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 کل کشور 1399بررسی لایحه بودجه سال 

 بخش بهداشت و درمان . 56

 

 

 

 
 

 

  یتیریخلاصه مد

قانون  درکه ن حوزه یکالیف دولت در اخش سلامت، اهم تدر ب 1399در بررسی لایحه بودجه سال 

کترونیک ونده العبارتند از: نظام ارجاع و پزشک خانواده، استقرار پر ،استتأکید  برنامه ششم مورد

ن یا ن دری. همچندارو و تقویت نظام واکسیناسیونتأمین  سلامت، گسترش پوشش بیمه سلامت و

ه ک(، 2)دولت  یالاز مقررات م یم بخشیقانون تنظمواد به  یقانون الحاق برخ( 46( و )37)مواد  راستا

 قرار گرفتند.  یمرتبط با برنامه تحول سلامت هستند مورد بررس

 به شرح 1399 بودجه سال حهیلاشور در کاعتبارات بهداشت و درمان  مورد ات مهم درکن

 ل است:یذ

، 1398دجه سال با قانون بوسه یه در مقاک استارد ریال یلیم 703.440اعتبارات امور سلامت معادل ـ 

رصد و فصل د 10دام با رشد حدود کهرن، فصول بهداشت و درمان ین بیدرصد رشد داشته است. از ا 9

 .رو بوده استهروب یدرصد 27اهش کز با یق و توسعه نیتحق

 10ذشته گ سال به نسبت هک است الیر اردیلیم 987.388مجموع اعتبارات وزارت بهداشت معادل ـ 

 یهافیرد رمجموعه وزارت بهداشت، مربوط بهین رشد در اعتبارات زیشتریاست. ب داشته رشد درصد

 اند.افتهیش یدرصد افزا 10و  15ب یترتبهه کاست  کیعلوم پزش یهامتفرقه و دانشگاه

لغ با. استظ شده لحا کیعلوم پزش یهاها و دانشگاهدهکدانش یر براال اعتبایارد ریلیم 603.694 مجموعدرـ 

 یهابرنامه یاجرا یبرا درصد 12 حدود درمان، و بهداشت امور مربوط به یبرا ن اعتباراتیا درصد 87بر 

 . است هشد گرفته نظر در یپژوهش زکو مرا مؤسسات یدرصد( نیز برا 6/0درصد ) 1متر از ک و یآموزش

زان یم داشت )بهوزارت به یستاد یهافیال، از محل اعتبارات ردیارد ریلیم 20.900مجموعاً ـ 

 یاجرا یابر ،ال(یارد ریلیم 10.000و اعتبارات طرح تحول سلامت )مبلغ  ال(یارد ریلیم 10.900

ه توسط اعلام شد ازیه اعتبار مورد نکاست  یحال ن درینظر گرفته شده است. ا درخانواده  کپزشبرنامه 

 . استبوده ال یارد ریلیم 28.000حفظ وضع موجود حدود  یوزارت بهداشت برا

ن یسلامت در نظر گرفته شده است. همچن یکترونکپرونده ال یال اعتبار برایارد ریلیم 20حدود ـ 

( 70ماده )« چ»شور موضوع بند کشدگان درمان مهیگاه برخط بیاستقرار پا یز برایال نیارد ریلیم 540

ساس ارقام اعلام شده از برا .مه سلامت قرار خواهد گرفتیار سازمان بیقانون برنامه ششم توسعه در اخت
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ارد یلیم 4.000حدود  یکترونکامل پرونده الک یاجرا یوزارت بهداشت، اعتبار لازم بران ولائمسسوی 

 ال برآورد شده است. یر

سبت به قانون ندرصد رشد  9با حدود  1399حه بودجه سال یران در لایمه سلامت ایاعتبارات سازمان بـ 

خصوص اعتبارات دره ک یاتهکال در نظر گرفته شده است. نیارد ریلیر مهزا 135معادل ، 1398بودجه سال 

 آن است.  یان انباشته سازمان و تعهدات قانونیرد، مسئله زکد به آن اشاره یسازمان با

( 46ها )ماده )ارانهی یال اعتبار از محل هدفمندیهزار میلیارد ر 126مجموعاً حدود  1399در لایحه بودجه سال ـ 

رای بخش بهداشت و (( ب2( قانون الحاق )37افزوده )ماده )ارزشات بر یواحد درصد مال یک(( و 2لحاق )قانون ا

 دهد. می درصد رشد نشان 12حدود  1398مجموع نسبت به قانون سال دره کدرمان در نظر گرفته شده است 

سایر  یم مجموعپوشی کنچشم یکیماران متابولیب کرخشیارانه شی یدرصد 50اگر از رشد حدود ـ 

 1398دجه سال میلیارد ریال(، نسبت به رقم قانون بو 600اعتبارات داروی بیماران خاص در لایحه )

 درصدی(. 1ثابت مانده است )رشد حدود  میلیارد ریال( تقریباً 594)

ضمن  دارد، عنوان یک مشکل وجودهای حوزه دارو و حوزه واکسن، بهپراکندگی اعتبارات ذیل ردیفـ 

اختصاص  ارداتنکه مشخص نیست چه میزان از این اعتبارات مربوط به تولید داخل و چه میزان به وای

 .نیستباره شفاف ایندرت دولت نیز رو سیاسخواهد یافت و ازاین

 هاشنهادیپ

ع منابشور کمت در اجرای کامل برنامه پزشک خانواده و استقرار کامل پرونده الکترونیک سلا منظوربهـ 

 بهداشت وزارت بهداشت اختصاص پیدا کند و وزارت موجودهای دار کردن ردیفنشانق یاز طر لازم

 یااجر عیمنظور تسربهه دهد. ئرد اراکور گزارش عملکلف شود نسبت به نحوه صرف اعتبارات مذکم

ایه پخدمات بیمه ای پوشش بیمهشود لف کمه سلامت میسازمان ب ،خانواده کنظام ارجاع و پزش

یا  وولتی )در بخش د بندی خدماترا منحصر به خدماتی سازد که از طریق نظام ارجاع و سطح سلامت

  .کنددام م ارجاع اقشده خارج از نظاارائه ز خدمات یش فرانشیو نسبت به افزا ندشومیغیردولتی( ارائه 

ه اردات بومت ن حوزه از سیا یهاارانهی یدهق جهتیژه از طریوسن بهکوا دیتولت از یت حمایتقوـ 

 د. ریار قرار گکدر دستور  یراهبرد یالاکن یاتأمین  در ییفاکداخل، تا حصول خود دیتول

مه سلامت یب ار سازمانیافزوده، در اختات بر ارزشیواحد درصد مال 1حاصل از ای هزینهاعتبارات ـ 

 میقانون تنظ واد بهم یقانون الحاق برخ( 46ماده ) یمورد اجرا در یواحد ریدولت تفسو  ردیقرار گ

 یداریورد پامشور بتواند در کدهد تا نظام سلامت  قرار را مدنظر (2دولت ) یاز مقررات مال یبخش

 داشته باشد. یشترینان بیخود اطم یمنابع درآمد

ن در آ یانونتعهدات ق یمنظور اجرابه بیمه سلامت سازمان یسرکتأمین  یدولت برنامه خود را براـ 

 .دکنت و بهبود خدمات تحت پوشش اعلام یوشش جمعگسترش پ یراستا
 



 

 ___________________________________________________________  

 

 

3 

 مقدمه  

 رارقثیر أت طور مستقیم ابعاد مختلف توسعه را تحتبهجوامع است که  هایموضوعترین سلامت از مهم

های درمانی و مراقبت برخورداری از خدمات بهداشتیدهد. قانون اساسی جمهوری اسلامی ایران می

افراد کشور  یکیکبرای  به فراهم آوردن آنموظف  را دولت و شماردیمبر حقی همگانی راپزشکی 

ز ، اتناسبمو  یافکزان یمبخش سلامت به های بودجه برنامهتأمین  . در این راستا توجه بهداندمی

 ؛نظیریجی اصولی نتا ریزیگیرد. فقدان بودجه است که لازم است مورد توجه قراری ئلمساترین مهم

ات، خانوارها، هدر رفت منابع و امکانهای و افزایش هزینه خدمات سلامت به کاهش دسترسی

بالای های هزینه، هامنابع بین برنامه یرمنطقیغجایی هکیفیت، عدم شفافیت، جاببیهای مراقبت

 از ساله شی یککه قوانین بودجه سنواتی برییآنجاازخواهد داشت.  دنبالبهرا  غیرهاداری و های بخش

ابراین ستند، بنهاجتماعی کشور  ـ توسعه اقتصادی ششم سالهپنجمالی برای اجرای برنامه  منابعتأمین 

در  ن حوزهیدولت در ا تکالیفدر وهله اول اهم ، در بخش سلامت 1399ودجه سال در بررسی لایحه ب

 گرفت. خواهدقانون برنامه ششم مورد توجه قرار 

نظام خدمات »اجرای  1،ی خدمات تشخیصی و درمانیبندی تمامسطحور عبارتند از: کمذتکالیف 

کارگیری پزشکان عمومی و و پزشک خانواده با به 2با محوریت نظام ارجاع« جامع و همگانی سلامت

ایگاه اطلاعات تشکیل پ 4،گر پایهبیمههای سازمان سلامت توسط خرید راهبردی خدمات 3،خانواده

بیمه سلامت برای تمامی آحاد جمعیت کشور و  ریاجبا پوشش 5،شدگان درمان کشوربرخط بیمه

استقرار سامانه پرونده  6،سرانه بیمه از طریق ارزیابی وسع برخورداری از یارانه دولت جهت حق

خدمات بیمه ساماندهی  نیو همچن های اطلاعاتی مراکز سلامتالکترونیکی سلامت ایرانیان و سامانه

پرونده الکترونیکی سلامت »وری اطلاعات در تعامل با سامانه بر فنامبتنیصورت یکپارچه و بهسلامت 

برنامه ارتقای  و ()ژنریک حمایت از تولید و عرضه و تجویز داروهای فاقد نام تجاری ،7«ایرانیان

بررسی انواع تهدیدات حوزه  و 8یافتهسازی کودکان )واکسیناسیون( تا حد و تراز کشورهای توسعهایمن

  9.نسازی و مقابله با آجهت خنثیسلامت و اقدام لازم 

                                                 
 (.74)ماده  «ث»، بند (72)ماده  «الف»بند  .1

 خاانواده پزشک با آن شروع که شده وضع مراحل طبق دیبا مهیب پوشش تحت مارانیب نییع پزشکی خدمات ارجاع نظام .2

 ماهبی پوشاش تحات هایشااننهیهز نادینما مراجعاه تخصصای مراکاز باه ما  یمستق ارانیمب اگر رند.یبگ قرار درمان مورد است

 .بود نخواهد

 (.74)ماده  «ث»بند  .3

 (.74)ماده  «ج»بند . 4

 (.70)ماده  «چ»بند  .5

 .(70)ماده  «الف»بند  .6

 . (74)ماده  «الف»بند  .7

 .(74)ماده « د»بند . 8

 .(74)ماده « ر»بند  .9
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ت دول یت مالاز مقررا یم بخشیمواد به قانون تنظ یقانون الحاق برخ (46) و (37ن مواد )یهمچن

عنوان واحد درصد به 1اختصاص  ؛موضوعاتب یترتبهه ک طرح تحول سلامت یمربوط به اجرا (،2)

ن ییعته هدف امل درمان جامعکو پوشش  یریشگیپ یافزود، براات بر ارزشیات سلامت به نرخ مالیمال

ها رانهایردن کقانون هدفمند  یل وجوه حاصل از اجراکدرصد خالص  10اختصاص و  شده در قانون

ل قانون یذ یهابرنامه یق اجرایمنظور تحقق عدالت در سلامت از طربر اعتبارات بخش سلامت بهعلاوه

 . گیردنظر قرار دمحه یلا یدر بررس اندردهکف یلکرا ت مورد نظر

 

  1399حه بودجه سال یمرتبط با بخش سلامت در لا هایتبصره

، «4» یها)تبصرهتبصره  هفتتعداد  ،1399ارائه شده در لایحه بودجه سال های تبصره مجموعاز 

 ند. هست به حوزه سلامت مرتبط«(  19»و « 17» ،«14» ،« 13»، «10»، «6»

و  کیپزش الزام صاحبان حرف ،(«6»تبصره  «الف»)جزء کان تعیین نرخ مالیات بر کارانه پزش

ات یالحساب مالیعلسر کموضوع  ،(«6»تبصره « ی»جزء ) یفروشگاهانه یبه استفاده از پا کیدامپزش

ف یلکت ،(«6»تبصره « ک»جزء ) یز درمانکان توسط مراکپزش کیالعمل پزشا حقیالزحمه از حق

رخط بگاه اطلاعات یپا یروزرسانهشدگان و بمهیاطلاعات بارسال برخط به گر مهیب یهاسازمان

 یهاشگاهدان دنکرلف کم ،(«6»تبصره « ج»جزء ) یامهیب یپوشانو رفع هم شورکشدگان درمان مهیب

 روشفحاصل از  یبه اختصاص گردش مال ف بودجه مستقلیرد یدارا یهامارستانیبو  کیعلوم پزش

« و»ء جز) کیزات پزشیتجه یهاتکو شرها داروخانهبه داخت بازپر یبرا کیزات پزشیدارو و تجه

حه یمت در لامرتبط با حوزه سلا یهان موضوعات مورد اشاره در تبصرهیتراز جمله مهم( «17»تبصره 

نها در آرامون یز پکمر یارشناسک یابیور و ارزکمذ یهاباشند. مشروح تبصرهیم 1399بودجه سال 

 . شودیمشاهده م 1جدول 
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 شورکل ک 1399حه بودجه سال یمرتبط با حوزه بهداشت و درمان در لا یهاتبصره .1 جدول 
شماره 

 تبصره
 زکمر یارشناسکنظر  1399حه بودجه سال یلا

جزء 

 «هـ»

تبصره 

«4» 

ال سنابع مورو از یون یلیست و پنج میارد و چهارصد و بیلیشود مبلغ سه میم به دولت اجازه داده

 رداشتبن بند ین دولت به شرح جدول ایبا تضم یلات ارزیصورت تسهبهرا  یمل صندوق توسعه 1399

زات یتجهور: کجدول مذ 5ر به مصرف برساند: بند یط زیت شرایور را با رعاکرده و منابع مذک

وزارت  یهادانشگاه و یقات و فناوریوزارت علوم، تحق یهادانشگاه یارگاهکو  یشگاهیآزما

 .ورویون یلیم 50تا سقف  - یاهداف آموزش یبرا کیپزش بهداشت، درمان و آموزش

 

جزء 

 «الف»

تبصره 

«6» 

حات و اصلا 4/12/1366 م مصوبیمستق یهااتی( قانون مال84موضوع ماده ) یاتیت مالیسقف معاف

شود. یم نیی( تع360.000.000ال )یون ریلیصد و شصت میسالانه مبلغ س 1399آن در سال  یبعد

 یاستثنابهالعاده )فوق یایاعم از حقوق و مزا یردولتیو غ ینان دولتکارکدرآمد ل کات بر ینرخ مال

( 5ت ماده )یآن و با رعا یم و اصلاحات بعدیمستق یهااتی( قانون مال86ماده ) «2»و  «1» یهاتبصره

ات و با اصلاح 16/12/1368 مصوب یعلمهیئت  یاز مقررات مربوط به اعضا یاقانون اصلاح پاره

درصد  الانه دهات سیم برابر آن مشمول مالین ویک ور تا کارانه مازاد بر مبلغ مذک( و یات بعدالحاق

 و( 15%د )نزده درصات سالانه پایم برابر آن مشمول مالینودوم برابر تا ین ویک ( و نسبت به مازاد 10%)

ه ( و نسبت ب20%ست درصد )یب ات سالانهیم برابر تا چهار برابر آن مشمول مالینو  نسبت به مازاد دو

شش برابر  ( و نسبت به مازاد25%پنج درصد )وبیستات یمازاد چهار برابر تا شش برابر مشمول مال

انون ق( 101( و )57اشخاص موضوع ماده ) یاتیت مالیزان معافیباشد. میم (35%پنج درصد )وسی

شود. یم نییال تعی( ر288.000.000ون )یلیهشت موهشتادودویستم سالانه مبلغ یمستق یهااتیمال

مند بهرهم یمستق یهااتی( قانون مال86ماده )« 1»موضوع تبصره  یاتیت مالیه از معافک یاشخاص

 ن بند نخواهند بود.یور مطابق مقررات اک( قانون مذ84ت ماده )یهستند مشمول معاف

نسبت  3991سال بودجه حه یلادر درآمد سالانه  عافیت مالیات برمن تبصره، سقف یاساس ابر -

 15نرخ به  با توجهن وجود یبا ا افت.یخواهد ش یدرصد افزا 9حدود  1398به قانون بودجه سال 

 روکمذ معافیت سقفه کاست  یمنطق، 1399ارمندان در سال کش حقوق یمیزان افزا یدرصد

 قش حقویاز افزا ین صورت بخشیغیر ا ه درکچراش داده شود، ینسبت افزا نیهم نیز به

اثر شدن بی ین به معنایه اک صرف پرداخت مالیات خواهد شد نییحقوق پا یارمندان داراک

 . ن گروه استیش حقوق ایاز افزا یبخش

رسد اجرای نظر میبه ،مشاغلو ران یبگحقوقبا توجه به تفاوت نرخ مالیات بر درآمد در بخش  -

ن ییجمله تعازر رفتار پزشکان ییبه تغ نجرتواند ممی این تبصره به شیوه ارائه شده در لایحه

خش بخروج از  و یمار به بخش خصوصیفت بیو ش یخدمات خود در بخش دولتارائه  یسقف برا

 ارانهک اتینرخ مال یسازسانیک یشود در راستایشنهاد میدولتی را به همراه داشته باشد. لذا پ

 ن شود. ییتع درصد( 35تا  10از  یانکپل) رانیبگحقوقات یات بر مشاغل مشابه مالی، مالانکپزش

ع ممنوعیت ( قانون برنامه ششم توسعه در موضو74ماده )« ب»موثر بند  یر است اجراکان ذیشا

یان و توزیع هدفمند دانشجورش یت پذیظرفتصدی بیش از یک شغل برای پزشکان و افزایش 

لتی خش دوبل خروج پزشکان از رافع مشکای تواند تا اندازههای دولتی میپزشکی در بیمارستان

  .باشد

جزء 

 «ی»

تبصره 

ت آنها توسط یه مجوز فعالک کیو دامپزش ی، داروسازکیراپزشی، پکیه صاحبان حرف و مشاغل پزشیلک

و  کیا سازمان نظام دامپزشیران و یا کی، سازمان نظام پزشکیوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزش

( قانون 169ماده ) «2» نامه تبصرهآیینلفند در چارچوب کشود، میم ران صادریا کیسازمان دامپزش

صـنف جدیـد مشـمول     15اعلام شده در مـورد   فهرست جزو «کیصاحبان حرف و مشاغل پزش»

باشند، لذا بـا  م نمییمستق یهااتیقانون مال (169) ماده «2»موضوع تبصره  نصب صندوق فروش

خواهنـد شـد. از    یانـه فروشـگاه  یز ملزم به نصب پایو وابسته ن کیم، مشاغل پزشکن حیب ایتصو
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شماره 

 تبصره
 زکمر یارشناسکنظر  1399حه بودجه سال یلا

حــال نظــر بــه ایعلــی لازم اســت. 1399ایـن جهــت تکــرار ایــن حکــم در قــانون بودجــه ســال      نند.کاستفاده  یانه فروشگاهیپاآن از  یو اصلاحات بعد 4/12/1366 م مصوبیمستق یهااتیمال «6»

موضوع حکم وجود دارد، بـه مـوازات   غل هایی که در برخی موارد در این باره از سوی مشامقاومت

 لازم است نظارت بر حسن اجرای قانون تقویت گردد.

جزء 

« ک»

تبصره 

«6» 

ها و هیریخمسلح،  یروهای، نیعموم ی، وابسته به نهادهای، خصوصیاعم از دولت یز درمانکه مرایلک

وجب ه به مکان کزشپ کیالعمل پزشا حقیالزحمه ( از حق10%لفند ده درصد )کم یدولت یهاتکشر

عنوان بهشود یمار پرداخت میاز طرف ب ا نقداًیها و مهیبه ب یارسال یهاحسابافت وجه صورتیدر

حساب به ورتان ماه بعد از وصول مبلغ صیمربوط تا پا کنند و به نام پزشکسر کات یالحساب مالیعل

ه ک ییهارداخته پیلکن بند شامل یا الحسابیات علینند. مالکز یشور وارک یاتیحساب سازمان امور مال

شود نخواهد یسر مکات آن ین تبصره پرداخت و مالیا« الف»ارانه مطابق بند کعنوان درآمد حقوق و به

آن در  یبا اصلاحات و الحاقات بعد 1366م مصوب یمستق یهااتی( قانون مال199م ماده )کبود. ح

 باشد.یم ین بند جاریا یاجرا

اظهارنامه  ییآزماراستی یبرا یه ابزارکن است یاان کاز پزش الحسابیعلات یمالل اخذ یدل

ه دستگا یاندازاهرجاد و یا یعنیو زیرساخت آن ن ابزار یه اکمادامیوجود ندارد، لذا  آنها یاتیمال

، اخذ درصدی مهیا نشود 100طور هو متصل به شبکه ملی اطلاعات ب کارتخوان به نام پزشک

 ناپذیر است. اجتنابدلیل عدم شفافیت درآمدها امری بهب الحسامالیات علی

جزء 

« الف»

تبصره 

«10» 

 یافتیدر ثالث مه شخصیب حق اصل از الیر اردیلی( م3000سه هزار ) مبلغ لفندکم یامهیب یهاتکشر

 یعال یشورا بیبه تصو و نییتع هاتکشر از یکهر (ی)پرتفو مهیب فروش براساس هک یجدول یط را

 نزد ن قانونیا 5جدول شماره  160111ف یرد یعموم درآمد به یهفتگ صورتبه رسدیم مهیب

 شور،ک یانقل جادهوحمل و یراهدار سازمان اریاخت در یزیوار نند. وجوهک زیوار شورک لک یدارخزانه

 به طمربو یهافیرد تا در ردیگیم قرار شورک اورژانس سازمان و رانیا یاسلام یجمهور یانتظام یروین

 .شود نهیهز ر،یمومرگ و تصادفات کاهش به منجر امور در قانون نیا 7جدول شماره  در هادستگاه نیا

و  یداراست. سازمان راه بند نیا یاجرا بر نظارت به موظف رانیا یاسلام یجمهور یمرکز مهیب

ر هود را رد خکملشور موظفند گزارش عکو سازمان اورژانس  یانتظام یرویشور، نک یانقل جادهوحمل

نند. کران گزارش یا یاسلام یجمهور یزکمه مریور به بکنه وجوه مذیبار از نحوه هزیکسه ماه 

، منوط شورکه سازمان برنامه و بودج یر از سوکالذفوق ییاجرا یهاص اعتبار سه ماهه به دستگاهیتخص

رنامه و ان بران و سازمیا یماسلا یجمهور یزکمه مریها به بدستگاه یرد از سوکبه ارسال گزارش عمل

 ور است.کمه مذیب یرد از سوکد عملییشور و تأکبودجه 

 

د رک ـن جـز  را منـوط بـه ارسـال گـزارش عمل     ی ـص اعتبار موضوع ایحه، تخصیه در لاکییآنجااز 

گذشـته   یهـا ن بنـد نسـبت بـه سـال    ی ـا یرسد اجـرا ینظر مبهمربوطه نموده است،  یهادستگاه

 ـ یهـا شـاخ  است تـا   یضرور ورکقانون مذ یبخشاثرمنظور بهد. اثرگذارتر خواهد بو ثر در ؤم

ور جهـت صـرف هدفمنـد اعتبـارات در     کمذ یهادستگاه یاتیر و برنامه عملیمومرگاهش ک

 ار گرفته شود.کبهن و یینظر گرفته شده، تع
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شماره 

 تبصره
 زکمر یارشناسکنظر  1399حه بودجه سال یلا

جزء 

« ج»

تبصره 

«10» 

ضافه ا( 10%) مجموعاً ده درصد یشیراواردات لوازم آ یو سود بازرگان کیبه عوارض گمر 1399در سال 

-38 یانهیف هزیشود و معادل آن از محل ردیز میوار 160188 یف درآمدیو منابع حاصله به رد

ابد تا جهت ییماران اختصاص میدر معالجه ب یارز ییجوصرفهامنا هیئت به  9جدول شماره  530000

 مارانیب ییدارو یهانهیت درمان و هزز جهیو ن ییاشت حلزون شنواک)پروتز(  ید عضو مصنوعیخر

 نه شود. ی( هزEBو بال پروانه ) یک، متابولکسم، گوشه، سالیاوت

عنی یهای اجرای حکم لازم است سهم اعتبارات مربوط به حوزه ،در راستای ایجاد شفافیت

 ک و مشخصاز یکدیگر تفکی...«  های داروییو هزینه درمان»و اعتبارات « خرید عضو مصنوعی»

، کالسسم، گوشه، یماران اوتیب ییدارو یهانهیدرمان و هزص اعتبارات اختصاشوند. ضمناً 

که ا توجه به اینماران، بیدر معالجه ب یارز ییجوامنا صرفههیئت ( به EBو بال پروانه ) یکمتابول

کید در راستای تأ رده است.کجاد ابهام یشرح وظایف آن ارتباطی با این موضوع ندارد ا

به  شود منابع مربوط، پیشنهاد میمدیریت منابع از طریق بیمهبر مبنیهای کلی سلامت سیاست

 های سازمان بیمه سلامت ایران قرار گیرد. مورد اخیر ذیل ردیف

« 1»جزء 

تبصره 

«13» 

 ـمـواد   ی( قانون الحاق برخ ـ28ماده ) «م»گردان موضوع بند تنخواهشود از محل یاجازه داده م ه قـانون  ب

 رد:یر صورت پذی( اقدامات ز2دولت ) یاز مقررات مال یم بخشیتنظ

وزارت  ال بـه ی ـر اردی ـلیران و دو هزار میا یاسلام یت هلال احمر جمهوریال به جمعیارد ریلیپرداخت پنج هزار م .1

 .یاهیسرما یهاییدارا کو تمل یانهیدر قالب اعتبارات هز کیبهداشت، درمان و آموزش پزش

 

تبصره 

«14» 

فقر  اهشک و با هدف تحقق عدالت و 15/10/1388مصوب ها ارانهیردن کقانون هدفمند  یرادر اج

ازمند ین یهاارانه به خانوارین معطوف نمودن پرداخت یمطلق و توسعه بهداشت و سلامت مردم و همچن

 یااستثنهبل یها مندرج در جدول ذیافتیدر ی( قانون برنامه ششم توسعه تمام39ماده ) یو در اجرا

ز یاروشور کل ک یدارخزانهها نزد ارانهی یها به حساب سازمان هدفمندسازیاریها و دهیعوارض شهردار

وضوع: جدول با م 26بند نه شود. یل هزیص سازمان برنامه و بودجه مطابق جدول ذیو پس از تخص

ضوع مو (2دولت ) یاز مقررات مال یم بخشیمواد به قانون تنظ ی( قانون الحاق برخ46ماده )

 و یعادلانه مردم به خدمات بهداشت یجاد دسترسیم سلامت مردم، ایمستق یهانهیاهش هزک

 ماران خاص ویر درمان، پوشش دارو، درمان بیناپذتحمل یهانهیهزتأمین  به کمک، یدرمان

از  یشم بخیمواد به قانون تنظ ی( قانون الحاق برخ28ماده )« د»ق بند یه از طرکالعلاج صعب

 شود.ی( اعمال م2دولت ) یات مالمقرر

( 46) هز مادا یر واحدی، تفسین بودجه سنواتیتدو یعنوان متولبهشور کسازمان برنامه و بودجه 

ه بخش ب« یمصارف سازمان هدفمند»درصد  10ها سال یرا در برخیز؛ ( ندارد2) قانون الحاق

به بخش « ینقد یهاارانهی»درصد  10ها سال ی(، برخ1396)مانند سال  افتیسلامت اختصاص 

 هزار 5.2ز ین 1399 سال حهی( و در لا1398و  1397افت )مانند سال یسلامت اختصاص 

 ور بهکمان مذن لازم است سازیست. بنابرایور نکاز موارد مذ یکهیچدرصد  10ه کارد تومان یلیم

ند در مورد بتواشور ک( برسد تا نظام سلامت 2) ( الحاق46ماده ) یدر مورد اجرا یر واحدیتفس

رد کملعت در یه انتقاد از عدم شفافکنیضمن ا ق داشته باشد.یدق یزیربرنامهخود  یآمددرمنابع 

 ن منابع توسط وزارت بهداشت وجود دارد. یا

جزء 

« الف»

تبصره 

 فیه تعریمه پایارائه بسته خدمات ب 1399منابع، در سال  یداریت عدالت در سلامت و پایبه منظور رعا

ه سلامت قرار یمه پایگان تحت پوشش بیصورت رابهه بر اساس آزمون وسع که اقشار یلک یشده برا

از سطح  یمندبهرهخواهد بود.  یز دانشگاهکخانواده و در مرا کق نظام ارجاع، پزشیرند، از طریگیم

ف یه تعریمه پایشتر از بسته خدمات بیو ب یردولتیز غکخدمات بالاتر اعم از خدمات ارائه شده در مرا

رند یگیم ه سلامت قراریمه پایگان تحت پوشش بیصورت رابهه کد ازمنیمحدود ساختن اقشار ن

بخش  ده درشارائه ه یمه پایآنها به خدمات بسته ب یاهش دسترسک، منجر به یز دانشگاهکبه مرا

ست امل تعرفه اکمستلزم پرداخت  یردولتیشان به بخش غیه مراجعه اکشود، چرامی یخصوص

  از عهده ایشان خارج است. که معمولاً
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نه یمه خواهد بود. هزیشدگان در پرداخت حق سرانه ببیمه یت مالکر مستلزم مشارکشده فوق الذ «17»

ست هزار یر بیز ین شهرهاینکر و سای، عشاروستاییانشود. یمتأمین  129203ف یمربوطه از محل رد

 باشند.یخانواده م کنفر مشمول نظام ارجاع و پزش

ف خلا دارد که یشان در پیا یب را برایهمچنین پرداخت تعرفه کامل، افزایش پرداخت از ج

ت. خدمات سلامت اس یب مردم برایاهش سهم پرداخت از جکبر مبنیسلامت  یلکهای استیس

ت یحدودمز خواهد بود و با توجه به ین یش بار مراجعه به بخش دولتی، افزاحکمن یجه اینت

ه از ستفادن گروه از افراد مجبور به ایاز ا ی، بخشیطولانهای و صف یدولت انات در بخشکام

 خدمات در قالب نظام ارجاع و پزشکیارائه مجموع درخواهند شد.  یخدمات بخش خصوص

خش به ب فوق نباید محدودهای شود ولی نظر به پیامدمی خانواده در این حکم مثبت ارزیابی

 دولتی باشد. 

جزء 

« ج»

تبصره 

«17» 

 یهـا ها و صـندوق تکه شریلک( قانون برنامه ششم توسعه، 70ماده ) «چ»نمودن بند  ییاجرا یدر راستا

ون ( قـان 5) موضـوع مـاده   ییاجرا یهاز دستگاهیو ن یردولتیو غ یدرمان اعم از دولت یلیمکه و تیمه پایب

و  یاجتمـاع تـأمین   انمسـلح، سـازم   یروهاین یاجتماعتأمین  جمله سازماناز، یشورکت خدمات یریمد

گـاه  یپا یروزرسـان بهشدگان خود و بیمهلفند نسبت به ارسال برخط اطلاعات کگر ممهیب یهار سازمانیسا

 ینیگزیق جـا ی ـور از طرکگـاه مـذ  یاز پا یبـردار گان و مستمر اقدام و نسـبت بـه بهـره   یصورت رابهور کمذ

مت مـه سـلا  یسـازمان ب  یسـنج اسـتحقاق س یدفترچه و با اسـتفاده از سـرو   یجابه یکیترونکال یابزارها

( ییک ـترونکصـورت ال بـه خـدمت   یامـه ینترل قواعد بکو  یامهیب یپوشان، رفع همیابیمه ی)اعتبارسنج

 نند.     کشدگان تحت پوشش خود استفاده بیمهبه  یو درمان یامهیجهت ارائه خدمات ب

مختلف و های گاهیدر پاف مختلهای مهیت تحت پوشش بیجمعاطلاعات هویتی در حال حاضر 

 ایگاهپ یک از پارچهیکصورت به اطلاعات کندمی کمک پایگاه این اندازیمجزا از هم قرار دارد. راه

و ای مهیب یپوشانر از رفع همیبه غ .ان برودیان اطلاعات افراد از میشود و اختلاف م استخراج

 یاندازاهر و راستقرا یاینیز از مزا یذاغکن سامانه، حذف دفترچه یق ایاز طر یسنجاعتبارانجام 

 آن است. 

ده ششخص افت شده توسط افراد میگاه، اطلاعات مربوط به خدمات درین پایق این از طریهمچن

 گردد. می لیه خدمات به جامعه تسهئت ارایریو مد

جزء 

« هـ»

تبصره 

«17» 

شور )مادر ک کیزات پزشیو تجه یو درمان یز بهداشتکز مرایت توسعه و تجهکشر 1399سال  یاز ابتدا

 شود.ی( قانون برنامه ششم توسعه م55( مشمول مفاد ماده )یتخصص

 

« و»جزء 

تبصره 

«17» 

ز احاصـل   یف بودجه مستقل موظفند گردش مـال یرد یدارا یهامارستانیو ب کیعلوم پزش یهادانشگاه

و تـأمین   یهـا نـه یازپرداخت هزرا منحصراً جهت ب کیپزش یزات مصرفید و فروش دارو، لوازم و تجهیخر

از  ینند، تخط ـکننده پرداخت کتأمین پخش یهاتکها و شربه داروخانه کیزات پزشیدارو و تجه کتدار

 شود.یم یتلق یدر اموال عموم یرقانونین امر تصرف غیا

و توزیع دارو و تجهیزات پزشکی خواهد تأمین  نقدینگی زنجیرهتأمین  این حکم تأثیر مثبتی بر

ها و اختلال ها مواجه است که منجر به افزایش هزینهت. لذا در شرایطی که کشور با تحریمداش

حال عیندرشود. مثبت ارزیابی می 1399سال  در نقدینگی زنجیره شده است، تکرار آن در لایحه

معنی که این حکم بدینشود. بینی لازم برای شفافیت گردش مالی موضوع حکم دیده نمیپیش

که چه میزان منابع، از محل فروش دارو و تجهیزات پزشکی در بیمارستان کند اند تضمین تونمی
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شماره 

 تبصره
 زکمر یارشناسکنظر  1399حه بودجه سال یلا

شود به شرح یا دانشگاه ایجاد شده است و برای کدام مصارف هزینه شده است لذا پیشنهاد می

 :شودذیل اصلاح 

ک یتا  های دارای ردیف بودجه مستقل مکلفند حداکثرهای علوم پزشکی و بیمارستاندانشگاه

فی مصر ماه پس از تصویب این قانون حسابی مجزا برای گردش مالی دارو، لوازم و تجهیزات

جهت  صراًپزشکی ایجاد کنند، منابع حاصل از گردش مالی مذکور را در آن واریز کرده و منح

های پخش ها و شرکتداروخانههای تأمین و تدارک دارو و تجهیزات پزشکی به هزینهبازپرداخت 

ت و های دارویی و تجهیزاهای بیمه نیز مکلفند، هزینهکننده پرداخت کنند. شرکتتأمین

ور فوق گونه تخطی از امهرهای مذکور واریز کنند. در حساب ملزومات مصرفی پزشکی را منحصراً

  شود.تصرف غیرقانونی در اموال عمومی تلقی می

م دایمی قانون احکا (1)ج در ماده های مذکور از مفاد مندرحسابکرد گردش مالی هزینهنحوه 

 باشد. مستثنی می 1395برنامه های توسعه کشور مصوب 

جزء 

«3 »

تبصره 

«19» 

نـ   قـات و فره یسـلامت، آمـوزش و تحق   یهـا از حـوزه  یتواند در احداث، توسعه و بهره برداریدولت م

نون ( قـا 44چهـارم )  اصل چهـل و  یلک یهااستیس ی( قانون اجرا3ماده ) «ج»بند « 2»موضوع تبصره 

 ی( قـانون اجـرا  2گـروه سـه مـاده )    یهـا تی ـهـا و فعال بنگـاه  یهـا طـرح  ین در اجـرا یو همچن یاساس

ن ی ـت ای ـاز ظرف یخصوص ـ -یت عمـوم کبـا اسـتفاده از روش مشـار   وچهارم چهلاصل  یلک یهااستیس

 ند.کاستفاده وچهارم چهلاصل  یلک یهااستیس یت قانون اجرایتبصره با رعا
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 ررسی اعتبارات امور سلامتب

سه یدر مقا هکاست ریال ارد یلیم 703,440معادل  1399حه بودجه سال یاعتبارات امور سلامت در لا

شتمل بر مدرصد رشد داشته است. اعتبارات امور سلامت  9به میزان  ،1398با قانون بودجه سال 

داشت و ل بهون، فصین بیاز اه کاست ق و توسعه یدرمان و فصل تحقفصل اعتبارات فصل بهداشت، 

رو بوده هروب یدرصد 27اهش کبا ز ینق و توسعه یدرصد و فصل تحق 10با رشد حدود دام کهردرمان 

 است.

 از فصول از اعتبارات امور سلامت یکهر. سهم 1نمودار 

 
ن ید ادرص 77حدود ه فصل درمان کدهد ینشان م( 6وست یامور سلامت )پبر اعتبارات  ینگاه

قرار دارد.  ت دومیدرصد در اولو 22بارات را به خود اختصاص داده است و فصل بهداشت با حدود اعت

ن یبر ا. افتیق و توسعه اختصاص خواهد یز به فصل تحقیدرصد از اعتبارات امور سلامت ن 1حدود 

 بر یلالملنیب یهاسازمان یهاهیتوصسلامت و  یلکهای استیستأکید رغم بهرسد ینظر مبهاساس 

 ینابع مالمم یهمچنان در تقس یمحوررد درمانیکرودرمان، به  یریشگیپ یهاتیفعالدهی اولویت لزوم

 .(2)نمودار  نظام سلامت اثرگذار است
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 1395-1399 یهاسال ی. روند اعتبارات فصول در امور سلامت ط2نمودار 

 
 

ل یدلبهه احتمالاً کاند جا شدهبهن امور مختلف جایبها برنامه یبرخ 1399سال بودجه حه یدر لا

در ست. استگذار ایس یت نهادهایفعالبا مرتبط  یهاردن برنامهک ید دولت، در تخصصیرد جدیکرو

 ست: اشاره شده اگر امور و فصول یآن و دامور سلامت و فصول ن یبها برنامه یبرخ ییجاهجابادامه به 

 

 لامت و فصول آن و دیگر امور و فصولها بین امور سجابجایی برنامه وضعیت. 2جدول 

 سازمان متولی انتقال عنوان برنامه

های ندهیبرنامه ارتقای سلامت و کاهش آلا

 محصولات مهم کشاورزی

و  یشاورزکاز فصل بهداشت، به فصل 

 یعیمنابع طب
 یشاورزکوزارت 

های مارییش بیکنترل و پا ،برنامه بررسی

 مشترک انسان و دام

و  یشاورزکبه فصل  از فصل بهداشت،

 یعیمنابع طب
 شورک کیسازمان دامپزش

 آموزاندانشبرنامه ارتقای سلامت 
از فصل آموزش و پژوهش به فصل 

 بهداشت
 وزارت آموزش و پرورش

ب یاهش آسکبرنامه ارائه خدمات درمان و 

 معتادان
 به فصل بهداشت یتیاز فصل حما

سازمان مبارزه با مواد مخدر 

 یستیو سازمان بهز

به  یو توانبخش یبرنامه ارائه خدمات درمان

 ثارگرانیا
 ثارگرانید و امور ایاد شهیبن به فصل درمان یاز فصل توانبخش

کاربردی در حوزه های پژوهش یهابرنامه

های امداد و نجات، برنامه توسعه قطب

 علمی پزشکی کشور

  ق و توسعهیانتقال به فصل تحق
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  1399حه بودجه سال یدر لا شت و درماناعتبارات حوزه بهدا یبررس

 وابسته  یهاو دستگاه کیدرمان و آموزش پزش اعتبارات وزارت بهداشت،. 1

بودجه وزارت بهداشت، درمان و آموزش  یهافیل ردیذ ، اعتبارات1399بودجه سال  حهیلا براساس

 «1»و جز  متفرقه  یهافیرد، وابسته یهادستگاه، کیپزش علوم یهادانشگاه ستاد، برمشتمل  کیپزش

دهد مجموع اعتبارات وزارت ینشان م 3ه جدولکطور همان .(1وست شماره ی)پ 1ستا «13»تبصره 

 است. داشته رشد درصد 10گذشته  سال به نسبت هک است الیر اردیلیم 987.388بهداشت معادل 

 یهادانشگاه تفرقه وم یهافیمربوط به ردرمجموعه وزارت بهداشت، ین رشد در اعتبارات زیشتریب

  اند.افتهیش یدرصد افزا 10درصد و  15ب یترتبهه ک است کیعلوم پزش
 

 ـ قانون بودجه کیسه اعتبارات وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشیمقا. 3 جدول

 ال(یارد ریلی)م     1399حه بودجه سال یو لا 1398سال  

(ک، تملی، اختصاصیانهی)هز جمع کل
 عنوان

 1398 سال قانون 1399 سال حهیلا ددرصد رش

   هادانشگاه
   ستادی
   و ستادیها دانشگاه جمع
   مه سلامتیوابسته بدون سازمان ب یهادستگاه
   مه سلامتیل بدون سازمان بکجمع 
   مه سلامتیسازمان ب
   مه سلامتیقات بیتحق یز ملکمر
   مه سلامتیقات بیتحق یز ملکمه سلامت و مریل با سازمان بکجمع 
   (9)جدول شماره ها جمع متفرقه
    *«13»تبصره  «1»بند 

   «13»تبصره  «1»ها و بند متفرقهجمع کل با 
 .ارائه شده است( (1وست )یاعتبارات در پ یلک)جدول قانون بودجه قرار داشت « 13»بصره ت« ب»ل بند ین اعتبار، ذیا 1398* در سال 

 

  کیعلوم پزش یهادانشگاه ها ودهکدانشاعتبارات . 2

 یهادانشگاه وها دهکدانش یر برااعتباال یارد ریلیم 603.694 مجموعدر ،1399بودجه سال  حهیلادر 

 درمان، و شتبهدا امور مربوط به یبرا اعتباراتن یا درصد 87بالغ بر است. لحاظ شده  کیعلوم پزش

 یدرصد( نیز برا 6/0درصد ) 1متر از ک و یآموزش یهابرنامه یاجرا یبرا درصد 12 حدود

 (.2وست یپجدول ) است شده گرفته نظر در یپژوهش زکو مرا مؤسسات

                                                 
 واحده ردیف اصلی یا متفرقه لحاظ نشده است.ماده« 13»تبصره  «1»موضوع جزء کرد اعتبارات برای هزینه .1
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 فیبراساس وظا کیعلوم پزش یهادانشگاه ها ودهکع اعتبارات دانشیتوز. 3نمودار 

 1399حه بودجه سال یمحوله در لا 

 
با  یاختصاصهای ، درآمدکیعلوم پزشهای دانشگاه یاز مجموع اعتبارات در نظر گرفته شده برا 

 الیارد ریلیم ،با رقم  یانهیز، اعتبارات هآن درصد 4/56ال، حدود یارد ریلیم 340،932 رقم

خود  را به درصد 7/1 حدود یالیارد ریلیم 10،319با اعتبار  زین یاهیسرما یهاییدارا کدرصد و تمل 8/41

 .هددمیاختصاص 

 یها در قالب درآمدهامارستانیدرآمد توسط بسب ک ن اعتبارات مشروط بهیا درصد 56بالغ بر لذا  

. با شودمیحاصل مردم  «بیپرداخت از ج»و  گرمهیب یهاسازمان توسط هک خواهد بود یاختصاص

ها، در دانشگاه یبا رشد اعتبارات درآمد اختصاصمه سلامت یتوجه به تناسب رشد اعتبارات سازمان ب

ر کان ذین منابع قابل حصول باشد. شایرود امی انتظار یاجتماعتأمین  موقع سازمانبهصورت پرداخت 

های حفظ استاندارد یگر برامهیب یهاموقع سهم سازمانبهت اعتبارات، پرداخت یفاکر بعلاوه  است

رد. با ید مدنظر قرار گیه باکاست  یمهمموضوع  یز دانشگاهکشده توسط مراارائه ت خدمات یفکی

 39811ان سال یمه سلامت تا پایسازمان ب یالیرارد یلیهزار م 80بالغ بر  یسرک ینیبشیپتوجه به 

لازم است  1399در سال  یدرمان یمردم به خدمات بهداشت یدسترس یریپذتأثیراز  یریمنظور جلوگبه

 ند. کحه اعلام یدر لا یسرکن یجبران ا یبرا را دولت برنامه خود

 سال بودجهحه یدر لا کیعلوم پزش یهاها و دانشگاهدهکدانش ییدارا کاعتبارات مربوط به تمل

برنامه وزارت رو بوده است. با توجه به هروب یدرصد 9اهش کبا  1398 سال به نسبت قانون بودجه، 1399

وزارت ن مسئولااساس گزارش بر) ندهیآمارستان در سال یب 69حدود  یبردارل و بهرهیمکت بریمبن

ر یاز محل سا ییجاجابها یها پروژه یبرخاعتبارات منجر به توقف اهش کرسد ینظر مبه بهداشت(،

ق جلب یتوان از طرمی دولت را کاعتبارات تمل یسرک ندارشناسان معتقدک یبرخ هد شد.خواها فیرد

                                                 
 سلامت ایران.اساس گزارش سازمان بیمه بر .1
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ه یسود سرما یثرسازکدنبال حدابه یبخش خصوصه کآنجااز یرد ولکجبران  یت بخش خصوصکمشار

 ید راهبردینه شدن خریاست، نهاد یتیمکامر حا یککه  ، لازمه ورودش به بخش سلامتخود است

نظام  یکجاد ین ایو همچن یه خدمات درمانیلکافت یمار در دریب یع رابطه مالمه و قطیتوسط ب

 ننده خدمات است. کارائهز کرد مراکبر عمل یساختارمند نظارت

 

 کیدرمان و آموزش پزش ،وابسته به وزارت بهداشت یهاهای دستگاهاعتبارات ردیف. 3

منا ات یئهاعتبارات شد مربوط به ن ریشتری، بوابسته به وزارت بهداشت یهاان دستگاهیاز م

 یدرصد 70 رشداز  یناشه ک بوده (یدرصد 51رشد ) مارانیدر معالجه ب یارز ییجوصرفه

  .استال گذشته ال نسبت به قانون سیارد ریلیم 763با اعتبار مربوط به پروتز حلزون گوش اعتبارات 

ه در صـورت  ک ـال اسـت  ی ـارد ری ـلیم 10.000ماران خاص حـدود  یافته به بیتخصیصمجموع اعتبارات 

در  یرمـوث توانـد گـام   می ایمهیق نظام بیارائه خدمت و از طر مناسب در یپارچگیکو  یهماهنگوجود 

   .کندماران فراهم ین بیط درمان ایل شرایتسه

 انال تحـت عنـو  ی ـارد ری ـلیم 7493معـادل   ی، اعتبار1399سال  بودجه حهین راستا در لایهم در

، ی، تالاسـم یلیمـاران همـوف  ینـه درمـان بـه ب   یهز کمک) ماران خاصیب یتیحماتوسعه خدمات برنامه 

 مه سلامت قرار گرفته است. یار بیدر اخت یتیل فصل حمایدر ذ، ام اس( ی، سرطانیزیالید

 حهیلادر  یدرصد 21ال، با رشد یارد ریلیم 3080 رقمبا شور کسازمان اورژانس اعتبارات 

)موضوع  حهیلا «10»تبصره « الف»بند  یز از محل اجرایال نیرد رایلیم 226 البته همراه بوده است.

ثابت  1398ه نسبت به قانون سال کن سازمان در نظر گرفته شده است یا یبرامه شخص ثالث( یب

و  ت فیزیکیدرخصوص نیروی انسانی، امکانااورژانس با توجه به وجود مشکلات سازمان  مانده است.

ه ما 6در آنهای ی به استانداردهای عملیاتی و از طرفی افزایش عملیاتتجهیزات عملیاتی برای دستیاب

ظر گرفته ناعتبارات در شور، ک یشهرهالانکثر کسطح ا گسترده درهای یل آلودگیدلبهسال  یانتها

ای و برنامه ندک حفظ را موجود تیوضعتنها تلاش دارد  دولت هکدهد می نشانن سازمان یا یبراشده 

 آن ندارد.  یارتقا یبرا

 

  کیوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزش یستاد یهافی. اعتبارات رد4

دهد. یرا نشان م یدرصد 254نسبت به قانون سال گذشته رشد ز ین وزارت بهداشتستاد اعتبارات 

 یهاتیمسموم ،یروان یهانمارستایبه ب کمک»ف یل ادغام ردیدلبهن رشد یه اکرد کد اشاره یبا

ن و رفع یبه مصدوم کمکاز  یقانون مجازات خوددار یو مناطق محروم و اجرا یوختگ، سییدارو

حه بودجه یدر اعتبارات ستاد وزارت بهداشت در لا «ازمندیماران نیبه درمان ب کمکو  یمخاطرات جان
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 ییجاو جابه یو سوختگ یروانماران یلات موجود در درمان بکبا توجه به مشبوده است.  1399سال 

رسد ینظر مبهن برنامه در سال گذشته، یا یدر اجرا یمنابع مالتأمین  ها جهتفیر ردیات سااعتبار

ماران را ین بیلات درمان اکها، مشر برنامهین برنامه و ادغام آن با سایف مشخص بودجه ایحذف رد

 .(4وست ی)پ ردکشتر خواهد یب ینونکط ینسبت به شرا

به مجمع  کمک، العلاجصعبو ماران خاص یدرمان ب»برنامه ل یوند، ذیت پیریز مدکمر ردیف

 . تاسوزه ن حیاعتبارات ا یدر جهت سامانده یادغام شده است که گام مثبت«  و ... ن سلامتیریخ

 

  کیهای متفرقه وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزش. اعتبارات ردیف5

های در ذیل ردیف 1399ال لایحه سدر درصد کل اعتبارات وزارت بهداشت  8مجموع بالغ بر در

 18، 1398سه با سال ی، در مقامیلیارد ریال 82.950 ها معادلفین ردیاعتبارات ا متفرقه قرار دارد.

لذا  است،عوارض  و اتیمال محل از عمدتاً های متفرقهفیرد منابعه کییآنجاازاست.  داشتهدرصد رشد 

یک، از منظر میزان هریت احکام و قوانین موضوع زان رعاینظر قرار گیرد ممداولین موضوعی که باید 

های در بین ردیفن یکل. استمصارف مربوط  و همچنین تخصیص برای شده ینیبشیپ یمنابع درآمد

واحده ماده، 5حه )جدول یاساس جدول درآمد لابر. شوداز عدم رعایت این موضوع مشاهده می یمتفرقه مورد

آورد شده است برال یارد ریلیم 130.000بالغ بر  1(2( قانون الحاق )37ده )اعتبار حاصل از ما (،1399حه یلا

ارد ریال یلیم 74.280اجرای حکم مذکور  یبرا یانهیه مجموع اعتبار در نظر گرفته شده در ردیف هزکیحالدر

 ابلاغ نشده در مورد این حکم وجود دارد. درآمدمیلیارد ریال  56.000حدود و است 

ن قانور دف مندرج یالکبا ت ییدارا کل اعتبارات تملیم فوق ذکاز مصارف ح یشقرار دادن بخ

ل مشخص بودن یدلبهها ف متفرقهین قانون در ردین قرار گرفتن منابع حاصل از ایهمچنو  است ریمغا

ت یماهس( ی)به شرح پانون قانون یل ایف مندرج ذیالکت .است یزیربودجهر با اصول یمصارف آن مغا

گرفته است.  قرار ییدارا کف اعتبارات تملیل ردیذ ،درصد منابع 40ه حدود کصورتیدرد دار یانهیهز

جازه ا رفته وگ قرار مه سلامتیسازمان ب یاصل یانهیف هزیمنابع حاصله از آن در ردتمام  بایدلذا 

 یرمانز دکرامز و ساخت یتجه یقانون، براپس از تحقق هدف نخست  ،مانده یاستفاده از اعتبارات باق

 حه لحاظ شود.یلاهای در تبصره

                                                 
زماان باا افازوده سا د دولات اضاافه و هدعنوان مالیات سلامت باه نارم مالیاات بار ارزشدر هر سال به یک واحد درصد .1

شاود. شاود، واریاز میبینای میدریافت، مستقیما  به ردیف درآمدی کاه بارای ایان منظاور در قاوانین بودجاه سانواتی پیش
یق ردیف به پیشگیری و پوشش کامال درماان افاراد سااکن در روساتاها و شا رهای ( منابع دریافتی از طر100%صددرصد )

یاباد و پاا از تحقاق ، اختصاص می)در چارچوب نظام ارجاع(تر و جامعه عشایری دارای بیست هزار نفر جمعیت و پایین
های منااطق ت بیمارساتانتج یزات بیمارستانی و مراکز ب داشتی و درمانی باا اولویاتأمین  هدف مذکور نسبت به تکمیل و

العلاج و افراد تحات پوشاش ن ادهاای حماایتی امنای ارزی و ارتقای سطح بیمه بیماران صعب تئتوسعه نیافته، مصارف هی

 .خارج از روستاها و ش رهای بالای بیست هزار نفر جمعیت اقدام شود
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 دیدرص 72ش یتوان به افزامی 1399لایحه سال  های متفرقهمثبت در جدول ردیف اتکاز ن

گاه یپارای و لحاظ ردیف اعتباری ب اتیدخان بر اتیمال زان منابع در نظر گرفته شده حاصل ازیم

قش ن)که  قانون برنامه ششم توسعه (70)ماده  «ج»موضوع بند  شورکشدگان درمان مهیبرخط ب

وی سهای سلامت و تسهیل دریافت خدمت از ای، کاهش هزینههای بیمهپوشانیمؤثری در رفع هم

و  ه پهلو()سین تولید واکسن پنوموکوک. در مقابل؛ حذف اعتبارات کردشوندگان دارد( اشاره بیمه

وضوع م، (2قانون الحاق ) (48ه )و کاهش اعتبارات مربوط به ماد )عفونت کودکان( روتاویروس

ن یرد اکل عدم عملیدلبهتواند می هکشیر رسان موضوع اولویت سرانه مصرف عوارض کالاهای آسیب

قابل ها ز بیماریابر پیشگیری  ین و اسناد بالادستیقوانتأکید  ، با توجه بهباشد 1398در سال ها فیرد

 شود.(یمشاهده م 5وست یر پمتفرقه نیز د یهاسایر ردیفجزئیات ) مل استأت

 

 حوزه بهداشت و درمان  یف قانونیالکحه با اهم تیلا ییراستاهم

 هر جامعدو حقوق اساسی مردم است و عرصه تغییرات و تحولات سریع ها بهداشت و درمان از نیاز

سند  و قانون اساسی، نقشه جامع علمی سلامت کشورجمله ازقوانین کلان کشور  . اسناد واست

جرای ااند و برای کردهرا برای پیشبرد نظام سلامت تعیین راهبردهای کلان اهداف و  انداز توسعهچشم

ن تأمی در شود بنابراینمی تکالیفی برای دولت در قوانین برنامه توسعه در نظر گرفتهنیز این منویات 

ر داساس آنچه برد. نمورد توجه قرار گیر این تکالیف استضروری اعتبارات لازم برای بخش سلامت 

ف دولت در بخش سلامت، اهم تکالی 1399ودجه سال بررسی لایحه باین گزارش در مقدمه ذکر شد 

 اصلیهای بندیدستهدر  مجموعدرکه  دهدمی ن حوزه را در قانون برنامه ششم مورد توجه قراریدر ا

 ولامت سرش پوشش بیمه نظام ارجاع و پزشکی خانواده، استقرار پرونده الکترونیک سلامت، گست

مت حول سلاهمچنین برنامه ت. گیرندمی دارو و تقویت نظام واکسیناسیون مورد بررسی قرارتأمین 

 .گرفت قرار ترین برنامه در دست اجرای دولت در بخش سلامت در این بررسی مورد توجهعنوان مهمبه

 

 خانواده کت پزشیالف( نظام ارجاع با محور

از  یمندبهرهو عادلانه کردن  سلامت یهامنظور ارتقای شاخصبهنظام ارجاع  طرح پزشک خانواده و

؟ افته استین هدف دست نینون نظام سلامت به اکشور شد، اما چرا تاکوارد نظام سلامت  ،سلامت

با وجود ه کدهد یگذشته نشان م ین بودجه سنواتیبر روند اعتبارات در نظر گرفته شده در قوان ینگاه

خانواده و  کبر برنامه پزشمبتنینظام ارجاع  یبر ضرورت اجرا یاتوسعه یهان برنامهیقواندات کیتأ
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ن یا یشورک یاجرا یبرا یها عزم، دولتیح بودجه سنواتیاز در لوایلزوم اختصاص اعتبارات مورد ن

 اند. داشته به برنامه یمتفاوتهای ردیکرو زینمختلف  یهابهداشت دولت یوزرا برنامه نداشته و ندارند.

وزارت  یستاد یهافیاعتبارات ردمحل از  ال،یارد ریلیم 20.900مجموعاً  1399حه سال یدر لا

ارد یلیم 10.000)مبلغ اعتبارات طرح تحول سلامت و  (الیارد ریلیم 10.900 زانیبه م) بهداشت

از ین وردم اعتبار هک است یحال ن دریا نظر گرفته شده است. شهرها درن برنامه در یا یاجرا یبراال( یر

 . ال استیارد ریلیم 28.000حفظ وضع موجود حدود  یاوزارت بهداشت بر طاعلام شده توس

 

 1399حه سال ین بودجه و لایخانواده در قوان کروند اعتبارات برنامه پزش. 4نمودار 

 ال(یارد ریلی)م 

 
 

ماده حل ملحاظ شده از  اعتباره کن است یهم مطرح بود، ا 1398ه در سال کگر یموضوع مهم د

 یه بهداشتیاول یهابتبرنامه مراق یاجرا یاساساً برا ،خانواده کبرنامه پزش ی( برا2( قانون الحاق )46)

 هکتوان گفت یذا مخانواده تفاوت دارد. ل که با برنامه پزشکرد یگیمورد استفاده قرار م شهرحاشیهدر 

جه یتوان نتیملذا شده است.  ینیبشیپ یشهرخانواده  کپزش یبراال یارد ریلیم 10.900عملاً تنها 

 یسرکبه  شور ندارد و با توجهکل کگسترش برنامه در  یبرا یز قصدینآینده سال  گرفت دولت در

به ها داختدر پرتأخیر حاصل از تفاوت منابع لحاظ شده و مصارف اعلام شده احتمال بروز چالش و 

ننده کدریافتننده و کارائهدر سمت  یتیل بروز نارضایدلبهه کخانواده وجود خواهد داشت  کم پزشیت

 .دش واهدخخانواده  کشتر برنامه پزشیب یاعتباریآنها به برنامه منجر به ب یاعتماد بیخدمت و 

ز وجود داشته و در یگذشته نهای سال ین بودجه سنواتیقوان ه درک گریدز یبرانگچالشموضوع 

 یبرا(، 2( قانون الحاق )37رد اعتبارات ماده )کهزینهنحوه است، رار شده کز تین 1399حه یلا

تر نییت و پایست هزار نفر جمعیر بیز ین روستاها و شهرهاکامل درمان افراد ساکو پوشش  یریشگیپ
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قانون الحاق  (37)محل ماده  اعتبار حاصل از 74.280 ه از حدودکیطوربه. است یریت عشایو جمع

ن مقدار یو از ااست در نظر گرفته شده  یانهیف هزیال ردیارد ریلیم 46.000 زانیبه م ی، اعتبار2

مه سلامت یار سازمان بیاختدر  یکسطح خدمات  یبراای نامهتفاهم یطال یارد ریلیم 13.000حدود 

ارائه  یتوسط خود وزارت بهداشت براال یارد ریلیم 33.000د زان حدویبه م یرد و الباقیگمی قرار

 (7)ماده  «2»بند ر یمغا یزیربودجهن نوع یاه کاینضمن شود. می نهیهز 3و  2ح خدمات سط

ت وزارت یحوربا مای مهیق نظام بیسلامت از طر منابعت یریمد برمبنیسلامت  یلکهای استیس

م یخود به تهای پرداخت یبراز ینسازمان ، نامهموقع مبلغ تفاهمبهل عدم پرداخت یدلبه بهداشت است

  .خوردمیخانواده به چالش بر کشپز

مه هور لازم است کت مذیدر جمع خانواده کاستقرار نظام ارجاع و پزشبا توجه به  لذا

خدمت ئه اراف رد تا در سطوح مختلیمه سلامت قرار گیار سازمان بیم در اختکن حیاعتبارات موضوع ا

 نه شود.یهزای مهیق نظام بی، از طرقانونبه جامعه هدف 

طرح  یرااج یه سالانه براک 2قانون الحاق  (46) گر اعتبارات حاصل از محل مادهید یاز سو

 یبندت سطحخدمارائه بستر نظام ارجاع و نظام  تواند درمی زیشود نمی نظر گرفته درتحول سلامت 

ح طر یراحبازطرخ نداده است. دولت  م درین تصمینون اکل نامشخص تایبه دلا یول دنه شویشده هز

به  یرسدست و شتر منابعیب یورتواند به بهرهمی خانواده کنظام ارجاع و پزش مت در قالبتحول سلا

 انجامد.یعدالت در سلامت ب

 

 ه سلامت یمه پایب یهمگان ب( پوشش

کارکنان صندوق پنج که در  1باشندمی میلیون نفر تحت پوشش سازمان بیمه سلامت 42بالغ بر 

و عشایر، صندوق بیمه ایرانیان و صندوق بیمه همگانی ستاییان روصندوق سایر اقشار، صندوق دولت، 

صورت رایگان و بهدرصد( جمعیت تحت پوشش سازمان  85میلیون نفر ) 36سلامت قرار دارند. حدود 

نفر( با پرداخت همه یا بخشی از سرانه حق بیمه خود تحت پوشش قرار  میلیون 3/6حدود مابقی )

کشور  تیجمعآحاد همه پوشش بیمه سلامت برای رنامه ششم توسعه، قانون ب (70)ماده دارند. طبق 

شدگان درمان کشور در سال اول اجرای قانون برنامه در پایگاه اطلاعات برخط بیمهو اجباری بوده 

رود منابع لازم برای اجرای تکالیف قانونی سازمان می . لذا انتظارشودمیسازمان بیمه سلامت تشکیل 

 مدنظر قرار گیرد.         در قانون بودجه 

                                                 
 ه شده از سوی سازمان بیمه سلامت.ئاساس گزارش ارابر .1
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ل کدرصد از  88ه بالغ بر ک 1399حه بودجه سال یران در لایمه سلامت ایاعتبارات سازمان ب

درصد رشد  9دهد، با حدود یبهداشت را به خود اختصاص م وابسته به وزارت یهااعتبارات دستگاه

های ردیف رفته شده است.ال در نظر گیارد ریلیهزار م 135، 1398سال بودجه نسبت به قانون 

به  4در جدول  1398در مقایسه با قانون سال  1399اعتباری سازمان بیمه سلامت در لایحه سال 

  1.تصویر کشیده شده است

 

 1398سال بودجه سه با قانون یو مقا 1399سال بودجه حه یمه سلامت در لای. اعتبارات سازمان ب4 جدول
 جمع کل

 عنوان
 1398 سال قانون 1399 سال حهیلا درصد رشد

-   معتادان بیآس اهشک و درمان خدمات ارائه 

   روانگردان و مخدر مواد به معتادان ادیاعت کترهای نهیهز 

9   درمان مهیب خدمات توسعه 

9  7224 موظفانو  بازنشستگان ییاجرا دستگاه سهم سلامت هیپا مهیب حق 

9  6960 بازنشستگان دولت سهم سلامت هیپا مهیب حق 

14  8090 
 یصندوق بازنشستگ کمشتر شاغلان دولت سهم سلامت هیپا مهیحق ب

 یشورک

   روانگردان و مخدر مواد به معتادان سلامت هیپا مهیب حق 

9  41314 
 ین شهرهاینکسا و ریعشا ،روستاییان گانیرا سلامت هیپا مهیب حق

 نفر هزار ستیب ریز

8   هیالهومجهول انکودک سلامت هیپا مهیب حق 24

9   آنان خانواده و انیزندان سلامت هیپا مهیب حق 1088

9  79 
مزمن  مارانیب و سالمندان ،معلولان سلامت هیپا مهیب حق

 هیالهومجهول

9   انیرانیا دولت سلامت هیپا مهیب حق 914

20-   ینیخم امام امداد تهیمک انیجومدد سلامت هیپا مهیب حق 3760

9   شانیا فلکت تحت افراد و ثارگرانیا سلامت هیپا مهیب حق 7605

9   انی(مه همگی)ب هیپا مهیب فاقد افراد سلامت دولت سهم هیپا مهیب حق 36719

9   زیستیسازمان به پوشش تحت انیمددجو سلامت هیپا مهیب حق 3351

9   خاص مارانیب یتیحما خدمات توسعه 6874

9 13500 12400  سازمان بیمه سلامت

 

ز ین یگرید ین سازمان منابع درآمدیحه بودجه، ایر از اعتبارات در نظر گرفته شده در لایبه غ

ها و درآمدمنابع داخلی )حق بیمه(، منابع در اختیار وزارت بهداشت، سایر منابع : عبارتند ازه کدارد 

                                                 
سال قبل ذیل سازمان بیمه سلامت « روانگردان و مخدر مواد به معتادان اعتیاد ترک هایهزینه»تحت عنوان فعالیت  .1

 رایگان سلامت پایه بیمه حق»های، همچنین فعالیت و در لایحه به ذیل آن اضافه شده است.وجود نداشته است 
 امام امداد کمیته جویانمدد سلامت پایه بیمه حق»، «نفر هزار بیست زیر ساکنین ش رهای و عشایر یان،يروستا

 افراد سلامت دولت س د پایه بیمه حق»و « ایشان تکفل تحت افراد و ایثارگران سلامت پایه بیمه حق»، «خمینی )ره(
عنوان به 1399مجزا بودند در لایحه سال ای تحت عنوان برنامه 1398که در قانون سال « )بیمه همگانی( پایه بیمه فاقد
 اند.قرار گرفته« توسعه خدمات بیمه درمان»هایی ذیل برنامه تفعالی
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ن یف بودجه ایبا اضافه شدن اعتبارات مربوط به رده ک (.)دیون، اوراق، چاپ و صدور دفترچه و..

مسئولان دهند. طبق اعلام می لکیدر اختیار سازمان را برای انجام تکالیف آن تش یسازمان، منابع مال

 ، منابعبودجه ه شده در لایحهمنابع فوق به اعتبارات در نظر گرفتکردن با اضافه  مه سلامتیب سازمان

 . خواهد رسیدال یرارد یلیهزار م 190به حدود  1399در سال  سازمان یمال

 وازمان سان انباشته یرد، مسئله زکد به آن اشاره یه درخصوص اعتبارات سازمان باک یاتهکن

ان سال یپاان انباشته آن تا یشود زمی ملاحظه 5طور که در جدول آن است. همان یتعهدات قانون

ص سال یتخص ،سازمانمسئولان است. طبق آمار اعلام شده  الیر اردیلیم 30.000بالغ بر  1397

 80الغ بر به بته ان انباشین زیرود ایرو انتظار منیاازشود و یامل انجام نمکطور منظم و بهز ین 1398

شور فاقد کر در ون نفیلیم 8ون نکه تاکد در نظر داشت یعلاوه بابهابد. یش یافزاال یرارد یلیهزار م

درصدی  100میلیون نفر آنها نیازمند پوشش رایگان و پرداخت  5هستند که حدود  یامهیپوشش ب

بر مبنیشم ( قانون برنامه ش70ف دولت در ماده )یلکحق بیمه از سوی دولت هستند. با توجه به ت

ن یا یاجرا سازمان در ،روند موجودا با ادامه یآآحاد جمعیت  همهبیمه سلامت برای  اجباری پوشش

مسائل  زمره مه درینه در سازمان بینه هزیت بهیریو مد یسرکتأمین  موفق خواهد بود؟ یتعهد قانون

ل یباز ق ییهای، استراتژیسرکدهد سازمان به دنبال مواجهه با یه شواهد نشان مکچرااست،  یاساس

 و یترساهش دسکامد آن یه پکند کیانتخاب م ن سقف در پوشش خدمات راییها و تعتیجاد محدودیا

 افزایش پرداخت از جیب مردم برای خدمات سلامت است. 

 

 (الیارد ریلیم) 1395-1397،رانیمه سلامت ایو مصارف سازمان ب یت منابع مالی. وضع5جدول 

 1397 1396 1395 عنوان

 127414 108873 51844 ف بودجهیمنابع رد

 27249 24645 20606 مه(ی)حق ب یمنابع داخل

 29990 7000 77071 ون، اوراق و ...(یر منابع )رد دیسا

 4114 5911 19494 ار وزارت بهداشتیمنابع در اخت

 153 280 165 )چاپ و صدور دفترچه و ...( ر درآمدهایسا

 188920 146709 169180 ل منابعکجمع 

 143365 155543 149231 نه چاپ و دفترچه(یهز ی)منها انممصارف در

 9742 2690 1312 نه چاپ و دفترچهی+ هزینه مالی+ هزیاتیمصارف عمل

 6499 4866 4040 (ی، اداری)پرسنل یمصارف جار

 159606 163099 154583 ل مصارفکجمع 

 29314 -16390 14711 یان( سنواتی)ز سود

 -60588 -44197 -58908 سال یان انباشته ابتدایز

 -31274 -60587 -44197 ان سالیان انباشته پایز

 .رانیمه سلامت ایافت شده از سازمان بیاطلاعات در :مأخذ
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 شدگان و پرونده الکترونیک سلامت  بیمهگاه اطلاعات برخط یج(پا

رد وجود دا لامتس یکترونکدر قانون برنامه ششم توسعه در رابطه با استقرار پرونده ال یف متعددیالکت

رزی و ، کشاواقل چهار خدمت الکترونیکی اصلی دولت )سلامت، آموزشامکان ارائه حدجاد یازجمله: ا

ت و خدمایندها افرالکترونیکی کردن کلیه ، روستاهای بالای بیست خانوار کشور( درصد 80بانکی( در )

لف کم نیمچنهو  اجراییهای توسط دستگاه ههای اطلاعاتی مربوطبا قابلیت الکترونیکی و تکمیل بانک

دجه، ابع، بومتناسب با من ،ی به توسعه محتوا و خدمات الکترونیک خودیهای اجراهدستگا همهبودن 

 . نفعانها، وظایف قانونی خود و برخط شدن نیازهای ذیتجهیزات، شبکه

نسبت  الف شده است تکم بهداشت وزارت قانون برنامه ششم توسعه (74)اساس ماده برن یهمچن

صورت هبمت را لاخدمات بیمه سو کند ی سلامت ایرانیان اقدام به استقرار سامانه پرونده الکترونیک

« یانایران پرونده الکترونیکی سلامت»بر فناوری اطلاعات در تعامل با سامانه یکپارچه و مبتنی

دمات خمکلف به خرید راهبردی ز ینگر پایه کشور های بیمهها و صندوقسازمان .کندساماندهی 

 اند. شدهپرونده الکترونیکی سلامت ایرانیان  سلامت صرفاً از طریق سامانه

ه برخط گایاپسلامت و  یکترونکاستقرار پرونده ال یدر ادامه، اعتبارات در نظر گرفته شده برا

 شود. می شور مشاهدهکشدگان مهیب

 

  شدگان و پرونده الکترونیکبیمهگاه اطلاعات برخط یپا. اعتبارات مربوط به استقرار 6 جدول

 (الیارد ریلیم)  1398قانون بودجه سال  و 1399حه سال یلا در سلامت

ای و تملک()هزینه جمع کل  عنوان برنامه ایهزینه تملک

 درصد 

 رشد

 ساللایحه 

1399 

 سالقانون 

1398 

 درصد 

 رشد

 سال لایحه

 1399 

 سال قانون 

1398 

 درصد 

 رشد

 ساللایحه 

1399 

 سال قانون

 1398 

       21  سلامت یکترونکالهای سامانه 

33-        
شدگان درمان بیمهگاه برخط یپا

 (70)ماده  «چ»)موضوع بند  شورک

 قانون برنامه ششم توسعه(

 

 یاعتبار براال یرارد یلیم 21، حدود 1399حه بودجه سال یشود در لامی ه ملاحظهکطور همان

ال یرارد یلیم 5، 1398زان در قانون سال ین میرفته شده است. اسلامت در نظر گ یکترونکپرونده ال

شور موضوع کشدگان درمان مهیگاه برخط بیاستقرار پا یز براینال یرارد یلیم 540ن یبوده است. همچن

با مه سلامت قرار خواهد گرفت. یار سازمان بیقانون برنامه ششم توسعه در اخت (70)ماده  «چ»بند 

دهندگان خدمات هئگیری اراتشخیص و تصمیمموضوع  ،ه الکترونیک سلامتاستقرار کامل پروند

ن تسهیل خواهد شد و از سابقه سلامتی بیمارادسترسی به اطلاعات دقیق از  اساسبربهداشتی درمانی 

 نسخ ناخوانا رخ دلیلهخدمات تشخیصی و درمانی و خطاهای پزشکی )که بتجویز غیرضروری داروها و 
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ثری در افزایش کارایی ؤمجموع نقش بسیار مدراز این جهت عمل خواهد آمد و بهی دهد( جلوگیرمی

این حوزه از دیگر مزایای قابل های نظام سلامت دارد. استفاده از اطلاعات سلامت در انجام پژوهش

 .است توجه استقرار پرونده الکترونیک سلامت

 یلمحور نیز تکمسلامترهگیری اقلام در قالب پرونده الکترونیک سلامت طرح ردیابی و ن یهمچن

 طور کامل رصد خواهد شد.    بهمین، توزیع و مصرف این اقلام أشود و زنجیره تمی

ه حداقل کشور کت یون نفر از جمعیلیم 74نون حدود کاطبق گزارش واصله از وزارت بهداشت هم

 یاساس آن خدمات بعدبره ک 1سلامت هستند یکترونکپرونده ال یاند، داراردهکافت یخدمت را در یک

 است.   ارائه شان قابل ینظام سلامت به ا

شبکه  لامت در، در حال حاضر استقرار پرونده الکترونیک ساستمشهود  اساس آنچه عملاًبرالبته 

 رونیااز وبهداشت کشور تحت عنوان سامانه سیب )سامانه یکپارچه بهداشت( توسعه داده شده است 

نویسی نسخهمثال ایجاد  یامل آن به بخش بهداشت محدود است. براکرار توان گفت استقمی

مل ذف کاالکترونیک )ثبت الکترونیک و برخط تشخیص و تجویز پزشکان در محل ارائه خدمت( با ح

ست اما ارمان در بخش د یکترونکامل پرونده الکاستقرار  یبرا یهای درمانی از اقدامات محوردفترچه

حقق ه تکتوان گفت ین مهم تاکنون محقق نشده است لذا میم ایمل شاهد آن هستاساس آنچه در عبر

 تاقدامارو لازم است نیاازفتاده است و یدر بخش درمان هنوز اتفاق ن یکترونکامل پرونده الکاستقرار 

است و  حالی است که عمده مراجعات مردمی به بخش درمانی . این درشودع یدر حوزه درمان تسر

 شود.های نظام سلامت نیز در بخش درمان صرف میدرصد هزینه 80حدود 

ده امل پرونک یاجرا یبرا لازموزارت بهداشت، اعتبار مسئولان سوی ارقام اعلام شده ازاساس بر

پارچه یکگاه توسعه در مراحل؛ یاجرا یه براک برآورد شده است الیر اردیلیم 4000حدود  یکترونکال

های بوردداده و داشهای انباره یدهلکقواعد نظام سلامت، ش یکترونکال کجاد بانیاطلاعات سلامت، ا

، هکشب یتیامن و یرساخت ارتباطیسلامت، توسعه ز یکترونکشگر سامانه پرونده الی، توسعه نمایتیریمد

جام مت و انسلا یکنتروکتبادل اسناد الهای دها و استانداردکد یبان، تولیز پشتکز داده و مراکتوسعه مر

 .حه لحاظ نشده استیدر لا یاز است ولیداده مورد ن یمرانکحهای وژهپر

ار و استقر یراب عزمیدولت رد کتوان ادعا می ازیبرآورد اعتبار مورد ن عدمبا توجه به بنابراین 

 ندارد.  شورکدر  سلامت یکترونکپرونده الامل ک یاندازراه

برنامه ششم  قانون (70)ماده  «چ» بند یاجرا یه اعتبارات در نظر گرفته شده براکر است کان ذیشا

  ارد.آن وجود د کامل )تخصیص( ردکعملعدم  و احتمالر دارد متفرقه قرا یهافیل ردیذنیز توسعه 

                                                 
 ه شده از سوی وزارت ب داشت.ئاساس گزارش ارابر .1
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 ونیناسیسکت نظام وایدارو و تقوتأمین  د(

ویژه در اقلام وارداتی(، هبها و کالاهای اساسی )افزایش تولید داخلی نهاده وو درمان  امنیت غذاتأمین 

کلی های در سیاستتأکید  موردهای موضوعاز  ،و اولویت دادن به تولید محصولات و خدمات راهبردی

شت، وزارت بهداقانون برنامه ششم توسعه،  (74)ماده « د»مطابق بنداقتصاد مقاومتی است. همچنین 

( )ژنریک حمایت از تولید و عرضه و تجویز داروهای فاقد نام تجاری بهدرمان و آموزش پزشکی موظف 

 شده است.     

ارو در نظر د یاعتبار براال یرارد یلیم 49000حدود  1399سال  بودجه حهیمجموع دولت در لادر

ز در ین ت وزیرانئهی طبق مصوبه دهد.یدرصد رشد نشان م 16ه نسبت به سال قبل کگرفته است 

 ا در صورتلذ ؛تومانی انجام خواهد شد 4200کالاهای اساسی و دارو با نرخ ارز تأمین  1399سال 

آن أمین ت کهیم نباشمت در آن بخش از زنجیره دارو یش قیرود شاهد افزامی موقع ارز، انتظاربهتأمین 

موقع این به تأمین نیز نقش بسزایی در حال پرداخت مطالبات حوزه داروایعلیوابسته به خارج است. 

ی برای ه نقدینگنیاز ب دارو در کشور و متعاقباًتأمین  هزینهها ه تحریمکچرادر کشور دارد ها نهاده

حه یلا« 17»ه تبصر« و»جز   یف قانونیلکتح یصح یاجران راستا یدر ا افزایش داده است.را ها شرکت

، کیپزش یزات مصرفید و فروش دارو، لوازم و تجهیصل از خرحا یبر اختصاص گردش مالمبنیبودجه، 

ها و به داروخانه کیزات پزشیدارو و تجه کو تدارتأمین  یهانهیمنحصراً جهت بازپرداخت هز

 ثر واقع شود.ؤتواند ممی نندهکتأمین پخش یهاتکشر

 

 1398ل سا بودجه  سه با قانونیو مقا 1399سال بودجه حه یمربوط به دارو در لا یاعتبارهای فی. رد7 جدول
 (الیارد ریلیم)

 عنوان

قانون 

سال 

1398 

لایحه سال 

1399 

درصد 

 تغییر

 8 23031 21269 یدرمان خدمات در داروتأمین  برنامه

 9 5,450 5,000 یارانه دارو و شیرخشک

 سهکی و تکی ،کرخشیسن، شکوا دارو، هیاول مواد شده، ساخته یداروها نرخ اهشک

 کیپزش یمصرف دموا و خون
16,000 17,371 9 

 - 3000 - از محل طرح تحول سلامت -سه خونکیت و کیسن، ک، واکرخشیارانه دارو، شی

 16 48852 42269 مجموع

 

بحث حمایت از بیماران خاص و  دارو در کشورتأمین  در حوزهها موضوعترین مهماز یکی  

ل یسابق ذطبق روال  آینده نیزتبارات در سال این اع، حهیاساس اطلاعات لابرالعلاج است که صعب

این  هکدهد می نشان 8جدول خواهد یافت. تخصیص ز کمتمرریصورت غبهمتفاوت و های فیرد

رشد دارد ولی لازم است توجه کنیم  1398جه سال درصد نسبت به قانون بود 18مجموع دراعتبارات 

http://farsi.khamenei.ir/speech-content?id=25365#23
http://farsi.khamenei.ir/speech-content?id=25365#23
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اگر از آن  خشک بیماران متابولیک است ویرشدرصدی یارانه  46رشد دلیل به که این رشد عمدتاً

، نسبت به میلیارد ریال( 600خاص در لایحه )پوشی کنیم مجموع سایر اعتبارات داروی بیماران چشم

 درصدی(. با 1ثابت مانده است )رشد حدود  ( تقریباًمیلیارد ریال 594) 1398ودجه سال رقم قانون ب

ه یجانبه علیکهای میشور و تحرکبه خارج از  یاران، وابستگمین گروه از بیا یداروها یتوجه به گران

این های عدم افزایش مجموع اعتبارات داروداده است  رر قرایثأز تحت تیرا ن ییه حوزه داروکشورمان ک

شود که اعتبارات ردیف یارانه دارویی بیماران مشاهده می. استمل أقابل ت یموضوعگروه از بیماران 

 یافته است.درصد کاهش  25خاص 

 

  1399سال بودجه حه یماران خاص در لایب یمربوط به دارو یاعتبار یهافی. رد8 جدول

 (الیارد ریلیم)     1398سال  بودجه سه با قانونیو مقا

 عنوان

 اعتبارات

درصد 

 رشد

 قانون

 سال

1398 

سال لایحه 

1399  

مین دارو در أت

 خدمات درمانی

 به مبتلا مارانیب یصرفم ملزومات و داروتأمین  به کمک

 یعروق و یقلب عوارض ابت وید
20   

ماران یب ازین مورد یمصرف ملزومات و داروتأمین  به کمک

 یزیالید
150   

 مارانیب ازین مورد یمصرف ملزومات و داروتأمین  به کمک

 خاص
230   

یارانه دارو 

 شیرخشک

   200 یکمتابول و العلاجبصع خاص، مارانیب ییدارو ارانهی پرداخت

   410 یکمتابول مارانیب کرخشیش ارانهی
  1010 کل

 

اده شده د رارقدر مورد واکسن نیز در قانون برنامه ششم توسعه، تکالیفی برعهده وزارت بهداشت 

 بارزترینیافته وسعهسازی کودکان )واکسیناسیون( تا حد و تراز کشورهای تبرنامه ایمنارتقای است که 

شور در با همکاری سازمان پدافند غیرعامل ک مذبور موظف شده است تاوزارت آن است. همچنین 

م قدام لازی و اانواع تهدیدات حوزه سلامت را بررس ،سازی و افزایش توان بازدارندگی کشورجهت مصون

م کح یات اجراقدامات لازم جه یکی از که طبیعتاً سازی و مقابله با آن به انجام رساندجهت خنثی

صدد باشد تا درشمن دن است کممه کچراواگیر در جامعه است های سازی در برابر بیماریایمنور کمذ

   .اهداف خود را پیش برداز  یبخش با استفاده از تهدیدات زیستی



 

 ___________________________________________________________  

 

 

25 

در نظر گرفته  1نرایتو پاستور ایانست یال اعتبار برایارد ریلیم 2138حه معادل ین راستا در لایدر ا

میلیارد  2750همراه بوده است.  1398نسبت به قانون سال  یدرصد 20ه با رشد حدود کشده است 

ز مربوط به پرداخت یارانه واکسن )تولیدی و وارداتی( یدارو در خدمات درمانی نتأمین  از ردیفال یر

 .    دهدمیدرصد نسبت به سال قبل رشد نشان  12است که 

تصاص ضوع اختو پاستور وجود دارد مویمربوط به انست یهاه در مورد برنامهک گریدی مسئله مهم

 و کوکموونسن پکد وایتول یبرا یاهیسرما یهاییدارا کف تملیل ردیال ذیارد ریلیم 3.500مبلغ 

سال ه بودجحه یو لا 1398سال بودجه ه در قانون کاست  1397روس در قانون بودجه سال یروتاو

 یرااج یستاتو پاستور؛ در رایانستمسئولان رده و حذف شده است. طبق اعلام کدا نیتداوم پ 1399

د یتول یهارساختینه انتقال زیوبا در زمکشور کبا  کمشتر یگذارهیسرما یبرا یارکبرنامه فوق هم

است تا  عث شدهش نرخ ارز بایافزا یار قرار گرفته است ولکشور در دستور کمورد اشاره به  یهاسنکوا

 یندک ه را بابرنام ین مسئله روند اجرایه اکنباشد  یافکمنظور بدینعتبارات لحاظ شده در قانون ا

میزان  رد.کد ط را دشوارتر خواهیبرنامه شرا یص اعتبار برایرده است و عدم تداوم در تخصکمواجه 

 اعلام شده است.ال یرمیلیارد  10000گذاری حدود سرمایهاعتبار مورد نیاز برای این 

ه کاست  یانمونه ه در فوق مورد اشاره قرار گرفتک کوکروس و پنومویسن روتاوکد وایموضوع برنامه تول

ه کت اس یالحن در یشور باشد. اکسن در کبه واردات وا یدهتیدولت در اولو یلکرد یکتواند نشانگر رویم

شود. یناخته مش یراهبرد یالاک یک عنوانبهها دارد یماریاز ب یریشگیالا در پکن یه اک ینقش مهم دلیلبه

ر شور دکر یل اخرد. تجربه چند سایقرار گ ید آن در داخل مورد توجه جدیت تولین جهت لازم است تقویاز ا

سن از کواین تأم ن موانعیاز آن و همچن یناش یها( و چالشآنفولانزار )مثل یواگ یهایماریب یوع برخیش

 ییفاکدخوبرای  یداخل یهاتیه لازم است استفاده از ظرفکدهد یشان مشور ما نکه یم علیتحر دلیلخارج به

سن کوان تأمی یرابشور که وابسته شدن کر است کان ذیرد. شایار قرار گکالا در دستور کن ید اینه تولیدر زم

ه کراچ ردکهد خوا جادیر ایواگ یهایماری( بیجهان یریگ)همه یرا در زمان رخداد پاندم ییهایبه خارج، نگران

ئله ن مسیشوند و ایز مکخود متمر یداخل یازهاینتأمین  سن برکننده واکدیتول یشورهاکن مواقع یدر ا

 رد. کل خواهد کشدت دچار مشبهآن تأمین  سن را درکننده واکوارد یشورهاک

ت ذیل تباراشایان ذکر است علاوه از مواردی که در فوق مورد اشاره قرار گرفت، پراکندگی اع

ضمن اینکه  عنوان یک مشکل وجود دارد،در حوزه دارو و هم حوزه واکسن، به گوناگون، همهای ردیف

ص ختصاه واردات امشخص نیست چه میزان از این اعتبارات مربوط به تولید داخل و چه میزان ب

 .   نیستباره شفاف ایندررو سیاست دولت نیز اینخواهد یافت و از

                                                 
ب داشت و سلامت جامعه تأمین  تحقیقاتی تولیدی و آموزشی است که با هدفای سسهؤانستیتو پاستور ایران م. 1

 ست.هاقادر به تولید برخی از واکسن وسیا شد أت
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 مت( برنامه طرح تحول سلاـه

ها ارانهی یمندال اعتبار از محل هدفیهزار میلیارد ر 126مجموعاً حدود  1399در لایحه بودجه سال 

(( 2انون الحاق )( ق37افزوده )ماده )ارزشات بر یواحد درصد مال یک(( و 2( قانون الحاق )46)ماده )

حدود  1398ن سال مجموع نسبت به قانودره کبرای بخش بهداشت و درمان در نظر گرفته شده است 

 (.9دهد )جدول درصد رشد نشان می 12

از  یر واحدی، تفسین بودجه سنواتیتدو یعنوان متولبهشور که سازمان برنامه و بودجه کنیضمن ا

زان یرا به م (2قانون الحاق ) (37)( نداشته و اعتبارات موضوع آن و ماده 2) ( قانون الحاق46) ماده

 یریل عدم قرارگیدلبهرد منابع کهزینهنحوه  1.ندکیظام سلامت لحاظ نمن ین شده در قانون براییتع

 ست.یبر عدالت نمبتنیمه سلامت شفاف و یسازمان بهای فیل ردیآن ذ

  1399سال  بودجه حهیافزوده در لاارزشواحد درصد  1و  ی. اعتبارات هدفمند9جدول 

 )میلیارد ریال(    1398سال  بودجه سه با قانونیو مقا

 فیرد
سال  بودجه قانون

1398 

 درصد رشد 1399حه بودجه سال یلا

 6 52000 49000 ((2قانون الحاق ) (46))ماده  یهدفمند

 16 74280 64021 ((2قانون الحاق ) (37)افزوده )ماده ارزش

 12 126280 113021 مجموع
 

 حهیحول سلامت در لاطرح ت یاجرا ی( برا2( قانون الحاق )46، اعتبارات موضوع ماده )10 جدول

درصد  40رشد حدود  ییاورژانس هواهای گاهیبسته پا دردهد. تنها یرا نشان م 1399بودجه سال 

ادامه  یو عزم دولت براها ر برنامهیزان اعتبار سایاهش مکا یاتفاق افتاده است و با توجه به عدم رشد 

تر در شیب یانضباط مال یبرا یامهوزارت بهداشت برنامسئولان رسد ینظر مبه، طرح تحول یاجرا

 . اندنظر گرفته درها بسته یاجرا

                                                 
که با توجه باه طوری( در لایحه ابلاغ نشده است. به2( قانون الحاق )46( و )37رسد بخشی از اعتبارات مواد )نظر میهب .1

های مربوط میلیارد ریال برآورد شده است و اگر هزینه 2.500.000ها رقمی حدود های حاصل از هدفمندی یارانهاینکه درآمد
میلیاارد ریاال  1.520.000میلیارد ریال( را از این رقاد کسار کناید ییازی حادود  980.000های موضوع هدفمندی )به شرکت

 درصاد آن )حادود 10( 2( قاانون الحااق )46ماناد کاه طباق مااده )ها( بااقی می)خالص وجوه حاصل از هدفمندسازی یاراناه
میلیارد  52.000گرفته شده  اساس لایحه، رقد در نظریابد. ولی برمیلیارد ریال( برای بخش سلامت اختصاص می 15.2000

میلیارد ریال نیز در رابطه با این حکد، اعتبار ابلاغ نشده وجاود دارد کاه باا اضاافه  100.000ریال است. با این احتساب حدود 
مجمااوع حاادود (، بااه آن در2( قااانون الحاااق )37میلیااارد ریااال اعتبااار اباالاغ نشااده موضااوع ماااده ) 56.000دن حاادود كاار

 ریال اعتبار، در مورد اجرای این دو حکد ابلاغ نشده است. میلیارد156.000
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 طرح تحول سلامت  یاجرا ی( برا2( قانون الحاق )46. اعتبارات موضوع ماده )10 جدول

 ال(یارد ریلی)م      1399حه بودجه سال یـ لا       

 طرح تحول سلامتهای بسته
قانون بودجه 

 1398سال 

حه بودجه یلا

 1399سال 
 درصد رشد

 0 10000 10000 خانواده کبرنامه پزش یاجرا

 14/16- 2000 2330 یو درمان یعادلانه مردم به خدمات بهداشت یجاد دسترسیا
 7/41- 2000 2160 ازمندیالعلاج و نماران خاص، صعبیت از بیحفاظت و حما

  - 4500 -  یو درمان یز بهداشتکمتخصص در مرا یانسان یروینتأمین 
  - 3000 -  سه خونکیت و کیسن، ک، واکرخشیارانه دارو، شی

وابسته های مارستانیدر ب یماران بستریب یزان پرداختیاهش مک

 کیبه وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزش
22310 21800 -2/29 

 46/81- 1000 1880 ان در مناطق محرومکپزش یماندگار
وابسته به های مارستانیم در بیان متخصص مقکحضور پزش

 کیوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزش
4820 800 -83/40 

 42/86 1000 700 ییاورژانس هوا یهاگاهیپا
 0 2000 2000 یعیمان طبیز زایفرانش

 0 2000 2000 یدرمان نابارور
 0 400 400 یر درمان و توانبخشیناپذتحملهای نهیهزتأمین 
 275 1500 400 یو درمان یخدمات بهداشت ید راهبردیخر

  49000 52000 6/12 

 

ل یذهای به برنامه 1398سال  بودجه نسبت به قانون 1399سال بودجه حه یدر لان یهمچن

 و یرمانو د یز بهداشتکخصص در مرامت یانسان یروینتأمین  فیاعتبارات طرح تحول سلامت دو رد

 4.500و  3.000معادل  یا اعتبارب بیترتبهسه خون کیت و کیسن، ک، واکرخشیارانه دارو، شیف یرد

ن دو یه به اافتیوزارت بهداشت اعتبار اختصاص مسئولان ال اضافه شده است. طبق اعلام یارد ریلیم

ر درانه دارو ای یبرا جداگانه یفیه ردکنیتوجه به ابا . سر شده استکطرح  یهار برنامهیاز سایبرنامه از ن

نجر به مارانه دارو در طرح تحول سلامت یف بسته یرتعوجود دارد وزارت بهداشت های فیل ردیذ

ها، ستیی سیارو زمینه بیشتری برای واگرااینازشود و افزایش پراکندگی اعتبارات حوزه دارویی می

 د. شواسخگویی در این حوزه فراهم میکارایی اعتبارات و کاهش پان

حوزه  در اینسلامت ح تحول ل طریذ یاعتبارهای فیبا ردبیشتری ه در رابطه ک یگریته دکن

د یف خریتعربا توجه به است. « سلامتخدمات  ید راهبردیخر»تحت عنوان ای برنامه وجود دارد،

با چه ، از چه کسی ،برای چه کسی ،یتیفکی، با چه چه چیزی قرار است»ه کمفهوم بدین، یراهبرد

 الاک/دار خدمتیخرفه یوظ ن امری، لذا ا«آن چگونه پرداخت گردد یشود و بها یداریخرقیمتی 

بارات ر و اعتوکه برنامه مذکنیال یدلن جهت یمه است. از ایآن ب یه در حوزه سلامت محور اصلکاست 

 ست. یمشخص نل وزارت بهداشت قرار گرفته است یذ آن
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ح تحول ت رصد منابع طریت و قابلیمنظور شفافبهگذشته  یهاهمانند ساللازم است مجموع در

 رد دریصورت گ یامهیرد منابع توسط نظام بکهزینهتوسط وزارت بهداشت و  یگذاراستیس ،سلامت

ر د، مه سلامتیژه بیوبهگر مهیب یهاسازمان یبرا یسرکجاد ین طرح ضمن ایصورت ا نیر ایغ

ت در سلامت و عدال یپوشش همگان یعنیشد نظام سلامت از اهداف خود؛  مدت باعث خواهددراز

 سلامت بازبماند.  

 

 شنهادهایپو  یبندجمع

 رد:کل اشاره یتوان به موارد ذیم 1399حه بودجه سال یدر مورد لا

ر ب یریشگیپ تیاولوشور بر کحوزه بهداشت و درمان  ین بالادستیرر اسناد و قوانکمتأکید  رغمبهـ 

 77ود ن حددرصد، فصل درما 22ل اعتبارات امور سلامت، اعتبارات فصل بهداشت حدود کاز ، درمان

دهنده نشانله ئن مسیا خود اختصاص داده است.درصد را به 1ق و توسعه حدود یدرصد و فصل تحق

 است.  یمحوردرمانز همچون گذشته ینده نیرد دولت در سال آیکه روکآن است 

غ ( ابلا2ون الحاق )( قان46( و )37ارد ریال اعتبار، در مورد اجرای مواد )یمیل 156.000مجموع حدود درـ 

 یهافیل ردیذافزوده ارزشات بر یدرصد مال 1درصد از اعتبارات حاصل از  40ن حدود ینشده است. همچن

 . رت داردیمغا( 2) قانون الحاق (37)ن منظر با مفاد ماده یو از ا قرار گرفته است ییدارا کتمل

ون بت به قانه نسخانواده در نظر گرفته شده است ک کبرنامه پزش یبرا الیرارد یلیم 20000حدود ـ 

از منابع ماده از این اعتبارات ) الیرمیلیارد  10000تغییر چندانی نداشته است.  1398بودجه سال 

ورد ه شهر میاشدر ح یه بهداشتیاول یهابرنامه مراقبت یاجرا ی( نیز اساساً برا2قانون الحاق  (46)

و  دم برنامهبیانگر عتواند می لئمسااین  خانواده تفاوت دارد. که با برنامه پزشکرد یگیاستفاده قرار م

 باشد. ین برنامه ملیمناسب ا یاجرا یعزم مشخص دولت برا

از ید نمور اعتبارکه حالیدربرای پرونده الکترونیک سلامت در نظر گرفته شده است  الیرمیلیارد  20ـ 

عات پایگاه اطلا استقرار ی. اعتبارات در نظر گرفته شده برااست الیرارد یلیم 4000حدود شده برآورد 

 را بان آرد )تخصیص( کعملن جهت یقرار دارد و از ا متفرقههای فیل ردیشدگان نیز ذبرخط بیمه

 رده است. کد مواجه یترد

کردن سایر  هدرصد رشد داشته است و با اضاف 9حه حدود یران در لایمه سلامت ایاعتبارات سازمان بـ 

ان انباشته بالغ بر یزبا توجه به  رسد.میال یرهزار میلیارد  190 ودحدبه سازمان به آن  منابع درآمدی

در  ،1398ص نامنظم اعتبارات در سال یو تخص 1397تا پایان سال سازمان  یالیرارد یلیهزار م 30

نه توسط یت هزیریمد یاصول یارهاکن عدم توجه به راهیسازمان و همچن یسرکتأمین  صورت عدم

 خود با چالش مواجه شود.  یتعهدات قانون یرارود در اجیآن انتظار م
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و نظر  از آن یناش یهاشور و چالشکر در یاخ یهار در سالیواگ یهایماریب یوع برخیـ با توجه به ش

ن یاتأمین  یبرا یاژهیر ویرفت دولت تدابیها، انتظار میمارین بیاز ا یریشگیسن در پکبه نقش مهم وا

 ن مهم محقق نشده است. یمجموع ادررسد ینظر مبه یند ولکاتخاذ  یراهبرد یالاک

با توجه  ه است.درصد کاهش یافت 25 یکمتابول و العلاجصعب خاص، مارانیب ییدارو ارانهیاعتبارات ـ 

 .است ملبل تأقا یاهش، موضوعکاز خارج، این تأمین  شرایط تحریم و وابستگی داروی این گروه بهبه 

ات ر اعتبارد «... و ی، سوختگییدارو یهاتیمسموم ،یروان یهاارستانمیبه ب کمک»ردیف اعتباری ـ 

ایر رای سبایی منابع مذکور جهستاد وزارت بهداشت ادغام شده است، این امر شرایط را برای جاب

 هد شد.اماران خوین بیلات درمان اککند و منجر به تشدید مشمی مساعدمصارف، 

 به مجمع کمک، العلاجصعبو ماران خاص یدرمان ب»ف یل ردیوند ذیت پیریز مدکادغام برنامه مرـ 

وزه حن یود ان وجی. با ااستن حوزه یاعتبارات ا یدر جهت سامانده یگام مثبت...« و  ن سلامتیریخ

 در اعتبارات مواجه است. یندگکان با مسئله پراکماکحه بودجه یدر لا

 :شودیمشنهاد یر پیولت موارد زد یف قانونیالکحه با تیلا شتریب ییراستامنظور همبه

لامت در رونیک سلازم برای اجرای کامل برنامه پزشکی خانواده و استقرار کامل پرونده الکتمنابع ـ 

ات آن به موازوزارت بهداشت اختصاص پیدا کند.  موجودهای دار کردن ردیفکشور از طریق نشان

ی هداف اجرایاد منابع موجود و دستیابی به کرهزینهگزارش در مورد نحوه ه ئارامکلف به نیز دولت 

بخش  شودمی در راستای تسریع در استقرار نظام ارجاع و پزشکی خانواده پیشنهاد .شود تعیین شده

 :لایحه شود« 17»تبصره  «الف»ذیل جایگزین جز  

ف یه تعریمه پایارائه بسته خدمات ب 1399منابع، در سال  یداریت عدالت در سلامت و پایمنظور رعابه 

خواهد  نوادهخا کق نظام ارجاع، پزشیه اقشار تحت پوشش سازمان بیمه سلامت ایران، از طریلک یشده برا

 عمل خواهد آمد:هب 1399 اقدامات زیر در سالمنظور بدینبود، 

نام از ، نسبت به ثبت1399 ظف است در سه ماهه اول سالسازمان بیمه سلامت ایران مو (الف 

ا با آنان ر و اسامیده کرعنوان پزشک خانواده اقدام هبواجد شرایط در مناطق شهری  پزشکان عمومی

 هد.بر شبکه ملی اطلاعات در دسترس عموم قرار دمبتنیذکر آدرس در یک سامانه اینترنتی 

د واده خوکنون نسبت به تعیین پزشک خانتاشدگان سازمان بیمه سلامت ایران که بیمه همه( ب

نام نزد یکی از پزشکان ثبتنسبت به انتخاب و  1399 ند موظفند در سه ماهه دوم سالادهنکراقدام 

 اقدام نمایند. «الف» خانواده مذکوردر بند

صورت هبو  1399 سازمان بیمه سلامت ایران موظف است از ابتدای شش ماهه دوم سال( ج

ات بیمه پایه سلامت را منحصر ای خدماستقرار برنامه، پوشش بیمه تدریجی، متناسب با پیشرفت روند

ارائه  (دولتیدر بخش دولتی و یا غیر) بندی خدماتسطحبه خدماتی سازد که از طریق نظام ارجاع و 



 

 لس شوراي اسلامي ها مج مركز پژوهش  _____________________________________________________  

 

 

30 

فرانشیز کلیه خدماتی که خارج از نظام  1399 . به این منظور و از ابتدای شش ماهه دوم سالندشومی

 در نظام ارجاع خواهد بود.دو برابر فرانشیز این خدمات ند شومی ارجاع ارائه

 شود.یمتأمین  129203ف یاز محل ردبه اجرای این جز  از تبصره  نه مربوطیهز

دات مت وارن حوزه از سیا یهاارانهی یدهق جهتیژه از طریوسن بهکد وایت از تولیت حمایتقوـ 

 رد. یگرار ار قکدر دستور  یراهبرد یالاکن یاتأمین  در ییفاکداخل، تا حصول خود دیبه تول

حاصل از ای نههزیلازم است تمام اعتبارات  (2( قانون الحاق )37ح ماده )یصح یمنظور اجرا بهـ 

 رد.یمه سلامت قرار گیار سازمان بیافزوده، در اختات بر ارزشیواحد درصد مال 1

مت ظام سلاندهد تا  قرار ( را مدنظر2) ( الحاق46ماده ) یمورد اجرا در یواحد ریدولت تفس -

  داشته باشد. یشترینان بیخود اطم یمنابع درآمد یداریشور بتواند در مورد پاک

ن آ یت قانونتعهدا یمنظور اجرابهه سلامت یمبسازمان  یسرکتأمین  یبرادولت برنامه خود را ـ 

   .کنداعلام ت و بهبود خدمات تحت پوشش یگسترش پوشش جمع یدر راستا

 

 مآخذمنابع و 

 .و انتشارات کز اسناد مدارکشور، مرکشور، تهران، سازمان برنامه و بودجه کل ک 1398سال قانون بودجه . 1

 .و انتشارات کز اسناد مدارکشور، مرکشور، تهران، سازمان برنامه و بودجه کل ک 1399بودجه سال  حهیلا .2

 .1393ماه بهشتیابلاغ شده در ارد سلامت، یلک یهااستی. س3

 (.1400-1396)ران یا یاسلام یجمهور یو فرهنگ یو اجتماع یاله ششم توسعه اقتصادسقانون برنامه پنج. 4

 .16/01/1396شور، مصوب ک یاتوسعه یهابرنامه یام دائمک. قانون اح5

 .4/12/1393 مصوب (2)دولت  یاز مقررات مال یم بخشیمواد به قانون تنظ یقانون الحاق برخ. 6
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  هاوستیپ

 1399حه بودجه سال یو لا 1398ـ قانون بودجه سال  کیتبارات وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشسه اعی. مقا1وست یپ
 ال(یارد ریلی)م

جمع کل  ایهزینه اختصاصی تملک

درصد  عنوان

 رشد

سال حه یلا

1399 

 سال قانون

1398 

درصد 

 رشد

سال حه یلا

1399 

 سال قانون

1398 

درصد 

 رشد

 سال حهیلا

1399 

 سال قانون

1398 

رصد د

 رشد

سال حه یلا

1399 

 سال قانون

1398 

    10319 11387       هادانشگاه
            ستادی
            و ستادیها دانشگاه جمع

            مه یوابسته بدون سازمان ب یهادستگاه

سلامت
            لامتمه سیل بدون سازمان بکجمع 
            مه سلامتیسازمان ب

            مه سلامتیقات بیتحق یز ملکمر

            ز کمه سلامت و مریل با سازمان بکجمع 

مه سلامتیقات بیتحق یمل
            (9)جدول شماره ها جمع متفرقه
             *«13»تبصره  «1»بند 

             «ب»ها و بند متفرقهجمع کل با 

«13»تبصره 
 قانون بودجه قرار داشت. « 13»تبصره « ب»ل بند ین اعتبار، ذیا 1398* در سال 
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 ال(یارد ریلی)م    1398سه با قانون بودجه سال یمقا  و 1399حه بودجه سال یبراساس لا کیعلوم پزش یهادانشگاه ها ودهک. اعتبارات دانش2وست یپ

 عنوان
 جمع تملک اختصاصی ایهزینه

 درصد رشد 1399لایحه  1398 قانون درصد رشد 1399لایحه  1398 قانون درصد رشد 1399لایحه  1398 قانون درصد رشد 1399لایحه  1398 قانون

- 190860 15 308830 331085 7 8161 6338 22 بهداشت و درمان  482270 528284 10 

50 آموزش 029  58795 16 97 82 9131 14 2975 3684 24 61860 71610 16 

 2787 4 494 715 45 250 296 18 3421 3799 11 2677 تحقیقات

       11387 10319     کلجمع 
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 1398با قانون سال  1399حه بودجه سال یدر لا کیو آموزش پزش وابسته به وزارت بهداشت، درمان یهاسه اعتبارات دستگاهی. مقا3وست یپ
 ال(یارد ریلی)م

عنوان

 جمع کل تملک دارایی ها اختصاصی ای هزینه

سال قانون 

1398 

 سال لایحه

1399 

 درصد رشد

لایحه به 

 قانون

 قانون

 سال

1398 

 لایحه

 سال

1399 

 درصد رشد

لایحه به 

 قانون

 قانون

 سال

1398 

لایحه 

سال 

1399 

 درصد رشد

لایحه به 

 قانون

سال قانون 

1398 

 سال لایحه

1399 

 درصد رشد

لایحه به 

 قانون

صندوق رفاه  - کیدرمان و آموزش پزش ،بهداشتوزارت 

 انیدانشجو
 

 -جویی ارزی در معالجه بیمارانصرفهامنا ت ئهی جمع

کمک
 




 سازمان اورژانس کشور
 اورژانس استان تهران 
و  یطان، سریزیالی، دی، تالاسمیلیهموف»خاص  یهایماریاد امور بیبن

جمله های نادر ازاریو بیم کایلبلوزا و س س،یزیدرمولایام. اس. ب

(کمک) EB اوتیسم و
 

 ملی توسعه تحقیقات علوم پزشکیسسه ؤم
 دانشگاه علوم پزشکی مجازی

 سازمان غذا و دارو



 مرکز تحقیقات حلال -سازمان غذا و دارو

 سازمان انتقال خون ایران
 پژوهش طب انتقال خون سسه آموزشؤم

 مرکز ملی تحقیقات بیمه سلامت -سازمان بیمه سلامت
 رانیتو پاستور ایانست

 ( 264800جمع بیمه سلامت ایران ) کد 

 وابستههای جمع دستگاه
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 ال(یر اردیلی)م 1398با قانون سال  1399حه بودجه سال یدر لا کیوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزش یستاد یهافیسه اعتبارات ردی. مقا4وست یپ

عنوان

 جمع کل هاتملک دارایی اختصاصی ای هزینه

قانون 

1398 

لایحه 

1399 

درصد 

رشدلایحه به 

 قانون

قانون 

98 

لایحه 

1399 

درصد 

 رشد

لایحه به 

 قانون

قانون 

1398 

لایحه 

1399 

درصد 

رشدلایحه به 

 قانون

قانون 

1398 

لایحه 

1399 

درصد 

رشدلایحه به 

 قانون

  درمان و آموزش پزشکی ،وزارت بهداشت
و  کیان پزشیانشجود یورزش یهاتیفعال -وزارت بهداشت

کیراپزشیپ
 0

 یآموزش عالسسات ؤمها و دانشگاه یمازاد درآمد اختصاص 
 ییدانشجو و یآموزش یهاتیفعال -وزارت بهداشت




 کیقات پزشیو تحق یورناامور ف -وزارت بهداشت
 علمی کشور های تحقق قطب

مرکز ملی تحقیقات  -درمان و آموزش پزشکی  ،وزارت بهداشت

راهبردی آموزش پزشکی
 

 ملی تحقیقات سلامت جمهوری اسلامیسسه ؤم
ون قانون الحاق برخی مواد به قان (46)اعتبارات موضوع ماده 

 طرح تحول سلامت -(2) تنظیم ...

 مالیات سلامت( %1خانواده ) از محل  کبرنامه پزش یاجرا 
ه عادلان یسترسجاد دیا -درمان و آموزش پزشکی ،وزارت بهداشت

یو درمان یمردم به خدمات بهداشت
 

 کخشریشارانه دارو و ی
ن یریبه مجمع خ کمک، العلاجماران خاص و صعبیدرمان ب

و  کمحسسه ؤم و مکمارستان محیبد، یره امیسلامت، زنج

کایس، بلوزا و سلیزیدرمولایاپ یهایماریب
 

 شورک یتیجمع یهااستیس یبه اجرا کمک 
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عنوان
 جمع کل هاتملک دارایی اختصاصی ای هزینه

قانون 

1398 

لایحه 

1399 

درصد 

رشدلایحه به 

 قانون

قانون 

98 

لایحه 

1399 

درصد 

 رشد

لایحه به 

 قانون

قانون 

1398 

لایحه 

1399 

درصد 

رشدلایحه به 

 قانون

قانون 

1398 

لایحه 

1399 

درصد 

رشدلایحه به 

 قانون

کاهش نرخ داروهای ساخته شده، مواد اولیه دارو، واکسن، 

شیرخشک، کیت و کیسه خون و مواد مصرفی پزشکی
 

 ز ملی حقوق سلامتمرک 



 نعالی توسعه مدیران نظام سلامت ایراسسه ؤم -وزارت بهداشت
به  کمک - کیدرمان و آموزش پزش وزارت بهداشت،

و مناطق  ی، سوختگییدارو یهاتیمسموم ،یروان یهامارستانیب

 ن ویبه مصدوم کمکاز  یرقانون مجازات خوددا یمحروم و اجرا

به درمان بیماران نیازمند کمکو  یرفع مخاطرات جان

 

 یزانداراهبه  کمک -درمان و آموزش پزشکی ،وزارت بهداشت

و آموزشی جدید ی، درمانیز بهداشتکمرا
 




 هاستادیجمع 
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 میلیارد ریال()  1398سال بودجه با قانون  1399حه بودجه سال یدر لا کیمتفرقه وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزش یهافیسه اعتبارات ردی. مقا5وست یپ
 ها ل متفرقهک

(کو تمل یانهی)هز جمع کل  ایهزینه تملک

درصد  عنوان

 رشد

 سال لایحه

1399 

 سال قانون

1398 

درصد 

 رشد

 سال لایحه

1399 

 سال قانون

1398 

درصد 

 رشد

 سال لایحه

1399 

 سال قانون

1398 

         ت امنای ارزی و جمعیت خیرین اسلامیئوزارت بهداشت حقوق و عوارض گمرکی )جمعی و خرجی( شامل واردات هی
         سهم وزارت جوانان %50سهم وزارت بهداشت و  %50-های ریوی و توسعه ورزش همگانی پیشگیری از بیماری

        
پیشگیری و درمان ت هجسهم وزارت بهداشت  %50های گازدار رژیمی تولید داخل و وارداتی )اعتبارات موضوع افزایش قیمت نوشابه

درصد سهم سازمان  20سهم وزارت ورزش و جوانان برای توسعه ورزش همگانی و روستایی و  %30روقی و بیماران دیابتی، قلبی و ع

های مشترک انسان و دام(دامپزشکی برای مقابله با بیماری

         وزارت آموزش و  %20نان و سهم وزارت ورزش و جوا %30، سهم وزارت بهداشت %50( قانون برنامه ششم توسعه به نسبت 73اعتبارات موضوع ماده )

پرورش
          (2( قانون الحاق برخی مواد به قانون تنظیم بخشی از مقررات مالی دولت )37اعتبارات موضوع ماده )
         واردات خودروهای وارداتی جهت خرید آمبولانسدرصد از  5اعتبارات موضوع اخذ 
         بضاعتبیکمک به کاشت حلزون گوش افراد 

          %27نتظاری، نیروی ا %63ای بابت هزینه در امور منجر به کاهش تصادفات )های بیمهموضوع حق بیمه شخص ثالث شرکت

اورژانس( %10ای و نقل جادهوحملو سازمان راهداری 
   


    های انتقال خون استانیسازمان انتقال خون ایران و پایگاه

         روزآوری منابع و تجهیزات پژوهشیبههای پژوهشی و تقویت و توسعه فعالیت

         د، واردات و یتول ع عوارضموضو -(2) دولت یاز مقررات مال یم بخشیمواد به قانون تنظ ی( قانون الحاق برخ48اعتبارات موضوع ماده )

ریش سرانه مصرف شیت افزایرسان به سلامت با اولوآسیبالاها و خدمات کعرضه 
         ییاشت حلزون شنواکد پروتز حلزون جهت یاعتبارات موضوع خر -مارانیبدر معالجه  یارز ییجوصرفه یامنات ئهی
         )عفونت کودکان( )سینه پهلو( و روتاویروس تولید واکسن پنوموکوک

         هاتکمانده از محل سود شریباقتأمین  زات مشروط بهیو تجه یادار یا احداث فضاهاید یخر
         قانون برنامه ششم توسعه( (70)ماده  «ج»)موضوع بند  شورکشدگان درمان بیمهگاه برخط یپا
         جمع
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 )میلیارد ریال(     1398سال  بودجهبا قانون  1399حه بودجه سال یسه اعتبارات امور سلامت در لایمقا. 6وست یپ       

جمع کل  ایهزینه اختصاصی تملک

 عنوان
 درصد رشد  1398سال قانون  1399 سال لایحه درصد رشد 1398 سال قانون 1399 سال حهیلا درصد رشد 

 لایحه

 سال

1399 

 درصد رشد 1398 سال قانون

 حهیلا

 سال

1399 

 1398 سال قانون

              فصل بهداشت
                 تغذیه برنامه اجرای امنیت غذا و
                برنامه ارائه خدمات بهداشتی روستایی
                برنامه ارائه خدمات بهداشتی شهری

               
محصولات مهم های آلاینده برنامه ارتقا سلامت و کاهش

کشاورزی
                بهداشتیهای برنامه ارتقا شاخص
                 وادهسلامت خانهای برنامه ارتقا شاخص

                 مشترک انسان و دامهای برنامه بررسی کنترل و پایش بیماری
                 نوپدید و بازپدیدهای برنامه پیشگیری و کنترل بیماری
                 هابیماریبرنامه مدیریت 
                 اتینترل دخانکو  یریشگیبرنامه مبارزه، پ
                 آموزاندانشسلامت  یارتقا
          فصل درمان
              برنامه ارائه خدمات درمانی
                 پزشکی پیش بیمارستانیهای برنامه ارائه خدمات فوریت

                  متاجتماعی و مردمی در حوزه سلاهای برنامه ارتقا مشارکت
                  خونیهای برنامه ارتقا سلامت خون و فراورده
                  برنامه توسعه طب سنتی
        


      0  یکی(برنامه درمان مصدومین، اورژانس )غیرتراف

                  برنامه مدیریت بحران در حوادث غیرمترقبه

                 
 زی،برنامه کمک به بیماران خاص، هموفیلی، تالاسمی، دیالی

 سرطانی ام. اس
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جمع کل  ایهزینه اختصاصی تملک
 عنوان

 لایحه درصد رشد  1398سال قانون  1399 سال لایحه درصد رشد 1398 سال قانون 1399 سال حهیلا درصد رشد 

 سال

1399 

 حهیلا درصد رشد 1398 سال قانون

 سال

1399 

 1398 سال قانون
                  کیقات علوم پزشیتوسعه تحق
                  ب معتادانیاهش آسکخدمات درمان و ه ئارا
                  ثارگرانیبه ا یو توانبخش یخدمات درمانه ئارا
                 یدارو در خدمات درمانمین أت

                  فصل تحقیق و توسعه
                  برنامه توسعه تحقیقات علوم پزشکی
                  در حوزه امداد و نجات یاربردکهای پژوهش
                  یانسان یکولوژیبهای وردهافرد یبرنامه تول

                  بیولوژیکهای وردهافرتولید 
                  شورک کیعلوم پزشهای برنامه توسعه قطب
             ل امور سلامتکجمع 
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 آباد، سمیه صدیقیمحمد بختیاری علی :نندگانکنیه و تدویته

 خطاطمریم رهبری، محمد موسوی :یناظران علم

 سجاد پادامسید همکار:

 

 

 

 :  یدیلک یهاواژه

 . لایحه بودجه1

 بهداشت و درمان. 2

 های علوم پزشکیدانشگاه .3

 

 

 

 1/11/1398خ انتشار: یتار

 

 


