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با وجود اینکه کشــور ما در زمینه 
درمــان بیماری‌هــای ارتوپدی در 
زمره پنج کشور نخســت دنیا قرار 
دارد و از استانداردهای بین‌المللی 
در ایــن حوزه برخوردار اســت، اما 
در عین حال جــای خالی تحقیق و 
پژوهش بیشــتر در دانش ارتوپدی 

ایران، احساس می‌شود. 
مراکز تحقیقاتی و دانشگاهی کشور 
باید با عزم بیشتری به میدان بیایند 
و در حــوزه تحقیقــات ارتوپدی، 

فعالانه‌تر عمل کنند. 
از منظر دانش تجربی و پزشکی در 
حوزه ارتوپدی قطعا کشــور ما در 
رتبه نخســت منطقه قرار دارد، اما 
نیاز اســت، فعالیت‌های تحقیقاتی 
و پژوهشی نیز در این حوزه علمی، 
جدی‌تر گرفته شود. از نظر تجهیزات 
پزشــکی در حــوزه ارتوپــدی نیز 
وضعیت مطلوبی در بیمارستان‌های 
کشــور داریم، اما در این حوزه نیز 
نیاز اســت کــه تولیــدات داخلی 
تجهیزات ارتوپدی تقویت شود تا از 
میزان وابستگی کشور به تجهیزات 

ارتوپدی خارجی کاسته شود. 
علاوه بر آن، نیاز داریم نحوه توزیع 
عادلانــه متخصصــان ارتوپدی در 
سراسر مناطق کشور نیز پی گرفته 
شــود و با ارائــه راهکارهای علمی 
و اعطــای مشــوق‌های مختلــف، 
متخصــص ارتوپد را بــه حضور در 
مناطق محــروم ترغیب و بســتر 
حضور متخصصان ارتوپدی در نقاط 
مختلف کشــور را فراهم کنند که 
امیدواریم این سیاســت علمی نیز 

دنبال شود. 
در صورتی که ســطح رفاه حداقلی 
برای متخصص ارتوپــد در مناطق 
محروم در نظر گرفته شــود و بستر 
رشد این پزشکان در این مناطق مهیا 
شود، قطعا بســیاری از متخصصان 
ارتوپد برای ارائه خدمت در مناطق 
کم‌برخــوردار، انگیــزه بالاتــری 

خواهند داشت. 
همچنیــن نیــاز اســت افزایش 
تعرفه‌های خدمــات ارتوپدی نیز 
مدنظر قــرار بگیرد تا بــا تعرفه‌ای 
منطقی‌تر، بســتر ارائــه خدمات 

ارتوپدی به بیماران فراهم شود.
از سوی دیگر، باید در نظر داشت که 
تصادفات رانندگی، مهم‌ترین عامل 
بروز مشــکلات ارتوپدی در کشور 
است و پس از آن، آرتروز به‌خصوص 
آرتروز زانو از دیگر مشــکلات شایع 

ارتوپدی در ایران به‌شمار می‌رود.
در ایــن زمینــه نیــز بایــد توجه 
جدی‌تری به بحث پیشگیری شود 
تا قبل از اینکه مشــکلات ارتوپدی 
اتفاق بیفتد و هزینه‌های ســنگین 
درمانی به بیماران و نظام ســامت 
تحمیل شود، فکری به حال کاهش 

حوادث رانندگی شود.

مدیرکل دفتر مدیریت بیمارستانی 
و تعالــی خدمات بالینــی معاونت 
درمان وزارت بهداشت، تاکید کرد: 
»خطاهای درمانــی عامل افزایش 
۱۵درصدی هزینه‌های نظام سلامت 

می‌شود.«
به گــزارش روابط‌عمومــی وزارت 
بهداشت، رضا گل‌پیرا افزود: »طبق 
بررســی‌ها در دنیا ۱۰تا ۱۱درصد 
هنگام درمان‌های روزمره، احتمال 
بروز خطای پزشــکی وجــود دارد 
کــه ۷۵درصد از ایــن خطاها قابل 
پیشــگیری هســتند و علم به این 
موضــوع می‌تواند نقشــی مهم در 

کاهش این خطاها ایفا کند.«
وی با اشــاره به اینکــه این خطاها 
می‌تواند موجب افزایش ۱۵درصدی 
هزینه‌ها برای بیماران شود، افزود: 
»فعالان حوزه ســامت و درمان و 
کارشناســان امر به خوبی می‌دانند 
که اصل اول در درمان، ایمنی است‌. 
یعنــی در حین انجــام برنامه‌های 
درمانی طوری کار نکنیم که بیمار 
اگر دردش قابل‌درمان نیست، درد 
دیگری به دردهایش اضافه شــود و 

درگیر دردی جدید شود.«
گل پیرا  تصریح کرد: »پزشکان یکی 
از پرمخاطره‌ترین و پرچالش‌ترین 
کارها، یعنی درمان را انجام می‌دهند. 
هر مداخله‌ای که پزشک روی انسان 
انجام می‌دهــد، مخاطرات خاص 
خــود را دارد که بایــد با روش‌های 

سیستمی خطاها را کم کرد.«
وی آغاز برنامه ارتقای ایمنی بیمار 
در ایــران را مربــوط به ســال۸۶، 
دانست و گفت: »در آن سال سازمان 
بهداشــت جهانی طی یک بررسی 
جامــع و فراگیر، وضعیــت ایمنی 
بیمارســتان‌ها را مورد ســنجش 
قــرارداد و از ســال۸۹ بــا امضای 
تفاهم‌نامــه بین معاونــت درمان و 
این سازمان برنامه »ایمنی بیمار« 

آغاز شد.«
گل‌پیرا افــزود: »برای آغاز برنامه از 
آن ســال، 10بیمارستان از سراسر 
کشور انتخاب شدند که بیمارستان 

طالقانی تهران یکی از آن‌ها بود.«
مدیرکل دفتر مدیریت بیمارستانی 
و تعالی خدمات بالینی، اظهارکرد: 
»هم‌اکنون تیم‌هــای متعددی در 
سراسر کشــور درباره ایمنی بیمار 
آموزش‌دیده و فعال شده‌اند و تقریبا 
بیمارستانی در کشور وجود ندارد که 
با مفاهیم و دســتورالعمل‌ها در این 

زمینه آشنا نباشد.«
وی بیان کرد: »در حال حاضر تمام 
خطاها ثبت می‌شوند که این امر به 
ما کمک می‌کند که فرهنگ ایمنی 

بیمار را اشاعه دهیم.«
کــرد:  خاطرنشــان  پیــرا  گل 
»بیمارســتان‌ها بایــد بــا نــگاه 
پیشــگیرانه، روش‌هایــی اتخــاذ 
کنند که به‌طور سیســتمی تمامی 
عرصه‌های ایمنی بیمار رشــد یابد 
و پیشــگیری از هرگونه خطایی که 
بیمار را به چالش می‌کشد در صدر 
کارها قرار گیرد. بــا این تدابیر می 
توانیم میزان خطا را در این عرصه به 

حداقل برسانیم.«

در دامگه حادثه...اخـــبـــار

هرســاله میلیون‌ها نفر در 
جهان دچار ســانحه شغلی 
می‌شوند و از این بین، تعداد 
زیادی دچار ناتوانی و معلولیت شــده یا 
فوت می‌کنند. علی ســبزطجری، رئیس 
گروه کمیسیون‌های پزشــکی سازمان 
تامین‌اجتماعی به مطالعه حوادث ناشی 
از کار و اثرات آن بر هزینه‌های ســازمان 
تامین‌اجتماعی طی ســال‌های 1391 تا 
1395پرداختــه اســت. در این گزارش 
نگاهی کرده‌ایم بــه مهم‌ترین یافته‌های 

این پژوهش.
در ایــن تحقیق مقایســه‌ای-توصیفی، 
هزینه‌هــای بیمه‌ای و درمانی ناشــی از 
حدود 96هزار حادثه شغلی ثبت شده در 
بیمه‌شدگان  سال‌های1391تا1395در 
تامین‌اجتماعی  تحت‌پوشش ســازمان 
موردبررســی قرار گرفته است. گردآوری 
اطلاعــات از طریــق فرم‌هــای آماری،  
سامانه جامع کمیســیون‌های پزشکی و 
نیز داده‌های ثبت‌شــده در سیستم‌های  
سازمان تامین‌اجتماعی انجام شده است.

یافته‌های این تحقیق حاکی از آن است که 
به‌طور متوسط در هر سال حدود 115نفر 
بر اثر حوادث ناشی از کار فوت و 176نفر 
ازکارافتاده کلی و  292نفــر ازکارافتاده 
جزئی می‌شوند. همچنین 998 نفر غرامت 
مقطــوع نقص عضو دریافــت می‌کنند و 
17هزار و 665 نفــر از حادثه‌دیدگان نیز  
از بهبــودي کامل برخوردار می‌شــوند. 
به‌طور متوســط حوادث ناشــی از کار، 
ســالانه حدود 14/7میلیــارد تومان بار 
مالی بابت هزینه‌های کوتاه‌مدت و حدود 
24/7میلیارد تومان بابت هزینه‌های درمان 
بستری و ســرپایی و حدود 49/7میلیارد 
تومان بار مالی بابت هزینه‌های بلندمدت 
برای ســازمان تامین‌اجتماعــی ایجاد 
کرده اســت. به‌طور کلی در ســال‌های 
موردمطالعه، متوسط مجموع هزینه‌های 
سالانه انجام‌شده سازمان بابت هزینه‌های 
کوتاه‌مدت، بلندمــدت و درمانی، بیش از 

89میلیارد تومان بوده است.   
بروز حوادث ناشــی از کار در هزینه‌های 
ســازمان  بلندمــدت  و  کوتاه‌مــدت 
تامین‌اجتماعی تاثیر دارد و سالانه باعث 
ایجاد هزینه و خســارت برای ســازمان 

تامین‌اجتماعی می‌شود.
براساس یافته‌های این تحقیق، در صورتی 
که چاره‌اندیشــی اصولی بــرای حوادث 
کار نشــود، با توجه به افزایش روزافزون 
بیمه‌شدگان ســازمان، حوادث ناشی از 
کار منجر به کاهش مــدت بیمه‌پردازی 
بیمه‌شــدگان، افزایش مــدت پرداخت 
مستمری فوت و ازکارافتادگی و افزایش 

ســایر هزینه‌های کوتاه‌مدت ســازمان 
خواهد شد.

 براســاس یافته‌های ایــن پژوهش، در 
کوتاه‌مــدت ضــرورت اجــرای قوانین 
تامین‌اجتماعی به‌منظور ترغیب کارفرما 
برای نوسازی صنایع و توسعه برنامه‌های 
آموزشی کارگران اجتناب‌ناپذیر است. در 
درازمدت نیز ضرورت ایجاد تغییراتی در 
قوانین موجود و شــناورکردن حق‌بیمه 
پرداختی بــر مبنای رتبه‌بندی ســطح 
ایمنی و بهداشت مراکز تولیدی و صنعتی 
و تعیین ضریب پرداختی خســارات اعم 
از مســتمری، غرامت و درمان بر مبنای 
رتبه‌بندی ســطح ایمنی و بهداشــت را 

ایجاب می‌کند.

هر چهاردقیقه یک نفر بر اثر 
حوادث ناشی از کار  فوت می‌شود

حوادث شغلی یکی از مهم‌ترین مشکلات 
کشورهای توسعه‌یافته و در حال توسعه 
محســوب می‌شــود که تقریبا از حدود 
150ســال پیش، افزایش چشــمگیری 
داشته و چندین برابر شده است. براساس 
یافته‌هــای این تحقیق، حوادث شــغلي 
به‌طور خاص ضمن تاثير بر شاخص‌هاي 
اقتصادی، ضايعات انســانی نيز به همراه 
دارد. هرچند هنوز ســنجش تمامي ابعاد 
هزينه‌هاي انسانی مثل درد و رنج و غصه 
قربانيان و اطرافيان آن‌هــا با وجود تمام 
تلاش‌هاي به‌عمل آمده غيرممكن است، 
اما برخي ديگر از ابعاد آن قابل‌ســنجش 

است. 
مهم‌ترین قسمت هزینه‌های این حوادث، 
هزینه‌های انســانی آن‌هاست. مرگ‌های 
ناشــی از حوادث شغلی باعث اتلاف عمر، 
ســال‌های کاری و هزینه‌هــای مرتبط 
می‌شــود. یافته‌های این تحقیق اشــاره 
دارد که سالانه حدود 317 ميليون حادثه 
شــغلي در سراســر جهان رخ می‌دهد و 
روزانه حدود شــش هــزار و 300ك ارگر 
به‌دليل حوادث شــغلي، جــان خود را از 
دست مي‌دهند. به‌طور میانگین تقریبا هر 
چهار دقیقه یک نفر بر اثر حوادث ناشــی 
از کار در محیط‌های کاری جان می‌بازد. 
160میلیون کارگر از بیماری‌های مرتبط 

با کار رنج می‌برند. 
313میلیــون کارگر از آســیب‌های غیر 
مرگبار رنج می‌برنــد. 60درصد از نیروی 
کار در جهان در برابر حوادث و بیماری‌های 
مربوط به کار به‌طور نامناســب محافظت 
می‌شــوند و چهاردرصد از تولید ناخالص 
داخلی سالانه کشورهای جهان نیز بر اثر 
بیماری‌ها و آســیب‌های مربوط به کار از 

دست رفته است.

راه‌های علمی کاهش حوادث 
ناشی از کار

یکی دیگــر از متغیرهای موثر در افزایش 
هزینه‌هــای ســازمان تامین‌اجتماعی، 
متغیر سال‌های کاری ازدست‌‌رفته ناشی 
از حوادث شغلی اســت. نتایج بررسی‌ها 
حاکی از آن اســت که تعدادك ل روزهاي 
ازدست‌رفتهك اري به‌دليل معالجه سرپایی 
و بســتری فرد در اثر حادثه، در سال‌های 
1391 تا 1395، حدود 13هزار و هفتصد 
و بیست سال بوده، یعنی به‌طور متوسط 
ســالانه حدود دو هــزار هفتصد و چهل 
و چهار ســال کاری. همچنیــن فوت و 
ازکارافتادگی کلی ناشی از کار در سال‌های 
1391 تا 1395 نیز منجر به از دست رفتن 
29 هزار و نهصد و پنجاه و پنج سال کاری 
)به‌طور متوسط سالانه پنج‌ هزار و نهصد و 

نود و یک سال کاری( شده است.
علاوه بر این، براساس نتایج این پژوهش، 
به‌ازای هر حادثه، به‌طور متوسط 52/05 
روز اســتراحت پزشکی اســتفاده شده و 
به‌ازای هــر حادثه‌دیده به‌طور متوســط 
حدود 664 هزار تومان غرامت نقص عضو 
مقطوع پرداخت شده اســت. به‌ازای هر 
حادثه شــغلی نیز به‌طور متوسط حدود 
22/95سال ازدست‌رفته وجود دارد که هر 
سال ازدست‌رفته نیز حدود 7/27میلیون 
تومان هزینه در بر داشته است. همچنین 
به‌ازای هر حادثه به‌طور متوسط 50/2 روز 
استراحت پزشکی استفاده شده و هزینه 
درمانی به‌ازای هر حادثه حدود پانصد و سه 
هزار و هشتصد و پانزده تومان و به‌ازای هر 
حادثه‌دیده حدود هشتصد و هفتاد و چهار 
هزار  تومان غرامت نقــص عضو مقطوع 

پرداخت شده است.

 حــوادث ناشــی از کار در مجموع باعث 
افزایــش 446میلیــارد تومانی مصارف 
سازمانی در سال‌های مورد مطالعه شده 
اســت. به عبارت دیگر، حوادث شــغلی 
به‌طور متوسط سالانه حدود 89میلیارد 
تومان برای سازمان تامین‌اجتماعی هزینه 

ایجاد کرده است.
نتیجه این گزارش نشان می‌دهد، با توجه 
بــه افزایش روزافزون هزینه‌های ناشــی 
از حوادث شــغلی، چنانچه برنامه‌ریزی 
مناســبی بــرای پیشــگیری و کاهش 
حوادث شــغلی صورت نگیرد، در آینده 
نزدیک  بــا پدیــده ازکارافتادگی و فوت 
زودهنگام نیــروی کار مواجــه خواهیم 
شــد که خود منجر به ایجاد هزینه‌های 
انسانی ازدست‌رفته و ایجاد بحران منابع 
مالی در ســازمان تامین‌اجتماعی خواهد 
شــد. به همین دلیل برای کاهش تبعات 
حوادث ناشی از کار، شناورکردن حق‌بیمه 
براساس میزان حوادث ناشــی از کار در 
کارگاه‌ها و تعییــن حق‌بیمه پرداختی بر 
مبنای رتبه‌بندی سطح ایمنی و بهداشت 
کارگاه‌ها باید انجام شود. همچنین تعیین 
ضریب پرداختی خسارات اعم از مستمری، 
غرامت و درمان بر مبنای رتبه‌بندی سطح 
ایمنی و بهداشت کارگاه‌ها، اهدای جوایز 
به موسســات و کارگاه‌هایی که با اجرای 
طرح‌های برتر ایمنــی، تدابیر حفاظتی 
مطلوبی را در جهت کاهش حوادث اتخاذ 
می‌کنند و تدوین برنامه‌های آموزشــی 
مــداوم و منســجم با هدف پیشــگیری 
از حــوادث و دســتورالعمل نحــوه اجرا 
و پیاده‌ســازی آن در کارگاه‌هــا باید در 
دســتورکار قرار بگیرد تا آثار ســنگین 

حوادث ناشی از کار کاهش پیدا کند.

هر سال حدود 
115نفر بر 

اثر حوادث 
ناشی از کار 

فوت و 176نفر 
ازکارافتاده 

کلی و  292نفر 
ازکارافتاده 

جزئی می‌شوند. 
همچنین 998 

نفر غرامت 
مقطوع نقص 
عضو دریافت 

می‌کنند و 
17هزار و 

665 نفر از 
حادثه‌دیدگان 
نیز  از بهبودي 

کامل برخوردار 
می‌شوند

سالانه حدود 
317 ميليون 

حادثه شغلي در 
سراسر جهان 
رخ می‌دهد و 
روزانه حدود 

شش هزار و 300 
كارگر به‌دليل 

حوادث شغلي، 
جان خود را از 

دست مي‌دهند

خطاهای درمانی عامل 
افزايش ۱۵درصدی 

سالانه حدود 24/7میلیارد تومان هزینه‌های درمان بستری و سرپایی به‌دلیل حوادث ناشی از کار به سازمان هزينه‌های نظام سلامت
تامین‌اجتماعی تحمیل می‌شود، آیا حق بیمه شناور می‌تواند ابزاری بازدارنده در برابر این هزینه ها باشد؟

زندگـــیدر شهر خبرهایی هست

دکتر غلامعلی عکاشه
عضو هیئت‌مدیره انجمن ارتوپدی ایران

خـــبـــر
N E W S

هزینه‌های حوادث ناشی از کار بر بخش درمان تامین‌اجتماعی
براساس نتایج این پژوهش، سازمان تامين‌اجتماعي بیش از یک‌سوم از وصولي‌هايش را صرف هزينه‌هاي درماني مي‌كند و بیش از 50درصد از 

دریافتی‌های حق‌بیمه را به هزينه‌هاي بلندمدتك ه شامل پرداخت مستمري به بازنشستگان، ازكارافتادگان، فوت‌شدگان و بازماندگان به همراه 
كمك‌هاي جانبي مثل عيدی، حق اولاد،ك مك‌هزینه مسكن و... اختصاص مي‌دهد. همچنین حدود دودرصد دریافتی‌ها را بهك مك‌هایك وتاه‌مدت 

شامل هزينهك فن‌ودفن، غرامت دستمزد ایام بیماری ناشي ازك ار، غرامت نقص‌ عضو مقطوع، پروتز و اروتز و هزينه سفر بيمار و همراه، تخصيص می‌دهد. 
سال1395، در کشور ایران حدود 18هزار و 522 نفر از بیمه‌شدگان دچار حادثه ناشی از کار شدند و سازمان تامین‌اجتماعی در راستای نقش حمایتی 
و قانونی خود حدود 580 میلیارد تومان غرامت بابت 332 هزار و 841 روز استراحت، نقص عضو و مستمری ازکارافتادگی کلی و جزئی ناشی از حوادث 

کار  پرداخت کرد.
از حادثه‌دیدگان فوق حدود 398نفر دچار ازکارافتادگی کلی، 602نفر دچار ازکارافتادگی جزئی و 1098نفر دچار نقص عضو کمتر از 33درصد شدند. 

براساس نتایج این مطالعه علمی، هزینه‌های ناشی از حوادث شغلی به‌خوبي روشن مي‌كندك ه بخش عمده‌اي از اين هزينه‌ها از نوع اجتماعي بوده 
و علاوه بر سازمان تامین‌اجتماعی بهك لِ جامعه تحمیل مي‌شود. از بین نتایج حوادث شغلی که به‌دست آمده، می‌توان گفت، به‌طور میانگین حدود 
92درصد حادثه‌دیدگان به بهبودی کامل رسیده‌اند. طی سال‌های موردمطالعه نیز حدود 73/8میلیارد تومان )غرامت دستمزد ایام بیماری بیش از 

70میلیارد تومان و غرامت نقص عضو مقطوع بیش از 3/3میلیارد تومان( بار مالی به سازمان تامین‌اجتماعی تحمیل شده، یعنی به‌طور متوسط سالانه 
حدود 14/7میلیارد تومان. درواقع، حوادث ناشی از کار در سال‌های مورد پژوهش، بیش از 123/6میلیارد تومان، یعنی به‌طور متوسط سالانه تقریبا 

24/7میلیارد تومان بارمالی ناشی از هزینه‌های بستری و سرپایی برای سازمان تامین‌اجتماعی ایجاد کرده است. نتایج به‌دست آمده از تحقیق، حاکی 
از آن است که هزینه انسانی حوادث شغلی منجر به فوت و ازکارافتادگی کلی و جزئی طی سال‌های موردمطالعه حدود 248میلیارد تومان یا به‌عبارتی 

به‌طور متوسط سالانه حدود 49میلیارد تومان بوده است.


