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نگاه

 چشمان بسته بيمه ها 
بر هزينه هاي دندانپزشكي

 سال بیستم  شماره 5817 
 دوشنبه  24 آذر 1393

 محمد حسين قرباني
 نماينده آستانه اشرفيه و عضو كميسيون بهداشت و درمان

  ضرورت پايدار ماندن بودجه
 طرح تحول سلامت 

 سيدحسين قاآنی

پس از هزينه هاي بستري و دارو، خدمات دندانپزشكي يكي از 
پرهزينه ترين خدمات درماني اس�ت كه به دليل پوشش ندادن 
اين هزينه ها توسط سازمان هاي بيمه گر خسارت هاي سنگيني 
را به مردم تحميل كرده اس�ت، به طوري كه اين معضل موجب 
شده تا بيش�تر بيماران براي درمان بيماري هاي دهان و دندان 
از مراجعه به مطب هاي دندانپزشكي و مراكز درماني صرفه نظر 
ك�رده و خوددرمان�ي كنن�د. درح�ال حاضر بر اس�اس مصوبه 

دولت ۲۰ خدمت دندانپزش�كي براي كودكان زير 14 سال تحت 
پوش�ش بيمه پايه قرار گرفته اس�ت اما در خصوص بزرگسالان 
ب�ه دليل نب�ود پوش�ش بيمه اي ب�راي خدمات دندانپزش�كي، 
افزايش نامتعارف و غير منطقي دس�تمزد دندانپزش�كان باعث 
ش�ده تا مردم شاهد افزايش قيمت هاي سرسام آور هزينه هاي 
دندانپزش�كي باش�ند و بيش از 9۰ درصد هزينه هاي س�امت 

دهان و دندان را از جيب بپردازند. 

در بسته مصوب دولت، شش 
موضوع آموزش، فلورايدتراپي، 
تراپ�ي،  وارني�ش  فيشورس�يلانت، 
جرم گي�ري و ترميم اولي�ه دندان ها 
براي س�طح اول پيش بيني شده و با 
گس�ترش اين بسته درماني بيش از 
دندانپزش�كي  هزينه هاي  70درصد 
توس�ط بيم�ه پرداخت خواهد ش�د 
وم�ردم فقط 30 درص�د هزينه ها را 

پرداخت مي كنند

تخصي��ص يك درص��د بودج��ه ارزش 
افزوده به حوزه بهداش��ت و درمان كه براي 
نخستين بار بعد از انقلاب در كشور صورت 
گرفته حرك��ت منحصر به ف��ردي بوده  و 
يكي از عملكردهاي خوب دولت يازدهم در 
حوزه بهداش��ت و درمان است.اين حركت 
كه با توجه به اظهارات رهبر معظم انقلاب 
و همت والاي مجلس شوراي اسلامي بويژه 

كميس��يون بهداشت و درمان صورت گرفته در جهت رضايتمندي مردم  
اس��ت تا  خدمت رساني در حوزه  بهداشت و درمان در تمام نقاط كشور 

صورت بگيرد. 
قانونگذار صرف  يك درصد ارزش افزوده را مشخص كرده است. بيمه 
س��لامت روستائيان، عشاير و ش��هرهاي زير 20هزار نفر و بعد به دنبال 
آن تجهيز مراكز بهداش��ت و درمان روس��تايي و تجهيزات بيمارستان ها 
و تأمي��ن داروي مورد نياز از جمله مواردي اس��ت كه اين بودجه به آن 

اختصاص يافته است.
خوش��بختانه با تخصيص ي��ك درصد، امروز ش��اهد تحول در حوزه 
س��لامت هس��تيم.حتي در مناطق برخوردار از ش��اخص، رضايتمندي 
در بين مردم به چش��م مي خورد و  ب��ا واقعيت ها همخواني دارد.كاهش 
پرداخت هاي بخش س��لامت و درمان از جيب روس��تاييان و عش��اير به 
حداكثر 5 درصد، گام بزرگي بود كه دولت يازدهم برداش��ته است.البته 
در جامع��ه بهداش��ت و درمان دغدغه بزرگي وجود داش��ت كه آيا  يك 
درصد ارزش افزوده اي كه در سال 93مجلس در اختيار دولت براي حوزه 
بهداش��ت و درمان قرار داده، پايدار خواهد ماند؟ اين مس��أله بزرگترين 
دغدغه جامعه پزشكي بود.خوشبختانه به دنبال مصوبه مجلس در رابطه 
ب��ا لايحه مقررات مالي دولت ك��ه در مجلس مورد بحث بود يك درصد 
به صورت قانونمند ديده ش��د و هر سال اين  يك درصد ارزش افزوده را 
براي حوزه بهداش��ت و درمان خواهيم داش��ت و دولت موظف است در 

بودجه سنواتي يك درصد را لحاظ كند.
از جمله مش��كلاتي كه در حوزه بهداشت بايد مورد توجه قرار بگيرد 
بحث پيشگيري است. اولويت وزارت بهداشت بايد پيشگيري باشد، البته 
در ح��ال حاضر  وزارت بهداش��ت ب��ه اين مقوله توج��ه دارد و  باوجود 
گام ه��اي خوب��ي كه براي حوزه درماني برداش��ته بايد نگاه ها در س��ال 
94در حوزه  پيش��گيري متمركز شود، زيرا درمان، چاه بي انتهايي است 
و هر چه هزينه كنيم باز پاياني نخواهيم داشت، بايد هزينه ها در جهت 
پيشگيري منظور ش��ود.ضمن آنكه انتظار نداشته باشيم يك ساله همه 

مشكلات بيماران حل شود.
در حال حاضر گام هاي خوبي برداش��ته ش��ده اس��ت و عملكردهاي 
اجراي  طرح تحول نظام سلامت در مناطق محروم و شهرستان ها براي 

مردم مشهود است.
تنه��ا دغدغه كميس��يون بهداش��ت و درمان نهادينه ش��دن و پايدار 
مان��دن  بودجه در اين حوزه بود كه با اقدامات صورت گرفته در مجلس 

شوراي اسلامي وضعيت گام به گام بهتر خواهد شد.

محس�ني  انوش�يروان  دكتر 
بندپ�ي مديرعامل س��ازمان بيمه 
س��لامت اي��ران در گفت و گ��و ب��ا 
مي گويد:>خدمات  باره  دراين  ايران 
پرهزينه ترين  ج��زو  دندانپزش��كي 
خدمات درماني است كه در گذشته 
بيمه ها آن را پوشش نمي دادند اما 
در دولت يازدهم شوراي عالي بيمه 
ب��ا ه��دف پيش��گيري بيماري هاي 
ده��ان و دندان براي ك��ودكان زير 
14 سال با اختصاص 250 ميليارد 
تومان درس��ال جاري 20 خدمت را 
تحت پوش��ش بيمه پاي��ه قرار داده 

است. <
وي مي افزايد که در بسته مصوب 
دول��ت، ش��ش موض��وع آم��وزش، 
فيشورس��يلانت،  فلورايدتراپ��ي، 
وارنيش تراپي، جرم گيري و ترميم 
اولي��ه دندان ه��ا براي س��طح اول 
پيش بيني ش��ده و با گسترش اين 
بس��ته درمان��ي بي��ش از 70درصد 
هزينه ه��اي دندانپزش��كي توس��ط 
بيم��ه پرداخت خواهد ش��د ومردم 
فقط 30 درصد هزينه ها را پرداخت 

مي كنند. 
محسني بندپي با تأكيد براينكه 
مناب��ع در نظ��ر گرفته ش��ده براي 
ارتق��اي خدمات س��لامت دهان و 
دندان اختصاص يافته است، اظهار 
م��ي دارد: >هم��ه مش��كلات مردم 
در بخ��ش دندانپزش��كي به بيمه ها 
ارتباط ندارد، بلكه اگر خانواده  ها از 
س��نين كودكي مراقبت هاي اوليه و 
پيشگيري هاي لازم را از دندان هاي 
كودكانش��ان مبتني بر آموزش هاي 
درس��ت انجام دهند ب��ه طور قطع 
هزينه هاي دندانپزش��كي در دوران 
چش��مگيري  كاه��ش  بزرگس��الي 
خواهد يافت. لذا براي تحقق چنين 
اهداف��ي برخ��ي از خدمات ش��امل 
پركردن دندان ش��ماره 6، كشيدن 
جرم گي��ري،  دندان ه��ا،  بعض��ي 
 فلوراي�د تراپي، في��ش��ور س��يلنت، 
آم��وزش و نحوه صحي��ح نخ دندان 

كشيدن نيز براي كودكان از طريق 
بيمه ها در نظر گرفته شده است.< 

مديرعامل سازمان بيمه سلامت 

ايران با اشاره به حمايت هاي بيمه ها 
براي  از هزينه ه��اي دندانپزش��كي 
ك��ودكان زي��ر 14 س��ال مي گويد: 
>هم اكنون K دندانپزشكي خصوصي 
3 براب��ر k دولتي اس��ت، يعني اگر 
مبل��غ k دولتي 300 تومان باش��د 
اين ميزان ب��راي kبخش خصوصي 
توم��ان محاس��به مي ش��ود،   900
بنابراي��ن همين ام��ر انگيزه لازم را 
براي عقد قرارداد مراكز ارائه دهنده 
خدمات دندانپزشكي با سازمان هاي 

بيمه گر پايه فراهم مي كند.<
وي در پاس��خ به اين س��ؤال كه 
چرا بيمه ها هزينه هاي دندانپزشكي 
بزرگس��الان را پوش��ش نمي دهند، 
مي افزايد که بر اساس پژوهش هاي 
علم��ي و مطالعاتي ه��م اينك 15 
و  كمرش��كن  هزينه ه��اي  درص��د 
سنگين درماني مربوط به هزينه هاي 
دندانپزش��كي اس��ت و اگر بيمه ها 
بخواهن��د اين هزينه ه��ا را بپردازند 
به بودجه اي بيش از دوهزار ميليارد 

تومان اعتبار نياز دارند. 
لذا باتوجه به محدود بودن منابع 
و اعتبارات، تأمين چنين بودجه اي 
فعلًا براي دولت امكان پذير نيست.

محس��ني بندپ��ي در پاس��خ به 
اي��ن س��ؤال كه هم اين��ك با توجه 
ب��ه فش��ار اقتص��ادي موج��ود ب��ر 
خانواده ه��ا، پرداخ��ت هزينه ه��اي 
دندانپزش��كي بسيار س��نگين بوده 
و ب��ه همين دليل بس��ياري از افراد 
جامع��ه مجبورن��د ي��ا درد دندان 
را تحم��ل كنن��د يا اينك��ه به خود 
 درماني بپردازند، اظهار مي دارد که

 خانواده ه��ا باي��د مس��واك زدن و 
پوس��يدگي دن��دان را در ك��ودكان 
جدي بگيرند چرا كه باعث مي شود 
در بزرگس��الي دندان هاي س��المي 
داش��ته باش��ند و ديگر نبايد نگران 
هزينه هاي كمرش��كن دندانپزشكي 
باش��ند، البته اگر با مشاركت بيمه 
ش��دگان بخش��ي از هزينه ها تقبل 
ش��ود و بيمه هاي تكميل��ي نيز در 
اي��ن زمينه موارد بيش��تري را جزو 
تعهدات خود قرار دهند ديگر كسي 
به فكر خود درمان��ي نخواهد افتاد 
و س��لامت خود و خانواده اش را به 

مخاطره نمي اندازد. 

 تحمي�ل ب�ار مال�ي س�نگين 
دندانپزش�كي به س�ازمان هاي 

بيمه گر
تأمين هزينه هاي دندانپزش��كي 
درمان��ي  نياز ه��اي  مهم تري��ن  از 

بازنشستگان است. 
بيشتر اين افراد به دليل كهولت 
س��ن و ابتلا به ان��واع بيماري  ها در 
زمينه س��لامت ده��ان و دندان نيز 
با مش��كلات فراوان��ي مواجه اند و از 
آنجايي كه هزينه هاي دندانپزشكي 
بسيار بالاست و براي اين نوع درمان 

بازنشس��تگان مجبورند رقم بس��يار 
بالا و سنگيني را پرداخت كنند لذا 
انتظار دارند در اين مواقع بيمه هاي 
تكميلي به كمك آمده و هزينه هاي 
دندانپزش��كي آنان را كامل پوشش 

دهند.
 اي��ن درحالي اس��ت كه مديران 
س��ازمان هاي بيمه گ��ر معتقدند به 
دلي��ل گراني خدم��ات و تجهيزات 
دندانپزشكي منابع و اعتبارات مالي 
آنها در كنار ديگر خدمات پزش��كي 
كه ارائ��ه مي دهند بس��يار محدود 
اس��ت و ت��وان پرداخ��ت هزينه هاو 
مخارج سر س��ام آور دهان و دندان 
به جمعي��ت كثير بازنشس��تگان را 
ندارن��د از اي��ن رو در ح��ال حاضر 
بيمه دندانپزش��كي بزرگسالان جزو 

اولويت بيمه هاي تكميلي نيست.
آنها بر اي��ن عقيده اند هم اينك 
بيمه ه��ا هزينه بخش��ي از خدمات 
دندانپزشكي مانند معاينه، كشيدن 
دندان و... را به بيمه ش��دگان تحت 
پوش��ش مي پردازن��د ام��ا بيش��تر 
بيماران بوي��ژه س��المندان و بيمه 
شدگان انتظار دارند بيمه ها مخارج 
ترميم، پ��ر كردن، ريش��ه درماني، 
روكش دندان و... را هم تقبل كنند 
كه اين مس��أله بار مالي هنگفتي را 
به س��ازمان هاي بيمه گ��ر تحميل 

مي كند.
 ل��ذا نيازاس��ت با تعيين س��هم 
ذينفع��ان  از  هري��ك  پرداخت��ي 
زمين��ه اي فراه��م ش��ود ت��ا همه 
بخش  دندانپزشكان  بيمه ش��دگان، 
خصوص��ي، دول��ت و بيمه ها جهت 
دندانپزش��كي  هزينه هاي  كاه��ش 

مشاركت جدي داشته باشند.

  بازنشس�تگان توان پرداخت 
هزي��نه هاي دندان�پزش�كي را 

ندارند 
محمد اسدي دبير كانون عالي 
كارگ��ران بازنشس��ته و مس��تمري 
بگيران س��ازمان تأمي��ن اجتماعي 
ب��ا بي��ان اينك��ه پوش��ش بيمه اي 
دندانپزشكي از مهم ترين خواسته ها 
اس��ت  بازنشس��تگان  آرزوه��اي  و 
مي گويد:> همان طور كه مي دانيد در 
دوره بازنشستگي و سالمندي انواع 
و اقسام دردها و بيماري ها به سراغ 
آدم مي آيد و يك��ي از بيماري هايي 
ك��ه در اين مرحله دام��ن افراد پير 
و كهنس��ال را مي گي��رد مربوط به 
دن��دان اس��ت لذا به همي��ن خاطر 
اكثر بازنشس��تگان از بيمه ها انتظار 
دارند هزينه هاي دندانپزشكي را هم 
تحت پوشش قرار دهند چرا كه در 
دندانپزشكي  هزينه هاي  ما  كش��ور 
بس��يار بالاس��ت و ب��راي اي��ن نوع 
درمان مردم بايد رقم بس��يار بالايي 

را پرداخت كنند.<
وي مي افزاي��د ک��ه باره��ا پيش 

> اكثر بيمه ها يك سقف تعهدي از 
هزينه هاي درماني را مي پردازند و 
اگر بتوان براي كاهش هزينه هاي 
دندانپزش��كي هم راه��كاري پيدا 
كرد تا بيمه ه��ا اين خدمت راهم 
به شكل قابل قبولي پوشش دهند 
قطعاً بخش زي��ادي از هزينه هاي 
درمان��ي از دوش بازنشس��تگان و 
اف��راد تحت تكفل آنها برداش��ته 

خواهد شد.
 البت��ه در اي��ن خص��وص لازم 
اس��ت ت��ا دندانپزش��كان و مراك��ز 
درماني خصوصي هم در قيمت ها و 
تعرفه هاي خود يك بازنگري اساسي 
كنن��د زي��را در برخ��ي از مطب ها 
و مراك��ز درماني بخ��ش خصوصي 
نه تنه��ا تعرفه هاي مص��وب دولت 
را رعايت نمي كنن��د بلكه هر كدام 
ب��ا ارائ��ه قيمت ها و دس��تمزد هاي 
ميليوني ساز خودش��ان را مي زنند 
وبراي ش��ان هم اهميت��ي ندارد كه 
بيمار از عه��ده پرداخت اين رقم بر 

مي آيد يا نه.
 متأسفانه قيمت ها چنان بالا ست 
كه فكر مي كنم در ش��رايط كنوني 
كس��ي جرأت رفتن به دندانپزشكي 
را نداش��ته باشد بنابراين لازم است 
از س��وي متولي��ان بخش س��لامت 
نظ��ارت خاص��ي برتعرفه ه��ا و كار 
دندانپزش��كان انجام بگيرد تا مردم 
هزينه ه��اي گزاف��ي را بابت دندان 

نپردازند.<
دبي��ر كان��ون عال��ي كارگ��ران 
مس��تمري بگيران  و  بازنشس��ته 
ب��ا  اجتماع��ي  تأمي��ن  س��ازمان 
بي��ان اينك��ه اگ��ر با اج��راي طرح 
تح��ول هزينه هاي بس��تري درمان 
بيمارس��تان ها براي م��ردم كاهش 
قاب��ل توجه��ي پيدا ك��رد بايد اين 
سياس��ت در بخش سلامت دهان و 
 دندان نيز دنبال شود اظهار مي دارد:
 باي��د دغدغ��ه م��ردم در زمين��ه 
هزينه هاي دندانپزشكي مورد توجه 
ق��رار گيرد زي��را درصد زي��ادي از 
افراد جامعه ب��دون حمايت بيمه ها 
ت��وان پرداخ��ت تعرفه ه��اي بالاي 
دندانپزشكي را ندارند بنابراين بايد 
با كمك بيمه ها مش��كل هزينه هاي 
دندانپزش��كي هر چه زودتر برطرف 
ش��ود، زيرا افزايش اي��ن هزينه ها و 
گراني خدمات و مواد دندانپزشكي 
باعث خواهد ش��د تا مردم كمتر به 
س��لامتي ش��ان توجه كنن��د و اگر 
براي حل اين مشكل به شكل جدي 
و اساس��ي برنامه ريزي و چاره جويي 
نشود به طور قطع هزينه هاي مردم 
در ديگ��ر حوزه ه��اي س��لامت نيز 

افزايش خواهد يافت.
 امي��دوارم مس��ئولان و متوليان 
حوزه س��لامت با هم��كاري بيمه ها 
برنام��ه اي ه��م ب��راي س��اماندهي 
تعرفه هاي دندانپزشكي ارائه كنند تا 
مردم بويژه قشر سالمند و بازنشسته 
كه پرداختي هاي درمان شان نسبت 
به ديگران بيشتر است بتوانندبراي 
درمان بيماري ه��اي دهان و دندان 
خود بدون نگراني از هزينه هاي آن 
به مطب هاي دندانپزش��كي مراجعه 

كنند.
از  دربس��ياري  اس��ت  گفتن��ي 
كش��ورها متوليان امور س��لامت از 
طري��ق مؤسس��ات و س��ازمان هاي 
بيمه گ��ر تلاش مي كنن��د با اجراي 
طرح ه��ا و برنامه ه��اي پيش��گيرانه 
م��ردم كمتري��ن هزينه ه��ا را بابت 
بيماري هاي دهان و دندان   بپردازند 
ك��ه در اين زمينه بيمه ها با مداخله 
و برعهده گرفت��ن بخش اعظمي از 
هزينه ها و افزايش س��قف تعهدات 
و خدم��ات درمان��ي اي��ن معضل و 

دغدغه را برطرف كرده اند. 
لذا به نظر مي رس��د در كشور ما 
نيز ابتدا بايد نگاه بيمه ها به خدمات 
دندانپزش��كي تغييري اساسي پيدا 
كن��د و ب��ه ج��اي آنك��ه آن را در 
ردي��ف خدم��ات لوك��س و زيبايي 
قراردهند هزينه ه��اي اين خدمات 
را كام��لًا پوش��ش دهند تا بيش��تر 
م��ردم براي معاين��ه و جلوگيري از 
پوس��يدگي دندان هاي خ��ود براي 
مراجعه به مطب هاي دندانپزش��كي 
و مراح��ل  نش��ان دهن��د  رغب��ت 
 درم��ان خود را به تأخي��ر نيندازند
س��پس بيم��اران انتظ��ار دارند در 
ازاي مبالغي كه ب��راي بيمه پايه يا 
بيمه تكميلي از حقوق ش��ان كسر 
مي شود حداقل بخشي از هزينه هاي 
سنگين خدماتي مانند عصب كشي، 
پر ك��ردن دن��دان، ريش��ه درماني، 
روكش، ايمپلن��ت و... را بيمه ها به 
عهده بگيرند و اين مهم با حمايت و 
تأمين بودجه از سوي دولت محقق 

خواهد شد.

آمده ك��ه بازنشس��ته اي ب��ه دليل 
هزينه بالاي دندانپزشكي از مراجعه 
به دندانپزش��ك خ��ود داري كرده و 
مهم تري��ن عاملش ه��م تعرفه هاي 
بالاي دندانپزش��كي اس��ت زيرا در 
ح��ال حاض��ر باتوجه ب��ه وضعيت 
اقتصادي براي ترميم يا روكش يك 
دن��دان بايد هزين��ه اي بين 400تا 
600 هزار تومان پرداخت كنند كه 
اي��ن مبلغ درصد زي��ادي از حقوق 
يك بازنشس��ته حداقل بگير را در بر 

مي گيرد.
اينك��ه  بي��ان  ب��ا  اس��دي 
خوش��بختانه هم اكنون با استفاده 
از خدمات بيمه تكميلي بخش��ي 
آزمايش�����گاه  هزينه ه��اي  از 
بازنشس��تگان و  وپاراكليني���كي 
مستمري بگيران تأمين اجتماعي 
مي گوي��د: مي ش��ود   پرداخ��ت 


