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درمان استان... محترم یت مدیر 

        باسلام و صلوات بر محمد و آل محمد)ص(  

ای بیمههای سازمان"ینکهه ا ر مبنی برکل کشو 7011قانون بودجه سال ( 71) ( تبصرهه) ی مفاد بنداجرا در

نمایید لام مییشگاه اعای که دانی را به حساب جداگانهو و تجهیزات و ملزومات پزشکمکلفند هزینه دار

بابهت  نشهااهیدا درمهانی زهرگونه پرداخت به مراکه این بخشنامهر از تاریخ صدو ،رسانده آگاهی میب "داریز کننو

ی ارسالاز سایر اقلام صورت حساب  هزینه دارو و تجهیزات پزشکی یتفکیکوکش ارائه ر مستلزم ت سالجاری،مطالبا

 د. باشمی جداگانه ب بانکیبا معرفی شماره حسا توسط مراکز موصوف

ه حساب تا ضمن اعلام شمار نمایندترتیبی اتخاذ ، ز درمانی دانشااهیرسانی کامل به مراکطلاعضمن ا بر این اساس

تحویهل  کورمذوفق شرایط صرفاً  ارسالی هایصورتحسابعد منب ،زم مصرفی پزشکیجهت پرداخت هزینه دارو و لوا

شهاره صدرالامهوارد تفکیه  بهه  هزینهپرداخت  ،های مربوطهسیدگیر نجاما و نیزهمکا ثبت آن در سیستم از پس تا

 .صورت پذیرد

قهوانین  طبهقن و بها متخلفهیبوده استان جاز مدیریت درمان مسئولین امضای م نامهبخشمسئول حسن اجرای این 

رد خواهد شد. برخو

 میرهاشم موسوی
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  ...درمان استان محترم یت مدیر

         بر محمد و آل محمد)ص(   باسلام و صلوات

ای مکلفنید های بیمیهسازمان"کل کشور مبنی بر اینکه  7011( قانون بودجه سال 71( تبصره )هاحتراما؛ در اجرای مفاد بند )

بهه آگهاهی  "نمایید وارییز کننیدای که دانشگاه اعیلام میهزینه دارو و تجهیزات و ملزومات پزشکی را به حساب جداگانه

ند، از تاریخ صدور این بخشنامه هرگونه پرداخت به مراکز درمهانی دانشهااهی بابهت مطالبهات سهالجاری، مسهتلزم ارائهه روکهش رسامی

تفکیکی هزینه دارو و تجهیزات پزشکی از سایر اقلام صورت حساب ارسالی توسط مراکز موصوف با معرفی شماره حساب بانکی جداگانه 

 باشد. می

رسانی کامل به مراکز درمانی دانشااهی، ترتیبی اتخاذ نمایند تا ضمن اعهلام شهماره حسهاب جههت پرداخهت بر این اساس ضمن اطلاع

های ارسالی صرفاً وفق شهرایط مهذکور تحویهل تها پهس از ثبهت آن در سیسهتم هزینه دارو و لوازم مصرفی پزشکی، منبعد صورتحساب

 فکی  موارد صدرالاشاره صورت پذیرد.های مربوطه، پرداخت هزینه به تمکانیزه و انجام رسیدگی

 مسئول حسن اجرای این بخشنامه مسئولین امضای مجاز مدیریت درمان استان بوده و با متخلفین طبق قوانین برخورد خواهد شد. 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 رونوشت:

 ريزي، مالي و پشتيباني جهت آگاهي.جناب آقاي حق پرست معاون محترم برنامه -

 جناب آقاي دكتر منوچهري معاون محترم درمان جهت آگاهي. -

 .محترم مركز فناوري اطلاعات، آمار و محاسبات جهت آگاهي و اقدام لازم جناب آقاي حسينيان رييس -

ماشيني تامين جهت اطلاع و اقددام لازم  درخودوا امندان  جناب آقاي خدابنده سرپرست محترم شركت مشاور مديريت و خدمات -

 (.TMDSثبت اطلاعات تفنيني در سيستم اسناد پزشني)

 حوزه
 / پارافنام و نام خانوادگی

 کارشناس تهیه کننده

 / پارافنام و نام خانوادگی

 / ادارهرئیس گروه

 / پارافنام خانوادگینام و 

 معاون مدیرکل

 / پارافنام و نام خانوادگی

 مدیرکل

 / پارافنام و نام خانوادگی

 معاونت ذیربط

زی، برنامه ریمعاونت

 یمالی و پشتیبان
     

 ونت درمانامع
     

 میرهاشم موسوی                                                                                                                                                                                                                                                                                                       

 

 
 معاونت برنامه ریزی،مالی و پشتیبانی  -حوزه: معاونت درمان
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