضوابط مربوطه الزامی میباشد.

سب امتیازات دوره ای در خصوص دانش آموختگان مامایی، دریافت شماره نظام از سازمان نظام پزشکی به منزله داشتن صلاحیت حرفه ای مامایی میباشد. بدیهی است ک*

 یانه طبق مقررات و ضوابط مربوطه الزامی میباشد.آموزش ضمن خدمت/ بازآموزی سال

 انجام خواهد شد. MCMCسامانه  قیبند از طر نیکنترل مستندات مربوط به ا**

( و کارشناسان گروه /ماما مسئولسرپرستار -سوپروایزر -مدیران پرستاری )مدیر دفتر پرستاریعملکرد ( ارزیابی شاخص های تعیین نمره کیفی 1-1جدول شماره ) -الف

 پرستاری با عملکرد غیر مستقیم 
 سنجش اسیمق شاخص های کیفیت ردیف

1 

رعایت استاندارد 

های حرفه ای و 

 مدیریتی

 رعایت کلیه استاندارد های منطبق بر منشور اخلاقی کارکنان 

 پاسخگو بودن به بیمار / همراهان/ همکاران در حوزه وظایف محوله  

 در حوزه وظایف محوله  برگزارشده ینیبال یمرور خطاها ای یجلسات آموزشتعداد 

 پیگیری و تامین حریم خصوصی و محیط مراقبتی مناسب جهت بیماران 

 نظارت موثر بر نحوه ارائه خدمات مراقبتی بر اساس ابزار های مشخص 

 مراقبت تیفیک ای ندیبهبود فرآ یشده براتعداد ابتکارات ثبت

کارشناس  یروهایدرصد ن80زانیها به مبخش یتخصص یهاگاهیکارشناس ارشد مرتبط در جا یروهایمؤثر ن یریکارگ.به

 *ارشد شاغل در مرکز 

2 
توسعه مهارتهای 

 فردی و حرفه ای

 **(معتبرصلاحیت حرفه ای ) پروانهداشتن 

 پرستاریبا گروه داشتن تحصیلات تکمیلی مورد تایید وزارت متبوع و مرتبط 

 زبانهای به تسلط –)مورد تایید وزارت بهداشت  ساعت 40گواهی دوره های مدیریت حداقل  -MBA -MPHداشتن مدرک 

 دانشجویان آموزش در همکاری – کشور( سنجش سازمان تایید مورد مستندات و مدارک ارائه با)  متوسط سطح در خارجی

   هوشبری و عمل اتاق -مامایی -پرستاری

 1مجموع=

 بهیاران  -هوشبر ) کارشناس/کاردان(  -عمل اتاق -ماما -پرستاران عملکرد ( ارزیابی شاخص های تعیین نمره کیفی2-1جدول شماره ) -ب
 سنجش اسیمق شاخص های کیفیت ردیف

1 
رعایت استاندارد های 

 حرفه ای

 از رفتار و توجه پرستار مارانیب تیرضا

 در فرایند های ارائه خدمت مطابق شرح وظایف  ماریب یمنیمراقبت و ا تیفیکاستانداردهای رعایت 

 فتیو کامل ش حیصح لیتحو

 یپرستار یمستندساز حیصح لیتکم

 استفاده از پوشش مناسب مطابق با منشور اخلاقی کارکنان 

 در پرونده مارانیو مستمر ب هیاول یابیارزفرم  لیتکم

 هاکنترل عفونت در انجام مراقبت یاستانداردها تیرعا

 ( بسته به صلاحدید مافوقو... رویکمبود ن-غیر مستقل CPRعضویت تیم ) یبحران طیدر شرا یهمکار زانیم

2 
 مهارتهایتوسعه 

 فردی و حرفه ای

 با گروه پرستاریتحصیلات تکمیلی مورد تایید وزارت متبوع و مرتبط مدرک داشتن 

 **مدرک تحصیلات تکمیلی * و یا حضور در بخش های مرتبط با(معتبرصلاحیت حرفه ای ) پروانهداشتن 

 .آموزشی -اعتبار بخشی مشارکت در امور -در شیفتپذیری مسئولیت  -مرکز یهاتهیکم ایحضور فعال در جلسات بخش  مسئولیت پذیری 3

 1.1مجموع= 
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 کمک پرستاران/ کمک بهیاران عملکرد ( ارزیابی شاخص های تعیین نمره کیفی 3-1) جدول شماره -ج

 ردیف شاخص های کیفیت مقیاس سنجش

 استفاده از پوشش مناسب مطابق با قوانین و مقررات 

کیفیت عملکرد در حوزه 

 وظایف محوله
1 

 پاسخگویی موثر به بیمار / همراهان در جهت رفع نیاز بیماران در حوزه وظایف محوله

 های اولیه مراقبت ارائه نیو کنترل عفونت در ح یمنیاصول ا تیرعا

 مارانیب هیاول یهاموقع مراقبتنجام بها

 فتیش انیدر پا فیوظا حیصح لیتحو

 توجه به حریم خصوصی بیماران 

 پرستاراز برخورد کمک مارانیب تیرضا

 میت یاعضا ریبا پرستار مسئول بخش و سا یو هماهنگ یهمکار

 مورد تایید وزارت بهداشت   داشتن مدرک کمک پرستاری )یکساله(
توسعه مهارتهای فردی و 

 حرفه ای
2 

-سوختگی -ها عمل اتاق کلیه –اورژانس ها -اشتغال به صورت ثابت در بخش های مراقبت های ویژه عمومی و تخصصی

 توانبخشی و روان
 3 مسئولیت پذیری

 1مجموع=


