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  چكيده
. ها مطرح بوده است ها و شاخصي براي ارزيابي عملكرد آن هاي اساسي دولت رشد اقتصادي همواره به عنوان يكي از آرمان :مقدمه

يكي از عوامل مؤثر . ز هر چيز در گرو شناخت صحيح مسيرهاي بالقوه و عوامل تأثيرگذار بر آن استدستيابي به رشد اقتصادي، بيش ا
با در نظر . دهند انساني را شكل مي ي بر رشد اقتصادي، سلامت جوامع و نيروي كار است كه در كنار آموزش، دو محور اصلي سرمايه

تأثير مخارج  ناساييشبه  پژوهش حاضر، ها استانثر بر رشد اقتصادي در ؤمل متر از آن شناسايي عوا گرفتن اهميت رشد اقتصادي و مهم
  .خته استهاي ايران پردا عوامل تأثيرگذار بر روي آن، در استانساير و آزمون  رشد اقتصاديسلامت خانوار بر 

 Romer زاي ز مدل رشد درونبرگرفته اكه  استفاده شد يمدلبود و و در آن از علمي  -نظريي حاضر از نوع  مطالعه :بررسيروش 
)Romer’s endogenous growth model( هاي اقتصادسنجي، با  ها و انجام آزمون تكنيك ناساييشالگوي مورد نظر پس از . بود

  .استان ايران برآورده شده است 27هاي مقطعي  و داده 1379-86 ي هاي تابلويي يعني ادغام سري زماني دوره استفاده از تكنيك داده
گذاري عمراني دولت و نيز اثر منفي  هاي اين پژوهش مؤيد اثر مثبت رشد مخارج سلامت خانوار در كنار اثر مثبت سرمايه يافته :ها هيافت

  .هاي ايران بود رشد شاخص قيمت مصرف كننده بر رشد اقتصادي استان
هاي ايران و نيز سهم اين مخارج در  ادي استاندار بودن اثر رشد مخارج سلامت خانوار بر رشد اقتص با توجه به معني :گيري نتيجه
 ي تواند به عنوان عاملي مهم و اثرگذار در رشد و توسعه ها مي خانوار در مقايسه با ساير كشورها، بهبود سطح سلامت در استان ي بودجه

  .ها مورد توجه و تأكيد قرار گيرد اقتصادي آن
  .؛ مخارج سلامت؛ نيروي انسانيها و سازمان اقبترشد اقتصادي؛ اقتصاد بهداشت مر :ي كليديها  واژه
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  مقدمه
رشد اقتصادي و افزايش توليد ناخالص داخلي در كنار بالا 
بردن كيفيت زندگي و برابري در توزيع درآمدها از جمله 

. هاي توسعه است هاي اقتصادي و برنامه اهدافي اصلي نظام
هاي اقتصادي انجام گرفته به طور مستقيم  در تمامي پژوهش

م اثرگذاري بر رشد اقتصادي مورد توجه بوده يا غير مستقي
است و راهكارهاي متعددي براي دستيابي به اين هدف مطرح 

  . گرديده است
انساني،  ي سرمايه ي در ابتدا و تا پيش از طرح نظريه

گذاري فيزيكي تنها راه افزايش رشد اقتصادي جوامع  سرمايه

مفهوم  1960 ي اما پس از آن و در اوايل دهه. شناخته شده بود
 فيزيكي به عنوان عامل ي انساني در كنار سرمايه ي سرمايه

افزايش رشد اقتصادي مطرح شد و به تدريج نقش آن 
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اجتماعي يك كشور را تعيين  اقتصادي و ي نهايت روند توسعه 
ست و اهميت و نقش آن كشور ا »منابع انساني«كند،  مي

فيزيكي  ي از سرمايه انساني در فرايند رشد، كمتر ي سرمايه
 ي گذاري در سرمايه دهد كه سرمايه ها نشان مي بررسي. نيست
وري در توليد و در نهايت، افزايش  موجب افزايش بهره انساني

  .شود رشد اقتصادي مي
ي انساني نيز نخست با مفاهيمي همچون نيروي  سرمايه

تخصص و آموزش ديده و افزايش سطح تحصيلات كار م
نيروي كار مطرح شد؛ اما خيلي زود سلامت نيز در كنار آموزش 

اي يافت،  انساني قرار گرفت و جايگاه ويژه ي در قلمرو سرمايه
تا جايي كه امروزه ارتقاي سطح بهداشت و سلامت نيروي كار 

ه ي  انساني شناخت هاي اصلي بهبود سرمايه يكي از شيوه
  . شود مي

Finlay  لذت بردن از سلامتي خوب و معتقد است
افراد سالم . باشد انساني مي ي طولاني يكي از اصول تجربه

انداز مثبت  داراي طراوت و انرژي بيشتري هستند و چشم
ثيري أها نه تنها با ت اين مشخصه. بهتري نسبت به زندگي دارند

كه بر رشد بل ،شوند مثبت بر زيربناي اجتماعي تفسير مي
بنابراين . گذارند ثير ميأاقتصادي نيز ت ي اقتصادي و توسعه
تواند باعث افزايش اثربخشي نيروي كار  بهبود سلامتي مي

  ). 1( گردد و رشد اقتصادي را به همراه داشته باشد
تواند سطح توليد  سلامت از طريق مسيرهاي مختلفي مي

كه در بيشتر اولين شيوه . يك كشور را تحت تأثير قرار دهد
مطالعات نيز به آن اشاره شده است، كارايي بهتر كارگران سالم 

كارگران سالم بيشتر و بهتر از . در مقايسه با ديگران است
در كنار . تري دارند كنند و ذهن خلاق و آماده ديگران كار مي

اين اثر مستقيم، سلامتي، اثرات غير مستقيمي نيز بر روي توليد 
ي  ، بهبود سلامت در نيروي انساني، انگيزهبراي نمونه. دارد
هاي بهتر را به دنبال خواهد  تحصيل و كسب مهارت ي ادامه

داشت، زيرا بهبود شرايط بهداشتي، از يك سو جذابيت 
هاي آموزشي را افزايش  گذاري در آموزش و فرصت سرمايه

خواهد داد و از سوي ديگر، با افزايش توانايي يادگيري، افراد را 
هاي بيشتر، مستعدتر  تحصيل و كسب مهارت ي ادامه براي

هاي بهداشتي  همچنين افزايش بهداشت و شاخص. خواهد كرد
در جامعه با كاهش مرگ و مير و افزايش اميد به زندگي، افراد 

به دنبال افزايش . انداز بيشتر تشويق خواهد كرد را به پس
و اين د ياب ي فيزيكي افزايش مي انداز در جامعه، سرمايه پس

وري نيروي كار و  موضوع نيز به صورت غير مستقيم بر بهره
  ). 2(رشد اقتصادي مؤثر خواهد بود 

در آن  باشد كه كشورهاي در حال توسعه مي ءكشور ما جز
به طور نسبي درصد بالايي از خانوارها شرايط اقتصادي 

داشتن نرخ پايين رشد  امر، ناز جمله علل اي. نامناسبي دارند
بنابراين بررسي عوامل تأثيرگذار بر روي نرخ . دي استاقتصا

بررسي  .رشد اقتصادي كشور، از اهميت زيادي برخوردار است
ي اثرگذاري مخارج سلامت خانوار بر رشد اقتصادي  نحوه
بين اين دو متغير،  ي هاي ايران و تعيين كم وكيف رابطه استان
ري هاي بخش سلامت كمك مؤث تواند به تبيين سياست مي

هاي مختلف اقتصادي  سازان حوزه گشاي تصميم نمايد و نيز راه
  . كشور براي دستيابي به رشد اقتصادي مورد نظر باشد
هاي كشور و  در اين مقاله با استفاده از اطلاعات و آمار استان

، توليد ناخالص داخليرشد همچون  يمتغيرهاياستفاده از 
عمراني  ي ، بودجهمخارج سلامت خانوار، مخارج آموزش خانوار

 ي ها، سعي شد تا به طور ويژه رابطه در استان نرخ تورمدولت و 
بين مخارج سلامت و رشد اقتصادي در ايران مورد بررسي قرار 

همچنين اثرگذاري سطح نسبي توليد ناخالص داخلي . گيرد
  . ها در رشد اقتصادي آن مناطق مورد تحقيق قرار گرفت استان
  

  روش بررسي
 Romer زاي مدل رشد دروني حاضر از  هدر مطالع

)Romer’s endogenous growth model (استفاده شد .
Romer زا با استفاده از  كند كه الگوي رشد درون اشاره مي

انساني، تحقيق و  ي بازده افزايشي نسبت به مقياس، سرمايه
وري بالا و انتقال پيشرفت  المللي و بهره توسعه، تجارت بين

امروزه اقتصاددانان به مدل رشد . واهد يافتفني، تحقق خ
انساني و   ي هاي نوين، سرمايه با تأكيد بر تكنولوژي  زا درون

در اين تحقيق، پژوهشگران با توجه  .كنند تقسيم كار توجه مي
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به بررسي مباني نظري عوامل مؤثر بر رشد اقتصادي، نخست 
در ي انساني  شاخص سلامت را به عنوان بخش اصلي سرمايه

هاي كشور وارد نمودند و سپس  كنار آموزش به مدل رشد استان
، از ميان زمينهاين  مطالعات و تجربيات گذشته دربا مروري بر 

هاي اشاره شده در اين مطالعات، متغير مخارج سلامت  شاخص
  ). 3(خانوار براي اين مدل برگزيده شد 

د ي مور براي دوره اطلاعات و آمار مورد نياز اين تحقيق
آماري  هاي اي و سالنامه هاي منطقه از آمار حساببررسي 

آمار  ،ها هاي آماري مراكز استان ، سالنامهمركز آمار ايران
اقتصادي بانك  هاي گزارش درآمد خانوار، -هاي هزينه حساب

هاي مورد  كشور طي سال ي و قوانين بودجه مركزي ايران
   .شدبررسي استخراج 

رهاي مورد استفاده و روند تغييرات در اين مطالعه ابتدا متغي
ها به طور جداگانه مورد تحليل قرار گرفتند و  آن در استان

در . هاي متعدد بررسي شد ها از طريق آزمون سپس مانايي آن
ها و انجام  الگوي مورد نظر پس از بررسي تكنيكنهايت 
 هاي تابلويي هاي اقتصادسنجي، با استفاده از تكنيك داده آزمون

)Panel data (يعني ادغام سري زماني )Time series (
 Cross section (27( هاي مقطعي و داده )1379- 86(  دوره

 آذربايجان شرقي، آذربايجان غربي، اردبيل،(استان ايران 
محال و بختياري،  اصفهان، ايلام، بوشهر، تهران، چهار

خوزستان، زنجان، سمنان، سيستان و بلوچستان، فارس، قزوين، 
احمد،  كردستان، كرمان، كرمانشاه، كهكيلويه و بوير قم،

گلستان، گيلان، لرستان، مازندران، مركزي، هرمزگان، همدان 
هاي خراسان  با توجه به اينكه استان .برآورده شده است) و يزد

مورد بررسي ما به طور  ي شمالي و جنوبي از ابتداي دوره
كل دوره در  ها براي اند و اطلاعات آن مستقل وجود نداشته

هاي  ها، استان دسترس نيست، براي هماهنگي بيشتر داده
خراسان جنوبي، خراسان رضوي و خراسان شمالي در نظر 

هاي اقتصادسنجي مدل  تخمينهمچنين براي . گرفته نشدند
 10Stataو  Excel ،Eviews افزارهاي از نرمانتخاب شده 

SE  شداستفاده .  
در كشور، به خصوص در  با توجه به ضعف آمار و اطلاعات

اي، از تنها متغيري  سلامت و آن هم به صورت منطقه ي زمينه
ها موجود بود، يعني مخارج سلامت  كه در سطح تمامي استان

اين ضريب مربوط به . خانوار به عنوان متغير اصلي استفاده شد
در مناطق ايران سلامت و رشد اقتصادي را  ي متغير، رابطه
ايج به دست آمده نيز نشان دادند كه نت. سازد مشخص مي

هاي فراوان در راه  انتخاب اين متغير، با وجود دشواري
  ). 2(آوري آن، صحيح بوده است  جمع

شد، مدل اضافه گويايي  براي افزايش كه ديگري متغير
آمار مخارج آموزش خانوار . متغير مخارج آموزش خانوار است

درآمد خانوار،  - ي هزينهاستفاده شده در اين مدل نيز از آمارها
زيرفصل تحصيل و آموزش استخراج گرديد كه طبق 

هاي اصلي تحصيل،  آمارگيري خانوار شامل هزينه ي نامه پرسش
هاي ثبت نام و شهريه در مقاطع مختلف تحصيلي  اعم از هزينه

 ي هاي آموزشي همچون هزينه و نيز ساير هزينه افزار و نوشت
در اين مطالعه، . بوده است... عه و خريد كتاب و مجله براي مطال

كيفيت  ي اين متغير به همراه مخارج سلامت خانوار نماينده
  . باشد ي انساني در مناطق مختلف كشور مي سرمايه

ي فيزيكي  سرمايه متغير ديگري كه به مدل اضافه شد،
گذاري دولتي در  از متغير سرمايه در اين مطالعه. باشد مي

. استفاده شدگذاري  اثر رشد سرمايهادن ها براي نشان د استان
Barroدر دولت مشاركت كه دادخود نشان  ي ، در مقاله 
 و ايجاد در ها آن نقش و اساسي و بنيادي هاي گذاري سرمايه
  ). 4( باشد مي اهميت داراي اقتصادي، رشد نرخ افزايش

 ي نماينده عنوان به كننده مصرف قيمت شاخص همچنين
 در Barro. شد اضافه رشد مدل به ها استان در تورم نرخ
 محاسبه را اقتصادي رشد روي بر تورم نرخ تأثير خود، ي مقاله
 نرخ وي، بررسي مورد كشورهاي اكثر در كه داد نشان و نمود
. است داشته كشورها اقتصادي رشد روي بر منفي تأثير تورم
 تورم كه سوئي اثرات ي واسطه به اقتصادي رشد رود مي انتظار

 محدود دارد، كشورها اقتصادي -اجتماعي ساختار روي بر
   ).4( گردد

در پايان براي روشن شدن اثرگذاري سطح توليد ناخالص 
ها و نيز تأكيد بر اين نكته  ها در رشد اقتصادي آن داخلي استان
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تواند عاملي  ها خود مي كه نابرابري و عدم توازن بين استان
ها باشد،  اي بين استان مؤثر بر افزايش و تعميق شكاف توسعه

به مدل اضافه ) Dummy variable(يك متغير مجازي 
هاي اقتصادي جهت متمايز  متغير مجازي در مدل. گرديد

مورد  ي ساختن اثر يك متغير كيفي بر روي متغير وابسته
اين متغير براي هر استان و در طول . شود بررسي استفاده مي

هايي  در هر سال استان مورد بررسي تعريف شده است و ي دوره
ها بالاتر از متوسط بوده  را كه سطح توليد ناخالص داخلي آن

  . نمايد است، متمايز مي
رشد، تئوري نئوكلاسيك بر اساس يك برداشت ساده از 

به شكل  تابع توليد
  1

tttt LKAY باشد كه در آن  مي
K سرمايه، ي ذخيره L نيروي كار و A وري و آ سطح فن
هاي رشد  پس بر اساس چهارچوب نظريهس. تسا زا  ونبر

با تكيه بر مباحث نظري و نيز متناسب با ساختار و  زا درون
تري در نظر گرفته  صورت گستردهه اقتصاد ايران، فرم تابع ب

  داگلاس  - در قالب فرم كاب ،بدين روي. شد
)Cobb- douglas ( مخارج متغيرهايي مانند اعمال و نيز

 ي فيزيكي و ر، مخارج آموزش خانوار، سرمايهسلامت خانوا
فرم كلي تابع توليد به شكل ، شاخص قيمت مصرف كننده

4321 
ttttt CPIEDUHCEAKY  انتخاب شد.  

، با توجه به مباحثي كه در اين تابعدر روش برآورد 
و است اقتصادسنجي صورت گرفته  ي هاي اخير در زمينه دهه

تفاضل لگاريتمي  هاي رشد، در جهت تبديل تابع به مدل
با توجه به مطالب در نتيجه، . متغيرها مورد استفاده قرار گرفت

ثر ؤنظري، ساختار مدل تعيين عوامل مني اساس مبا بر و فوق
حاضر، به  ي هاي كشور در مطالعه بر رشد اقتصادي استان

   :صورت زير بود
  

logYit = α0 + α1logkit + α2logHCEit + 
α3logEDUit + α4logCPIit+ α5D1 

  
  . باشد زماني مي ي دوره tبيانگر استان و  i در آن كه

  : شود متغيرهاي الگوهاي ذكر شده به صورت زير تعريف مي

logYit :ها رشد توليد ناخالص داخلي استان، 

logKit : فيزيكي دولتي، با توجه به  ي سرمايهرشد
 ي رشد بودجهاز ، آوري اطلاعات در جمع موجودهاي  محدوديت

  .استفاده شده است ها استان اني دولت درعمر

logHCEit : ها به  استانمخارج سلامت خانوار در رشد
  ها،  لامت استانعنوان شاخص س
logEDUit : مخارج آموزش خانوار، رشد 

LogCPIit :ها كه از تغيير شاخص  نرخ تورم استان
 .دست آمده استه ها ب هاي مصرف كننده در استان قيمت

D1 :مي براي مشخص كردن سطح توليد ناخالص متغير دا
  .ها داخلي استان

  
  ها يافته

در اين تحقيق و پيش از تخمين الگوي مورد نظر به بررسي 
هاي مورد  ها در طول سال متغيرهاي مدل و چگونگي تغييرات آن

  . بررسي پرداخته شده است
متوسط رشد توليد ناخالص داخلي در كنار متوسط بررسي 

هاي كشور نشان داد كه  ت خانوار در استانرشد مخارج سلام
درصد  32/15و  47/33استان تهران در طول اين مدت با 

زمان بالاترين رشد متوسط را در توليد ناخالص داخلي و  هم
همچنين استان چهار محال و . مخارج سلامت خانوار داشته است

ترين رشد  درصد پايين 33/14و  74/29بختياري به ترتيب با 
را در توليد ناخالص داخلي و مخارج سلامت خانوار داشته  متوسط
  . است

آمده است، اگر به متوسط نرخ  1حال همانگونه كه در نمودار 
ها و متوسط نرخ رشد مخارج  رشد توليد ناخالص داخلي استان
ها براي كل كشور توجه شود،  سلامت خانوارها در طول اين سال

ها تشابه  ر و نوسانات آنروشن است كه روند كلي اين دو متغي
ي اين دو نكته خود گواهي  مقايسه. بسيار زيادي به يكديگر دارند

بر ارتباط شديد و مؤثر بين اين دو متغير است كه پيش از تخمين 
ها به دست  مدل و با استفاده از تحليل آماري اطلاعات استان

دهد كه  بررسي نموداري اين دو متغير نشان مي. آمده است
ات متوسط رشد مخارج سلامت خانوار شديدتر از نوسانات نوسان
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در اينجا بايد . باشد متوسط نرخ رشد توليد ناخالص داخلي مي
اشاره كرد كه نوسان شديد متوسط رشد مخارج سلامت خانوار 

ها  به علت نوسان نرخ رشد در اين سال 1382- 84هاي  بين سال
ورد بررسي اين است كه اشاره به دلايل آن در چارچوب موارد م

باشد، اما آنچه براي اين تحقيق حايز اهميت  تحقيق نمي
، تأثيرپذيري شاخص سلامت از رشد اقتصادي است و باشد مي

به . سلامت و رشد اقتصادي است ي نمايانگر ارتباط دو سويه
عبارت ديگر، نه تنها تغييرات شاخص سلامت عامل متحركي 

صادي نيز خود عامل براي رشد اقتصادي است، بلكه رشد اقت
تغييرات در سطح سلامت با توجه به شاخص در نظر گرفته شده 

   ).1نمودار (باشد و اين اثرگذاري دو طرفه است  مي
هاي آماري به تخمين مدل معرفي  در ادامه و پس از بررسي

همانگونه كه در . پردازيم شده و بررسي نتايج حاصل از آن مي
متغير رشد آمده براي  به دستضريب آمده است،  1جدول 

 1است كه  آنباشد كه بيانگر  مي 035/0مخارج سلامت خانوار 
مخارج سلامت خانوار، رشد اقتصادي درصد افزايش در رشد 

درصد افزايش داده است و البته از  035/0هاي كشور را  استان

ي به دست آمده  نتيجه. باشد سطح اطمينان بالايي برخوردار مي
توان مؤيد  دار و ضريب اطمينان بالاي آن ميرا با توجه به مق

  . اثرات مستقيم و غير مستقيم سلامت بر رشد اقتصادي دانست
مخارج سلامت آموزش در مدل تخمين  ضريب متغير رشد

دار نيست و  است، اما از لحاظ معني -220/0زده شده 
توان نتيجه گرفت كه افزايش مخارج آموزش خانوارها در  نمي

ها شده است؛ به طور  كاهش رشد اقتصادي آناستان، باعث 
 ي توان در مورد رابطه نتايج اين پژوهش نمي ي اساسي بر پايه

مخارج آموزش خانوار و رشد اقتصادي مناطق كشور قضاوتي 
دليل اضافه كردن اين متغير در مدل، مباني تئوريك . نمود

قوي موجود و نيز افزايش قدرت تخمين الگو پس از ورود 
  . دباش مي

ها،  عمراني دولتي در استان ي بودجهضريب متغير رشد 
بيانگر اين مطلب با سطح اطمينان بالا، باشد كه  مي 105/0

عمراني تخصيص  ي بودجهدرصد افزايش در رشد  1است كه 
درصدي در رشد  105/0، منجر به افزايش ها داده شده به استان

   .استشده مورد نظر  ي هاي ايران، طي دوره اقتصادي استان
  

 

  مقايسه متوسط رشد توليد ناخالص داخلي و رشد مخارج سلامت خانوار : 1نمودار 
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 نتايج حاصل از برآورد مدل: 1جدول 

1)log(loglogloglog 543210 DCPIEDUHCEKY ititititit    
 احتمال  آماره t انحراف معيار ضريب متغير

c 000/0 324/68 297/0 327/20 عرض از مبداء 

 HCE 0355/0 013/0 72/2 007/0 سلامت خانوارمخارج 

  EDU 0221/0- 014/0 535/1-  126/0 آموزش خانوارمخارج 
 K 1052/0 019/0 467/5 000/0 عمراني دولت ي بودجه

 CPI  3541/1- 053/0 115/25- 000/0 تورم

 D1  183/0 046/0 932/3 000/0 متغير دامي

R2= 988433/0         Adjusted R2= 997583/0        F-statistic= 831/2863
D.W. = 3860/1  

  

به دست آمده  - 354/1 ها، ب متغير نرخ تورم در استانضري
بيانگر اين مطلب  با احتمال خطاي پاييني كه دارد، كهاست 

ها، منجر به  است كه يك درصد افزايش در نرخ تورم استان
هاي ايران،  درصدي در رشد اقتصادي استان 354/1 كاهش

دامي ضريب متغير . شده استمورد نظر  ي طي دوره
)Dummy variable ( قرار داده شده در مدل) براي متمايز

هاي با سطح توليد ناخالص داخلي بالاتر از  كردن استان
دهد سطح توليد ناخالص  است كه نشان مي 183/0) متوسط

ها مؤثر است و در  اقتصادي آنرشد ها در ميزان  داخلي استان
كه داراي سطح توليد  هايي حالت تشابه ساير شرايط، استان

ناخالص داخلي بالاتري هستند، از رشد اقتصادي بيشتري نيز 
  .برخوردارند

بالا  داري ضرايب بايد به اين نكته توجه كرد كه در معني
، دليلي بر صحت و )تشخيص(يا ضريب تعيين  r2 بودن ميزان

  .قابل اعتماد بودن نتايج به دست آمده است
  
  بحث

دي از اهداف مهم هر كشوري است و از دستيابي به رشد اقتصا
آنجا كه عامل انساني نقش مهمي را در دستيابي به اين هدف 

گذاري در نيروي انساني و ارتقاي كيفيت  كند، سرمايه ايفا مي
وري و تسريع رشد  آن، بيشترين نقش را در افزايش بهره

انجام  ي مطالعات و تحقيقات گسترده. اقتصادي داشته است

انساني در  ي گذاري در سرمايه رد اهميت سرمايهشده در مو
انساني  ي هاي گذشته باعث گرديد مفهوم سرمايه طول دهه

در . هاي مختلف اقتصاد داشته باشد تأثير قابل توجهي بر شاخه
بازسازي و نوسازي  ي واقع، بعد از جنگ جهاني و در دوره

توانا و كشورها، زماني كه جوامع، نيازمند نيروي كار با كيفيت، 
مطرح شد  دوباره » انساني ي سرمايه ي نظريه»  فرهيخته بودند،

كشورها در  ي در اين زمان، همه. و با قدرت توسعه يافت
توسعه و در فكر تسريع آهنگ رشد اقتصادي خود  ي انديشه

بودند و در اين هنگام بود كه بيش از پيش، مشخص گرديد كه 
ار ماهر و متخصص رشد اقتصادي بيشتر، نيازمند نيروي ك

 ي انساني در كنار سرمايه ي بدين ترتيب امروزه، سرمايه. است
  . آيد فيزيكي يكي از عوامل اساسي توليد به حساب مي

Theodore Schultz ترين اقتصاددانان  يكي از برجسته
اي  طي مقاله، »انساني ي پدر تئوري سرمايه«معاصر ملقب به 

هاي مختلفي كه  ها و آزمون ، از طريق بررسي1961در سال 
 ي كليد توسعه«اين فرضيه را اثبات نمود كه  ،انجام داد

او اظهار داشت . »اقتصادي، خود انسان است و نه منابع مادي
را در قالب كالا يا  »سرمايه«معمول در گذشته به طور كه 

اند و بر  تعريف كرده ،كالاهايي كه قابليت توليد مجدد دارند
گاه مطرح  آن. اند چوب انساني آن تأكيد نداشتهسرمايه در چهار

كند كه رشد اقتصادي هم براي آمريكاي كنوني و هم براي  مي
سازد كه  تمامي كشورها مهم است و اين نكته را خاطرنشان مي
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 هعمدبه طور در آمريكا،  1929- 59 ي رشد روزافزون در دوره
خود  بوده است و »ثروت انساني« ي به علت افزايش در ذخيره
هاي انجام شده روي انسان در  گذاري اين امر ناشي از سرمايه

  .)5( هاي آموزش، بهداشت و درمان و غيره بوده است زمينه
، اعتقاد دارند كه Schultzبسياري از اقتصاددانان از جمله 

انساني فقط از طريق انباشت دانش و آموزش به  ي سرمايه
رورش يكي از انواع ها آموزش و پ به نظر آن. آيد وجود نمي

معتقد  زين Belag. است انساني ي سرمايه در گذاري سرمايه
 بهانساني  ي سرمايه در گذاري سرمايه ديگر هاي است گونه

شخصي و بهبود كيفيت نيروي كار كمك  هاي خصلت پرورش
هاي بهداشتي،  سطح سلامت نيروي كار و مراقبت. كنند مي

توانند ميزان درآمد  يشغلي هم م ي آموزش ضمن كار و تجربه
ها را نيز به عنوان  بنابراين بايد آن. را افزايش دهند

  . انساني به شمار آورد ي گذاري در سرمايه سرمايه
اين نكته، . بين فقر و بيماري، امري بديهي است ي رابطه

در . دهد اساس ارتباط ميان علم اقتصاد و سلامت را تشكيل مي
جريان عليت تراكمي «از  اغلبن، مباحث مربوط به اقتصاد و درما

) Myrdal’s circular cumulative causation(» ميردال
آن، درآمد پايين، به سطح  ي شود كه بر پايه استفاده مي

شود و سطح زندگي پايين باعث  زندگي پايين منجر مي
وري نيروي انساني در حد پايين باقي  شود كه سطح بهره مي

شود  خود درآمدهاي پايين را سبب مي ي به نوبه ،اين امر. بماند
 ي بين سلامت با توسعه ،رو از اين. گرد و اين چرخه تكرار مي

از جمله عوامل مهم و . متقابل وجود دارد ي اقتصادي رابطه
زيربنايي توسعه، توجه به سلامت نيروي انساني است كه هدف 

ممكن براي  ي اقتصادي و بهترين وسيله ي نهايي توسعه
انساني در عين حال كه  ي يعني توسعه. وسعه استپيشبرد ت

 ي مفهوم توسعه. خود يك هدف است، يك وسيله نيز هست
دهد  انساني، انسان را در محور و مركز الگوهاي توسعه قرار مي

ورزد  كيد ميأهاي انساني ت گيري قابليت كه از يك سو بر شكل
د يافته هاي رش به كارگيري اين قابليت ي و از سوي ديگر، شيوه

   .دهد نظر قرار مي را مد
توان گفت كه مجراي اصلي تأثيرگذاري سلامت بر  مي

وري نيروي كار  اثر سلامت بر بهره ي رشد اقتصادي به واسطه
وري نهايي به عواملي نظير  بهره ،معمولبه طور . است

، سلامت، )ادراكيو  هاي شناختي قابليت(هاي فرد  ويژگي
عوامل  و هاي جسمي و روحي توانايي تلاش، زمان انجام كار و

آلات و تجهيزات و  موجودي زمين، سرمايه، ماشين(توليد 
  . شود آوري مربوط مي و فن) هاي واسطه نهاده

گر شناخت افراد از محيط در اينجا بايد اشاره كرد كه ا
، فرض شودپيراموني شامل دو بخش اكتسابي و غير اكتسابي 

ر بر شناخت غير اكتسابي است هاي شناختي ناظ مفهوم قابليت
هاي فيزيكي و جسماني وابسته  حد زيادي به توانايي كه تا
هاي تابع  سلامت به عنوان يكي از نهادهبنابراين  .است
وري افراد و در نتيجه،  تأثير مستقيمي بر ميزان بهره ،وري بهره

اجتماعي  - نيروي كار جامعه دارد و مطالعات تجربي و اقتصادي
  . كنند ن موضوع را تأييد ميمتعددي اي

تأثير بر ساير متغيرهاي  ي افزون بر اين، سلامت به واسطه
عنوان  توان از آن با گذارد كه مي وري تأثير مي ر بهرهاثرگذار، ب

اما مجراي . وري ياد كرد اثرات غير مستقيم سلامت بر بهره
ديگري براي تأثير سلامت بر رشد اقتصادي وجود دارد؛ شواهد 

در صورت ثبات ساير  از آن است كه سلامت بهتر، حاكي
آن خواهد بود كه منابع كمتري  ي احتمال به منزلهبه شرايط، 

بنابراين، برخي منابع  .در آينده صرف مخارج درماني خواهند شد
توانستند صرف مخارج درماني شوند، براي مقاصد  كه مي

زيادي از اين البته، شايد مقدار . ديگري قابل استفاده خواهند بود
 دارد احتمال امامنابع صرف افزايش مصرف فعلي جامعه شوند، 

ي فيزيكي و انساني  نيز صرف افزايش سرمايهاز منابع مقداري 
  .)6( د كه رشد اقتصادي بيشتري را به دنبال داردوش

به علاوه، اثر سلامتي بر رشد اقتصادي را از ابعاد مختلف 
زايش مشاركت اجتماعي افراد، ديگري از قبيل اثر سلامتي بر اف

توان  گذاري و فقر مي انداز و سرمايه آموزش، رشد جمعيت، پس
اما از آنجا كه پرداختن به اين موضوع ما را از . بررسي نمود

نظر  ها صرف سازد، از بررسي آن بحث اصلي تحقيق دور مي
  . شود مي

ها اشاره شد، نتايج اين تحقيق  همانگونه كه در بخش يافته
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ؤيد اثرات مستقيم و غير مستقيم سلامت بر رشد اقتصادي م
هاي  به بيان ديگر، با افزايش مخارج سلامت در استان. است

هاي درمان، تجهيزات و  كه در اين تحقيق شامل هزينه- كشور 
خانوارها  ي هاي درماني سرانه بيمه  لوازم بهداشتي و نيز هزينه

كند  افزايش پيدا مي ها ، نرخ رشد اقتصادي در استان- باشد مي
و مهرآرا ) 6(پور  كه اين موضوع را پيش از اين مجتهد و جوادي

هر دو با شاخص قرار دادن سهم مخارج سلامت ) 7(و فضايلي 
نشان  رانيمنتخب از جمله ا يكشورها يناخالص داخل دياز تول

و ) Finlay )1همچون  يبه علاوه مطالعات خارج. داده بودند
Malik )8 (ه از متغيرهايي مانند اميد به زندگي، استفاد با زين

نرخ باروري، نرخ مرگ و مير نوزادان، نرخ مرگ و مير 
 - به عنوان شاخص سلامت- ... سالان و  سالان، قد بزرگ بزرگ

  . اند همگي بر اين اثر مثبت تأكيد كرده
ممكن است در نگاه اول اين ميزان اثرگذاري با توجه به 

خمين ناچيز باشد، اما بايد توجه داشت ضريب به دست آمده از ت
درصد افزايش در مخارج  1دهد  كه عدد به دست آمده نشان مي
شود نرخ رشد اقتصادي در  سلامت خانوار، موجب مي

درصد افزايش يابد؛ اين در  03/0هاي كشور بيش از  استان
درصدي نرخ رشد اقتصادي،  1حالي است كه براي افزايش 

اما با توجه به . شود ند ساله تدوين ميچ ي هاي توسعه برنامه
تسهيلات و تخفيفات  ي توان با ارايه نتايج اين تخمين، مي

هاي درماني و استفاده از خدمات درماني و  جهت گسترش بيمه
اقدامات بهداشتي پيشگيرانه در كنار افزايش رفاه و سطح 

ها را هم  ها، هدف افزايش نرخ رشد اقتصادي آن سلامت استان
  . ري نمودپيگي

 ي دو سويه ي موضوع ديگر قابل بحث در اين زمينه رابطه
ها است كه در نتايج تخمين  رشد اقتصادي و سلامت در استان

در كنار اثر مستقيم و غير مستقيم افزايش . قابل مشاهده است
هاي ايران،  مخارج سلامت خانوار بر رشد اقتصادي استان

نيز موجب بالا رفتن  ها افزايش نرخ رشد اقتصادي در استان
در اين تحقيق با وارد كردن . شود مخارج سلامت خانوار مي

در مدل، از يك سو تأثير ) Dummy variable(دامي متغير 
اقتصادي رشد ها در ميزان  سطح توليد ناخالص داخلي استان

ها نشان داده شد و از سوي ديگر با توجه به بررسي آماري  آن
ي اين دو متغير بر يكديگر با توجه توان گفت جهت اثرگذار مي

تواند متفاوت  ها، مي به سطح توليد ناخالص داخلي در استان
باشد كه بررسي اين موضوع نيازمند طراحي و تخمين مدل 

  . جديد همراه با اضافه نمودن متغيرهاي مناسب است
نتايج اين تحقيق،  ي همچنين اشاره شد كه بر پايه

زايش مخارج آموزش خانوارها در توان نتيجه گرفت كه اف نمي
ها شده است و در كل بر  استان باعث كاهش رشد اقتصادي آن

مخارج  ي توان در مورد رابطه نتايج اين پژوهش، نمي ي پايه
اين . آموزش خانوار و رشد اقتصادي مناطق كشور قضاوتي نمود

توان ناشي از عوامل متعددي دانست، از جمله  نتيجه را مي
ور ما دسترسي به آموزش رايگان تا مقطع متوسطه اينكه در كش

براي تمامي شهروندان ميسر است و حتي پس از آن و تا پايان 
تحصيل رايگان براي بخش  ي تحصيلات عالي نيز امكان ادامه

مخارج  ي پس سهم عمده. قابل توجهي از متقاضيان وجود دارد
يي همچنين عدم كارا. دولت است ي آموزش در ايران به عهده

هاي ارايه شده، عدم تناسب آن با نيازهاي جامعه و  آموزش
توان از جمله دلايل  پايين بودن كيفيت و كارآيي آن را مي

پس متغير مخارج آموزش خانوار . حصول اين نتيجه دانست
  . ها ندارد داري بر رشد اقتصادي استان تأثير ملموس و معني

 ي بودجهمتغير رشد به دست آمده براي ضريب بر اساس 
افزايش در رشد توان گفت  ها، مي عمراني دولتي در استان

، منجر به ها عمراني تخصيص داده شده به استان ي بودجه
مورد نظر  ي هاي ايران، طي دوره رشد اقتصادي استان افزايش

خود بر تأثير مثبت  ي نيز در مطالعه) 9(كه تقوي  استشده 
به . اند ي تأكيد كردهگذاري دولتي بر روي رشد اقتصاد سرمايه

ها بيانگر  در استانبه دست آمده ب متغير نرخ تورم علاوه، ضري
هاي ايران،  اين مطلب است كه افزايش در نرخ تورم استان

مورد نظر  ي ، طي دورهها آنرشد اقتصادي  منجر به كاهش
اين نتيجه نيز با مطالعات داخلي و خارجي صورت . شده است

و ) Arzero Mchiler )10تاري و  گرفته از جمله مطالعات
Barro  وSala-i-Martin )11 ( مبني بر تأثير منفي و
  .خواني دارد دار تورم بر رشد اقتصادي، هم معني
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  گيري  نتيجه
مختلفي در هاي  پژوهشمطالعات و همانگونه كه اشاره شدف 

چه در خارج و چه اثرگذاري سلامت بر رشد اقتصادي  ي زمينه
ها با  هر كدام از آنو  جام شده استدر داخل كشور ان

يك متغير خاص در جهت استفاده از رويكردي جداگانه و 
بر روي رشد چگونگي اثرگذاري سلامت تبيين و تشريح 

اين پژوهش، با استفاده از مخارج . اند تلاش كردهاقتصادي 
ي  بررسي اثر اين جزء اصلي سرمايهبه دنبال سلامت خانوار 

هاي  هاي ايران طي سال اقتصادي استان دانساني بر روي رش
  . بوده است 86-1379

هايي كه  ها به روشني نشان داد استان نتايج اين بررسي
متوسط رشد مخارج سلامت بالاتري دارند، از رشد اقتصادي 

مثبت و قابل اطمينان بودن اثر اين متغير، . بيشتري برخوردارند
صل از اكثر هاي اين پژوهش را مطابق با نتايج حا يافته

دهد و بر اهميت و نقش  مطالعات انجام شده نشان مي
اقتصادي تأكيد  ي ي انساني در فرآيند رشد و توسعه سرمايه

تر با نيروي كار با  سالم ي بدين معنا كه يك جامعه. دارد
تواند عامل محركي براي افزايش رشد اقتصادي  تر، مي كيفيت
به دست آمده قضاوت  نتايج ي توان بر پايه همچنين مي. باشد

تر از سهم  كرد كه در مقياس خرد سهم مخارج سلامت پررنگ
البته تأثير بيشتر سلامت نسبت به . مخارج آموزش است

آموزش در سطح كلان، پيش از اين نيز توسط قنبري و باسخا 
  . مورد اشاره و تأكيد قرار گرفته بود) 12(

رشد  كه دارند علاوه بر اين، نتايج پژوهش بيان مي
مورد  ي تورم در دوره گذاري دولتي اثر مثبت و نرخ سرمايه

داري بر روي رشد اقتصادي  نظر، تأثير منفي و معني
داري متغير مجازي  همچنين معني. هاي كشور دارد استان

اين موضوع است كه  ي اضافه شده در مدل، نشان دهنده
ها بر چگونگي اثرگذاري  سطح توليد ناخالص داخلي استان

  . تغيرها مؤثر استم

  پيشنهادها 
به طور مشخص  تخمين مدلحاصل از نتايج با توجه به 
اقتصادي  نهادترين  دولت به عنوان بزرگگردد  پيشنهاد مي

هاي بهداشتي كه به نوعي  فعال، با جهت دادن به هزينه
گذاري بر روي منابع انساني هستند، زمينه را براي  سرمايه

همچنين دولت  .ي فراهم نمايدتسريع فرايند رشد اقتصاد
فعاليت بخش  ي سازي محيط اقتصادي زمينه تواند با شفاف مي

تسهيل . خصوصي در بخش بهداشت و سلامت را فراهم نمايد
به رشد اين بخش و  ،گذاري در بخش بهداشت فرايند سرمايه

  . دثري خواهد كرؤآن افزايش رشد اقتصادي كمك مپيرو 
مطالعه از مخارج سلامت خانوار  همچنين از آنجا كه در اين

به عنوان شاخص سلامت براي مناطق استفاده شده است و 
هاي اجتماعي و  بيمه ي طبق تعريف اين متغير در بر گيرنده

 19گردد همانگونه كه در بند  درماني است، پيشنهاد مي
پنجم آمده است، دولت  ي توسعه ي هاي كلي برنامه سياست
هاي  كمي و كيفي بيمه ي راگير و توسعهف ي تأمين بيمه ي زمينه

  . ها با تأكيد بر مناطق محروم فراهم نمايد سلامت را در استان
در پايان نيز با توجه به تأييد اثر مثبت افزايش رشد مخارج 

ها، بايد در  سلامت خانوار بر افزايش رشد اقتصادي استان
هاي محروم به طرق  هاي مختلف و به ويژه در استان استان

خانوار و  ي گوناگون موجبات افزايش اهميت سلامت در بودجه
در اين راستا اقدامات . ارتقاي سطح سلامت جامعه فراهم شود

  . گشا باشد تواند راه فرهنگي و اطلاع رساني مي
سلامت در  ي مستقيم به مقوله ي البته در مورد اشاره

ي را ايران ي انداز بيست ساله از جمله اينكه ويژگي جامعه چشم
بيني كرده است و  در اين افق برخوردار از سلامت كامل پيش

آوري توانا و  اين جامعه را از دانش برخوردار و در توليد علم و فن
ي اجتماعي در توليد ملي  بر سهم برتر منابع انساني و سرمايه

اي از پذيرش و درك اهميت  متكي دانسته است، خود نشانه
  .موضوع سلامت است
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The Effects of Healthcare Expenditure on Economic Growth of  
Iranian Provinces* 

Mostafa Emadzadeh, PhD1; Morteza Sameti, PhD2, Davoud Safi Dastjerdi3 

Abstract 
Introduction: Economic growth has always been known as one of the fundamental ideals of 
governments and an indicator to assess their performance. Achieving economic growth more than 
anything, depends on right recognition of potential pathways and the factors influencing it. One 
of the factors affecting economic growth is workforce health which forms the basis of human 
capital in combination with education. Aim of Study was to identify the effects of household 
health expenditure on economic growth and evaluated some other impressive factors on growth 
of Iranian provinces. 
Methods: This theoretical, scientific study used a method derived from Romer's endogenous 
growth model. The mentioned model was selected after technical studies and econometric tests 
using panel data approach, i.e. blending time series of 2000-2007 with cross-sectional data from 
27 provinces of Iran. 
Results: Findings of this survey proved the positive effect of household health expenditure 
growth and government investment expenditure on economic growth of provinces of Iran. 
Moreover, the results showed a negative relationship between consumer price index (CPI) and the 
economic growth of each province. 
Conclusion: Household health care expenditure had a significant effect on economic growth of 
Iranian provinces. Considering the proportion of this expenditure of household budget compared 
to other countries, economic growth and development of different provinces can be achieved 
through improving health care. 
Keywords: Economic Development; Health Care Economics and Organizations; Health 
Expenditures; Manpower. 
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