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 های مختلف سلامت بر حوزه 91-تأثیر اقتصادی کویذ

  2* ، خلیل کلوانی1رضا گودرسی

ٍ خذهات تْذاضتی  ، داًطگاُ ػلَم پضضىیداًطىذُ هذیشیت ٍ اعلاع سساًی پضضىیالتػاد سلاهت،  هذیشیت، سیاستگزاسی ٍ، گشٍُ استادیاس 1

 وشهاى، وشهاى، ایشاى دسهاًی
، داًطىذُ هذیشیت ٍ اعلاع سساًی پضضىی ،التػاد سلاهت گشٍُ هذیشیت، سیاستگزاسی ٍ ،داًطجَی دوتشی هذیشیت خذهات تْذاضتی دسهاًی 2

 وشهاى، وشهاى، ایشاى ٍ خذهات تْذاضتی دسهاًی ًطگاُ ػلَم پضضىیدا

 

 خلیل ولَاًینویسنده مسؤول:  *
modirtbzmed@gmail.com 

. خلیل ولَاًی سضا، گَدسصی ارجاع

 ّای حَصُ تش 11-وَیذ التػادی تأثیش

 هذیشیت ساّثشدّای. سلاهت هختلف

 .00-2(2 2)6 ؛1400 سلاهت ًظام دس

 

 26/04/1400 تاریخ دریافت:

 11/05/1400تاریخ اصلاح نهایی: 

 04/06/1400 تاریخ پذیزش:

 

 

 ّا، تیوِ، خاًَاس، دٍلت، تیواسستاى11-وَیذ های کلیدی: واژه

 

 است یػوَهفشاتش اص تْذاضت  11-وَیذپاًذهی اثشات 

، ّا خاًَادُالتػاد ، جسوی افشادػلاٍُ تش سلاهت  عَسیىِ تِ

لشاس  تأثیشتحت  سا ًیض تیوِغٌؼت ٍ هشاوض دسهاًی ٍ  ّا دٍلت

دس تلاش تشای هْاس ایي تیواسی  ّا دٍلتاگشچِ  ؛است دادُ

دس ًتیجِ ٍ  ّا ضغلاص  یاسیتس تؼغیلی یا تؼذیلتا  ّستٌذ اها

ّای سوَد تشیي ػویكیىی اص تِ  یجْاً، التػاد یىاسیت صیافضا

یا ٍ تا افضایص تیىاسی . ضذُ است هیًضدحاضش  ػػش التػادی

اص  تِ هشٍس صهاى ضًَذ هیهجثَس افشاد  تسیاسی اص هذ،آواّص دس

تاثیشات  11-خاسج ضًَذ. دس ٍالغ تیواسی وَیذدسهاًی  ّای تیوِ

-1) ٍ جَاهغ گزاضتِ است ّا خاًَادُهخشتی تش التػاد سلاهت 

هْوتشیي تحَلات التػادی پیص تیٌی ضذُ ًاضی اص ایي  .(3

سال( دس  5)سال( ٍ تلٌذ هذت  2-1) ُ وَتاُ هذتصتیواسی دس تا

حَصُ اغلی سلاهت وِ ضاهل جاهؼِ، هشاوض دسهاًی،  4لالة 

 2تاضذ هیلاتل تشسسی است تیوِ ّا ٍ خاًَاس 

، دسآهذ ًاخالع 11-تیواسی وَیذتِ دًثال ضیَع  جامعه:

سْن دس وَتاُ هذت، ٍ  ِهلی وطَسّا تِ ضذت واّص یافت

 Gross Domestic Product( GDP(تْذاضت ٍ دسهاى اص 

جذیذی تشای دسهاى  ّای ّضیٌِضذ. اص عشف دیگش خَاّذ ون 

 ّوچٌیي تسیاسی اص  ُ است ٍٍجَد آهذِ ت 11-وَیذتیواساى 

یا  ّا تیواسستاىلَدُ تَدى آتا تَجِ تِ اٍسطاًسی غیشتیواساى 

تاػث ایي اهش وِ  یا توایل تِ پزیشش ًذاسًذ ضًَذ ًویپزیشش 

تِ  تشی پیچیذٍُ  تش عَلاًی ّای دسهاىتِ دس آیٌذُ ضَد  هی

دس تلٌذ هذت اگشچِ  .ذپیذا وٌٌ اصیً یواسیت طشفتیپدلیل 

ّای ًاضی اص ایي تیواسی خساستتِ دًثال جثشاى  ّا دٍلت

پیص خَاٌّذ سفت  ،ثثات سوت تِ تِ هشٍس صهاىخَاٌّذ تَد ٍ 

صهاى تیطتشی لاصم  ،تا صهاى سسیذى تِ ٍضغ هغلَبٍلی 

   .(3،4) خَاّذ تَد

تاػث  11-دس اثش وٍَیذ هذُآ ٍجَد ضشایظ تِ :ها بیمارستان

ُ ضذ ّا تیواسستاىدس  ّای الىتیَواّص چطوگیش دسغذ تستشی

. تذاٍم ُ استواّص داد سا دس وَتاُ هذتّا  ٍ دسآهذ آى است

 ّای تیواسستاىهٌجش تِ ٍسضىستگی  تَاًذ هیایي ضشایظ 

پس اص اتوام ایي تیواسی،  تلٌذ هذت ٍدس ضَد. خػَغی ًیض 

ل تشای دسیافت خذهات دسهاًی عَی ّای غفتا  ّا تیواسستاى

سا ایي هشاوض سضذ التػادی لاتل تَجْی  ٍ سٍ خَاٌّذ ضذسٍتِ

 هشاوض دسهاًی ًٍحَُ هذیشیت الثتِ  .تجشتِ خَاٌّذ وشد

 خذهات چالص هْوی دس ایي خػَظ خَاّذ تَد اسائِ چگًَگی

(5). 

 یالتػادٍضؼیت دس ضشایظ وًٌَی،  سسذ هیتِ ًظش  :ها بیمه

اٍسطاًسی تِ دلیل هشاجؼِ ون تیواساى غیشدس وَتاُ هذت،  ّا تیوِ

 

 اسماعیل، آذر شریف ارجاع:

 امین، پور ترابی مجید، روانبخش

 امیری محمدحسین، زاده حقیقی

هزینه مقایسه الهام.  درمانی های

 دو در مغزی فلج به مبتلا کودکان

 مراکز و منزل در مراقبت روش

 در مدیریت راهبردهای درمانی.

 نظام سلامت 1395؛ 1)1(: **.

 

  4/12/1394 دریافت: تاریخ

 نهایی: اصلاح تاریخ

24/2/1395  

8/3/1395 پذیرش: تاریخ  

 

 

 مقاله این کننده: حمایت سازمان

 کارشناسی نامه پایان از برگرفته
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 بر سلاهت 11-تأثیر کوید رضا گودرزی و خلیل کلوانی

 
 

 

 Published by: Shahid Sadoughi University of Medical Sciences www.mshsj.ssu.ac.ir 

 
دها

هبر
را

 ی
یریهد

 ت
 در

ظام
ن

 
ت

لاه
س

 ،
ال

س
 

شن
ش

، 
ره

وا
ش

 2، 
ى 

ستا
تاب

14
00

 ،
ره

وا
ش

 
پی

پیا
 

20
 

 ،دس تلٌذ هذتخذهات سلاهت تْتش ضذُ تاضذ اها جْت دسیافت 

پس اص اتوام ایي  خذهات دسهاًیدسیافت تشای  صیادی یتماضا

ِ سیضی ههذیشیت ٍ تشًا ص تًِیا وٍِجَد خَاّذ آهذ ِ ضشایظ ت

تشخی  تذّیضاّذ  احتوالاًهذت دس تلٌذ. ّوچٌیي داسدخاغی 

تا افضایص تِ ػثاست دیگش  ؛ن تَدیخَاًّیض  ای تیوِ ّای غٌذٍق

تِ ضًَذ  هیدسآهذ، تسیاسی اص افشاد هجثَس تیىاسی ٍ یا واّص 

 .(3) ّای دسهاًی خاسج ضًَذ اص تیوِ هشٍس صهاى

گشٍُ اٍل  ؛گشٍُ لاتل تشسسی ّستٌذدٍ خاًَاسّا دس  خانوار:

پاًذهی اػضای خاًَادُ خَد سا اص دست خاًَاسّایی وِ دس ایي 

سالن هاًذًذ یا فمظ تیواس ٍ گشٍُ دٍم خاًَاسّایی وِ  اًذ دادُ

 سلاهت ّای ّضیٌِافضایص  ،هذتدس وَتاُ گشٍُ اٍل  تشایضذًذ. 

هشتَط  ّای ّضیٌِتِ دلیل تستشی افشاد خاًَادُ دس تیواسستاى ٍ 

ًاضی اص ایي  هشي ایٌىِ تا تَجِ تِ دّذ هیسخ ّا  آىتِ فَت 

افشادی وِ هَلذ التػادی ًیستٌذ ) هسيافشاد  تیواسی اغلة دس

دس تلٌذ افتذ لزا اتفاق هی داسًذ( تالاییسلاهت  ّای ّضیٌٍِ 

سا  ّاخاًَاسایي گشٍُ اص سلاهت دس  ّای ّضیٌِواّص هذت 

 ّای ّضیٌِاگشچِ گشٍُ دٍم دس خػَظ  .ضاّذ خَاّین تَد

واّص یافتِ ٍلی دس تلٌذ هذت تِ هذت التػاد سلاهت دس وَتاُ

ًگشاًی ٍ ، افضایص تشسٍ ًیض  چالی() افشادواّص تحشن دلیل 

سلاهت ایي گشٍُ  ّای ّضیٌِ ،ًاضی اص ایي تیواسی ّای استشس

. تِ عَس ولی تا تَجِ تِ تضسي تَدى گشٍُ یافتافضایص خَاّذ 

، دس ًسثت تِ گشٍُ اٍل ّا سلاهت آى ّای ّضیٌٍِ تالا تَدى  دٍم

 .(6) تیطتش خَاّذ ضذخاًَاسّا  سلاهت ّای ّضیٌِ، تلٌذ هذت

 دس 11-وَیذ پاًذهیهثاسصُ تا  یتشا صیادی ّای تلاش اگشچِ

تغییشات تَجِ تِ  سسذ هیًظش ِ اها ت ضَد هیاتؼاد هختلف اًجام 

سلاهت هختلف  ّای حَصُالتػادی ًاضی اص ایي تیواسی دس 

صیادی ًاضی اص ایي التػادی . تْذیذّای تسیاس ضشٍسی است

ٍ هذیشاى ٍ  تاضذ هیتیٌی تیواسی تشای ّوِ وطَسّا لاتل پیص

هخشب  جیاص ًتا یشیجلَگ یتشا یالذاهات فَس تایذسیاستگزاساى 

حَصُ التػاد سلاهت دس دس  تشی دلیكٍ همشسات اتخار وٌٌذ 

 تؼییي  سلاهت ّای هشالثت ّای لیوت ٍ ّا تیوِ خػَظ

 .ٌٌذو
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A B S T R A C T 

The effects of the COVID-19 pandemic go beyond public health, 

affecting not only the physical health of individuals, but also the 

economies of families, governments, health centers, and the 

insurance industry. By rising unemployment or declining incomes, 

many people are forced out of health insurance. In fact, COVID-19 

has had a devastating effect on the health economics of families and 

communities. These changes can be examined in 4 main areas of 

health, including community, hospitals, insurances, and family 

households. The present article dealt with the long- and short-term 

effects of the COVID-19 pandemic. Given that a large number of the 

threats posed by the disease can be investigated, it is necessary that 

policy makers take immediate actions to prevent disastrous 

outcomes and develop stricter health economics regulations on 

insurance and care prices. 
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