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 تعاریف :اولفصل 

 روند:می کار به ذیل مشروح معانی در اصطلاحات نامه،آیین این در: 1ماده 

 ایحرفه جزءلف( ا

ای ارزش نسبی جزء حرفه"توزیع کارانه منظور از عبارت ارزش نسبی خدمات سلامت های در کلیه دستورالعمل( 1

 که استبرای تیم پزشکی  خدمت ئهارا یسكر و رتمها ش،لات ههنددننشا ای،حرفه ءجزباشد. می "خدمات سلامت

 باشد:مشتمل بر موارد ذیل می

 1/7/1393هـ مورخ 50982ت/74450ای ارزش نسبی خدمات سلامت موضوع تصویبنامه شماره جزء حرفه .1.1

ای خدمات دندانپزشکی موضوع تصویبنامه شماره های بعدی آن و جزء حرفههیات محترم وزیران و اصلاحیه

 های بعدی آن. هیات محترم وزیران و اصلاحیه 01/09/1399هـ مورخ  /58139ت /98224

های های ویژه وابسته و کلینیكویزیت سرپایی در درمانگاه و کلینیك ایحرفهجزءدرصد درآمد حاصل از  صد .1.2

 ویژه مستقل موسسه 

صد درصد درآمد حاصل از بخش عملکردی برنامه حمایت از ماندگاری پزشکان در مناطق محروم و درآمد  .1.3

 حاصل از تعرفه ترجیحی مناطق محروم. 

 باشند:ای خارج میموارد ذیل از شمول محاسبات جزء حرفه  (2        

 تخصص و فلوشیپ درمانی یا عضو هیات علمی و پزشك عمومی.حکم حقوقی پزشك متخصص، فوق .2.1

 الزحمه برنامه حمایت از ماندگاری پزشکان در مناطق محروم.بخش ثابت حق  .2.2

 الزحمه آنکالی و برنامه مقیمی پزشکان.حق  .2.3

 مطب.  محرومیت از حق .2.4

 ویژه. هایدرصد تعرفه هتلینگ انواع بخش 30درآمد حاصل از  .2.5

 30بزرگسالان، کودکان و نوزادان، از محل  ICUهای در انواع بخشپزشکان الزحمه مقیمی تبصره: حق

گر به استناد بند )الف( و های بیمهپس از کسر کسور سازمان ICU هایانواع بخش تخت روزدرصد تعرفه 

های مدیریت مراقبت 7دستورالعمل شماره  18/02/1381س مورخ /18344/2( بخشنامه شماره 8)ج( ماده )

های بعد از آن بازتوزیع و اصلاحیه 16/12/1399د مورخ 23829/400شده و بر اساس بخشنامه شماره 

 گردد. می
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 ب( تعرفه خدمات پرستاری: 

شماره  نامهتصویبهای پرستاری موضوع ، تعرفه خدمات و مراقبت«تعرفه خدمات پرستاری» منظور از 

 باشد.های بعدی آن میهیات محترم وزیران و اصلاحیه 12/02/1401هـ مورخ 59801ت/21276

 ( کلینیك ویژه مستقل:ج

ای به باشد و توسط هیات مدیرهکلینیك ویژه مستقل واحدی از موسسه است که به لحاظ اداری و مالی مستقل می

های مربوط به اداره کلینیك از شود و تامین کلیه هزینهانتخاب پزشکان شاغل در آن و با حضور ناظر دانشگاه، اداره می

های نگهداری و پشتیبانی به طور کامل انه پزشکان و سایر هزینههای نیروهای انسانی غیرپزشك، کارجمله کلیه هزینه

 شود. گردد، تامین میاز محل درآمدهای آن که به حساب درآمدهای اختصاصی موسسه واریز می

 ( کلینیك ویژه وابسته:د

های آن از هزینه باشد و  همه یا بخشیمیسه به لحاظ اداری و مالی وابسته به بیمارستان یا موس وابسته کلینیك ویژه

های تشخیصی و درمانی بیمارستان یا موسسه به عنوان یکی از بخششود و میتوسط بیمارستان یا موسسه تامین 

  گردد.میمحسوب 

 : تمام وقت جغرافیایی ( پزشکانهـ

تصویبنامه شماره موضوع  نامه پرداخت اعضای هیئت علمی و پزشکان درمانی تمام وقت آیین (1ماده ) (1بند) به استناد

 ، پزشکان دارای مدرکنپزشکا ،علمیی هیات عضاا هیات محترم وزیران، 02/06/1400مورخ هـ 59073ت/56728

از افراد سته آن دبه ، فیاییاقت جغرم وتما( PhDو دکترای تخصصی ) (MD-Ph.D)در علوم پایه دکترای تخصصی

-درمانی، آموزشی-صورت تمام وقت در مراکز بهداشتیکه به د میشوق طلااعلوم پزشکی  هایشاغل در دانشگاه

انتفاعی درمانی در قالب فعالیت م نجااحق  درمانی و مراکز درمانی دولتی دانشگاهی محل خدمت خود اشتغال داشته و

مطب و یا مراکز درمانی )خیریه و موقوفه، خصوصی، دولتی غیردانشگاهی و عمومی غیردولتی( در خارج از مراکز 

 ی را ندارند.دانشگاه

 ( وزارت:و

 ، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی است.«وزارت»منظور از 

 ( موسسه:ز

های علوم پزشکی وابسته به وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی در این دستورالعمل ها و دانشکدهکلیه دانشگاه

 شوند.نامیده می« موسسه»به اختصار 
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 ( سهم موسسه:ح

های  تابعه سازی پرداخت عملکردی بین بیمارستانها است که با هدف متناسببخشی از درآمد اختصاصی بیمارستان

موسسه، ارتقای کیفیت خدمات تشخیصی و درمانی و جذب و ماندگاری نیروی انسانی برجسته در حوزه ستادی موسسه، 

زیع درآمد اختصاصی موسسه در راستای اهداف مذکور، گیرد تا براساس مصوبات کارگروه توکسر و به موسسه تعلق می

 گردد.هزینه 

 ( شورا و دبیرخانه شورا: ط

ریزی و نظارت بر توزیع درآمد اختصاصی مستقر در وزارت بهداشت، درمان و آموزش ، شورای برنامه«شورا»منظور از 

 شود.تشکیل می این دستورالعمل  (2)فصل که مطابق  استپزشکی 

 کارگروه:( ی

 شود. تشکیل میاین دستورالعمل   (2)که مطابق فصل ، کارگروه توزیع درآمد اختصاصی است «کارگروه»منظور از 

 ( هیات:ک

 شود.تشکیل میاین دستورالعمل   (2)که مطابق فصل ، هیات اجرایی است «هیات»منظور از 

 :پرستاری()به استثنای گروه کارکنان غیرپزشك گروه تشخیصی و درمانی (ل

 دیپلم،فوق دیپلم، کمتر از دیپلم، مدارک دارندگان شامل کلیه به استثنای گروه پرستاری کارکنان غیرپزشك

رییس/مدیرعامل بیمارستان، معاونین  سمتهای شاغل در( Ph.D) تخصصی دکترای و ارشد کارشناسی کارشناسی،

های داروخانه، مسئولین واحدهای رادیوتراپی، مسئول تکنسین سوپروایزر آزمایشگاه/ رادیولوژی/بیمارستان، 

، های تشخیصیبخش، تکنسین/کاردان/کارشناس جانشین مسئول بخشهای پاراکلینیكشی و پیراپزشکی، توانبخ

ای، کارشناس رادیوتراپی، کارشناسان ها و کاردان/کارشناس پرتوکار پزشکی هستهرادیولوژی، داروخانه، تکنولوژیست

با هر نوع رابطه استخدامی ای پروانه فعالیت، کاردان/کارشناس واحدهای توانبخشی، کاردان/کارشناس آزمایشگاه دار

مشمولین قانون خدمت پزشکان و پیراپزشکان، قرارداد کار معین و قرارداد مشاغل پیمانی،  رسمی آزمایشی، )رسمی،

باشند که متناسب با میزان عملکرد خود ( میآوران بهداشتروزه و پیام  89قرارداد ساعتی، قرارداد شرکتی، ، کارگری

   شوند.مند میاز مزایای این دستورالعمل بهره

 ل(گروه مالی، اداری، پشتیبانی و سایر کارکنان غیرپزشك)به استثنای گروه پرستاری(:

 دیپلم،فوق دیپلم، کمتر از دیپلم، مدارک دارندگان کارکنان غیرپزشك به استثنای گروه پرستاری شامل کلیه

شاغل در سمتهای مدیر، رییس واحد سایر واحدهای پشتیبانی ( Ph.D) تخصصی دکترای و ارشد کارشناسی کارشناسی،

)مانند واحدهای مدیریت، حسابداری، کارگزینی و امور اداری، فناوری اطلاعات، تجهیزات پزشکی، اعتباربخشی، بهبود 
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، بیماربرن واحدهای پشتیبانی، مسئول دفتر، منشی و نیروی خدماتی ،کیفیت و سایر موارد مشابه( ، کارکنا

واحدهای پشتیبانی با هر نوع رابطه استخدامی )رسمی، رسمی آزمایشی، پیمانی،  کارشناس مسئول/کاردان/کارشناس

د ساعتی، قراردامشمولین قانون خدمت پزشکان و پیراپزشکان، قرارداد کار معین و قرارداد مشاغل کارگری، شرکتی، 

مند باشند که متناسب با میزان عملکرد خود از مزایای این دستورالعمل بهره( میروزه و پیام آوران بهداشت 89قرارداد 

 شوند.  می

 پرستاری: کارکنان گروه(م

 و ارشد کارشناسی کارشناسی، دیپلم،فوق دیپلم، کمتر از دیپلم، مدارک دارندگان شامل کلیه کارکنان گروه پرستاری

 پرستاری، خدمات مدیر معاون ،(مترون) پرستاری خدمات مدیر هایدر سمت لغشا (Ph.D) تخصصی دکترای

 ،مامامسئول/سرپرستار عمل، اتاق و اورژانس سوپروایزر ،(بالینی و آموزش عفونت، کنترل درگردش،) سوپروایزرها

 پرستار، خون، گردش تکنولوژیست و عمل اتاق بیهوشی، تکنسینهای یا کارشناسان ،مامامسئول/سرپرستار جانشین

مامای شاغل در بخش های  و پرستار کمك یا بهیار کمك و بهیار ،شاغل در اورژانس بیمارستان پزشکی فوریتهایماما، 

نمایند و بخش در مشاغل پرستاری ارائه خدمت می بهداشت ه بر اساس مصوبات و بخشنامه های ابلاغی وزارتمجاز ک

رسمی، رسمی آزمایشی، پیمانی، فه گذاری خدمات پرستاری شده است با هر نوع رابطه استخدامی )تعرمربوطه مشمول 

قرارداد ساعتی، مشمولین قانون خدمت پزشکان و پیراپزشکان، قرارداد کار معین و قرارداد مشاغل کارگری، شرکتی، 

مند عملکرد خود از مزایای این دستورالعمل بهرهباشند که متناسب با میزان ( میروزه و پیام آوران بهداشت 89قرارداد 

  شوند.می
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 : ساختار اجرایی دستورالعملدومفصل 

کز درمانی و راهبری کلان پرداخت به ابه منظور ایجاد وحدت رویه و توزیع عادلانه درآمد اختصاصی در مر :2ماده 

نامیده « شورا»که به اختصار « توزیع درآمد اختصاصیریزی و نظارت بر برنامه شورای»کارکنان شاغل در این مراکز، 

 گردد.شود، در وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی تشکیل میمی

 گردد:ترکیب شورا به شرح ذیل تعیین می: 3ماده 

 وزیر بهداشت، درمان و آموزش پزشکی به عنوان رئیس شورا.  .1

 مشاور وزیر و مدیرکل حوزه وزارتی. .2

 وزارت.معاون درمان  .3

 معاون توسعه مدیریت و منابع وزارت. .4

 معاون آموزشی وزارت. .5

 معاون پرستاری وزارت. .6

تواند اختیارات خود را در چارچوب این دستورالعمل و شرح وظایف شورا به دبیر شورا واگذار رئیس شورا می :1تبصره 

 نماید. 

 باشد.شورا می شورا و مسئول ابلاغ مصوبات دبیر معاون درمان وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، :2تبصره 

 احکام اعضای شورا توسط رئیس شورا صادر خواهد شد. :3تبصره 

 گردد:وظایف و اختیارات شورا به شرح ذیل تعیین می :4ماده 

 نظارت عالی بر حسن اجرای مفاد دستورالعمل توسط کارگروه و هیات. .1

 بررسی و بازنگری دستورالعمل در صورت نیاز. .2

گیری در مورد پیشنهادات ارائه شده توسط دبیرخانه و در صورت لزوم ابلاغ اصلاحیه بررسی و تصمیم .3

 دستورالعمل.

 نظارت بر عملکرد دبیرخانه شورا.    .4

ریزی برنامه دبیرخانه شورای»به منظور پیگیری مصوبات شورا و نظارت بر حسن اجرای مصوبات و دستورالعمل،  :5ماده 

شود، در معاونت نامیده می« دبیرخانه شورا»که در این دستورالعمل به اختصار « زیع درآمد اختصاصیو نظارت بر تو

 گردد. درمان وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، تشکیل می

 :باشدترکیب دبیرخانه شورا به شرح ذیل می :6ماده 
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 ارت به عنوان رئیس دبیرخانه شورا.ن استاندارد و تعرفه سلامت وزمدیرکل دفتر ارزیابی فناوری، تدوی .1

 رئیس مرکز بودجه و پایش عملکرد معاونت توسعه و مدیریت منابع وزارت. .2

 مدیرکل دفتر مدیریت بیمارستانی و تعالی بالینی وزارت. .3

 الاختیار معاونت پرستاری به انتخاب معاون پرستاری وزارت.نماینده تام .4

 انتخاب معاون آموزشی وزارت.الاختیار معاونت آموزشی به نماینده تام .5

 مدیر کل دفتر منابع انسانی و پشتیبانی معاونت توسعه و مدیریت منابع. .6

 شود.احکام اعضای دبیرخانه توسط دبیرشورا ابلاغ می :1تبصره 

 باشد.الاجرا میمصوبات دبیرخانه شورا با ابلاغ دبیر شورا، لازم: 2تبصره 

متبوع در جلسات ستاری توسط معاونت پرستاری وزارت ارانه کارکنان گروه پرکلیه درخواستهای مربوط به ک :3تبصره

 ارائه می گردد.

 گردد:وظایف و اختیارات دبیرخانه شورا به شرح ذیل تعیین می: 7ماده 

 نظارت بر حسن اجرای دستورالعمل توسط کارگروه و هیات. .1

 ارائه به شورا.بندی جهت ها و جمعبررسی پیشنهادات واصله از سوی کارگروه .2

 پیگیری حسن اجرای مصوبات شورا. .3

 .پاسخگویی به سوالات موسسه .4

مند این دستورالعمل و نظارت بر اجرای مصوبات شورا، در هر موسسه ریزی برای اجرای نظامبه منظور برنامه :8ماده 

 گردد. شود، تشکیل مینامیده می« کارگروه»که به اختصار « کارگروه توزیع درآمد اختصاصی»

 گردد: ترکیب اعضای کارگروه به شرح ذیل تعیین می :9ماده 

 رئیس موسسه به عنوان رئیس کارگروه.  .1

 .به عنوان دبیر کارگروه معاون درمان موسسه .2

 معاون توسعه مدیریت و منابع موسسه. .3

 معاون آموزشی موسسه/ رئیس دانشکده پزشکی. .4

 صلاحدید ایشان رئیس دانشکده پرستاری به عنوان جایگزین.مدیر پرستاری موسسه و در صورت  .5

 ها با حکم رئیس موسسه.  دو نفر از رؤسای بیمارستان .6

 باشد:وظایف کارگروه به شرح ذیل می: 10ماده 

 های تابعه.بررسی و نظارت بر حسن اجرای دستورالعمل در موسسه و  بیمارستان .1
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 ها و نظارت بر حسن اجرای آنها. ابلاغ مصوبات شورا به بیمارستان .2

های بینی شده بخشنامهسهم موسسه از درآمد اختصاصی مرکز، در سقف درصد پیش کردمحل هزینهتعیین  .3

 ابلاغی  و مصوبات شورا. 

یرپزشك نظارت بر فرایند ارزشیابی عملکرد اعضای هیات علمی، پزشکان غیرهیات علمی و کارکنان غ .4

 ها.بیمارستان

 .سهم موسسه در چارچوب دستورالعمل مدیریت توزیع .5

درصد  5تعیین درصد سهم کارکنان غیرپزشك اعم از گروه پرستاری و سایر کارکنان غیرپزشك از محل  .6

 این دستورالعمل به تفکیك مراکز تابعه. 14( ماده 1ای موضوع تبصره )جزءحرفه

 بار(. مل به شورا )هر سه ماه یكارسال گزارش اجرای این دستورالع .7

 های تابعه به هیات امنای موسسه.ارائه گزارش سالانه عملکرد کارگروه و بیمارستان .8

ها در زمینه اجرای دستورالعمل و عندالزوم  استعلام از پاسخگویی به سوالات و ابهامات احتمالی بیمارستان .9

 دبیرخانه شورا. 

 و اصلاح موارد مغایر با این دستورالعمل یا مصوبات شورا.   هابیمارستانهای اجرایی بررسی عملکرد هیات .10

 های تابعه موسسه.ها و بیمارستانبررسی و نظارت بر تراز مالی بخش .11

 دهد.بار تشکیل جلسه میکارگروه حداقل هرماه یك :1تبصره 

 باشد.الاجرا میمصوبات کارگروه  با رای اکثریت )نصف به اضافه یك اعضا(، لازم :2تبصره 

« هیات»است که در این دستورالعمل به اختصار « هیات اجرایی»، مسئول اجرای این دستورالعمل در بیمارستان: 11ماده 

 شود و دارای ترکیبی به شرح ذیل است: نامیده می

 رئیس یا مدیرعامل یا سرپرست بیمارستان به عنوان رئیس هیات. .1

 ن توسعه بیمارستان به عنوان دبیر هیات.مدیر یا معاون پشتیبانی یا معاو .2

 معاون یا مدیر درمان بیمارستان. .3

 رئیس امور مالی یا رئیس حسابداری بیمارستان. .4

 مدیر پرستاری بیمارستان )مترون(. .5

 ها برای مدت دو سال. های بالینی بیمارستان به انتخاب روسای بخشیکی از روسای بخش .6

 معاون آموزشی بیمارستان. .7

 ( بیمارستان به عنوان عضو فاقد رای.HISفناوری اطلاعات ) رئیس واحد .8

 شود:وظایف هیات به شرح ذیل تعیین می: 12ماده 

 اجرای کامل و دقیق دستورالعمل پرداخت عملکردی پزشکان و کارکنان غیرپزشك. .1



 

10 

 

 درمانی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکیهای علوم پزشکی و خدمات بهداشتی و دانشکده/ی وابسته به دانشگاههااعضای هیات علمی و کارکنان غیر پزشک شاغل در بیمارستان کارانه پزشکان، توزیع هایدستورالعمل تعاریف، کلیات و ساختار اجرایی

 

 های بالینی بیمارستان به عنوان عضو هیات اجرایی.نظارت بر نحوه انتخاب رئیس یکی از بخش .2

 لیاتی نمودن مصوبات کارگروه و نظارت بر حسن اجرای آنها.عم .3

 نظارت بر فرایند ارزشیابی عملکرد بخش/واحدها و افراد شاغل در آنان. .4

 ای به دبیرخانه کارگروه.های منظم دورهارائه گزارش .5
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 فصل سوم: سهم پزشکان و اعضای هیات علمی

کلینیك های ویژه وابسته  الزحمهحق)به استثنای کارانه مجموع رقم پرداختی ماهیانه اسناد  در هر بیمارستان :13ماده 

خصص و فلوشیپ درمانی و هیات ت(، به مجموع پزشکان متخصص، فوقICUمقیمی انواع تخت های ویژه  و مستقل و

پس از کسر مشمولین این ماده  ای حرفهدرآمد بیمارستان از محل جزء  درصد 63از  تواندنمیپزشکان عمومی  علمی و

 بالاتر باشد. کسور )درآمد وصولی( 

تخصصی سوختگی، های تكدر بیمارستانای از محل درآمد حاصل از جزء حرفه درصد 5تواند موسسه می: 1تبصره 

پزشکان  اضافه  کارانه به حداکثر مجموع رقم پرداختی ماهیانه اسناد هزینه را  با  تایید کارگروهروانپزشکی و اطفال 

اجازه داده موسسه یابد. در صورت نیاز به پزشکان افزایش  ایجزء حرفهدرآمد حاصل از  درصد 68این سقف تا  ونماید 

به این  نیزسایر مراکز  سهم موسسه ایاز درآمد حاصل از جزء حرفه  درصد 5از محل  با تایید کارگروه شودمی

 ای افزایش دهد.پزشکان را از محل جزء حرفهها کمك نماید و سهم بیمارستان

،  در سطح موسسه های با عملکرد مالی پایینتواند با تشخیص و تصویب کارگروه، در بیمارستانموسسه می :2تبصره 

 درصد 5های موسسه از محل همان بیمارستان و یا کمكای سهم موسسه حاصل از جزء حرفهدرآمد  درصد 5از محل 

 ها،  به سقف سهم پزشکان اضافه نماید. سایر بیمارستانای سهم موسسه درآمد حاصل از جزء حرفه

در صورتی که مجموع مبالغ سهم پزشکان از سقف تعیین شده در این ماده بالاتر باشد، به نسبت از مبلغ  :3تبصره 

 گردد. پرداختی هر یك از پزشکان کسر می

دستورالعمل پرداخت کارانه  پزشکان درمانی و اعضای »: کارکرد و کارانه پزشکان و اعضای هیات علمی براساس 4تبصره 

های علوم پزشکی و خدمات بهداشتی و درمانی دانشکده/ی وابسته به دانشگاههاهیات علمی شاغل در بیمارستان

 گردد.محاسبه می «وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی
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 گروه پرستاری( به استثنای) فصل چهارم: سهم کارکنان غیر پزشک

ای ویزیت سرپایی حرفهجزءای ارزش نسبی خدمات سلامت و درصد جزء حرفه 10.5  در هر بیمارستان :14ماده 

های خدمات و مراقبت های پرستاری  درصد درآمد حاصل از بسته 4ویژه( و کلینیكای جزء حرفهبیمارستان )به استثنای 

توزیع کارانه کارکنان غیرپزشك )به استثنای گروه پرستاری(  به عنوان درآمد قابلپس از کسر کسور )درآمد وصولی( 

 تعیین گردیده است.

به ) درصد درآمد حاصل از جزء حرفه ای ارزش نسبی خدمات سلامت بیمارستان 5علاوه بر موضوع این ماده،  :1تبصره  

جهت متناسب سازی کارانه و کاهش با تشخیص و تصویب کارگروه   (ویژهای ارزش نسبی کلینیكحرفهاستثنای جزء

تعیین  یر کارکنان غیرپزشك شاغل در بیمارستانمابین کارکنان غیر پزشك اعم از گروه پرستاری و سااختلاف دریافتی 

 .باشد. توزیع درآمد حاصل از این تبصره مشمول کارکنان ستاد موسسه نمیگردید

محل از سهم بیمارستان از درصد  4ای و جزء حرفهحاصل از درآمد محل از سهم بیمارستان از  درصد 10.5 :2تبصره 

و  اندسپاری شدهکه برونهای تشخیصی و درمانی بخش های پرستاریهای خدمات و مراقبت درآمد حاصل از بسته

، باشندمیسپاری های پرستاری نیز به عنوان بخشی از مفاد برونخدمات و مراقبت ای ارزش نسبی  و تعرفهحرفهجزء

 شود.در محاسبات سقف مرتبط با این ماده در نظر گرفته می به عنوان سهم کارکنان غیرپزشك 

گردد، جزء در مواردی که بیمار در قالب زنجیره تامین جهت دریافت خدمات به خارج از بیمارستان ارجاع می: 3تبصره 

 گردد.ای این خدمات به عنوان درآمد قابل توزیع محسوب نمیحرفه

روه استثنای گبه کارکنان غیر پزشك )پرداخت کارانه   هایدستورالعملبراساس  کارکنان غیر پزشك انه: کار4 تبصره

های علوم پزشکی و خدمات بهداشتی و درمانی وزارت دانشکده/ی وابسته به دانشگاههاشاغل در بیمارستان (پرستاری

  گردد.بهداشت، درمان و آموزش پزشکی محاسبه می
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 فصل پنجم: سهم کارکنان غیر پزشک )گروه پرستاری(

های خدمات و مراقبت های پرستاری پس از کسر کسورات درآمد حاصل از بستهدرصد  85: در هر بیمارستان 15ماده 

 .تعیین گردیده استجهت توزیع کارانه گروه پرستاری )درآمد وصولی( 

در های پرستاری های خدمات و مراقبتاز محل درآمد حاصل از بستهسهم خود  درصد 5تواند موسسه می: 1تبصره 

گردد میصورت سرپایی ارائه ه ب شانماتکه اکثر خد مشابه پوست و سایر مراکزی چشم وتخصصی های تكبیمارستان

به حداکثر مجموع رقم پرداختی ماهیانه اسناد هزینه کارانه گروه پرستاری اضافه  با  تایید کارگروه کسر ننموده ورا 

 یابد.های خدمات و مراقبت های پرستاری افزایش درآمد حاصل از بسته درصد 90این سقف تا  ونماید 

های خدمات و مراقبت های درآمد حاصل از بسته درصد 5تواند با تایید کارگروه  از محل در صورت نیاز، موسسه می

را از محل درآمد حاصل از  گروه پرستاریها کمك نماید و سهم سهم موسسه سایر مراکز  به این بیمارستانپرستاری 

  های خدمات و مراقبت های پرستاری افزایش دهد.بسته

از محل درآمد حاصل  های با عملکرد مالی پایینتواند با تشخیص و تصویب  کارگروه، در بیمارستانموسسه می :2تبصره 

سهم  و مراقبت های پرستاری های خدماتدرآمد حاصل از بسته درصد 5در سطح موسسه،  از محل  پرستاری از تعرفه

های خدمات و مراقبت های درآمد حاصل از بسته درصد 5های موسسه از محل همان بیمارستان و یا کمك موسسه

 به سقف سهم گروه پرستاری اضافه نماید. ، هاسایر بیمارستانپرستاری سهم موسسه 

گروه پرستاری شاغل در  های پرداخت کارانهدستورالعمل: کارانه کارکنان گروه پرستاری براساس 3تبصره 

های علوم پزشکی و خدمات بهداشتی و درمانی وزارت بهداشت، درمان و دانشکده/ی وابسته به دانشگاههابیمارستان

 گردد.آموزش پزشکی محاسبه می
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 تخصصیدستیاران دوره تخصصی، فلوشیپ و فوق: سهم  ششمفصل 

درمانی  هایبیمارستان درسلامت ای ارزش نسبی خدمات درصد از درآمد حاصل از جزء حرفه 4در هر موسسه  :16ماده 

 تخصصی پزشکی، دندانپزشکی و داروسازیدستیاران دوره تخصصی، فلوشیپ و فوق سهم عنوان  و آموزشی، درمانی به

  گردید. عیینتاند، که در فرایندهای ارائه خدمت در بیمارستان مشارکت داشته

دستورالعمل پرداخت کارانه  پزشکان درمانی و اعضای هیات علمی » دستیاران بر اساس فصل چهارم: کارانه تبصره

های علوم پزشکی و خدمات بهداشتی و درمانی وزارت بهداشت، دانشکده/ی وابسته به دانشگاههاشاغل در بیمارستان

 گردد.محاسبه می« درمان و آموزش پزشکی
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 ریاست بیمارستان: سهم هفتم فصل

 درآمد حاصل از فروش دارو و تجهیزات پزشکی مصرفی(استثنای درآمد اختصاصی بیمارستان )به درصد از  1 :17ماده 

ای که به تصویب نامهبراساس شیوهگیرد تا کرد در موارد ذیل در اختیار هیات قرار میجهت هزینه با تصویب کارگروه،

 های زیر هزینه گردد:به ترتیب اولویت در سرفصل رسد،هیات می

 .کارکنان رفاهی امور ارتقای .1

 .است  بوده تاثیرگذار بیمارستان، عملکرد بهبود در آنها برجسته عملکرد که کارکنانی به تشویقی پرداخت .2

 .بیمارستان فنی حق مسئول .3

 بیمارستانمسئول فنی حق به جز بیمارستان  به رئیس ریاست بیمارستانپرداخت از محل سهم هرگونه تبصره: 

 د.باشمجاز نمی

 حق مسئول فنی واحدهای پاراکلینیکی پس از تصویب کارگروه دانشگاه.  .4

های آینده هرماه هزینه نگردد؛ درآمد مذکور در ماه در ریاست بیمارستانبخشی از سهم که کل یا در صورتی: 1تبصره 

 باشد.و حداکثر تا پایان سال قابل هزینه می

به منظور ( 17علاوه بر موضوع ماده )پرستاری های و مراقبتگذاری خدمات درصد از درآمد حاصل از تعرفه 2  :18ماده 

رئیس دانشکده پرستاری  مدیر پرستاری/ ارتقاء آموزش و توانمندسازی کارکنان گروه پرستاری به پیشنهاد

 گرددای که توسط  معاونت پرستاری  وزارت متبوع ابلاغ مینامهبراساس شیوهعلوم پزشکی،  هایدانشگاه/دانشکده

 گردد.هزینه می هیات اجرایی بیمارستان در تصویب پس از

ارزش نسبی  ایحرفهجزء )به استثنای ارزش نسبی خدمات سلامت ایحرفهدرصد از درآمد حاصل از جزء 1 :19ماده 

گردد تا با تصویب کارگروه، جهت جبران می ( به سهم ریاست بیمارستان اضافه17علاوه بر موضوع ماده )  ویژه(کلینیك

 ( شاغل در اورژانس بیمارستان )اعم از گروه پرستاری و سایر کارکنان غیرپزشك خدمات پزشکان و کارکنان غیرپزشك

 هزینه گردد.و گروه پرستاری شاغل در درمانگاه 

 70سهم پزشکان و کارکنان غیرپزشك )اعم از گروه پرستاری و سایر کارکنان غیرپزشك( شاغل در اورژانس  :1تبصره

 ویژه(کلینیكارزش نسبی  ایحرفهجزء )به استثنای ای ارزش نسبی خدمات سلامتحرفهدرصد از درآمد حاصل از جزء

 موضوع این ماده تعیین گردید.

ارزش نسبی  ایحرفهجزء )به استثنای ای ارزش نسبی خدمات سلامتحرفهجزءدرصد از درآمد حاصل از 30 :2تبصره

به درآمد قابل توزیع موضوع این ماده جهت جبران خدمات سرپایی ارائه شده در درمانگاه بیمارستان  ویژه(کلینیك

 گردد.کارانه گروه پرستاری اضافه می
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 ها: سهم موسسه از محل درآمد اختصاصی بیمارستانهشتمفصل 

درصد از درآمد اختصاصی )به استثنای درآمد حاصل از فروش دارو و تجهیزات پزشکی مصرفی(  5 :20ماده 

  (21)کرد در موارد تعیین شده در ماده هزینه مناسب با تصویب کارگروه، جهت هزینه-ها با وضعیت درآمدبیمارستان

 گردد:تعیین می

گردد. همچنین از و کودکان سهم موسسه کسر نمیپزشکی، سوختگی تخصصی روانهای تكاز بیمارستان: 1تبصره

 تواند کسر نگردد.درآمد به تشخیص کارگروه، سهم موسسه میهای کمبیمارستان

ای بخشی از مفاد واگذاری باشد، سپاری شوند و جزء حرفههای تشخیصی و درمانی بروندر مواردی که بخش :2تبصره 

 ،ایباشد. در صورتی که جزء حرفهخدمات واگذار شده میبیمارستان از ای جزء حرفهدرآمد درصد از  5سهم موسسه 

سپاری شده سهمی نخواهد های برونبخشای جزء حرفهسپاری نباشد، موسسه از درآمد حاصل از موضوع قرارداد برون

 داشت.

 را به ترتیب اولویت در موارد ذیل هزینه نماید: (20)کارگروه موظف است منابع حاصل از ماده : 21ماده 

 درآمد تابعه موسسه.های کمسازی پرداخت کارکنان پزشك و غیرپزشك شاغل در بیمارستانمتناسب .1

 .درآمد موسسههای کمبیمارستانسازی استاندارد خدمات تشخیصی و درمانی در ارتقا کیفیت و بهینه .2

بر اساس دستورالعمل بازتوزیع کارانه ستادی که توسط  در ستاد موسسهپرداخت به کارکنان و پزشکان شاغل  .3

و با  و ماندگاری نیروی انسانی برجستهجهت جذب رسد دانشگاه تدوین و به تصویب کارگروه موسسه می

های ستانکه در مدیریت و ارتقاء بیمارهای درمان و توسعه معاونتشاغل در مدیران و کارشناسان اولویت 

 .اندنقش بیشتری داشتهموسسه 

ای ارزش نسبی حرفهبه استثنای جزء ) هاای ارزش نسبی خدمات بیمارستاندرصد از جزء حرفه 1: 22ماده 

مدیریت امور درمان و نظارت »به عنوان سهم ( 20هزینه مناسب علاوه بر موضوع ماده )-با وضعیت درآمد( ویژهکلینیك

 هزینه گردد. تصویب کارگروه پیشنهاد معاونت درمان موسسه و  باگردد تا منظور می «موسسه
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 بیمارستانیفصل نهم: سهم کارکنان شاغل در اورژانس پیش

بیمارستانی از مزایای درآمد اختصاصی مندی کارکنان شاغل در اورژانس پیشبا توجه به لزوم بهره: 23ماده 

به استثنای )ای ویزیت سرپایی حرفهجزءو  سلامتای ارزش نسبی خدمات جزء حرفه درصد از 2.5ها، بیمارستان

در  های خدمات و مراقبت های پرستاریدرآمد حاصل از بستهدرصد از  3و  (ویژهای ارزش نسبی کلینیكحرفهجزء

عملیاتی شاغل در گیرد تا جهت تشویق پزشکان و کارکنان  در اختیار رئیس موسسه قرار می های دولتی بیمارستان

 نامه مربوطه، بازتوزیع گردد.بیمارستانی در قالب آییناورژانس پیش

این ماده جایگزین مصوبه قبلی هیات امنای موسسه در خصوص پرداخت به کارکنان شاغل در اورژانس  تبصره:

 شود.بیمارستانی میپیش
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 : سایر مقررات مربوطهدهم فصل

مورخ  13251ها، موضوع بخشنامه شماره جایگزین دستورالعمل نظام نوین اداره بیمارستاناین دستورالعمل   :25ماده 

و  26/11/1393مورخ  1525/100و دستورالعمل پرداخت مبتنی بر عملکرد موضوع بخشنامه شماره  12/10/1378

به لزوم اجرای گردد. با توجه های بعدی آنها میو اصلاحیه 18/06/1402د مورخ /1440/101و  19/08/1401مورخ  1079/100

های این دستورالعمل، تنها با کسب مجوز هماهنگ این دستورالعمل در کلیه موسسات، هر گونه تغییر در مواد و تبصره

 پذیر است.مکتوب از دبیرخانه شورا و طی مراحل قانونی امکان

ب مصوبات ابلاغی، کلیه پیشنهادات و گیری و وحدت رویه در چارچوبه منظور رعایت اصل جامعیت تصمیم :26ماده 

دستورالعمل های مرتبط با بازتوزیع درآمد اختصاصی مراکز ارائه دهنده خدمت اعم از نحوه محاسبه و پرداخت کارانه 

کلیه گروههای ارائه کننده خدمت در تمامی بیمارستانها و مراکز آموزشی و درمانی، پس از طرح و تصویب در دبیرخانه 

و ارسال توسط دبیر  بهداشت ه ریزی و نظارت بر توزیع درآمد اختصاصی مستقر در معاونت درمان وزارت شورای برنام

عنوان رئیس شورا و یا معاون درمان بعنوان دبیرشورا  قابل اجرا شورا ) معاون درمان( و با ابلاغ مقام عالی وزارت به

 باشد.ای که خارج از فرایند مذکور ابلاغ گردد، فاقد وجاهت قانونی میهر گونه دستورالعمل و بخشنامه .باشدمی

 وصولی ، درآمدهای پرستاریخدمات و مراقبتو  تعرفه  ارزش نسبیای  ملاک محاسبه جزء حرفه :27ماده 

ای را به تفکیك ها مکلفند میزان کسورات بیمهبیمارستانست. ا (ای و سایر کسورپس از اعمال کسور بیمه)ها بیمارستان

های خدمات و مراقبتو  تعرفه  ارزش نسبیای  جزء حرفهگر مربوطه استعلام و از های بیمهموارد کسور از سازمان

 کسر نمایند. پیش از بازتوزیع پرستاری

دد از شمول گرای خدماتی که به بیمار در قالب زنجیره تامین و در خارج از بیمارستان ارائه میجزء حرفه :28ماده 

  باشند.ای خارج میمحاسبات جزء حرفه

درمان  بخش اختصاصی اعتبارات و درآمد  محل بار مالی اجرای این دستورالعمل در بودجه تفصیلی موسسه از: 29ماده 

 شود.بینی میدر سال مربوطه، پیش

در کلیه  01/10/1404گرفت و از تاریخ تبصره مورد تصویب قرار  28 ماده و 30فصل،  11این دستورالعمل در :  30ماده 

های علوم پزشکی و خدمات ها و دانشکدهدانشگاه های ویژه وابستهها، مراکز آموزشی و درمانی، کلینیكبیمارستان

آزمایشگاه مرجع های ویژه مستقل، کلینیكالاجرا و در سایر مراکز تشخیصی و درمانی مانند بهداشتی درمانی لازم

رسد قابل اجرا روه میهای خاص و مراکز دندانپزشکی و سایر موارد مشابه که به تصویب کارگمراکز بیماریت، سلام

 گردند.یکن تلقی میلمبا آن کان های مغایرها و دستورالعملنامهآیینها، کلیه بخشنامهباشد و می


