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باشيد  فصل ميی  7مشتمل بر  ،که به سفارش سازمان بيمه خدمات درمانی تهيه گرديده است اين تحقيق

هياي پيژوهو و اهمييت موضيود پرداختيه      محيدوديت  فرضيات تحقييق،  بيان مساله، اول بهکه در فصل 

 ارايه مبانی تئوريك تقاضا براي بيمه خيدمات درميانی اسيت.    ،هدف اساسی در فصل دوم تحقيقشود.می

هايی از مدلهاي تحليلی تقاضا براي بيميه خيدمات درميانی اراييه     ابتدا در قسمت دوم نمونه ،ساسبراين ا

هاي درميانی پرداختيه   توضيح و تشريح عوامل موثر بر تقاضا براي بيمه گردد.سپس در قسمت سوم بهمی

دمات قسمت چهارم به توضيح نكات و موارد خاص تقاضاي خانوارهياي روسيتايی بيراي بيميه خي     شود.می

بيه منويور    .داردگيري فصل اختصاص بندي و نتيجهبالاخره قسمت پنجم به جمع درمانی اختصاص دارد.

گيري اقتصادي،روشهاي ارزيابی متعددي براي تخمين تمايل به پرداخت افراد بيراي کالاهيا   بهبود تصميم

ميازاد عرضيه وتقاضيا     ،در شرايطی که کيالا داراي بيازار اسيت    وخدمات و غيره طراحی و ارايه شده است.

دلييل  ه اميا بي   تواند اطلاعات ارزشمندي در مورد منافع و ارزش حاصل از کالا و ياخدمت اراييه نماييد.  می

و بيه   گيردد  تقاضا بايد تخمين زده شده و بيروورد  ،ماهيت غيربازاري بسياري از کالاها و خدمات اطلاعات

هياي گونياگونی جهيت    در نتيجيه تكنييك   يسيت، طور مستقيم قابل مشاهده نتقاضا اغلب به همين دليل

 است. توسعه داده شده خدمات، گيري ارزش کالاها واندازه

اهميت اين موضود سبب شده است که روشهاي مختلفی براي تخمين تمايل به پرداخت افراد طراحی 

تعيين ي و گيرمعرفی برخی از مهمترين روشهاي اندازه ،لذا هدف اساسی فصل سوم شود. کار گرفتهه ب و

ابتيدا   ،ادامه اين فصل در بدين منوور در ميان ونهاست. CVMتمايل به پرداختها و تبيين جايگاه روش 

سپس هرکدام از ونها به اختصيار  و پرداخت خانوارها ارايه  گيري و تخمين تمايل بهروشهاي مختلف اندازه

 اراييه  گييري  بنيدي و نتيجيه  ميع ج ،انتها ضيمن ارزييابی روشيهاي  کير شيده      درو  شوندتوضيح داده می

 .گرددمی

قسمت سوم بيه تبييين    خواهد شد.مرور  CVMابتدا در قسمت دوم تاريخچه روش  در فصل چهارم،

ميروري بير   بيه  قسمت پنجم ، CVM مراحل انجام يك مطالعهبه  قسمت چهارم ،مبانی نوري اين روش



  

 و CVMتوضيحاتی پيرامون خطاهاي احتميالی در نتيايج   به قسمت ششم ، CVMهاي رايج در تكنيك

طراحيی شيده بيراي تخميين بيه پرداخيت       CVM قسمت هفتم به تشريح  ،روشهاي حذف و تقليل ونها

گييري  بندي و نتيجيه بالاخره قسمت هشتم اين فصل به جمعو خانوارهاي روستايی براي خدمات درمانی 

 اختصاص يافته است.

دهد.با توجه به اينكه شده در اين مطالعه را توضيح می ار گرفتهکه ب CVMجزئيات  ،5فصل  

کارگرفته شده در مطالعه خواهد بيود،لازم اسيت   ه ها بر مبناي روش بگيريکليه تجزيه وتحليلها و نتيجه

ابتيدا   زير تنويم شده است:صورت ه ادامه اين فصل ب کليه جزئيات روش مورد استفاده توضيح داده شود.

يا پرسشنامه طراحی شده براي تخمين به پرداخت خانوارهاي روستايی براي CVMابزار  ،مدر قسمت دو

تكنيك مورد استفاده براي تخمين تمايل به  ،سپس در قسمت سوم شود.خدمات درمانی توضيح داده می

شود.قسمت چهارم اين فصل به تشريح نحوه تعيين حجيم نمونيه اختصياص    پرداخت خانوارها تشريح می

گيري و مشخصيات روسيتاهاي انتخياد شيده در قسيمت پينجم توضييح داده        شده است.روش نمونهداده 

 پردازد.گيري اين فصل میيجهنتبندي و شود.در انتها قسمت ششم به جمعمی

به بيان نتايج  7گيرند و نهايتا فصل هاي پژوهو مورد بررسی قرار میيافته ،در فصل ششم اين تحقيق

 شرح زير است:پردازد که بخشی از اين پيشنهادات بهیو پيشنهادات پژوهو م

درصد قابل توجهی از خانوارهاي روستايی کشور تمايل دارند براي استفاده از بيمه خدمات درمانی  -1

شود ارايه خدمات بيمه درمانی به همان پيشنهاد می ،براين اساس مد خود را پرداخت نمايند.وبخشی از در

 اعمال گردد. نيز معمول است در روستاها شكل که در مناطق شهري

داري بين مناطق مختلف کشور از نور تمايل به پرداخت براي بيمه خدمات از ونجا که تفاوت معنی -2

کمكهياي دوليت در    ييا  لازم است به اين تفاوتها توجه شود.تعيين هرگونه حق بيمه و ،درمانی وجود دارد

 پذيرد. صورت ه اين تفاوتهاواين راستا بايد با ملاح

 500با توجه به اينكه درصد قابل توجهی از خانوارهيا حاضيرند حيداقل قيميت پيشينهادي يعنيی        -3

بهتر است نيوعی از خيدمات بيميه درميانی بيراي       ،تومان در ماه را براي استفاده از خدمات بيمه بپردازند

 خانوارهاي روستايی بيه  مناطق روستايی تدارك ديده شود که در چنين شرايطی بتواند وضعيت دسترسی

 درمان را تقويت نمايد. بهداشت و


