	فرانشیز
	هزینه کل
	جز حرفه‌ای
	جز فنی
	شرح خدمت

	53،829
	179،430
	99،630
	79،800
	ویزیت پزشک متخصص غیر هیات علمی

	53،829
	267،000
	79،800
	187،200
	ویزیت پزشکان متخصص و هیات علمی تمام وقت

	45،328
	151،095
	94،095
	57،000
	ویزیت پزشک عمومی و دندان‌پزشک با سابقه بالای 15 سال

	38،686
	128،955
	71،955
	57،000
	ویزیت پزشک عمومی و دندان‌پزشک با سابقه زیر 15 سال

	26،914
	89،715
	49،815
	39،900
	ویزیت کارشناس پروانه‌دار

	31،945
	106،485
	45،600
	60،885
	ویزیت کارشناس ارشد پروانه‌دار


باسمه تعالی
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نکات کلیدی:
1. جز حرفه‌ای خدمات دندان‌پزشکی در بخش دولتی با عدد 57،500 ریال محاسبه می‌گردد. 
2. جز فنی خدمات دندان‌پزشکی در بخش دولتی با عدد 1،240،000 ریال محاسبه می‌شود. 
3. جز فنی موارد و لوازم مصرفی دندان‌پزشکی با 1،700،000 محاسبه می‌شود.
4. ضریب ریالی جز فنی خدمات آزمایشگاهی تشخیصی طبی و ژنتیک (کدهای 800005 الی 806580 و کدهای 810000 الی 881006) کتاب ارزش نسبی بر مبانی k واحد 1،630،000 ریال محاسبه می‌شود.
تبصره: ضریب ریالی جز حرفه‌ای خدمات فوق برای پزشکان و اعضای هیات علمی غیر تمام‌وقت، کارشناسان ارشد پروانه‌دار و دکترای تخصصی بر مبنای k واحد 790،000 ریال محاسب می‌شود.
5. خودپرداخت (فرانشیز) بیمار در مراجعه به پزشک خانواده در 64 شبکه بهداشتی درمانی منتخب وزارت بهداشت درصورت اجرای برنامه بابت چهار مراجعه اول در طول سال رایگان و از مراجعه پنجم به بعد تا پنجاه درصد (50%) تعرفه دولتی (حداقل 30%) حسب مصوبات شورای عالی بیمه خواهد بود.
تبصره: ویزیت‌های پزشک خانواده برای بیماران مزمن با رعایت استانداردها و راهنماهای بالینی ابلاغی وزارت و بر اساس فهرست مصوب اعلامی شورای عالی بیمه در طول سال رایگان خواهد بود، که مراتب به محض وصول متعاقبا ابلاغ خواهد شد.
6. فرانشیز پرداختی در دو استان فارس و مازندران (نسخه 02) و مشمولین برنامه پزشک خانواده روستاییان عشایر و شهرهای زیر 20 هزار برای معاینه (ویزیت) سرپایی 30% تعرفه دولتی براساس جدول فوق و برای خدمات دارو و پاراکلینیک تجویزی معادل 15% خواهد بود.
7. فرانشیز بابت ارایه خدمات سطح دو به مشمولین برنامه پزشک خانواده روستاییان عشایر و شهرهای زیر 20 هزار در خارج از مسیر ارجاع برای معاینه (ویزیت) سرپایی، دارو و سایر خدمات سرپایی 100% خواهد بود.
8. بسته خدمات سلامت دهان و دندان، تغذیه و سلامت روان در قالب برنامه ملی پزشک خانواده و نظام ارجاع در مناطق شهری و روستایی در صورت اجرا بایستی به طور یکسان به جمعیت مشمول ارایه گردد
9. خود پرداخت (فرانشیز) معاینه (ویزیت) دندانپزشک جهت بیمه شدگان تحت پوشش صندوق روستاییان عشایر و شهرهای زیر 20 هزار و به استناد بند 7  فوق جهت سایر جمعیت ساکن تحت پوشش برنامه صفر تعیین گردیده است.
10. خود پرداخت (فرانشیز) بسته خدمات سلامت دهان و دندان برای بیمه شدگان تحت پوشش صندوق روستاییان عشایر و شهرهای زیر 20 هزار و به استناد بند 7 فوق جهت سایر جمعیت ساکن تحت پوشش برنامه برای گروه های هدف (کودکان زیر 14 سال و مادران باردار و شیر ده )  صفر و برای سایر افراد معادل 30% و برای خدمات خارج از تعهد بیمه معادل تعرفه موضوع تصویب نامه خواهد بود.
تبصره: جهت دریافت سهم سازمان70% و یا 100% خدمات ارایه شده به جمعیت غیر صندوق روستاییان بایستی با سازمانهای بیمه گر پایه ذیربط هماهنگی به عمل آید. 


