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اقتصاد بهداشت 
تامین منابع مالي خدمات واحدهاي بهداشتي درماني

در هر کشور از چالش هاي عمده نظام سلامت است. 
هرکشور باید درباره یک راهبرد تامین منابع مالي 
به تصمیم نهایي برسد. منابع عمده تامین اعتبارات 
ســلامت شــامل درآمد عمومي، حق بیمه هــاي

اجتماعـي، حـق بیمـه سـلامت، حـق بیمه هــاي 
خصوصي، پرداخت مسـتقیم توسـط بیمـار، کمک 
خیـران و کمـک هـاي خارجـي اسـت کـه بیشـتر 
کشـور ها ترکیبـي از ایـن منابـع را مـورد اسـتفاده 
قـرار مي دهنـد. نظـام کلـي اقتصـاد از بخش هـاي 

مقدمه
 بهداشت یا سلامت به معناي حالتي از خوشي و خوبي جسماني، 
رواني و اجتماعي و حتي معنوي است. سلامت تنها به معناي 
بیمار نبودن و فقدان معلولیت نیست. بهداشت به صورت فردي و 
جمعي مطرح است اما در هر حال تامین شرایط لازم جهت رفاه 
فردي و اجتماعي و ... با پیشگیري و بهداشت فراهم خواهد شد.

بهداشت یکي از نیازهاي اساسي جوامع بشري است که در گذر 
نگاه  تمدني  و هر  است  زیادي شده  تاریخ دچار دگرگوني هاي 
متفاوتي به آن داشته که همه نشان دهنده اهمیت سلامت در 
جوامع بشري است. برخورداري از زندگي سالم یک حق انساني 
و  توسعه  شاخص  یک  سلامت  و  بهداشت  شود.  مي  محسوب 
اقتصادي جوامع محسوب مي شوند. حق  عاملی مهم در رشد 
ایجاد سلامت  از مراقبت هاي بهداشتي درماني، در  برخورداري 
بنابراین  است.  اهمیت  حایز  اجتماعي  فعالیت هاي  انجام  براي 
دسترسي به خدمات بهداشتي درماني باعث ایجاد فرصت هاي 

برابر در جامعه خواهد شد.
دسترسي به خدمات بهداشتي درماني در بیشتر کشورهاي جهان 
به عنوان حقي اولیه و ضروري براي انسان ها شناخته شده است. 
در کشور ایران نیز طبق اصل 29 قانون اساسي، سلامت حقي 
همگاني است که از محل درآمدهاي عمومي و درآمدهاي حاصل 
از مشارکت مردم، خدمات و حمایت هاي مالي را دراین زمینه براي 
یک یک افراد کشور تامین  مي کند. مي توان بیان داشت که سیستم 
برنامه ریزي به ساختار و نحوه ارایه خدمات بهداشتي درماني در هر 
کشور تحت تاثیر نظام هاي سیاسي، فرهنگي، اقتصادي و اجتماعي 
آن کشور است. هم چنین ساختار و ترکیب جمعیت نیز مي تواند 

نوع، شدت و میزان خدمات بهداشتي را تحت تأثیر قرار دهد.
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مختلف تولیدي و خدماتي تشـکیل یافته و پایه هاي رشـد 
و توسـعه اقتصادي، اجتماعي یک جامعـه را بنا مي کند. در 
ایـن میـان امـروزه بخش بهداشـت شـاید مهم ترین بخش 
خدماتـي و یکـي از شـاخص هاي توسـعه و رفـاه اجتماعي 
تلقـي مي شـود. به طـور کلـي اقتصـاد بهداشـت عبـارت 
اسـت از مطالعـه و بررسـي کمیـت، قیمـت و ارزش منابـع 
محـدودي که بـراي بهداشـت درمـان اختصـاص مي یابند 
و نحـوه ترکیـب ایـن منابـع بـراي تولیـد خدماتـي معین 
بـه طـوري  کـه بـه بالاتریـن بهره دهـي و کارآیـي برسـند.

سـهم بخـش بهداشـت درمـان از تولیـد ناخالـص ملي در 
کشـورهاي مختلف جهان متفاوت اسـت. هر چه کشـورها 
داراي سـرانه تولیـد ناخالـص ملـي بیشـتر  باشـند، سـهم 
هزینه هـاي بهداشـت درمان از کل تولیـد ناخالص ملي نیز 

بیشـتر خواهـد بود.
به استناد گزارش تهیه شده توسط بانک جهاني در سال 
1993 درباره سرمایه گذاري در بخش بهداشت درمان سهم 
بهداشت درمان از تولید ناخالص ملي در مناطق مختلف 

جهان به شرح ذیل بوده است.

کشور

کشورهاي با اقتصاد آزاد اروپا
کشورهاي با اقتصاد دولتي اروپا

کشورهاي آمريکاي لاتين 
کشورهاي آسـياي جنوب شرق

هندوستان
چين

کشورهاي آفريقايي
کشورهاي در حال رشد

ايران)مربوط به سال 75(
متوسط جهان

درصد

9/2
3/6
4
4/5
6
3/5
4/5
4/7
4/7
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سهم خانوار از هزینه هاي بهداشت درمان 
افزایش سهم سلامت از درآمد ناخالص ملي که باید بالاتر 
از میانگین کشورهاي منطقه باشد، به عنوان یکي از راه هاي 
تامین منابع مالي در سلامت است که این سهم در حال حاضر 
6 درصد بوده و هنوز نیز باید ارتقا یافته و به 9 تا 10 درصد برسد.

بر اساس بررسي هاي به عمل آمده از هزینه هاي انجام شده 
توسط خانوارها سهم مشارکت خانوارها در تأمین هزینه هاي 
بهداشتي درماني از 67/8 درصد در سال 1368 )ابتداي برنامه 
اول توسعه( به 70 درصد در سال 1375 افزایش یافته است و 
برآورد شده بود که در سال 1383 به 78 درصد برسد. بدیهي 

است این روند خانوارها را در تامین هزینه هاي بهداشتي درماني با مشکل 
جدي مواجه کرد. لازم به ذکر است که در ماده 90 قانون برنامه چهارم 
توسعه جمهوري اسلامي مقرر شده بود تا پایان برنامه)سال 1388( سهم 
مردم از هزینه هاي بهداشتي درماني به 30 درصد برسد که خوشبختانه در 
سال اخیر با حمایت مجلس وپیگیري دولت و توجه ویژه به بخش سلامت 
و نیز پیرو قانون برنامه پنجم توسعه سهم هزینه هاي بهداشت درمان سیر 
نزولي خود را طي مي کند. به طوري که در مناطق شهري پرداخت از 
جیب مردم به 6 درصد و در مناطق روستایي به 3 درصد رسیده است.

هزینه سرانه بهداشت درمان
ســهم سرانه هزینه بخش بهداشت درمان در هر کشــور متفاوت است. 
بررسي به عمل آمده در سال 1992 در بین 189 کشور نشان مي دهد 
که ایالات متحده آمریکا با 2 هزار و 765 دلار و ویتنام با 3 دلار داراي 
بیشترین و کمترین هزینه سرانه بهداشت درمان هستند. این رقم براي 

ایران در همان سال 44 دلار گزارش شده است.
ایران با سرانه تولید ناخالص ملي 2 هزار و 200 دلار در سال 1992، 
هزینه بهداشت درمان 44 دلار )2 درصد( داشته که سرانه هزینه بهداشت 
درمان در ایران در مقایسه با کشورهایي که سرانه تولید ناخالص ملي 
آنها مشابه ایران است مانند برزیل، پاناما، ترکیه، لهستان و تایلند از همه 
خالص  هزینه  متوسط  ایران  آمار  مرکز  اعلام  اساس  بر  است.  پایین تر 
بهداشت درمان یک خانوار شهري درسال 1392مبلغ 18هزار و 924ریال 
و متوسط هزینه خالص بهداشت درمان یک خانوار روستایي در همان 

سال مبلغ 10هزار و 867 ریال بوده است.  
تقـدم خدمـات پیشـگیري بـر درمـان و اولویـت مناطـق محـروم و 
روسـتایي بـه شـهري در برخـورداري از خدمات بهداشـتي، بـه عنوان 
زیر بناي نظام ارایه خدمات سـلامتي کشـور اسـت. تاسـیس و توسـعه 

بهداشـت در  ارایـه خدمـات  و  آمـوزش  و  بهداشـت  خانه هـاي 
محیطي تریـن سـطح، توســـط بهـورزان محترم 

جزو سیاست هــاي کشـوري بوده 
ست. ا
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 است. عاملي است که به طور مستقیم و غیر مستقیم بر امر 
توسعه کشورها تأثیرگذار است. بسیاري از کشورهاي در حال 
توسعه از جمله ایران در پي گسترش برنامه هاي بهداشتي درماني 
هستند. یکي از شاخص هاي بهداشت براي همه این است که 
بهداشت براي همه توسط مقام های سطح اول کشور به عنوان 

یک سیاست کلي پذیرفته شود.
توسعه بهداشت عمومي، خدمات بهداشتي اولیه و واحدهاي ارایه 
خدمات بهداشتي درماني با نگاه اقتصاد محور مي تواند به توسعه 

همه جانبه کشور کمک کند.
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روند افزایش هزینه هاي بهداشتي درماني
امروز افزایش هزینه هاي درماني و تنگناهاي تامین هزینه موجب 
شده است به مسأله اقتصاد بهداشت توجه بیشتري شود. این 
توجه به معناي تلاش براي افزایش درآمدها و کاهش هزینه ها 
به هر قیمت نیست بلکه کوششي است براي استفاده مناسب از 
امکانات موجود و ارایه بهترین نوع خدمات درماني به متقاضیان.

در ایـران نیـز طـي سـال هاي اخیـر توجـه خاصـي بـه اقتصـاد 
بهداشـت معطـوف شـده اسـت. دلایـل ایـن توجـه از جملـه: 
افزایـش رشـد جمعیـت، توجـه بـه افزایـش سـطح بهداشـت 
سـلامت عمومي، گسـترش خدمات بهداشـت درمان به مناطق 

محـروم و ... بـوده اسـت.
این موضوع بار سنگیني به دولت در تأمین هزینه هاي بهداشتي 
درماني تحمیل کرده و دولتمردان را به فکر اتخاذ روش هایي 
جهت بهینه کردن استفاده از امکانات موجود و تأمین بخشي از 

هزینه ها انداخته است.
روند رو به رشد هزینه هاي درماني نه تنها براي کشورهاي در حال 
توسعه ایجاد مشکل کرده حتي بسیاري از کشورهاي ثروتمند را 
نیز با موانعي مواجه ساخته است و دولت ها نیز دیگر نمي توانند به 

آساني جوابگوي نیازهاي درماني مردم شوند.
در کشورها نیز با عنایت به محدودیت منابع مالي ضرورت توجه 

به مسأله اقتصاد بهداشت درمان امري اجتناب ناپذیر است.
وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکي به عنوان متولي اصلي 
ارایه خدمات درماني به اقشار مختلف جامعه با توجه به روند رو 
به افزایش هزینه هاي درماني و افزایش اعتبارات دولتي در فصل 
بهداشت درمان اســتفاده اقتصــادي از امکانات موجــود را در 

اولویت کاري خود قرار داده است.


