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Abstract Article Info 

Background and Aims: Activity-based costing enumerate every input consumed in treatment. 
The Covid-19 pandemic changed the dental treatment protocols and the ordinary circumstances of 
patients. The aim of this study was to calculate and compare the costs of three common dental 
services in Iran from the viewpoint of the providers and recipients of the services before the Covid-
19 pandemic (2019) and during the pandemic (2021). 
Materials and Methods: Direct medical and non-medical costs were considered from the service 
provider's perspective. Direct medical costs, indirect costs, direct non-medical costs, and intangible 
costs were considered from the recipient's perspective. To calculate the equivalent costs, the base 
year was considered 2021, and the costs of 2019 were calculated with a discount rate of 16%. 
Results: From the service provider's perspective before the pandemic, the cost of dental amalgam 
restoration was 2,851,235 Rials, root canal treatment was 6,351,580 Rials, and tooth extraction was 
1,887,295 Rials. The cost of these services in 2021 was 5,562,150 Rials, 8,070,591 Rials, and 
4,865,563 Rials, respectively. From the recipient's perspective, before the pandemic, the cost of tooth 
restoration was 715,466 Rials, root canal treatment was 2,883,001 Rials, and tooth extraction was 
3,267,359 Rials. The cost of the mentioned services in the year 2021 was 1,212,528 Rials, 3,971,640, 
and 3,680,880 Rials, respectively. 
Conclusion: The Covid-19 pandemic has had an effect on increasing the cost of dental services 
from both the service provider and recipient perspective, but economic volatility has a vital role in 
increasing the estimated costs in the country. Probably, a part of the increase in costs was due to the 
role of brokers in providing dental materials and equipment. 
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  مقاله پژوهشي)                           ١٤٠١ مرداد، ١٢، مقاله ٣٥تهران (دوره مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني 

٢ 

 
  و پيش از آن از طريق ١٩-مقايسه هزينه خدمات دندانپزشكي در پاندمي كوويد

 فعاليتهزينه يابي مبتني بر 

  
  ،*٣طيبه رجحانيان ،٢زهرا قرباني ،١ياسمن عظيمي

  دانشجوي دندانپزشكي، دانشكده دندانپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي آزاد اسلامي تهران، تهران، ايران -١
  تي، تهران، ايرانسلامت دهان و دندانپزشكي اجتماعي، دانشكده دندانپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهش آموزشي دانشيار گروه -٢
 زشكي شهيد بهشتي، تهران، ايرانسلامت دهان و دندانپزشكي اجتماعي، دانشكده دندانپزشكي، دانشگاه علوم پ آموزشي دانشجوي دكتري تخصصي، گروه -٣

  
  اطلاعات مقاله  چكيده

 گيري همه. پردازدهاي مصرفي در درمان ميبه محاسبه ورودي فعاليت بر مبتني هزينه يابي :زمينه و هدف
ـــبب تغييراتي در پروتكل ١٩-كوويد ـــكي درمان معمول هايس ـــرايط دريافت كنن دندانپزش دگان خدمات و ش

شد.  شكي  سههزينه يابي و  مطالعههدف از اين دندانپز سه  شكيرايج دندانپ خدمت مقاي  ديدگاه از يران،ا در ز
  .بود) ١٤٠٠ن همه گيري (سال ) و در زما١٣٩٨پيش از همه گيري (سال  خدمات كنندهدريافت و دهندهارائه 

 نظر ئه دهنده خدمت دردر هزينه يابي از ديدگاه ارا درماني و غير مستقيم درماني هايهزينه :روش بررسي
ستقيم درماني، هايهزينه. شدند گرفته ستقيم هايهزينه م   هايمستقيم و هزينه هاي غيردرماني، هزينه غير م

سوس از سبه هزينه .شدند گرفته نظر در گيرنده ديدگاه مح سال براي محا ه عنوان مبنا و ب ١٤٠٠هاي معادل، 
  محاسبه شدند. %١٦با نرخ تنزيل  ١٣٩٨هاي سال هزينه

ئه  ديدگاه از :هايافته نه همهپيش از  تاخدم دهندهارا گام ترميم گيري هزي مال  ريال، ٢,٨٥١,٢٣٥ اندند آ
 به ١٤٠٠ سال رد مذكور خدمات هزينه بوده و ريال ١,٨٨٧,٢٩٥ دندان كشيدن و ريال ٦,٣٥١,٥٨٠ ريشه درمان
ست بوده ريال ٤,٨٦٥,٥٦٣ و ريال ٨,٠٧٠,٥٩١ ريال، ٥،٥٦٢،١٥٠ ترتيب گيري  همه از ، قبلگيرنده ديدگاه از. ا
. استبوده ريال ٣,٢٦٧,٣٥٩ دندان كشيدن و ريال ٢,٨٨٣,٠٠١ ريشه درمان ريال، ٧١٥,٤٦٦ دندان رميمت هزينه
  .است بوده لريا ٣،٦٨٠،٨٨٠ و ٣،٩٧١،٦٤٠ ريال، ١،٢١٢،٥٢٨ ترتيب به ١٤٠٠ سال در مذكور خدمات هزينه

ــكي خدمات هزينه افزايش در ١٩-كوويد گيريهمه  نتيجه گيري:  و خدمات دهنده ارائه اهديدگ از دندانپزش
 در شده برآورد هايهزينه شافزاي در حياتي نقش اقتصادي نوسانات اما است،داشته  تأثير خدمات كنندهدريافت 

ها به دليل نقش واسطه گران در تأمين مواد و تجهيزات دندانپزشكي احتمالاً بخشي از افزايش هزينه. دارد كشور
  است.

  نوع مقاله:
  مقاله پژوهشي

  ٢٠/٠٨/١٤٠٠دريافت: 
  ٢٣/٠٥/١٤٠١پذيرش: 
  ٢٧/٠٥/١٤٠١انتشار: 

  نويسنده مسؤول:
  طيبه رجحانيان

  
گروه سلامت دهان و دندانپزشكي اجتماعي، 
د دانشكده دندانپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي شهي

  بهشتي، تهران، ايران
  

(Email: t_rojhanian@yahoo.com) خدمات دندانپزشكي١٩-هزينه، كوويد ها:كليد واژه ،  

  پزشكي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني تهراندندانمجله 
  ١٤٠١، ١٢مقاله  ٣٥دوره 
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 و پيش از آن از طريق هزينه يابي مبتني بر فعاليت                 ياسمن عظيمي و همكاران ١٩-مقايسه هزينه خدمات دندانپزشكي در پاندمي كوويد

٣ 

  قدمهم
در جهان بود.  ١٩-اي براي وقوع پاندمي كوويدمقدمه ٢٠١٩دسامبر 

با اعلام رسمي شناسايي موارد مثبت،  ١٣٩٨بهمن ماه  ٨در ايران از 

  . )١( اعلام شد ١٩-شيوع كوويد

منجر به از دست رفتن جان بيش از صد و سي  ،١٩-كوويد بحران

. در اين ميان فشارهاي )٢(هزار نفر و ابتلاي شش ميليون ايراني شد 

بيماري بر بدنه جامعه مزيد بر عوامل بلند مدتي  اقتصادي ناشي از تداوم

  اين،  بر ها سبب ركود اقتصادي در كشور شد، علاوههمچون تحريم

 ها نرخ جمعيت بيكار نيز در اين دوران افزايش پيدا كردبر طبق گزارش

)٣،٤(.  

يكي از اقداماتي كه به منظور كنترل گسترش بيماري در سطح كشور 

هاي افزايش موارد ابتلا و در دوره ،ندي مشاغل بودب انجام شد سطح

  هاي جديد از بيماري به استثناي مشاغل سطح يك كه ايجاد موج

مشمول آن بودند فعاليت  كنندگان خدمات بهداشتي و درماني نيز ارائه

ثير . اقشار متعددي تحت تأ)٥( ساير مشاغل محدود و يا متوقف شد

چه دندانپزشكان به ناشي از كرونا قرار گرفتند، اگر فشارهاي اقتصادي

طولاني  هاي شغليدليل قرارگرفتن در ليست مشاغل ضروري محدوديت

جعات به ا ترس از ابتلاي به بيماري، ميزان مرامدتي را تجربه نكردند، ام

همچنين با توجه به  ،)٦( درصد كاهش داد ٣٠دندانپزشكي را به ميزان 

به صورت پرداخت از  خدمات دندانپزشكي در ايران اكثراً  اينكه پرداخت

درصد) در بخش  ٩٠و اكثريت دندانپزشكان (حدود  )٧( جيب بوده

ثير انتظار نيست كه با توجه به تحت تأ دور از )٨( خصوصي شاغل هستند

  قرار گرفتن معيشت قشر زيادي از جامعه ميزان دريافت خدمات

بر وضعيت اقتصادي  اورژانس دندانپزشكي كاهش يافته و اين عوامل غير

  ثير بگذارد.دندانپزشكان تأ

شود كه براي شناسايي و تعيين هايي گفته مييابي به روش هزينه

روند و كار مي دهنده خدمات و محصولات بههاي تشكيل هزينه

 .كندها را به كالاها و يا خدمات مشخص ميهزينه چگونگي تخصيص

 كرده هاي زياديپيشرفت يابي هزينه هايگذشته، روش هايدهه در

 مبناي بر يابي هزينه روش به توانمي هاآن جمله جديدترين از كه است

هاي مصرف شده در درمان بيمار اشاره كرد در اين روش ورودي فعاليت

گيرد، شمارش شده و هزينه تمام شده آن مورد بررسي قرار مي مستقيماً 

برآورد هزينه با دقت و صحت انجام شده و با جمع آوري اطلاعات دقيق 

در مورد منابع مورد استفاده و هزينه آن، ميزان استفاده واقعي از منابع و 

هاي اين روش بيانگر شود. يافتههاي اقتصادي آن منعكس ميهزينه

هاي واقعي براي سيستم بهداشت و درمان جامعه است همچنين هزينه

يابي به بهبود اعتبار  هاي هزينهمطالعات نشان داده كه استفاده از روش

هاي تخمين زده شده هزينه (validity and reliability)و اطمينان 

هاي مداخلات جديد به كار كند و به ويژه براي تخمين هزينهكمك مي

  .)٩( رودمي

ثيرات اقتصادي كرونا بر كسب و كارها و به ويژه با توجه به تأ

توصيه نامه ارائه خدمات دندانپزشكي "دندانپزشكي و همچنين با توجه به 

و الزاماتي كه براي كار در اين  "١٩-يران در زمان پاندمي كوويددر ا

شرايط در نظر گرفته شده و به نوعي سبب شده چگونگي ارائه خدمات 

  هايي داشته باشد كه شامل دندانپزشكي با روال عادي آن تفاوت

سازي براي انجام فعاليت باليني و ملاحظات مربوط به بيمار،  آماده

صي براي كاركنان، مديريت فضاي مطب، اقدامات تجهيزات حفاظت شخ

عفوني كردن و مديريت پسماند پس از انجام  دندانپزشكي، تميز و ضد

و محتمل است كه اين تغييرات در هزينه  )١٠( فعاليت درماني است

از ديدگاه ارائه دهنده خدمت تغيير  گيري خدمات ارائه شده در زمان همه

هاي ايجاد شده از جمله كاهش استفاده ايجاد كند و همچنين محدوديت

 از وسايل نقليه عمومي و ساير الزامات از جمله استفاده از ماسك و ضد

ثير بگذارد و از خدمت نيز تأ هاي دريافت كنندهها بر هزينهكننده عفوني

 )٩( يابي خدمات نو و جديد است ينهآنجا كه يكي از كاركردهاي هز

اي با هدف برآورد هزينه سه خدمت شايع تصميم گرفتيم مطالعه

ريزي  دندانپزشكي در كشور و مقايسه آن با شرايط پيش از كرونا طرح

  كنيم.

  
  بررسيروش 

 و روش مورد استفاده براي برآورد حاضر به شكل مقطعي مطالعه

با توجه به  ،يابي خرد يا مبتني بر فعاليت بودهزينه در اين مطالعه، هزينه

هاي سني نشان دهنده كه حجم بالاي نياز برآورد نشده در همه گروه اين

سه خدمت  .)٨( نياز به دريافت خدمات متعدد در جمعيت ايراني است

دندانپزشكي شامل ترميمي، درمان ريشه و كشيدن دندان به عنوان 

خدمات منتخب براي هزينه يابي در اين مطالعه در نظر گرفته شدند. 

اساس ميزان بالاي نياز آن در كشور  خدمت ترميمي و درمان ريشه بر
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  مقاله پژوهشي)                           ١٤٠١ مرداد، ١٢، مقاله ٣٥تهران (دوره مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني 

٤ 

تر اين خدمت در انتخاب شدند. كشيدن دندان به دليل هزينه كم )٨،١١(

هاي مستقيم از جيب مقايسه با ساير خدمات در شرايطي كه سهم پرداخت

و منجر به افزايش تقاضا براي  )٧( براي خدمات دندانپزشكي بالا است

شود، انتخاب شد. با كشيدن دندان در مقايسه با دريافتِ ساير خدمات مي

هاي خلفي نسبت به توجه به احتمال شيوع بالاتر پوسيدگي در دندان

، خدمت كشيدن براي دندان خلفي، درمان ريشه براي )١٢( هاساير دندان

دندانِ خلفيِ سه كانال در نظر گرفته شد و بر همين اساس درمان ترميمي 

تر بودن استفاده از ترميم براي دندان خلفي انتخاب شد و باتوجه به رايج

نوع ماده ترميمي آمالگام در نظر  )١٣،١٤( هانآمالگام براي اين دندا

  گرفته شد.

ميني در يك خدمات ذكر شده به صورت تخ در اين مطالعه هزينه

فرضي در مركز شهر تهران از ديدگاه ارائه  مطب خصوصي دندانپزشكي

گيري كرونا و پيش از آن  دهنده خدمت و گيرنده خدمت در شرايط همه

برآورد شده و مورد بررسي قرار گرفت. با توجه به متفاوت بودن برخي 

كز شهر تهران به دليل هاي مورد بررسي در نقاط مختلف شهر، مرهزينه

نويسندگان مبني بر سكونت اقشار با سطح متوسط  ت و انگارهتمركز جمعي

منظور  رت تخميني و بهبرآوردها به صواجتماعي انتخاب شد،  -اقتصادي

هاي واقعي استفاده مشابه سازي با واقعيت تلاش شد تا حد امكان از داده

هاي واقعي در برخي موارد از گردد، در صورت عدم دستيابي به داده

هاي تخميني استفاده شد، لذا برآوردها براي يك مطب فرضي واقع داده

  در مركز تهران انجام شده است.

هاي فروش لوازم و ها از طريق بررسي سايتجمع آوري داده

هاي وزارت كار رفاه ، داده١٤٠٠تجهيزات دندانپزشكي در خرداد ماه سال 

 دندانپزشك به دست آمد كه به ٤مين اجتماعي و پرسش و پاسخ با و تأ

انتخاب اين افراد از بين  ،انتخاب شدند (purposive) صورت هدفمند

دندانپزشكاني صورت گرفت كه در پاندمي كرونا فعاليت خود را متوقف 

نكرده و ارائه خدمت به بيماران را ادامه داده بودند و در مركز شهر تهران 

هاي فروش كالا در داراي مطب دندانپزشكي بودند. علت انتخاب سايت

ين تيم تحقيقاتي به ها و همچنين تخمدسترس بودن و صحت هزينه

افزايش خريدهاي اينترنتي در مقايسه با خريدهاي حضوري به دليل 

هاي قبل از گيري بود. به منظور انجام برآورد براي درمان شرايط همه

در نظر گرفته شد به اين  ٩٨دوران كرونا بازه زماني منتخب بهار سال 

با توجه به فصل  گيري در اين ايام وجود نداشته و احتمالاً  علت كه همه

  ها تا حد امكان تعديل شود. هزينه ثير عامل زمان برأمورد بررسي ت

ت از طريق نظور تشابه هر چه بيشتر با واقعيآوري داده به م جمع

بررسي فاكتورهاي خريد دندانپزشكاني كه در اين پژوهش همكاري 

ها با كردند و همچنين پرسش و پاسخ حضوري در خصوص هزينه

شكان و در محل كار آنان صورت گرفت و به منظور حفظ دندانپز

  محرمانگي از ذكر اطلاعات مرتبط با آنان اجتناب شد.

ها، از آنجايي كه ارزش منابع مالي در يك زمان پس از برآورد هزينه

هاي ديگر تغييراتي خواهد داشت لذا براي محاسبه مشخص نسبت زمان

 از محاسبه با ارزش فعليپس  ١٣٩٨هاي سال هزينه ،هزينه معادل

(Present Value) %١٤٠٠هاي سال محاسبه شدند و سپس با هزينه ١٦ 

  مقايسه شدند.

  

PV = cost * (1+r)n                  (١) معادله 

r = r-i/1+i                               ) ٢معادله(  

  

  نرخ بهره واقعي است، rهاي مد نظر، تعداد سال  nدر اين معادله

i ١٥( است ميزان تورم(.  

بندي شدند  ها در چهار گروه كلي دستهبه منظور برآورد، هزينه

  هاي مستقيم غيردرماني و هزينه هاي مستقيم درماني، هزينههزينه

  هاي نامحسوس.غير مستقيم و هزينه

  

  برآورد هزينه از ديدگاه ارائه دهنده خدمت -

  مستقيم درمانيهاي اسبه هزينهحم

زمان ارائه خدمت: براي محاسبه هزينه زمان صرف شده توسط  -الف

خدمت، متوسط زمان صرف شده براي خدمات مورد نظر با  ارائه دهنده

توجه به اطلاعات موجود در منابع علمي و پرسش و پاسخ به دست آمد. 

آمد هزينه كار دندانپزشك در زمان در نظر گرفته شده، از طريق تقسيم در

  ساعت ماهيانه كاركرد و  ١٧٦(به دست آمده از طريق مصاحبه) براي 

بر زمان مورد نظر محاسبه شد. هزينه زمان صرف شده توسط دستيار نيز 

مين اجتماعي براي يم حقوق مصوب وزارت رفاه كار و تأاز طريق تقس

ساعت ماهيانه كاركرد در زمان در نظر گرفته شده براي هر خدمت  ١٧٦

هاي انجام شده زمان انجام گرديد. با توجه به منابع و مصاحبه محاسبه

  دقيقه و كشيدن دندان ٣٠ساعت، ترميم آمالگام  ٥/١ درمان ريشه
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 همكاران ون از طريق هزينه يابي مبتني بر فعاليت                 ياسمن عظيمي آو پيش از  ١٩-مقايسه هزينه خدمات دندانپزشكي در پاندمي كوويد

٥ 

ها دقيقه در نظر گرفته شد. براي سهولت در محاسبات در ابتدا هزينه ٢٠

  ساعت محاسبه شد و سپس در ضريب مربوطه ضرب شد. ١با مبناي 

اساس  هزينه مواد و تجهيزات مورد استفاده بر مواد و تجهيزات: -ب

هاي فروش مواد و تجهيزات دندانپزشكي هاي موجود در سايتهزينه

ها در محاسبه شد. همچنين اطلاعات مورد نظر براي برآورد اين هزينه

ايام قبل از كرونا، از طريق بررسي فاكتورهاي خريد مواد و تجهيزات و 

  مصاحبه به دست آمد.

هاي دندانپزشكي استهلاك دستگاهاي: هزينه هاي سرمايهههزين -ج

در زمان مورد استفاده از طريق ميزان قيمت دستگاه تقسيم بر، عمر مفيد 

تعداد خدمات انجام شده در هر روز، محاسبه شد.  ×روز ٣٠×ماه  ١٢ ×

و در شرايط خدمت  ٦تعداد خدمات انجام شده در روز، قبل از پاندمي 

هاي ارائه كاهش تعداد بيماران به منظور رعايت پروتكل پاندمي با فرض

  خدمت در نظر گرفته شد. ٤شده از سوي وزارت بهداشت 

هاي اين هزينه كه شامل هزينه: هاي مستقيم غير درمانيهزينه

جانبي و مشكلات احتمالي پيش آمده است با توجه به سيستم 

كشور بر عهده گيرنده خدمت است و لذا براي ارائه دهنده دندانپزشكي 

  خدمت لحاظ نگرديد. 

هاي سرباري شامل هزينه ماهيانه هزينه: هاي غير مستقيمهزينه

آب، برق، گاز، تلفن، شارژ ساختمان، اجاره بهاي ماهيانه و هزينه منشي 

  تخمين زده شد.

  

  ١٩ -هاي مرتبط با بيماري كوييدهزينه

هاي ارائه شده توسط وزارت ها با توجه به دستورالعملاين هزينه

 هاي ارائه شده در خصوص چگونگي فعاليت و ارائهبهداشت و توصيه

  خدمات دندانپزشكي و همچنين الزامات در نظر گرفته شده در دوران 

هاي ها جزء گروه هزينهچه اكثر اين هزينهگيري محاسبه شد. اگر همه

به منظور مشخص شدن اثر اقدامات و الزامات  امستقيم درماني بودند ام

ها به صورت جداگانه در محاسبات وارد گيري بر هزينه در دوران همه

همچنين با توجه به تجربه قبلي نويسندگان در ارزيابي توصيه  ،شدند

 ١٩-هاي ارائه خدمات دندانپزشكي در ايران در زمان پاندمي كوويدنامه

اي از اقدامات سعي شد مجموعه هاو آگاهي كافي در خصوص آن

عدد  ٢ها استفاده شود كه شامل ضروري انتخاب و در محاسبه هزينه

ماسك جراحي عينك و شيلد روكش آستين و كلاه و پاپوش يكبار 

و دستگاه تهويه هوا براي اتاق بيمار و اتاق  ايمصرف، گان و كلاه پارچه

ي هر خدمت با توجه به انتظار است. هزينه دستگاه تصفيه كننده هوا برا

  اي محاسبه گرديد.هاي سرمايهماهيت آن به روش هزينه

  

  برآورد هزينه از ديدگاه گيرنده خدمت

: شامل هزينه درمان عوارض جانبي است. هاي مستقيم درمانيهزينه

هاي ذكر شده درمان عوارض جانبي در هر يك از درمان بنابراين هزينه

شكست درمان مربوطه در نظر گرفته شد. در با در نظر گرفتن احتمال 

خصوص درمان ريشه ميزان عدم موفقيت درمان و وجود علائم و التهاب 

كه در صورت  از آنجايي )١٦( درصد موارد ديده شده است ١٥تا  ١٠در 

هاي غيرجراحي يا درمان ريشه شكست درمان ريشه اولويت با درمان

بنابراين هزينه مستقيم درماني در اين خصوص هزينه  )١٧( مجدد است

درمان مجدد و ارائه كننده اين خدمت نيز دندانپزشك عمومي در نظر 

در مورد درمان ترميمي ميانگين نرخ شكست سالانه ترميم  گرفته شد.

و بيشترين دليل شكست آن پوسيدگي  )١٣( درصد ٣آمالگام حداكثر 

كه درمان آن ترميم مجدد  )١٣،١٨،١٩( رميم استثانويه و شكستن ماده ت

باشد و لذا هزينه ترميم مجدد دندان به عنوان هزينه عوارض دندان مي

  جانبي محاسبه شد.

كشيدن دندان شكستي ريشه است با احتمال ترين عارضه در شايع

درصد و درصورتي كه بيمار علائم داشته باشد درمان  ٣/٣٧-٤/١٥ وقوع

آن انجام جراحي و حذف مقداري استخوان به منظور دسترسي به ريشه 

  .)٢٠،٢١( شكسته شده است

   هاي مستقيم غير درمانيهزينه

ن مطالعه دريافت كننده خدمت هزينه مراقبت از كودك: در اي -الف

داراي فرزند در نظر گرفته شده بنابراين زماني كه در مطب  والد

  فرزندانش هزينه فرزند/ برد نگهداري ازدندانپزشكي به سر مي

مصوب وزارت در بر خواهد داشت و هزينه يابي آن از طريق تقسيم حقوق 

مين اجتماعي بر زماني كه والد براي دريافت خدمت خارج رفاه، كار و تأ

برد (با احتساب زمان رفت و آمد و زمان دريافت خدمت) از خانه به سر مي

  داري از فرزند در نظر گرفته شده است.به عنوان هزينه نگه

هاي پس از درمان در منزل: در كشيدن دندان با هزينه مراقبت -ب

شود توجه به احتمال وجود درد، داروهاي ضد درد براي بيماران تجويز مي

 استامينوفن و) ساعت ٤ هر گرم ميلي ٨٠٠-٤٠٠ دوز با( كه ايبوپروفن
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  قاله پژوهشيم                         )  ١٤٠١ مرداد، ١٢، مقاله ٣٥تهران (دوره مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني 

٦ 

 درد تسكين براي شايع داروهاي) ساعت ٤ هر گرم ميلي ١٠٠٠ -٥٠٠(

 بايد غذايي رژيم دندان كشيدن از بعد اول ساعت ٢٤ هستند. در

 كند، مصرف مايعات ليتر ٢ حداقل بايد بيمار باشد و پرمايع -پركالري

 آب محلول با بايد دهانشود. مي توصيه هم بستني مثل موادي مصرف

 داشتن نگه تميز به كمك براي هيدروژن پراكسيد محلول يا رقيق نمك

  .)٢٠( شود شسته هفته يك مدت به آن

 از بعد فلرآپ از ناشي درد كاهش در خصوص درمان ريشه براي

استامينوفن  و) گرم يليم ٦٠٠-٤٠٠ايبوپروفن ( تركيب از ريشه درمان

 اول ساعت ٢٤ در معمولاً  بيماران .)١٧( شودمي گرم) استفاده ميلي ٣٢٥(

 كه يمارانيلذا به ب. كنندمي درد احساس ترميمي با آمالگام درمان از پس

 و رماند زمان طول در شودپس از درمان دارند توصيه مي درد احتمالاً 

  شود. يريجلوگ ناراحتي از تا كنند استفاده مسكن از آن از پس ساعت ٢٤

و فاصله طي  هزينه رفت و آمد: بسته به نوع وسيله مورد استفاده -ج

وسيله جايي از  به كه براي جا شده تا مطب دندانپزشكي دارد. در صورتي

 ٣٠٠٠٠ شخصي استفاده شود به توجه به استهلاك ماشين و نرخ بنزين

ي پيش از ياب ريال براي هزينه١٥٠٠٠ريال در شرايط كرونا و نرخ بنزين 

ترو، كرونا، برآورد هزينه صورت گرفت. وسايل نقليه عمومي شامل م

 جايي تا مطبتاكسي و اتوبوس هستند، به منظور برآورد هزينه براي جابه

مسير  فرضي مد نظر وسيله نقليه در شرايط قبل از كرونا مترو و يك

ر شرايط آمد د و شد. به منظور برآورد هزينه رفت تاكسي در نظر گرفته

خمين شد. ت جايي تاكسي اينترنتي در نظر گرفتهگيري براي جابه همه

و اپليكيشن دجايي تا مطب مورد نظر از طريق ميانگين هزينه  به هزينه جا

  گرفت. تاكسي اينترنتي در ساعات مختلف شبانه روز مورد بررسي قرار

  هاي غير مستقيم:هزينه

كه زمان مراجعه به مطب در  هزينه زمان از دست رفته: در صورتي

ساعات كاري روز باشد با توجه به مدت زماني كه فرد براي درمان در 

وب مطب دندانپزشكي حضور دارد و در محل كار نيست و حقوق مص

مدت زمان صرف شده وزارت كار اين هزينه برآورد شد (حقوق ساعتي

  براي دريافت خدمت). 

شامل درد و اضطراب و ناراحتي محسوس و غير مالي:  هاي ناهزينه

است كه با توجه به خدمت دريافت شده در خصوص درمان ريشه و 

  دندان درد و ناراحتي در مراجعه كننده مصداق دارد.كشيدن 

  

  هايافته
ر يك تر گفته شد هزينه خدمات مورد نظر دبا توجه به آنچه پيش

رونا از مطب دندانپزشكي در مركز شهر تهران قبل و در زمان پاندمي ك

  ديدگاه ارائه دهنده خدمت و دريافت كننده خدمت محاسبه شد.

  

  نظر از ديدگاه ارائه دهنده خدماتيابي خدمات مورد  هزينه

   درماني:هاي مستقيم هزينه

   ها درمان ارائه خدمت: محاسبات اين بخش از هزينهز -الف

  قابل مشاهده است. ١جدول 

 كار، ساعت يك ازاي به دندانپزشك قبل از پاندمي كرونا دستمزد

ساعت كار طبق مصوبه  ١٧٦دستمزد دستيار براي  و ريال ١,٥٠٠,٠٠٠

سال) و براي يك ساعت كار  ١٣٩٨ريال ( ١٥,١٦٨,٨٢٠وزارت كار 

گرفته شد. با توجه به زمان در نظر گرفته  نظر در )٢٢(ريال  ٨٦,١٨٠

 و دندانپزشك دستمزد ريال ٢,٢٥٠,٠٠٠ شده در خدمت درمان ريشه،

شد كه به طور كلي هزينه زمان  آورد دستيار بر دستمزد ريال ١٢٩,٢٧٩

ريال محاسبه شد. در  ٢,٣٧٩,٢٧٩ صرف شده براي خدمت ذكر شده

 دستمزد و ريال ٧٥٠,٠٠٠ دندانپزشك خدمت ترميم دندان، دستمزد

شد و به طور كلي هزينه زمان ارائه خدمت  محاسبه ريال ٤٣,٠٩٣ دستيار

الزحمه  اط با كشيدن دندان، حقريال در نظر گرفته شد. در ارتب ٧٩٣,٠٩٣

 برآورد ريال ٢٨,٧٢٨ و ريال ٥٠٠,٠٠٠ ترتيب به دستيار و دندانپزشك

  ريال به دست آمد. ٥٢٨,٧٢٨شد كه مجموع اين دو 

  
 هزينه زمان ارائه خدمت از ديدگاه ارائه دهنده خدمت -١ جدول

  كشيدن دندان  درمان ريشه  ترميمي  زمان ارائه خدمتهزينه 

  ريال ٥٢٨,٧٢٨  ريال ٢,٣٧٩,٢٧٩  ريال ٧٩٣,٠٩٣  ١٣٩٨سال 

  ريال ٧١١,٤٥٦  ريال ٣,٢٠١,٥٥٧  ريال ١,٠٦٧,١٨٦  ١٤٠٠مبنا سال  %١٦با نرخ تنزيل  ١٣٩٨سال 

  ريال ٢,٢٠١,١٧٣  ريال ٤,١٢٧,٢٠٠  ريال ٢,٤٧٦,٣٢٠  ١٤٠٠سال 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jd

m
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
6-

14
 ]

 

                             6 / 14

https://jdm.tums.ac.ir/article-1-6136-en.html


 همكاران ون از طريق هزينه يابي مبتني بر فعاليت                 ياسمن عظيمي آو پيش از  ١٩-مقايسه هزينه خدمات دندانپزشكي در پاندمي كوويد

٧ 

 هزينه مواد مصرفي از ديدگاه ارائه دهنده خدمت -٢ دولج

  كشيدن دندان  درمان ريشه  ترميمي  هزينه مواد مصرفي

  ريال ١٤٠,٦٣٠  ريال ١,٤٥٤,٤٠٠  ريال ٤٥٠,٧٤٠  ١٣٩٨سال 

  ريال ١٨٥,٦٣١  ريال ١,٩٥٧,٠٤٠  ريال ٦٠٦,٥١٥  ١٤٠٠سال مبنا  ،%١٦با نرخ تنزيل  ١٣٩٨سال 

  ريال ١٥١,٧٠٠  ريال ٤,٨٧١,٠٠٠  ريال ٥٥٠/٥٧٧  در زمان پاندمي

  ريال ٤٧٨,٠٠٠  ريال ٤٧٨,٠٠٠  ريال ٠٠٠/٤٧٨  پروتكل كرونا

  ريال ٦٢٩,٧٠٠  ريال ١,٨٨١,٦٨٠  ريال ١,٠٥٥,٥٥٠  ١٤٠٠سال 

  

ها با وجود كاهش تعداد هاي حاصل از مصاحبهبا توجه به داده

ها، پاندمي و كاهش تعداد روزهاي كاري به علت تعطيليبيماران در زمان 

ثابت مانده و دستمزد يك ساعت كار  درآمد دندانپزشكان تقريباً

ريال در نظر گرفته  ١,٥٠٠,٠٠٠دندانپزشك همانند شرايط قبل از پاندمي 

يا توجه به بخشنامه جديد  ١٤٠٠حق الزحمه دستيار در سال  شد.

ريال براي يك ساعت  ١٥٠,٨٨٠اعت و س ١٧٦ريال براي  ٢٦,٥٥٤,٩٠٠

محاسبه گرديد. با توجه به بيانيه ستاد مقابله با كرونا بين ويزيت  )٢٣( كار

ساعت زمان براي ضد عفوني مطب در نظر گرفته شود  ١بيماران بايد 

ده شد كه اين زمان به زمان درمان معمول در شرايط غير پاندميك افزو

و به اين ترتيب زمان صرف شده براي درمان ريشه، ترميم دندان و 

دقيقه در نظر گرفته  ٨٠دقيقه و  ٩٠دقيقه،  ١٥٠كشيدن دندان به ترتيب 

 ٣,٧٥٠,٠٠٠شد. بنابراين دستمزد دندانپزشك در خدمت درمان ريشه 

ريال  ٤,١٢٧,٢٠٠ريال و به طور كلي  ٣٧٧,٢٠٠ريال و دستمزد دستيار 

ر گرفته شد. در خدمت ترميم دندان دستمزد دندانپزشك در نظ

ريال  ٢,٤٧٦,٣٢٠ريال در مجموع  ٢٢٦,٣٢٠ريال، دستيار  ٢,٢٥٠,٠٠٠

محاسبه شد. دستمزد دندانپزشك براي خدمت كشيدن دندان 

ريال و به طور كلي هزينه  ٢٠١,١٧٣ريال و دستمزد دستيار  ٢,٠٠٠,٠٠٠

  آمد. ريال به دست ٢,٢٠١,١٧٣زمان صرف شده 

  ارائه شده است. ٢هزينه مواد و وسايل مصرفي، در جدول  -ب

هاي مواد و براي انجام درمان ريشه قبل از پاندمي كرونا هزينه

تايي) هر  ٥٠ريال، بسته  ٣٣٠,٠٠٠وسايل مصرفي شامل سر سوزن (

 ١,٨٠٠,٠٠٠حسي ( ريال، كارتريج بي ٦,٦٠٠بيمار يك عدد به قيمت 

   پركاريال براي هر بيمار، گوتا ٣٦٠,٠٠٠عددي)  ٥٠ ريال بسته

عدد  ٣٠هر بيمار  )٤٠تا  ١٥تايي از سايز  ١٠٠ريال، بسته  ٦٣٠,٠٠٠(

گرمي) براي هر بيمار  ١٠٠ريال بسته  ١٠١,٠٠٠سيلر ( ،ريال ١٨٩,٠٠٠

تايي) براي  ٦٠٠ريال بسته  ٢٧٠,٠٠٠رول پنبه ( ،ريال ١٥,١٥٠گرم  ٥/١

ريال بسته  ٣,٧٢٠,٠٠٠راديوگرافي ( فيلم ،ريال ١,٨٠٠عد  ٤هر بيمار 

ريال  ٢٠٠,٠٠٠( ريال، كن كاغذي ٤٩,٦٠٠عددي) هر بيمار دو عدد  ١٥٠

شوينده  ،ريال ١٥,٠٠٠عدد براي هر بيمار  ١٥عددي)  ٢٠٠بسته 

سي سي  ٦٠سي سي) براي هر بيمار  ٢٥٠ريال  ٤٠٠,٠٠٠هيپوكلريت (

جفتي)  ٥٠ته ريال بس ٤٦٢,٠٠٠( مصرف بار يك دستكش ،ريال ٩٦,٠٠٠

ريال، روكش توربين و روتاري  ٩,٢٤٠ جفت يك بيمار هر ازاي به

ريال،  ٥,٣٢٠عدد به ازاي هر بيمار  ٢عددي)  ١٥٠ريال بسته  ٣٩٩,٠٠٠(

عدد به ازاي هر بيمار  ١عددي)  ١٠بسته  ٢٣٣٠٢٠روكش آستين (

ريال) يك عدد براي هر بيمار  ٦,٥٠٠پيش بند بيمار ( ،ريال ٢٣,٣٠٠

عددي) يك عدد براي  ١٠بسته  ١٢٥,٩٦٠روكش يونيت ( ،ريال ٦,٥٠٠

  عددي)  ٥٠٠ريال بسته  ٣٩٩,٠٠٠( ريال، سر پو آر ١٢,٥٩٠هر بيمار 

 بسته ريال ١٠٠,٠٠٠( استريل گاز ريال، ٨٠٠يك عدد به ازاي هر بيمار 

(هر يك فرز  ،ريال١,٠٠٠بيمار به قيمت عدد براي هر  ٢) عددي ٢٠٠

عدد فرز متفاوت براي روت  ٢بار استفاده)  ١٠ريال با قابليت  ٢٠٠,٠٠٠

عددي با قابليت  ٦ريال بسته  ١,٠٠٠,٠٠٠اسپريدر ( ،ريال ٤٠,٠٠٠كانال 

 ٦ريال، فايل روتاري (بسته  ١٠٠,٠٠٠ سايز ٣بار استفاده) استفاده از  ٥

كاناله  ٣بار استفاده) براي يك دندان  ٥قابليت ريال با  ١,٢٠٠,٠٠٠ تايي

ريال  ٢٠٠,٠٠٠( ،Kفايل دستي  .ريال، ٣٦٠,٠٠٠شماره  ٣براي هر كانال 

 ٣٤,٠٠٠عدد به قيمت  ٥بار استفاده) هر بيمار  ٥عددي، با قابليت  ٦بسته 

عددي با قابليت سه بار استفاده)  ٦ريال بسته  ٨٥٠,٠٠٠( ريال، گيتس

  ريال، در نظر گرفته شد. ١٤٢,٠٠٠به قيمت هر بيمار سه عدد 

 بسته ريال، ٥٠٠,٠٠٠( سوزن ها شامل سردر شرايط كرونا اين هزينه

حسي  بي كارتريج ريال، ١٠,٠٠٠ قيمت به عدد يك بيمار هر) تايي ٥٠

 بيمار، هر براي ريال ٤٩,٣٢٠) عددي ٥٠ بسته ريال ٢,٤٦٦,٠٠٠(
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  قاله پژوهشيم                         )  ١٤٠١ مرداد، ١٢، مقاله ٣٥تهران (دوره مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني 

٨ 

 ٣٠ بيمار هر )٤٠ تا ١٥ سايز از تايي ١٠٠ ريال،بسته ٨٧٠,٠٠٠(گوتاپركا 

 هر براي) گرمي ١٠٠ بسته ريال ١,٣٩٤,٠٠٠( سيلر ،ريال ٢٦١,٠٠٠ عدد

) تايي ٦٠٠ بسته ريال ٤٠٠,٠٠٠( پنبه رول ،ريال ٢٠,٩١٠ گرم ٥/١ بيمار

 ريال ٦,٠٠٠,٠٠٠(راديوگرافي  فيلم ،ريال ٢,٧٠٠ عد ٤ بيمار هر براي

 ٢٧٠,٠٠٠( كاغذي كن ريال، ٨٠,٠٠٠ عدد دو بيمار هر) عددي ١٥٠ بسته

 شوينده ،ريال ٢٠,٢٥٠ بيمار هر براي عدد ١٥) عددي ٢٠٠ بسته ريال

 سي سي ٦٠ بيمار هر براي) سي سي ٢٥٠ ريال ٥٢٠,٠٠٠( هيپوكلريت

  بسته ريال ٥٦٧,٠٠٠( روتاري و توربين روكش ،ريال ١٢٤,٨٠٠

   بيمار بند پيش ،ريال ٧,٥٦٠ بيمار هر ازاي به عدد ٢) عددي ١٥٠

 يونيت روكش ،ريال ٩,٥٠٠ بيمار هر براي عدد يك) ريال ٩,٥٠٠(

  ) ريال ١,٧٥٠٠( بيمار هر براي عدد يك) عددي ١٠ بسته ١٧٥,٠٠٠(

 هر ازاي به عدد يك) عددي ٥٠٠ بسته ريال ٥٧٠,٠٠٠( آر پو سر

 عدد ٢) عددي ٢٠٠ بسته ريال ١٧٠,٠٠٠( استريل گاز ريال، ١,١٤٠بيمار

 قابليت با ريال ٥٤٤,٠٠٠ فرز يك هر( ريال، فرز ١,٧٠٠ بيمار هر براي

 ،ريال ١٠٨,٨٠٠ كانال روت براي متفاوت فرز عدد ٢) استفاده بار ١٠

 استفاده) استفاده بار ٥ قابليت با عددي ٦ بسته ريال ١,٧٦٥,٠٠٠( اسپريدر

 ريال ٢,٢٥٠,٠٠٠ عددي ٦بسته ( روتاري فايل ريال، ١٧٦,٥٠٠ سايز ٣ از

 شماره ٣ كانال هر براي كاناله ٣ دندان يك براي) استفاده بار ٥ قابليت با

عددي، با قابليت  ٦ريال بسته  ٣٩٠,٠٠٠( ،Kفايل دستي  ،ريال ٦٧٥,٠٠٠

 ريال، گيتس ٦٥,٠٠٠عدد به قيمت  ٥بار استفاده) هر بيمار  ٥

عددي با قابليت سه بار استفاده) هر بيمار سه  ٦ريال بسته  ١,٥٠٠,٠٠٠(

  ريال در نظر گرفته شد. ٢٥٠,٠٠٠مت عدد به قي

براي انجام ترميم دندان قبل از پاندمي كرونا مواد و وسايل مصرفي 

 هر) تايي ٥٠ بسته ريال، ٣٣٠,٠٠٠( سوزن هاي آن شامل سرو هزينه

 ١,٨٠٠,٠٠٠(حسي  بي كارتريج ريال، ٦,٦٠٠ قيمت به عدد يك بيمار

 پنبه رول ريال، ٣٦,٠٠٠ هر بيمار يك عدد )عددي ٥٠ بسته ريال

 ريال، ١,٣٥٠ دعد ٣ بيمار هر براي) تايي ٦٠٠ بسته ريال ٢٧٠,٠٠٠(

 هر ازاي جفتي) به ٥٠ريال بسته  ٤٦٢,٠٠٠( مصرف بار يك دستكش

 ريال ٣٩,٩٠٠٠( ايرموتور و توربين روكش ريال، ٩,٢٤٠ جفت يك بيمار

 آستين روكش ريال، ٥,٣٢٠ بيمار هر ازاي به عدد ٢) عددي ١٥٠ بسته

 پيش ،ريال ٢٣,٣٠٠ بيمار هر ازاي به عدد ١) عددي ١٠ بسته ٢٣٣,٠٢٠(

 روكش ،ريال ٦,٥٠٠ بيمار هر براي عدد يك) ريال ٦,٥٠٠( بيمار بند

 ١٢,٥٩٠( بيمار هر براي عدد يك) عددي ١٠ بسته ١٢٥,٩٦٠( يونيت

 هر ازاي به عدد يك) عددي ٥٠٠ بسته ريال ٣٩٩,٠٠٠( آر پو سر) ريال

  عددي تك واحدي) ٥٠ريال بسته  ٣,٢١٠,٠٠٠آمالگام ( ،٨٠٠ بيمار

ريال ٣٢,٠٠٠ريال، كاغذ چك بايت ( ١٢٨,٠٠٠واحد به ازاي هر بيمار ٢

ريال ١٢٠,٠٠٠ريال، وج ( ٦٤٠عددي) براي هر بيمار يك عدد  ٥٠بسته 

ماتريكس  نوار  ريال، ٤,٨٠٠عدد  ٢عددي) براي هر بيمار  ٥٠بسته 

 گاز ريال، ١٤,٦٠٠عدد  ١بيمار  ي) هرعدد ١٠ريال بسته  ١٤٦,٠٠٠(

 ١٠٠٠ بيمار هر براي عدد ٢) عددي ٢٠٠ بسته ريال ١٠٠,٠٠٠( استريل

  ريال ٤٠٠,٠٠٠ريال، فرز تراش و پرداخت توربين و انگل (هر عدد 

ريال در نظر گرفته  ٢٠٠,٠٠٠عدد براي هر بيمار  ٥ بار قابل استفاده) ١٠

  شدند.

شرايط پاندمي كرونا مواد مصرفي و براي انجام ترميم دندان در 

) تايي ٥٠ بسته ريال، ٥٠٠,٠٠٠( سوزن سر ها شاملوسايل و هزينه آن

حسي  بي كارتريج ريال، ١٠,٠٠٠ قيمت به عدد يك بيمار هر

 رول بيمار، هر براي ريال ٤٩,٣٢٠) عددي ٥٠ بسته ريال ٢,٤٦٦,٠٠٠(

 ريال، ١,٩٨٠ عد ٣ بيمار هر براي) تايي ٦٠٠ بسته ريال ٤٠٠,٠٠٠( پنبه

 به عدد ٢) عددي ١٥٠ بسته ريال ٥٦,٧٠٠٠( ايرموتور و توربين روكش

 براي عدد يك) ريال ٩,٥٠٠( بيمار بند پيش ريال، ٧,٥٦٠ بيمار هر ازاي

 يك) عددي ١٠ بسته ١٧٥,٠٠٠( يونيت روكش ،ريال ٩,٥٠٠ بيمار هر

  بسته ريال ٥٧٠,٠٠٠( آر پو سر) ريال ١,٧٥٠( بيمار هر براي عدد

 استريل گاز ريال، ١,١٤٠بيمار هر ازاي به عدد يك) عددي ٥٠٠

ريال،  ١,٧٠٠ بيمار هر براي عدد ٢) عددي ٢٠٠ بسته ريال ١٧٠,٠٠٠(

 ازاي به واحد ٢) واحدي تك عددي ٥٠ بسته ريال ٤,٧١٠,٠٠٠( آمالگام

  بسته ريال ٤٤٥,٠٠٠( بايت چك ريال، كاغذ ١٨٨,٤٠٠ بيمار هر

 ريال ١٧٠,٠٠٠(  ريال، وج ٨,٩٠٠ عدد يك بيمار هر براي) عددي ٥٠

 ريال، نوارماتريكس ٦,٨٠٠ عدد ٢ بيمار هر براي) عددي ٥٠ بسته

 فرز ريال، ١٨,٥٠٠ عدد ١ بيمار هر) عددي ١٠ بسته ريال ١٨٥,٠٠٠(

 قابل بار ١٠ ريال ٥٤٤,٠٠٠ عدد هر( انگل و توربين پرداخت و تراش

  ريال در نظر گرفته شد. ٢٧٢,٠٠٠ بيمار هر براي عدد ٥ )استفاده

هاي مواد مصرفي براي كشيدن دندان قبل از پاندمي كرونا هزينه

 به عدد ٢ بيمار هر) تايي ٥٠ بسته ريال، ٣٣٠,٠٠٠( سوزن شامل سر

  بسته ريال ١,٨٠٠,٠٠٠(حسي  بي كارتريج ريال، ١٣,٢٠٠ قيمت

 ٢٧٠,٠٠٠( پنبه رول ريال، ٧٢,٠٠٠ عدد براي هر بيمار ٢ )يدعد ٥٠

   دستكش ريال، ١,٨٠٠ عدد ٤ بيمار هر براي) تايي ٦٠٠ بسته ريال
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 همكاران ون از طريق هزينه يابي مبتني بر فعاليت                 ياسمن عظيمي آو پيش از  ١٩-مقايسه هزينه خدمات دندانپزشكي در پاندمي كوويد

٩ 

 يك بيمار هر ازاي به جفتي) ٥٠ريال بسته  ٤٦٢,٠٠٠( مصرف بار يك

 به عدد ١) عددي ١٠ بسته ٢٣٣,٠٢٠( آستين روكش ،ريال ٩,٢٤٠ جفت

 براي عدد يك) ريال ٦,٥٠٠( بيمار بند پيش ريال، ٢٣,٣٠٠ بيمار هر ازاي

 يك) عددي ١٠ بسته ١٢٥,٩٦٠( يونيت روكش ريال، ٦,٥٠٠ بيمار هر

 ٢٠٠ريال بسته  ١٠٠,٠٠٠ريال، گاز استريل (١٢,٥٩٠ بيمار هر براي عدد

  ريال برآورد شد. ٢,٠٠٠عدد براي هر بيمار  ٤عددي) 

ونا هزينه مواد مصرفي براي كشيدن دندان در شرايط پاندمي كر

 به عدد ٢ بيمار هر) تايي ٥٠ بسته ريال، ٥٠٠,٠٠٠( سوزن شامل سر

  بسته ريال ٢,٤٦٦,٠٠٠(حسي  بي كارتريج ريال، ٢٠,٠٠٠ قيمت

 ٤٠٠.٠٠٠( پنبه رول ريال، ٩٨,٦٤٠ بيمار هر براي عدد ٢) عددي ٥٠

 بيمار ندب پيش ريال، ٢,٦٦٠ عدد ٤ بيمار هر براي) تايي ٦٠٠ بسته ريال

 يونيت روكش ،ريال ٩,٥٠٠ بيمار هر براي عدد يك) ريال ٩,٥٠٠(

 ، گازريال ١٧,٥٠٠٠ بيمار هر براي عدد يك) عددي ١٠ بسته ١٧,٥٠٠٠(

  بيمار هر براي عدد ٤) عددي ٢٠٠ بسته ريال ١٧٠,٠٠٠( استريل

  ريال در نظر گرفته شد. ٣,٤٠٠

ها در زمان پاندمي با محاسبه هزينه درهزينه پروتكل مقابله با كرونا: 

 اساس كنترل عفونت و برتوجه به ضرورت تمركز بيشتر به مسئله 

  ر دپروتكل وزارت بهداشت، مواد و وسايل مربوط به كنترل عفونت 

  .شوداي قرار گرفت و موارد زير را شامل ميطبقه بندي جداگانه

  عددي) روزانه ٥٠ريال بسته  ١,٠٠٠,٠٠٠لايه ( ٣ماسك جراحي 

عدد براي  ٢عدد براي دستيار و  ٢ ،عدد براي دندانپزشك ٢عدد  ٦

عدد يك عدد براي  ٢ريال، گان به ازاي هر بيمار  ١٢٠,٠٠٠شيمن

عددي)  ٥٠بسته  ٥,٠٠٠,٠٠٠دندانپزشك و يك عدد براي دستيار (

ريال  ٣٢٠,٠٠٠ريال براي هر بيمار، روكش آستين و پاپوش ( ٢٠٠,٠٠٠

 ٢٥٠,٠٠٠ريال، كلاه ( ١٢٨,٠٠٠جفت براي هر بيمار  ٢جفتي)  ٥بسته 

ريال و دستكش  ١٠,٠٠٠مار عدد براي هر بي ١عددي)  ٢٥ريال بسته 

عدد به ازاي هر بيمار براي  ٢جفتي  ٥٠ريال بسته  ٧٥٠,٠٠٠لاتكس 

  ريال به ازاي هر بيمار. ٣٠,٠٠٠ دستيار و دندانپزشك

  است.قابل مشاهده  ٣در جدول اي، هاي سرمايههزينه -ج

از ريشه قبل  ٣اي براي روت كانال تراپي دندان هاي سرمايههزينه

خدمت در هر روز در اين  ٦پاندمي كرونا با توجه به در نظر گرفتن تعداد 

  ريال با عمر مفيد ٧١٠٢٧بازه زماني شامل يونيت دندان پزشكي 

ريال با عمر مفيد  ٧١٠٢ تابوره ،ريال ١٢,٥٠٠سال براي هر بيمار  ١٠

ريال با طول عمر  ٧١٠٥كمپرسور ، ريال ٩٢٠سال براي هر بيمار  ١٠

ريال عمر  ٨١٠٤ ريال، دستگاه اتوكلاو ٤,٦٢٠سال براي هر بيمار  ٥

ريال با طول  ٧١٠٩ روتاري ريال، ١,٨٥٠ سال مفيد براي هر بيمار ١٠

 ٨١٠١٨ دستگاه راديو گرافي، ريال ٨,٣٣٠سال براي هر بيمار  ٥عمر 

ريال با طول  ٤,٦٠٠,٠٠٠توربين ، ريال ١١,٩٠٠سال  ٧ريال با طول عمر 

ريال با طول  ٢,٤٠٠,٠٠٠ريال، سرنگ قابل اتوكلاو  ٤٢٠ال س ٥عمر 

  ريال با طول عمر ٧,٤٠٠,٠٠٠آنگل و ايرموتور ريال، ٧٦٠سال  ٢ عمر

سال  ٥ريال با طول عمر  ٥٠,٠٠٠اندومتر انگشتري  ،ريال ٦٨٠سال  ٥

سال  ٥ريال با طول عمر  ٣٠٠,٠٠٠ريال، استند فايل فنري  ٥به قيمت 

   .نظر گرفته شدريال در  ٢٨به قيمت 

خدمت در هر روز در نظر گرفته شد و لذا  ٤در شرايط پاندمي كرونا 

ريال با عمر  ٧١٠٣٣اي شامل يونيت دندان پزشكي هاي سرمايههزينه

ريال با عمر  ٧١٠٣ ريال، تابوره ٢٢,٩١٠سال براي هر بيمار  ١٠مفيد 

ريال با عمر  ٧١٠٩ريال، كمپرسور  ٢,٧٧٠سال براي هر بيمار  ١٠مفيد 

ريال  ٨١٠٦ريال، دستگاه اتوكلاو  ١٢,٥٠٠سال براي هر بيمار  ٥مفيد 

ريال  ٧١٠١٥ ريال، روتاري ٢٧,٧٧٠سال مفيد براي هر بيمار  ١٠عمر 

   راديوگرافي  دستگاه  ريال، ١٣,٨٨٠  هر بيمار  سال براي ٥  عمر  طول  با

  
 اي از ديدگاه ارائه دهنده خدمتهاي سرمايههزينه -٣ جدول

  كشيدن دندان  درمان ريشه  ترميمي  ايهاي سرمايههزينه

  ريال ٧٠٠/٢١  ريال ٤٢,٠١٣  ريال ٢٣,١٠٠  ١٣٩٨سال 

  ريال ٢٩,١٩٩  ريال ٥٦,٥٣٢  ريال ٣١,٠٨٣  ١٤٠٠مبنا سال  ،%١٦با نرخ تنزيل  ١٣٩٨سال 

  ريال ٧٥,٠٣٠  ريال ١٠٢,٠٥١  ريال ٧٠,٦٢٠  پاندميدر زمان 

  الري ٤١,٦٦٠  الري ٤١,٦٦٠  الري ٤١,٦٦٠  پروتكل كرونا

  ريال ١١٦,٦٩٠  ريال ١٤٣,٧١١  ريال ١١٢,٢٨٠  ١٤٠٠سال 
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  قاله پژوهشيم                         )  ١٤٠١ مرداد، ١٢، مقاله ٣٥تهران (دوره مجله دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني 

١٠ 

٨١٠توربين: ريال، ١٩,٨٤٠سال ٧ريال با طول عمر  ٣٠ 

 ريال، سرنگ قابل اتوكلاو: ٦٤٠ سال ٥ريال با طول عمر  ٧,٠٠٠,٠٠٠

ريال، آنگل و ايرموتور  ٧٦٠سال  ٢ ريال با طول عمر ٣,٣٠٠,٠٠٠

اندومتر انگشتري  ،ريال ٩٢٠سال  ٥ريال با طول عمر  ١٠,٠٠٠,٠٠٠

ريال، استند فايل فنري  ٢٠سال به قيمت  ٥ريال با طول عمر  ١٥٠,٠٠٠

  در نظر گرفته شد.ريال  ٤١سال به قيمت  ٥ريال با طول عمر  ٣٠٠,٠٠٠

ي قبل اي براي خدمت ترميم دندان در بازه زمانهاي سرمايههزينه

  دريال با عمر مفي ٧١٠٢٧از پاندمي شامل يونيت دندان پزشكي 

مر مفيد ريال با ع ٧١٠٢ ريال، تابوره ١٢,٥٠٠سال براي هر بيمار  ١٠

عمر ل ريال با طو ٧١٠٥ريال، كمپرسور  ٩٢٠سال براي هر بيمار  ١٠

ل عمر ريا ٨١٠٤ريال، دستگاه اتوكلاو  ٤,٦٢٠سال براي هر بيمار  ٥

يال با ر ٤,٦٠٠,٠٠٠ ريال، توربين ١,٨٥٠سال مفيد براي هر بيمار  ١٠

ل با ريا ٢,٤٠٠,٠٠٠ ريال، سرنگ قابل اتوكلاو ٤٢٠سال  ٥طول عمر 

ا طول ريال ب ٧,٤٠٠,٠٠٠آنگل و ايرموتور ريال، ٧٦٠سال  ٢ طول عمر

 ٣,٠٠٠.٠٠٠قلم)  ١٠(شامل  ي ترميمي هاريال، قلم ٦٨٠سال  ٥عمر 

يال ر ١,٦٠٠,٠٠٠ ريال، ماتريكس هولدر ٤٦٠سال ٣ريال با طول عمر 

طول عمر  ريال با ١٧٠,٠٠٠ريال، آمالگام كرير  ٧٤٠ سال ١ با طول عمر

ال در ري ٨٠سال  ١ريال با طول عمر  ١٩٠,٠٠٠گوده  ريال، ٧٠سال  ١

  نظر گرفته شدند.

مل ها براي خدمت ترميم دندان در شرايط پاندمي شااين هزينه

 بيمار ره براي سال ١٠ مفيد عمر با ريال ١٠٧٣٣ پزشكي دندان يونيت

ر بيمار هسال براي  ١٠ريال با عمر مفيد  ٧١٠٣ ريال، تابوره ٩١٠,٢٢

ر بيمار سال براي ه ٥ريال با عمر مفيد  ٧١٠٩ريال، كمپرسور  ٢,٧٧٠

راي بسال مفيد  ١٠ريال عمر  ٨١٠٦ريال، دستگاه اتوكلاو  ١٢,٥٠٠

سال  ٥ريال با طول عمر  ٧,٠٠٠,٠٠٠ريال، توربين  ٢٧,٧٧٠هر بيمار 

 الس ٢ ريال با طول عمر ٣,٣٠٠,٠٠٠ ريال، سرنگ قابل اتوكلاو ٦٤٠

  الس ٥ريال با طول عمر  ١٠,٠٠٠,٠٠٠ريال، آنگل و ايرموتور  ٧٦٠

طول  ريال با ٥,٠٠٠,٠٠٠قلم)  ١٠(شامل  يهاي ترميمريال، قلم ٩٢٠

ل عمر ريال با طو ٢,٨٥٠,٠٠٠ ريال، ماتريكس هولدر: ٧٧٠سال  ٣عمر 

 سال ١ريال با طول عمر  ٢٥٠,٠٠٠ريال، آمالگام كرير  ١,٣١٠سال  ١

ر نظر ريال د ١٦٠سال  ١ريال با طول عمر  ٣٦٠,٠٠٠ريال، گوده  ١١٠

  گرفته شدند.

راي خدمت كشيدن دندان قبل از شرايط اي بهزينه وسايل سرمايه

سال  ١٠ريال با عمر مفيد  ٧١٠٢٧پاندمي شامل يونيت دندان پزشكي: 

سال  ١٠ريال با عمر مفيد  ٧١٠٢ ريال، تابوره ١٢,٥٠٠براي هر بيمار 

سال  ٥ريال با طول عمر  ٧١٠٥ريال، كمپرسور  ٩٢٠براي هر بيمار 

سال  ١٠ريال عمر  ٨١٠٤اتوكلاو ريال، دستگاه  ٤,٦٢٠براي هر بيمار 

ريال  ٢,٤٠٠,٠٠٠ ريال، سرنگ قابل اتوكلاو ١,٨٥٠مفيد براي هر بيمار 

 ٤,٤٥٠,٠٠٠ ريال، مجموعه فورسپس و الواتور ٧٦٠سال  ٢ با طول عمر

  ريال در نظر گرفته شد. ١,٠٥٠سال  ٢ريال با طول عمر 

ل شامها در شرايط پاندمي براي خدمت كشيدن دندان اين هزينه

 بيمار هر براي سال ١٠ مفيد عمر با ريال ٧١٠٣٣پزشكي  دندان يونيت

ر هسال براي  ٥ريال بت عمر مفيد  ٧١٠٩ريال، كمپرسور  ٩١٠,٢٢

براي هر  سال ١٠ريال با عمر مفيد  ٧١٠٣ ريال، تابوره ١٢,٥٠٠بيمار 

فيد براي مسال  ١٠ريال عمر  ٨١٠٦ريال، دستگاه اتوكلاو  ٢,٧٧٠بيمار 

ا طول بريال  ٣,٣٠٠,٠٠٠ريال، سرنگ قابل اتوكلاو  ٢٧,٧٧٠هر بيمار 

ا طول ريال ب ٨,٧٥٠,٠٠٠ ريال، ست فورسپس و الواتور ٧٦٠سال ٢ عمر

  ريال در نظر گرفته شد. ٢,٠٢٠سال ٢عمر 

راي اتاق بدستگاه تصفيه كننده هوا  اي پروتكل كرونا:هزينه سرمايه

راي بريال  ٧١٠١٥سال هر عدد  ٥درمان و اتاق انتظار با طول عمر 

مات ذكر ريال در نظر گرفته شد كه اين هزينه به خد ٤١,٦٦٠ هر بيمار

  شده در شرايط پاندمي اضافه شد.

  :هاي غير مستقيمهزينه

 شارژ ،هزينه قبض تلفن ،مصرف برق ،هاي مصرف آبشامل هزينه

كيك و با اجاره ماهيانه مطب و حقوق منشي به تف ،هزينه گاز ،ساختمان

ه در نظر گرفتن يك مطب استيجاري در منطقه مركزي تهران محاسب

  ز پاندميبيمار در ماه و بعد ا ١٥٠بيماران قبل از پاندمي شد تعداد 

  ).٤ (جدول بيمار در نظر گرفته شد ١٠٠

ظر نريال در  ١٢٧,٨٠٠,٠٠٠ها قبل از پاندمي مجموع اين هزينه

د. اين ريال محاسبه ش ٨٢٥,٠٠٠گرفته شد كه براي يك بيمار مبلغ آن 

ه شد كه ريال محاسب ١٩١,٨٠٠,٠٠٠ها در شرايط پاندمي به ميزان هزينه

  ريال در نظر گرفته شد. ١,٩١٨,٠٠٠به ازاي يك بيمار 

با توجه به آنچه گفته شد هزينه كل خدمات مورد نظر از ديدگاه ارائه 

  ارائه شده است.  ٥جدول دهنده خدمت در 
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 همكاران ون از طريق هزينه يابي مبتني بر فعاليت                 ياسمن عظيمي آو پيش از  ١٩-مقايسه هزينه خدمات دندانپزشكي در پاندمي كوويد

١١ 

 هاي غير مستقيم از ديدگاه ارائه دهنده خدمتهزينه -٤ جدول

  كشيدن دندان  درمان ريشه  ترميمي  كل هزينه در ماه  هاي غير مستقيمهزينه

  ١٣٩٨سال 
  بيمار در ماه) ١٥٠(

  ريال ٨٥٢,٠٠٠  ريال ٨٥٢,٠٠٠  ريال ٨٥٢,٠٠٠  ريال ١٢٧,٨٠٠,٠٠٠

، ١٦%با نرخ تنزيل  ١٣٩٨سال 
  ١٤٠٠مبنا سال 

  ريال ١,١٤٦,٤٥١  ريال ١,١٤٦,٤٥١  ريال ١,١٤٦,٤٥١  ريال ١٧١,٩٦٧,٦٨٠

  ١٤٠٠سال 
  بيمار در ماه) ١٠٠(

  ريال ١,٩١٨,٠٠٠  ريال ١,٩١٨,٠٠٠  ريال ١,٩١٨,٠٠٠  ريال ١,٩١٨,٠٠٠

  
 هزينه خدمات ترميم، درمان ريشه و ترميم آمالگام از ديدگاه ارائه دهنده خدمت -٥ جدول

  كشيدن دندان  درمان ريشه  ترميمي  هزينه يابي از ديدگاه ارائه دهنده خدمت

  ريال ١,٨٨٧,٢٩٥  ريال ٦,٣٥١,٥٨٠  ريال ٢,٨٥١,٢٣٥  ١٤٠٠، مبنا سال %١٦با نرخ تنزيل  ١٣٩٨سال 

  ريال ٤,٨٦٥,٥٦٣  ريال ٨,٠٧٠,٥٩١  ريال ٥,٥٦٢,١٥٠  ١٤٠٠سال 
  

  هزينه يابي خدمات ذكر شده از ديدگاه گيرنده خدمات

  :هاي مستقيم درمانيهزينه

ويض در صورت شكست ترميمِ آمالگام، درمان، تع :درمان ترميمي

ي قبل پاندمترميمي جديد است كه هزينه آن  ترميم قبلي با ماده

و در  ريال ٩٦,٠٠٠هزينه آن  %٣ريال و با احتساب وقوع  ٣,٢٠٠,٠٠٠

ال ري ١٥٣,٠٠٠ريال و با احتساب وقوع  ٥,١٠٠,٠٠٠شرايط پاندمي 

 تخمين زده شد.

دد صورت ناموفق بودن درمان ريشه، درمان مج درمان ريشه: در

ل از بشود و هزينه درمان مجددد دندان سه كاناله قدندان انجام مي

درصد  ١٥ريال و با احتساب احتمال وقوع  ١٠,٠٠٠,٠٠٠پاندمي 

حتساب ريال و با ا ١٧,٠٠٠,٠٠٠ريال و در شرايط پاندمي  ١,٥٠٠,٠٠٠

  ريال در نظر گرفته شد. ٢,٥٥٠,٠٠٠وقوع 

 ترين علت شكست در كشيدن دندان شكستنكشيدن دندان: معمول

هزينه  انجام شود تخمينريشه است كه براي حل اين مشكل بايد جراحي 

حتمال وقوع اريال و با احتساب  ٤,٧٠٠,٠٠٠انجام اين كار قبل از پاندمي 

اب ريال و با احتس ٦,١٠٠,٠٠٠ريال و بعد از پاندمي  ١,٧٣٩,٠٠٠

  ريال است. ٢,٢٥٧,٠٠٠وقوع

  

  :هاي مستقيم غير درمانيهزينه

اب هزينه مراقبت از كودك: با توجه به آنچه گفته شد احتس -الف

هزينه اين بخش از طريق محسابه زماني كه والد خارج از منزل به سر 

برد انجام شد به اين ترتيب ميزان اين هزينه براي خدمت ترميم دندان مي

ريال در شرايط پاندمي، براي  ٤٥,٢٦٤ريال پيش از پاندمي و  ٢٥,٨٥٤

 ٢٢٦,٣٢٠ريال پيش از شرايط كرونا و  ١٢٩,٢٧٠ خدمت درمان ريشه

در شرايط كرونا و براي كشيدن دندان پيش از شرايط پاندمي  ريال

  ريال محاسبه شد.  ٧٥,٤٤٠ريال و در شرايط پاندمي  ٤٣,٠٩٠

ها گفته : با توجه به آنچه در بخش روشراقبت در منزلمهزينه  -ب

 ٤٠٠بروفن هزينه اين بخش قبل از ايام كرونا به ترتيب شامل، ايپو ،شد

لغ يك ورق به مب ٥٠٠ريال، استامينوفن  ٨٠,٠٠٠دو ورق به مبلغ 

ل و ريا ٦٠,٠٠٠ريال، يك وعده سوپ نيمه آماده به مبلغ  ١٠,٤٠٠٠

نظر  ريال در ١٨٠,٠٠٠ريال و دهانشويه كلرهگزيدين  ٣٩,٠٠٠بستني 

استامينوفن  ريال، ١٤٧,٠٠٠در ايام كرونا ايبوپروفن به مبلغ  .گرفته شد

 و ٥٤,٠٠٠ريال، بستني  ٩٠,٠٠٠ريال، سوپ نيمه آماده  ١٣٢,٠٠٠

ن ترتيب ريال در نظر گرفته شد. به اي ٢٥٠,٠٠٠دهانشويه كلرهگزيدين 

ايام  ميزان هزينه مراقبت در منزل براي خدمت كشيدن دندان قبل از

دمت ترميم ريال و براي خ ٦٧٣,٠٠٠ريال و در ايام كرونا ٤٦٣,٠٠٠كرونا 

ام كرونا ريال و در اي٢٤٤,٠٠٠دندان و درمان ريشه قبل از ايام كرونا 

  ريال محاسبه شد. ٣٦٩,٠٠٠

گيري هزينه رفت و برگشت  هزينه رفت و آمد: قبل از همه -د

  و  ريال  ٢٠,٠٠مترو   هزينه يك مسير  ريال با در نظر گرفتن ١٤٠,٠٠٠
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 يابي سه خدمت ترميم، درمان ريشه و كشيدن دندان از ديدگاه دريافت كننده خدمت هزينه -٦ جدول

  كشيدن دندان  درمان ريشه  ترميمي  هزينه يابي از ديدگاه دريافت كننده خدمت

  ريال ٢,٤٢٨,١٧٩  ريال ٢,١٤٢,٥٤٠  ريال ٥٣١,٧٠٨  ١٣٩٨سال 

  ريال ٣,٢٦٧,٣٥٩  ريال ٢,٨٨٣,٠٠١  ريال ٧١٥,٤٦٦  ١٤٠٠، مبنا سال %١٦با نرخ تنزيل  ١٣٩٨سال 

  ريال ٣,٦٨٠,٨٨٠  ريال ٣,٩٧١,٦٤٠  ريال ١,٢١٢,٥٢٨  ١٤٠٠سال 

  
گيري  ريال محاسبه شد و در شرايط همه ٥٠,٠٠٠يك مسير تاكسي 

هر مسير  ريال ميانگين هزينه ٦٠٠,٠٠٠هزينه رفت و برگشت به ميزان 

  گرفته شد. ريال در نظر ٣٠٠,٠٠٠

  

  هاي غير مستقيم:هزينه

ريال پيش از  ٢٥,٨٥٤ميزان اين هزينه براي خدمت ترميم دندان 

  ريال در شرايط پاندمي، براي خدمت درمان  ٤٥,٢٦٤پاندمي و 

ريال در شرايط  ٢٢٦,٣٢٠ريال پيش از شرايط كرونا و  ١٢٩,٢٧٠ ريشه

ريال و در  ٤٣,٠٩٠كرونا و براي كشيدن دندان پيش از شرايط پاندمي 

  ريال محاسبه شد. ٧٥,٤٤٠شرايط پاندمي 

آورده  ٦هزينه خدمات ذكر شده از ديدگاه دريافت كننده خدمت در جدول 

  شده است.
  

  گيري و نتيجهبحث 
ارائه كننده  خدمات دندانپزشكي از ديدگاه برآوردها نشان داد هزينه

با در نظر گرفتن  و %١٦خدمت در ايام قبل از كرونا با احتساب نرخ تنزيل 

به عنوان سال مبنا براي خدمت ترميم آمالگام دندان  ١٤٠٠سال 

ريال پس از آن، درمان ريشه دندان قبل  ٥,٥٦٢,١٥٠ريال و  ٢,٨٥١,٢٣٥

ريال و براي  ٨,٠٧٠,٥٩١ريال و پس از آن  ٦,٣٥١,٥٨٠از ايام كرونا 

 ٤,٨٦٥,٥٦٣ ريال و در دوران كرونا ١,٨٨٧,٢٩٥خدمت كشيدن دندان 

  باشد. ريال مي

هزينه خدمات دندانپزشكي از ديدگاه دريافت كننده خدمت براي 

ريال و كشيدن  ٢,٨٨٣,٠٠١درمان ريشه  ،ريال ٧١٥,٤٦٦ترميم دندان 

قبل از  ١٤٠٠و سال مبنا  %١٦ريال با احتساب نرخ تنزيل  ٣,٢٦٧,٣٥٩

ريال،  ١,٢١٢,٥٢٨باشد و در حين كرونا براي ترميم دندان ايام كرونا مي

  ريال، است. ٣,٦٨٠,٨٨٠ريال و براي كشيدن  ٣,٩٧١,٦٤٠درمان ريشه 

ها پس از ايام كروناست، دهنده افزايش هزينه مقايسه برآوردها نشان

ارائه خدمات دندانپزشكي ايجاد  گيري كرونا تغييراتي در چگونگي همه

 ،كرده از جمله آن، الزاماتي بوده كه در كنترل عفونت بايستي رعايت گردد

ري از اين الزامات وجود داشته اگرچه پيش از شروع پاندمي كرونا نيز بسيا

ا عواملي از قبيل ناشناخته بودن بيماري، شيوع بالا، عوارض و مرگ و ام

  رعايت اصول كنترل عفونت در زمانمير بيمارن مبتلا سبب شد 

هم دريافت كننده خدمات بيش از گيري هم از طرف ارائه كننده  همه

هاي عفوني كننده شود به عنوان مثال حجم و ميزان استفاده از ضدقبل 

سطوح و دست در اين دوران به مراتب نسبت به گذشته افزايش يافت به 

  ها مبني بر لزوم هگيري با توجه به توصي خصوص در ابتداي همه

ها و سطوح، ناگهان ميزان استفاده از آن افزايش عفوني كردن دست ضد

اي ميزان تقاضا بيش از توليد بوده و كشور با يافت به طوري كه در برهه

. از ديگر الزاماتِ كنترل )٢٤( كمبود مواد ضدعفوني كننده مواجه شد

كنندگان  براي ارائه N95اي هگيري، استفاده از ماسك عفونت در همه

نپزشكي و يا استفاده از دو ماسك جراحي بود كه پيش از اين خدمات دندا

چنين الزامي وجود نداشت و استفاده از يك ماسك سه لايه جراحي براي 

ار مصرف به ازاي هر ب ارائه كننده خدمت كافي بود. استفاده از گان يك

بار مصرف از ساير الزامات بود،  بيمار، استفاده از پاپوش و كلاه يك

 صله زماني حداقل يك ساعت در بين بيماران جهت تهويه وهمچنين فا

براي دريافت  عامل ديگري بود كه بر زمان مورد نياز ،عفوني محيط ضد

گذار بوده و همچنين سبب شده ميزان پذيرش  ثيرخدمت در هر بيمار تأ

  بيماران به نصف كاهش يابد.

 دريافت كنندههاي برآورد شده از ديدگاه گيري بر ميزان هزينه همه

هاي بيشترين سهم اين اثرگذاري بر هزينه ،ثر بوده استؤخدمت نيز م

هاي انجام شده به منظور كاهش ميزان رفت و آمد بوده كه بدليل توصيه

انتقال بيماري در جامعه و تأكيد در استفاده كمتر از وسايل نقليه عمومي 

نپزشكي با تاكسي رفت و آمد به مطب دندا ايجاد شد؛ لذا در اين مطالعه

  در نظر گرفته شد.
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ها براي خدمات مورد هاي حاصل از برآورد هزينهبررسي جزئيات داده

ييراتي دهد كه با وجود تغگيري كرونا نشان مي نظر قبل و پس از همه

دمات دندانپزشكي داشته است و به خدر ارائه  ١٩-گيري كوويد كه همه

دمت چه ديدگاه ارائه دهنده خدنبال آن سبب شده هزينه خدمات چه از 

  ا روال عادي افزايش داشته باشد ام دريافت كننده آن نسبت به

اخت علت ها نيست، بنابراين براي شنافزايش هزينه كننده ميزان توجيه

ن به بررسي هاي برآورد شده در اين دو بازه زماني پژوهشگراتفاوت هزينه

ايستي به قابل تامل كه بقيمت مواد و تجهيزات پرداختند. نكته مهم و 

كي در آن توجه شود اين است كه مواد، ابزارها و تجهيزات دندانپزش

هاي گذشته كشور شود. در سالمين ميأاز طريق واردات ت كشور، اكثراً 

يمت دلار با نوسانات اقتصادي زيادي مواجه بوده از جمله آن افزايش ق

نپزشكي تجهيزات دندابوده كه به طور مستقيم در افزايش قيمت مواد و 

انپزشكي هاي خدمات دندگذار بوده و نقش مهمي در افزايش هزينه ثيرأت

و  مين موادائل اقتصادي در تأداشته است. به منظور كاهش اثر مس

ن شده كه هاي مربوطه تبييايي از طرف سازمانهتجهيزات، سياست

 ومين اقلام ضروري كه برخي از مواد تخصيص ارز دولتي براي تأ

  شود از جمله آن است.ملزومات دندانپزشكي را نيز شامل مي

اخل كشور دبا توجه به اينكه بخشي از مواد و اقلام دندانپزشكي در 

هاي مواد توليدي ثير زيادي در هزينهعامل مهمي كه تأ ،شوندتوليد مي

هاي اخير است كه كشور در سال تورميدر داخل داشته است نرخ بالاي 

چهارم  است. به گزارش بانك جهاني، ايران در رده بودهبا آن مواجه 

ساس ا. بر )٢٥(سالانه دربين كشورهاي دنياست بيشترين ميزان تورم 

برابر با  ١٣٩٩اي در خرداد گزارش مركز ملي آمار ايران، نرخ تورم نقطه

اي در قطهن، نرخ تورم )٢٦( ٨/٢٧درصد، نرخ تورم سالانه برابر با  ٥/٢٢

 ١٤٠٠ال و درصد تورم سالانه در س ٦/٤٧ برابر با١٤٠٠خرداد ماه سال 

  .)٢٧(درصد بوده است  ٤٦برابر با 

هاي حاصل از اين مطالعه بيشترين سهم در افزايش با توجه به داده

پس از پاندمي  هاي برآورد شده براي خدمات در نظر گرفته شدههزينه

گيري  وضعيت اقتصادي كشور بوده و پس از آن شرايط همه ،١٩-كوويد

هاي برآورد شده، ها منجر به افزايش هزينهپروتكل ير دربا توجه به تغي

شده است. با احتساب نرخ تنزيل و تعديل كاهش ارزش واحد پول در 

در مقايسه با  ١٤٠٠هاي سال وجود تفاوت در ميزان هزينه ،گذر زمان

مين مواد و گر در تأنقش عوامل واسطه تواند نشان دهندهمي ١٣٩٨

هاي تبيين شده و بررسي شواهد توجه به سياستتجهيزات نيز باشد. با 

تر در رسد آنچه اهميت دارد لزوم ساز و كاري سازمان يافتهنظر مي به

دريافت  ؛تجهيزات دندانپزشكي در كشور است مين مواد ونظارت و تأ

حجم بالاي خدمات دندانپزشكي از بخش خصوصي و پرداخت از جيب 

  زشكي در سبد سلامتي كهدرصد هزينه خدمات دندانپ ٨٠بيش از 

هاي پرداخت شده از جيب، سهم خدمات دندانپزشكي درصد هزينه ٢٠

صادي اقشار زيادي از اع اقتهمچنين در شرايطي كه اوض ،)٢٨( است

ها، نوسانات ارزي، اي از عوامل از جمله تحريمثير مجموعهجامعه تحت تأ

اي كه خواهد داشت قرار گرفته آورده ١٩-نرخ بالاي تورم و پاندمي كوويد

كاهش ميزان دريافت خدمات و بالاتر رفتن ميزان نياز برآورد نشده در 

  جمعيت خواهد بود.

هاي خدمات دندانپزشكي هم از يش هزينهبر افزا ١٩-پاندمي كوويد

ه است، فت كننده خدمت مؤثر بودديدگاه ارائه كننده خدمت و هم دريا

ثير أهاي برآورد شده ناشي از تا بيشترين نقش در افزايش هزينهام

هاي كنترلي، با توجه به وجود سياست نوسانات اقتصادي كشور است.

 گذاري اين وص نقش و ميزان اثرشود مطالعاتي در خصپيشنهاد مي

اساس آن  ميزان دستيابي به اهدافي كه بر ،هاها بر كنترل هزينهسياست

  ثر بر آن صورت گيرد.ؤاند و عوامل ممصوب شده

  

  هامحدوديت

ر يك دسه خدمت شايع دندانپزشكي  در اين مطالعه برآوررد هزينه

نزديك شدن ظور مطب فرضي در مركز شهر تهران انجام شد. به من

ها و اطلاعات واقعي ت تلاش شد تا حد امكان از دادهبرآوردها با واقعي

واقعيت  استفاده گردد با اين وجود محتمل است كه اطلاعات كاملاً بر

  منطبق نباشد.

  

  تشكر و قدرداني
ت و قدردان ايثار كادر بهداش ؛"از جان گذشتن كار مشتاقان بود"

 گيري هستيم.خصوص در زمان همهدرمان به
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