
 
 
 
  
 

  
  
  
 

   
 

  اداره كل تجهيزات پزشكي

  

  
  تعرفه و دستور العمل پرداخت هزينه هاي خدمات پس از فروش

   گاماكمرادستگاه  
  

  1387 سال
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
 

  



 
 
 
  
 

  
  
  
 

  :مقدمه 
توسط شركتهاي مـورد تاييـد    گاماكمرادستورالعمل زير در رابطه با انجام خدمات فني پس از فروش دستگاههاي 

  .ه استو تعيين تعرفه هاي قابل پرداخت تدوين گرديداداره كل تجهيزات پزشكي 
  :تعرفه هاي خدمات پس از فروش به شرح ذيل تقسيم مي گردند

  شركت  مزد پرسنل فنيساعت  :الف 
  )اقامت ، غذا و اياب و ذهاب( هزينه هاي جنبي همانند :ب 

 
  .ستورالعمل نميباشدو تست هاي پذيرش مشمول اين دراه اندازي وآموزش  ،نصب  تعرفه  :نكته مهم

  
  

  : تعاريف -1
 : خدمات پس از فروش )  1-1       

،به منظـور كـاركرد مطلـوب از نظـر     دسـتگاه مجموع فعاليتها و تعهداتي كه از سوي فروشنده يا سازنده 
 اين فعاليت هـا شـامل  . خدمات پس از فروش ناميده مي شود ،ايمني ، عملكرد و كاليبراسيون انجام گردد

نگهداري ، تامين قطعـات يـدكي ، تعميـرات كلـي ،     اندازي ، انجام آزمونهاي پذيرش ، آموزش ، نصب ، راه
  .تعميرات جزئي ، كاليبراسيون ، ارتقاء و روز آمد كردن دستگاه مي باشد

  :ساعتمزد  )1-2
هـر   قبـال  بـه شـركت خـدمات دهنـده در    ) مشتري ( ميزان دستمزد قابل پرداخت از طرف مركز درماني 

  .، ساعت مزد ناميده مي شودنجام خدمات پس از فروش ساعت ا
       

  :مهندس فني  ) 1-3
معتبر ر رشته هاي فني مرتبط از دانشگاههاي داراي مدرك ليسانس مهندسي د ي است كهفردعبارت از 

بوده و يا داراي مـدرك كـارداني بـا داشـتن پـنج سـال       فن آوري    مورد تاييد وزارت علوم ، تحقيقات و
دوره هـاي فنـي لازم را نـزد    بـوده و   گامـاكمرا  فعاليت در زمينه خدمات پس از فـروش دسـتگاه  تجربه 

  استكمپاني سازنده دستگاه گذرانده 

  
  

  
  

  

  : مهندس ارشد فني  ) 1-4
داراي مدرك تحصيلي فوق ليسانس در رشته هاي فني مرتبط از دانشـگاههاي  عبارت از فردي است كه 

با داشـتن پـنج سـال     كارشناسيبوده و يا داراي مدرك يقات و فن آوري مورد تاييد وزارت علوم ، تحق
دوره هـاي لازم را نـزد كمپـاني     بوده و گاماكمرا تجربه فعاليت در زمينه خدمات پس از فروش دستگاه

 .استسازنده دستگاه گذرانده 

  



 
 
 
  
 

  
  
  
 

  : نه هاي جانبي انجام خدمات فني يهز)  1-6
خدمات دهنده جهت انجام خدمات پس ازفروش در رابطه با كليه عبارتند از كليه هزينه هايي كه شركت 

اين هزينه ها عبارتند از هزينه هاي رفت و برگشت، اقامت، اياب و ذهاب و . دستگاهها متحمل مي گردد
   .غذا

در صورت لزوم شركت سرويس دهنده مي بايست تعداد نفرات اعزامي جهت انجام خدمات پس از فروش  :تبصره
  .ايد را تعيين نم

  .هزينه هاي فوق الذكر بصورت عمومي براي خدمات پس از فروش كليه دستگاهها مي باشد: نكته
  
  : نرخ ساعت مزد پرسنل فني  -2

               ريــال   300/000 گامــاكمرا خــدمات پــس از فــروش دســتگاهر قبــال انجــام دمهنــدس فنــي ســاعتمزد  ) 2-1
  .مي باشد

  

                 ريــال   343/000 گامــاكمرا خـدمات پــس از فــروش دسـتگاه  در قبــال  هنــدس ارشـد فنــي سـاعتمزد م  )2-2
 .مي باشد

ريال                  مي   254/000 گاماكمرا ساعتمزد تكنسين فني در قبال خدمات پس از فروش دستگاه )3-2
 .باشد

  
اداري پـيش بينـي گشـته اسـت     در قبال انجام خدمات پس از فروش در طول ساعات ساعتمزدهاي فوق  :1تبصره 

                 درصـد افـزايش   40ساعت مزدهـاي خـدمات انجـام شـده خـارج از سـاعات اداري و روزهـاي تعطيـل         
  .مي يابند

بـراي  سـاعت و  8 حـداكثر شهرسـتانهاي خـارج اسـتان تهـران     مجموع ساعات بين راهـي ماموريتهـاي    :2تبصره 
بـار مراجعـه   ساعت در قبال هـر   2خل شهر تهران بزرگ و براي دا ساعت 4ستان تهران شهرستانهاي ا
  .تعيين مي گردد

براي شهرستانهاي خارج از مراكز استان كه فاقد فرودگاه مي باشـد، فاصـله زمـاني طـي مسـافت بـين        :3تبصره 
 2تبصره (مذكور در فرودگاه و شهر مورد نظر عيناً به مجموع ساعات بين راهي ماموريت شهرستانها 

  .ضافه خواهد شدا) 3-1بند 
  .محاسبه مي گرددساعتمزد مفيد % 50ساعتمزد ساعات بين راهي معادل  :4تبصره 

  
  
  
  ):87سال ( تعرفه و دستورالعمل پرداخت هزينه هاي جانبي انجام خدمات فني  -3
  



 
 
 
  
 

  
  
  
 

 .به پيوست ميباشد

  
  
  تعهدات شركت ارائه دهنده خدمات پس از فروش  -4
  

كـه  براي دريافت هزينه هـاي خـدمات پـس از فـروش در هـر نوبـت دو سـند         اند موظفكليه شركتها ) 4-1
با مشخصـات ذيـل بـه    را )  Time sheet(يكي صورتحساب رسمي شركت و گزارش كار عبارتند از 

  .مركز مربوطه تحويل و براساس آن هزينه هاي خود را مطالبه نمايند
  : دمات پس از فروش به شرح ذيل مي باشدحداقل مشخصات مورد نياز صورتحساب انجام خ ) 4-2

  

  
  

  

  شركتها )  Time sheet(حداقل مشخصات مورد نياز در برگه هاي گزارش كار  )4-3
  

 Time sheetشماره سريال و تاريخ تنظيم  -1

  تاريخ درخواست خدمات از سوي مشتري  -2
  .و خروج از آن ،تاريخ و ساعت مراجعه به مركز جهت تعمير  -3
  يب گزارش شده توسط مشتري شرح ع -4
  توسط پرسنل فني شركت انجام شده شرح كامل خدمات فني  -5
  ليست قطعات و لوازم تعويضي با ذكر شماره فني  -6
 نام و نام خانوادگي و درجه شغلي مطـابق بنـدهاي   ( مشخصات پرسنل فني ارائه دهنده خدمات -7 

   )1-5الي  3-1
  
  ييد كننده انجام خدمات مشخصات فرد تا -8

  فاكتور رسمي شركت با سربرگ -1
  ذكر تاريخ و شماره -2
  ذكر عنوان دستگاه ، مدل و شماره سريال -3
  در متن صورتحساب Time sheetذكر شماره سريال برگه  -4
  )در صورت درخواست مشتري ( تفكيك هزينه هاي انجام تعميرات و هزينه هاي جانبي  -5
  ....)دانشگاه،بيمارستان ، بخش و ( مشخصات مركز  -6



 
 
 
  
 

  
  
  
 

  تاييد گزارش كار توسط مسئول بخش و مركز مربوطه  -9
  ذكر مدت زمان انجام تعميرات  -10
  نام دستگاه ، مدل ، كمپاني سازنده و شماره سريال  -11
  بخش / بيمارستان/ نام دانشگاه -12
  بخش / نام مسئول دستگاه -13
  اساسي يا تعويض قطعات اصليميرات گزارش تنظيمات و كاليبراسيون پس از تع -14
  )  PMدر صورت انجام خدمات ( دستگاه  PMتكميل نمودن چك ليستهاي بازديد و  -15
  )در صورت لزوم(دستگاه از در بكارگيري يا نگهداري مشاهده شده گزارش موارد غير عادي  -16
 كـاربران يـا محـيط    ،بـه منظـور حفـظ ايمنـي بيمـاران     سـتگاه  ي دگزارش نكـات مهـم عملكـرد    -17

  )در صورت لزوم ( 
  دارد؟آيا خدمات درخواستي كامل انجام شده يا نياز به مراجعه مجدد  -18
  ذكر شماره گزارش كار قبلي  ،در صورت مراجعه مجدد براي يك درخواست -19

  
را در حـد مناسـب دراختيـار    ....) و مستندات فنـي ، ابـزار ارائـه خـدمات     ( امكانات لازم  اندشركتها موظف  ) 4-4

از فروش در اسـرع وقـت و بـا كيفيـت مناسـب در اختيـار مراكـز        پس به گونه اي كه خدمات  داشته باشند
  .متقاضي قرارگيرد

حداكثر زمان مراجعه جهت ارائه خدمات پس از فروش از زمان اعلام رسمي مشـتري در مـورد شـركتهاي     ) 4-5
 72 ،عت و در مورد مراكز درمـاني خـارج از اسـتان محـل اسـتقرار شـركت      سا 24 ،مستقر در همان استان

  . ساعت مي باشد
تستهاي  و نسبت به انجام كاليبراسيون و تعويض قطعات يدكي شركت موظف است پس از هر بار تعميرات ) 4-6

  . اقدام نمايد طبق مستندات كارخانه سازنده دستگاه ايمني و تنظيمات لازم
بـه طوريكـه مـدت     بـوده توصيه شده توسط كمپـاني  ف به تهيه و ذخيره سازي قطعات يدكي شركتها موظ ) 4-7

و هفته از زمان مشخص شـدن عيـب    دونبايد بيش از در شرايط عادي زمان تامين قطعات يدكي مورد نياز 
  . مايدنتجاوز موافقت مركز درماني نسبت به پرداخت وجه قطعه يدكي 

دستگاه  هشت بازاء هر اندشركتها موظف  گاماكمرا حوه توزيع دستگاههايبا توجه به شرايط فني و ن )4-8
 تحـت پوشـش   دسـتگاههاي  تعـداد  اسـتخدام و بـا افـزايش    گامـاكمرا  بخـش جهت  متخصص 4حداقل 

  .افزايش دهندنيز به همين نسبت خود را  متخصص
  

 
 
 
 
 



 
 
 
  
 

  
  
  
 

 
  

  
  تعهدات مراكز درماني -5
   

نســبت بــه پرداخــت بــه موقــع  انــدكليــه مراكــز موظــف  راگامــاكم بــا توجــه بــه اهميــت دســتگاههاي )5-1
اقـدام   )روز بعد از دريافت صورتحساب  45حداكثر (صورتحسابهاي مربوط به خدمات پس از فروش 

  .بديهي است مسئوليت تعلل بيش از حد در پرداخت هزينه ها بعهده مركز درماني خواهد بود .نمايند
دسترسي سريع و به موقع پرسنل فني شركت به دسـتگاه را فـراهم    امكانات اندمراكز درماني موظف  )5-2           

  .دستگاه به حداقل رسانده شود) توقف ( نمايند تا مدت زمان خواب 
اداره كل تجهيـزات  مراكز درماني تنها مجاز به دريافت خدمات پس از فروش از شركتهاي مورد تاييد  )5-3           

اخذ خدمات پس از فروش از شركتهاي غير مجـاز، مسـئوليت جبـران    پزشكي مي باشند و در صورت 
  .خسارت هاي احتمالي كاملاً به عهده مركز درماني خواهد بود 

مراكز درماني متعهد به تامين امكانات لازم ورعايـت اصـول صـحيح نگهـداري كـه از سـوي شـركت         )5-4 
  .اعلام شده است مي باشندو نمايندگي وي سازنده 

  
  

  
  ت مهمنكا رساي -6

   
عقـد قـرارداد سـرويس نگهـداري      شتاب دهنده خطي توجه به اهميت حياتي و اقتصادي دستگاههاي با ) 6-1

ترين روش براي نگهداري اين دستگاه توصيه مي گردد ليكن عدم عقد قرارداد مابين ساليانه بعنوان به
ري تي مشامورد تقاض شركت و مركز متقاضي نافي مسئوليتهاي شركت در ارائه خدمات فني موردي

  .نخواهد بود
براساس شاخص هاي  شتاب دهنده خطي قراردادهاي سرويس و نگهداري ساليانه دستگاههاي تعرفه )6-2  

  .تعريف شده در اين دستورالعمل ابلاغ خواهد شد 
شـركتهايي   كليه شركتها و مراكز درماني موظف به رعايت تعرفه هاي فوق الذكر بوده و درخصوص) 6-3            

  :نمايند اقدامات ذيل بعمل خواهد آمدتخطي كه از اين دستورالعمل 
  به شركت و درج در شناسنامه فعاليت شركت) مرتبه  2حداكثر( تذكر كتبي  -1
توسـط شـركت   هشدار به كمپاني سازنده مبني بر عـدم توانـايي ارائـه خـدمات     و  تذكر كتبي  -2

  نمايندگي 
   ركت هاي مهندسي پزشكيارائه گزارش به انجمن ش -3



 
 
 
  
 

  
  
  
 

  بررسي و در صورت لزوم لغو صدور مجوزهاي ورود و ترخيص بعدي شركت -4
  شركت در رتبه بندي ساليانه شركتها  عملكردمنعكس نمودن سوء  -5
  اعلام به مراجع ذيصلاح قضايي -6

  

  
  

  اداره كل تجهيزات پزشكي
  

                 ات فني تجهيزات پزشكيدستورالعمل پرداخت هزينه هاي جانبي انجام خدم و تعرفه
  )87سال( 

  
عبارت است از كليه هزينه هاي كه شركت خدمات دهنـده در حـين    :هزينه هاي جانبي انجام خدمات فني -1

و بالعكس ، هزينه هـاي   متقاضيشامل هزينه سفر به مركز اين هزينه ها انجام ماموريت متحمل مي شود 
 .و هزينه هاي اياب و ذهاب مي باشد روزانه اقامت، هزينه هاي خوراك

  .هزينه هاي فوق الذكر بصورت عمومي براي خدمات پس از فروش كليه دستگاهها مي باشد :نكته 
 
 : اي محاسبه هزينه هاي جانبي نمب - 1

 :.ارائه خدمات به شرح ذيل مي باشد جهتپرسنل فني  همراجعمبناي محاسبه هزينه هاي جانبي براي هر بار 

مطابق با آخـرين نـرخ رسـمي اعـلام شـده شـركتهاي هواپيمـائي        : مربوط به سفر بين شهري تعرفه  )2-1
در اين خصوص ارائه مستندات لازم جهت پرداخت هزينه . خواهد بودكشوري تحت نظر وزارت راه و ترابري 

  .بليط سفر در صورت درخواست مشتري از سوي شركت الزامي مي باشد
مطابق با آخرين نرخ رسمي اعلام شده توسط سـازمان گردشـگري و   :  تعرفه اقامت يك شب در هتل )2-2

  .محاسبه خواهد شدايرانگردي 
  ريال  400/133تعرفه اياب و ذهاب داخل شهري به ازاي هر روز مبلغ  )2-3
  ريال 000/115به ازاي هر نفر در هر روز مبلغ : تعرفه خوراك روزانه  )2-4



 
 
 
  
 

  
  
  
 

پرسنل فني بـا توجـه بـه وجـود     ) هتل ( رفه هاي مربوط به اقامت لازم به ذكر است درخصوص تع -1تبصره 
متوسـط تعرفـه هـاي اعـلام از سـوي سـازمان        ازگونـاگون مـي بايسـت     هايمختلف هتلهـا در شـهر   حوسط

  .تجاوز ننمايدآن شهر گردشگري و ايرانگردي 
  

دن باشـد ايـن هزينـه هـا بـا      چنانچه هر يك از امكانات فوق الذكر توسط مركز متقاضي قابل فراهم نمو -2تبصره 
  .قابل تغيير خواهد بود) شركت  ومركز متقاضي ( توافق طرفين 


