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سرکار خانم دکتر حنان حاج محمودی

مدیر کل محترم دفتر مدیریت خدمات تخصصی و فوق تخصصی سازمان بیمه سلامت

جناب آقای دکتر امیرعباس منوچهری

معاون محترم درمان سازمان تامین اجتماعی 

ره

مدیرکل محترم بهداشت کمیته امداد امام خمینی 

جناب آقای دکتر بهرام نوبخت

معاون محترم درمان سازمان بیمه خدمات درمانی نیروهای مسلح
موضوع :ابلاغیه مصوبه پوشش بیمه ای پایش برون ده قلبی نیمه تهاجمی
با سلام و تحیات؛
با صلوات بر محمد و آل محمد(ص) و با تقدیم احترام؛ پیرو مصوبه جلسه مدیران کل عضو شورای عالی بیمه سلامت کشور مورخ 06/08/1399 ( پیوست)، ملزومات مصرفی ارائه خدمت پایش برون ده قلبی به روش نیمه تهاجمی مشابه روش تهاجمی با شروط ذیل قابل گزارش و پرداخت توسط سازمان‌های بیمه‌گر پایه می‌باشد: 
1- صرفا در اتاق عمل (در حین جراحی) مصرف شود.
2- در اندیکاسیون‌های مصوب وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی که توسط دبیرخانه شورای عالی بیمه سلامت به سازمانهای بیه‌گر ابلاغ می‌گردد.
3- در سقف ریالی تعهدات لوازم مصرفی روش تهاجمی سازمان‌های بیمه‌گر قابل پرداخت است.
4- یکی از دو روش تهاجمی یا نیمه‌تهاجمی در حین عمل قابل پرداخت است. 
5- معاونت درمان استاندارهای استفاده و تعدد استفاده از لوازم مصرفی را ارائه نماید.
همچنین به استحضار می‌رساند ملزومات مصرفی مذکور همانند ملزومات تهاجمی پایش برون ده قلبی ذیل کد ملی 900725  قابل گزارش می‌باشد.


رونوشت :


جناب آقای دکتر قاسم جان بابایی معاون محترم درمان 


جناب آقای علیرضا مفیدی پور دبیرخانه مرکزی سازمان بیمه سلامت 


جناب آقای حاجی علی صراف مسئول شبکه پیام دولت 


جناب آقای معنوی معاون 










