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 qکیده
ای¾ پ�و�Å به دنبال تعیی¾ و مقایسه بهای تمام شدÃ خدمات ا�لی ارائه 
شدÃ در مراکز منتz\ دانش´اÃ علوم پزشکی قº �مرکز Mموزشی درمانی 

یابی بر مبنای فعالیd و نیز  ایزدی و حضرت زÅرا��� با رویکرد Åزینه
Åای مصو] درمانی, mهd پاسz´ویی مقایسه ای¾ بهای تمام شدÃ با تعرفه

باشد� براسا�  به ابهامات و نیازÅای ا�لاعاتی مدیریd ارشد دانش´اÃ می
شدÃ یک واحد کلیه خدمات ا�لی شامل تمامبهای��Åای پ�و�Å یافته

سزاری¾, زایما½ �بیعی و زایما½ بدو½ درد در مرکز ایزدی بیشتر از مرکز 
Åای پرسنلی و دارو و لوازم پزشکی بیشتری¾ حضرت زÅرا��� اسÅ �dزینه

سهº از بهای خدمات مورد اشارÃ را داشته و عامل ا�لی ت¨اوت Åزینه در 
Åای مصو] وزارت بهداشm dبرا½ دو مرکز بودÃ اسÅ �dمrنی¾ تعرفه

باشد و کنندÃ بهای تمام شدÃ یک واحد خدمات ا�لی در دو مرکز نمی
درمانی -خصو� در مرکز Mموزشیانvراف قابل توmهی در ای¾ زمینه به

 ایزدی وmود دارد� 

 
 
 
 

 
ش/دÃ خ/دمات, تم/امبه/ای  یابی بر مبنای فعالیÅ ,dزینه  های کلیدی�وا�ه

 درمانی دانش´اÃ علوم پزشکی قº, تعرفه درمانی�-مراکز Mموزشی

 
 - بندی مو�وعی��بقه
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 Ãپاییز و زمستا½ ��پیاپی  �دو فصلنامه حسابداری دولتی- سال دوم, شمار ,��� �� 

 مقدمه
Å/ا ب/ا  ب�z بهداشd و درما½ امروزÃ در بسیاری از کشور

تن´ناÅای شدیدی در مناب� م/الی روب/رو اس/d� نv/وÃ تPمی/¾ 
Åا و سعی  مناب� مالی بیشتر, از یک سو و توmه به میزا½ Åزینه

در کاM �Å½ از سوی دی´ر در اولویd بودÃ و از اº/Å م/سائل 
dو درما½ ³~ارا½, برنامهسیاس dبهداش �zریزا½ و مدیرا½ ب

شود� ل~ا مvدودیd مناب� از یک �رف و  کشورÅا مvسو] می
تقا�ای فزMین/دÃ از �/رف دی´/ر, اس/ت¨ادÃ بهین/ه از من/اب� و 

Ãلبد� از ای/¾ رو  وری عوامل تولید را می افزای� کارایی و بهر�
مدیرا½ بهداش/d و درم/ا½ بای/د بتوانن/د من/اب� موm/ود را ب/ا 

کار برند� است¨ادÃ مطل/و]  کاراتری¾ و مRثرتری¾ وmه ممک¾ به
از مناب� نیازمند ا�لا� دقیق از نv/وm Ãری/ا½ ی/افت¾ من/اب� و 
³MاÅی از پیامد نه/ایی من/اب� ب/ر کی¨ی/d و عملک/رد خ/دمات 

 �� ����بهداشتی اسd �³ودرزی- mها½ مهر- امجدی, 
 ºنیازمن/د �راح/ی ی/ک سی/ست ,º/اما دستیابی به ای¾ مه
مناس\ و کارا اسd که ق/ادر ب/ه ش/ناخd تن/و� و پیrید³/ی 

dزینه فعالیÅ بر ½M ثیرPا و سنج� تÅ  �ای ارائه خدمات باشدÅ
Ãزینه در ای¾ راستا پیادÅ ºاس/به به/ای  سازی سیستvی/ابی و م

Å/ا ب/ه عن/وا½ پی/� خدمات ارائه شدÃ در Åر یک از سازما½
شر� لازم برای رسید½ به اÅداف مورد اش/ارÃ, ام/ری لازم و 

 �� ����غیرقابل اmتنا] اسd �رmبی, 
Å/ا و  بای/سÅ dزین/ه Åمrنی¾ مدیرا½ مراکز درم/انی م/ی

فرایندÅای بیمارستا½ را به �ور دقیق در­ کردÃ تا بتوانند ب/ه 
ی/ابی ب/ر  ای مناس\ دسd یابند� Åزین/ه اÅداف درمانی به ³ونه

مبنای فعالیd به من�ور مvاسبه بهای تم/ام ش/دÃ خ/دمات و 
Åمrنی¾ راÅنمایی و Åدایd مدیرا½ مالی و بررسی و پی´یری 

dای سازمانی می پیشرفÅ  باش/د �نم/ازی و Ãتواند کمک کنن/د
 ������غ¨اری, 

 �/zدر ب Ãاسبه بهای خدمات ارائه شدvاز �رف دی´ر م
ریزی عملیاتی اسd که در  سلامd پایه و اسا� استقرار بودmه

 Ãمه/وری  ���مادm توس/عه º/س/اله پنج l/قانو½ برنام/ه پن
ری/زی ب/رای اسلامی ایرا½ به الزام است¨ادÃ از ای¾ شیوÃ بودmه

Ãدست´ا Ãشد Ãای دولتی, اشارÅ  Ãماد �ق/انو½  ��اسd� براسا
Ãخدمات کشوری نیز, به من�/ور اف/زای� به/ر dوری و  مدیری

استقرار ن�/ام کن/ترل نتیج/ه و مv/صول �س/تاند�Ã و کن/ترل 
Ãر دو, دس/ت´اÅ رای/ی مو�¨ن/د  مراحل انجام کار و یاmای ا/Å

dفعالی Ãتمام شد dای  قیمÅصولات واح/د/vا, خ/دمات و مÅ
مج//ری از قبی//ل واح//دÅای Mموزش//ی, پ�وÅ//شی, بهداش//تی, 
درمانی, خدماتی, تولیدی و اداری را متناس\ با کی¨یd و مvل 

dرافیایی ارائه فعالی¤m �/و] متوسqه/ارq ا و خ/دمات, در/Å

dفعالی Ãتمام شد dه م/صو]  قیمmا و خدمات م~کور در بودÅ
ری/زی  سالانه ملی و استانی با تPیید سازما½ مدیریd و برنام/ه

کشور یا استا½ تعیی¾ نمایند� از سوی دی´ر در راستای اm/رای 
Åای واقعی خدمات  قانو½ اساسی, لازمه تعیی¾ تعرفه ��ا�ل 

و وا³~اری ای¾ خدمات به ب�z خصو�ی, تعیی¾ بهای تم/ام 
باشد� نبود ا�لاع/ات  شدÃ دقیق و واقعی خدمات ارائه شدÃ می

علمی مناس\ دربارÃ بهای تمام ش/دÃ خ/دمات ارائ/ه ش/دÃ در 
�zر³ون/ه  بÅ dمدی و ی/ا شک/سMای دولتی, منجر به ناکارÅ

اقدامی در mهd اmرای الزامات قانونی فوق خواÅد شد� بر ای¾ 
Ãراحی و پیاد� �ی/ابی مناس/\,  سازی ی/ک ن�/ام Åزین/هاسا

 رسد�  الاmرا به ن�ر می�روری و لازم
دانش´اÃ علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درم/انی اس/تا½ 

Ãنیز به دلیل رویارویی با الزام/ات ق/انونی م/~کور و پ/ار ºای  ق
 Lز/m خ/دمات را Ãبهای تم/ام ش/د dرایی, شناخmمشکلات ا

Åای مطالع/اتی و پ�وÅ/شی خ/ود ق/رار دادÃ اس/d� از  �رورت
ت/وا½ ب/ه اخت/لاف قاب/ل توm/ه در  mمله مشکلات اmرایی می

Åای ³زار� ش/دÃ ب/رای مراک/ز Mموزش/ی درم/انی �ب/ا  Åزینه
خدمات مشتر­� تdv بررسی اشارÃ نمود که ب/ه دلی/ل نب/ود 

ی/ابی مطل/و] در دان/ش´اÃ, امک/ا½ ق/ضاوت در سیستÅ ºزینه
 رسید� خصو� علل احتمالی M½ سdz به ن�ر می

به/ای  Åدف ا�لی از انجام ای¾ پ�و�Å, تعیی¾ و مقایسه
تمام شدÃ بر مبنای فعالیd خ/دمات ا�/لی ارائ/ه ش/دÃ در دو 
 ºعلوم پزشکی استا½ ق Ãدانش´ا \zموزشی درمانی منتM مرکز

Åای مصو] ای¾ خدمات اسd� در ای/¾ با تعرفه ����در سال 
راستا اÅداف فرعی دی´ری شامل شناخd واحدÅای تPثیر³/~ار 
در ایجاد Åزینه- تعیی¾ فرایند ارائه خدمات به من�ور شناس/ایی 

dزینه فعالیÅ ا وÅ  ½ارائ/ه م/یزا d/و در نهای ½M ای مرتب� باÅ
مربو�ه به م/دیریd,  انvراف بهای تمام شدÃ خدمات با تعرفه

³//یری و ری//زی, ت//صمیº ب//ه من�//ور اس//ت¨ادÃ در برنام//ه
dه سیاسmو ³~اری کلا½ سازما½, بود d/ریزی بر مبنای فعالی

�dمدن�ر قرار ³رفته اس dبر مبنای فعالی dمدیری 
 

 پیشینه پ�وه�
ºزینه در سیستÅ ایÅ  یابی سنتی, عموم/ا از �ری/ق ایج/اد

Åای دوایر عملیاتی و غیر عملیاتی بر  مراکز Åزینه, کلیه Åزینه
شود تا از ای¾ �ری/ق  تعداد و نو� خدمات ارائه شدÃ تقسیº می

ºتعیی¾ ³ردد� در ای/¾ سی/ست Ã³ون/ه  بهای تمام شد p/یÅ ا/Å
dارائ/ه خ/دمات و  ارتبا� مستقیمی بی¾ فعالی dهm ای لازمÅ

 Ãود ندارد� در نتیجه بهای تم/ام ش/دmاز مناب� و Ãمیزا½ است¨اد
dفعالی ºمستقی Ãا و ارز� منعک� کنندÅ   من/اب� بک/ار ³رفت/ه



� ای/¾ � &%$یابی ب/ر مبن/ای فعالی/d � باشد� Åزینه شدÃ نمی
Å//ای س//ازمانی ب//ا  م//شکل را بوس//یله م//رتب� ک//رد½ Åزین//ه

 ����سازد� در سال  Åای عملیاتی مرت¨� می Åای فعالیÅ dزینه
 Ãتم/ام ش/د d/کاپلا½ و کوپر اعلام کردند ب/رای تعیی/¾ قیم
خروmی یک فرMیند �مvصول یا خدم�d باید مجم/و� Åزین/ه 

dزین/ه فعالیÅ اس/به ک/رد وvین/د را مMای دخیل در فرÅ  ای/Å
dسربار را به ت¨کیک فعالی [~m wا و با نرÅ  ای مت¨/اوت ب/هÅ

½M  Ãدی/دی ب/ه ح/وزm صی� داد� بدی¾ ترتی\ رویک/ردzا تÅ
ی/ابی ب/ر  حسابداری مدیریd ا�افه شد که تdv عنوا½ Åزینه

� dای¾ رویکرد ن/ه تنه/ا ی/ک &%$مبنای فعالی �dنام ³رف �
رو� حسابداری قیمd تمام شدÃ اس/d بلک/ه اب/زار قدرتمن/د 
 d//شی و در نهای//zم//دیریتی ب//رای اف//زای� ک//ارایی و اثرب

Ãوری س//ازمانی م//ی به//ر  Ãک//اپلا½ از ح//وز Ãباش//د� ب//ه عقی//د
ت/وا½ وارد ح/وزÃ مدیری/d  ی/ابی برمبن/ای فعالی/d م/ی Åزینه

ریزی شد, qرا که فصل مشتر­ ریزی و بودmه عملکرد, برنامه
Ãمکارا½,  تمام ای¾ حوزÅ کا�می و� dیند نیسMز فرm یزیq اÅ

������ 
یابی بر مبنای فعالی/d رواب/� از ن�ر عملی سیستÅ ºزینه

Å/ای لازم mه/d تولی/د  Å/ا و فعالی/d عل6ی بی¾ ایجاد Åزین/ه
مvصول یا ارائه خدمd را که ب/رای ش/رکd ارز� اقت/صادی 

 �� ����سازد �نمازی,  کنند, مش�z می ایجاد می
ای اس/d� دو مرحله یابی بر مبنای فعالیd یک رویهÅزینه
Åا, بر فعالیd مناب� مصرف شدÃ به وسیله اول Åزینه در مرحله

³/ردد� Å/ر اسا� یک مvر­ Åزینه مناس/\ م/ش�z م/ی
فعالیd در ای¾ سیستº, به �ورت یک مzز½ Åزین/ه در ن�/ر 

Mوری شدÃ در Åای mم�ی دوم, Åزینهشود� در مرحله³رفته می
d/مبنای م/صرف فعالی �Å/ا توس/� Åر مzز½ Åزینه بر اسا

مv//صولات و خ//دمات, ب//ه مv//صولات و خ//دمات مzتل//¦ 
 �شودتzصی� دادÃ می

Å/ا و مv/صولات را در بی¾ مناب�, فعالیd رابطه �نمودار  
دÅ/د                 ی/ابی ب/ر مبن/ای فعالی/d ن/شا½ م/ییک سیستÅ ºزینه
 ������, ��Åانس¾ و Åمکارا½

یابی ب/ر مبن/ای فعالی/d  در تvقیقات ³~شته, رو� Åزینه
Å/ای  Å/ا از mمل/ه بz/� یابی ب/سیاری از بz/� برای Åزینه

dموزشی و مراقبM ,تولیدی, خدماتی   dو س/لام d/ای بهداشÅ
بکار رفته اسd� متناس\ با مو�و� ای¾ پ�و�Å ب/ه برخ/ی از 

½M dمراقب Ãا که در حوزÅ  Ãو درم/ا½ انج/ام ش/د dای بهداشÅ
 ³ردد� اسd, اشارÃ می

 ا ی   ب ر ا ی   ت z ص ی � � ,   د ر   م ط ا ل ع ه  � � � �� �ل ی و ن ز   و   Å م ک ا ر ا ½ 
ی/ابی ب/ر مبن/ای فعالی/d اس/ت¨ادÅ Ãزینه رادیوتراپی از Åزین/ه

نمودند که نهایتا پ� از اmرای ای/¾ سی/ستº م/دیریd مراک/ز 
یابی بر مبنای فعالیd را ابزار قوی  مورد مطالعه, تکنیک Åزینه

d/خ/دمات و در نتیج/ه قیم Ã³/~اری در تعیی¾ بهای تمام شد
 �vیt معرفی کردند�

�, در پ/�و�Å خ/ود ب/ه ارزی/ابی به/ای �����  �تی سای
شدm Ãراحی لیزری qشº و قیم/d ³/~اری مناس/\ ای/¾ تمام

Åای تایوا½ پرداخته و بر ای¾ ب/اور اس/m  dراحی در بیمارستا½
توان/د در اف/زای� کی¨ی/d  یابی بر مبنای فعالیd م/یکه Åزینه

Å/ا م¨ی/د  یابی بیمارستا½ خدمات درمانی و بهبود سیستÅ ºزینه
 باشد�

تری¾ موانعی که در �نعd خ/دمات �, مه�����º  �لاوس¾
در Mمریک/ا در راÃ  ����ل¤ای/Å����  d/ای درمانی بی¾ س/ال

یابی ب/ر مبن/ای فعالی/d وm/ود داش/ته را کاربرد سیستÅ ºزینه
Åای مرب/و� ب/ه پ/رداز�  شامل Åزینه بالای سیستº, ن´رانی

Ãبالا میداد Ãمکاری مدیرا½ ردÅ ½ا و فقداÅ �داند 
یابی ب/ر مبن/ای  �, در بررسی مو�و� Åزینه�����  �کومار

Mمی/ز  Åا, عوامل مRثر در اm/رای موفقی/d فعالیd در بیمارستا½
ای//¾ تکنی//ک را حمای//d م//دیریd ارش//د, من//اب� و اس//ترات�ی 
شکسd, معرفی خو] و m~ا] ای/¾ سی/ستº ب/رای س/ازما½, 

 �� شدÃ ای¾ خدمات در دانش´اÃ علوم پزشکی���تمامÅای مصو] خدمات درمانی در مقایسه با بهایMزمایی تعرفهراستیو Åمکارا½�  سرلک

 مناب�

Åای مناب�  Åا توس� مvر­ Åزینه
شود تzصی� دادÃ می  

�dزینه �فعالیÅ ½زzم 

Åای  Åا توس� مvر­ Åزینه
 شود فعالیd تzصی� دادÃ می

 مو�و� Åزینه �مvصول�

���$FWLYLW\�%DVHG�&RVWLQJ� 
���+DQVHQ�HW�DO 

Åا و مvصولات در سیستº  رابطه بی¾ مناب�, فعالیd� �نمودار
 یابی بر مبنای فعالیÅ dزینه

���/LHYHQV�HW�DO 
���7VDL 
���/DZVRQ 
���.XPDU 
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 کند� وmود مvی� رقابتی و Mموز� معرفی می
یاب/ی  �, که در پ�و�Å خود به مقایسه Åزینه�����  �یرلی

یابی مبت/نی ب/ر فعالی/d در بیمارس/تا½ ترکی/ه سنتی با Åزینه
پرداخته, سیستº ح/سابداری س/نتی را ب/رای م/دیریd مناب/� 
بیمارستانی و تعیی¾ دقیق Åزینه خدمات نامناس\ دانسته و در 

ی/ابی مبت/نی ب/ر فعالی/d کند که رویکرد Åزینه مقابل بیا½ می
تری در اختی/ار ³~اش/ته و ب/ه تواند ا�لاعات Åزینه �vیtمی

ت/ر ³یری �vیÅtا و تصمیºمدیرا½ در تvلیل و ت¨سیر Åزینه
 ریزی استرات�یک کمک نماید� بندی و برنامهدر مورد بودmه

ای ب//ا عن//وا½  �, در مطالع//ه�����  �ار³//و½ و Åمک//ارا½
یابی ب/ر مبن/ای فعالی/d ب/رای Mزمای/شات پ/اتولو�ی و  Åزینه( 

dقیم ºاس/به )  ³~اری فعلی در ترکی/همقایسه با سیستvب/ه م
Åزینه واقعی Mزمایشات انجام شدÃ پرداختند� نت/ایl ن/شا½ داد 

بن/دی که بهای تمام شدM Ãزمایشات پاتولو�ی در سطوs �بقه
دÅ/د�  Åای واقعی کار انجام شدÃ را پوش� نمی مzتل¦, Åزینه

یابی ب/ر مبن/ای فعالی/d ب/رای  پارامترÅای مهº سیستÅ ºزینه
 تر اسÅ�dا, مناس\ بندی Åزینهتری¾ �بقه ایجاد واقعی
�Åپ�و  Ãنیز در داخل کشور انجام ش/د Ãایی در ای¾ حوزÅ

½M می که به برخی از Ãا اشارÅ ³ردد� 
�, که ب/ه تعیی/¾ Åزین/ه واح/د خ/دمd در ����ر�اپور �

Åای Åزینه نهایی بیمارستا½ شهدای Å¨تº تیر تهرا½ و  کانو½
 l/ب/ه ای/¾ نتای d/پرداخ dراف نامساعد قیمvتعیی¾ میزا½ ان

ی/و,  س/ی دسd یافd که Åزین/ه واح/د خ/دمd در ک/انو½ Mی
یو, م¤ز و اعصا], mراحی عمومی, ارتوپدی و داخلی با  سی سی

Åای موmود دارای انvراف نامساعد qشم´یری اسd� ل~ا  تعرفه
بایسd عوامل مRثر بر افزای� Åزینه واح/دÅا شناس/ایی و  می

dای خ/دمات بیمارس/تا½ از  ³~ارا½ در تعیی/¾ تعرف/ه سیاس/Å
 ال´وی �vیt اقتصادی است¨ادÃ کنند�

�,  به بررسی می/ان´ی¾ قیم/d ����موسوی و Åمکارا½ �
تمام شدÃ خدمات درمانی در واحدÅای سرپایی و تصویرن´اری 

درمانی الزÅرا��� ا�¨ها½ پرداخ/d و ب/ه  -در مرکز Mموزشی
 l/با میان´ی¾ تعرفه خدمات اقدام نم/ود� �ب/ق نتای ½M مقایسه
ای¾ پ/�و�Å, ب/ه m/ز در برخ/ی از واح/دÅای پاراکلینی/ک و 
Ãتمام شد dای مرکز, اختلاف فاحشی بی¾ میان´ی¾ قیمÅواحد  

خدمات درمانی و تعرفه M½ خدمات وmود داشd که منج/ر ب/ه 
 Åای مورد مطالعه در دورÃ م~کور ³ردیدÃ بود� دÅی ب�z زیا½

�, که ب/ه مvاس/به قیم/d تم/ام ����ترابی و Åمکارا½ �
شدÃ خدمات ب�z رادیول/و�ی بیمارس/تا½ Mموزش/ی درمان/ی 

یابی بر مبن/ای فعالی/d  ³لستا½ اÅواز با است¨ادÃ از رو� Åزینه

Ãواقع/ی  اقدام نمود d/اند, �م¾ نشا½ داد½ ت¨/اوت بی/¾ قیم
Åای مصو], اس/ت¨ادÃ  خدمات رادیولو�ی مورد مطالعه و تعرفه

یابی مبتنی بر  Åا مانند Åزینه Åای دقیق مvاسبه Åزینه از رو�
فعالیd برای قیمd ³~اری خدمات به من�ور بهبود ن�ام مال/ی 

Åای M½ را �/روری و لازم عن/وا½  بیمارستا½ و کاÅ �Åزینه
 کنند� می

مvاسبه قیمd (�, با عنوا½ ����وی در پ�و�Å دی´ری �
یابی بر مبنای فعالیd  تمام شدÃ دیالیز با است¨ادÃ از رو� Åزینه

توس� مvمدی و Åمک/ارا½ )  در بیمارستا½ شهید �دوقی یزد
 d/اس/به قیمvب/ر م Ãسعی شد تا ع/لاو ½M که در Ãانجام شد

ش/دÃ دی/الیز ب/ه مقای/سه M½ ب/ا تعرف/ه خ/دمd ب/bردازد� تمام
دÅد که Åرqند Åزین/ه واح/د  Åای ای¾ پ�و�Å نشا½ می یافته

دیالیز از تعرفه M½ کمتر بودÃ اسd, اما از �ریق بهبود عملکرد, 
Å/ای  به وی�Ã استانداردسازی مصرف, به من�ور کاÅ �Åزین/ه

Å//ای م//دیریd من//اب� ان//سانی,  م//صرفی و ن//یز ا�//لاs رو�
 توا½ قیمd تمام شدÃ خدمd دیالیز را کا�Å داد� می

�, در پ�و�Å خ/ود قیم/d تم/ام ����عر] و Åمکارا½ �
ش//دÃ تd//z روز و ش//\ بیم//ار در بz//� ارتوپ//دی م//ردا½ 

یابی ب/ر  بیمارستا½ امام خمینی�ر�Ã را با است¨ادÃ از رو� Åزینه
½M �Åپ�و lاسبه نمودند� نتایvم dا ح/اکی از  مبنای فعالی/Å

اختلاف زیاد بی¾ قیمd تمام شدÃ تdz روز و تعرف/ه م/صو] 
دÅی مراکز ارائه دÅندÃ خدمd شدÃ ب/ود� بود که منجر به زیا½

Å/ای خ/دمات تشzی/صی ب/ر اس/ا� قیم/d       ل~ا تعیی¾ تعرف/ه
 رسد� شدÃ واقعی و به �ورت علمی, �روری به ن�ر میتمام

 
 روش پ�وه�

 Ãکه ب/ه ش/یو dقیقات کاربردی اسvاز نو� ت �Åای¾ پ�و
ن´/ر در مراک/ز تvلیلی و به �ورت مقطعی و ³~شته-تو�ی¨ی

درمانی منتz\ دانش´اÃ علوم پزشکی قº انجام شدÃ اس/d� از 
Mنجاکه رو� تvقیق موردکاوی بودÃ, بنابرای¾ مvقق مجاز به 
تعری¦ فر�یه نیسd� با توmه ب/ه Å/دف تvقی/ق حا�/ر ک/ه 

Ãزمو½ دوبارM  زینه  ن�ریهÅ  در یک ب/ستر dیابی بر مبنای فعالی
Åای منتس\ به ای¾ ن�ریه را تdv  توانیº ³زارm Ãدید اسd, می

عنوا½ مورد مطالعاتی خود در قال/\ س/Rالات تvقی/ق عن/وا½ 
 کنیº که عبارتند از�

یابی بر مبن/ای فعالی/d توا½ از رویکرد Åزینهq´ونه می -
ب//رای مvاس//به به//ای تم//ام ش//دÃ خ//دمات در ی//ک واح//د 
 Ãبه/ای تم/ام ش/د �بیمارستانی است¨ادÃ کرد و ب/ر ای/¾ اس/ا
 Ãموزشی درم/انی م/ورد مطالع/ه دان/ش´اM خدمات ا�لی مراکز

 HUHOL>��� علوم پزشکی استا½ قq ºقدر خواÅد بود.
���(UJXQ�HW�DO 



Mیا بهای تمام شدÃ خدمات ارائه شدÃ در دو مرکز ایزدی  -
 و حضرت زÅرا��� با یکدی´ر ت¨اوت دارند.

تعرفه مصو] خدمات مورد ن�ر ت/ا q/ه م/یزا½ m/برا½  -
 باشد. کنندÃ بهای تمام شدÃ ای¾ خدمات می

یابی ب/ر مبن/ای  Å/ای Åزین/ه توا½ از قابلی/q d´ونه می -
� dدقی/ق&%$فعالی dزین/ه � در شناسایی و مدیریÅ ا  ت/ر/Å

 برای واحدÅای دارای عملکرد یکسا½ است¨ادÃ نمود.
ی//ابی ب//ر مبن//ای فعالی//d در ای//¾ پ�وÅ//�  رو� Åزین//ه

 Ãمدل استاندارد, متناس\ با شرای� و اقتضائات دانش´ا �براسا
علوم پزشکی قº و فرایندÅای خدماتی ب/ه ش/کل خلا�/ه در 

ی/ابی ب/ر  نشا½ دادÃ شدÃ اسd� اm/رای رو� Åزین/ه �نمودار 
مبنای فعالیd بر³رفته از مکانیزم �راحی ش/دÃ, ش/امل qه/ار 

 باشد� ای¾ مراحل به شرs زیر Åستند� مرحله می
�� ºسیست dبررسی و شناخ Ãای ا�لاعاتی مرتب� با حوزÅ

مالی مراکز Mموزشی درمانی منتz\ و دانش´اÃ عل/وم پزش/کی 
 Åای مربو�ه- قº به من�ور شناسایی مناب� مصرفی و مvر­

تعیی¾ مراکز فعالیd, من/اب� م/صرفی, مv/ر­ من/اب� و  ��
 یابی در مراکز فعالی�d- انجام تzصی� اولیه �Åزینه

�� dای عملی/اتی, شناس/ایی  شناسایی فعالیÅا و فراین/د/Å
 Åای فعالیd و انجام تzصی� مرحله دوم-مvر­

تعیی¾ و مقای/سه به/ای تم/ام ش/دÃ خ/دمات ا�/لی مراک/ز    ��
 Mموزشی 

�\zدرمانی منت 
 

 ها گردآوری داده
Ãنها دادM و پیشینه �Åا و ا�لاعات مربو� به ادبیات پ�وÅ

ای از انجام شدÃ در حوزÃ پ�وÅشی م/رتب� ب/ه رو� کتابzان/ه
dص//صی فارس//ی و لاتی//¾ کت//\, مج//لات و س//ایzای ت//Å
Ãداد �dاس Ãوری شدMای مربو� به کاربرد رو� بهایاب/ی  ³ردÅ

 d/vو مراکز درم/انی ت Ãاز تراز مالی دانش´ا ,dبر مبنای فعالی
Ãبررسی, اسناد و مدار­ مالی و دادºود در سیستmای موÅ  ایÅ

ا�لاعاتی مرتب� با ح/وزÃ م/الی اس/تzراk ³ردی/د� Åمrنی/¾ 
Ãا و               ا�لاع//ات و دادÅای مرب//و� ب//ه شناس//ایی فراین//د//Å

d//ر­فعالی//vای عملی//اتی, م//Å           و d//ای من//اب� و فعالی//Å
ºای نرمسیستÅ  ود به رو� میدانی با م/صاحبه ب/اmافزاری مو

 Mوری ³ردید�کارشناسا½ و مسRولا½ مربو�ه mم�
 

دانش´اÃ علوم پزش/کی و خ/دمات بهداش/تی مورد م�ال اتی� 
Å/ای  درمانی استا½ قº علاوÃ بر Mموز� دانشجویا½ در رش/ته

مzتل¦ ³روÃ پزشکی, متولی ارائه خدمات بهداشتی و درمان/ی 
از �ری//ق واح//دÅای تابع//ه �مرک//ز Mموزش//ی درم//انی ای//زدی, 

 �� شدÃ ای¾ خدمات در دانش´اÃ علوم پزشکی���تمامÅای مصو] خدمات درمانی در مقایسه با بهایMزمایی تعرفهراستیو Åمکارا½�  سرلک

 �در دانش´اÃ علوم پزشکی ق�º&%$مدل نvوÃ استقرار � �نمودار
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حضرت زÅرا���, کامکار عر] نیا, نکویی Å/دایتی, ح/ضرت 
فا�مه معصومه��� و شهید بهشتی�, مرکز بهداشd اس/تا½ و 

dو فوری gحواد dمرکز مدیری �dای پزشکی اسÅ 
با توmه به س/اختار و فعالی/d م/شابه دو مرک/ز Mموزش/ی 
درمانی ایزدی و حضرت زÅرا��� و Åمrنی¾ وm/ود ابه/ام در 

Åای مصو] دول/تی ن/سبd ب/ه به/ای  خصو� پوش� تعرفه
Åای ³زار� شدÃ ب/رای خ/دمات تمام شدÃ و نیز ت¨اوت Åزینه

ا�لی ای¾ مراکز برای م/دیریd دان/ش´اÃ, بن/ا ب/ه پی/شنهاد و      
Å/ای �/ورت ³رفت/ه ب/ا م/سRولی¾ دان/ش´اÃ عل/وم ÅماÅن´ی

پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی استا½ قº, دو مرکز م~کور 
 برای مطالعه مورد تPیید قرار ³رفتند�

خدمات ا�لی و مشتر­ Åر دو مرکز عبارتن/د از� زایم/ا½ 
 �بیعی, سزاری¾ و زایما½ بی درد�

 
 های پ�وه� یافته

در مرحله اول, مvقق به دنبال بررسی ای/¾ مو�/و� ب/ود 
افزارÅای موmود و مرتب� با ح/وزÃ م/الی در دان/ش´اÃ نرم(که 

Ãپی/اد d/هm س/ازی و اس/تقرار  علوم پزشکی توانمن/دی لازم
ی/ابی ب/ر مبن/ای فعالی/d را ت/ا q/ه س/طt دارا  سیستÅ ºزینه

Å/ا ب/ه  Mیا ردیابی Åزین/ه(تر اینکه به عبارت سادÃ)  باشند. می
پ~یر اسd یا ب/رای ای/¾ افزار امکا½مراکز فعالیd از �ریق نرم

 )بایسd به اسناد و مدار­ مjبته مراmعه نمود. کار می
به Åمی¾ من�ور ابتدا با مراmعه به ³زارشات مالی سازما½, 

Å//ای m//اری س//ازما½ ک//ه ب//ا  سرف//صل M½ دس//ته از Åزین//ه
یابی بر مبن/ای فعالی/d در مراک/ز Mموزش/ی  کار³یری Åزینه به

Å/ا  درمانی منتz\ در ارتبا� بود استzراk ³ردید� ای/¾ Åزین/ه
�, اس/ت¨ادÅ ��  Ãای mبرا½ خدمات کارکنا½ �کد   مشتمل بر Åزینه 

�, س//ایر  �� �, رف//اÃ اmتم//اعی �ک//د  �� از ک//الا و خ//دمات �ک//د  
 �� بود �� Åا �کد   � و Åزینه استهلا­ دارایی �� Åا �کد   Åزینه 

در مرحل//ه بع//د ب//ا م//صاحبه ب//ا م//سRولا½ مربو�//ه, 
افزارÅای تPمی¾ کنندÃ ا�لاعات مورد نیاز Åرک/دام از ای/¾  نرم

افزارÅا شامل M{رخ�,  Åا شناسایی ³ردید� ای¾ نرم دسته Åزینه
ا�افه کار, ن�ام ن/وی¾ م/الی, سی/ستº ا�لاع/ات بیمارس/تا½, 

ش/دند� پ/� از            اف/زار بای´/انی ی´ان/ه م/یافکار سیستº و ن/رم
اف/زار Mوری ا�لاعات فوق, به بررسی میزا½ توانمندی نرمmم�

Ãزین/ه در ت¤~یه دادÅ ºای مورد نی/از سی/ستÅ  ی/ابی ب/ر مبن/ای
� d³زار�&%$فعالی dقابلی �b³یری از  � پرداخته شد و س

Åا در سطوq sهار³انه س/ازمانی  افزارÅا برای ردیابی Åزینهنرم
dداخل/ی, پ/س dمراکز فعالی ,dای س/ازمانی و  �مراکز فعالی/Å

 پرسنل شاغل� ارزیابی شد�

یابی در مراکز فعالیd ب/ود,  در مرحله دوم, که انجام Åزینه
ابتدا به تعیی¾ مراکز فعالیd پرداخته ش/د� س/اختار س/ازمانی و 

Åای مvق/ق ش/دÃ را پ/~یرا  توانسÅ dزینه مراکز Åزینه که می
باشد نیز بر اسا� استاندارد ³¨ته ش/دÃ در ن�/ام ن/وی¾ م/الی, 
قابل ت¨کیک در qهار ³روÃ ا�لی فعالی�d عملیاتی, پ/شتیبانی, 

بندی تشکیلاتی بود� بر اسا� تقسیº-خدمات عمومی و اداری
انجام شدÃ در ن�ام نوی¾ مالی, q/ارت س/ازمانی فعل/ی مراک/ز 
 dش/ناخ d/هm ولا½ مربو�/هRدرمانی و نیز مصاحبه ب/ا م/س

تر واحدÅای موmود در مراکز درمانی منتz/\, م/ش�z دقیق
بندی تعری/¦ ش/دÃ در شد که برخی واحدÅای موmود با دسته

ن�ام نوی¾ مالی تطابق ندارند� بن/ابرای¾ در نهای/d مvق/ق ب/ا 
Mوری شدÃ, به �راحی q/ارت مراک/ز  است¨ادÃ از ا�لاعات mم�
Ãدرمانی مشتمل بر ³رو  Ãر ³/رو/Å زینهÅ و مراکز dای فعالیÅ

 فعالیd اقدام نمود�
Ãب/ا به/ر ,d³/یری از ³زارش/ات  پ� از تعیی¾ مراکز فعالی

 tیv/� Ãنق/دی و تعه/دی, مان/د ºاز دو سیست Ãشد kراzاست
Å/ای عملی/اتی دو مرک/ز ای/زدی و الزÅ/را شناس/ایی و  Åزینه

Åا  بندی Åزینه استzراk ³ردید� با توmه به عدم ساز³اری �بقه
ی/ابی ب/ر  بندی مورد نیاز در سیستÅ ºزینه در تراز مالی با �بقه

Å/ای  بن/دی مناس/\ ش/امل� Åزین/همبنای فعالیd, ل/~ا �بق/ه
پرسنلی, مواد و ل/وازم م/صرف ش/دنی, دارو و ل/وازم پزش/کی 

 Åا انجام شد� Åا و سایر Åزینه مصرفی, استهلا­ دارایی
یابی بر مبنای فعالی/d, در  بر اسا� مکانیزم اmرایی Åزینه

مراکز Mموزشی درمانی تdv بررسی, در مرحله اول تzصی�, 
پ� از اینکه مناب� مصرفی بر اسا� مvر­ مربو�ه به مراکز 

تشکیلاتی, خ/دمات -Åزینه ت¨کیک شدÃ در qهار ³روÃ اداری
عمومی, پشتیبانی و عملیاتی ردیابی ³ردید, با در ن�ر ³رفت/¾ 

Å/ای  بایسd با است¨ادÃ از یکی از رو� رواب� مراکز Åزینه می
تسهیº, سهÅ ºریک از مراک/ز Åزین/ه از Åزین/ه س/ایر دوای/ر 

شد که در ای¾ پ�و�Å به علd کjرت مراکز فعالی/d  تعیی¾ می
و ت¨اوت در مبانی تسهیº, از رو� معادلات Åمزما½ در اکسل 

 است¨ادÃ شد� 
Ãر­با بهرvزین/ه³یری از مÅ \/ای می/انی مناسÅ  ای/Å

Ãای اداری ³روÅ-زین/هÅ ,ای خ/دمات عموم/ی و  تشکیلاتی/Å
پشتیبانی به دوایر عملی/اتی و س/ایر دوای/ر اس/ت¨ادÃ کنن/دÃ از 
خدمات دایرÃ م/دن�ر ت/سهیº ³ردی/د ک/ه ³/زار� m/امعی از 

Åای واقعی Åر مرکز Mموزشی درمانی به ت¨کیک مراک/ز  Åزینه
Åای پرسنلی,  Åا شامل Åزینه فعالیd و براسا� سرفصل Åزینه

مواد و لوازم مصرف شدنی, دارو و ل/وازم پزش/کی, اس/تهلا­ 
Åا و نیز سهº از س/ایر دوای/ر ب/ه Åم/راÅ  Ãا, سایر Åزینه دارایی



 �� شدÃ ای¾ خدمات در دانش´اÃ علوم پزشکی���تمامÅای مصو] خدمات درمانی در مقایسه با بهایMزمایی تعرفهراستیو Åمکارا½�  سرلک

 �مرکز ایزدی-Åا Åا به ت¨کیک ماÅیd واحد و سرفصل Åزینه ³زار� mام� Åزینه� �جدول 

 �مرکز حضرت زÅرا��-Åا Åا به ت¨کیک ماÅیd واحد و سرفصل Åزینه ³زار� mام� Åزینه� �جدول 

 Åای شناسایی شدm Ãهd ردیابی مناب� مصرفی به مراکز Åزینهمvر­� �جدول 

 �الی �Åای  ای از مvر­ مناب� مورد است¨ادÃ در mدولخلا�ه
�dاس Ãارائه شد 

در مرحل/ه س/وم, پ/� از تعیی//¾ مراک/ز فعالی/d و مناب//� 
مصرفی مربو� به Åر یک از مراکز فعالیd, نسبd به شناسایی 

dر­ فعالیvا و مÅا, فرایندÅ  اقدام ش/د� ای/¾ ام/ر dای فعالیÅ
 مستلزم شناسایی و تعیی¾ موارد زیر بود�

-�dه فعالیq انجام می �zایی در یک بÅ .شود 
- dه پرسنلی ای¾ فعالیq ا را انجام میÅ .ندÅد 
- .dمورد نیاز اس dه منابعی برای انجام فعالیq 

- d/فعالی º/ه ا�لاعات عملیاتی, عملک/رد و حجq  ای/Å
 کند. سازما½ را بهتر منعک� می

dتل¦ و متنوعی  ا�لاعات مربو� به فعالیzا را از مناب� مÅ
از قبیل کتابr/ه راÅنم/ای رو� انج/ام ک/ار, ش/رs و�/ای¦, 
³زارش//ات حق//وق و دس//تمزد, نق//شه فراین//د, م//صاحبه و��� 

Mوری و استنتاk ³ردید و با ابزارÅای مورد است¨ادÃ در ای/¾  mم�
مرحله ش/امل� وا�Ã نام/ه فعالی/d, ک/اربر± تجزی/ه و تvلی/ل 

 فعالیd و نقشه فرایند به تصویر کشیدÃ شد�
پ� از انجام تzصی� مرحله اول �تسهیÅ ºمزما½ دوای/ر 

 های شناسایی شده جهت ردیابی منابع مصرفی به مراکز هزینه  محرک

 محرک منابع منابع مصرفی

 پرسنل شاغل در Åر مرکز Åزینه Åای پرسنلیÅزینه
 Åای �ادرÃ به نام مسRولا½ مراکز Åزینهحواله مواد و لوازم مصرف شدنی

 Åای �ادرÃ به نام Åر مرکز Åزینهحواله دارو و لوازم پزشکی مصرفی
 Åای ثبd به نام مسRولا½ ن´هداشÅ dر مرکز Åزینهدارایی Åااستهلا­ دارایی

 واحد متولی Åزینه
 واحد سروی� ³یرندÃ از Åر عنصر Åزینه Åاسایر Åزینه

ناکشزپ یلنسرپ یعرف هورگدحاو تیهام یلنسرپ لک ریاس یلنسرپ  
 فرصم مزاول و داوم 

یندش
 یکشزپ مزاول و وراد 

یفرصم
اه هنیزه ریاس  اه ییاراد کلاهتسا 

 ریاود زا مهس 
ینابیتشپ

 ) لایر ( لک عمج  

          14,097,181,611    918,554,011            132,985,859            2,827,570,594              71,780,765         10,146,290,382           5,174,061,730           4,972,228,652لمع قاتایتایلمع
3,514,589,014            473,814,356            7,639,717,460            852,347,246         24,666,598,935         18,574,197,388           6,092,401,547یرتسب تامدخ  37,147,067,011          
            4,717,618,008    558,274,502              81,099,999            214,594,272               614,759,097              37,380,896           3,211,509,242           3,211,509,242کینیلکاراپ تامدخ
            3,254,298,520    469,932,341              14,402,583                 38,204,017              12,272,062           2,719,487,517              535,458,335           2,184,029,182یئاپرس تامدخ
               539,141,374    -726,133,166              16,860,000              71,226,078                4,299,880           1,172,888,582           1,172,888,582ریاس

-1,625,905,952         2,463,554,643         2,380,936,410                 54,434,680            486,187,772           3,539,620,780           3,539,620,780ینابیتشپ  7,298,828,333            
-2,357,600,203         4,218,731,311            176,682,171         1,583,391,002           3,381,676,635           3,381,676,635یمومع تامدخ  7,002,880,916            

یتلایکشت -             1,943,054,842    -751,710,547              51,766,460              33,279,997            117,736,104           2,491,982,828           2,491,982,828یرادا
) لایر (           76,000,070,611                      0         6,832,012,413         3,497,921,726          11,174,685,848         3,165,395,727         51,330,054,901         38,081,395,520         13,248,659,381لک عمج

یدزیا ینامرد یشزومآ زکرم
اه هنیزه عماج شرازگ

دحاو تیهام  یعرف هورگ   ناکشزپ یلنسرپ    ریاس یلنسرپ     یلنسرپ لک     
 مزاول و داوم  

یندش فرصم

 مزاول و وراد  

یفرصم یکشزپ

 کلاهتسا  

اه ییاراد
اه هنیزه ریاس     

 ریاود زا مهس 

ینابیتشپ
  ) لایر ( لک عمج   

       9,937,752,502         764,014,678       108,819,479         136,264,191        2,217,662,481        6,710,991,673      3,529,343,554    3,181,648,119لمع قاتایتایلمع

     33,424,687,566      3,381,872,919       358,057,411         483,653,514        7,777,060,337      21,424,043,385    17,436,780,351    3,987,263,034یرتسب تامدخ

       4,710,661,420         485,631,263         115,490,420         81,207,454         116,538,460           698,122,630        3,213,671,193      2,964,250,518       249,420,675کینیلکاراپ تامدخ

       6,902,320,549         860,203,999         31,684,783           42,065,334             54,249,910        5,914,116,523      5,366,076,773       548,039,750یئاپرس تامدخ

          239,978,195         -932,014,676           17,843,100         22,842,559             9,323,554        1,121,983,658      1,121,983,658ریاس

       8,737,053,198      -1,113,812,802     1,676,804,198       256,878,340     2,550,473,839             26,731,000        5,339,978,623      5,339,978,623ینابیتشپ

       5,736,477,285      -2,437,557,824     3,985,477,351       942,186,911         156,308,866        3,090,061,981      3,090,061,981یمومع تامدخ

یتلایکشت -           572,151,624      -1,008,337,556           72,082,440         69,720,299           25,424,069        1,413,262,372      1,413,262,372یرادا

) لایر (      70,261,082,341                        -     5,867,697,509    1,871,397,236     3,520,051,827      10,773,826,358      48,228,109,408    40,261,737,830    7,966,371,578لک عمج

)س(  ارهز ترضح ینامرد یشزومآ زکرم

اه هنیزه عماج شرازگ
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d/صی� مناب� به فعالیzبه ت dا م/ی با یکدی´ر� نوب/Å  �رس/د
dدر مرحله شناسایی فعالی ÃمدM dا�لاعات به دس �Åا  براسا

Ãا�/لی, ی/ک واح/د ان/داز dر فعالیÅ ا, برایÅ³/یری  و فرایند
توانسd به عنوا½ مvر­ مناب� برای  خروmی تعیی¾ شد که می
dصی� مناب� به فعالیzقرار ³یرد, لیک¾ ب/ه  ت Ãا مورد است¨ادÅ

ºا�لاعات دریافتی از سیست dدودیvای نرم اف/زاری  دلیل مÅ
½M ر­ مراکز درمانی و نق�/vاز ای¾ م Ãا, امکا½ است¨ادÅ  ا/Å

dصی� مناب� به کلیه فعالیzدر ت  Ãا میسر نشد� ل~ا با اس/ت¨ادÅ
dر­ فعالیvصی� مناب� مصرفی  از مzت ,Ãای شناسایی شدÅ

�dبررسی انجام پ~یرف dvبه خدمات ت dاز مراکز فعالی 
در ای¾ مرحله برخی مناب� به �ورت م/ستقیº و برخ/ی از 

½M  شدند ک/ه Ãبه خدمات ارتبا� داد ºا به �ورت غیر مستقیÅ
 نشا½ دادÃ شدÃ اسd� �در نمودار 

Å/ای م/ورد اش/ارÃ در  در ³ام پایانی, ب/ا انج/ام تz/صی�
مرحله قبل, به تعیی¾ و مقایسه به/ای تم/ام ش/دÃ خ/دمات در 

 شود�سطوs زیر پرداخته می
تعیی¾ و مقایسه بهای تمام شدÃ خدمات در س/طt ک/ل  -

 مناب� مصرفی-

 �� شدÃ ای¾ خدمات در دانش´اÃ علوم پزشکی���تمامÅای مصو] خدمات درمانی در مقایسه با بهایMزمایی تعرفهراستیو Åمکارا½�  سرلک

فارحنادصردارهزلادصردیدزیا
اه        5,738,988,267       70,261,082,342      76,000,070,609هنیزه لک عمج 

یلنسرپ 
3,101,945,490%48,228,109,40869%51,330,054,89868لک
2,308,383,107-%40,389,778,62583.75%38,081,395,51874.19نانکراک

دزمتسد و قوقح   19,978,628,344            52.46%20,370,641,331             50.44%392,012,987-                
همیب قح   3,717,546,174              9.76%3,788,836,646               9.38%71,290,472-                  

هناراک   4,877,448,695              12.81%5,498,191,368               13.61%620,742,673-                
ینامیپ یمسر تاونس   1,166,921,568              3.06%1,267,226,662               3.14%100,305,094-                

یدادرارق تاونس   357,963,948                 0.94%451,884,798                  1.12%93,920,850-                  
رمتسم ریغ یایازم و قوقح   7,982,886,789              20.96%9,012,997,820               22.32%1,030,111,031-             

5,410,328,602%7,838,330,77916.25%13,248,659,38125.81 ناکشزپ
دزمتسد و قوقح   1,808,749,721              13.65%990,911,035                  12.64%817,838,686                

همیب قح   342,430,580                 2.58%175,871,081                  2.24%166,559,499                
هناراک   9,875,589,892              74.54%6,292,689,421               80.28%3,582,900,471             

ینامیپ یمسر تاونس   47,433,610                   0.36%76,020,630                    0.97%28,587,020-                  
یدادرارق تاونس   -                               0.00%3,672,625                      0.05%3,672,625-                    

رمتسم ریغ یایازم و قوقح   1,174,455,578              8.86%299,165,987                  3.82%875,289,591                
یندش فرصم تاموزلم و داوم

             1,293,998,486%3               1,871,397,239%4              3,165,395,725لک
                  -51,992,345%18                  334,013,750%9                 282,021,405یرادا تاموزلم 101

                151,335,877%5                    90,839,520%8                 242,175,397یکدی تاعطق 105
                567,707,885%1                    11,291,614%18                 578,999,499یکشزپ یفرصم مزاولو رازبا 109

                       200,000%0                                -%0                        200,000وراد 190
                626,747,069%77               1,435,252,355%65              2,061,999,424یندش فرصم یلااک و داوم ریاس 199

اه یئاراد کلاهتسا
                  -22,130,104%5               3,520,051,828%5              3,497,921,724لک
                -149,650,185%67               2,365,997,500%63              2,216,347,315یرادا یاضف
                153,081,396%7                  254,409,451%12                 407,490,847یرادا هیثاثا و لاوما
                  -25,561,315%26                  899,644,877%25                 874,083,562یکشزپ تازیهجت
یکشزپ یفرصم مزاول و وراد

                400,859,490%15             10,773,826,358%15            11,174,685,848لک
                -735,940,940%49.40               5,322,750,152%41.05              4,586,809,212یفرصم وراد
             1,136,800,431%50.60               5,451,076,205%58.95              6,587,876,636یفرصم یکشزپ مزاول

اه هنیزه ریاس 
                964,314,905%8               5,867,697,509%9              6,832,012,414لک

هنیزه رصانع کیکفت هب بختنم ینامرد زکارم یاه هنیزه یا  هسیاقم شرازگ 

 Åریک از مراکز درمانی به ت¨کیک عنا�ر Åزینه ����³زار� مقایسه مناب� مصرفی در سال � �جدول 
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تعیی¾ و مقایسه بهای تمام شدÃ در س/طt به/ای ک/ل  -
 خدمات تdv بررسی-

- -dواحد خدم tدر سط Ãتعیی¾ و مقایسه بهای تمام شد 
-    d/vمقایسه تعرفه درم/انی م/صو] ب/ا به/ای خ/دمات ت

  بررسی� 
 t�/دمات در سy ت یی¾ و مقایسه بهای تمام شده

مطابق ا�لاعات استzراk ش/دÃ از دفات/ر کل منابع مصرفی� 
Å/ای  و سرف/صل ����Åا در س/ال  مالی دانش´اÃ, کلیه Åزینه

درم/انی تd/v بررس/ی در -مربو�ه برای دو مرک/ز Mموزش/ی
 ارائه شدÃ اسm� �dدول 

Åای مرکز Mموزشی درمانی ای/زدی در بر ای¾ اسا� Åزینه
ریال بی/�  ���,���,���,�در مجمو� به میزا½  ����سال 

 �dاس Ãرا بودÅزینه پرسنلی با از مرکز الزÅ در�د  ��سرفصل
Å/ای  در�د از کل Åزین/ه ��Åای مرکز ایزدی و  از کل Åزینه

بری را به خ/ود  مرکز حضرت زÅرا���, بیشتری¾ در�د Åزینه
Å/ای دو مرک/ز نی/ز  اختصا� دادÃ اسd و ت¨اوت میا½ Åزینه

عمدتا ناشی از مناب� مصرفی در ای¾ ³روÃ بودÃ اسd که مقدار 
ریالی انvراف ای/¾ سرف/صل Åزین/ه در دو مرک/ز ب/ه م/یزا½ 

 �باشد� ریال می ���,���,���,�
 

ت یی¾ و مقایسه بهای تمام شده در س�t بهای کل 
پ� از �ی مراحل پ�و�Å و انج/ام yدمات تحت بررسی� 

Åای مربو�ه, بهای کل Åریک از خدمات در مراک/ز  تzصی�
ایزدی و الزÅرا مvاسبه ³ردید که نتایM l½ ح/اکی از انv/راف 
در ای¾ زمینه بود لیک/¾ ب/ه دلی/ل ت¨/اوت اولی/ه mم/� مناب/� 

ری/ال, مقای/سه  ���,���,���,�مصرفی دو مرکز به م/یزا½ 
ریالی بهای کل خدمات مطلو] نبودÃ و نم/ای� انv/راف ب/ه 

ت/ر         Å/ای بع/دی مناس/\ �ورت در�دی mهd انجام تvلی/ل
 ارائه شدÃ اسd� �باشد که در قال\ mدول می

Åای پرسنلی و  Åزینه �مطابق ا�لاعات مندرk در mدول 
دارو و لوازم پزشکی مصرفی, بیشتری¾ سهº از مناب� م/صرفی 
خدمات تdv بررسی را به خود اخت/صا� دادÃ اس/d� عام/ل 
ایجاد انvراف بی¾ حجº مناب� مصرفی در خ/دمات س/ه ³ان/ه 

درد, ب/ا در ن�/ر ³رفت/¾  سزاری¾, زایما½ �بیعی و زایما½ ب/ی
 Ãدر دو مرکز, ناشی از ای¾ ³/رو Ãت¨اوت تعداد خدمات ارائه شد

 Åا بودÃ اسÅ  �dزینه
 

ت یی¾ و مقایسه بهای تمام ش/ده در س/�t واح/د 
Å/ای  پ� از �ی مراحل پ�و�Å و انجام تz/صی�yدمت� 

مربو�ه, بهای تمام شدÅ Ãریک از خدمات مvاس/به ش/د ک/ه 
 ارائه شدÃ اسd�  �نتایM l½ در mدول 

درمانی ایزدی بهای Å/ر واح/د خدم/d -در مرکز Mموزشی
ری/ال و  ���,���,�ریال, زایما½ �بیعی  ���,���,�سزاری¾ 

ری/ال مvاس/به ³ردی/د� در مرک/ز  ���,���,�زایما½ بی درد 
درمانی حضرت زÅرا��� نیز بهای Åر واحد خدم/M- dموزشی
ری/ال و  ���,���,�ریال, زایما½ �بیعی  ���,���,�سزاری¾ 

ری/ال اس/تzراÅ�,���,���  kر واحد خدمd زایما½ ب/ی درد 
 ³ردید�
 

مقایسه ت رفه درمانی مصو] با بهای yدمات تحت 
MمدÃ اسd, بهای تمام شدÅ�  Ãمانطور که در mدول بررسی� 

در Åم//ه خ//دمات م//ورد بررس//ی در ای//¾ پ//�و�Å, بی//شتر از 
Åای مصو] دولتی اسd� در ای¾ میا½ خ/دمd س/زاری¾  تعرفه

دارای کمتری¾ انvراف Åزینه و تعرفه بودÃ و در نقط/ه مقاب/ل 
خدمd زایما½ �بیعی دارای بیشتری¾ انvراف در ای¾ خصو� 

باشد� �م¾ Mنکه در مجمو� با توmه به بالاتر بود½ به/ای می
 tرا, س/ط/Åبه مرک/ز الز dخدمات مرکز ایزدی نسب Ãتمام شد

Åای مصو] نسبd به بهای ای¾ خدمات در ای/¾ پوش� تعرفه

 ³زار� مقایسه در�دی بهای تمام شدÃ کل Åر یک از خدمات� �جدول 

»س«یدزیا »س«یدزیافارحنا ارهز ترضح »س«یدزیافارحنا ارهز ترضح »س«یدزیافارحنا ارهز ترضح فارحنا ارهز ترضح

%4.2-%69.5%65.3%4.6%56.7%61.3%7.1%53.8%60.9%3.7%55.2%58.8یلنسرپ هنیزه

%0.2%1.6%1.8%0.9%2.2%3.1%0.7%2.3%3.0%0.5%2.0%2.5تاموزلم

%0.1%1.7%1.7%0.2%0.7%0.9%0.3%0.7%1.0%0.2%1.1%1.3یکشزپ تازیهجت و یرادا هیثاثا کلاهتسا

%4.9%8.5%13.4%7.4-%22.0%14.6%8.9-%23.8%14.9%5.9-%23.3%17.4وراد

%0.8%3.8%4.6%0.4%9.0%9.4%0.2-%9.3%9.1%0.8%7.0%7.9اه هنیزه ریاس

) یمومع تازیهجت اضف / ( %0.7-%3.7%3.0%0.1%2.2%2.3%0.1%2.3%2.4%0.4%2.2%2.6کلاهتسا زا مهس

%1.0-%11.3%10.2%1.2%7.2%8.4%1.0%7.7%8.6%0.4%9.2%9.5ینابیتشپ ریاود زا مهس

) لایر ( %0.0%100.0%100.0%0.0%100.0%100.0%0.0%100.0%100.0%0.0%100.0%100.0لک عمج

تامدخ ریاسدرد یب نامیاز تمدخیعیبط نامیاز تمدخ دصردنیرازس تمدخ دصرد

»س«1390 ارهز ترضح و یدزیا ینامرد یشزومآ زکارم اه هنیزه لصفرس کیکفت هب تامدخ هدش مامت یاهب یدصرد هسیاقم شرازگ -

هنیزه لصفرس



  �dمرکز کمتر اس 
 

 گیری بحh و نتیnه
بهای تمام شدÃ یک واح/د کلی/ه خ/دمات ا�/لی ش/امل� 
سزاری¾, زایما½ �بیعی و زایما½ بدو½ درد با است¨ادÃ از رو� 

یابی بر مبنای فعالیd در مرک/ز ای/زدی بی/شتر از مرک/ز Åزینه
�dاس �� حضرت زÅرا�

در بی¾ سه خدمd ا�لی تdv بررسی, خدمd سزاری¾ در 
Å/ر دو مرک/ز بی//شتری¾ س/هÅ ºزین/ه را ب//ه خ/ود اخت//صا� 

Ãداد  dاما خ/دمات زایم/ا½ �بیع/ی و ب/دو½ درد و�/عی ,dاس
 d/مت¨اوتی در دو مرکز دارد� در مرکز ایزدی بهای واح/د خدم
زایما½ �بیعی بی� از زایما½ بدو½ درد ب/ودÃ درحالیک/ه ای/¾ 

 باشد� مطل\ در مرکز حضرت زÅرا��� برعک� می
Åای مصو] درمانی ک¨ایÅ dزینه تمام شدÃ خدمات تعرفه

مورد بررسی را ننمودÃ و انvراف قابل توmه/ی در ای/¾ زمین/ه 
 درمانی ایزدی وmود دارد� -خصو�ا در مرکز Mموزشی

یابی بر مبنای فعالی/d در ش/ناخd توmه به رویکرد Åزینه
درم/انی م/ورد ن�/ر, موm/\ -بهای خدمات دو مرکز Mموزشی

ش¨افیd عوامل تPثیر³~ار در بهای خدمات و است¨ادÃ از تکنیک 
Åای س/ربار دوای/ر خدمات/ی منطقی در ردیابی و تسهیÅ ºزینه

پشتیبانی ³ردید� ای¾ امر پاسx مناسبی به مدیریd دانش´اÃ در 

شناخv� dیt بهای تمام شدÃ و تvلیل علل انvراف Åزین/ه 
 خدمات ا�لی دو مرکز ارائه نمود� 
Åای پ�و�Å, به تvلیل علل  در ای¾ ب�z بر اسا� یافته

Åا و مناب� م/صرفی در Å/ر ی/ک از مراک/ز  انvراف بی¾ Åزینه
درمانی منتz\ در ارائه خدمات ا�لی مراکز Mموزشی -Mموزشی

 شود�درمانی تdv بررسی پرداخته می
 

تحلیل علل انحراف در س/�t ک/ل من/ابع م/صرفی� 
عوامل ا�لی انv/راف ب/ه  �مطابق ا�لاعات مندرk در mدول 

�dزیر اس sشر 
Åای پرسنلی مربو� ب/ه دو مجموع/ه کارکن/ا½ و  Åزینه -

باشد که در ³روÃ کارکنا½, انvراف ا�/لی مرب/و�  پزشکا½ می
به Åزینه کاران/ه و حق/وق و مزای/ای غ/یر م/ستمر ب/ودÃ و در 
خصو� پزشکا½ بیشتری¾ انvراف میا½ مراکز درمانی, مرتب� 
با سه عنصر ا�لی Åزینه حقوق و دستمزد, کاران/ه و حق/وق و 

 باشد� مزایای غیر مستمر می
وmود پزشکا½ ÅیPت علمی در مرک/ز Mموزش/ی درمان/ی  -

ایزدی دلیل افزای� سهº حقوق و دستمزد پزشکا½ ای¾ مرکز 
باشد ک/ه Åزین/ه  نسبd به مرکز درمانی حضرت زÅرا��� می

در�د از کل حقوق پزشکا½ را  ��حقوق ای¾ دسته از پزشکا½ 
 شود� شامل می

 �� شدÃ ای¾ خدمات در دانش´اÃ علوم پزشکی���تمامÅای مصو] خدمات درمانی در مقایسه با بهایMزمایی تعرفهراستیو Åمکارا½�  سرلک

 ³زار� مقایسه بهای واحد خدمات به ت¨کیک عنا�ر Åزینه� �جدول 

 ³زار� مقایسه بهای واحد خدمات و تعرفه مصو]� �جدول 

»س«یدزیا »س«یدزیافارحنا ارهز ترضح »س«یدزیافارحنا ارهز ترضح فارحنا ارهز ترضح

7003,9902,9711,019-161132832-3,6073,768تامدخ دادعت

3,153,9772,745,485408,4922,764,3601,933,756830,6042,737,2262,191,461545,765یلنسرپ هنیزه

134,44298,73335,709136,10582,93553,170137,80385,23952,564تاموزلم

67,98853,54114,44747,06726,32020,74739,41826,04713,371یکشزپ تازیهجت و یرادا هیثاثا کلاهتسا

199,600-178,871650,961850,561-227,874677,935856,806-932,3821,160,256وراد

420,965349,69871,267411,502333,71277,790418,840345,79073,050اه هنیزه ریاس

) یمومع تازیهجت اضف / ( 138,221110,14028,081110,58083,21027,370103,60984,67718,932کلاهتسا زا مهس

511,421456,48654,935392,003275,871116,132374,883278,94995,934ینابیتشپ ریاود زا مهس

) لایر ( 5,359,3954,974,339385,0564,539,5533,592,610946,9434,462,7393,862,724600,015لک عمج

»س«1390 ارهز ترضح و یدزیا ینامرد یشزومآ زکارم اه هنیزه لصفرس کیکفت هب تمدخ دحاو هدش مامت یاهب یا هسیاقم شرازگ -

هنیزه لصفرس
درد یب نامیاز تمدخیعیبط نامیاز تمدخنیرازس تمدخ

تمدخ دحاو ره یاهب
 هفرعت زا فارحنا

) لایر (

 هفرعت ششوپ حطس

اهب هب تبسن
تمدخ دحاو ره یاهب

 هفرعت زا فارحنا

) لایر (

 هفرعت ششوپ حطس

اهب هب تبسن

%4,974,339756,03985%5,359,3951,141,09579    4,218,300نیرازس

%3,592,610979,01073%4,539,5531,925,95358    2,613,600یعیبط نامیاز

%3,862,724766,72480%4,462,7391,366,73969    3,096,000درد یب نامیاز

یدزیا ینامرد یشزومآ زکرم

بوصم هفرعت یلصا تامدخ

»س «  ارهز ترضح ینامرد یشزومآ زکرم



 Ãپاییز و زمستا½ ��پیاپی  �دو فصلنامه حسابداری دولتی- سال دوم, شمار ,��� �� 

در خ//صو� Åزین//ه کاران//ه, انv//راف مق//داری کاران//ه  -
کارکن//ا½ و پزش//کا½ در دو مرک//ز ب//ه ترتی//\ ب//ه م//یزا½ 

باشد� عام/ل  ریال می ���,���,���,�ریال و  ���,���,���
تPثیر³~ار در Åزینه کارانه, حجº خدمات ارائه شدÃ در دو مرکز 

درمان/ی -دÅ/د مرک/ز Mموزش/ی نشا½ م/ی ��باشد� mدول  می
ایزدی نسبd به مرکز حضرت زÅرا��� تعداد خدمd بیشتری 

ارائ//ه ک//ردÃ ک//ه ب//ر ای//¾ اس//ا� م//ازاد            ����را در س//ال 
کارانه در مرکز ای/زدی ب/ه ن/سبd خ/دمات ارائ/ه ش/دÅ Ãزینه
 پ~یر اسd�توmیه
 

تحلیل علل انحراف در س/�t به/ای ک/ل y/دمات 
در خصو� علل انv/راف به/ای تم/ام ش/دÃ �  تحت بررسی

خدمات مشابه به تناس\ مناب� مصرفی در دو مرکز با توmه به 
�تع/داد خ/دمات س/ه ³ان/ه�, یک/ی از عوام/ل ایج/اد  �mدول 

انvراف در مناب� مصرفی به ت¨کی/ک خ/دمات تd/v بررس/ی 
 باشد�  ناشی از ت¨اوت تعداد خدمات در دو مرکز می

سهÅ ºزینه دارو و لوازم پزشکی مصرفی در کلیه خدمات 
تdv بررسی برای مرک/ز ح/ضرت زÅ/را��� بی/� از مرک/ز 

Åای انجام شدÃ علd ای/¾ ام/ر  باشد� مطابق بررسی ایزدی می
باش/د- qراک/ه  تنها ناشی از عامل مقدار داروی من�ور شدÃ می

رو� مورد است¨ادm Ãه/d تعیی/¾ مق/دار داروی م/صرفی Å/ر 
بیمار تd/v درم/ا½ در Åری/ک از خ/دمات م/ورد ن�/ر مرک/ز 
حضرت زÅرا��� به رو� ³لوبال و در مرکز ایزدی مبتنی ب/ر 

�dاس Ãمصرف واقعی بود ºحج 
 

Åم/انطور تحلیل علل انحراف در س�t واحد yدمت� 
Åای پرسنلی و دارو و ل/وازم  MمدÃ اسÅ ,dزینه �که در mدول 

 d/واح/د خدم Ãنا½ در بهای تمام ش/دrمÅ ,پزشکی مصرفی
نیز, بیشتری¾ سهº از مناب� مصرفی خدمات تdv بررسی را به 

Ãمناب/� خود اختصا� داد ºراف بی¾ حجvاند و عامل ایجاد ان
مصرفی در خدمات سه ³انه سزاری¾, زایما½ �بیعی و زایم/ا½ 

Åا بودÃ اسd ک/ه  درد در دو مرکز, ناشی از ای¾ ³روÅ Ãزینه بی
 توmیه M½ در ب�z قبل ارائه شد�

 
 پیشنهادات کاربردی

با توm/ه ب/ه ع/دم پوش/� اصلاs ن�ام ت یی¾ ت رفه� 
Åزینه تمام شدÃ خدمات تdv بررسی از �ریق تعرفه مصو], 
�روریسd مدیریd دانش´اÃ نسبd به پی´یری ا�لاs مکانیزم 

Åا و یا اتzا{ راÅکار مناس\ در کا�Å بهای تمام تدوی¾ تعرفه
 شدÃ خدمات اقدام لازم به عمل Mورد�

 
یک//ی از ه//ای ا�لاع//اتی س//ازمان�  بهب//ود سی//ستم

Ãپیاد dهm ای مورد نیازÅبهایابی مبتنی ب/ر  ابزار ºسازی سیست
افزاری در سازما½ اسd� تvلیل فعالیd, وmود بستر مناس\ نرم

ºشامل�  سیست ºای ا�لاعاتی سازما½ از ن�ر سه رک¾ سیستÅ
mریا½ ورودی دادÃ, پرداز� قابل انجام در سیستº و ³زارشات 

تواند موm\ شناسایی نقا� ق/وت و �/ع¦ و نی/ز  خروmی می
یابی بر مبنای  ا�لاحات مورد نیاز mهd استقرار مناس\ Åزینه

ºسی/ست dشود� در ای¾ راستا لازم اس dای ا�لاعات/ی  فعالی/Å
یاب/ی مورد است¨ادÃ در دانش´اÃ با در ن�ر ³رفت¾ نیازÅای Åزینه

بر مبنای فعالیd مورد بررسی واق� و ت¤ییرات احتمالی �/ورت 
 پ~یرد� 
 

در حوزÃ مدیریd بهای تمام مدیریت بهای تمام شده� 
Ãبهر ,Ãزینه شدÅ منجر به  ³یری از رو� dیابی بر مبنای فعالی

بن/دی عنا�/ر  شناسایی و ت¨کیک مراکز فعالی/d, ت¤ی/یر �بقه
بن/دی مناب/�  Åا براسا� ³روÃ و افشاÅ  ½M Lزینه در دفاتر مالی

مصرفی مRثر در فرایند ارائه خدمات و نیز �رورت ت¤ییر رو� 
شود� بر ای/¾ اس/ا�,  حسابداری از مبنای نقدی به تعهدی می

حوزÃ مالی علاوÃ بر انجام تک/الی¦ س/ازمانی خ/ود در ثب/d و 
�ب� و ³زارش´ری مالی مرسوم, لازم اسd ا�لاع/ات Åزین/ه 

بندی دی´ری از حی/h عوام/ل Åزین/ه و مراک/ز  کرد را با �بقه
فعالیd مربو�ه و به موق� در اختیار مدیریd ارشد دانش´اÃ قرار 

دÅد� ای¾ اقدام امکا½ مدیریd بهینه بهای تمام شدÃ خ/دمات  
 نماید�  را میسر می

 
 (�0%$ه/ای س/ازمان ) مدیریت مبتنی بر ف الی/ت

 Ãدر واق� مکمل مهندسی مجدد ب/ود dبر مبنای فعالی dمدیری
Å/ای  ای در رابطه با فعالیdکه با فراºÅ کرد½ ا�لاعات Åزینه

موmود, مبانی کافی در اختیار مدیریd ارشد دانش´اÃ در زمین/ه 
dا را قرار می تداوم و یا ح~ف فعالیÅ  راف/vه به انmد� با توÅد

تعداد خدمات ا�لی ارائه شدÃ به ت¨کیک مراکز درمانی � �جدول 
 تdv بررسی

»س«یدزیاتمدخ مان ارهز ترضح

3,6073768نیرازس

132832یعیبط نامیاز

3,9902971درد یب نامیاز

7,7297571لک عمج

1390- ینامرد یشزومآ زکارم کیکفت هب تمدخ دادعت



Åای مصو], نتایl حا�/ل از Åا و تعرفهقابل توmه بی¾ Åزینه
 dو مدیری Ãبود Ãدر ای¾ زمینه قابل است¨اد �Åمرحله سوم پ�و

Åا و  تواند با شناسایی و تدوی¾ تمامی فعالیd ارشد دانش´اÃ می
Ãای سازما½ به شیوÅای اس/تاندارد, در خ/صو� ح/~ف  فرایند

dفعالی Ãو یا تع/دیل به/ای تم/ام ش/د Ãای فاقد ارز� افزودÅ
dا اقدام نماید که ای¾ مو�/و� در ش/رای� فعل/ی و ب/هفعالیÅ  

 º/مطابق تک/الی¦ برنام/ه پنج Ãواسطه الزامات قانونی دانش´ا
 باشد�  توسعه, امری �روری و حیاتی می

 
مvاس/به Åزین/ه واح/د (�  %%$ریزی عملی/اتی) بودجه

خدمات ارائه شدÃ در ب�z س/لامd, پای/ه و اس/ا� اس/تقرار 
باش/د� نب/ود ا�لاع/ات علم/ی  بندی عملی/اتی م/ی ن�ام بودmه

�zدر ب Ãخدمات ارائه شد Ãبهای تمام شد Ãای  مناس\ دربارÅ
بندی عملیاتی را  دولتی, Åر³ونه اقدامی در mهd اmرای بودmه

بندی عملی/اتی, بای/د از  با شکسd مواmه کردÃ اسd� در بودmه
یابی متناسبی اس/ت¨ادÃ ش/ود ک/ه توان/ایی ³/زار�  ن�ام Åزینه

Åا داشته باشد� در ای/¾ می/ا½ رو�  Åا را بر �بق فعالیÅ dزینه
یافته Åای mدید و توسعه یابی برمبنای فعالیd یکی از ف¾ Åزینه

در تvلیل, کنترل و مvاسبه بهای تمام شدÃ واقعی خ/دمات از 
Åای سربار به واحد خدمd ب/ر اس/ا�  �ریق تzصی� Åزینه
dر یک از فعالیÅ ºک/ه  سه d/اس dا در فراین/د ارائ/ه خ/دمÅ

ری/زی  ا�لاعات م¨یدی را در mهd دستیابی ب/ه ن�/ام بودm/ه
ری/زی  کند� با توmه به ال/زام اس/تقرار بودm/ه عملیاتی مهیا می
برنامه پنجº توس/عه,  ���مطابق مادÃ  ����عملیاتی از سال 

شناخd بهای تمام شدÃ واقع/ی خ/دمات ب/ا اس/ت¨ادÃ از رو� 
بهایابی بر مبنای فعالیd به عنوا½ پی� نی/از ای/¾ مو�/و� از 

 باشد� �روریات حوزÃ مالی دانش´اÃ علوم پزشکی می
 

(� 30%و فراین//دها )  مn//دد س//ازمان مهندس//ی 
مهندسی مجدد, با Åدف شناسایی به/تری¾ رو� انج/ام ی/ک 

dای سازما½ را مورد تجزیه  مجموعه فعالیÅای خا�, فرایندÅ
ب/ا توm/ه ب/ه فق/دا½ q/ارت س/ازمانی  �دÅد و تvلیل قرار می

مصو] ب/رای مراک/ز درم/انی, �روری/سd س/اختار س/ازمانی 
Ãدر س/ایر ح/وز ½M رای/ی  مناس\ �راح/ی و ب/ا ب/س�mای ا/Å

دانش´اÃ, مبنای مهندسی مجدد سازما½ ق/رار ³/یرد� از �/رف 
دی´ر شناخd فرایندÅای عملیاتی نیز موm\ ش/¨اف س/ازی و 
 بهبود qرخه انجام خدمات در سازما½ شدÃ و در استقرار بهای 

Ãنق� وی� dبر فعالی Ãکند�ای ای¨ا می تمام شد 
 

 منابع

پ/ور, �ی/لا- مvم/دی,  ترابی, امی¾- کشاورز, خسرو- نج¦ ·
� �d¨ع����) �� �/zخدمات ب Ãتمام شد dاسبه قیمvم

رادیولو�ی بیمارستا½ Mموزشی درم/انی ³ل/ستا½ اÅ/واز ب/ا 
ی/ابی ب/ر مبن/ای فعالی/d در س/ال  است¨ادÃ از رو� Åزینه

 ���-���, �����, فصلنامه بیمارستا½)� ����
�راح//ی و ک//اربرد سی//ستº �� (����رm//بی, احم//د� � ·

یابی بر مبنای فعالیd, مطالع/ه م/وردی بیمارس/تا½  Åزینه
معاون/d توس/عه م/دیریd و من/اب�, )�  شهید فقیهی شیراز

 ����, ریزی مناب� مالی و بودmه دفتر برنامه
Åزین//ه یک//ای خ//دمd در �� (����ر�//اپور, عزی//ز� � ·

Åای Åزینه نه/ایی بیمارس/تا½ ش/هدای Å¨ت/º تی/ر  کانو½
مجله علمی دانش´اÃ علوم پزشکی )�  ����تهرا½ در سال 

 ���-���, �����, و خدمات بهداشتی درمانی قزوی¾
�� ����عر], مvمد- یوس¦ وند, م/انی- زÅ/اوی, مون/ا� � ·

قیمd تمام شدÃ تdz روز و روز بیمار در ب�z ارتوپدی ( 
مردا½ بیمارس/تا½ ام/ام خمی/نی�ر�Ã ب/ا اس/ت¨ادÃ از رو� 

ف/صلنامه )�  ����یابی بر مبن/ای فعالی/d در س/ال  Åزینه
 � ��-���, �����, بیمارستا½

ک//ا�می, زÅ//رÃ- زن´وی//ی, س//میه- ال//برزی, روs ال//ه�                ·
 �����) �� d/ر دس/Å شست/شوی Ãزینه تمام شدÅ بررسی

یابی ب/ر مبن/ای البسه و ملv¨ه با است¨ادÃ از تکنیک Åزینه
)� فعالیd در رختشویzانه بیمارستا½ ولیع/صر�ع�l بیرmن/د

ریزی مجموعه مقالات دومی¾ کن¨ران� بی¾ المللی بودmه
 , تهرا½, ³روÃ مشاورا½ پنکو�عملیاتی

³ودرزی, غلامر�/ا- mه/ا½ مه/ر, ن/ادر- احم/دی, زÅ/را-  ·
مvاسبه قیمd تمام شدÃ خ/دمات �� (����امجدی, پریا� �

ارائه شدÃ در بM �zی سی یو قل\ بیمارستا½ ش¨ا کرما½ 
اولی/¾ )�  یابی بر مبنای فعالی/d با است¨ادÃ از تکنیک Åزینه

Ãتم/ام ش/د d/قیم �Åمای� ملی ک/اÅ ¾ته/را½, س/ال ,
 Åای بی¾ المللی �دا و سیما� Åمای�

مvمدی, یون�- باغستانی, اله/ام- بهرام/ی, مvم/دامی¾-  ·
انت�اریا½ اردک/انی, س/مانه- احم/دی تهران/ی, غلامر�/ا�         

مvاسبه قیمd تمام شدÃ دی/الیز ب/ا اس/ت¨ادÃ از �� (�����
یابی بر مبن/ای فعالی/d در بیمارس/تا½ ش/هید  رو� Åزینه

, � فصلنامه حسابداری سلامd)�����دوقی یزد در سال 
��� ,���-��� 

موسوی, سید عل/ی- خ/ورو�, فری/برز- فتv/ی, ح/سی¾-  ·
فدایی, Åاmر- Åادی/ا½ زرک/� مق/دم, ش/یری¾ ال/سادات�         

بررس//ی می//ان´ی¾ قیم//d تم//ام ش//دÃ خ//دمات �� (�����
درم/انی در واح//دÅای س/رپایی و ت//صویرن´اری در مرک//ز 

 �� شدÃ ای¾ خدمات در دانش´اÃ علوم پزشکی���تمامÅای مصو] خدمات درمانی در مقایسه با بهایMزمایی تعرفهراستیو Åمکارا½�  سرلک



 Ãپاییز و زمستا½ ��پیاپی  �دو فصلنامه حسابداری دولتی- سال دوم, شمار ,��� �� 

Mموزش/ی درم//انی الزÅ/را��� ا�//¨ها½ و مقای/سه M½ ب//ا 
,         م/دیریd ا�لاع/ات س/لامd)�  میان´ی¾ تعرف/ه خ/دمات

���� ,����� 
ی/ابی ب/ر  بررسی سیستÅ ºزین/ه�� (����نمازی, مvمد� � ·

مبنای فعالیd در حسابداری مدیریd و ملاح�ات رفت/اری 
½M �(ای حسابداری و حسابرسی بررسیÅ ,��� ,����-��� 

�راح/ی �� (����نمازی, مvم/د- غ¨/اری, مvم/دmواد� � ·
ی/ابی ب/ر مبن/ای فعالی/d در ش/رای� ع/دم  سیستÅ ºزینه

مطالع//ه م//وردی� -ا�مین/ا½ ب//ا اس/ت¨ادÃ از منط//ق ف/ازی
مجموع//ه مق//الات اولی//¾ )�  بیمارس//تا½ ر�//وی م//شهد

,dکن¨ران� بی¾ المللی حسابداری م/دیری  Ãته/را½, ³/رو
 مشاورا½ پنکو�

· (UJXQ�� )�� $��� $JLUEDV�� ,�� 	� .X]X�� ,��
�������� ³$FWLYLW\-%DVHG� &RVWLQJ� IRU��
3DWKRORJ\�([DPLQDWLRQV�DQG�&RPSDULVRQ�
ZLWK� WKH� &XUUHQW� SULFLQJ� 6\VWHP� LQ�
7XUNH\´�� 7XUNLVK� -RXUQDO� RI� 3DWKRORJ\��
������ 

· +DQVHQ�� '��� 0RZHQ�� 0�� 	� *XDQ�� /��
��������&RVW�PDQDJHPHQW��DFFRXQWLQJ�
DQG�FRQWURO��&HQJDJH�/HDUQLQJ� 

· .XPDU�� $�� �������� ³7RZDUGV� WKH� XVH�
2QWRORJLHV�$FWLYLW\� %DVHG�&RVWLQJ� LQ�
+HDOWKFDUH� 2UJDQL]DWLRQV´�� KWWS���
LIRPLV�8QL-VDDUODQG�GH� 

· /DZVRQ�� 5�� $�� �������� ³7KH� 8VH� RI�������
$FWLYLW\� %DVHG� &RVWLQJ� LQ� WKH�
+HDOWKFDUH� ,QGXVWU\�� ����� YV�� ����´��
5HVHDUFK� LQ� +HDOWKFDUH� )LQDQFLDO�
0DQDJHPHQW�����������-��� 

· /LHYHQV��<��� 9DQ� GHQ� %RJDHUW��:��	�
.HVWHORRW��.�� �������� ³$FWLYLW\-%DVHG�
&RVWLQJ�� $� 3UDFWLFDO� 0RGHO� IRU� &RVW�����
&DOFXODW LRQ� LQ � 5DGLRWKHUDS\´� �
,QWHUQDWLRQDO� -RXUQDO� RI� 5DGLDWLRQ��
2QFRORJ\�%LRORJ\�3K\VLFV������������������
���-���� 

· 7VDL�� 3L-+XQJ�� �������� ³$SSOLFDWLRQ�
RI� $FWLYLW\-%DVHG� &RVWLQJ� �$%&�� LQ�
WKH� (YDOXDWLRQ� RI� (\H-/$6,.� 6XUJLFDO�
&RVW�LQ�7DLZDQ´��'RFWRUDO�GLVVHUWDWLRQ��
6DLQW�/RXLV�8QLYHUVLW\�� 

· <HUHOL��$��1�� �������� ³$FWLYLW\-%DVHG�
&RVWLQJ� DQG� LW¶V� $SSOLFDWLRQ� LQ� D�
7XUNLVK� 8QLYHUVLW\� +RVSLWDO´�� $RUQ�
-RXUQDO������������-���� 


