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تشکیل دهنده جلسه: مدیریت امور مالی دانشگاه-حسابداری درآمد
حاضرین و مدعوین جلسه:    کارشناسان اداره حسابداری درآمد دانشگاه و مسئولین حسابداری درآمد واحدهای مشهد
ناظرین و مسئولین:   جناب آقای صالح آبادی- آقای کاظم رحیمی – آقای غلامعلی صابری و با حضور دکتر دهقان
خلاصه موضوع مطرح شده ، مذاکرات و نظر خواهی: 
الف ) مسایل و مشکلات  مطرح شده در رابطه با نرم افزار HIS  و صندوق مراکز:
1- پیگیری مسایل ومشکلات مربوطه به نرم افزارHIS ، تغییر تعرفه ها  با مسئولین حسابداری درآمد صورت گیرد .
2- عدم دسترسی مراکز بهداشتی - روستایی به اینترنت جهت  استفاده از نرم افزار صندوق .
3- گزارشگیری از برنامه HIS   با توجه به درخواست های متعدد وموازی کاری از سوی معاونت درمان ، مدیریت بودجه باعث ایجاد مشکلات عدیده ای برای واحدها گردیده است .
4- عدم کنترل ریز تراکنش های بانکی در سیستم صندوق و همچنین عدم ویرایش وثبت تعرفه های جدید در نرم افزار صندوق امین
5- برخی از خدمات در یارانه سلامت تعریف نشده  مانندتست خواب در بیمارستان ابن سینا که پیگیری های لازم از معاونت درمان انجام شده ولی تاکنون جواب قابل قبولی از طرف آن معاونت دریافت نگردیده است .
6- بیمه سلامت به دلیل عدم حضور پزشک تمام وقت ، اجرای بند 90 کتاب ارزش نسبی (2K ) را کسور درنظر میگیرد.
7-بحث درصد بالای کسورات در بیمارستانها بخصوص بیمارستان کامیاب به دلیل درخواست های خارج از تعهد بیمه میباشد که بیمارستان کامیاب مدعی است طبق خدمات انجام شده ، درخواستها از سازمانهای بیمه صورت گرفته است . 
8-در رابطه با خدماتی چون مشاوره که سقف محدود دارد (تا 6 مشاوره ) بیشتراز سقف را با نرخ ویزیت سایر روزها از سوی بیمه ها محاسبه میگردد ومابه التفاوت کسور تلقی میگردد.
9- بدلیل عدم معرفی وحضور مسئول فنی تمام وقت  در واحدهایی مانندآزمایشگاه وتصویربرداری ، کسورات با نرخ 5% و25 % برای خدمات ارائه شده  ازسوی بیمه ها انجام میشود .
10-تجهیزات وداروی مصرفی بیشترین میزان کسورات را به صورت پنهان وآشکار به خود اختصاص داده است .به عنوان مثال  دارو وتجهیزات  برای بیمار استفاده میشود ولی در گزارش پرستاری قید نگردیده است .
11-ارتباط دستگاههای PC- POS بانک رفاه با نرم افزار های مربوطه تا کنون صورت نگرفته و واحدها با مشکلات زیادی مواجه هستند .
12- عدم همکاری بانک رفاه با واحدها ، به عنوان مثال عدم پرفراژ فیش های بانکی مربوطه به فرانشیز و فیش های استرداد در بیمارستان کامیاب که فقط مهر شعبه درج میشود.
13- در شیفت عصر وشب در بیمارستانها باجه بانک رفاه فعال نمیباشد.
14-  کمبود کارشناسان مقیم بیمه ها جهت رسیدگی به اسناد
15-نبود صندوقداران ثابت در مراکز بهداشتی وهمچنین صندوقدار بدلیل رند نبودن نرخ تعرفه در دریافت وجه با مشکل مواجه میشود. 
16-برخی خدمات مانند دندانپزشکی  با وجود تمام امکانات و داشتن پزشک متخصص کامل صورت نمیگیرد و بیمار به مراکز خصوصی مراجعه مینماید .
17-مشخص نمودن حسابداری درآمد بیمارستانها در جایگاه وچارت سازمانی 
خلاصه پیشنهادات ارائه شده: 
1- ایجاد یک نرم افزار جامع درآمدی جهت تجمیع اطلاعات واحدها و ارسال گزارشات درخواستی  به مدیران 
2- ورود معاونت درمان ومدیریت بودجه  به بحث های مالی نباید به صورت مستقیم صورت پذیرد وفقط باهماهنگی مدیریت مالی انجام شود.
3- مجاب کردن بیمه های تکمیلی برای بستن قرارداد با بیمارستانها ومراکز درمانی
4- پیگیری جهت افزایش درجه واعتبار  بیمارستان در بخش های  ICU، NICU  وCCU   بدلیل تغییر در تعرفه خدمات  بخش های مذکورو افزایش درآمد واحد
5- تعامل با کارشناسان بیمه جهت تسریع بخشیدن به رسیدگی اسناد وکاهش کسورات 
6- ارزیابی پرسنل حسابداری درآمد توسط مسئول آن واحد وهمچنین آموزش آنان .
7- تکمیل نمودن تجهیزات آزمایشگاه در مراکز بهداشتی – درمانی  جهت افزایش درجذب درآمد 
8- با توجه به تاخیر درتایید اسناد توسط کارشناسان بیمه مقیم در مراکز ، مذاکراتی جهت وصول علی الحساب (60%)  صورت گیرد.
9- با توجه به تعداد مورد نیاز کارشناسان در اداره حسابداری درآمد واحدها ، نیازسنجی لازم صورت پذیرد.
10- برگزاری دوره های آموزشی مورد نیازجهت ارتقاء دانش  پرسنل مرتبط با مباحث درآمدی درواحدهای تابعه 

نتایج وموارد قابل پیگیری : 
1- پیگیری نصب وراه اندازی دستگاههای pos  و pc- pos   وهمکاری و تعامل با بانک رفاه جهت ارائه بهتر خدمات 
2- راه اندازی هر چه سریعتر نرم افزار صندوق در مراکز شهری 
3- پیگیری مطالبات سنواتی از سازمانهای بیمه گر توسط واحدهای تابعه 
4- برگزاری جلسات هم اندیشی وتعامل هر چه بیشتر با سازمانهای بیمه گر ومعاونت درمان دانشگاه 
5- [bookmark: _GoBack]برگزاری جلسات هم اندیشی با مسئولین مالی جهت رفع مشکلات و ارائه پیشنهادات برای بهبود هر چه بیشتر مسائل درآمدی 
