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  1رضا دقيقي اصلي دكتر علي

  2       دكتر مرجان فقيه نصيري

  
  30/04/1389: تاريخ دريافت مقاله

  3  صنم آقاسي كرماني  15/09/1389: تاريخ پذيرش مقاله
  

      چكيده 

در اين مقاله جهت تعيين عوامل مؤثر بر تقاضاي بيمه درمان مكمل در ايران، از 

منظور آمار  بدين.  استفاده شده است(Panel Data) پانل هاي بر داده الگوهاي مبتني

آوري شده   جمع1380-1387هاي كشور در طي دوره  به استان و اطلاعات مربوط

بر مدل رگرسيوني  هاي مبتني نتيجه آزمون هاسمن سازگاربودن تخمين. است

ننده ك ترين عوامل تعيين ، عمدهمطابق نتايج .كند  را تأييد مي(FEM)اثرات ثابت 

تقاضا براي اين شاخه از بيمه، درآمد سرانه، مخارج بهداشتي و درماني سرانه و 

  . استنرخ تورم 

 برآورد شده است كه 83/0كشش درآمدي تابع تقاضاي بيمه درمان تكميلي 

دهد اين محصول در سبد مصرفي خانوارهاي ايراني، كالاي ضروري به  نشان مي

به مخارج بهداشتي و تورم  اضا نسبتهمچنين كشش تابع تق. آيد حساب مي

بودن تقاضاي بيمه درمان   محاسبه شده كه بر كم كشش23/0 و 1/0ترتيب  به

در واقع افزايش درآمد خانوارها . كند تكميلي نسبت به اين دو متغير دلالت مي

   . هاي درمان تكميلي داشته است تري در گسترش بيمه نقش اساسي

كمل، تابع تقاضاي بيمه درمان مكمل، كشش بيمه درمان م :كليدي واژگان

  (FEM) مدل اثرات ثابت هاي پانل، درآمدي تقاضا، تكنيك داده

                                                                                                                
    (Email: Daghighiasli@Yahoo.com) و معاون پژوهشي پژوهشكدة بيمه دانشگاه آزاد اسلامي تهران عضو هيئت علمي. 1

             

   و مدير كل دفتر مطالعات اقتصادي وزارت بازرگاني دانشگاه پيام نور تهرانعضو هيئت علمي. 2
  

(Email: Marjanin@Yahoo.com)                                  

  )نويسنده مسئول (دانشكده اقتصاد ،واحد كرج ارشد علوم اقتصادي، دانشگاه پيام نور كارشناس. 3
(Email: Sanam.aghassi@Yahoo.com) 

 برآورد تابع تقاضاي بيمه درمان مكمل در صنعت بيمه كشور
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   مقدمه. 1

 به ناچار براي ست،ها ازآنجاكه بشر همواره در معرض خطر انواع مختلف بيماري

هاي سنگين پزشكي، دارو، اعمال جراحي و مخارج  بهبود و معالجه، متقبل هزينه

هاي گوناگون بيمه  منظور كمك به مردم در چنين مواردي، طرح به. شود ميبيمارستاني 

  .درمان ارائه شده است

هاي پايه آن دسته  بيمه. شود بيمه درمان معمولاً به دو صورت پايه و تكميلي ارائه مي

اي است كه حداقل شمول و سطح خدمات پزشكي را دارد و شامل  هاي بيمه از طرح

ارائه . استس، خدمات عمومي و تخصصي سرپايي و بستري خدمات پزشكي، اورژان

گر پايه شامل  هاي بيمه  سازمانهاين سطح از خدمات در نظام بيمه خدمات درماني برعهد

سازمان بيمه خدمات درماني، سازمان تأمين اجتماعي، سازمان خدمات درماني نيروهاي 

  .است... مسلح و 

اه و تأمين اجتماعي در جامعه بشري بوده كه بيمه درمان پايه يكي از اركان اصلي رف

 اجتماعي، اقتصادي و ترين عامل در توسعه  جامعه، اساسيدليل تأثير آن بر سلامت به

هاي بهداشتي و درماني  گرفتن شيب نمودار هزينه پيشي. است يفرهنگي هر كشور

شدگان از اكثر   بيمههامكان استفاد سو، عدم يك به نمودار رشد توليد ناخالص ملي از نسبت

ديگر،  ندادن برخي خدمات درماني در بيمه درمان پايه ازسوي امكانات درماني و پوشش

هاي بهبود  عنوان يكي از راه هاي درمان مكمل را به ضرورت رويكرد جديد به بيمه

هايي كه در دستيابي  در واقع شكاف). 1381زارع، (كند  وضعيت بيمه درمان مطرح مي

است كه بعضي از  وجودآورده دمات وجود داشته، در آنها اين نياز را بهشدگان به خ بيمه

عنوان پلي كه اين  كنند و بيمه درمان مكمل به هاي ديگر تأمين  خدمات را از بخش

هاي درمان  ديگر بيمه عبارت  بهشود؛ ميدهد، استفاده  شكاف خدمتي را پوشش مي

طور اختياري افزايش دهند   ده را بهكنن اند تا حق انتخاب مصرف آمده وجود  مكمل به

دهد كه در بسياري از كشورها، براي   تجربيات جهاني نشان مي).1381احمدپور، (
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هاي خصوصي استفاده  تحت پوشش قراردادن بسياري از خدمات درماني، از بيمه

ارچوب بهداشت و درمان ههاي سلامت در چ در انگلستان كه پوشش بيمه. شود مي

هاي  توانند براي استفاده از خدمات و مراقبت شود، افراد مي اگير ارائه ميطور فر ملي به

اين عمل در واقع . تشخيصي در بخش خصوصي از بيمه خصوصي استفاده كنند

  . )1380دورانتون، (گريزي از ليست انتظار براي دريافت خدمات تخصصي است  راه

ن اين شاخه از بيمه و  درمان مكمل، باتوجه به نبود مرز مشخص بيهدر بحث بيم

شفافيت بسته  كه بتوان آنها را از يكديگر متمايز نمود و عدم طوري  بيمه درمان پايه به

سازماندهي آنها در قالب  خدمتي مكمل و ازسويي، كيفيت نامناسب خدمات و عدم

شده از مطلوبيت لازم برخوردار  هاي خدمات بيمه درمان مكمل، خدمات ارائه بسته

براين ضرر و زيان قراردادهاي بيمه مكمل درمان باعث شده كه  وه علا؛نيستند

هاي  طورمثال در سال  به؛ها اكراه داشته باشند نامه اي از صدور اين بيمه هاي بيمه شركت

 درصد و 16/65ترتيب برابر با   ضريب خسارت رشته بيمه درمان به1386 و 1385

. )1379-1387 ، بيمه كشورت عملكرد صنعگزارش آماري( درصد بوده است 96/73

. است اي كه صنعتي نوپاست چندان توسعه پيدا نكرده  دليل اين رشته مهم بيمه همين به

اي بايد  هاي بيمه بردن به علل سوددهي پايين بيمه درمان براي شركت براي پي

هايي در جهت  حل هاي سمت عرضه و تقاضاي آن شناسايي شود تا بتوان راه ويژگي

منظور اين مقاله به تخمين تابع تقاضاي بيمه درمان  بدين.  آن ارائه داديتقابهبود و ار

له اصلي تحقيق اين است كه چه عواملي بر ئدر واقع مس. تكميلي پرداخته است

هاي پژوهش  ترين فرضيه اساس مهم  براين؛تقاضاي بيمه درمان مكمل در كشور مؤثرند

  :ند ازا عبارت

 مثبت و معناداري وجود همكمل سرانه و درآمد سرانه رابطبيمه درمان  ـ بين ميزان حق

  ؛دارد
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 معناداري هبيمه درمان مكمل سرانه و مخارج بهداشتي سرانه رابط ـ بين ميزان حق

   ؛وجود دارد

   ؛ معناداري وجود داردرانه و نرخ تورم رابطهبيمه درمان مكمل س ـ بين ميزان حق

  . كالايي ضروري است،ـ بيمه درمان مكمل

اي بيمه درمان مكمل، فعاليت كليه ها و تخمين تابع تقاض منظور آزمون فرضيه به

 مورد ارزيابي قرار 1380 -1387هاي  هاي بيمه دولتي و خصوصي در طي سال شركت

 توسط مقام معظم رهبري، بيمه 44هاي كلي اصل  پس از ابلاغ سياست. گرفته است

نه دولت باقي مانده است و وظايف و عنوان تنها شركت بيمه دولتي در بد ايران به

 بنابراين در طي قلمرو زماني ؛اهداف نويني براي ساماندهي بازار بيمه كشورمان دارد

هاي  هاي بيمه خصوصي به صنعت بيمه كشور افزوده شده و شركت پژوهش، شركت

  .اند بيمه دولتي آسيا، البرز و دانا تحت مالكيت خصوصي درآمده

 هاي استان كليه آمار از و است نرفته كار به خاصي گيري ونهنم روش پژوهش اين در

صورت  ه به بعد ب1384ازآنجاكه آمار استان خراسان از سال  .است شده استفاده كشور

تفكيك شده و برحسب سه استان خراسان جنوبي، خراسان رضوي و خراسان شمالي 

استان «جا تحت عنوان صورت يك به اين سه استان، به  اطلاعات مربوط،ارائه شده است

 استان به 30دليل تفكيك استاني كشور به جاي  همين  به؛لحاظ شده است» خراسان

  .  استان در نظر گرفته شده است28تعداد 

هاي  بخش دوم اين مقاله به بررسي وضعيت بيمه درمان تكميلي در ايران طي سال

يق و بخش چهارم بخش سوم مروري بر ادبيات نظري تحق. پردازد مورد مطالعه مي

در بخش پنجم تابع . استگرفته در زمينه بيمه درمان  شامل مطالعات تجربي انجام

پانل برآورد و هاي  دادهتقاضا براي بيمه درمان تكميلي را با استفاده از مدل رگرسيوني 

گيري و ارائه راهكارهايي براي گسترش  بخش آخر اين مقاله به نتيجه. كنيم تحليل مي

  .   ه درمان تكميلي اختصاص داردبازار بيم
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   بيمه درمانه عملكرد صنعت بيمه كشور در رشت.2

  بيمه صادره  حق.2- 1

به سال قبل از آن به   درصد رشد نسبت71/28بيمه رشته درمان با   حق1387در سال 

هاي صادره صنعت  بيمه  ميليارد ريال رسيده است و سهم اين رشته از حق1/3647

 افزايش يافته 1387 درصد در سال 99/8 به 1386 درصد در سال 38/8بيمه از حدود 

هاي مورد نظر پس از رشته شخص ثالث و بدنه اتومبيل بيشترين  در سال. است

  . به رشته درمان بوده است هاي صادره مربوط بيمه حق

 ميليارد ريال بوده 6/2771دره هاي صا بيمه  سهم بخش دولتي از حق1387در سال 

 ه شركت بيم1379از سال .  درصد رشد داشته است75/24سال قبل از آن به  كه نسبت

. اي از بازار اين رشته را در اختيار داشته است ها بخش عمده ايران همچون ساير رشته

 1387در سال .  دانا بودهاي از بازار اين رشته در اختيار بيم پيش از آن بخش عمده

هاي رشته درمان همچنان بيشترين  بيمه ق درصد سهم از ح62/45 ايران با هشركت بيم

هاي صادره  بيمه  درمان سهم بالايي از كل حقهبيم.  استداشتهسهم بازار اين رشته را 

 شخص ثالث ههاي صادره رشت بيمه تنها حق. شود اي را هم شامل مي اين شركت بيمه

  . اي درمان بوده است و بدنه اتومبيل بيشتر از رشته بيمه

هاي صادره  بيمه  البرز، آسيا و دانا از حقههاي بيم هم شركتدر همين سال س

بنابراين سهم بخش دولتي ؛  درصد بوده است88/19 و 19/3، 31/7ترتيب برابر با  به

مانده متعلق به بخش   درصد باقي24 درصد و 76هاي صادره برابر با  بيمه از حق

  . غيردولتي بوده است
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  خسارت پرداختي. 2- 2

 درصد رشد در مقايسه 42/51 با 1387 درمان در سال هپرداختي رشتمقدار خسارت 

سهم اين رشته از مجموع خسارت .  ميليارد ريال بوده است3/2901با سال قبل، برابر 

 درصد 72/11 واحد رشد در مقايسه با سال قبل به 5/2پرداختي صنعت بيمه با 

طور كه  همان. د شخص ثالث بيشترين سهم را داررسيده است كه بعد از رشته

بيش از سهم آن )  درصد72/11(شود سهم اين رشته از خسارت پرداختي  ملاحظه مي

  نيز سهم رشته درمان1386در سال . است)  درصد99/8( بازار ههاي صادر بيمه از حق

هاي  بيمه  رشته از حق كشور بيش از سهم اينهاي پرداختي بازار بيمه از خسارت

  .  اين روند معكوس بوده است1385 اما در سال صادره بوده،

 ميليارد ريال 4/2259هاي پرداختي   سهم بخش دولتي از خسارت1387در سال 

در همين سال، .  درصد رشد داشته است98/49بوده كه نسبت به سال قبل از آن 

 درصد رشد 40/67 ايران ه درمان در شركت سهامي بيمههاي پرداختي رشت خسارت

هاي  سهم اين شركت از خسارت.  ميليارد ريال بوده است4/1424داشته و برابر 

 درمان با سهمي برابر با هدر اين سال بيم.  درصد بوده است10/49 درمان هپرداختي بيم

 شخص ثالث ه ايران پس از رشتههاي پرداختي شركت بيم  درصد از كل خسارت28/11

  . داده استاي را به خود اختصاص  بيشترين خسارت پرداختي اين شركت بيمه

ترتيب برابر با  هاي پرداختي به  البرز، آسيا و دانا از كل خسارتههاي بيم سهم شركت

هاي پرداختي   بنابراين سهم بخش دولتي از خسارت؛ درصد بوده است51/18 و 48/2، 79/7

  . دولتي بوده است مانده متعلق به بخش غير  درصد باقي12/22 درصد و 88/77برابر با 

  خسارتضريب . 2- 3

 17/95 واحد افزايش به 22/21 درمان با ، ضريب خسارت رشته بيمه1387ر سال د

هاي زندگي و اعتبار بيشتر از  در اين سال ضريب خسارت بيمه. درصد رسيده است

  . درمان بوده استهبيم
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به سال قبل از آن به   واحد افزايش نسبت57/25ضريب خسارت بخش دولتي با 

اي زندگي، اعتبار و  هاي بيمه  ضريب خسارت رشته. درصد رسيده است85/96

ضريب خسارت .  درمان بوده استهشخص ثالث در بخش دولتي بيشتر از رشته بيم

 واحد افزايش 53/41 ايران با ه درمان در اين سال در شركت سهامي بيمهرشت

 درصد رسيده است كه بالاترين ميزان را در ميان 00/108 به 1386به سال  نسبت

 ههاي بيم  ضريب خسارت شركت1387در سال  . دولتي داشته استههاي بيم شركت

همچنين .  درصد بوده است64/78 و 77/76، 61/90ترتيب برابر با  البرز، آسيا و دانا به

  .   درصد رسيده است58/89 واحد افزايش به 03/4دولتي با  ضريب خسارت بخش غير

   درمانهتوسعه بيم. 2- 4

هاي اخير  در سال. استبيمه   ميزان سرانه حق،در صنعت بيمههاي توسعه  از شاخص

دليل روند   درمان در كشور ما سير صعودي داشته كه اين امر بهاين شاخص در رشته

 ميزان 1387در سال . نسبت ثابت جمعيت است بهها در كنار رشد  بيمه صعودي حق

 ميزان 1386كه در سال   درحالي، ريال بوده50235هاي درمان برابر با  بيمه  حقهسران

هاي توسعه، نسبت  يكي ديگر از شاخص.  ريال بوده است39629اين شاخص برابر با 

.  درمان استه درمان به توليد ناخالص داخلي يا همان ضريب نفوذ بيمهبيم حق

 درمان در مقايسه با هبيم) تر آهسته(تر  اين نسبت بيانگر رشد سريع) كاهش(افزايش 

هاي  بيمه بودن رشد حق دليل افزون در چند سال اخير به. شور استمجموعه اقتصاد ك

درمان در مقايسه با رشد توليد ناخالص داخلي كشور شاهد افزايش اين نسبت هستيم 

  . )1379-1387،  بيمه كشور عملكرد صنعتگزارش آماري(

   ادبيات و مباني نظري تقاضا براي بيمه درمان.3

فرض . اساس حداكثرسازي مطلوبيت انتظاري بنا شده استمدل تقاضاي فرد براي بيمه، بر

، با )مثال در صورت بيماري عنوان به(كننده در صورت بروز يك حادثه  كنيد كه مصرف

P,W) صورت  دلار مواجه باشد، كه بهA  با زياني برابر باP احتمال -A,W )
o o

نمايش  
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Wدر اينجا. شود داده مي
o

 دلار به Rكننده اگر مصرف.  نمايانگر موقعيت ثروت اوليه است

 دلار به A مبلغ، پرداخت كند، شركت بيمه در صورت وقوع زيان يك شركت بيمه

 خدمات عنوان هزينه  دلار بهA مثلاً در زمان بيماري؛كردمشتري بازپرداخت خواهد 

 رخ ندهد، او از داشتن ثروتي در نتيجه چه بيماري رخ دهد يا. كند ميدرماني دريافت 

Wبرابر -Roحداكثر بهايي كه وي حاضر به پرداخت به شركت .  مطمئن خواهد بود

   :آيد مي دست  بهR رابطه براي اينت از حلبيمه اس

U(W -R)=PU(W -A)+(1-P)U(W )
o o o

                                                    )1       (  

كننده از ريسك دوري  اگر مصرف.  استPA ارزش انتظاري ناشي از بيماري معادل

 R خواهد بود و اگر قيمت بيمه بيشتر ازPA بيشتر از Rآمده دست ، ارزش بهنمايد

 باشد، Rاما اگر نرخ بيمه بيشتر از. نباشد، او مبادرت به اختيار بيمه خواهد كرد

. كردن نخواهد كرد رغم دوري از ريسك اقدام به بيمه به) مشتري(ه كنند مصرف

بر جبران هزينه، سود هم ببرند، سعي  هاي بيمه تمايل دارند علاوه ازآنجاكه شركت

در يك بازار رقابت . دارند  نگاهPAخواهند كرد كه نرخ بيمه را در سطحي بيشتر از

ها در مقابل ريسك و برخي از كساني كه از  تفاوت ا، تمام بيپذيره كامل تمام ريسك

  . كنند  كنند، اقدام به خريد بيمه نمي ريسك دوري مي

هاي مختلف ممكن است در  شده ازسوي شركت گذاري ارائه هاي بيمه سياست

ها ممكن است  هاي مختلف با يكديگر تفاوت داشته باشند، برخي از اين شركت زمينه

 دلارها از خسارات را Dد كه به موجب آن اوليننكاهشي استفاده كن هاز يك قاعد

 بيمه مشترك ههاي بيمه از قاعد برخي ديگر از شركت. كنند پرداخت و جبران نمي

>α نيز بخشي شده بيمهكنند كه براساس آن  تبعيت مي < 1o خسارت وارده را تأمين 

  .)1386 كوانت،  وهندرسن(ند ك مي

در پژوهش حاضر براي شناسايي عوامل مؤثر بر تقاضاي بيمه درمان مكمل از تك 

تواند  هاي اقتصادسنجي، الگوسازي مي  در روش.معادلات تقاضا استفاده شده است
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بر  الگوهاي مبتني. هاي اقتصاد خرد يا فروض اقتصاد كلان باشد بر نظريه مبتني

اد خرد، شكل سيستمي توابع تقاضاست و به تخصيص كل بودجه هاي اقتص نظريه

اين توابع از طريق . شود كننده به يك مجموعه از كالاهاي مختلف مربوط مي مصرف

طور  توابع سيستمي تقاضا به. آيند مي دست حداكثركردن تابع مطلوبيت خاص به

مت ساير كالاها و درآمد زمان، تقاضا را براي هر كالا در ارتباط با قيمت آن كالا، قي هم

  . كنند بررسي مي

بودن انتخاب تابع مطلوبيت مناسب و استخراج  دليل مشكل در كارهاي تجربي به

هاي غيرسيستمي يا منفرد استفاده  تابع تقاضا از آن، معمولاً از تابع تقاضا در حالت

ود هاي توابع تقاضاي سيستمي وج در تابع تقاضاي منفرد، همه محدوديت. شود مي

ندارد؛ همچنين اين تابع تقاضا لازم نيست كه از حداكثركردن تابع مطلوبيت خاصي 

طوركلي توابع تقاضاي منفرد از نظريه اقتصادي خاصي استنتاج نشده  به. آيد دست به

هاي مختلف معادلات  بلكه بيشتر از طريق آزمون و خطا در استفاده از متغيرها و فرم

توان  راحتي مي پذيري زيادي دارند و به  انعطاف،اين توابعاند؛ در نتيجه  آمده دست به

توابع تقاضاي . متغيرهاي مربوط را وارد الگو و متغيرهاي زايد را از آن حذف كرد

ها  اين مدل. كاربرد هاي مختلف خطي، نمايي و لگاريتمي به توان در حالت منفرد را مي

اي از متغيرهاي توضيحي  تنها حاوي يك معادله با يك متغير وابسته و مجموعه

بودن، توزيع مستقل از  باشند كه غيرتصادفي هستند؛ يا حداقل در صورت تصادفي مي

  . )1370ابريشمي، (ند دار اخلال تصادفي ياجزا

  شده   مروري بر مطالعات انجام.4

 هشدن دامن المللي علت بين يافته جهان، به بازار بيمه در كشورهاي پيشرفته و توسعه

 درمان در اين كشورها نيز رشد هبيمه، گسترش پيدا كرده و به تبع آن بازار بيمفعاليت 

 بيمه گوناگون هاي شاخه تقاضاي بر مؤثر عوامل هزمين در . استداشتهقابل توجهي 
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 نيز ايران در .است گرفته صورت گوناگوني هاي پژوهش ،كشور از خارج در درمان

   .كنيم مي اشاره آنها از برخي به كه شود مي يافت زمينه دراين هايي پژوهش

هاي درمان را در كارگران  بيمه بر تقاضاي انواع بيمه  تأثير حق1ـ رويالتي و هاگنز

 ميلادي 2000هاي مقطعي كه در سال   از دادهپژوهشدر اين . آمريكايي بررسي كردند

وتحليل تقاضاي انواع  آوري شده بود براي تجزيه  نفر از كارگران جمع1263از 

د متغير اصلي مور. شده توسط كارفرمايان استفاده شده است هاي درماني ارائه بيمه

ها در سه رژيم قيمتي  نامه ترتيب تقاضاي بيمه اين  و بهاستهاي درمان  بيمه  حقمطالعه،

) دستمزد(برآن متغيرهاي ديگري مانند درآمد   علاوهشده است؛متفاوت بررسي 

در اين . ه استشدهاي كار هم به مدل وارد  كارگران، سن، جنسيت و تعداد سال

شده كارفرما به چهار گروه تقسيم شده كه شامل  هاي درماني ارائه  بيمهپژوهش

 هپزشكي و بيم  خدمات چشمپزشكي، بيمه هاي دندان هاي درمان پايه، بيمه بيمه

اساس متغيرهاي   و بر2پروبيتسپس با استفاده از مدل . استمدت  هاي بلند مراقبت

 . ه استشدها تحليل  نامه گيري براي خريد اين بيمه شده، تصميم مستقل لحاظ

هاي  نتايج اين تحقيق نشان داد كه ضريب كشش قيمتي احتمال تقاضا براي بيمه

بيمه، احتمال تقاضا براي اين  دار نيست و بنابراين با تغيير نرخ حق درمان پايه معني

اي برابر با  كشش قيمتي براي ساير مزاياي بيمه. ندما نسبت ثابت باقي مي بهها  نامه بيمه

پزشكي   درصد براي خدمات چشم- 267/0پزشكي،   براي خدمات دندان درصد-167/0

بودن احتمال  كشش مدت محاسبه شد كه بر كم هاي بلند  درصد براي مراقبت-468/0و 

ش قيمتي  ميزان كش.بيمه دلالت دارد به نرخ حق اي نسبت خدمات بيمهتقاضاي اين 

  در مردان كشش قيمتي در مورد بيمه.است آمده دست براساس جنسيت متفاوت به

مدت  هاي بلند  مراقبتمتر است و در زنان كشش قيمتي بيمهپزشكي ك خدمات چشم

                                                                                                                
1. Royalty & Hagens, 2005 

2. Probit Model 
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به مردان  توان گفت از آن جهت كه زنان نسبت در توجيه اين نتيجه مي. كمتر است

در اين . تر است ها براي آنان ضروري نامه اميد به زندگي بيشتري دارند، اين بيمه

هاي  هاي قيمتي جبراني نيز محاسبه شده كه كمتر از كشش تحقيق ميزان كشش

اساس ضريب متغير  كشش درآمدي كه بر. غيرجبراني بوده و به صفر نزديك است

دار نبوده و در  هاي درماني پايه معني است در مورد بيمه آمده دست دستمزد كارگر به

. اي نيز ميزان اين كشش از كشش قيمتي كمتر محاسبه شد د ساير مزاياي بيمهمور

هاي درمان پايه و  هاي كار، احتمال تقاضا براي بيمه همچنين با افزايش تعداد سال

به اين متغير   اما كشش احتمال تقاضا نسبت،يابد اي افزايش مي ساير انواع خدمات بيمه

  . دار نبودند عيت شناسي وارد شده به مدل معنيساير متغيرهاي جم.  است1كمتر از 

 ارتباط بين متغيرهاي كلان اقتصادي و تقاضاي انواع پوشش 1ـ كاولي و سيمون

براي افراد را ...  و 2 مديكيرهاي بر كارفرما، بيمه هاي مبتني هاي درمان شامل بيمه بيمه

ارفرمايان را بررسي ها توسط ك نامه غيرسالمند آمريكايي و همچنين تقاضاي اين بيمه

در اين تحقيق فرض اوليه آن بود كه وضعيت اقتصادي از طريق نرخ بيكاري . ندكرد

بنابراين متغيرهاي اصلي . دهد اي را تحت تأثير قرار مي  پوشش بيمه،و درآمد سرانه

 . شامل نرخ بيكاري و درآمد سرانه است

اي  متغير بر پوشش بيمه اول براي بررسي تقاضاي خانوارها اثر اين دو در مرحله

هاي مورد استفاده تركيبي از  داده. شدطور مجزا بررسي  مردان، زنان و كودكان به

شد كه در   خانوار مي40000به  هاي سري زماني و مقطعي شامل اطلاعات مربوط داده

 3 لاجيتمدل. هاي مختلف مشاهده شده بودند  چند ساله در ايالتهطي يك دور

طوركلي  اي به  احتمال تقاضاي پوشش بيمه،ن داد كه در مردانشده نشا زده تخمين

                                                                                                                
1. Cawley & Simon, 2005 

2. Medicare  

3. Logit Model 
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 ارد دي درصد5/0 و -7/0ترتيب كشش   ايالتي بههبه نرخ بيكاري و درآمد سران نسبت

به دو متغير ذكرشده دلالت  ها نسبت نامه بودن احتمال تقاضاي اين بيمه كشش كه بر كم

به نرخ بيكاري و درآمد  ن نسبت درماقاضاي بيمهدر زنان و كودكان احتمال ت. دارد

هاي درمان   بعد تقاضاي كارفرمايان براي بيمههدر مرحل. كشش است سرانه كاملاً بي

شده نشان داد كه ارتباط  زده نتايج حاصل از مدل تخمين. مورد بررسي قرار گرفت

اي ازسوي  دار و معكوسي بين نرخ بيكاري و احتمال تقاضاي پوشش بيمه معني

ها توسط كارفرمايان براي  نامه البته كشش تقاضاي اين بيمه.  وجود داردكارفرمايان

له عمدتاً به اين دليل است كه زنان ئاين مس. كارمندان مرد از كارمندان زن بيشتر است

اي كمتري برخوردار  كارند كه از مزاياي بيمه   مشغول بهيهاي پاره وقت معمولاً در شغل

  . است

قاضاي بيمه درمان تكميلي را در مناطق شهري ايران تخمين تابع ت) 1387(ـ كاموئي 

  سال ار در  خانو آمار بودجه   به  مربوط هش  پژو اين  در  استفاده  مورد  ي ها اده د. زده است

 اي بيمه  پوشش ها ار از خانو   ي ا   عمده   هد بخش د   مي  نشان آن    بررسي  كه است  1382

 استفاده شده 1براي بخش تجربي پژوهش، روش توبيت لذا . اند    نكرده ي ار خريد

در اين پژوهش ذكر شده است كه نتايج اين تخمين قابليت آن را دارد كه مورد . است

به قواعد رفتار اقتصادي  توان راجع اساس آن مي تفسير اقتصادي قرار گرفته و بر

 . دكرموجود نيز قضاوت 

اي درمان  يمهب خانوار، وجود پوشش دهد سطح درآمد نتايج پژوهش نشان مي

هاي درماني خانوار، سن و سطح تحصيلات سرپرست  ، هزينه)اجباري(عمومي 

تخمين رفتار . خانوار، عوامل اصلي مؤثر بر تقاضاي بيمه درمان تكميلي خانوارند

تقاضاي خانوار براي بيمه درمان خصوصي كه براساس دو رهيافت انتخاب گسسته و 

                                                                                                                
1. Tobit 
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دهد، انتخاب پوشش بيمه درماني در   نشان مي،ت گرفته استروش توبيت صور

نكته . ـ اجتماعي خانوار است هاي اقتصادي مناطق شهري ايران تحت تأثير ويژگي

جالب توجه در مورد نتايج حاصله، وجود سازگاري بين نتايج حاصل از تخمين 

 درمان ه بيمدهند كه تقاضاي  اين نتايج نشان مي. براساس دو رهيافت ذكر شده است

هاي  اين نتيجه در تخمين. كند خصوصي با افزايش سطح درآمد خانوار رشد مي

 خصوصي با افزايش تقريبي هصورت افزايش احتمال خريد بيم انتخاب گسسته به

صورت كشش درآمدي مثبت نمود  درآمد دائمي خانوار و در نتايج تخمين توبيت به

 خصوصي  كشش درآمدي تقاضاي بيمهدهد كه ميتخمين توبيت نشان . يافته است

به اين معني كه با افزايش يك درصدي درآمد دائمي، ميزان .  است839/1درمان برابر 

  . يابد  درصد افزايش مي839/1شده توسط خانوار   درمان خصوصي پرداختهبيم حق

شده، وجود پوشش بيمه درماني اجباري براساس قانون كار،  هاي انجام براساس تخمين

. رود مي شمار  تقاضاي بيمه درمان خصوصي بهه مهم ديگري در تعيين سطح بهينعامل

 صورت جانشين بيمه اي به در واقع، انتظار بر اين است كه وجود اين نوع پوشش بيمه

آن، سطح تقاضاي خانوار براي بيمه درمان خصوصي عمل كرده و با افزايش 

نيز مؤيد چنين رفتاري در شده  نتايج هر سه تخمين انجام. خصوصي كاهش يابد

كه در تخمين تابع تقاضا براساس روش  طوري   به؛استتقاضاي بيمه درمان خصوصي 

بيمه اجتماعي پرداختي  به حق توبيت، كشش تقاضاي بيمه درمان خصوصي نسبت

  .  محاسبه شده است-828/0برابر با 

 سلامتي وضعيت شاخص عنوان به خانوار درماني هاي هزينه سطح آنكه به باتوجه

 اين اثر مورد در توان مي است، گرفته قرار استفاده مورد تقاضا تابع تخمين در خانوار

 تخمين .نمود قضاوت خصوصي درمان هبيم تقاضاي زهحو در خانوار رفتار بر متغير

 كشش كه دهد مي نشان توبيت رهيافت از استفاده با خصوصي درمان بيمه تقاضاي تابع

. است 82/2 با برابر خانوار درماني هاي هزينه به نسبت درماني هبيم از نوع اين يتقاضا
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بودن وضعيت سلامتي بر تقاضاي  بودن اين كشش حاكي از اثر مثبت نامساعد مثبت

هاي لاجيت و پروبيت نيز  آمده از تخمين دست بيمه درماني دارد كه البته با نتايج به

  . كاملاً سازگار است

هايي از شدت  عنوان تقريب  سطح تحصيلات و سن سرپرست خانوار بهاستفاده از

شده با استفاده  هاي انجام تخمين. گريزي خانوار به حصول نتايج جالبي انجاميد ريسك

دهند كه با افزايش سن و سطح تحصيلات سرپرست،  از هر سه رهيافت نشان مي

 جالب، منفي و هاما نكت. يابد  درمان خصوصي افزايش ميهتقاضاي خانوار براي بيم

هاست كه نشان از  بودن ضريب مجذورات اين دو متغير در تخمين نسبت كوچك به

  . گريزي با افزايش سطح اين دو متغير دارد كاهش شدت اثر ريسك

تحليل  و  جهت تجزيه2الگوي اثرات تصادفي و 1هاي پانل از داده) 1385(ـ معيني 

ورد كشش درآمدي آن از طريق ن مكمل و برآهاي درما عوامل مؤثر بر تقاضاي بيمه

.  استان منتخب، استفاده كرده است24 موردي شركت سهامي بيمه ايران در مطالعه

بر  هاي مبتني بودن تخمين ترتيب؛ سازگار  به4 و ضريب لاگرانژ3آزمون هاسمننتايج دو 

آمده  دست هطبق نتايج ب. كند الگوي اثرات تصادفي و وجود اثرات تصادفي را تأييد مي

عوامل ترين  ، مهم1375 -1382 اساس اين الگو طي دوره ع تقاضا براز برآورد تاب

ها، درآمد سرانه، مخارج بهداشتي انتظاري و نرخ  نامه  تقاضاي اين بيمههكنند تعيين

اي و ميانگين دوره  كشش درآمدي تقاضا در دو حالت نقطه. استتورم مورد انتظار 

 درمان هدهد كه بيم  درصد برآورد شده است و نشان مي08/0 درصد و 07/0ترتيب  به

 درصد 2/0كشش مخارج بهداشتي انتظاري .  كشش درآمدي بسيار كمي دارد،مكمل

به اين متغير را تأييد  بودن تقاضاي بيمه درمان مكمل نسبت كشش برآورد شده كه كم

                                                                                                                
1. Panel Data  

2. Random Effects Model 

3. Hausman Test 

4. Lagrange Multiplier Test 
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 درصد محاسبه شده 8/1به تورم انتظاري  ها نسبت نامه كشش تقاضاي اين بيمه. كند مي

  .  كند به متغير فوق دلالت مي بودن تقاضا نسبت و بنابراين، بر باكشش

   تصريح و تخمين مدل.5

شده قبلي متغيرهاي متعددي بر تقاضاي بيمه درمان توسط  هاي انجام اساس پژوهش بر

ي  درآمد فرد،گرفته در بسياري از كارهاي پژوهشي انجام. افراد و خانوارها مؤثر است

از جمله متغيرهاي . عنوان يك متغير مهم وارد مدل شده است يا درآمد خانوار به

ديگري كه قبلاً مورد توجه قرار گرفته است مخارج درماني و بهداشتي؛ نرخ تورم و 

نرخ تورم انتظاري، نرخ بيكاري، همچنين برخي متغيرهاي كيفي از جمله سن، 

توان نام  را مي... وضعيت سلامتي و جنسيت، نژاد، وضعيت تأهل، سطح تحصيلات، 

 بعضي از اين متغيرها از جمله ،دسترسي به آمار مناسب دليل عدم در اين مقاله به. برد

دليل معنادارنبودن كنار  اند، برخي ديگر نيز به شده  متغيرهاي كيفي از مدل حذف

ه و نرخ اساس درآمد سرانه، مخارج بهداشتي و درماني سران براين. اند گذاشته شده

  .اند عنوان عوامل اصلي مؤثر بر تقاضاي بيمه درمان تكميلي وارد مدل شده تورم به

هاي  بيمه به تقاضاي بيمه درمان مكمل از ميزان حق هاي مربوط آوري داده براي جمع

هاي دريافتي توسط  بيمه ها در كل صنعت بيمه، اعم از حق نامه دريافتي اين بيمه

براي حذف . است هاي كشور استفاده شده  غيردولتي در استانهاي بيمه دولتي و  شركت

ها از شاخص استاني قيمت كالاها و خدمات مصرفي در مناطق  بيمه اثر تورم از حق

 استفاده 1383هاي سال پايه   برمبناي قيمت1 شاخص قيمت خرده فروشيشهري ايران

بعد از . هاي بانك مركزي استخراج شده است  اين شاخص از گزارش.شده است

هاي درمان مكمل در هر سال بر جمعيت هر استان در  بيمه حذف اثر تورم، ميزان حق

  .  آيد  دست  درمان مكمل سرانه واقعي به بيمه همان سال تقسيم شده است تا ميزان حق

                                                                                                                
1. Consumer Price Index (CPI) 
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ترتيب  اين به.  متغير درآمد، از درآمد سرانه واقعي استفاده شده استهجهت محاسب

بعد (لص يك خانوار در هر استان بر متوسط تعداد افراد خانوار كه متوسط درآمد ناخا

به نرخ تورم تعديل شده   نسبتCPIتقسيم و سپس با استفاده از شاخص ) خانوار

  . آيد دست تا درآمد سرانه واقعي در هر استان بهاست 

هاي مختلف  مخارج بهداشتي براساس هزينه بهداشتي سرانه واقعي در استان

هاي ناخالص بهداشت و درمان  صورت كه متوسط هزينه اين به. شده استگيري  اندازه

هاي مورد مطالعه بر متوسط بعد خانوار در استان مربوطه  خانوارهاي هر استان در سال

  .  نسبت به نرخ تورم تعديل شده استCPIتقسيم و سپس بر مبناي شاخص 

و درمان و متوسط متوسط درآمد ناخالص خانوار، متوسط هزينه ناخالص بهداشت 

 هشده توسط ادار  بررسي بودجه خانوار ارائه بعد خانوارهاي هر استان از گزارش

آوري  آمارهاي اقتصادي بانك مركزي جمهوري اسلامي و مركز آمار ايران جمع

  .  است  محاسبه شدهCPIهاي كشور نيز با استفاده از شاخص  نرخ تورم استان. اند شده

م و مؤثر بر تقاضاي بيمه درمان تكميلي در ايران، شكل كلي با انتخاب متغيرهاي مه

  : صورت است اين اين تابع به

PRE=f (I,HE,INF)  )2     (                                                                    

  : كه در اين رابطه

PRE:بيمه درمان مكمل سرانه واقعي؛   حق  

I : واقعي؛ درآمد سرانه  

HE :؛مخارج سرانه واقعي بهداشت و درمان  

INF :نرخ تورم.     

  :   در نظر گرفته شده است1صورت يك تابع كاب ـ داگلاس در ابتدا تابع تقاضا به

                                                                                                                
1. Cobb Douglas Function 
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ββ β U
PRE=β I HE INF e2 3 4

1  )3       (                                                   

  :  خواهيم داشت) 3(رف رابطه با لگاريتم طبيعي گرفتن از دو ط

LnPRE=α β LnI β LnHE β LnINF+U+ + +2 3 4  )4(                                           

 1ترتيب، اين شكل از تابع كاب ـ داگلاس ذاتاً خطي اين به.  استα=Lnβ1كه در آن 

  . است

  هاي پانل   رگرسيوني داده مدل. 5- 1

هاي سري  شوند؛ داده بندي مي آماري به سه نوع مختلف طبقههاي   داده،در اقتصاد

هاي سري  داده. هاي تركيبي از سري زماني و مقطعي هاي مقطعي و داده زماني، داده

هاي مقطعي در يك زمان  اما داده. شوند  زماني مشخص گردآوري ميهزماني طي دور

طوركه از نام آن  هماننيز ) پانل ديتا(هاي تركيبي  داده. گردند آوري مي خاص جمع

طورخلاصه،  به. ندا هاي سري زماني و مقطعي مشخص است تركيبي از هر دو نوع داده

هاي تركيبي  امروزه داده. اند و زماني) مكاني(هاي تركيبي داراي ابعاد فضايي  داده

از مزاياي مدل پانل ديتا . شوند مي كاربرده اي در تحقيقات اقتصادي به طور فزاينده به

خطي، افزايش كارايي، كاهش تورش  توان به افزايش حجم نمونه، كاهش هم مي

براساس تابع ذكرشده، براي . اشاره كرد... شدن ناهمساني واريانس و تخمين، محدود

   :شود بر الگوي پانل ديتاست ارائه مي وتحليل، سه مدل كه مبتني تجزيه

it it it it itLnPRE =α+β LnI +β LnHE +β LnINF +u1 2 3 )5 (

it i it it it itLnPRE =α +β LnI +β LnHE +β LnINF +u ;1 2 3  i iα =α+µ )6( 

it it it it itLnPRE =α+β LnI +β LnHE +β LnINF +w ;1 2 3               it i itw =ε +u
           )7(

 

iكه در اين روابط،  = 1, 2, ..., هاي  در اينجا استان(امين واحد مقطعي  iدهنده   نشان28

tو ) كشور = 1, 2, ...,   . است) در اينجا سال(امين دوره زماني tدهنده   نشان8

                                                                                                                
1. Linear 
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 آنگاه ،اگر هر واحد مقطعي داراي تعداد يكساني از مشاهدات سري زماني باشد

شود و اگر تعداد مشاهدات در ميان اعضاي   ناميده مي1چنين پانلي يك پانل متوازن

در پژوهش حاضر، يك . ناميم پانلي را يك پانل نامتوازن ميپانل متفاوت باشد چنين 

  .   زيرا هر استان داراي هشت مشاهده است؛پانل متوازن داريم

با درنظرگرفتن اينكه متغيرهاي توضيحي غيرتصادفي هستند و جزء اخلال از 

  . پردازيم كند، به بررسي سه مدل ارائه شده در بالا مي  پيروي مي2فروض كلاسيك

اند و رگرسيون   شده3تركيب) مقطعي و سري زماني(كليه مشاهدات ) 5(دل در م

شود كه مقادير عرض از  در اين مدل فرض مي. استمورد نظر يك رگرسيون تركيبي 

بديهي . ها يكسان هستند مبدأ و ضرايب شيب متغيرهاي توضيحي براي همه استان

با ) 5(اين رگرسيون تركيبي بنابر. اي هستند  بسيار محدودكنندههاي است اينها فرض

وجود سادگي، ممكن است تصوير حقيقي رابطه ميان متغير وابسته و متغيرهاي 

توضيحي را به شكل نادرستي نشان دهد و تحريف نمايد و ازآنجاكه در اين مقاله 

 رگرسيون بررسي كنيم،ها را  فرد هريك از استان سعي داريم ماهيت خاص و منحصربه

  .   شود گذاشته ميكنار ) 5(تركيبي 

 فرض بر آن  FEMدر الگوي. است (FEM)بر الگوي اثرات ثابت  مبتني) 6(مدل 

. ظاهر شود) عرض از مبدأ(تواند در جمله ثابت  است كه تفاوت ميان واحدها مي

كنيم كه  يعني فرض مي.  يك پارامتر است كه بايد تخمين زده شودiαبنابراين هر 

ها  ها متفاوت باشد، اما ضرايب شيب ميان استان ض از مبدأ براي هريك از استانعر

                                                                                                                
1. Balanced 

ميانگين شرطي جزء اخلال مشروط بر مقادير مفروض متغيرهـاي توضـيحي            . 1: فروض كلاسيك عبارتند از   . 2

  .خـود همبـستگي در اجـزاء اخـلال وجـود نـدارد            . 3. واريانس شرطي جزء اخلال ثابت اسـت      . 2. صفر است 

تـورش  . 5. انـد    توزيـع شـده    2 و   1س داده شده در فـروض       اجزاء اخلال به طور طبيعي با ميانگين و واريان        . 4

  .تصريح وجود ندارد

3. Pooled 
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ها  هاي خاص هريك از استان اين تفاوت ممكن است ناشي از ويژگي. ثابت باشد

ناشي از اين حقيقت است كه با وجود تفاوت عرض از » اثرات ثابت«اصطلاح . باشد

طي ) استان( اما عرض از مبدأ هر فرد ،)هاي كشور در اينجا استان(مبدأ ميان افراد 

  . كند زمان تغيير نمي

 (ECM) خطا ي يا مدل اجزا(REM)بر الگوي اثرات تصادفي  مبتني) 7(مدل 

تواند در جمله اختلال  شود كه تفاوت ميان واحدها مي در اين مدل فرض مي. است

)itجمله خطاي تركيبي ) 7(در رابطه . ظاهر شود )w از دو جزء iε كه جزء خطاي ،

مقطعي و 
itu كه جزء خطاي تركيبي سري زماني و مقطعي است، تشكيل شده ،

شود كه جمله خطاي   خطا به اين سبب به اين نام خوانده مييمدل اجزا. است

  . شود جزء خطا تشكيل مي) يا چند(تركيبي از دو 

 ميانگين تمام عرض از مبدأهاي مقطعي را نشان αر اين مدل، عرض از مبدأ د

عرض از مبدأ تكي را از اين ميانگين ) تصادفي( انحراف iεدهد و جزء خطاي  مي

 . دهد نشان مي

  نتايج آزمون هاسمن. 5- 2

دست به انتخاب ) 7(و اثرات تصادفي ) 6(ات ثابت در اين مرحله بايد از بين مدل اثر

فرضيه صفر آزمون . براي اين منظور هاسمن آزموني تهيه و ارائه كرده است. زد

اساس  براين.  اساساً اختلاف ندارندECM و FEMهاي  زن هاسمن آن است كه تخمين

ه صورت اثر تصادفي تخمين زده شده و سپس آزمون هاسمن اجرا شد ابتدا مدل به

χآماره .  داردχ2تابع آزمون هاسمن توزيع مجانبي . است =
2
3 كه آمده  دست  به19/49

kاز مقدار جدول با درجه آزادي = تر است؛ در  داري بزرگ  در كليه سطوح معني3

 خطاي مقطعي و متغيرهاي همبستگي بين مؤلفه بر عدم  مبنينتيجه فرضيه صفر

  . شود توضيحي رد شده و مدل اثرات ثابت پذيرفته مي
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   تفسير مدل اثرات ثابت.5- 3

آمده از آزمون هاسمن، مدل رگرسيوني اثرات ثابت براي  دست باتوجه به نتايج به

نتايج . عنوان مدل مناسب شناخته شده است تخمين تابع تقاضاي بيمه درمان مكمل به

  :  آورده شده است1آورد مدل در جدول حاصل از بر

   نتايج حاصل از تخمين مدل.1جدول 

  ارزش احتمال   استيودنتtمقدار آماره   انحراف معيار  ضريب  متغير

α  504/6-  523/0  426/12-  0000/0  

LnI  832/0  062/0  484/13  0000/0  

LnHE  099/0  034/0  870/2  0046/0  

LnINF  228/0  036/0  432/6  0000/0  

d = 1/724                F = 77/288              R =
2 0/911             R =

2 0/923      

اولين گام در تفسير مدل برآوردشده، سازگاري علائم ضرايب مدل با انتظارات 

باتوجه به مباني نظري و شواهد تجربي، تقاضا براي بيمه درمان مكمل با . تئوريك است

شده، تقاضا  انجامهاي  شبراساس پژوه. درآمد و مخارج بهداشتي رابطه مستقيم دارد

 در پژوهش )1385 (معيني.  معكوس داردهبراي بيمه عمر با نرخ تورم انتظاري رابط

. است  خود، رابطه مثبت تقاضا براي بيمه درمان مكمل و نرخ تورم انتظاري را نشان داده

در توضيح اين مطلب بايد گفت ساختار بيمه درمان با بيمه عمر متفاوت است؛ بيمه عمر 

بيمه  عبارتي در ازاي پرداخت يك حق انداز قطعي براي آينده است، به  پسغالباً نوعي

شده در آينده از يك دريافت قطعي برخوردار خواهد بود كه  گذار، بيمه معين توسط بيمه

بنابراين با افزايش نرخ تورم ممكن . يابد با افزايش نرخ تورم، ارزش حال آن كاهش مي

 هاي بيمهاما علت تقاضاي . انداز انتخاب كنند ي پسهاي ديگري را برا است افراد شيوه

درمان در صورت ) غيرقطعي(درمان، نگراني افراد در مورد مخارج سنگين و احتمالي 

هاي درماني  با افزايش نرخ تورم، نگراني افراد در مورد افزايش هزينه. وقوع بيماري است

  .دهد مان افزايش ميگريز تقاضاي خود را براي بيمه در بيشتر شده و شخص ريسك
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در پژوهش حاضر، رابطه تقاضاي بيمه درمان تكميلي با كليه عوامل مؤثر بر آن مثبت 

گام بعدي در تفسير مدل، آزمون ضرايب .  كه با انتظارات تئوري نيز سازگاري دارداست

 2تر از  ها بزرگ ارهآمده، قدر مطلق تمامي اين آم دست  بهtهاي  براساس آماره. است

دهد ضريب درآمد سرانه، مخارج بهداشتي، نرخ تورم و همچنين   كه نشان مياست

  .  دار هستند  درصد معني99عرض از مبدأ مشترك حتي در سطح اطمينان بالاتر از 

Rضريب تعيين  =
2  و مقدار است مدل بالاي دهندگي توضيح قدرت كننده بيان 0/92

F = زمان متغيرهاي توضيحي و رگرسيون برآوردشده  داري هم  تأييدي بر معني77

dواتسون   ـ مقدار تابع آزمون دوربين .است =  بحراني جدول dمقادير .  است1/72

  : ت ازدرصد، عبارت اس 1داري  واتسون براي سطح معني  ـ دوربين

L =d  و 1/643
Ud ازآنجاكه . 1/704=

U Ud <d< -d4خودهمبستگي   بنابراين فرضيه عدم

ديگر بين جملات اخلال هبستگي  عبارت  به؛شود مثبت يا منفي بين جملات اخلال رد نمي

  . پياپي وجود ندارد

اما در اقتصادسنجي پانل ديتا .  است1مون ريشه واحدنكته بعدي كه بايد لحاظ شود آز

گيرد كه تعداد مشاهدات سري زماني و   زماني صورت مي،آزمون ريشه واحد و بررسي ايستايي

T) زياد باشد نسبت بهواحدهاي مقطعي  > N) و 10( )> 100 (Matyas & Sevestre, 2008) .

Tر مدل مذكور و ازآنجاكه د = N و 8 = ، بنابراين نيازي به بررسي وجود است 28

وتحليل بيشتر مدل، يكايك  منظور تجزيه به .ريشه واحد و ناايستايي در سري نيست

  .دهيم ضرايب را مورد بررسي و ارزيابي قرار مي

   ضريب عرض از مبدأ مشترك-

مقادير عرض از مبدأ . است -504/6وردشده، مقدار عرض از مبدأ مشترك برابر  در مدل برآ

ها را از   انحراف عرض از مبدأ استان2  استان كشور از لحاظ آماري متفاوت است، جدول28

                                                                                                                
1. Unit Root Test 
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 به استان تهران و برابر با بيشترين انحراف مثبت مربوط. دهد عرض از مبدأ مشترك نشان مي

. به استان كردستان است  و مربوط6/0ن انحراف منفي در حدود  بيشتريهمچنين. است 04/1

... هاي خاص اقتصادي، فرهنگي، اجتماعي و اين تفاوت ممكن است ناشي از ويژگي

  .  هاي كشور باشد كه براي گسترش تقاضاي بيمه درمان بايد مورد توجه قرار گيرد استان

در مدل اثرات ثابتهاي كشور   مقادير انحراف عرض از مبدأ استان.2جدول   

 اثرات ثابت استان اثرات ثابت استان

233865/0 آذربايجان شرقي 067852/0 قزوين   

-003554/0 آذربايجان غربي 054806/0 قم   

018019/0 اردبيل -598722/0 كردستان   

245206/0 اصفهان -200524/0 كرمان   

-144673/0 ايلام -183101/0 كرمانشاه   

205192/0 بوشهر يه و بويراحمدكهكيلو   419180/0-  

040711/1 تهران -098973/0 گلستان   

-435938/0 چهارمحال و بختياري -212651/0 گيلان   

144932/0 خراسان -392680/0 لرستان   

-031479/0 خوزستان -020605/0 مازندران   

016247/0 زنجان 020852/0 مركزي   

337872/0 سمنان 208027/0 هرمزگان   

نسيستان و بلوچستا  140489/0- -432339/0 همدان   

-100831/0 فارس 822156/0 يزد   
 

   ضريب درآمد سرانه-

داگلاس بوده و سپس  ـ باتوجه به اينكه تابع تقاضا نخست به فرم يك تابع كاب

صورت لگاريتمي تخمين زده شده است، ضرايب متغيرها كشش تابع تقاضا  به

ن كشش درآمدي تابع تقاضاي بيمه درمان بنابراي. دهد به آن متغيرها را نشان مي نسبت

دهد در صورت افزايش يك درصدي درآمد  است كه نشان مي آمده دست  به83/0
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 درصد افزايش 83/0بودن ساير شرايط، تقاضا براي بيمه درمان  خانوار به شرط ثابت

  .   گردد  بنابراين بيمه درمان مكمل در سبد مصرفي، كالاي ضروري محسوب مي؛يابد مي

   ضريب مخارج بهداشتي-

دهد   محاسبه شده است كه نشان مي1/0به مخارج بهداشتي  كشش تابع تقاضا نسبت

 درصد، تقاضا براي بيمه 1 بهداشتي و درماني به ميزان هاي هزينهدر صورت افزايش 

به اين   بنابراين تابع تقاضا نسبت؛يابد  درصد افزايش مي1/0درمان تكميلي به ميزان 

  . ش استمتغير كم كش

  ضريب تورم -

هاي درمان مكمل  دهد كه حساسيت تقاضا براي بيمه ضريب متغير تورم نشان مي

  . است 23/0به نرخ تورم  نسبت

  گيري و ارائه پيشنهادات نتيجه. 6

 مدل از تكميلي درمان بيمه تقاضاي بر مؤثر عوامل بررسي منظور به مقاله اين در

 سرانه، درآمد اساس براين ؛است شده استفاده ثابت اثرات الگوي و ديتا پانل رگرسيوني

  شناخته تقاضا بر مؤثر عوامل ترين مهم عنوان به تورم نرخ و سرانه بهداشتي مخارج

   .است شده برآورد واحد از تر كوچك متغيرها اين تمامي به نسبت تقاضا كشش اند، شده

 رسد مي نظر به است، 1 از تر كوچك درمان بيمه تقاضاي درآمدي كشش آنكه به باتوجه

هاي بيمه بايد با افزايش آگاهي عمومي از طريق تبليغات و آموزش،  شركت

ها  نامه مثال فروش انفرادي اين بيمه عنوان به(هاي فروش بيمه درمان  كردن روش متنوع

شدگان و افزايش امكان دسترسي  ، ارائه تسهيلات به بيمه)در كنار فروش گروهي آن

اي، كشش درآمدي تقاضاي بيمه درمان مكمل را  هندگان خدمات بيمهد آنها به ارائه

اي خود را با نياز  هاي بيمه هاي بيمه بايد پوشش همچنين شركت. افزايش دهند

مشتريان و ميزان درآمد آنها هماهنگ سازند و در كارفرمايان جهت عضويت در اين 

  .  اي انگيزه ايجاد كنند هاي بيمه طرح
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هاي مختلف از جمله راديو و تلويزيون بايد با معرفي اين  ديگر رسانه ازسوي

ها و فوايد آن براي جامعه، فرهنگ بيمه را در ميان مردم اشاعه دهند تا  نامه بيمه

اي در صنعت بيمه كشور، رفاه بيشتري  ترتيب ضمن گسترش اين رشته بيمه بدين

  . براي افراد اجتماع فراهم گردد

هاي درماني تكميلي  اهكارهاي براي گسترش بازار بيمهراين بر موارد فوق،  علاوه

  : شود توصيه مي

 رمان مكمل؛ـ تقويت بخش خصوصي در راستاي فعاليت بيشتر در ارائه بيمه د

 العلاج؛ هاي بيماران صعب  و گروهـ توجه به سالمندان

  ؛هاي متناسب با الگوي مصرف و نياز جامعه ـ تدوين بسته 

  ؛ص بيمه درمان پايه از بيمه درمان مكملـ تفكيك و مرزبندي مشخ

ارائه خدمات با ( جهت ايجاد رقابت بين آنها دار صلاحيتـ دادن مجوز به مراكز 

  ؛)تر طلوبكيفيت م

 سنين در افراد جوانان،( مختلف سني هاي گروه براي اي بيمه خدمات هاي بسته تعيين ـ

   ).سالمندان و كار
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