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برنامه نظام ارجاع و پزش خانواده با ایجاد نظم در فرآیند دریافت خدمات سلامت، ضمن

کاهش هزینههای درمان، موجب دسترس عادلانهتر مردم به خدمات پزش خواهد شد.

در نظام ارجاع، بیمار ابتدا توسط پزش عموم تحت بررس و ویزیت قرار مگیرد و در صورت نیاز،
برای دریافت خدمات تخصص به پزش متخصص ارجاع داده مشود. در صورت که روند درمان به
شود، خدمات بستری برای بیماران از مسیر نظام ارجاع به صورت کاملا منته بستری یا جراح

رایان ارائه خواهد شد.

اجرای این برنامه به صورت آزمایش در چند شهرستان آغاز شده و در سطح نخست ارائه خدمات،
چهار خدمت اولیه به عنوان مشوق به صورت رایان در اختیار بیماران قرار مگیرد و پس از آن، ۵۰
درصد تعرفه ویزیت بخش دولت دریافت مشود. همچنین در سطح دوم خدمات و مراجعه به پزشان

متخصص، سهم پرداخت بیمار برای خدمات سرپای ۱۵ درصد تعرفه خواهد بود.

مهمترین دستاورد این طرح، ایجاد نظم در مسیر درمان است؛ به گونهای که بیمار دیر برای دریافت
خدمات تخصص دچار سردرگم نمشود و منابع سلامت نیز هدفمندتر هزینه خواهد شد.

ی از چالشهای مهم اجرای این طرح موضوع «ارجاع معوس» است، زمان که بیمار بدون مراجعه
کند و سپس درخواست ارجاع از پزشمتخصص مراجعه م مستقیماً به پزش ،سطح ی به پزش

عموم دارد، فلسفه اصل نظام ارجاع زیر سؤال مرود.

بیماران که از مسیر رسم نظام ارجاع وارد چرخه درمان شوند، خدمات را با تعرفههای بیمهای دریافت
مکنند، اما مراجعه خارج از این مسیر متواند هزینههای بیشتری برای بیمار به همراه داشته باشد.

تأمین منابع مال، دسترس به پزشان متخصص و افزایش آگاه عموم از دیر موضوعات است که
برای اجرای موفق این طرح باید مورد توجه قرار گیرد.

از میان دانشاههای علوم پزش کشور، هر دانشاه ی منطقه را برای اجرای آزمایش این طرح
معرفـ کـرد و تیمهـای ارزیـاب متشـل از نماینـدگان سازمـان تأمیـن اجتمـاع، بیمـه سلامـت و وزارت

بهداشت از روند اجرای طرح بازدید م کنند.

در صورت موفقیت این مرحله، نظام ارجاع و پزش خانواده در سراسر استان توسعه خواهد یافت.

در برخ موارد، تجویز داروهای غیرضروری از جمله برخ داروهای کورتون متواند علاوه بر افزایش
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هزینههای درمان، عوارض برای بیماران ایجاد کند.

میانین تعداد اقلام داروی در نسخههای استان ایلام تفاوت چشمیری با میانین کشوری ندارد، اما
تغییر ناه جامعه نسبت به درمان ضروری است؛ چراکه برخ بیماران تصور مکنند تعداد بیشتر دارو

به معنای درمان بهتر است.

گـاه بیمـاران بـا مراجعـه بـه پزشـ، مشلات متعـدد خـود ماننـد بیماریهـای قلـب یـا دیـابت را مطـرح
مکنند و به دلیل دشواری مراجعه جداگانه به پزشان مختلف، پزش ناچار به تجویز داروهای مرتبط با

چند بیماری مشود.

اجرای کامل پرونده الترونی سلامت، ی از راهارهای اصل برای رفع بسیاری از مشلات نظام
درمان است. با ایجاد پرونده الترونی، سوابق پزش هر بیمار در دسترس خواهد بود و پزشان

متوانند بر اساس اطلاعات دقیقتر، تصمیم درمان مناسبتری اتخاذ کنند.

این سامانه علاوه بر کاهش هزینههای درمان، موجب افزایش کیفیت خدمات سلامت مشود و منابع
حاصل از صرفهجوی متواند برای ارتقای سایر بخشهای درمان مورد استفاده قرار گیرد.

بخش قابل توجه از مشلات نظام سلامت با افزایش آگاه عموم و توجه بیشتر به پیشیری قابل
کنترل است و اجرای نظام ارجاع متواند زمینهساز حرکت مؤثرتر در مسیر ارتقای سلامت جامعه

باشد.


