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 93-55 صفحات ؛6931 پاییز و زمستان ؛دومشماره  ؛مسو هدور ؛نوینپزشکی رسانی اطلاعمجله 

 دهيچک

دارو  ینهدر زم یمهب یکه صحت تعرفه برآورد باشدینظام پرداخت گلوبال م یمه،ب یاز سو یمارستانیب هایینهبازپرداخت هز هایاز روش یکی :هدف

مقایسه هزینه های دارو و لوازم مصرفی اعمال جراحی  این مطالعه هدف از است. سؤالموارد، مورد  ینا یبرا یواقع هایینههزنسبت به  یو لوازم مصرف
 گلوبال با تعرفه بیمه می باشد. 

 جراحی هایدر عمل یدارو و لوازم مصرف ینههز یانگینم یسهکه در آن به مقا باشدیم یلیتحل -توصیفی نوع از و نگرمطالعه گذشته ینا :هاروش

عمل  هشتپژوهش اطلاعات مربوط به  این در. است موارد پرداخته ینا یبا تعرفه گلوبال برا یز،شهر تبر یماننان و زاز یتخصص مارستانبی دو گلوبال
برای تجزیه و تحلیل  SPSS افزارنرم از .تقرار گرف یبررس موردپرونده،  923 یبا بررس 6931اول سال  ماههسه یزنان، در محدوده زمان یجرا یجراح
 شد. استفاده  هاداده

و در عمل  یشترب یمعنادار طور بهو سقط  هیسترکتومی یمان،زا ،میومکتومی ین،سزار یدر اعمال جراح یدارو و لوازم مصرف ینهمجموع هز :نتایج

کورتاژ  و سیستکتومی ی(؛ در اعمال جراحP-Value<30/0) باشدیموارد م ینا یکمتر از تعرفه گلوبال برا یمعنادار طور بهنابجا  یحاملگ یجراح
دارو و لوازم  ینههز یمارستان،دو ب یسه. با مقاP-Value)>30/3) با تعرفه گلوبال مشاهده نشد یدارو و لوازم مصرف هایینهدر هز یمعنادار یتفاوت آمار

 .(P-Value>30/3است ) B یمارستاناز ب یشترب یمعنادار به طور میومکتومیو  یمانزا ین،سزار یدر اعمال جراح A یمارستانب یمصرف

 و باشدنمی هانبیمارستا در مربوطه واقعی هایهزینه با متناسب گلوبال، جراحی اعمال در مصرفی لوازم و دارو تعرفه رسدبه نظر می :گيرینتيجه

 .باشدمی دولتی هایبیمارستان زیان و ضرر از جلوگیری جهت بازنگری نیازمند

 .یمهب جراحی گلوبال، ،نبیمارستابخش زنان و زایمان، : هاکليدواژه

 

 پژوهشی نوع مقاله:

 15/61/31پذیرش مقاله:  16/61/31اصلاح نهایی:  80/83/31 دریافت مقاله:

 ینههز یسهو مقا یززنان تبر انیمارستدو ب یعگلوبال شا یدر اعمال جراح مورداستفاده یدارو و لوازم مصرف ینههز یسهمقا .یهاد کاریشههم، یانیفشر یمابراه، محبوب ینعمت، یداآقازاده ش ارجاع:

 .49-55: 9(1) ؛6931 .نوین پزشکی یرساناطلاعمجله . با تعرفه گلوبال مطالعه مورد یاعمال جراح یدارو و لوازم مصرف یکل
 

 مقدمه:
درصد  03تا  03حدود  یمارستان، بتوسعه حال در یدر کشورها

 یدر حال ین. ادهدیبودجه بخش بهداشت و درمان را به خود اختصاص م

از  هایمارستانب هایینهسهم هز ،افتهی توسعه یاست که در کشورها

 ،2] کندیدرصد تجاوز نم 03از  ی،بودجه بهداشت و درمان در بخش دولت

نقش  یو مراکز درمان هایمارستانب که آنجا از یطی،شرا یندر چن [.6

ه خدمات یراعه دارند، لازم است علاوه بر ادر ارتقاء سلامت جام ایعمده

 در Jackson کنترل شود یزخدمات ن ینههز یماران،به ب تیفیک با

مناسب و  ایینهداشتن منابع هز یاراخت در داردیم یانب ایمطالعه

است  یضرور یاقدام درمان یا یماریب گروههر  ایینههز هایمحاسبه وزن
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 همکاران و آقازاده                                                                                                      یزتبر یمارستاندر دو ب یدارو و لوازم مصرف یدهفا ینههز 

6-0؛ صفحات 6931نوین؛ دوره سوم؛ شماره دوم؛ پاییز و زمستان  رسانی پزشکیمجله اطلاع   00 

 یهاسازمان یر،اخ یهاسالدرمان در  یهانهیهز شیافزا یطرف از [.9]

خدمات و مصارف بخش  یمال یهاجنبهداشته که  نآ بررا  ربطیذ

 یاز کشورها یاریاواخر در بس ینهم تا قرار دهند. یلدرمان را مورد تحل

 .پرداخت وجود نداشت هایدر مورد نظام ی، بحث چندانتوسعه حال در

از  یبیبالقوه پرداخت و ترک هاییوهش یگراز د یاما امروزه شناخت روزافزون

 یفبه ط یابیدست یاز کشورها برا یپرداخت وجود دارد و بعض هاییوهش

 اندآوردهعملپرداخت به  هایدر نظام یاز اهداف خود، اصلاحات یعیوس

 یمارستانبه ب ینهبازگشت هز ادیاز مب یکی گریمهب هایسازمان[. 0]

ام انج یمهه بازپرداخت بیدر ارا یاصلاحات یراخ یهاسالکه در  هستند

 .اندداده

 به یشترب شدگانمهیب یدرمان یهانهیهزروش پرداخت  درگذشته

ه یارا یمارهر خدمت که به ب یبه ازا یعنینظام کارانه بود،  صورت

 یر،خ یابه آن خدمت داشته  یازن یمارب یاآ ینکهاز ا نظر صرف ید،گردیم

  .دیگردیم پرداخت یمارستانمعادل ارزش آن خدمت به ب یانهیهز

 شده دادهشرح  یفبا توص نگرگذشتهکارانه، نظام پرداخت  اممنظور از نظ

 هاییینارسا ینظام پرداخت کارانه در عمل دارا که آنجا از. باشدیم

پرداخت  یبرا یاتعرفهانجام شد تا  یامطالعه 61بود، در سال  یادیز

 یداختپر یگردد. مبنا یینگلوبال تع صورت به یعشا یاعمال جراح ینههز

ه یت، نه ارااس یماردرمان هر مورد ب براساسنظام  ینا یدرمان هایینههز

 [.0] خدمت خاص

با عنوان  ی،خدمات درمان یمهب یعال یشورا 09به مصوبه  بنا

درجه  یکبه تفک ی،جراح یع)گلوبال( اعمال شا سرجمع یهاتعرفه

 یهبه کل ااجرو جهت  یمتنظ ،هامارستانیباز انواع  شده حاصل یابیارزش

 [.1]است  شده ابلاغ یدرمان یو مراکز آموزش هایمارستانب

ه خدمات به یارا یبرا هامارستانیب یمنابع مال که نیاتوجه به  با

مربوط  هامارستانیبدرمان در  ینهمحدود است و بخش اعظم هز یمارانب

 نهیاست هز یستهشا رو نیا از .باشدیم یمارانب یو بستر یبه اعمال جراح

 یمارستانباشد که ب یمهب یبرابر مبلغ پرداخت مقداری کم، دست یجراح

از آن است که در اغلب  یشده حاک انجاممطالعات  یکننگردد. ل تضررم

 زادهغلام .[0،6] است یشتراز تعرفه گلوبال ب یجراح یواقع ینهموارد هز

 یوندپ یمورد عمل جراح 90 یبررسبا  یامطالعه همکارانش درو  جوکین

 یجهنت ینبه ا 6900-6903 هایسال یدر فاصله زمان شده انجام یهکل

 مورد یمارستانتوسط ب شده انجامخدمات  ینههز ینکه ب اندیدهرس

گلوبال  ینهگلوبال و هز یرغ صورت به یهکل یوندعمل پ یبرا مطالعه

-ینهوجود داشته و هز یمعنادار یارتباط آمار یمهتوسط ب شده پرداخت

گلوبال  یهانهیهز از تربزرگ یمعنادار به طور یو واقع یرگلوبالغ های

 .[6] بودند

 03 یهااست که در دهه یدیجد یستمس نگرندهیبازپرداخت آ روش

 یهاگروه یستمشد. س یقبل یهاستمیس یگزینجا یلادیم 33تا 

 یرنظ نگرندهیبر پرداخت آ یمبتن یهاستمیجمله س مرتبط از یصیتشخ

 و همکارانش انجام Skeie توسط  ایراستا مطالعه یندر اکه ت گلوبال اس

پرداخت گذشته  ینههز ینب یمعنادار یتفاوت آمار داردیم یانشده که ب

 نهیگلوبال بالاتر از هز ینهوجود ندارد و هز یمارانب ینگلوبال ا ینهنگرو هز

 [.0]. باشدیم یمارستان( بینگر )واقعبر پرداخت گذشته یمبتن

Averill که  یبه وجود آمدن نظام یقی،و همکارانش در تحق

محدوده مصرف منابع و  لحاظ ازرا  هایمارستانآن بتوان ب براساس

و  ریزیبرنامه یبرا یاساس یننمود و همچن یسهمقا مدیاپ یهایاسمق

 با .[3دانسته است ] یرا ضرور و پرداخت سرانه باشد یداخل یریتمد

و  یمارستانیپرداخت ب هایدر خصوص روش هشد انجاممطالعات  توجه به

 هدف با مطالعه ینپرداخت گلوبال، ا نظام بهمطالعات مربوط  یجبا توجه نتا

 یمهگلوبال با تعرفه ب یاعمال جراح یدارو و لوازم مصرف یهانهیهز مقایسه

 شده است.انجام 

 

 :هاروشمواد و  
ت. اطلاعات اس یلیتحل-یفیو توص نگرگذشته مطالعه از نوع ینا

 Hospitalیمارستاناطلاعات ب یستمس یقاز طر یمارانمربوط به پرونده ب

Information System (HIS)  اعمال  ینهو اطلاعات مربوط به هزبوده

 یمهب یعال رایشو یانهاز بخشنامه سال ،یبررس موردگلوبال  یجراح

 مارانیب یهاپروندهدر  بررسیمورد  یپارامترها [.0است ] شده استخراج

 ماهه سهمربوط به  هاپرونده. باشدیم یدارو و لوازم مصرف ینهشامل هز

 ی( بوده و برا6930گلوبال مربوط به سال  یهاتعرفه)با  6931اول سال 

است.  قرارگرفته مورد مطالعه یمارستاناز هر ب یمارب 23 یهر عمل جراح

ونه وجود امکان محاسبه حجم نم ی مطالعاتچنین  یبرا که ییآنجا از

انجام  یبازه زمان صورت به شدهانجام مطالعات مشابه  معمولاندارد، 

 یاز اعمال جراح یتعداد یماه. از طرف یک یهاپرونده مانند ،شوندیم

 یل سه ماه دارادر طو هیسترکتومینابجا و  یمانند حاملگ مورد مطالعه

 یو و لوازم مصرفو اقلام دار ینههز که ییآنجا ازپرونده بود و  23حداکثر 

 یکنواخت صورت به یعیطب یمانو زا ینسزار مانند ترعیشا یاعمال جراح

 به هرکدامپرونده از  23جهت سهولت کار  بنابراین .بود تکرارشوندهو 

و مطابقت  حسابنیماشتوسط  یاعداد تصادف یدرندم و با تول صورت

. یدگرد یرسانتخاب و بر یمارانبا دو رقم سمت راست پرونده ب هانآ
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 و همکاران آقازاده                                                                                                                      یزتبر یمارستاندر دو ب یدارو و لوازم مصرف یدهفا ینههز 

 15 6931رسانی پزشکی نوین؛ دوره سوم؛ شماره دوم؛ پاییز و زمستان مجله اطلاع 

 ین،سزار یعی،طب یمانزنان شامل زا یعشا یمورد از اعمال جراح هشت

 کورتاژنابجا، سقط و  یحاملگ ،هیسترکتومی ،میومکتومی ،سیستکتومی

از  یکهر  یدارو و لوازم مصرف ینههز تاشد  گرفتهدر نظر  یجهت بررس

 . شود یسهمقا یززنان تبر یتخصص یمارستانو بد یناعمال ب ینا

 به طور یاعمال جراح یدارو و لوازم مصرف یواقع ینههز این،وه بر علا

و با تعرفه در نظر  شده محاسبه هاپروندهمجموع  یبرا یانگینم

 مطالعات .شد یسه( مقا6930)مربوط به سال  یمهتوسط ب شده گرفته

 یانگینم صورت به یکم یهاداده و انجام SPSS افزارنرمبه کمک  یآمار

 کولموگروف آزمونداده شد. از  یشنما یانگینتاندارد ماس خطای ±

مورد  یهاگروهدر  هاداده یعنرمال بودن توز یبررس یبرا اسمیرنوف

مربوط به چهار عمل  یهاداده که از آنجایی . یداستفاده گرد بررسی

 یروینرمال پ یعاز توز یمانو زا هیسترکتومیسقط،  ،میومکتومی یجراح

 یآمار آزمون( از یمارستاندو گروه )دو ب ینب یسهقانکرده بودند، جهت م

 یهاداده یرسا یسهاستفاده شد. جهت مقا ویتنی-من یکپارامتر یرغ

 آزمون. جهت انجام یداستفاده گردمستقل  tدو گروه از  یندر ب یکپارامتر

t اعداد  ینگرفتن از ا یتمپس از لگار ،یکپارامتریرغ یهادرداده تک نمونه

 .یدفوق استفاده گرد آزموناز  یک،پارامتر یهادادهبه  هاآن یلو تبد

 

 :هایافته
 یعشا یاعمال جراح یدارو و لوازم مصرف ینههزمیانگین  6در جدول 

آن با تعرفه  یسهو مقا شده یبررس یدرمان یآموزش یمارستانزنان در دو ب

 ین،سزار یدر اعمال جراحدهد . نتایج نشان میآورده شده استگلوبال 

دارو و لوازم  ینههز یانگینو سقط م هیسترکتومی یمان،زا ،میومکتومی

گلوبال بوده  یاز تعرفه دارو و لوازم مصرف یشترب یمعنادار به طور یمصرف

به  یدارو و لوازم مصرف ینههز یانگیننابجا م یحاملگ یو در عمل جراح

 .(P-Value<30/3) باشدیمکمتر از تعرفه گلوبال  یمعنادار طور

 یدر اعمال جراح یدارو و لوازم مصرف ینههز یانگینمنین همچ

گلوبال، توسط  صورت به یو کورتاژ نسبت به تعرفه پرداخت سیستکتومی

 P-Value)>30/3) ندارد یموارد تفاوت معنادار ینا یبرا گرمهیبسازمان 

 

 ه گلوبالبا تعرف یسهدر مقا یاعمال جراح یدارو و لوازم مصرف یهاهنیهز يانگينم -1لجدو

 میانگین هزینه دارو مبلغ میانگین روز نوع عمل
میانگین هزینه وسایل 

 مصرفی

میانگین مجموع 

 دارو لوازم

میانگین اختلاف 

 هانهیهز
P-Value 

 سزارین
 2631 6603 901 گلوبال 0/2

213- 320/3 
 2916±662 6206 6363 هزینه کلی 0/2

 میومکتومی
 2900 6903 303 گلوبال 2/2

6962- 332/3 
 9113±099 2992 6920 هزینه کلی 9./

 سیستکتومی
 2020 6002 169 گلوبال 9./

992- 660/3 
 2006±293 6612 6330 هزینه کلی 0/2

 زایمان طبیعی
 623 002 266 گلوبال 0/6

210- 336/3 
 336±00 031 036 هزینه کلی 6/6

 هیسترکتومی
 9263 2999 396 گلوبال 6/0

2633- <36/3 
 0363±329 0316 6330 هزینه کلی 2/0

 کورتاژ
 069 990 296 گلوبال 0/6

61- 100/3 
 003±93 263 963 هزینه کلی 6/6

 سقط
 019 931 206 گلوبال 0/6

636- 332/3 
 6210±266 900 061 هزینه کلی 6/2

 حاملگی نابجا
 2300 6019 6336 گلوبال 3/9

603 <36/3 
 2260±693 6306 6626 هزینه کلی 1/2

مجموع دارو و لوازم  یانگینمنتایج  ،2در جدول همان طور که 

 ینههز یانگینم ،شودمشاهده می یمارستانبخش و اتاق عمل دو ب یمصرف

و  یمانزا ین،سزار یدر اعمال جراح A یمارستانب یدارو و لوازم مصرف

-P<30/3)است  B یمارستاناز ب یشترب یمعنادار به طور میومکتومی

Value) یسقط، حاملگ ،سیستکتومی ،هیسترکتومی یو در اعمال جراح 

 Bو  A یمارستاندو ب یو لوازم مصرف دارو ینههز یانگیننابجا و کورتاژ م

 ندارد. یتفاوت معنادار
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 وابسته يرمستقل نسبت به متغ يرهایمتغ یهمبستگ يزانم یجنتا -2 جدول

 نوع عمل جراحی
جمع لوازم 

 مصرفی
 دارو جمع

اختلاف هزینه 

 لوازم مصرفی

اختلاف 

 هزینه دارو

اختلاف هزینه لوازم 

 مصرفی و دارو

مجموع هزینه دارو و لوازم 

 مصرفی
P-Value 

 36/3> 6000±06 2006±609 316 090 099 016 6231 6326 6000 سزارین

 36/3> 696±06 6201±602 063 062 636 230 631 009 003 زایمان طبیعی

 130/3 2620±932 2212±602 690 -636 206 6631 6303 392 6669 بجاحاملگی نا

 993/3 2120±002 9303±603 010 906 669 363 6263 6630 6063 سیستکتومی

 36/3> 2230±236 0320±319 2623 032 6326 326 6623 6910 9230 میومکتومی

 362/3 0316±6161 0362±096 1 002 -096 6196 2663 0993 9639 هیسترکتومی

 609/3 100±13 099±01 -666 26 -690 231 920 900 233 کورتاژ

 266/3 6963±090 6600±663 -266 -236 -63 366 661 939 909 سقط

 گيری:نتيجهبحث و 

 یمربوط به دارو و لوازم مصرف هایینهمطالعه تنها هز یندر ا

 ینهکه هزچند  هر .شدند یو بررس یسهو تعرفه گلوبال مقا هامارستانیب

 یهوشی،جراح، ب ینهشامل هز یکل گلوبال علاوه بر دارو و لوازم مصرف

 ی،سونوگراف یولوژی،راد ،ینگارنوارمشاوره، اتاق عمل،  یزیت،کمک جراح، و

 با .باشدیم ،هانهیهز یرو سا ینگتخت و هتل ینههز یش،آزما لوژی،پاتو

با تعرفه  ارستانیمهر دو ب یدارو و لوازم مصرف ینههز یانگینم یسهمقا

که  یاز ملزومات مصرف استفاده ،شودیمموارد مشاهده  ینا یگلوبال برا

 ،کنندیم یلتحم یماربه ب یشتریب ینهو هز باشندینم یمهپوشش بتحت 

 هایلوله تراشه، استفاده دارو یجا به LMA Flexibleمانند استفاده از 

 ،Atracurium یجا به  Cis Atracurium Besylate مانند ترگران

Enoxaparin یجا به Heparin،  یدردیب یجادا یهاکیتکناستفاده از 

 ست و درد ضد پمپ از استفاده مانند ترگران یبا ملزومات مصرف

Epidural، و  واریس جوراب ،ترگران یبا برندها یجراح یهانخ

دارو و  ینههز یشمنجر به افزا یمارستاندر ب ریبست یطولان زمان مدت

 یبا تعرفه گلوبال پرداخت سهیدر مقامراکز،  یبرا شده تمام یلوازم مصرف

استفاده از  یو فن یعلم یحترج البته .باشدیم گرمهیب یهاسازمانتوسط 

 که نیابا توجه به  یکناست، ل یدهمقاله بحث نگرد ینموارد فوق در ا

 یادبا درد پس از عمل ز یعمل جراح ینوع هیسترکتومی جمله از یاعمال

اتاق  یهانهیهزضد درد جهت کاهش  یهاپمپاز نکردن است، استفاده 

 یستیبا گرمهیب یهاسازمان رسدیمبلکه به نظر  ،شودینم یقمل تشوع

  .یندلحاظ نما یرا در تعرفه لوازم مصرف یلهوس یناستفاده از ا

استفاده از  ،مورد بررسی یهامارستانیببودن  یتوجه به آموزش با

 یهادستکشجهت آموزش دانشجو، مانند تعداد  یملزومات مصرف

نمودن آن  یوبمع احتمال بهبا توجه  استفاده مورد یهانخ، شده استفاده

است. از  یدهمربوطه گرد یهانهیهز یشتوسط دانشجو و ...، منجر به افزا

دارو و لوازم  ینهدر پرداخت هز گرمهیب یهاسازمان که آنجا از ی،طرف

در نظر  لاپاروسکوپی صورت بهرا  یجراح یهاعمل یماران،ب یمصرف

که  لاپاروسکوپی صورت به شده استفادهلوازم  یهانهیهز لذا ،اندگرفته

 یاستس ین. اگرددینماست پرداخت  یمیو قد یجرا یوهاز ش ترنهیپرهز

 عنوان به یلاپاروسکوپ یجراح هایعمل یااست که  شده ینمنجر به ا

در  یمارب یعارضه برا و کم یتهاجم کم یجراح یهاکیتکن

 باشدیم یآموزش پزشک یبرا یکه محل یدرمان یآموزش یهامارستانیب

بر  مرکز در یبرا ییبالا ینهدر صورت استفاده، هز یااستفاده نگردد و 

 .خواهد داشت

 ینهنابجا هز یحاملگ جزبه یبه ذکر است در همه اعمال جراح لازم

 گرمهیبتوسط سازمان  شده گرفتهاز تعرفه در نظر  یدارو و لوازم مصرف

 موردموارد  یهکل گرمهیبامر نشانگر آن است که سازمان  ینا .است یشترب

 .است نداده قرار مدنظررا  هایجراحدر  استفاده

دو  یدارو و لوازم مصرف ینههز یانگینم یسهبا مقا پژوهش ادامه در

 یمارانب شودیمموارد، مشاهده  ینعلت تفاوت ا یو بررس یمارستانب

 در یکمتر زمان مدتسط متو به طور B یمارستاندر ب شده یجراح

 هایعمل جز به جراحی اعمال همه در) اندبوده یبستر یمارستانب

 برعلاوه  یبستر زمان مدتشدن  ی(، طولانهیسترکتومیو  سیستکتومی

بسته  یهانهیهز یرسا یشمنجر به افزا ی،دارو و لوازم مصرف ینههز شیافزا

 یبررسدر . ستشده او ...  ینگتخت و هتل ینههز جمله ازگلوبال 

 B یمارستانبخش در ب ییدارو ینهکم بودن هز رسدیمنظر  به ،هاپرونده

است که منجر به  یمارانب یصو ترخ یرشپذ یستمبه علت چابک بودن س
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آن استفاده کمتر از دارو و  در نتیجه و یمارستاندر ب یماراقامت کمتر ب

...( شده  درد و یبوست،) یدرمانداروها جهت علامت  تریمنطقمصرف 

 تربدحال یبستر یعلت تفاوت در تعداد روزها استاست. البته ممکن 

بر  یشترب یدانیم یبررس یجهچند نت باشد، هر A یمارستانب بیماران بودن

نتایج این مطالعه از  .اشاره دارد یمارانب یبستر زمان مدتبودن  یعادت

ها با اوبال آنهای اعمال جراحی نسبت به هزینه گنظر بیشتر بودن هزینه

خوانی زاده نیکجو و هماران همنتیجه مطالعات عرب و همکاران و غلام

 (.0،6دارد )

( میومکتومی یجراح مثال عنوان بهمورد لوازم اتاق عمل ) در

 B یمارستانریال را نسبت به ب 033,333تفاوت فاحش  A یمارستانب

 از یمارستانو بکه د دهدیمنشان  آمده عمل به ی. بررسدهدیمنشان 

ندارند بلکه  یدر اتاق عمل تفاوت ملموس شده استفادهتنوع اقلام  لحاظ

بالا  یمعنادار صورت به یجراح یهاعملدر  شده استفادهتعداد اقلام 

 یندر اتاق عمل سزار شده استفاده یاست. تعداد دستکش و نخ جراح

در  شده استفادهنخ  یبالا یزاناست. م B یمارستاندو برابر ب A یمارستانب

اپراتور داروخانه اتاق  ینممکن است به علت اشتباه روت A یمارستانب

 یانو دانشجو یاران، تعداد دستشده استفاده هایخعمل در درج تعداد ن

 یکتکن یلبه دل یابودن مرکز و  یعمل با توجه به آموزش ینحاضر در ح

موضوع، علت اول را  یدانیم یجراحان باشد. بررس ینسوچور متفاوت در ب

در  خصوص به یمحتمل دانست. نحوه درج دارو و ملزومات مصرف یشترب

و  یرواقعیغ صورت به یگاه ی،درمان یآموزش مارستانیباتاق عمل هر دو 

در  ینظارت ی. نظارت نهادهاباشدیم استفاده مورد طور روزمرهه ب اصرف

  .است کنندهکمکالگو  یناصلاح ا

در  یانگینم به طور ی،بستر یهابخش یرفمورد لوازم مص در

 دراست،  شده مصرفادرار  یسهعدد ک 0/9 یمارهر ب یبرا A یمارستانب

در  دهدیمنشان  ین. اباشدیم یکعدد  ینا B یمارستاندر ب که یصورت

 در ؛شودیممصرف  بار کی صورت بهادرار  یهاسهیک A یمارستانب

نشده است. در  دیتأکادرار  یسهک بودن صرفم بار کی به که یصورت

 یسدر اکثر موارد جوراب وار یمارستانب هر دو بیماران حسابصورت

 یلکتیکپروف صورت به یمارانب ینکهاست و با توجه به ا شدهدرج

Heparin ترومبوز ورید عمقی یسکر لحاظ ازو  کنندیم یافتدر 

حدود  یراب A یمارستانب در ندارد. یکاسیوناند ،باشندیممتوسط 

استفاده از  اندیکاسیون که است شده بند استفادهشکم یمارانب سومکی

 یماراناز ب یبرخ در است. سؤالمورد  میومکتومی یرنظ یآن در اعمال

 یداروها یمورد صورت به A یمارستاندر ب شده یبستر ینسزار

به مبلغ  Clindamycinآمپول مانند  ،است شده استفاده یترگران

 Cisatracurium یدارواستفاده از  Bیمارستان بدر  یاریال(،  033,333

قضاوت  سبب شد شده هیسترکتومی بیماران برای Atracurium یجابه

نتایج  .نباشد ریپذامکان یحصح یکاسیوندر مورد صحت و عدم وجود اند

و همکارانش که در مرکز آموزشی  Skeieراستا با نتایج این مطالعه هم

 (.0باشد )، مینروژ انجام شده است درمانی اسلو

 رسدیمبه نظر  میومکتومی یاتاق عمل، جراح یمورد داروها در

 دراست،  یموضع یحسیب صورت به B یمارستاندر ب یهوشیب یکتکن

 یعموم صورت به هایهوشیبهمه  ابیتقر A یمارستاندر ب که یصورت

 یمل جراحمتوسط هر ع به طورباعث شده است  لهأمس ینکه ا است

از  یشترریال ب 6,333,333 ودحد A یمارستاندر ب میومکتومی

 هیسترکتومی یمارانب درصد 60 ابیتقر. ردیدر برگ ینههز B یمارستانب

 قرارمورد عمل  یموضع یحسیببا روش  هامارستانیباز  یکی درشده 

 یعموم یهوشیاکثر موارد با ب یگرد یمارستاندر ب که یحال در ،اندگرفته

 معمولااست که  یعمل هیسترکتومیعمل  که از آنجایی . اندشدهعمل 

بالا  یزن یعموم یهوشیب ی، مصرف داروهاکشدیمساعت طول  2-0 ینب

اتاق عمل  یدارو ینههز یانگینم به طورباعث شده که  لهأمس یناست و ا

 یحسیباز  یشترریال ب 033,333 یعموم یهوشیدر صورت استفاده از ب

چگونه باشد، لازم است  ابیانتخ یهوشیروش ب که نیاد. در باش یموضع

 یشترمورد ب ینا رسدیمبه نظر  یول یند،نما اظهارنظرمتخصصان مربوطه 

 A یمارستان. در بباشدیم یهوشیو وابسته به تبحر متخصص ب یاقهیسل

به  یبوست،مثل  یاتفاقات یجهت علامت درمان شده استفاده یهادرمان

 یناست، بنابرا شدهانجام  ینسزار یمارانهمه ب یبرا فرضشیپ طور

 Magnesiumو شربت یسیرینگل ،Bisacodylمانند  ییداروها

Hydroxide دراست؛  شده درج یمارانب برای هاپرونده یدر تمام 

 احدود) یمورد صورت بهداروها  ینا B یمارانب یبرا که یصورت

 است.  شده استفاده( ده به کی

نحوه ثبت  رسدیمبه نظر  بیماران حسابصورت یبا بررس تنهایدر 

بدون  ،یاشهیکلثابت و  یالگو یکبا  A یمارستاندر ب یمصرف یدارو

 حساب در صورت مثال عنوان به. گرددیمثبت  یتوجه به مصرف واقع

 یزانم اندشدهعمل  یعموم یهوشیب صورت بهکه  بیمارانی اکثر

Isoflurane طول عمل  ابیتقراست که  شده درج یسیس 633 یزانبه م

 اولا، B یمارستاندر ب که یصورت در ؛دهدیمساعته را نشان  9 یجراح

در  شده استفاده یدارو ایثانکمتر است،  یعموم یهایهوشیبتعداد 

 یمصرف به میزان Isofluraneاست ) شده درج یشتریبا دقت ب یهوشیب

 یمورد دارو در (.شودیمده مشاه یماراندر پرونده ب یسیس 633-93

 یتنوع داروها لحاظ از یمارستانهر دو ب میومکتومی یجراح در بخش،
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 داروها ترارزانو از شکل  یرانیا یو هر دو از داروها اندکسانی دهش مصرف

 ی(؛ ولEnoxaparin یجابه Heparin مثال عنوان به) کنندیم استفاده

 یزانم مثال عنوان بهشود، یاده ماستف یکمتر یداروها B یمارستاندر ب

 یمارب یسرم در روز برا یسیس 033کمتر است ) شده استفاده هایسرم

 در است. شده قطعسرم  یقتزرنبود نیاز است( و در صورت  شده استفاده

است، در  شده استفاده یکمتر یزانبه م کیوتیبیآنت B یمارستانب

نشان  یناست؛ که ا شده قطع ساعت بعد از عمل 20از موارد  یاریبس

دستورالعمل استفاده از نسبت به  پایندی بیشتری B بیمارستان دهدیم

 که یصورت در دارد. یقبل و بعد از اعمال جراح یشگیریدر پ کیوتیبیآنت

و  شده استفاده یمارب یدر تمام مدت بستر کیوتیبیآنت A یمارستاندر ب

 است. شده مصرف یشتریآن سرم ب در نتیجه

مبلغ  عنوان به یمقدار مشخص یعیطب یماناز بابت زا یمهب که آنجا از

 یخاص یمارانب یبرا یمارستانو ب دینمایممنظور  یمارستانگلوبال به ب

 ،دباشیم B یتهپاتیچون آمپول روگام و آنت ییملزم به استفاده از داروها

در  وبالگل مازاد و جدا از صورت بهداروها  ینا شودیم یشنهادلذا پ

 ینا یریتدر مد ییدرج گردد. در صورت عدم توانا یمارب حساب صورت

بر  یانهیهزدرج شود تا  یمارانب ییروند، اقلام فوق در دفترچه سرپا

با  یید؛ که البته مورد دوم در تضاد جزنگرد یلتحم یمارستانب

 به یبستر یماراندر رابطه با عدم ارجاع ب یمهب یهاسازماندستورالعمل 

 هیسترکتومی یراحشد، ج که اشاره طور همان .باشدیم ییسرپا صورت

کنترل  یبرا که آنجا ازاست.  یادبا درد پس از عمل ز یعمل جراح یک

 گرمهیب یهاسازمان شودیم یهتوص بنابرایناست،  یازدرد پمپ ضد درد ن

  .یندلحاظ نما یرا در تعرفه لوازم مصرف یلهوس یناستفاده از ا

 

 :و قدردانی تشکر

 ،مورد بررسی هاییمارستاندرآمد ب هایاز زحمات واحد لهیوسنیبد

نظارت و  و یزتبر یاقتصاد درمان معاونت درمان دانشگاه علوم پزشک

دانشگاه علوم  یمعاونت غذا و دارو یو ملزومات پزشک یزاتتجه یابیارز

 .شودیم یقدردان یزتبر یپزشک
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Abstract 
 

Aim: One of the recent reimbursement methods implemented by insurance organizations is 

the global system, where the accuracy of estimated tariff by this organization, especially in the 

field of drugs and medical consumables toward the real costs of the cases, is questioned. The 

purpose of this study is comparing the drugs and medical consumables’ cost in global system 

over the insurance tariff.  

Methods: In this descriptive-analytical study the average cost of drugs and medical 

consumables of two university tertiary affiliated with gynecological hospitals of Tabriz 

university of medical science, were evaluated with global tariff; and reasons of different cost 

of drugs and medical consumables between two hospitals was reviewed. In this research we 

study 8 common gynecological surgeries for 320 patients in the first quarter of the year, and 

the related information is extracted from hospital information system (HIS). We used Spss 

software for statistical analysis. 

Results: The total cost of drugs and medical consumables in caesarean, Myomectomy, 

accouchement, Hysterectomy and abortion is significantly more than Global tariff, and in 

ectopic pregnancy the total cost is significantly lesser than the Global tariff for the cases (P-

Value<0.05). In Cystectomy and curettage surgeries compared to Global tariff, there is no 

statistically significant difference (P-Value>005). By comparing the two hospitals, it can be 

investigated that, in caesarean, accouchement and Myomectomy surgeries the costs of "A" 

hospital is statistically significantly more than "B" hospital (P-Value<0.05); and in 

Hysterectomy, Cystectomy, abortion, ectopic pregnancy and curettage, there is no statistically 

significant difference between the two hospitals. 

Conclusion: It seems that, drugs and medical consumables tariff in global surgeries is not 

commensurate with its real costs in governmental hospitals. Our findings show that, these 

tariffs will need to be reviewed in order to avoid financial loss in governmental hospitals. 
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