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چكیده
مقدمــه: مشــارکت ناعادلانــه مالــی مــردم و پرداخت هــای مســتقیم از جیــب کــه متناســب بــا تــوان پرداخــت آن هــا نباشــد، نــه تنهــا 
موجــب می شــود خانوارهــای بیشــتری در گــروه مواجــه بــا هزینه هــای کمرشــکن ســامتی قــرار گیرنــد، بلکــه ممکــن اســت برخــی 
خانوارهــا بــه خاطــر ناتوانــی در پرداخــت ایــن هزینه هــا بــه زیــر خــط فقــر ســقوط کننــد. ایــن مطالعــه بــا هــدف بررســی دقیــق 
وضعیــت عدالــت و برابــری در تأمیــن مالــی هزینه هــای ســامت در ســطح کل کشــور و همچنیــن بــه تفکیــک پنــج بیســتک هزینــه ای 

انجــام گرفتــه اســت. 
ــا،  ــی خانواره ــارکت مال ــت در مش ــاخص عدال ــتفاده از ش ــا اس ــی ب ــک جهان ــرد بان ــاس رویک ــه براس ــن مطالع  روش کار: در ای
ــن  ــت در تأمی ــرزا، عدال ــای فق ــن شــاخص درصــد هزینه ه ــای کمرشــکن و همچنی ــا هزینه ه ــای مواجــه ب شــاخص درصــد خانواره
مالــی هزینه هــای ســامت طــی ســال های منتخــب بررســی شــد. بــه همیــن منظــور، از داده هــای پیمایــش هزینــه- درآمــد خانوارهــای 

)شــهری( طــی ســال های 1394-1363 مرکــز آمــار ایــران اســتفاده شــد.
یافته هــا: شــاخص عدالــت در مشــارکت مالــی خانوارهــا طــی ســال های منتخــب نوســاناتی جزیــی داشــته اســت. درصــد خانوارهــای 
ــش  ــال های منتخــب کاه ــی س ــرزا ط ــای فق ــا هزینه ه ــه ب ــای مواج ــا درصــد خانواره ــش ام ــکن افزای ــای کمرش ــا هزینه ه ــه ب مواج
یافــت. بیســتک پنجــم هزینــه ای شــاهد بیش تریــن درصــد خانوارهــای مواجــه بــا هزینه هــای کمرشــکن و کمتریــن میــزان عدالــت و 

ــود.  ــا هزینه هــای فقــرزا ب ــزان مواجــه ب ــن می بیســتک اول شــاهد بیش تری
ــی در مشــارکت  ــش بی عدالت ــن افزای ــای کمرشــکن و همچنی ــا هزینه ه ــای مواجــه ب ــد افزایشــی درصــد خانواره ــری: رون نتیجه گی
ــی در  ــوده و مشــارکت مال ــر نب ــه حــد کافــی مؤث ــی خانوارهــا نشــان داد کــه برنامه هــای اجــرا شــده طــی ســال های منتخــب ب مال
ــد در راســتای  ــان کــه بای ــد نشــده اســت، درنتیجــه نظــام ســامت نتوانســته اســت آن چن ــی هدفمن ــه خوب پرداخت هــای ســامتی ب

ــد.  ــل کن ــای کمرشــکن عم ــر هزینه ه ــا در براب حفاظــت از خانواره
گل واژگان: عدالت در مشارکت مالی سامت، هزینه های کمرشکن، هزینه های فقرزا.

مقدمه
ســامت یکــی از محورهای توســعه پایــدار و بخــش جداناپذیر 
 توســعه بــرای کیفیت زندگــی و ارتقای آن محســوب می گردد )1(. 
در واقــع ســامت یــك پروســه چنــد محــوری و در عیــن 
ــیاری در  ــل بس ــی عوام ــه از طرف ــت ک ــم اس ــیار مه ــال بس ح
ــام  ــارکت تم ــل مش ــد و حاص ــش دارن ــداوم آن نق ــاد و ت ایج
ــر  ــرف دیگ ــت و از ط ــه اس ــك جامع ــی ی ــتگاه های اجرای دس
تأثیــر قابل توجهــی بــر ســایر بخش هــای جامعــه دارد )2(. 
ــدی  ــاخص کلی ــه ش ــی از س ــوان یک ــامت به عن ــاخص س ش
در توســعه انســانی اســت کــه بــه نقــش زیربنایــی ســامت در 
ــل  ــن عوام ــامت از مهم تری ــاره دارد. س ــورها اش ــعه کش توس
ــای وی  ــم توانمندی ه ــزای مه ــوده و از اج ــی انســان ب در زندگ
ــذا یکــی از اهــداف بخــش ســامت  محســوب می گــردد )3(. ل
ــری از اثرگــذاری نابرابرهــای اقتصــادی-  هــر جامعــه ای جلوگی

ــا آن  ــط ب ــراد و هزینه هــای مرتب ــرروی ســامت اف اجتماعــی ب
ــت )22(.  اس

بایــد در نظــر داشــت کــه بیــن وضعیــت اقتصــادی- اجتماعــی 
ــود  ــه وج ــی دو طرف ــامتی، علیت ــر( و س ــد فق ــب )مانن نامناس
ســامتی  نامناســب،  -اجتماعــی  اقتصــادی  وضعیــت  دارد؛ 
ــز  ــامتی نی ــکات س ــد و مش ــکل می کن ــار مش ــراد را دچ اف
ــارت  ــه عب ــر و ب ــداری فق ــت و پای ــبب تثبی ــود س ــه خ ــه نوب ب
ــود. از  ــی می ش ــادی- اجتماع ــب اقتص ــت نامناس ــر وضعی دیگ
ــی در کل  ــادی -اجتماع ــای اقتص ــری، نابرابری ه ــر نابراب منظ
جامعــه، شــاخص های ســامت را دچــار آســیب می کنــد و 
ــر  ــامت، فق ــش س ــی در بخ ــادی -اجتماع ــای اقتص نابرابری ه
ــد در  ــذا بای ــد )4(. ل ــق می بخش ــه را تعمی ــری کل جامع و نابراب
نظــر داشــت کــه بخــش بهداشــت و درمــان به عنــوان یکــی از 
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مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

ــر قابل توجهــی  ــه، تأثی ــی در جامع ــن بخش هــای خدمات مهم تری
ــه دارد.  ــر1 در جامع ــدان فق ــا فق ــود ی در وج

بخــش،  ایــن  در  خدمــات  بــالای  هزینه هــای  به دلیــل 
ــه  ــراد تحــت پوشــش جامع ــت از اف ــه روش حمای ــی ب بی توجه
باعــث خواهــد شــد کــه در بســیاری از مــوارد بحرانــی، کانــون 
ــر  ــمت فق ــه س ــی ب ــار مال ــك فش ــت ی ــواده تح اقتصــادی خان
ــروی  ــروج نی ــه خ ــرف ب ــك ط ــئله از ی ــن مس ــش رود. ای پی
ــر  ــرف دیگ ــد و از ط ــد انجامی ــه خواه ــالم از جامع ــانی س انس
بــه تعــداد خانوارهــای فقیــر در کشــور خواهــد افــزود )5(. 
ســقوط افــراد و خانوارهــا بــه زیــر خــط فقــر بــه جهــت تحمــل 
ــش  ــی بخ ــای اجتماع ــه بحران ه ــامت ازجمل ــای س هزینه ه
ــه  ــف ب ــت گذاران موظ ــه سیاس ــود ک ــوب می ش ــامت محس س
ــتند )4(. از  ــری از آن هس ــت جلوگی ــزی جه ــه و برنامه ری توج
ــد  ــز می توان ــاری نی ــامتی و بیم ــکات س ــر، مش ــوی دیگ س
منجــر بــه فقــر و مشــکات اقتصــادی افــراد شــود. ایــن رابطــه 
ــی و  ــق بی عدالت ــدید و تعمی ــه تش ــر ب ــد منج ــه می توان دوطرف

ــردد. ــاد گ ــری در کل اقتص نابراب
بحــث پیرامــون اثــر مبالــغ پرداخــت از جیــب روی پیامدهــای 
فقــر و ســامت بــه حــدی زیــاد بــود کــه در ســال 2005 
ــب  ــی را تصوی ــی راه حل ــت جهان ــازمان بهداش ــت گزاران س سیاس
ــا  ــد ت ــویق نمودن ــورها را تش ــب آن کش ــه موج ــه ب ــد ک کردن
ــه  ــد ک ــعه دهن ــامت را توس ــی س ــن مال ــتم هایی از تأمی سیس
هــدف آن هــا پوشــش جامــع خدمــات ارتقاء ســامت، پیشــگیری، 
درمانــی و توانبخشــی مــردم بــا هزینه هــای قابــل پرداخــت باشــد 
)6(. لــذا یکــی از اهــداف اصلــی نظــام ســامت، تأمیــن عدالــت 
ــای  ــر هزینه ه ــا در براب ــت از خانواره ــی و حمای ــارکت مال در مش
ــه  ــای مواج ــاندن گروه ه ــل رس ــه حداق ــی و ب ــتی و درمان بهداش
ــردم  ــه م ــارکت ناعادلان ــت. مش ــکن اس ــای کمرش ــا هزینه ه ب
ــه  ــب ک ــای از جی ــای ســامت و پرداختی ه در پرداخــت هزینه ه
ــود  ــب می ش ــا موج ــد، نه تنه ــت نباش ــوان پرداخ ــا ت ــب ب متناس
هزینه هــای  بــا  مواجــه  گــروه  در  بیش تــری  خانوارهــای 
کمرشــکن قــرار گیرنــد، بلکــه ممکــن اســت بــه خاطــر ناتوانی در 
پرداخــت ایــن هزینه هــا توســط برخــی خانوارهــا باعــث ســقوط 

ــر خــط فقــر شــود )7(.  ــه زی ــان ب آن
جمهــوري اســامی ایــران اقدامــات زیــادي را در زمینــه 
ــامت  ــده ی س ــی تعیین کنن ــل اجتماع ــایی عوام درك و شناس
ــش  ــا کاه ــذف ی ــور ح ــات به منظ ــراي مداخ ــی و اج و طراح
ــش  ــتاي کاه ــامت در راس ــر س ــل ب ــن عوام ــی ای ــر منف تأثی
نابرابري هــا، محرومیت زدایــی و توســـعه ی عدالــت در ســـامت 
طــی ســال هاي پــس از انقــاب اســامی انجــام داده اســـت. در 
ایــن راســتا در پنــج برنامــه ی توســعه بعــد از انقــاب مصوباتــی 
ــود  ــامت وج ــش س ــت در بخ ــری و عدال ــاد براب ــص ایج مخت

ــه شــرح زیــر می باشــند: ــد کــه ب دارن
ــاز  ــعه در دوره 1368 -1372 آغـ ــاله اول توس ــه ی 5 س برنام
ــوزون  ــع نامـ ــی و توزی ــات بهداشــتی درمان ــود امکان ــد. کمب شـ

1 Poverty

انســانی گــروه پزشــکی و  امکانـــات و منابــع فیزیکــی و 
ــا  ــد ت ــبب ش ــی س ــتی و درمان ــات بهداش ــدگان خدم ارایه دهن
تکمیــل شــبکه خدمات رســانی و بهبــود اســتانداردهای بهداشــت 
ــه  ــون برنام ــرد )30(. در قان ــرار گی ــتور کار قـ ــان در دسـ و درم
دوم توســعه )1374-1378( تأمیــن بهداشــت عمومي و گســترش 
ــه  ــن برنام ــی ایـ ــاي اساسـ ــزء خط مشـي هـ ــي ج ــه همگان بیم
آورده شـــده بود.  در قانون برنامه ســـوم توســـعه )1383-1379( 
ــات  ــه خدم ــی در ارای ــت توزیع ــث عدال ــه بح ــدی بـ ــه ج توج
درمان بســتری متناســب بـــا نیاز در نقـــاط مختلـــف کشـــورشد، 
همچنیـــن بـــازار دارو بــرای اولیــن بــار در برنامه هــای توســـعه 
مدنظــر قــرار گرفت، بـــه ایـــن ترتیب کـــه رویکردهــای حمایتی 

ــد.  کاهــش یاب
فصــل هفتــم برنامــه چهــارم توســعه )1388-1384( بــه 
ــون  ــن قان موضــوع ســامت اختصــاص داشــت. در مــاده 90 ای
ــن  ــردم در تأمی ــه م ــارکت عادلان ــث مش ــار بح ــن ب ــرای اولی ب
منابــع در بخــش ســامت بــه میــان آمــد و مقــرر شــــد 
»شــــاخص مشــــارکت عادلانــه مــردم« بــه 90% ارتقــاء یابــد 
و ســهم مــردم از هزینه هــای ســامت از 30% افزایـــش نیابــد و 
ــل تحمــل  ــزان خانوارهــای آســیب پذیر از هزینه هــای غیرقاب می
ــه پنجــم توســعه )1390- ــد. برنام ــه 1% کاهــش یاب ســامت ب

ــت های  ــید. در سیاس ــب رس ــه تصوی ــال 1389 ب 1394( در س
ــی برنامــه پنجــم توســعه مــواردی چــون افزایــش ســامت  کل
ــان  ــرد انس ــر رویک ــد بـ ــوزان، تأکی ــی دانش آم ــسمی و روح جـ
ــای شــاخص های ســامت  ــه، ارتق ســالم و ســامت همــه جانب
ــمی و روحــی،  ــط و بهداشــت جسـ ــذا، محی ــت غـ ــوا، امنیـ هـ
ــامت،  ــای س ــد کننده ه ــی تهدی ــرات و آلودگ ــش مخاط کاه
توســعه کمــی و کیفــی بیمه هــای ســامت و ایجــاد بــازار 
رقابتــی بــرای بیمه هــای خدمــات درمانــی و ارتقــا و هماهنگــی 

ــود )30(.  ــده ب ــعه ای آم ــداف توس ــان اه می
مطالعــات تجربــی متعــددی جهــت اندازه گیــری شــاخص های 
ــل  ــایی عوام ــامتی و شناس ــای س ــن هزینه ه ــت در تأمی عدال
ــر آن صــورت گرفتــه اســت کــه  ــر ب اقتصــادی- اجتماعــی مؤث

برخــی از آن هــا بــه شــرح زیــر اســت:
ــال  ـ  ــکاران در س ــم2 و هم ــط یاردی ــه توس ــه ای در ترکی مطالع

ــوار  ــای خان ــه از داده ه ــن مطالع ــت. در ای ــام گرف 2010 انج
ــامت و  ــذا، س ــارج غ ــامل مخ ــال 2006، ش ــه س ــوط ب مرب
پرداخت هــای مســتقیم از جیــب بابــت دریافــت خدمــات 
ســامتی، بــه تفکیــك شــهر و روســتا اســتفاده شــده اســت. 
حجــم نمونــه شــهری 5930 و روســتایی 2628 خانــوار 
می باشــد. هــدف از ایــن مطالعــه، محاســبه نســبت خانوارهــای 
ــی کــه  ــا هزینه هــای کمرشــکن و درصــد خانوارهای مواجــه ب
بــه خاطــر ایــن هزینه هــا فقیــر می شــوند، بــود. نتایــج 
ــا هزینه هــای  نشــان دادنــد کــه نســبت خانوارهــای مواجــه ب
کمرشــکن در ســال 2006، 0/6% و نســبت خانوارهــای مواجــه 
ــه تفکیــك بیســتك های درآمــدی  ــا هزینه هــای اســف بار ب ب
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ــن %0/5، %0/9، %0/6،  ــا ثروتمندتری ــن ت ــب از فقیرتری به ترتی
ــه  ــا هزین ــه ب ــای مواج ــد خانواره ــت. درص 0/5% و 0/5% اس
ــب  ــه ترتی ــای بیســتك اول و دوم ب ــرزا3 در خانواره ــای فق ه
1/7 و 0/1 درصــد و در مجمــوع 0/4 درصــد می باشــد )8(.

همچنیــن شــهروات4 و همــکاران )2011( مطالعــه ای در کشــور  ـ 
ــودن  ــر ب ــا مخــارج مســتقیم از جیــب و فقی ــد در رابطــه ب هن
ــد  ــردم هن ــه 5/3% از م ــان داد ک ــج نش ــد. نتای ــام دادن انج
ــای  ــا هزینه ه ــردم ب ــد و 5% از م ــرار دارن ــر ق ــط فق ــر خ زی
کمرشــکن مواجــه هســتند. ایــن مطالعــه نشــان داد در 
ــتری  ــت بس ــب باب ــتقیم از جی ــای مس ــه پرداخت ه صورتی ک
ــر در  ــش فق ــه کاه ــر ب ــود، منج ــته ش ــان برداش ــدن از می ش
ــتقیم  ــای مس ــه پرداخت ه ــی درصورتی ک ــود. ول ــد می ش هن
ــذف  ــی ح ــه تنهای ــرپایی ب ــان س ــت دارو و درم ــب باب از جی
ــه کاهــش شــکاف فقــر می شــود. همچنیــن  شــوند، منجــر ب
خانوارهــای زیرخــط فقــر تعدادشــان بــه 0/5% کاهــش می یابــد 

.)9(
همچنیــن مطالعــات مختلفــی در جهــان شــواهدی از فــروش  ـ 

دارایــی و قــرض گرفتــن توســط خانوارهــا به منظــور پرداخــت 
هزینه هــای ســامت را ارایــه داده انــد. مطالعــه ای در کامبــوج 
نشــان داد کــه 20% بیمــاران برای درمــان خــود از وام دهندگان 
خصوصــی وام گرفته انــد و ماهانــه ســودی معــادل 20 تــا 30 
ــرا، از  ــام 36% از فق ــد)10(. در ویتن ــت نموده ان ــد پرداخ درص
4/5% از ثروتمنــدان بــرای پرداخــت هزینه هــای ســامت پــول 
ــات  ــت خدم ــی از دریاف ــم  پوش ــد )11(. چش ــرض می گیرن ق
ســامت نیــز موضوعــی اســت کــه در صــورت عــدم توانایــی 
ــن  ــامت ممک ــای س ــران هزینه ه ــرای جب ــوار ب ــی خان مال

اســت، رخ دهــد )12(. 
ــای  ــت هزینه ه ــی در پرداخ ــه بی عدالت ــه این ک ــه ب ــا توج ب
ســامت، رفــاه خانوارهــا را تحــت تأثیــر قــرار می دهــد و موجــب 
ــف آســیب های اجتماعــی می شــود، هــدف  ــروز اشــکال مختل ب
ــت در پرداخــت هزینه هــای ســامتی  ــه بررســی عدال ــن مقال ای
ــوار،  ــی خان ــارکت مال ــت در مش ــاخص های عدال ــق ش از طری
شــاخص درصــد خانوارهــای مواجــه بــا هزینــه هــای کمرشــکن 
ــا  ــا اســفبار و همچنیــن شــاخص درصــد خانوارهــای مواجــه ب ی
ــرای  ــش، ب ــن پژوه ــن در ای ــت. همچنی ــرزا اس ــای فق هزینه ه
بررســی جزیی تــر وضعیــت عدالــت و برابــری در مشــارکت مالــی 
بخــش ســامت، محاســبات صــورت گرفتــه بــه تفکیــك پنــج 
بیســتك هزینــه ای انجــام گرفتــه اســت؛ لــذا تصویــر واضح تــری 
از اوضــاع عدالــت و برابــری در گروه هــای مختلــف هزینــه ای در 
ــن بررســی ها در دو  ــوان یافــت. همچنی ــران را می ت جامعــه ی ای
ســطح کل کشــور و نمونــه انجــام گرفتــه اســت. عــاوه بــر آن، 
محاســبات صــورت گرفتــه در دو حالــت وزنــی و بــی وزن ارایــه 
ــی شــده از  ــه ی وزن ــرای انجــام محاســبات در مرحل شــده اند )ب

3 Impoverishment
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داده ی وزن کــه از ســال 1385 توســط مرکــز آمــار ایــران ارایــه 
شــده اســت، اســتفاده می شــود(.

روش کار
در ایــن بخــش بــا توجــه بــه اهــداف پژوهــش، بــا محاســبه 
ــه  ــامت« ب ــارج س ــی مخ ــارکت مال ــت در مش ــاخص »عدال ش
ــع  ــرای رف ــی خانوارهــا ب ــودن ســهم پرداخت ــه ب بررســی عادلان
نیازهــای ســامتی طــی ســال های اجــرای برنامه هــای توســعه 
در ایــران پرداختــه می شــود. همچنیــن، درصــد خانوارهــای 
ــا هزینه هــای کمرشــکن و درصــد خانوارهــای مواجــه  مواجــه ب
ــت  ــز اهمی ــیار حائ ــکات بس ــه ن ــرزا از جمل ــای فق ــا هزینه ه ب
ــه  ــده  اند. لازم ب ــبه ش ــق محاس ــن تحقی ــه در ای ــند ک می باش
ذکــر اســت کــه بــا توجه بــه کیفیــت داده هــای مربــوط بــه درآمد 
خانوارهــا، در مطالعــات مربــوط بــه این حــوزه از اطاعــات هزینه 
خانــوار به عنــوان جانشــینی بــرای میــزان واقعــی درآمــد خانــوار 
ــور  ــاخص های مذک ــبه ش ــر محاس ــاوه ب ــود. ع ــتفاده می ش اس
در کل کشــور، ایــن محاســبات بــه تفکیــك بیســتك های 
ــك  ــن تفکی ــت. ای ــه اس ــام گرفت ــوار انج ــرانه خان ــارج س مخ
بــه محاســباتی  نســبت  بیســتك ها می توانــد  بــر حســب 
ــر  ــت تصوی ــه اس ــام گرفت ــور انج ــطح کل کش ــا در س ــه تنه ک
ــرزا  ــای کمرشــکن و فق ــا هزینه ه ــه ب ــزان مواجه ــری از می بهت
ــون  ــی چ ــد. از طرف ــه کن ــدی ارای ــف درآم ــای مختل در گروه ه
طــی ســال های مــورد بررســی بــرای هرســال به طــور متوســط 
ــتی  ــای بهداش ــت هزینه ه ــی جه ــوار گزارش ــدود 6000 خان ح
ندارنــد )خانوارهــای بــدون هزینــه ی ســامت(، محاســبات 
در دو حالــت 1( در برگیرنــده تمامــی خانوارهــا و 2( نمونــه 
ــر  ــت. در ه ــورت گرف ــامت( ص ــه س ــای دارای هزین )خانواره
کــدام از دو حالــت یــاد شــده، جهــت افزایــش دقــت محاســبات 
ــه از وزن  ــن مرحل ــرای ای ــی اســتفاده شــد؛ ب از تعدیل هــای وزن
اختصــاص یافتــه توســط مرکــز آمــار بــه خانوارهــا اســتفاده شــد. 
ذکــر ایــن نکتــه الزامــی اســت کــه خانوارهــای فاقــد هزینــه ی 
ــی  ــور بررس ــده اند. به منظ ــته ش ــار گذاش ــه کن ــوراك از مطالع خ
رونــد تحــولات شــاخص عدالــت و شــاخص تمرکــز از داده هــای 
ــی  ــورت الکترونیک ــه به ص ــوار ک ــد خان ــه -درآم ــش هزین پیمای
ــده  ــتفاده ش ــت، اس ــترس اس ــال های 1363-1394 در دس از س
ــری  ــت و براب ــاخص های عدال ــد ش ــی رون ــرای بررس ــت. ب اس
در برنامه هــای توســعه ی ایــران، ســال های شــروع اجــرای 
برنامه هــای توســعه اقتصــادی- اجتماعــی اول تــا چهــارم، ســال 
1388 )پایــان برنامــه چهــارم(، 1392)ســال قبــل از طــرح تحــول 
ــام  ــول نظ ــرح تح ــروع ط ــال ش ــامت( و 1393)س ــام س نظ
ســامت( و 1394) ســال بعــد از طــرح تحــول نظــام ســامت( 
ــر سیاســت های  ــکان مقایســه تأثی ــه ام ــم ک را در نظــر گرفته ای

هــر برنامــه و دولــت را فراهــم مــی آورد.
هزینه هــای  بــا  مواجــه  خانوارهــای  درصــد  شــاخص 
کمرشــکن: بــرای محاســبه ایــن شــاخص و دیگــر شــاخص های 
ــی اســتفاده شــد،  ــك جهان ــن پژوهــش از روش بان موردنظــر ای
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سنجش عدالت در تأمین مالی هزینه های ...4

مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

ابتــدا متغیرهــای زیــر را بــه ازای هــر خانــوار محاســبه می کنیــم:
ــوار  ــای خان ــداد اعض ــت از تع ــارت اس ــوار: عب ــد5 خان 1-1 بع

(hhsize-h)
ــارت اســت  exph): عب

ــوار (6 ــص خان ــه کل ناخال 1-2- هزین
از جمــع هزینه هــای خوراکــی و غیرخوراکــی به عــاوه هزینــه ی 

ــادوام. ــای ب کالاه
ــع  ــا جمی ــر اســت ب ــی )foodh(: براب ــای خوراک 1-3- هزینه ه
ــی،  ــابه های الکل ــام نوش ــز اق ــه ج ــوار ب ــی خان ــای خوراک هزینه ه

ــل و رســتوران. ــه ی هت ــی، هزین ــواد دخان ســیگار و م
ــت و  ــت بهداش ــا باب ــب خانوار ه ــت از جی 1-4- پرداخ
درمــان )7ooph(: عبــارت اســت از هزینه هایــی کــه خانــوار هنــگام 
دریافــت کالا و خدمــات ســامتی از جیــب می پــردازد و نوعــاً شــامل 
ــکی و داروی  ــزات پزش ــد دارو و تجهی ــك، خری ــت پزش ــق ویزی ح
گیاهــی و ســنتی و هزینــه ی بیمارســتانی اســت. طبــق روش شناســی 
مربوطــه، هزینــه ی حمــل و نقــل جهــت دریافــت خدمــات، نبایــد در 
ــت  ــای بهداش ــه هزینه ه ــد ک ــه کنی ــود. توج ــور ش ــبات منظ محاس
ــای  ــارکت نهاده ــك و مش ــه کم ــص از هرگون ــد خال ــان بای و درم

ــند. ــر باش بیمه گ
1-5- بعــد تعدیــل خانــوار )اصــل صرفه جویــی در 
ــش  ــا افزای ــوار ب ــای خان ــه هزینه ه ــی اســت ک ــاس(: بدین معن مقی
ــرای  ــد. ب ــش می یابن ــور غیرخطــی افزای ــوار به ط ــداد اعضــای خان تع
ــوار تك نفــره  ــرای یــك خان مثــال اگــر هزینــه ی اجــاره ی مســکن ب
یــك میلیــون ریــال در مــاه باشــد، بــرای خانــوار دو نفــره کمتــر از دو 
برابــر خواهــد بــود؛ دلیــل ایــن امــر آن اســت کــه بــا افزایــش مقیــاس 
بــه ســبب مشــترك بــودن هزینه هــا و صرفه جویــی، هزینــه کل روی 
اعضــا سرشــکن شــده و کاهــش می یابــد. ایــن مقیــاس برابــر اســت 

بــا: 
eqsizeh= (hhsizeh)

β = (hhsizeh)
0.56

فاکتــور تعدیــل β از داده هــای پیمایــش خانــوار در 59 کشــور 
ــن  ــرآورد شــده اســت. ای ــه ارزش آن، 0/56 ب ــده ک به دســت آم
ــی  ــارف غذای ــه مص ــد ک ــان می کن ــی بی ــور ضمن ــر به ط پارامت
ــا افزایــش تعــداد اعضــای خانــوار افزایــش می یابــد، امــا ایــن  ب
ــوار  ــد خان ــش در بع ــر از نســبت افزای ــش در مصــرف کمت افزای

اســت )13(.
ــه  ــزان ب ــن می seh(: ای

ــت )8 ــل معیش ــارج حداق 1-6- مخ
ــر،  ــن پارامت ــبه ای ــرای محاس ــت. ب ــوار اس ــر خان ــط فق ــی خ عبارت
ابتــدا بــرای هــر خانــوار نســبت هزینــه ی خــوراك بــه هزینــه ی کل 

foodexph  محاســبه می شــود.

Foodexph = foodh  ⁄exph

ــر  ــوار ب ــا تقســیم هزینه هــای غذایــی خان در مرحلــه ی بعــد ب
ــده  ــل ش ــی تعدی ــای غذای ــوار، هزینه ه ــده خان ــل ش ــد تعدی بع

5 Size
6 Expenditure
7 Out of Pocket
8 Subsistence Household Expenditure

ــد: ــت می آی به دس

ــوراك از  ــبت خ ــر نس ــاس متغی ــر اس ــا را ب ــپس خانواره س
ــت  ــه را به دس ــه نمون ــرده و میان ــته بندی ک کل foodexph دس
ــای  ــه ج ــری ب ــای اندازه گی ــری از خط ــرای جلوگی ــم. ب می آوری
ــدك 55 را  ــا ص ــدك 45 ت ــای ص ــه خانواره ــوار، میان ــك خان ت
ــدوده  ــن مح ــون در ای ــم. اکن ــر می گیری ــه در نظ ــوان میان به عن
ــی  ــن وزن ــا 55 میانگی ــدك 45 ت ــن ص ــای بی ــی خانواره یعن
متغیــر  eqfood را محاســبه می کنیــم. ایــن میانگیــن وزنــی بــا9 
ــود.  ــی می ش ــر معرف ــط فق ــوان خ ــی Poverty line به عن pl یعن
ــر  ــط فق ــهم خ ــر س ــی ب ــباتی مبتن ــه روش محاس ــن روش ب ای

موســوم اســت.

بــرای هــر خانــوار مقــدار pl را در بعــد معــادل eqsizeh ضــرب 
ــاء  ــن بق ــل متضم ــوان حداق ــه به عن ــل هزین ــا حداق ــم ت می کنی

ــد. ــت آی ــوار seh به دس خان
Seh = pl*eqsizeh

ــاوت  ــت از مابه التف ــارت اس ــت )ctph(: عب ــوان پرداخ 1-7- ت
ــرای  ــه ب ــت . البت ــل معیش ــدار حداق ــای مق ــوار منه ــه کل خان هزین
ــد،  ــت باش ــل معیش ــر از حداق ــش کمت ــه خوراک ــه هزین ــواری ک خان
ــوار  ــه کل خان ــاوت هزین ــا مابه التف ــت ب ــر اس ــت براب ــوان پرداخ ت

ــوراك.  ــه خ ــای هزین منه
ctph = exph - seh                  seh ≤ foodh  اگر

 ctph = exph - foodh              seh > foodh  اگر
 :)CHE( 1-8- مخــارج بهداشــتی کمرشــکن یــا اســف بار
بــر اســاس تعریــف ســازمان بهداشــت جهانی هزینــه مخارج بهداشــتی 
کمرشــکن مربــوط بــه زمانــی می شــود کــه کل پرداخت هــای 
ــا  ــوار ی ــت خان ــی پرداخ ــر 40 % توانای ــا براب ــر ی ــتی بزرگ ت بهداش

ــر از حداقــل معیشــت باشــد.  مخــارج غی
ــط  ــامت توس ــکن س ــای کمرش ــه هزینه ه ــه ب ــای مواج خانواره
ــر مجــازی )CHE10( تعریــف شــده اســت. به طــوری کــه  یــك متغی
ارزش 1 بــرای ایــن متغیــر، نشــان دهنده مواجهــه خانــوار بــا مخــارج 
کمرشــکن و ارزش صفــر، بیانگــر قــرار نگرفتــن در گــروه خانوارهــای 

ــه هزینه هــای کمرشــکن ســامت اســت. مواجــه ب
CHE = 1         OOPh  ⁄CTPh

اگر  0.4 ≤ 

 CHE = 0        OOPh  ⁄CTPh
اگر  0.9 > 

ــت در  ــوار: عدال ــی خان ــارکت مال ــت در مش ــاخص عدال ش
مشــارکت مالــی عبــارت اســت از »پرداخــت یکســان ســهم خانوارهــا 
ــت  ــت پرداخ ــا ظرفی ــب ب ــامتی متناس ــظ س ــن و حف ــرای تأمی ب

9  Poverty Line Share Based
10 Catastrophic Health Expenditure
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5 میرحسین موسوی و همكاران

بهار 97، دوره بیست و یکم، شماره اول، پیاپی 80

ــری  ــهم کمت ــد س ــای کم درآم ــر خانواره ــارت دیگ ــا«. به عب خانواره
ســامتی  خدمــات  دریافــت  بــرای  را  پرداخت شــان  توانایــی  از 
پرداخــت نماینــد و در مقابــل خانوارهــای گروه هــای پردرآمــد، ســهم 
ــری از توانایــی پرداخــت خــود را صــرف پرداخــت هزینه هــای  بیش ت
ســامتی نماینــد. دامنــه تغییــرات ایــن شــاخص بیــن 0 و 1 اســت و 
ــر در  ــرایط عادلانه ت ــای ش ــد، گوی ــر باش ــك نزدیك ت ــه ی ــه ب هرچ

ــی اســت )41(. مشــارکت مال

که در آن:

ــن 0 و 1  ــامتی بی ــارج س ــه مخ ــارکت عادلان ــاخص مش ش
ــه،  ــی عادلان ــن مال ــا تأمی ــامتی ب ــای س ــرار دارد. در نظام ه ق

ــود. ــر می ش ــه 1 نزدیك ت ــاخص ب ــن ش ای
ــای  ــا هزینه ه ــه ب ــای مواج ــد خانواره ــاخص درص ش
ــارج  ــت مخ ــر پرداخ ــت به خاط ــن اس ــوار ممک ــك خان ــرزا: ی فق
ســامتی تضعیــف )فقیــر( شــود. مشــارکت ناعادلانــه مــردم در 
ــب  ــتقیم از جی ــای مس ــامت و پرداخت ه ــای س ــت هزینه ه پرداخ
ــود  ــب می ش ــا موج ــد، نه تنه ــت نباش ــوان پرداخ ــا ت ــب ب ــه متناس ک
ــکن  ــای کمرش ــا هزینه ه ــه ب ــروه مواج ــری در گ ــای بیش ت خانواره
قــرار گیرنــد، بلکــه ممکــن اســت برخــی خانوارهــا به خاطــر ناتوانــی 
در پرداخــت ایــن هزینه هــا بــه زیــر خــط فقــر ســقوط کننــد. 
ــامت  ــای س ــی از پرداخت ه ــر ناش ــده فق ــه منعکس کنن ــری ک متغی
(Impoorh) می باشــد؛ زمانی کــه مخــارج خانــوار بزرگ تــر یــا 
مســاوی خــط فقــر، ولــی کمتــر از خالــص خــط فقــر، از پرداخت هــای 
بهداشــتی شــخصی باشــد برابــر بــا یــك تعریــف می شــود. ایــن متغیــر 
ــای  ــل پرداخت ه ــه به دلی ــت ک ــی اس ــان دهنده خانوارهای ــع نش درواق

ــه  ــد و زمانی ک ــرار می گیرن ــر ق ــط فق ــر خ ــامتی زی ــای س هزینه ه
ــر از  ــز بزرگ ت ــر و نی ــط فق ــا مســاوی خ ــر ی ــوار بزرگ ت مخــارج خان
خالــص خــط فقــر از پرداخت هــای بهداشــتی شــخصی باشــد، صفــر 

ــف می شــود.  تعری
Exph ≥ Seh   و     Exph - OOPh < Seh     اگر     Impoorh = 1
Exph ≥ Seh   و    Exph - OOPh ≥ Seh   اگر    Impoorh = 0

ــرزا ناشــی از پرداخــت هزینه هــای ســامت دو  هزینه هــای فق
ــه  ــر را ب ــای غیرفقی ــی از خانواره ــه گروه ــد دارد؛ اول این ک پیام
ــر  کام فقــر می کشــاند و دوم این کــه دســته ای از خانوارهــای فقی
ــا مــدت  ــد و ی ــرای اب ــی مســتعد برون رفــت از شــرایط فقــر ب ول

ــد )14(. ــار می کن ــتی گرفت ــرایط تهی دس ــری در ش طولانی ت
ــیله ی  ــه ای به وس ــتك های هزین ــه ای: بیس ــتک های هزین بیس
هزینه هــای ســرانه تعدیــل شــده خانــوار طبقه بنــدی می شــود 

 :)eqexph(

ــودن  ــل نم ــور تعدی ــه به منظ ــت ک ــی اس ــت، W h وزن در نهای
نمونــه بــا توجــه بــه ویژگی هــای جامعــه جهــت تلفیــق 
ــه فرمــول  ــرای ارایــه ی تحلیــل در ســطح ملــی، ب مشــاهدات ب
محاســبه شــاخص ها اضافــه می شــود )15(. )لازم بــه ذکــر 
ــه بعــد،  ــر وزن از ســال 1385 ب ــه این کــه متغی اســت باتوجــه ب
ــن وزن  ــذا ای ــده اســت ل ــار ش ــز آم ــای مرک وارد لیســت داده ه
فقــط در ســال های 88 و 262 و 93 در نظــر گرفتــه شــده اســت(.

نتایــج مربــوط بــه محاســبه شــاخص های مذکــور در مناطــق 
ــی  ــده اند. تمام ــه ش ــر ارای ــای زی ــداول و نموداره ــهری در ج ش
STATA13_SE و Excel2013 محاســبات بــا اســتفاده از نرم افــزار

صــورت گرفتــه اســت.
یافته ها

نتایج محاسبات به ترتیب زیر هستند: 
جدول1- درصد خانوارهای مواجه با هزینه های کمرشکن شهری کل کشور در هر دو حالت کل و نمونه در سال های منتخب

CHE_Uبا وزنبدون وزن
687479848892939488929394سال

1/171/781/911/642/282/702/700/2832/302/702/700/283کل )کشور(
1/432/152/392/313/403/903/910/4333/403/903/910/433کل )نمونه(

منبع: یافته های پژوهش

ــا هزینه هــای  ــج محاســبات درصــد خانوارهــای مواجــه ب نتای
ــه در  ــد ک ــان می دهن ــب نش ــال های منتخ ــی س ــکن ط کمرش
مرحلــه ی اول )بــدون وزن( و در حالــت اول )کل کشــور(، درصــد 
خانوارهــای مواجــه بــا هزینه هــای کمرشــکن در بــازه ی 0/283 
تــا 2/70 نوســان دارنــد. کمتریــن مقــدار ایــن شــاخص متناظــر 
بــا ســال 1394 اســت و بیش تریــن مقــدار ایــن شــاخص 
مربــوط بــه ســال های 92 و 93 می باشــد. نتایــج به دســت 
آمــده از محاســبه ایــن شــاخص در مرحلــه دوم )بــا وزن( نشــان 

می دهنــد کــه ایــن شــاخص بــرای کل کشــور طــی ســال های 
مــورد بررســی، افزایــش یافتــه اســت. ایــن شــاخص بیــن 0/283 
تــا 2/70 نوســان دارد. مقادیــر به دســت آمــده بــرای حالــت دوم 
ــا  ــه ب ــای مواج ــد خانواره ــه درص ــد ک ــان می دهن ــه( نش )نمون
ــا حالــت اول )کل کشــور(  هزینه هــای کمرشــکن، در مقایســه ب
ــبات کل  ــرای محاس ــر ب ــن مقادی ــه ای ــت، چراک ــر اس بیش ت
کشــور بیــن عــدد 0/433 )بــرای ســال 94( و 3/91 )بــرای ســال 

می باشــند.  )93

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ak
im

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-0

2-
02

 ]
 

                             5 / 12

https://hakim.tums.ac.ir/article-1-1853-fa.html


سنجش عدالت در تأمین مالی هزینه های ...6

مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

نمودار 1- شاخص درصد خانوارهای مواجه با هزینه های کمرشکن )بدون وزن و باوزن( به تفکیک بیستک های هزینه ای و کل کشور در حالت اول )کل 
خانوارها(، طی سال های منتخب )منبع: یافته های پژوهش(

ــدون  ــا وزن و ب ــت ب ــردو حال ــودار 1 در ه ــه نم ــه ب ــا توج ب
بــرای  آمــده  به دســت  مقادیــر  کــه  می یابیــم  در  وزن، 
از بیســتك اول  ایــن شــاخص در بیســتك های هزینــه ای 
ــن  ــا بیســتك آخــر )ثروتمندتری ــن گــروه( ت ــه ای )فقیرتری هزین
بیســتك  درنتیجــه  دارنــد.  نســبتاَ صعــودی  گروه(رونــدی 
ــا   ــه ب ــای مواج ــد خانواره ــن درص ــه ای بیش تری ــم هزین پنج
ــورد  ــاخص م ــد. ش ــان می دهن ــکن را نش ــای کمرش هزینه ه
ــته  ــانی داش ــد نوس ــی رون ــورد بررس ــال های م ــی س ــر ط نظ
اســت و ایــن رونــد نوســانی در بیســتك ها نیــز مشــاهده 
ــی  ــکن ط ــاخص کمرش ــرات ش ــد تغیی ــی رون ــود. بررس می ش
ــه در بیســتك  ــر آن اســت ک ــا 1394 بیانگ ســال های 1368 ت
اول هزینــه ای، درصــد خانوارهــای مواجــه بــا هزینه هــای 
کمرشــکن تقریبــاً افزایــش یافتــه اســت و از عدد 0/44 در ســال 
1368 بــه عــدد 2/74 در ســال 1393 رســیده اســت. رونــد ایــن 
نوســانات در بیســتك های دوم و ســوم و چهــارم هزینــه ای 
نیــز صعــودی اســت. امــا در بیســتك پنجــم هزینــه ای مقادیــر 

ــن شــاخص رشــد چشــم گیری داشــته اســت به طــوری کــه  ای
از مقــدار 2.79 در ســال 1368 بــه مقــدار 7/04 در ســال 1393 
ــرای  ــا ب ــه خانواره ــد مواجه ــن درص ــت. بیش تری ــیده اس رس
ــال  ــه س ــوط ب ــر مرب ــتك آخ ــکن در بیس ــای کمرش هزینه ه
ــوق  ــای ف ــه در نموداره ــور ک ــد. همانط 1388 )7/83( می باش
مشــخص اســت رونــد ایــن شــاخص در ســال 1394 در همــه 
گروه هــای هزینــه ای و کل کشــور افــت شــدیدی داشــته اســت 
ــام  ــول نظ ــرح تح ــرای ط ــای اج ــوان آن را از مزای ــه می ت ک

ــت.  ــامت دانس س
ــای  ــا هزینه ه ــه ب ــای مواج ــد خانواره ــاخص درص ــد ش رون
کمرشــکن را در بیســتك های هزینــه ای در مرحلــه دوم )بــا وزن( 
ــه در  ــم ک ــودار در می یابی ــن نم ــت در ای ــد. بادق ــان می دهن نش
ــن  ــد ای ــدون وزن(، رون ــل )ب ــه قب ــد مرحل ــه همانن ــن مرحل ای
شــاخص تقریبــاً صعــودی بــوده و بیش تریــن درصــد خانوارهــای 
مواجــه بــا هزینه هــای کمرشــکن در بیســتك پنجــم هزینــه ای 

قــرار دارنــد. 
جدول2- شاخص عدالت در مشارکت مالی کل کشور )شهری( در هر دو حالت کل و نمونه در سال های منتخب

FFCI_Uبا وزنبدون وزن

687479848892939488929394سال

0/8680/8460/8460/8520/8360/8410/8540/9100/8320/8410/8420/909کل )کشور(

0/8610/8380/8390/8410/8350/8320/8330/8990/8290/8330/8330/999کل )نمونه(

منبع: یافته های پژوهش

ــت در  ــاخص عدال ــه ش ــد ک ــان می دهن ــی ها نش ــج بررس نتای
ــه  ــورد مطالع ــی خانوارهــای شــهری طــی دوره م مشــارکت مال
ــوده  اســت. عــدد ایــن شــاخص  ــا نوســانات اندکــی همــراه ب ب
در مرحلــه اول )بــدون وزن( و در حالــت اول )کل خانوارهــا( 
ــن 0/835  ــه( بی ــت دوم )نمون ــا 0/910 و در حال ــن 0/836 ت بی
ــدار  ــن مق ــت کمتری ــردو حال ــه در ه ــان دارد، ک ــا 0/899 نوس ت

ــه  ــوط ب ــن آن مرب ــال 1388 و بیش تری ــه س ــوط ب ــت مرب عدال
ــی  ــارکت مال ــت در مش ــاخص عدال ــد. ش ــال 1394 می باش س
خانوارهــا در مرحلــه دوم )بــا وزن( و در حالــت اول )کل خانوارهــا( 
ــن 0/829  ــه( بی ــت دوم )نمون ــا 0/909 و در حال ــن 0/832 ت بی
تــا 0/999 نوســان دارنــد. هماننــد مرحلــه اول، کمتریــن میــزان 
عدالــت در ایــن مرحلــه نیــز مربــوط بــه ســال 1388 می باشــد. 
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7 میرحسین موسوی و همكاران

بهار 97، دوره بیست و یکم، شماره اول، پیاپی 80

نمودار 2- شاخص عدالت در مشارکت مالی خانوار )بدون وزن و باوزن( به تفکیک بیستک های هزینه ای و کل کشور، طی سال های منتخب )منبع: یافته های پژوهش(

بــا توجــه بــه نمــودار 2 که هــر دو مرحلــه ی بــا وزن و بــدون وزن را 
ــد، در می یابیــم کــه در هــردو حالــت کل خانوارهــا و  نشــان می دهن
نمونــه، شــاخص عدالــت در مشــارکت مالــی خانوارها روندی نوســانی 
داشــته اســت مقایســه ی مقادیــر ایــن شــاخص در میان بیســتك های 
ــه ای،  ــم هزین ــتك پنج ــه در بیس ــد ک ــان می دهن ــه ای نش هزین

کمتریــن میــزان عدالــت در پرداخــت هزینه هــای مالــی وجــود دارد و 
نتایــج ســایر بیســتك ها اوضــاع بهتــری نســبت بــه بیســتك بــالای 
هزینــه ای )بیســتك پنجــم ( دارنــد. همانطــور کــه ماحظــه کردیــد، 
ــن  ــت و بیش تری ــزان عدال ــن می ــه ای کمتری ــم هزین ــتك پنج بیس
درصــد خانوارهــای مواجــه بــا هزینه هــای کمرشــکن را دارا اســت. 

جدول3- درصد خانوارهای مواجه با هزینه های فقرزا خانوارهای کل کشور )شهری( در هر دو حالت کل و نمونه در سال های منتخب

Impoor_Uبا وزنبدون وزن
687479848892939488929394سال

1/321/361/090/500/650/670/590/1640/660/580/40/303کل )کشور(
1/791/681/270/91/101/081/040/171/111/081/080/294کل )نمونه(

منبع: یافته های پژوهش

ــن  ــه بیش تری ــود ک ــه می ش ــدول 3 ماحظ ــه ج ــه ب ــا توج ب
مقــدار ایــن شــاخص در مرحلــه بــدون وزن بــرای کل کشــور در 
ســال 1374 )شــروع برنامــه دوم توســعه( اتفــاق افتــاده اســت که 
می توانــد متأثــر از تــورم بــالا )حــدود 50%( در آن ســال ها باشــد 
و در نمونــه بــرای ســال 1368 )پایــان جنــگ ایــران و عــراق و 
ســال شــروع برنامــه اول توســعه( می باشــند. درصــد خانوارهــای 
ــا هزینه هــای فقــرزا طــی ســال های منتخــب رونــدی  مواجــه ب
نوســانی داشــته و کمتریــن مقــدار آن هــم در هــردو حالــت کل 

کشــور و نمونــه بــرای ســال 1394 اتفــاق افتــاده اســت.
ــرای کل  ــده ب ــت آم ــر به دس ــاوزن(، مقادی ــه دوم )ب در مرحل
ــدد 0/66  ــا ع ــال 94( ت ــرای س ــدد 0/303 )ب ــن ع ــور بی کش
)بــرای ســال 88( نوســان دارنــد. در حالــت نمونــه ای از مرحلــه 
ــه  ــدی مشــابه را شــاهد هســتیم. در مرحل ــز رون ــی شــده نی وزن
ــا  ــه ب ــای مواج ــد خانواره ــاخص درص ــج ش ــا وزن(، نتای دوم )ب
ــت  ــدون وزن اس ــه ب ــر از مرحل ــاَ کمت ــرزا تقریب ــای فق هزینه ه
ــاهد هســتیم.  ــه ش ــر دو مرحل ــاَ مشــابه را در ه ــدی تقریب و رون

نمــودار 3- شــاخص درصــد خانوارهــای مواجــه بــا هزینه هــای فقــرزا )بــدون وزن و بــاوزن( بــه تفکیــک بیســتک های هزینــه ای و کل کشــور در حالــت 
ــع: یافته هــای پژوهــش( اول )کل خانوارهــا(، طــی ســال های منتخــب )منب
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سنجش عدالت در تأمین مالی هزینه های ...8

مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

ــای  ــا هزینه ه ــه ب ــای مواج ــد خانواره ــد درص ــودار 3 رون نم
فقــرزا را در بیســتك های هزینــه ای در هــر دو مرحلــه ی بــاوزن و 
ــه نمودارهــای درصــد  ــا توجــه ب ــدون وزن نشــان می دهنــد. ب ب
ــوان  ــرزا ، به وضــوح می ت ــای فق ــا هزینه ه ــه ب ــای مواج خانواره
ــتك های  ــان بیس ــروه در می ــیب پذیرترین گ ــه آس ــت ک دریاف
ــد از  ــت و بع ــه ای اس ــتك اول هزین ــت بیس ــه ای درحقیق هزین
ــا  ــا ب ــزان مواجهــه ی خانواره ــن می آن بیســتك پنجــم بیش تری
ــتك های  ــب بیس ــد. در اغل ــان می ده ــرزا را نش ــای فق هزینه ه
ــدار آن  ــداده اســت و مق ــرزا رخ ن ــده هزینه هــای فق ــی، پدی میان
ــتك های  ــه بیس ــت ک ــوان دریاف ــذا می ت ــت؛ ل ــوده اس ــر ب صف

ــند.  ــرزا می باش ــای فق ــرض هزینه ه ــر در مع ــی کمت میان
بحث

در ایــن پژوهــش، شــاخص عدالــت در مشــارکت مالــی خانوار، 
ــا هزینه هــای کمرشــکن ســامت  درصــد خانوارهــای مواجــه ب
و درصــد خانوارهــای مواجــه بــا هزینه هــای فقــرزا طــی 
ــری  ــای نمونه گی ــاظ کل خانواره ــا لح ــب )ب ــال های منتخ س
ــر، و در دو  ــر صف ــامت غی ــه س ــای دارای هزین ــده، خانواره ش
ــور  ــدند. همان ط ــی ش ــدون وزن( بررس ــا وزن و ب ــه ی ب مرحل
کــه بیــان شــد، نســبت پرداخــت هزینه هــای بهداشــتی بــه تــوان 
پرداخــت یــك خانــوار مشــارکت مالــی خانــوار نامیــده می شــود. 
ــان  ــوان پرداخت ش ــا در ســهم یکســانی از ت ــه خانواره ــر هم اگ
ــبت کل  ــا نس ــر ب ــوار براب ــی خان ــارکت مال ــد، مش ــرکت کنن ش
ــوان پرداخــت اســت. شــاخص  ــه کل ت هزینه هــای بهداشــتی ب
ــه  ــی از ضابط ــزان پراکندگ ــه می ــی ب ــارکت مال ــت در مش عدال
ــر و  ــن صف ــاخص بی ــن ش ــود. ای ــف می ش ــر تعری ــه براب هزین
ــت کامــل  ــك نشــان دهنده عدال ــد و عــدد ی ــر می کن ــك تغیی ی
ــطح  ــب از س ــتی از جی ــای بهداش ــهم پرداخت ه ــر س ــت. اگ اس
آســتانه مشــخصی تجــاوز کنــد، خانــوار دچــار هزینه هــای 
کمرشــکن خواهــد بــود. منظــور ایــن اســت کــه در مقایســه بــا 
ســهم مخــارج کالاهــا و خدمــات غیرپزشــکی، ســهم بزرگــی از 
ــاص داده  ــامتی اختص ــای س ــه هزینه ه ــوار ب ــای خان هزینه ه
ــا  ــدت ب ــت در کوتاه م ــن اس ــت ممک ــه فرص ــن هزین ــود. ای ش
کاســتن از هزینه هــای جــاری و در بلندمــدت از طریــق مصــرف 
ــاق  ــذ وام اتف ــق اخ ــا از طری ــا ی ــروش دارایی ه ــا، ف پس اندازه
ــود  ــنهاد می ش ــطح پیش ــن س ــرای ای ــی ب ــر مختلف ــد. مقادی افت
امــا محققیــن ســازمان بهداشــت جهانــی آســتانه 40% را وقتــی 
ســهم هزینه هــای بهداشــتی نســبت بــه تــوان پرداخــت درنظــر 
گرفتــه شــود، بــه کار برده انــد. هزینــه هــای فقــرزا نیــز زمانــی 
ــامتی  ــای س ــر پرداخت ه ــوار بخاط ــه خان ــد ک ــاق می افت اتف

ــه زیــر خــط فقــر ســقوط کنــد. فقیــر شــود، یعنــی ب
ــد  ــان می ده ــبات نش ــج محاس ــی از نتای ــدی کل ــك جمع بن ی
کــه شــاخص عدالــت در مشــارکت مالــی خانوارهــا طــی 
ــم  ــته اســت. علی رغ ــی داش ــاناتی جزی ــال های منتخــب نوس س
ــیدن  ــرای رس ــعه ب ــم توس ــارم و پنج ــای چه ــد برنامه ه تأکی
ــه طــی ســال های  ــن مصوب ــه عــدد 0/9، ای ــت ب شــاخص عدال

ــد  ــت آم ــال 1394 به دس ــط در س ــه، فق ــن دو برنام ــرای ای اج
ــد  ــامت(. رون ــام س ــول نظ ــرح تح ــرای ط ــد از اج ــال بع )س
درصــد خانوارهــای مواجــه بــا هزینه هــای کمرشــکن نیــز 
کامــاَ برعکــس رونــد عدالــت بــود، و طــی ســال های منتخــب 
ــامت  ــکن س ــای کمرش ــا هزینه ه ــه ب ــای مواج ــهم خانواره س
ــال های  ــی س ــرزا ط ــای فق ــاخص هزینه ه ــت. ش ــش یاف افزای
اجــرای برنامه هــای توســعه در ایــران رونــدی نزولــی داشــت. در 
میــان بیســتك های هزینــه ای، بــا توجــه بــه حضــور تعــدادی از 
خانوارهــا کــه بــه دلیــل هزینه هــای بــالای بخــش ســامت در 
ــذا بیســتك پنجــم هزینــه ای  بیســتك پنجــم قــرار گرفته انــد، ل
ــای  ــا هزینه ه ــه ب ــای مواج ــد خانواره ــن درص ــاهد بیش تری ش
کمرشــکن و کمتریــن میــزان عدالت بــود. بیســتك اول هزینه ای 
ــر هزینه هــای فقــرزا  ــز آســیب پذیرترین گــروه جامعــه در براب نی
ــر  ــی در براب ــتك های میان ــه بیس ــت ک ــی اس ــن در حال ــود؛ ای ب
ــری  ــیب پذیری کمت ــانات آن، آس ــامتی و نوس ــای س هزینه ه

ــه بیســتك اول و آخــر داشــتند. نســبت ب
هزینه هــای  بــا  مواجــه  خانوارهــای  درصــد  افزایــش 
ــرای کشــور  ــان ب ــی در طــی زم ــش بی عدالت کمرشــکن و افزای
ــال  ــکاران در س ــوری زو و هم ــن کش ــه ی بی ــران، در مطالع ای
ــای  ــن یافته ه ــود )17(. همچنی ــده ب ــی ش ــز پیش بین 2007 نی
ــرآورد شــاخص درصــد خانوارهــای مواجــه  ــا ب ــن پژوهــش ب ای
بــا هزینه هــای کمرشــکن در مقالــه راغفــر و همــکاران )1395( 
مطابقــت   )1393( همــکاران  و  راغفــر  یافته هــای  نتایــج  و 
دارد. لــذا تأییــد می شــود کــه نابرابــری و عــدم عدالــت در 
ــت  ــته اس ــود داش ــران وج ــامتی در ای ــای س ــت هزینه ه پرداخ
ــراری  ــری و برق ــش نابراب ــرای کاه ــه ب ــت های مربوط و سیاس
ــت.  ــرده اس ــل نک ــی عم ــه خوب ــامت، ب ــوزه س ــت در ح عدال
ــودن درصــد خانوارهــای  ــالا ب ــرات در بیســتك ها بیانگــر ب تغیی
مواجــه بــا هزینه هــای کمرشــکن و پاییــن بــودن میــزان عدالــت 
در مشــارکت مالــی خانــوار، در بیســتك اول و پنجــم نســبت بــه 
بیســتك های میانــی هســتند. اگرچــه مشــاهده ی ایــن تغییــر در 
ــی آن  ــل اصل ــه دلی ــد ک ــار می باش ــم دور از انتظ ــتك پنج بیس
تجزیــه و تحلیــل بــر حســب هزینه هــای خانــوار اســت؛ چراکــه 
ــا  ــه ای خانواده ه ــبد هزین ــان در س ــت و درم ــای بهداش هزینه ه
دارای وزن بالایــی اســت، در نتیجــه شــمار قابل توجهــی از 
ــتك های  ــا، در بیس ــن هزینه ه ــت ای ــل پرداخ ــه دلی ــا ب خانواره
ثروتمنــد قــرار می گیرنــد در حالی کــه در واقعیــت ثروتمنــد 
ــش  ــه بخ ــتند ک ــانی هس ــراد کس ــروه از اف ــن گ ــتند11 ای نیس
قابــل توجهــی از دارایی هــای اساســی زندگــی خــود را فروختــه 
ــای ســامت  ــی هزینه ه ــن مال ــه تأمی ــتقراض ب ــا اس ــاید ب و ش
پرداخته انــد. به دلیــل هزینه هــای بــالای ســامت در گــروه 
ــه  ــر هزین ــه اصطــاح در بیســتك پ ــه و ب ــرار گرفت ــد ق ثروتمن
ــا  ــه ب ــای مواج ــش درصــد خانواره ــن افزای ــده اند. ای ــداد ش قلم

ــی  11 ــت هزینه های ــن اس ــه ای ممک ــروه هزین ــن گ ــی در ای ــه خانوارهای ــت ک ــر داش ــم مدنظ ــه را ه ــن نکت ــد ای  بای
ــکان ــدم ام ــل ع ــی به دلی ــند ول ــرده باش ــت ک ــی پرداخ ــای زیبای ــد جراحی ه ــس مانن ــات لوک ــت خدم ــرای دریاف  را ب
ــذا بــه همیــن علــت،  تفکیــك هزینه هــای ســامت نمی تــوان درصــد ایــن نــوع هزینه هــا را به روشــنی بیــان کــرد، ل

ــم. ــر گرفته ای ــروری در نظ ــای ض ــوان هزینه ه ــامتی را به عن ــای س ــام هزینه ه ــش تم ــن پژوه در ای
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ــت در  ــش عدال ــز کاه ــف بار و نی ــکن و اس ــای کمرش هزینه ه
پرداخــت هزینه هــای ســامتی، یــك هشــدار و زنــگ خطــری 
ــی و  ــن اجتماع ــام تأمی ــامت و نظ ــام س ــت نظ ــرای مدیری ب
بیمه گــری کشــور بــه حســاب می آیــد. باتوجــه بــه اینکــه رونــد 
ایــن دو شــاخص همــواره عکــس یکدیگــر عمــل کرده انــد، لــذا 
می تــوان اســتدلال کــرد کــه هــر تدبیــری در جهــت کنتــرل و 
ممانعــت از رخــداد و تحمیــل شــرایط بحرانــی تأمیــن هزینه های 
ــه خانوارهــای آســیب پذیر، بدون شــك قــدم مؤثــری  ســامت ب
در نیــل بــه فضــای عادلانه تــر در مشــارکت مالــی بــه حســاب 
می آیــد و از ســوی دیگــر هــر برنامــه و تاشــی بــرای حصــول 
ــی و  ــر حمایت ــی چت ــدون طراح ــه ب ــوب و عادلان ــرایط مطل ش
ــران،  ــتعد بح ــای مس ــی خانواره ــت مال ــازوکارهای مصونی س
ــود )24(. ــه شکســت خواهــد ب بدون شــك بی ثمــر و محکــوم ب

ــای  ــور در برنامه ه ــاخص های مذک ــد ش ــل رون ــرای تحلی ب
ــذار  ــع تأثیرگ ــت ها و وقای ــن سیاس ــی از مهم تری ــعه، برخ توس
ــا  ــن برنامه ه ــرای ای ــول اج ــاخص ها در ط ــن ش ــد ای ــر رون ب
ــاب،  ــد از انق ــه ی بع ــال های اولی ــم؛ در س ــی می کنی را بررس
ایــران بــا جنگــی 8 ســاله روبــرو شــد. طــی ســال های جنــگ، 
کشــور و دولــت بــا مشــکاتی وســیع روبــرو بــود، لــذا دولــت 
ــه ســهمیه بندی  ــم ب ــه ی ســال های 1320 تصمی ــر تجرب بخاط
بخشــی از کالاهــا گرفتنــد و درنتیجــه بــه آن هــا یارانــه 
ــی  ــدف دسترس ــا ه ــا ب ــاص یارانه ه ــد. اختص ــاص دادن اختص
ــت. یکــی  ــای اساســی صــورت گرف ــل کالاه ــه حداق ــردم ب م
ــن در دوران  ــد. بنابرای ــامتی بودن ــات س ــام، خدم ــن اق از ای
ــرو  ــا روب ــا آن ه ــور ب ــه کش ــکاتی ک ــم مش ــگ علی رغ جن
گرفــت  به نحــوی صــورت  اقتصــادی  سیاســت های  بــود، 
ــی از هــر دوره ی  ــه خدمــات درمان کــه مشــکات دسترســی ب
دیگــری کمتــر بــوده اســت و ایــن مهــم در یافته هــای 
تحقیــق بــه وضــوح پیداســت. در سیاســت های اقتصــادی بعــد 
از جنــگ، سیاســت های صــورت گرفتــه، منجــر بــه نارضایتــی 
مــردم شــد. از جملــه ی ایــن سیاســت ها مســئله ی خودگردانــی 
ــد  ــتان ها بتوانن ــه ی آن، بیمارس ــه درنتیج ــود ک ــتان ها ب بیمارس
ــان را  ــع خودش ــد مناب ــد کرده ان ــه تولی ــی ک ــروش خدمات از ف
ــت های  ــتقرار سیاس ــی اس ــت در پ ــن سیاس ــد. ای ــن کنن تأمی
ــر  ــن تغیی ــن دوره رخ داد. ای ــه در ای ــود ک ــل اقتصــادی ب تعدی
ناگهانــی موجــب اعتــراض و نارضایتی هایــی گســترده شــد کــه 
ــامتی  ــات س ــای خدم ــت هزینه ه ــی در پرداخ ــل ناتوان به دلی
بــود؛ از ایــن جهــت دولــت ایــن سیاســت را تعدیــل کــرد ولــی 
رونــد پولــی کــردن خدمــات درمــان عمومــی را در پــی گرفــت 
ــی از  ــدن بخش های ــه ش ــد اضاف ــون فرآین ــال تاکن و از آن س
خدمــات درمانــی بــه ســبد خدمــات پولــی را صــورت داده اســت 
ــل دارو و  ــی از قبی ــات درمان ــا و خدم ــدن کالاه ــازاری ش )ب
درمــان و خدمــات جراحی هــا و خدمــا ســرپایی و بســتری( کــه 
ــته  ــردم گذاش ــی روی ســامت م ــاری منف ــن سیاســت ها آث ای
ــان در  ــا اتخــاذ سیاســت های بخــش بهداشــت و درم اســت. ب
ــا  ــب خانواره ــاب ســهم پرداخــت از جی ــد از انق ســال های بع

ــوده  ــر ب ــی بیش ت ــش عموم ــت بخ ــهم پرداخ ــواره از س هم
اســت.

از دیگــر مســایلی کــه کشــور طــی ســال های بعــد از انقــاب 
همــواره بــا آن مواجــه بوده اســت، مســئله ی تــورم بــالای قیمت ها 
اســت همــراه بــا برنامه هــای اول و دوم توســعه بــه دنبــال کاهــش 
تدریجــی یارانه هــا و آزاد شــدن نســبی نــرخ ارز، همــواره متوســط 
ــوده اســت.  ــورم کل کشــور ب ــش از ت ــورم بخــش ســامت بی ت
ایــن کاهــش توانایــی، در بخــش ســامت بــه شــدت تأثیرگــذار 
ــه  ــور ب ــن کالاهــای اساســی خــود، مجب ــرای تأمی ــود. مــردم ب ب
کاهــش هزینه هــای دیگــر زندگــی از جملــه هزینه هــای مرتبــط 
ــورم  ــا، ت ــتمر هزینه ه ــش مس ــدند. افزای ــامت ش ــش س ــا بخ ب
ــد  ــتمزد و رش ــوق و دس ــنواتی حق ــب س ــش ضرای ــده، افزای فزاین
تعهــدات مالــی بــدون پشــتوانه، هــر ســال کســری بودجــه غیــر 
قابــل تأمینــی را بــه اعتبــارات بخــش ســامت تحمیــل می کنــد. 
بــا اســتناد بــه برآورد هــای موجــود بــه دنبــال کاهــش تدریجــی 
ــورم  ــط ت ــواره متوس ــرخ ارز، هم ــبی ن ــدن نس ــا و آزاد ش یارانه ه
بخــش ســامت، بیــش از تــورم کل کشــور بــوده اســت. احتمــالَا 
ــر سیاســت های  ــه دلیــل ناکارآمــدی بیش ت ــد ب ایــن امــر می توان
دولــت در کاهــش قیمــت خدمــات ســامت و بــه تبــع آن فشــار 
بیــش از حــد بــر مــردم باشــد.کاهش قــدرت خریــد مــردم در کنــار 
افزایــش قیمــت ایــن کالاهــا و خدمــات، ایــن احتمــال را بــه ذهن 
ــل  ــدی به دلی ــن درآم ــتك های پایی ــه بیس ــازد ک ــادر می س متب
ــن کالاهــا و خدمــات  ــه مصــرف ای ــادر ب ــد، ق عــدم قــدرت خری
ــد.  ــرار دارن ــامتی ق ــدی س ــرات ج ــرض خط ــتند و در مع نیس
ــر  ــال های اخی ــور در س ــورم کش ــرخ ت ــش ن ــه افزای ــه ب ــا توج ب
)برنامه هــای چهــارم و پنجــم توســعه کشــور( و بــه تبــع آن تــورم 
ــه  ــن صدم ــد بیش تری ــای کم درآم ــامت، خانواره ــش س در بخ
را از افزایــش قیمــت کالاهــا و خدمــات ســامت می بیننــد، زیــرا 
ــی و  ــی، دخان ــای خوراک ــد ســهم هزینه ه ــای کم درآم در خانواره
ــود  ــه خ ــوار را ب ــه خان ــه ای از بودج ــهم قابل ماحظ ــکن، س مس

ــت. اختصاص داده اس
از مهم تریــن مســایل تأثیرگــذار بــر رشــد هزینه هــای 
ــر  ســامت طــی ســال های اجــرای برنامه هــای توســعه، تغیی
ــه ی  ــال های اولی ــد. در س ــران می باش ــی در ای ــت جمعیت باف
ــی  ــه دوران بیش زای ــگ ب ــا جن ــان ب ــاب و همزم ــد از انق بع
در ایــران معــروف اســت. نــرخ رشــد جمعیــت در آن ســال ها 
ــه  ــان و ورود ب ــت زم ــا گذش ــت. ب ــوده اس ــر 4/5% ب ــغ ب بال
ــت  ــد جمعی ــرخ رش ــروز، ن ــه ام ــا ب ــگ ت ــد از جن دوره ی بع
ــال  ــرخ در س ــن ن ــه ای ــت به طوری ک ــش یاف ــران کاه در ای
ــر ایــن  ــی ب ــه حــدود 2/4% رســید. مطالعــات گوناگون 1390 ب
ــه مرحلــه ی ســالمندی،  ــا ورود ب ــد کــه ب واقعیــت تأکیــد دارن
مختلــف  شــکل های  و  بخش هــا  در  درمانــی  هزینه هــای 
ــن  ــل ای ــت )16و17و18(. عل ــد داش ــدی خواهن ــد تصاع رون
ــد از:  ــنین عبارتن ــایر س ــا س ــه ب ــالمندی در مقایس ــر در س ام
ــامتی،  ــات س ــر خدم ــات بیش ت ــه دفع ــی و ب ــرف متوال مص
طولانی تــر شــدن مــدت اســتفاده از خدمــات )ماننــد افزایــش 
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مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

ــز  ــتان ها و مراک ــتری در بیمارس ــات بس ــت و دفع ــدت اقام م
ــر  ــی در ه ــی و درمان ــای داروی ــی هزینه ه ــامتی( و گران س
ــه  ــنی ب ــای س ــایر گروه ه ــا س ــه ب ــان در مقایس دوره از درم
جهــت نــوع بیمــاری و پاســخ دهی بــه درمان هــا اســت 
و  ایــران  آمــار  مرکــز  اســاس سرشــماری  بــر  )19و18(. 
ــران  ــالای 60 ســال در ای ــت ب ــات انجــام شــده، جمعی مطالع
در ســال 2021 بیــش از 10% بــرآورد می شــود )23(، کــه 
ــد.  ــور نمای ــرز 20% عب ــال 2050 از م ــا س ــد ت ــر می رس به نظ
ــد افزایــش جمعیــت ســالمندان در ایــران  آنچــه به عنــوان رون
عنــوان گردیــد بــه خــودی خــود مهــم نیســت، بلکــه تبعاتــی 
کــه ایــن افزایــش بــر ابعــاد مختلــف اجتماعــی و اقتصــادی از 
جملــه بــر منابــع بخــش بهداشــت و درمــان خواهــد گذاشــت، 
ــدی اســت )20و 21(. ــه ی ج ــد مطالع ــت و نیازمن دارای اهمی
کاربرد در تصمیم های مرتبط با سیاست گذاری 

در نظام سلامت
ــوار در نظــام ســامت  ــی خان ــل نتیجــه مشــارکت مال تحلی
ــرد  ــام داد: رویک ــرد انج ــیله ی دو رویک ــه وس ــوان ب را می ت
ــر  ــدی، تغیی ــی. در رویکــرد درآم ــار مال ــدی و رویکــرد ب درآم
خانــوار  مالــی  پرداخت هــای  برحســب  درآمــد  توزیــع  در 
ــاس  ــر اس ــه ب ــود ک ــی می ش ــامت بررس ــام س ــرای نظ ب
ســامت  پرداخت هــای  به علــت  کــه  خانوارهایــی  تغییــر 
ــاز  ــر در ب ــز تغیی ــده اند و نی ــده ش ــر ران ــط فق ــر خ ــه زی ب
در  بیــن خانوارهــا ســنجیده می شــود.  در  درآمــد  توزیــع 
ــا  ــر آن ه ــر تأثی ــامت از نظ ــای س ــرد دوم، پرداخت ه رویک
یــا تجــارب پریشــان کننده ی ناشــی از آن هــا بــر خانــوار 
ــارکت  ــت در مش ــاخص عدال ــبه ش ــود. محاس ــی می ش بررس
هزینه هــای  بــا  مواجــه  خانوارهــای  درصــد  و  مالــی 
کمرکشــن نمونه هایــی از ایــن رویکــرد می باشــد )25(. در 
ــی از  ــد نمونه های ــاهده ش ــه مش ــور ک ــش، همانط ــن پژوه ای
شــاخص های هــردو رویکــرد محاســبه و بررســی شــدند. 
ــه ایــن ســوال پاســخ دهیــم کــه چــه  حــال اگــر بخواهیــم ب
ــد،  ــت می کن ــامت را پرداخ ــای س ــران هزینه ه ــی در ای کس
ــب،  ــتقیم از جی ــت مس ــه پرداخ ــوط ب ــای مرب ــه آماره ــد ب بای
ــامت  ــی از س ــر ناش ــامت و فق ــکن س ــای کمرش هزینه ه
ــم  ــم بدانی ــر بخواهی ــن، اگ ــر ای ــزون ب ــم. اف ــی بیندازی نگاه
ــا در کشــور  ــن هزینه ه ــار پرداخــت ای ــع ب ــه نحــوه ی توزی ک
ــت  ــاخص عدال ــه ش ــی ب ــد نگاه ــه صــورت اســت، بای ــه چ ب
ــه  ــاخص ها ب ــن ش ــه ای ــم. آنچ ــی بیندازی ــارکت مال در مش
ــزان  ــری از می ــت از تصوی ــارت اس ــد عب ــان می دهن ــا نش م
و شــدتی کــه مــردم از نظــر مالــی به خاطــر هزینه هــای 
ــه  ــراد ک ــی از اف ــد ، گروه های ــت می افتن ــه زحم ــامت ب س
بیش تــر دچــار مشــکل مالــی می گردنــد و نــوع خدماتــی کــه 
ــت  ــر جه ــن تصاوی ــد. ای ــن مشــکل را ایجــاد می کنن بیش تری
مناســب کمك کننــده  سیاســت گذاری  پاســخ های  تدویــن 

.)26( می باشــد 

نتیجه گیری
ــی  ــد مانع ــی می توانن ــی اجتماع ــده بی عدالت ــل تعیین کنن عوام
ــند.  ــور باش ــك کش ــت ســامت در ی ــود وضعی ــر راه بهب ــر س ب
نابرابــری می توانــد عواقــب وخیمــی در توســعه بلندمــدت 
ــح  ــت گذاری صحی ــدف سیاس ــا ه ــذارد. ب ــای گ ــه ج ــور ب کش
ــه  ــش ب ــن پژوه ــامت، در ای ــش س ــه در بخ ــع عادلان و توزی
ــوار و  ــامت خان ــارج س ــت در مخ ــری و عدال ــری براب اندازه گی
محاســبه شــاخص های عدالــت در مشــارکت مالــی خانــوار، 
ــا هزینه هــای کمرشــکن ســامت  درصــد خانوارهــای مواجــه ب
و درصــد خانوارهــای مواجــه بــا هزینه هــای فقــرزا طــی 

ســال های منتخــب پرداختیــم. 
بــا توجــه بــه مطالــب فــوق و وضعیــت شــاخص های مذکــور و 
محاســبه شــده در کشــور، می تــوان نتیجــه گرفــت کــه افزایــش 
دسترســی مــردم بــه خدمــات ســامت، افزایــش ســطح ســامت 
ــه ســطح ســامت در جامعــه، نیازمنــد برنامــه ی  و توزیــع عادلان
ــه  ــم توج ــت. علی رغ ــی اس ــع عموم ــتفاده از مناب ــح در اس صحی
ــدان  ــارات، فق ــص اعتب ــامت و تخصی ــه س ــه مقول ــا ب دولت ه
ــبب  ــامت س ــش س ــزان بخ ــوی برنامه ری ــب از س ــه مناس برنام
ــش  ــی بخ ــارکت مال ــت در مش ــاخص های عدال ــت ش ــده اس ش
ــای  ــا هزینه ه ــه ب ــای مواج ــد خانواره ــاخص درص ــامت و ش س
ــه در  ــد )اگرچ ــود نیابن ــب بهب ــال های منتخ ــی س ــکن ط کمرش
ــای  ــا هزینه ه ــه ب ــای مواج ــد خانواره ــاخص درص ــه ی ش زمین
فقــرزا در میــان خانوارهــای ایرانــی، مقــدار ایــن شــاخص کاهــش 
ــرح  ــرای ط ــس از اج ــق، پ ــای تحقی ــاس یافته ه ــر اس ــت(؛ ب یاف
ــای  ــا هزینه ه ــه ب ــای مواج ــد خانواره ــامت، درص ــول س تح
ــل از  ــال های قب ــه س ــبت ب ــهری نس ــای ش ــکن خانواره کمرش
ــا حــدی چشــمگیر  آن به شــدت کاهــش یافــت و ایــن مســئله ت
ــی از  ــکن را یک ــای کمرش ــاخص هزینه ه ــش ش ــه کاه ــود ک ب
ــت  ــه داش ــد توج ــا بای ــمرده اند، ام ــرح برش ــار ط ــن آث مهم تری
کــه محافظــت در برابــر خطرهــای مالــی، بــه افــراد ایــن امــکان 
ــون  ــامت مص ــت س ــای مراقب ــه از کل هزینه ه ــد ک را نمی ده
ــرای  ــه اج ــاز ب ــن شــاخص ها، نی ــر رســیدن ای ــه صف ــد و ب بمانن
برنامه هــای تکمیلی تــری دارد. لــذا قبــل از هــر چیــز می بایســت 
ــك  ــوان ی ــور به عن ــزان کش ــرای برنامه ری ــامت« ب ــه »س مقول
اولویــت مطــرح و تبییــن گــردد و نــگاه صرفــاَ اقتصــادی و 
هزینــه ای بــه بخــش بهداشــت و درمــان اصــاح شــود. ســپس بــا 
رویکــرد نوینــی بــه مقولــه ســامت برنامه ریــزی جهــت دســتیابی 
بــه اهــداف برنامه هــای توســعه صــورت پذیــرد. در پایــان، تأکیــد 
بــر ایــن نکتــه ضــروری اســت کــه کلیــد اصلــی حــل مشــکات 
و چالش هــای بخــش ســامت و ســازماندهی نظــام درمــان، تنهــا 
تأمیــن منابــع نیســت، اگرچــه منابــع مالــی نقــش بســیار مهمــی 
ــص  ــد ناخال ــامت از درآم ــهم س ــش س ــد. افزای ــاء می کنن را ایف
داخلــی بــر اســاس بــرآورد کارشناســی و نیــاز واقعــی ایــن بخــش 
ــب  ــت های مناس ــان سیاس ــه همزم ــرد و البت ــورت گی ــد ص بای

بــرای اســتفاده بهینــه از ایــن منابــع الزامــی اســت.
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Abstract
Introduction: Unfair financial contribution and out of pocket payments that are not in line with the 
capacity to pay, not only leads to more households exposed to catastrophic health expenditures, but also result 
in impoverishment. Therefore the main goal of this essay is to analyze the situation of fairness and equality in 
financial contribution of health payments. These calculations have been done throughout the whole country. 
In addition, the household’s expenditures in Iran are disaggregated into expenditure quintiles through selected 
years.
Methods: This study aimed to investigate health financing by using FFC index, catastrophic health 
expenditures index, and impoverishment expenditures index (based on World Bank Approach). To this end, 
Iran’s annual household’s survey data, which is produced by Iran statistic center, is used (1989 - 2014).
Results: The index of fairness in financial contribution of households during the selected years experienced 
minor fluctuations. The percentage of the households facing the catastrophic costs increased, however, the 
percentage of impoverishment expenditures decreased in these selected years. Among the quintiles, the 
households in the fifth quintile had the highest rate of inequality in health payments and the highest percentage 
of households facing catastrophic costs. The first quintile had the highest rate of impoverishment expenditures.
Conclusions: It is concluded that the performed programs during the selected years have not been effective 
enough and financial contributions in health payments has been poorly targeted. The health system has not 
had successful achievements in protecting the households against the catastrophic costs and impoverishment 
expenditures.
Keywords: Fair Financial Contribution Index; Catastrophic Household’s Expenditures; Impoverishment 
Expenditures
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