
  ارائه الگوي تخصيص منابع مالي بخش بهداشت

 مقدمه:
امري كه  و شودهاي سلامت بيش از هر زمان ديگري احساس ميدر نظامكمبود منابع با توجه به  ضرورت تخصيص بهينه منابع

ته هاي اخير مورد توجه قرار گرفباشد. تخصيص منابع مبتني بر نياز روشي است كه در دههمستلزم تغيير در رويكردهاي كنوني مي

  است. مطالعه حاضر الگوي تخصيص منابع مالي مبتني بر نياز را در بافتار كشور ايران پيشنهاد داده است.

  روش بررسي:
در پنج مرحله مرور جامع مطالعات،  1399-1400هاي صورت مقطعي بين سالت تركيبي بوده كه بهاين مطالعه از نوع مطالعا

اندركاران، نظران و دستهاي علوم پزشكي كشور، مصاحبه با صاحبشناسايي روش فعلي تخصيص بودجه بخش بهداشت به دانشگاه

جام نپانل خبرگان و درنهايت تعيين اعتبارات هر استان بر اساس الگوي پيشنهادي تخصيص مبتني بر نياز و مقايسه با ميزان فعلي ا

 شد.

  ها: يافته
اند از: عبارت آنترين متداول وجود دارد كههاي متفاوتي براي تخصيص منابع ها و روشبا توجه به شرايط خاص هر كشور، شاخص

شده با سلامتي، منطقه هاي تعديلومير، شاخصهاي مرگاقتصادي يا محروميت، قوميت، شاخص -سن، جنس، وضعيت اجتماعي

هاي اهدايي توسط خيرين. در كشور ايران در حال حاضر هاي مرزي، هزينه ارائه خدمات و كمكسكونت، جريانجغرافيايي/ محل 

ه در يافتگيرد: اعتبارات تخصيصهاي علوم پزشكي قرار ميمنابع مالي حوزه بهداشت نظام سلامت از دو طريق در اختيار دانشگاه

  ارت بهداشت. اعتبارات ذيل وز وپزشكي علوم  هايقانون بودجه به هر دانشگاه/ دانشكده

بندي هاي نياز موردتوافق جهت استفاده در فرمول تخصيص منابع مالي در قالب سه گروه با ضرايب فني اختصاصي اولويتشاخص

ان هايي مانند تهران، خراسدر توزيع منابع مالي بخش بهداشت نظام سلامت كشور بر اساس فرمول پيشنهادي مطالعه، استانگرديد. 

هاي نخست بيشترين ميزان سهم از منابع مالي رضوي، خراسان جنوبي، اصفهان، فارس، خوزستان و سيستان و بلوچستان در جايگاه

، سيستان هاي فارسشده در مدل مبتني بر نياز، استانسهم فعلي نسبت به سهم تخصيص دادهبخش بهداشت قرار گرفتند. در مقايسه 

و بلوچستان، خراسان رضوي و مازندران بيشترين كاهش در سهم منابع مالي را داشتند. همچنين در مقايسه بين سهم هر استان در 

درصد سهم از مجموع منابع مالي حوزه بهداشت كشور،  44/3مدل مبتني بر نياز نسبت به وضعيت فعلي، استان تهران با افزايش 

درصد)، اصفهان  13/0( هاي اردبيلدرصد داراي بيشترين افزايش بودند. استان 64/2درصد و سمنان  با  30/3خراسان جنوبي با 



كمترين اختلاف در  درصد) با -12/0درصد) و هرمزگان ( -17/0درصد)، كرمانشاه ( 18/0( درصد)، چهارمحال و بختياري 13/0(

  سهم از منابع مالي بخش بهداشت در استفاده از دو روش فعلي و مبتني بر نياز مواجه شدند.

  گيري:يجهنت
گذاري به موضوع تخصيص منابع مالي مبتني بر نياز نگريسته شده است بنابراين با توجه به اينكه در مطالعه حاضر از رويكرد سياست

تر و در دسترس بودن اطلاعات بروزتر ممكن است قابليت كاربرد جهت تخصيص منابع بخش هاي دقيقبررسيشده تا انجام مدل ارائه

ص اندركار و دخيل در فرايند تخصيتر توسط افراد دستهاي كارشناسيرو لازم است با بررسيبهداشت نظام سلامت را دارا نباشد. ازاين

قبول نسبت به تدريج و در بازه زماني قابلهاي اخلاقي حاكم بر جامعه بهن ديدگاهمنابع مالي نظام سلامت و با محوريت قرار داد

  تعديل و اصلاح تخصيص منابع مالي بخش بهداشت نظام سلامت اقدام گردد.
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