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چکیده
ــا اســتفاده ی بیشــتر از خدمــات دندانپزشــکی و ســامت دهــان و دنــدان مرتبــط اســت.  ــه بیمــه دندانپزشــکی ب مقدمــه: دسترســی ب
هــدف مطالعــه حاضــر پاســخگویی بــه دو پرســش ذیــل اســت: تمایــل افــراد بــه پرداخــت بــرای بیمــه دندانپزشــکی چــه میــزان اســت 

و چــه عواملــی بــا ایــن تمایــل در ارتبــاط هســتند؟ 
ــای  ــر مبن ــاخته ب ــق س ــنامه محق ــق پرسش ــا از طری ــع آوری داده ه ــت. جم ــی اس ــه ای پیمایش ــر مطالع ــش حاض روش کار: پژوه
دســتورالعمل ارزش گــذاری مشــروط انجــام شــد. از روش ســؤال بــاز بــرای تخمیــن تمایــل بــه پرداخــت در 385 فــرد مراجعه کننــده 
بــه کلینیک هــای دندانپزشــکی شــهر اصفهــان در ســال 1394 اســتفاده شــد. عوامــل مرتبــط بــا میــزان تمایــل بــه پرداخــت از طریــق 

ــد. ــل گردی ــزار STATA 11 تحلی ــتفاده از نرم اف ــا اس ــی و ب ــیون خط رگرس
یافته هــا: میانــه و میانگیــن پیراســته 5% تمایــل بــه پرداخــت ماهانــه هــر عضــو خانــوار بــرای بیمــه خدمــات دندانپزشــکی بــه ترتیــب 
برابــر بــا 10000 ریــال و 156282.4 ریــال محاســبه شــد. نتایــج تحلیــل رگرســیون نشــان  داد کــه افــراد بــالای 40  ســال به صــورت 
معنــا داری تمایــل کمتــری بــه پرداخــت بــرای بیمــه خدمــات دندانپزشــکی داشــتند. ارتبــاط معنــا داری بیــن ســایر متغیرهــای بهداشــتی، 

اقتصــادی و جمعیت شــناختی خانــوار بــا میــزان تمایــل بــه پرداخــت بــرای بیمــه خدمــات دندانپزشــکی مشــاهده نشــد.
نتیجه گیــری: میــزان تمایــل بــه پرداخــت خانوارهــا، راهنمایــی بــرای تعییــن حــق بیمــه خدمــات دندانپزشــکی بــرای سیاســتگذاران 
اســت. بــا توجــه بــه عــدم ارتبــاط متغیرهــای مــدل بــا تمایــل بــه پرداخــت بــرای بیمــه دندانپزشــکی، گســترش ایــن بیمــه نیازمنــد 

سیاســتگذاری دولتــی جهــت افزایــش آگاهــی مــردم نســبت بــه اهمیــت ســامت دهــان و دنــدان می باشــد.
گل واژگان: ارزش گذاری مشروط، تمایل به پرداخت، روش سؤال باز، بیمه خدمات دندانپزشکی، خانوار 

مقدمه 
ــی  ــامت عموم ــک س ــزء لاینف ــدان ج ــان و دن ــامت ده س
ــد کــه  محســوب می شــود. مطالعــات انجــام شــده نشــان داده ان
ــتر از  ــدی بیش ــا بهره من ــکی ب ــه دندانپزش ــه بیم ــی ب دسترس
خدمــات دندانپزشــکی مرتبــط اســت )1-3(. مطالعــه همایــی راد 
ــن  ــا داری را بی ــت و معن و همــکاران در ســال 1391 رابطــه مثب
میــزان پوشــش بیمــه ای خدمــات دندانپزشــکی و تقاضــای 
ــه  ــال 2010، مطالع ــان داد )1(. در س ــکی نش ــات دندانپزش خدم
ــه  ــش بیم ــت پوش ــای تح ــکاران روی خانواده ه ــی1 و هم چوی
مدیکیــد2 آمریــکا نشــان داد کــه افزایــش مزایــای دندانپزشــکی 
ــات  ــدی از خدم ــزان بهره من ــد، می ــدگان مدیکی ــرای بیمه ش ب
ــش داده  ــا 22% افزای ــد را ت دندانپزشــکی در خانوارهــای کم درآم

1 Choi
2 Medicaid

اســت )2(. در ســال 2008 نومــورا3 در مطالعــه خــود اصاحــات 
نظــام ســامت در بیمــه دندانپزشــکی دو کشــور ژاپــن و آلمــان را 
مــورد مقایســه قــرار داد و بــه ایــن نتیجــه رســید کــه همــگام بــا 
افزایــش پوشــش خدمــات دندانپزشــکی کــودکان، بهره منــدی از 
ــی  ــش قابل توجه ــنی افزای ــای س ــن گروه ه ــات در ای ــن خدم ای

یافتــه اســت )3(. 
هزینه هــای  از   %30 پیشــرفته  کشــورهای  از  بســیاری  در 
ــت و 70% را بیمه هــای خصوصــی پرداخــت  دندانپزشــکی را دول
ــی و  ــای دولت ــا بیمه ه ــور م ــود، در کش ــن وج ــا ای ــد؛ ب می کنن
خصوصــی در ایــن زمینــه فعــال نیســتند و ایــن مســئله هزینــه ی 
ــج پیمایــش  ــد )4, 5(. نتای ــل می کن ــه تحمی ــر جامع ــادی را ب زی
هزینــه- درآمــد مرکــز آمــار، ســهم پرداخت هــای دندانپزشــکی 
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ــدود %15,5  ــال 1388 را ح ــامت در س ــای س از کل پرداخت ه
نشــان داد )6(. در ایــن میــان، ســهم پرداخت هــای دندانپزشــکی 
ــه اصلــی  ــی در دو صنــدوق بیمــه پای از کل پرداخت هــای درمان
کــه حــدود 80% جمعیــت کشــور را تحــت پوشــش دارنــد، حــدود 

1% بــوده اســت )7(. 
بــه منظور بررســی ترجیحــات و تقاضاهــای افــراد، اقتصاددانان 
روش هــاي مختلفــی را ارایــه داده انــد کــه ارزش گــذاری 
ــدف  ــده ترین آنهاســت )8, 9(. ه ــناخته ش مشــروط4 یکــی از ش
ــده5  ــان ش ــات بی ــتخراج ترجیح ــروط، اس ــذاری مش از ارزش گ
افــراد بــه زبــان پولــی اســت تــا ایــن طریــق منافــع حاصــل از 
خدمــات و کالاهــا بــه صــورت پولــی مــورد تحلیــل قــرار گیــرد. 
ــه  ــل ب ــی تمای ــرای بررس ــد ب ــروط می توان ــذاری مش ارزش گ
پرداخــت6 یــا تمایــل بــه دریافــت7 اســتفاده شــود. بررســی تمایل 
ــی  ــرای بررس ــا ب ــن روش ه ــی از پرکاربردتری ــت، یک ــه پرداخ ب
ترجیحــات افــراد نســبت بــه دریافــت خدمــات و کالاهــای فاقــد 
بــازار یــا دارای بــازار محــدود اســت. در ایــن روش، پــس از ارایــه 
یــک ســناریو فرضــی بــه مصرف کننــده، مســتقیماً از وی دربــاره 
ــا  ــت کالا ی ــه پرداخــت جهــت دریاف ــش نســبت ب ــزان تمایل می
خدمتــی خــاص ســؤال می شــود. یکــی از ســاده ترین روش هــای 
ــؤال  ــدگان، روش س ــت مصرف کنن ــه پرداخ ــل ب ــتخراج تمای اس
بــاز8 اســت )8(. نصرت نــژاد و همــکاران در ســال 2016 در قالــب 
ــورهای  ــه در کش ــی ک ــات مختلف ــد، مطالع ــرور نظام من ــک م ی
ــه  ــل ب ــبه ی تمای ــون محاس ــن پیرام ــط و پایی ــد متوس ــا درآم ب
پرداخــت بــرای بیمه هــای درمــان انجــام شــده را بررســی 
کردنــد )10(؛ بــا ایــن وجــود هیچ کــدام از ایــن مطالعــات 

ــود )10(. ــات دندانپزشــکی نب ــر بیمــه خدم متمرکــز ب
ــل  ــزان تمای ــی می ــا بررس ــا ب ــد دارد ت ــر قص ــش حاض پژوه
خانوار هــا بــه پرداخــت بــرای پوشــش بیمــه ای خدمــات 
ــن  ــاز و همچنی ــؤال ب ــک س ــتفاده از تکنی ــا اس ــکی ب دندانپزش
ــرای  ــت گذاران ب ــه سیاس ــر آن ب ــر ب ــای مؤث ــن فاکتور ه تعیی
تعییــن حــق بیمــه خدمــات دندانپزشــکی و امــکان ارایــه 
ــه ای  ــر مجموع ــوان زی ــه  عن ــاص، ب ــه ای خ ــش بیم ــن پوش ای
ــوع  ــن موض ــاند. ای ــاری رس ــی، ی ــان تکمیل ــای درم از بیمه ه
ــای  ــه بیمه ه ــت ک ــت اس ــز اهمی ــت حای ــن جه ــژه از ای به وی
ــه عنــوان شــاخه ای از بیمه هــای تجــاری در  درمــان تکمیلــی ب
ــه ای را دارا  ــه پوشــش بیم ــزه ارای ــی انگی ــا در صورت ــران تنه ای
هســتند کــه بــازار مناســب و تمایــل بــه پرداخــت کافــی بــرای 

ــد.  ــته باش ــود داش ــه وج ــطح جامع ــا در س ــات آنه خدم
روش کار 

مطالعــه حاضــر پژوهشــی از نــوع کاربــردی و به لحــاظ ماهیت 
پیمایشــی اســت. داده هــای مــورد نظــر بــر اســاس پرسشــنامه و 

4 Contingent Valuation
5 Stated Preferences
6 Willingness To Pay
7 Willingness To Access
8 Open- ended question

از طریــق مصاحبــه بــا سرپرســتان خانــوار و یــا همسرانشــان بــه 
ــده  ــای مراجعه کنن ــامل خانواره ــاری ش ــه آم ــد. جامع ــت آم دس
ــهر  ــکی در ش ــی دندانپزش ــی و خصوص ــای دولت ــه کلینیک ه ب
ــا در نظــر گرفتــن احتمــال %50  ــه ب ــود. حجــم نمون اصفهــان ب
خریــد بیمــه دندانپزشــکی، ســطح اطمینــان 95% و خطــای قابــل 
قبــول 5%، برابــر 385 خانــوار محاســبه گردیــد. نمونه گیــری بــه 
صــورت خوشــه ای چنــد مرحلــه ای9 و از طریــق مراجعــه بــه 16 
ــه صــورت  ــه ب ــت ک ــی و خصوصــی انجــام گرف ــک دولت کلینی
تصادفــی از بیــن تمامــی کلینیک هــای دندانپزشــکی شــهر 
ــد. نمونه گیــری در زمســتان ســال  اصفهــان انتخــاب شــده بودن
ــق پرسشــنامه ای  ــا از طری 1394 انجــام شــد. جمــع آوری داده ه
انجــام شــد کــه توســط نصرت نــژاد و همــکاران در ســال 2014 
ــنامه  ــر پرسش ــی ب ــزار مبتن ــن اب ــت )11(. ای ــده اس ــی ش طراح
ــذاری مشــروط  ــه دســتورالعمل ارزش گ ــا توجــه ب ــم10 ب ونکتچل
توســط کلــوزه11 و  پایایــی آن  و  روایــی  و  طراحــی شــده 
ــر،  ــش حاض ــت )8, 12, 13(. در پژوه ــده اس ــد ش ــگ12 تأیی لن
ــل  ــر اســاس خدمــات دندانپزشــکی تعدی ســؤالات پرسشــنامه ب
ــادی و  ــران اقتص ــط صاحب نظ ــی آن توس ــپس روای ــد و س ش
دندانپزشــکان ارزیابــی و تاییــد گردیــد. پرسشــنامه شــامل چهــار 
ــت  ــه درخواس ــوط ب ــؤالات مرب ــش اول س ــت؛ بخ ــش اس بخ
ــراي  ــوار ب ــت خان ــده سرپرس ــوان نماین ــه عن ــخ دهندگان ب پاس
ــه  ــات دندانپزشــکي اســت ک ــدي از پوشــش بیمــه خدم بهره من
شــامل 11 ســؤال می باشــد. بخــش دوم، ســناریویی فرضــی از 
نــوع خدمــات تحــت پوشــش بیمــه خدمــات دندانپزشــکی اســت. 
ایــن ســناریو شــامل بســته خدمــات دندانپزشــکی اســت کــه بــا 
ــای  ــه بیمه ه ــه نظــر متخصصــان و کارشناســان آگاه ب ــه ب توج
درمــان انتخــاب شــده و دربردارنــده ی پوشــش هزینه هــای 
ــامل  ــمت ش ــن قس ــت. ای ــی اس ــم و عصب کش ــات ترمی خدم
ــخگویانی  ــه پاس ــوط ب ــؤال اول مرب ــه 5 س ــت ک ــؤال اس 6 س
ــد  ــه خری ــل ب ــه ســناریوی فرضــی تمای ــا توجــه ب اســت کــه ب
ــمت  ــن قس ــؤال اول ای ــد. س ــکی دارن ــه دندانپزش ــش بیم پوش
حداکثــر تمایــل آنهــا بــه پرداخــت را در قالــب ســؤال بــاز مطــرح 
ــه  ــت ک ــخگویانی اس ــه پاس ــوط ب ــم مرب ــؤال شش ــد. س می کن
تمایلــی بــه خریــد ایــن پوشــش بیمــه ای ندارنــد و ایــن پرســش 
در واقــع علــت عــدم تمایــل آنهــا روشــن می کنــد. بخــش ســوم 
ــت  ــوار اس ــامت خان ــت س ــورد وضعی ــؤال در م ــامل 11 س ش
ــش  ــود. بخ ــیده می ش ــان پرس ــا همسرش ــتان ی ــه از سرپرس ک
ــی و  ــت اجتماع ــاره ی وضعی ــؤال درب ــر 10 س ــتمل ب ــر مش آخ
دموگرافیــک خانــوار اســت. از تمامــی پاســخگویان رضایتنامــه ی 
آگاهانــه دریافــت شــد. همچنیــن، مطالعــه توســط کمیتــه اخاق 

ــد. ــد گردی ــوم پزشــکی اصفهــان تایی دانشــگاه عل
بررســی عوامــل مؤثــر بــر حداکثــر تمایــل بــه پرداخــت مبتنــی 

9 Multistage cluster sampling
10 Venktachalam
11 Lang
12 Klose
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مریم معینی و همكاران

ــزار ــرم اف ــوده و از ن ــر روش هــای تحلیــل رگرســیون خطــی ب ب
ــا اســتفاده شــد. ــردازش داده ه STATA 11 جهــت پ

یافته ها
 )SD=1.03( نفــر   3,2 نمونــه  خانوار هــای  بعــد  میانگیــن 
ــن، %66  ــد. همچنی ــرد بودن ــخگو، 42% م ــوده و از کل 385 پاس ب
ــر و 34% در  ــا کمت ــال ی ــنی 40 س ــروه س ــخگویان در گ از پاس
گــروه ســنی بــالای چهــل ســال قــرار داشــته و 88% سرپرســتان 
ــت، 92% از  ــر اس ــه ذک ــد. لازم ب ــاغل بودن ــه ش ــای نمون خانواره
خانوارهــا تحــت پوشــش بیمــه پایــه بــه شــرح زیــر بودنــد: بیمــه 
ــان )23%( و ســایر  ــن اجتماعــی )71%(، بیمــه ســامت ایرانی تأمی
بیمه هــا )6%(. همچنیــن، 25% از خانوارهــا بیمــه تکمیلــی داشــتند 
و 25% از پاســخگویان اظهــار داشــتند کــه حداقــل یکــی از اعضای 
خانواده شــان ســالانه بیــش از یــک بــار بــه دندانپزشــکی مراجعــه 
می کنــد؛ بنابــر اظهــارات پاســخگویان، میانگیــن مراجعــات ســالانه 
 )SD=0.86( ــار ــات دندانپزشــکی بیــش از 2 ب ــرای خدم ــوار ب خان
ــت  ــد وضعی ــد بودن ــخگویان معتق ــوع، 57% از پاس ــود. در مجم ب
ســامت دهــان و دنــدان اعضــای خانواده شــان نامناســب اســت.

جــدول 1 تمایــل خانواده هــا بــه پرداخــت بــرای بیمــه 
ــا  ــل خانواده ه ــد. تمای ــان می ده ــکی را نش ــات دندانپزش خدم
میانگیــن،  مرکــزی  شــاخص های  قالــب  در  پرداخــت  بــه 
میانــه و میانگین هــای پیراســته13 1% و 5% محاســبه شــد. 
ــش  ــور کاه ــه منظ ــته ب ــن پیراس ــه و میانگی ــاخص های میان ش
ــزان  ــد. می ــتفاده گردی ــرت14 اس ــاهدات پ ــی از مش ــورش ناش ت

13  Trimmed Mean
14  Outliers

ــته و  ــاي پیراس ــاس میانگین ه ــر اس ــت ب ــه پرداخ ــب ب تمای
ــد  ــرت دارن ــر پ ــه مقادی ــبت ب ــري نس ــیت کمت ــه حساس میان
و قابلیــت تعمیم پذیــري بیشــتري دارد. میــزان تمایــل بــه 
پرداخــت بــر حســب شــاخص های میانــه و میانگین هــای 
پیراســته کاهــش داشــت. میانگیــن پیراســته 5% و میانــه تمایــل 
بــه پرداخــت نســبت بــه میانگیــن بــه ترتیــب 16% و 46% کمتــر 
ــر حســب  ــه پرداخــت ب ــر تمایــل ب ــود. ایــن تفــاوت در مقادی ب
مقادیــر  نشــان دهنده ی  مختلــف  مرکــزی  شــاخص های 
ــت در  ــه پرداخ ــل ب ــرای تمای ــالا ب ــبتا ب ــده نس ــزارش ش گ
ــل رگرســیون  ــج حاصــل از تحلی ــن پاســخگویان اســت. نتای بی
ــا تمایــل بــه پرداخــت  خطــی بــرای بررســی عوامــل مرتبــط ب
ماهانــه بــرای بیمــه خدمــات دندانپزشــکی در جــدول 2 نشــان 
ــان متغیرهــای توضیحــی وارد شــده در  داده شــده اســت. از می
ــادار  ــر ســن پاســخگو معن ــا متغی ــیون خطــی، تنه ــدل رگرس م
ــتر از 50  ــال و بیش ــنی 50-41 س ــای س ــراد گروه ه ــود. اف ب
ســال نســبت بــه افــراد گــروه ســنی کمتــر از 30 ســال تمایــل 
کمتــری بــه پرداخــت بــرای خریــد بیمــه خدمــات دندانپزشــکی 
ــادار  ــده معن ــی ش ــی بررس ــای توضیح ــایر متغیره ــتند. س داش
ــض  ــال نق ــت15 احتم ــخیصی وای ــون تش ــج آزم ــد. نتای نبودن
ــا  فــرض کاســیک همســانی واریانــس در مــدل را رد کــرد. ب
ــدل،  ــای توضیحــی م ــر متغیره ــودن اکث ــادار نب ــه معن ــه ب توج
بــه منظــور بررســی بیشــتر، مــدل رگرســیون بــه صــورت روش 
ــه  ــد ک ــرازش ش ــرو( 16 ب ــه گام )پس ــی گام ب ــیون حذف رگرس

ــرد.  ــد ک ــه را تایی ــدل اولی ــج م نتای
15  White Test
16  Backward Stepwise Regression

جدول 1- تمايل به پرداخت ماهیانه به ازای هر عضو خانوار

میانهمیانگین پیراسته )5%(میانگین پیراسته )1%(میانگیندامنه تغییرات

0-500000**186571.4 **

 )306566.5( **

170527.7** 156282.4**100000**

0-13.69***5.11***4.67***4.28***2.74***

*خطای معیار، ** بر حسب واحد پولی ریال، *** بر حسب واحد پولی دلار آمریکا

جدول 2- نتايج تحلیل رگرسیون برای عوامل مرتبط با تمايل خانواده به پرداخت برای بیمه خدمات دندانپزشکی

فاصله اطمینانضریب )P-value(متغیرها

5620.013-0.2731595.808(2012.103-تعداد اعضای خانوار

بیمه پایه

--فاقد بیمه
9300.689-15215.79  )0.635(2957.553بیمه تامین اجتماعی
10032.9116922.64)0.615(3444.868بیمه سامت ایرانیان

27689.43-0.3519851.383(8919.025-سایر بیمه ها

13 Trimmed Mean
14 Outliers

15 White Test
16 Backward Stepwise Regression
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مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

بیمه تکمیلی
--دارد

2145.512-13207.59 )0.157(5531.04ندارد

وضعیت سلامت دهان و دندان اعضای 
خانوار

--خیلی خوب

21677.04-15130.94)0.727(3273.048-خوب 
15700.51-21044.38 )0.775(2671.933نامناسب

دفعات مراجعه اعضای خانواده به 
دندانپزشکی 

--یک بار در سال
10039.6-5088.933)0.678(1745.052بیش از یک بار در سال

سطح تحصیلات سرپرست خانوار

--کمتر از دیپلم
4551.451-10955.38)0.417(3201.964دیپلم

9521.285-10226.23  )0.944(352.4737تحصیات دانشگاهی

وضعیت اشتغال سرپرست خانوار

--شاغل
23914.99-19622.49)0.846(2146.252-خانه دار

18042.74-21046.39)0.880(1501.824-بیکار
12117.43-17683.32 )0.714(2782.944بازنشسته

سن سرپرست خانوار بر حسب سال

30-21--
40-31-3021.502)0.473(5250.775-11293.78
50-41-12011.92)0.024( *-1617.372-22406.47

26686.61-2363.919-* )0.017(14525.27-بیش از 50 

مخارج خانوار

--کمتر از 5 میلیون ریال
55617.41-66941.87)0.856(5662.232بین 5 تا 10 میلیون ریال

52548.55-67464.27)0.807(7457.86بین 10 تا  20 میلیون ریال
50118.18-69589.23)0.749(9735.528بالای 20 میلیون ریال

R-squared=0.11

Adj R-squared =0.05
*P-value<0.05 

بحث 
ــل  ــه در کشــور اســت کــه تمای ــن مطالع مطالعــه حاضــر اولی
ــر اســاس  ــات دندانپزشــکی را ب ــرای بیمــه خدم ــه پرداخــت ب ب
روش ســؤال بــاز در نمونــه ای از خانوارهــای شــهر اصفهــان کــه 
در زمســتان ســال 1394 مــورد پرســش قــرار گرفتنــد؛ بررســی 

کــرده اســت.
ــه ازای  ــه ب ــای نمون ــه در خانواره ــه پرداخــت ماهان ــل ب تمای
ــال  ــر 186571.4 ری ــن حداکث ــه بی ــن مطالع ــو در ای ــر عض ه
ــر  ــال )ب ــن( و حداقــل 100000 ری ــر اســاس شــاخص میانگی )ب
ــاً  ــه ترتیــب تقریب ــه( محاســبه شــد کــه ب اســاس شــاخص میان
دلار  قیمــت  حســب  بــر  دلار،   2.74 و  دلار   5.11 معــادل 
ــرخ  ــاس ن ــر اس ــل ب ــس از تعدی ــوده و پ ــتان 1394 ب در زمس
مبادلــه برابــری قــدرت خریــد17، برابــر بــا 17.5دلار و 9.38 دلار 
ــال 2015 در  ــکاران در س ــازا18 و هم ــه ورن ــد. در مطالع می باش

17 Purchasing Power Parity
18 Vernazza

ــه  ــرای بیم ــت ب ــه پرداخ ــل ب ــدار تمای ــن مق ــتان، میانگی انگلس
ــه  ــادل 96 دلار ب ــدان مع ــیدگی دن ــگیری از پوس ــات پیش خدم
ــادل 87.3 دلار  ــه مع ــد ک ــبه ش ــاه محاس ــرد در م ــر ف ازای ه
ــد )14(.  ــد می باش ــدرت خری ــری ق ــه براب ــرخ مبادل ــه ازای ن ب
در مطالعــه آگســتی19 و همــکاران در ســال 2014 کــه روی 
ــل  ــد، تمای ــام ش ــهروندایتالیایی انج ــامل 107 ش ــه ای ش نمون
ــه  ــرد و ب ــر ف ــه ازای ه ــم ب ــات ترمی ــرای خدم ــت ب ــه پرداخ ب
ــادل  ــادل 1136 دلار محاســبه شــد کــه مع صــورت ســالانه مع
ــد )15(. در  ــد می باش ــدرت خری ــری ق ــه ازای براب 1363 دلار ب
مطالعــه ی عســگري و همــکاران، تمایــل بــه پرداخــت خانوارهــا 
ــتایي  ــق روس ــواده از مناط ــم 2139 خان ــه حج ــه اي ب در نمون
کشــور بــرآورد و تخمیــن زده شــد. بــر اســاس نتایــج بــه دســت 
آمــده، خانوارهــاي روســتایي کشــور مایــل بودنــد کــه بــه طــور 
ــوار  ــه ازای کل خان ــال )1.7دلار( ب ــه 20240 ری ــط ماهان متوس

19 Augusti
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ــن  ــوند. ای ــد ش ــي بهره من ــات درمان ــه خدم ــا از بیم ــد ت بپردازن
تمایــل بــه پرداخــت در مناطــق مختلــف کشــور یکســان نبــوده و 
حداکثــر اختــاف بیــن مناطــق بــه 7000 ریــال می رســد )16(. 
ــژاد و همــکاران در ســال 2014 در پژوهشــی  همچنیــن نصرت ن
ــرای بیمه هــای اجتماعــی در  ــه پرداخــت ب ــل ب ــوان تمای ــا عن ب
ــوار  ــه ای شــامل 300 نفــر سرپرســت خان ــران، کــه روی نمون ای
ــتفاده از روش  ــا اس ــد، ب ــام ش ــران انج ــتان های ای ــام اس در تم
ــت در  ــه پرداخ ــل ب ــط تمای ــزان متوس ــی20، می ــدی دوجه دوبع
خانوارهــای ایــران بــرای پوشــش بیمــه اجتماعــی ســامت را بــه 
ازای هــر فــرد در هــر مــاه 137000 ریــال )5.5 دلار( محاســبه 
ــوان نتیجــه گرفــت کــه ترجیحــات  ــد )11(. بنابرایــن می ت کردن
ــه ای  ــش های بیم ــرای پوش ــا ب ــای آنه ــوی تقاض ــراد و الگ اف
ــای  ــف تفاوت ه ــی مختل ــای زمان ــع و دوره ه ــف در جوام مختل
ــه  ــن تقاضــا )از جمل ــی ای ــزوم بررس ــر ل ــه بیانگ ــادی دارد ک زی
میــزان تمایــل بــه پرداخــت( در جوامــع مختلــف پیــش از ارایــه 

ــت. ــف اس ــه ای مختل ــش های بیم پوش
ــدام  ــه هیچ ک ــان داد ک ــی نش ــیون خط ــل رگرس ــج تحلی نتای
از متغیرهــای توضیحــی بررســی شــده در مــدل رگرســیون، بــه 
ــالای  ــروه ســنی ب ــراد گ ــادار نیســتند. اف ــر ســن، معن ــز متغی ج
ــات  ــه خدم ــرای بیم ــری ب ــت کمت ــه پرداخ ــل ب ــال تمای 40 س
ــه افــراد کمتــر از 30 ســال داشــتند کــه  دندانپزشــکی نســبت ب
نشــان می دهــد در ســنین بــالا تمایــل بــرای پوشــش بیمــه ای 
ــه  ــک توجی ــد. ی ــات پیشــگیری و ترمیمــی کاهــش می یاب خدم
ــان  ــامت ده ــه س ــی ب ــد بی توجه ــه می توان ــن یافت ــرای ای ب
ــود  ــث می ش ــا باع ــه نهایت ــد ک ــی باش ــنین جوان ــدان در س و دن
ــوده و مــورد تقاضــای  ــر نب ــالا مؤث خدمــات ترمیمــی در ســن ب
افــراد جامعــه نباشــد. نتایــج مطالعــات قبلــی در ایــران و 
ــا وضعیــت اقتصــادی مشــابه نیــز نشــان می دهــد  کشــورهای ب
ــای  ــرای بیمه ه ــت ب ــه پرداخ ــل ب ــا تمای ــدودی ب ــل مح عوام
درمــان ارتبــاط معنــادار دارنــد و البتــه متغیرهــای مــورد بررســی 
هــم ارتبــاط متضــادی بــا تمایــل بــه پرداخــت بــرای بیمه هــای 
ــرور  ــج م ــد.  نتای ــان داده ان ــف  نش ــالات مختل ــان را در مق درم
ــان  ــال 2014 نش ــکاران در س ــژاد و هم ــرت ن ــد نص ــام من نظ
ــورهای  ــان در کش ــای درم ــرای بیمه ه ــل ب ــن تمای ــه بی داد ک
ــطح  ــوار، س ــد خان ــش بع ــن، و افزای ــط و پایی ــد متوس ــا درآم ب
ــی  ــه منف ــن رابط ــا س ــت و ب ــه مثب ــد رابط ــات و در آم تحصی
ــژاد و  ــط نصرت ن ــر توس ــه ی دیگ ــت )10(. در مطالع ــرار اس برق
ــای  ــب از خانواره ــه ای منتخ ــال 2016 در نمون ــکاران در س هم
ایرانــی مشــخص شــد کــه تنهــا متغیرهــای تحصیــات، درآمــد 
ــت  ــه پرداخ ــل ب ــر تمای ــوار ب ــتان خان ــغل سرپرس ــوار و ش خان
ــا دار داشــته و ســایر متغیرهــای  ــر معن ــی تأثی ــرای بیمــه درمان ب
ــاداری  ــر معن بهداشــتی، دموگرافیــک و اقتصادی-اجتماعــی تأثی
ــته اند  ــان نداش ــای درم ــرای بیمه ه ــت ب ــه پرداخ ــل ب ــر تمای ب
 2014 ســال  در  همــکاران  و  نصرت نــژاد  همچنیــن   .)17(

20 Double Bounded Dichotomous Choice

ــه ایــن نتیجــه  ــه ای از شــهروندان تهرانــی ب ــا مطالعــه ی نمون ب
رســیدند کــه احتمــال تقاضــای بیمــه خصوصــی بــا ســن افــراد 

ــی دارد )18(.  ــه منف رابط
نتایــج مطالعــه کاکویــی و همــکاران در ســال 1388 در 
ــدان،  شــهر کرمــان نشــان داد کــه بیشــترین علــل کشــیدن دن
ــودن  ــر ب ــم ترمیم پذی ــار علی رغ ــرار بیم ــا اص ــیدگي و ی پوس
ــه  ــابه ک ــه مش ــک مطالع ــج ی ــن نتای ــت )19(. همچنی آن اس
ــام  ــال 1381 بــه انج ــکاران در س ــکندرزاده و هم ــط اس توس
رســید بیانگــر موفــق نبــودن سیاســتگذاري ها در راســتای 
ــا  ــان ب ــن، همزم ــدان اســت )19(. بنابرای ــظ دن ــداري و حف نگه
گســترش بیمــه خدمــات دندانپزشــکی، ارتقــاء برنامه هــاي 
ــکی  ــواد دندانپزش ــود س ــاي دوره اي، و بهب ــگیري، معاینه ه پیش
ــدان ایفــا  نقــش مهمــی در ارتقــاء ســطح بهداشــت دهــان و دن
ــه ای و  ــات بیم ــش خدم ــترش پوش ــا گس ــه ب ــد. چنانچ می کن
ــامت  ــه س ــبت ب ــا نس ــی خانواده ه ــش آگاه ــن افزای همچنی
ــم  ــه منظ ــات و معاین ــزه مراجع ــکان و انگی ــدان، ام ــان و دن ده
ــان و  ــکات ده ــا و مش ــع بیماری ه ــه موق ــخیص ب ــت تش جه
دنــدان در مراحــل اولیــه فراهــم گــردد، هزینــه  ی کمتــری بــه 
ــده و  ــل ش ــه ای تحمی ــرکت های بیم ــن ش ــا و همچنی خانواره

ــد.  ــاء می یاب ــز ارتق ــدان نی ــان و دن ــامت ده ــطح س س
نتیجه گیری 

میــزان تمایــل خانواده هــا بــه پرداخــت بــرای خدمــات 
خدمــات  بیمــه  حــق  تعییــن  بــرای  راهنمایــی  بیمــه ای، 
ــدم  ــه ع ــه ب ــا توج ــتگذاران اســت. ب ــرای سیاس ــکی ب دندانپزش
ــرای بیمــه  ــه پرداخــت ب ــل ب ــا تمای ــاط متغیرهــای مــدل ب ارتب
دندانپزشــکی، گســترش ایــن بیمــه نیازمنــد سیاســتگذاری دولتی 
در راســتای افزایــش آگاهــی مــردم نســبت بــه اهمیــت ســامت 

دهــان و دنــدان می باشــد.
کاربرد تصمیم های مرتبط با سیاستگذاری در 

نظام سلامت 
بــر پایــه نتایــج ایــن پژوهــش، میانگیــن حداکثــر مقــدار تمایل 
بــه پرداخــت می توانــد بــه عنــوان ابــزاری ابتدایــی بــرای تعییــن 
حــق بیمــه خدمــات دندانپزشــکی بــرای سیاســتگذاران در نظــر 
گرفتــه شــود. همچنیــن، نتایــج حاصلــه نشــان داد کــه تفــاوت 
ــت  ــیت سرپرس ــتغال، جنس ــت اش ــدی، وضعی ــی، درآم تحصیل
ــوار  ــاي خان ــدان اعض ــان و دن ــامت ده ــت س ــوار و وضعی خان
ــات  ــرای پوشــش بیمــه خدم ــه پرداخــت ب ــل ب ــزان تمای ــا می ب
دندانپزشــکی رابطــه معنــاداری نــدارد. بنابرایــن، گســترش 
ــزی در  ــد برنامه ری ــکی نیازمن ــات دندانپزش ــه خدم ــش بیم پوش
ــامت  ــت س ــه اهمی ــبت ب ــردم نس ــی م ــش آگاه ــت افزای جه
دهــان و دنــدان و ارتقــاء ســواد دندانپزشــکی اســت. بــا افزایــش 
ــدان و در  ــه ســامت دهــان و دن توجــه افــراد جامعــه نســبت ب
ــل  ــم در مراح ــگیری و ترمی ــای پیش ــش هزینه ه ــورت پوش ص
ــاه و ســامتی  ــش ســطح رف ــن افزای ــه، ضم ــه توســط بیم اولی
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مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

خانوارهــا در ســطح دهــان و دنــدان، از هــدر رفــت منابــع مالــی 
ــش  ــترش پوش ــود. گس ــری می ش ــه ای جلوگی ــرکت های بیم ش
بیمه هــای دندانپزشــکی همچنیــن می توانــد بــا توزیــع ریســک، 
ــن  ــا ای ــد. ب ــا را کاهــش ده ــل بیمه ه ــن قبی ــه ای ــه ی ارای هزین
وجــود، مطالعــه حاضــر در نمونــه ای محــدود در شــهر اصفهــان 
انجــام شــده و بــر همیــن اســاس نتایــج آن قابــل تعمیــم بــه کل 
ــر جهــت  ــه نتایــج کامل ت ــی نمی باشــد. دســتیابی ب جامعــه ایران

ــات مشــابه در  ــق مســتلزم انجــام مطالع ــتگذاری های دقی سیاس
ــی کشــور اســت. ــایر مناطــق جغرافیای ــر در س ــای دیگ نمونه ه

تشکر و قدرداني
ــات  ــوم پزشــکي و خدم ــت دانشــگاه عل ــا حمای ــه ب ــن مقال ای
اســت.  رســیده  انجــام  بــه  اصفهــان  درمانــي  بهداشــتی 
نویســندگان مقالــه از همــکاری ایــن دانشــگاه در انجــام تحقیــق 

می نماینــد. قدردانــی 
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Households’ Willingness to Pay for Dental Insurance:
 Application of Open-ended Question Method
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Abstract
Objective: Access to dental insurance is related to the utilization of more dental services and better oral and 
dental health. The current study aimed at addressing the 2 following questions: how much are the premium 
households willing to pay for dental insurance, and which factors are associated with their willingness to pay 
for this insurance coverage.
Method: In the current survey study, data were collected through a self-reporting questionnaire based on 
the contingent valuation method. The open-ended question method was applied to elicit willingness to pay in a 
sample of 385 respondents attending Isfahan dental clinics, Iran, in 2015. The linear regression approach was 
used to address factors related to willingness to pay for dental insurance. Data analysis was performed using 
Stata version 11.
Result: The median and 5% trimmed mean of willingness to pay for dental insurance per person per month 
was $US 2.74 and 51.10, respectively. The result of regression analysis indicted that the subjects older than 
40 revealed significantly less willingness to pay for dental insurance. No significant association was found 
between willingness to pay for dental insurance and variables of households’ health status, households’ 
economic status, as well as households’ demographic characteristics.
Conclusions: From a policy point of view, willingness to pay can be used as a guide to set a premium for 
dental insurance. Almost all potential factors made no contribution to willingness to pay. Thus, in order to 
expand this insurance coverage, government policies should be adopted to improve people awareness about 
oral and dental health.
Keywords: Contingent Valuation; Willingness to Pay; Open-ended Question Method; Dental Insurance; 
Household
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