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ذکر است در چارچوب پژوهشی موسسه عالی پژوهش تامین اجتماعی، منظور از طرح پژوهشی، سند سیاستگذاري و گزارش کارشناسی لازم به 
به شرح ذیل است:

»طرح پژوهشی«
شود. تولید علمی محسوب می شود که منطبق با اصول علمی روش تحقیق انجام میهاي قالبطرح پژوهشی یکی از انواع 

»گذاريسیاستسند «
است که طرفانه و موجز در پاسخ به یک سؤال مشخص یا راجع به یک مسئله خاص، گزارشی کوتاه، بی»گذاريسند سیاست«

ه شود: بخش اول کگذاري، افراد خبره هستند. این گزارش شامل سه بخش زیر میاستاندارد صلاحیت براي تهیه سند سیاست
گفت، بر روي جلد گزارش، ضمن بیان مشکل در یک یا دو سطر، به ارائه راهکارهاي اجرایی خواهیم » خلاصه مدیریتی«به آن 

صفحه مطابق 5تا 3دهد و در پردازد. بخش دوم که گزارش اصلی را تشکیل میمنطقی براي آن در حداکثر نصف صفحه می
خش سوم که به تحلیل دقیق موضوع و ارائه شود. بنامیده می» گذاريپیشنهادات سیاست«شود، شده تهیه میچارچوب تعیین

نام دارد. هر یک از این سه بخش براي اهداف خاص و مخاطبان ویژه » گذاريیادداشت سیاست«پردازد، اسناد پشتیبان آن می
شوند.خود تهیه می

»گزارش کارشناسی«
ري با سطح صلاحیت حداقل شامل ارائه یک گزارش کامل در خصوص یک موضوع خاص موردنظر است که به یک فرد مج

شده تهیه و ارائه نماید.ماه، گزارش مورد نظر را منطبق با فرمت ارائه3شود تا حداکثر طی واگذار می» محقق«
»تعریف سطح خرد/متوسط/کلان«

طرحی است که از حیث مبلغ سه برابر حد نصاب معاملات خرد موسسه می باشد.-طرح خرد

حیث مبلغ از معاملات خرد فراتر بوده و حداکثر ده برابر سقف حد نصاب معاملات خرد موسسه می باشد.طرحی است که از -طرح متوسط

طرحی است که از حیث مبلغ از سقف معاملات متوسط فراتر باشد.-طرح کلان

پژوهشعنوان:

سا ضعف نرم افزار و فرآییشنا سخهندینقاط  سخهیسینون سازمان تامکیالکترونیچیپو ن سط  شده تو نیاجرا 

منتخبيهاموفق در کشوريندهایافزارها و فرآآن با نرمسهیو مقایاجتماع

 نوع پژوهش:

□ايتوسعه□يادیبن*کاربردي

:نوع خروجی حاصل از انجام پژوهش

□سند سیاستگذاري□گزارش کارشناسیطرح پژوهشی
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مسئلهو بیانتوصیف:

از مشکلات نظام یکی. نظام سلامت کشور بوده استانیمتوليهااز دغدغهیکیهمواره ضرور سلامت، ریزائد و غيهانهیکنترل هز

سلامت مردم يدر روند بهبود و ارتقايریتاثچیضرور و زائد است که هریها شده است، ارائه خدمات غنهیهزشیسلامت که باعث افزا

ینظام ارجاع و پزشکيسلامت، در کنار اجراکیپرونده الکترونلی. تشکابدیشیحوزه سلامت افزايهانهیندارد و فقط باعث شده هز

رندهیسلامت، در برگیکیپرونده الکترونسلامت در کشور است.يهانهیکنترل هزيبراسلامتنظاممتولیانيهاخانواده، از جمله برنامه

زش از مراقبت مستمر، آمویبانیبا هدف پشت،یکیشده به صورت الکترونرهیفرد، ذخاتیدر طول حیدرمانیاطلاعات مراقبت بهداشت

یبهداشتاقبتمریفیمختلف قابل اشتراك بوده و موجب توسعه کيهامکاندهندگان مراقبت درنظام توسط ارائهنیو پژوهش است. ا

ام ادپرونده مکی،یاصول محرمانگمناسب و حفظيهاو استانداردداشتن ساختارسلامت با در بریکیالکترونپروندهشود.یمیدرمان

يهاادداشتیسلامت شامل کیالکترونپروندهکند. یدر نظام سلامت را فراهم ميفرد و مراقبت از ویدرمانیالعمر از سابقه بهداشت

یميمحرمانه نگهدارویبه صورت خصوصوجادیایدرمانیبهداشتستمیفرد است که در داخل سکیدوران عمر یدرمانیبهداشت

در باشد.فاده از نسخ کاغذي از ضروریات میدر راستاي استقرار پرونده الکترونیک سلامت، داشتن نسخ الکترونیکی و عدم استشود.

عنوان و درمان بوده و بهصیتشخمربوط به چرخهيهايریگمیتصمپزشکان دريبراجیروش راکییدستیسینوها، نسخهطول سال

نویسی دستی ریسک در فرایند نسخه. استگرفتهمورد استفاده قرارسلامتخدمات دهندگانهیاراریپزشک و سانیبیارتباطابزار

سوابق دارویی ناقص بیمار، افتادگی،قلممبهم، ازيکه شامل: دستورهاشودباهات ثبتی زیادي دیده میاشتوبالاي خطاهاي انسانی

بالاي عوارض ناخواسته میزانلایم مبهم، عدم امکان مدیریت تداخلات دارویی،اختصارات و عناخوانا،نقص در ارتباط به دلیل دستخط

خطاهاي پزشکی کاهشتاثیر زیادي برتواندیمیدستیسینونوع خطاها در نسخهنیاز اپیشگیريهاست وداروها، تفسیر نادرست نسخه

. داشته باشد

رخ مارستانیدر بيبسترمارانیبيشده برانوشتهییدارويدستورهادر درصد40تا یسینونسخهيخطاهادهد مطالعات نشان می

مارانیبریمومرگیو حتیمیدایناتوان،یپزشکيهانهیهزشیافزامارستان،یدر بترطولانیمنجر به اقامت ییدارويخطاها. دهدیم

جهت غلبه بر دیابزار مفعنوانبهتواندیمیسینودر نسخهیکیالکترونيهاستمیو ارتباطات و ساطلاعاتياستفاده از فناور. شوندیم

ياانهیورود رااییکیالکترونیسینوهاز نسخشرفتهیپياز کشورهاياریدر بس. گرددمطرحیدستیسینونسخهيهاچالشمشکلات و 

. شده استهانهیو هزییاروديکاهش خطاهانیو همچنماریبیمنیامار،یمنجر به بهبود مراقبت بکهشودیماستفادهدستور پزشک

، شگاهیآزماداروها،یکیو الکترونمیمستقيهستند که امکان ورود دستورهاياانهیرايهاستمیس،یکیالکترونیسینودر واقع نسخه
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سخهن. دهدکاهشراییدارويدرصد بروز خطاها50از شیبتواندیو استفاده از آن مکنندیارجاع و اقدامات را فراهم م،يولوژیراد

دهندگانهیاراهمهيشده و براهیارا)مصرف و فاصلهریدوز، مس(افتهیساختارقالبدراطلاعاتتا دهدیامکان میکیالکترونیسینو

تداخلاتیبه راحتتواندیمستمیسنیانیدسترس باشد. همچندریکیصورت الکترونقابل خواندن و بهسلامتخدمات مراقبت 

،یکیالکترونیسینواستفاده از نسخهگریديایاز مزا. را هشدار دهدکیآلرژيهاو واکنشیدوز، عوارض جانباشتباهات،ییدارو

نسخهيهاستمیکه سدهدیشده نشان مانجامقاتیتحق.باشدیميمستندسازتیفیخدمات و بهبود کهیاراندیفراياستانداردساز

و یسازمانییبهبود کارآویپزشکيرا با کاهش خطاهاسلامتخدمات مراقبت تیفیو کماریبیمنیاتوانندیمیکیالکترونیسینو

یکیصورت الکترونبهتادهدیامکان را به پزشک منیو اداده را بهبودماریاز بمراقبتندیدر سرتاسر فراسلامتعملکرد متخصصان 

د.کنداروخانه ارسالژهیومربوط بهيهابه بخشمیمستقطوربدون خطا و قابل فهم را بهق،یدقيانسخه

باشد. به همین دلیل و در تقرار پرونده الکترونیک سلامت میرو در جهت اسگام و پیشین اجتماعی به عنوان سازمانی پیشسازمان تام

د آغاز نموده است. با توجه به اینکه این سیستم هاي خوها و درمانگاهنسخه نویسی الکترونیک را در بیمارستان96همین راستا، از سال 

با تلاش و هاي کاغذي بیمه شدگان سازمان تامین اجتماعی نبود. لیت اجرا داشت، امکان حذف دفترچهفقط در مراکز ملکی سازمان قاب

ز طرف قرارداد از اسفند ماه هاي مستمر مدیران و سیاستگذاران سازمان تامین اجتماعی، امکان ارائه نسخ الکترونیک در مراکپیگیري

ور و به عنوان اولین هاي کاغذي شد. سازمان تامین اجتماعی براي اولین بار در کشذف دفترچهفراهم گردید و منجر به ح99سال 

ه و حذف دفترچبا توجه به اینکه نزدیک به یک سال از اجراي طرح کشوريهاي کاغذي نمود. گر اقدام به حذف دفترچهسازمان بیمه

یپژوهشو یحقوق،یدرمان،یتیریمديازهایننیو تأمیاست به منظور بهبود و رفع نواقص احتمالضروريگذرد، هاي بیمه کاغذي می

فاده طرح و استبررسی وضعیت اجراي طرح و شناسایی نقاط ضعف و نقاط قابل بهبودانجام شود. این مطالعه با رویکرديامطالعهنده،یآ

از تجارب کشورهاي موفق در این زمینه انجام خواهد گرفت.

:اهداف مورد نظر براي تحقیق

اصلیهدف

یماعاجتنیتوسط سازمان تامو حذف دفترچه بیمه هاي کاغذي کیالکترونیچیو نسخه پیسینسخه نوبررسی وضعیت طرح 

 فرعیاهداف

زیرساخت ها و نحوه استقرار نسخه پیچی الکترونیک در کشورهاي منتخب و موفقبررسی متون در زمینه الزامات، -1

بررسی وضعیت موجود، نواقص و امکانات نرم افزاري سیستم نسخه نویسی الکترونیک سازمان تامین اجتماعی-2

بررســی چالش هاي نســخه نویســی الکترونیک و حذف دفترچه هاي بیمه از دیدگاه ارائه دهندگان خدمات، گیرندگان -3
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خدمات و سایر ذي نفعان

تدوین اقدامات مورد نیاز جهت بهبود وضعیت فعلی با نگاهی به تجربیات کشورهاي موفق-4

ــتفاده و کاربرد نتايهانهیزم ــت آن قیتحقجیاس ــازم(کاربس حوزه رفاه و تامین ان تامین اجتماعی یا در س

اجتماعی):

سامانه نسخه الکترونیک سازمان تامین اجتماعیاصلاح و بهبود

 و محدوده زمانیمحدوده مکانی

سازمان تامین اجتماعی-

1400سال -

مورد انتظار:شرح خدمات

بررسی وضع موجود و امکانات فعلی نرم افزاي و سخت افزاري سامانه.1
اهداف اصلی و فرعی استقرار سامانه نسخه الکترونیک و موارد نقص سامانه جاريتعیین .2
بررسی امکانات سامانه هاي کشورهاي منتخب و راهکارهاي مورد استفاده در آن کشورها جهت رفع نواقص.3
و الزامات آنهاجهت اصلاح سامانه نسخه الکترونیکتدوین فهرست اقدامات مورد نیاز.4
موردانتظار :هاي خروجی

گزارش کارشناسی-

مقاله-

:محدودیت ها و موانع احتمالی پیش رو

ماه8(ماه):اجراي پروژه حدوديمدت زمان

متوسط□خردطرح: براي اجراي سطح مورد نظرکلان□


