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Investigating the Growth Trend of Health 
Insurance Scientific Productions in Iran and 
the World During the Last Two Decades

Introduction: The number of scientific publications is the most important quantitative indicator of the development and 
progress of any country. The purpose of this study is to investigate the growth trend of scientific productions in the field of 
health insurance in Iran and the world during the last two decades.
Methods: The present study was a quantitative and applied study with a scientometric approach. Certain criteria were 
considered for extracting articles in the Scopus database, which included: publication date (2000-2024), scientific originality 
of the findings (originality of the article), the presence of the main keywords of health insurance in the title or keyword of 
the article. In order to describe the publication status of health insurance articles, dispersion indices and trend analysis were 
used in Excel 2017 software.
Results: Scientific publications in the field of health insurance follow an upward trend as a polynomial function with degree 
2 (R2=0.96). The United States published 46% of articles in the field of health insurance, with a significant difference 
compared to other countries. After that, Germany with 5% and England with 3% contributed the most in publishing articles. 
In terms of the number of articles, Iran was ranked 201st.
Conclusion: Universal coverage of health insurance in Iran provides a good capacity for the dissemination of experiences 
in this field in Iran. It is recommended that with precise planning and utilizing existing scientific capacities, the growth of 
Iran›s scientific publications in the field of health insurance should be enhanced.
Keywords: Bibliometrics, Scientific Products, Health Insurance, Iran

Highlights

1.  The publication of articles in the field of health insurance in Iran started later than the global average, but the growth rate of research publications  
    in this field in Iran has been higher than the global average.
2.  Despite universal health insurance coverage and the diversity of insurance organizations in Iran, extensive studies have not been conducted to  
    analyze the status of health insurance in Iran to provide necessary documentation for evidence-based policymaking.
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بررسی روند رشد تولیدات علمی حوزه بیمه سلامت
در ایران و جهان طی دو دهه اخیر 

PhD  *2محمد مسکرپور امیری ،PhD 1مریم یعقوبی

1 مرکز ملی تحقیقات بیمه سلامت، تهران، ایران

2 مرکز تحقیقات مدیریت سلامت، دانشگاه علوم پزشکی بقیه ا...)عج(، تهران، ایران

مقدمه: تعداد انتشارات علمی، مهم‌ترین شــاخص كمی توسعه و پیشرفت هر كشور محسوب می‌شود. هدف از مطالعه حاضر بررسی روند رشد تولیدات علمی 
حوزه بیمه سلامت در ایران و جهان طی دو دهه اخیر است.

روش بررس�ی: پژوهش حاضر یک مطالعه کمی با رویکرد علم‌س��نجی بود. در تدوین اس��تراتژی جستجو، معیارهای مش��خصی برای استخراج مقالات در پایگاه 
اسکوپوس درنظر گرفته شد که شامل: تاریخ انتشار )2000-2024(، اصالت علمی یافته‌ها )اوریجینال بودن مقاله(، حضور کلیدواژه‌های اصلی بیمه سلامت در عنوان 

یا کلیدواژه مقاله بود. به‌منظور توصیف وضعیت انتشار مقالات حوزه بیمه سلامت از شاخص‌های پراكندگی و آنالیز روند در نرم افزار اکسل 2017 استفاده شد.
یافته‌ها: انتشارات علمی در حوزه بیمه سلامت از یک روند صعودی به‌صورت یک تابع چندجمله‌ای با درجه 2 تبعیت می‌کند )R2 =0.96(. ایالات متحده با انتشار 
46 درصد مقالات حوزه بیمه سلامت با اختلاف قابل توجهی نسبت به سایر کشور‌ها بیشترین تولیدات علمی را در حوزه بیمه سلامت داشت. بعد از آن کشور 
آلمان با 5 درصد و کشور انگلستان با 3 درصد بیشترین سهم را در انتشار مقالات داشتند. ایران از نظر تعداد مقالات حوزه بیمه سلامت در رتبه 20 قرار داشت.

نتیجه‌گیری: پوشش همگانی بیمه سلامت در ایران ظرفیت خوبی برای انتشار تجربیات این حوزه در ایران فراهم می‌کند. پیشنهاد می شود با برنامه‌ریزی دقیق 
و استفاده از ظرفیت‌های علمی موجود، رشد انتشارات علمی ایران در حوزه بیمه سلامت ارتقا ‌یابد.

واژگان کلیدی: کتاب‌سنجی، تولیدات علمی، بیمه سلامت، ایران

نکات ویژه
 1- انتشار مقالات حوزه بیمه سلامت در ایران نسبت به متوسط جهانی با تأخیر بیشتری شروع شده، اما شتاب رشد انتشارات پژوهشی در حوزه بیمه سلامت در ایران    

    از متوسط جهانی بیشتر بوده است.
 2- به رغم پوشش همگانی بیمه سلامت و تنوع سازمان های بیمه گر در ایران، مطالعات گسترده ای به منظور تحلیل وضعیت بیمه سلامت در ایران با هدف ارائه مستندات 

    لازم برای سیاست گذاری مبتنی بر شواهد صورت نگرفته است.
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مقدمه
تولید علم، معقول‌ترین و معتبرترین ش��اخص س��نجش رتبه 
و جایگاه علمی کش��ورها محسوب می‌ش��ود و تعداد مقالات علمی 
معتبر منتشر شده در نشریات علمی نیز معیار تولید علم به حساب 
می‌آید ]1[. یكی از ش��ــاخص‌های سنجش توسعه و پیشرفت هر 
كشور، تولیدات علمی آن است كه تعداد انتشارات علمی، مهم‌ترین 
شــاخص كمّی آن محسوب می‌شود. داندر اعتقاد دارد كه تحلیل 
میزان مقالات علمی یكی از ش��ــیوه‌های ســنجش برونداد علمی 

یك كشور است ]2[.

ب��ه منظور سیاس��ت‌گذاری در عل��م و فن��اوری و برنامه‌ریزی 
کشورها در راس��تای بالا بردن سطح کیفی و کمی تولیدات علمی 
و همچنین ارتقای رتبه علمی کش��ور نسبت به سایر کشورها، ابتدا 
باید وضعیت و جایگاه فعلی خود را شناخت و این امر ضرورت انجام 
تحقیقات در زمینه ارزیابی وضعیت بین‌المللی تولید علم و مقایسه 
آن با سایر کشورها را نشان می‌دهد. لزوم تعیین صحیح‌ترین مسیر 
برنامه‌ریزی و سیاس��ت‌گذاری علم و فناوری حال و آینده در سطح 
بین‌المللی، ملی، س��ازمانی و حتی فردی، مهم‌ترین دلیل توس��عه 
این حوزه علمی )علم‌سنجی وبررسی رشد علمی ( به شمار می‌رود 
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]3[. وضعیت موجود هر کشوری در تولیدات علمی نسبت به سایر 
کشورها می‌تواند چشم‌انداز وس��یعی از پیشروی سیاست‌گذاران و 
متصدی��ان این امر در اختیار قرار دهد تا نس��بت به رفع موانع در 

راستای نیل به نقطه مطلوب اقدام کنند ]4،5[. 
یکی از نتایج انتش��ار نتایج علمی و بررسی فرایندهای رشد آن، 
س��نجش اعتبار نظریه‌های توسعه علم است، به طوری که آیا علم از 
یک فرایند آهسته و مقطعی پیروی می‌کند یا فرایند علم به صورت 
دوره‌های انقلابی با افزایش س��طح فعالیت اس��ت ]6[. از طرفی علم 
وجود نخواهد داش��ت، اگر نتایج علمی منتشر نشود ]8[. سلامت و 
تندرستی حق مسلم همه مردم است و تأمین آن و رساندن مردم به 
درجه متناسبی از سلامت یک هدف اجتماعی در سراسر جهان است. 
ازمهم‌تری��ن رخدادهای تاریخی که در تحول عرضه و تولید خدمات 
سلامت صورت گرفت، بیمه است. یکی از مفاهیم علمی که در نظام 
سال�مت ایران و جهانی نقش مهمی دارد، بیمه سلامت است. بیمه 
سال�مت یکی از مکانیس��م‌های تأمین مالی در بخش سلامت است 
که هزینه‌های گران و پیش‌بینی‌نش��ده ناشی از مراقبت‌های سلامت 
ب��رای خانوارها را کاهش می‌دهد و این هزینه‌ها را به حق بیمه‌های 
قابل پیش‌بینی تبدیل می‌کند ]8[. بیمه از نقطه نظر اجتماعی، یک 
اب��زار اقتصادی برای کاهش و حذف ریس��ک از طریق فرایند تلفیق 
تعدادی از ریس��ک‌های یکس��ان برای پیش‌بینی زیان‌های احتمالی 
یک گروه در کل است. بیمه اجتماعی بر این باور استوار است که در 
جامعه افرادی وجود دارند که با ریس��ک‌هایی عمده مواجه می‌شوند 
ک��ه خود به تنهایی از عه��ده آن برنمی‌آین��د ]9[. در دنیای مدرن 
بیمه‌ه��ا نقش مهمی در عرصه سال�مت ایفا می‌کنن��د. بیش از 80 
درصد از هزینه‌های سلامت و مراقبت‌های پزشکی در ایالت متحده 
توس��ط بیمه‌های عمومی یا خصوصی پرداخت می‌شود در حالی که 
در دیگر کش��ورهای توسعه‌یافته پوشش بیمه‌ای خدمات سلامت تا 

97 درصد هم می‌رسد ]10[.
ام��روزه مقوله بیمه‌های سال�مت به عنوان یکی از مس��یرهای 
دس��تیابی به پوشش همگانی، ازجمله مباحث مهم در حوزه تأمین 
مالی سلامت محسوب می‌شود و گاهی سیاستمداران و دولتمردان 
از اصلاحات در حوزه بیمه‌های سال�مت به عنوان وس��یله‌ای برای 
اه��داف تبلیغاتی خود اس��تفاده می‌کنند. در ای��ران نیز بیمه‌های 
سلامت در شکوفایی سلامت کشور سهم و نقش انکارناپذیری تا به 
امروز ایفا کرده‌اند، زیرا سازمان‌های بیمه‌گر یکی از تأمین‌کنندگان 
اصلی منابع درمانی هس��تند ]11[. پوشش همگانی بیمه سلامت، 
دسترس��ی مردم به خدمات درمانی را افزای��ش داده و خطر مالی 
ناش��ی از مواجهه با بیماری را به حداقل می‌رس��اند. اس��اس و پایه 

بیمه همگانی بر عدالت و تأمین منابع اس��توار است، به این مفهوم 
که مشارکت افراد براس��اس توانایی پرداخت آنهاست و هزینه‌های 
درمان��ی به ص��ورت پیش‌پرداخت تأمین می‌ش��ود و ن��ه در زمان 
بیم��اری و ب��ه صورت پرداخ��ت از جیب. هدف از انباش��ت منابع، 
کاهش پرداخت از جیب بیماران هنگام استفاده از خدمات سلامت 
و تضمین محافظت مالی در برابر پرداخت‌های کمرشکن سلامت و 

عدالت در استفاده از خدمات است ]12[.
ش��یوه تأمین هزینه‌های بخش سلامت، با توجه به نظام تأمین 
مالی در کش��ورها متفاوت است و از طریق مالیات عمومی، مالیات 
خاص برای بخش سال�مت، بیمه‌های تأمی��ن اجتماعی به صورت 
پرداخت قس��متی از حقوق و بیمه درمان خصوصی و نیز از طریق 
پرداخت مس��تقیم مردم تأمین می‌ش��ود. انتخاب ه��ر یک از این 
ش��یوه‌های تأمین مالی، آثار متفاوتی در تحقق عدالت اجتماعی و 
نیز کارایی نظام سلامت خواهد داشت ]13[، بنابراین بیمه سلامت 
مفاهیم گس��ترده‌ای از تأمین مالی، ش��یوه‌های پرداخت، پرداخت 
از جی��ب، انباش��ت منابع ت��ا عدالت را در بر می‌گی��رد و از این رو 
پژوهش‌های بسیاری در زمینه بیمه سلامت و مفاهیم زیرمجموعه 
آن در کش��ورهای گوناگون انجام ش��ده اس��ت. یکی از روش‌های 
تحلیل تولیدات علمی که در دهه‌های اخیر از آن اس��تفاده زیادی 
ش��ده، تحلیل‌های علم‌س��نجی اس��ت، پژوهش‌های علم‌سنجی بر 
سیاس��ت‌گذاری تحقیقات آینده و همچنین، عل��م و فناوری تأثیر 

می‌گذارد ]14[.
نایاک درس��ال 2023 تحلیل کتاب‌س��نجی انتش��ارات علمی 
درم��ورد بیم��ه مراقبت‌های بهداش��تی در هند را بین س��ال‌های 
2000 ت��ا 2021 در پایگاه داده »Scopus« انجام داد. نتایج حاکی 
از آن اس��ت که مطالعات بس��یار کمی به فقر، درآمد، بزرگس��الان 
جوان، س��المندان، نوجوانان و ک��ودکان پرداخته‌اند، در حالی که 
زمینه بیش��تری برای تحقیق آنها وجود دارد. گرچه در س��ال‌های 
م��ورد مطالعه نرخ انتش��ارات مربوط به بیمه سال�مت بیش از حد 
افزایش یافته اما نیاز به تحقیقات بیش��تری، به خصوص در زمینه 

مکانیسم‌های اجرای بیمه سلامت، دارد ]15[.
مال در سال 2023 در مطالعه‌ای با عنوان »تحلیل کتاب‌سنجی 
درمورد کاربردهای داده‌های بزرگ در بخش بیمه« نشان داد اکثر 
مقالات تحقیقاتی از کش��ورهای ای��الات متحده، هند و چین بوده 
اس��ت. 7 حوزه، از جمله تش��خیص و پیش��گیری از تقلب، ارزیابی 
ریس��ک، قیمت‌گذاری و نرخ‌گذاری، اس��تفاده از فناوری، مدیریت 
ریس��ک، پ��ردازش و پیش‌بینی ادعا و در نهایت دیجیتالی‌س��ازی، 
تمرک��ز اصلی مقالات تحقیقاتی درم��ورد کاربردهای کلان‌داده در 
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تج��ارت بیمه بود ]16[. پندی و هم��کاران در مطالعه‌ای با عنوان 
فناوری بلاک‌چین در مراقبت‌های بهداش��تی و بیمه با یک تحلیل 
کتاب‌سنجی به تحلیل مقالات انجام شده در بین سال‌های 2016 
تا 2021 پرداخته‌اند. ایالات متحده، چین و هند بیشترین مشارکت 
را دارند. از تحلیل آماری و ش��بکه می‌توان نتیجه گرفت که دامنه 
و آین��ده زیادی ب��رای کار در حوزه بلاک‌چین برای دس��تیابی به 

یکپارچگی، امنیت و حریم خصوصی بیشتر وجود دارد ]17[.
نوبان��ی در مقاله با عنوان »بیمه پزش��کی پایدار: یک بررس��ی 
کتاب‌س��نجی« ی��ک مطالعه م��روری کتاب‌س��نجی از 638 مقاله 
بازیابی شده از پایگاه داده اسکوپوس با موضوع بیمه درمانی پایدار 
طی 20 س��ال گذشته، از س��ال 2000 تا 2020، انجام داده است. 
مرتب��ط با موضوع مورد مطالعه س��ه جریان تحقیقاتی بیش��تر در 
این مقاله‌ها شناس��ایی ش��دند: تأمین مالی سلامت، بیمه سلامت، 
و سال�مت جهانی ]18[. با توجه به اینکه هیچ پژوهش��ی وضعیت 
تولید علم در حوزه بیمه سال�مت را در ایران بررس��ی نکرده، این 
پژوهش، با انجام تحلیل کتاب‌ش��ناختی و با اس��تفاده از ابزارهای 
کمّی و با هدف ش��ناخت وضعیت ایران به لحاظ تولیدات علمی از 
بعد کمّی و و مقایسه آن با سایر کشورها به‌منظور آگاهی از جایگاه 
ایران و کمک به تصمیم‌گیری در سیاس��ت‌گذاری‌ها در حوزه‌ بیمه 

سلامت انجام شده است. 

روش بررسی
پژوه��ش حاضر ی��ک مطالعه کمّ��ی و کاربردی ب��ود. جامعه 
پژوه��ش، کلیه اس��نادی بود که تا تاریخ 2 م��ارچ 2024 در حوزه 
بیمه سال�مت در پایگاه استنادی Scopus منتشر شده بودند. برای 
بازیاب��ی رکوردهای اولیه ای��ن پژوهش، از طبقه‌بن��دی موضوعی 
Scopus اس��تفاده ش��د و تمامی 123348 مقاله که از ابتدای سال 

2000 تا انتهای س��ال 2023 توسط پژوهش��گران در حوزه بیمه 
سال�مت در نمایه‌نامه استنادی Scopus ثبت ش��ده بود گردآوری 
ش��د. لازم به ذکر اس��ت در ای��ن مطالعه صرفا مق��الات مربوط به 
نش��ریاتی که در پایگاه استنادی اس��کوپوس نمایه می‌شوند مورد 
بررس��ی قرار می‌گیرند و در نتیجه ش��امل مجلات ایرانی غیرنمایه 

شده در اسکوپوس نمی‌شود.
اس��تراتژی جستجو در بر گیرنده تمامی کلید واژه‌های همسان 
با کلیدواژه بیمه سلامت )Health Insurance ( بر اساس ساختارهای 
درختی مش  بود )جدول 1(. بر اس��اس استراتژی جستجو، تمامی 
اس��نادی که در عنوان یا کلمات کلی��دی آنها یکی از نام‌های رایج 

بیمه سال�مت قرار داشت، شناسایی شد. تصمیم‌گیری در خصوص 
ترکیب کلیدواژگان و اس��تراتژی‌ جس��تجو، با توجه به هدف اصلی 
پژوهش و بر اس��اس تعداد مقالات به‌دس��ت آمده از جستجوهای 
اولی��ه انجام ش��د. چندین ب��ار تنظیم مجدد اس��تراتژی‌ها تحلیل 
نتایج به صورت مستمر توس��ط سرپرستان طرح و با نظر خبرگان 
انجام ش��د تا اطمینان حاصل ش��ود که به حداکث��ر قابل قبول از 
مقالات، دسترس��ی ایجاد شده است. تنظیم مجدد استراتژی‌ها در 
طول فرایند جس��تجو با توجه ب��ه نتایج اولیه، تجربه تیم تحقیق و 
نتایج به‌دس��ت آمده در حین جس��تجو و مطالعه تصادفی مقالات 
شناس��ایی ش��ده ب��ود. همچنین در تدوین اس��تراتژی جس��تجو، 
معیارهای مشخصی برای ورود مقالات درنظر گرفته شد که شامل 
تاریخ انتش��ار )2024-2000(، اصالت علم��ی یافته‌ها )اوریجینال 
بودن مقاله(، حضور کلیدواژه‌های اصلی بیمه سال�مت در عنوان یا 

کلیدواژه مقاله )مطابقت با موضوعات پژوهش( بود. 
در تدوین اس��تراتژی جس��تجو، برای پرهیز از دوبارش��ماری 
مطالع��ات تکراری و اطمین��ان از اصالت علم��ی یافته‌ها، مقالاتی 
 Letter to( نامه به س��ردبیر ،)erratum( که به ش��کل تصحیح خط��ا
Editor(، ادیتوری��ال )Editorial(، ن��وت )Note( و ی��ا بازپس گرفته 

ش��ده )Retracted paper( بودند از اس��تراتژی جستجو خارج شدند. 
کار بررس��ی و غربال مقالات از طریق تنظیم مجدد استراتژی‌ها و 
تحلیل نتایج توس��ط چهار نفر از افراد حوزه اقتصاد و بیمه سلامت 
به‌صورت بحث گروهی انجام ش��د ت��ا مقالاتی که به نحوی مطابق 
با هدف اصلی پژوهش نباش��ند وارد مرحله آنالیز نشوند. استراتژی 
نهایی جس��تجو در جدول1 ارائه شده که در تاریخ 2 مارچ 2024 
دارای 123348 خروجی در Scopus بود. پس از بارگیری و ذخیره 
رکوردهای مذکور، به منظور توصیف وضعیت انتشار مقالات حوزه 
بیمه سال�مت از ش��اخص‌های پراكندگی و آنالیز روند در نرم‌افزار 

اکسل 2017 استفاده شد. 

یافته‌ها 
براس��اس نتایج مطالعه، بیش از 123 هزار نشر علمی در حوزه 
بیمه سال�مت در پایگاه استنادی Scopus از سال 2000 تا 2023 
منتشر شده بود. همچنین در همین بازه زمانی 872 نشر علمی در 
 Scopus حوزه بیمه سلامت با آدرس اصلی ایران در پایگاه استنادی

منشر شده بود.
توزیع زمانی مقالات منتشر شده حوزه بیمه سلامت در جدول 
2 و روند زمانی مقالات منتش��ر شده حوزه بیمه سلامت در نمودار 
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1 ارائه ش��ده اس��ت. بر اس��اس نتایج جدول 2 بیش از 50 درصد 
مقالات منتش��ره شده حوزه بیمه سال�مت مربوط به 8 سال اخیر 
)2015 تا 2023( و 50 درصد مابقی مقالات مربوط به 15 س��ال 
)2014-2000( بوده است. در ایران نیز بیش از 50 درصد مقالات 
منتش��ره شده حوزه بیمه سلامت در 4 سال اخیر )2020-2023( 
بود. این موضوع نشان می‌دهد توجه به موضوعات بیمه سلامت در 
ایران نس��بت به متوس��ط جهانی با تاخیر بیشتری ایجاد شده و از 

نسبت به متوسط جهانی از روند نوظهورتری برخوردار است.
همچنین نمودار 1 و 2 روند مقالات منتش��ر ش��ده حوزه بیمه 
سال�مت را در جهان و ایران نش��ان می‌دهد. نمودار 1 نش��ان داد 
انتش��ارات علمی در حوزه بیمه سال�مت در ای��ران و جهان از یک 
رون��د صعودی به‌صورت یک تابع چندجمله ایی با درجه 2 تبعیت 
می‌کند )R2>0.96(. تغییرات سینوسی یا نامنظم در انتشار مقالات 
حوزه بیمه سال�مت وجو نداش��ت. مقایس��ه نمودار 1 و 2 نش��ان 

LocationMesh LinkMesh IDKeyword

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D007348D007348 ”Health* insurance“1

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D007348D007348 Health insurance2

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D007354D007354”Medical Insurance“3

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D007349D007349”*Third-Party Pay“4

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D017061D017061”Prepaid Health Plans“5

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D007355D007355Nursing Insurance6

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D007346D007346”Accident Insurance“7

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D007347D007347Dental Insurance8

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D007350D007350”Hospitalization Insurance“9

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D007353D007353”Long-Term Care Insurance“10

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D007356D007356”Pharm* Services Insurance“11

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D007357D007357”Physician Services Insurance“12

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D007358D007358 ”Psychiatric Insurance“13

Tit &keyhttps://meshb.nlm.nih.gov/record/ui?ui=D007359D007359”Surgical Insurance“14

Tit &keyhttp://id.nlm.nih.gov/mesh/D000077776D000077776”Vision Insurance“15

ResultsSearch Strategy

123,348

(TITLE ("Health* insurance") OR TITLE (health AND insurance) OR TITLE ("Medical Insurance") OR TITLE ("Third-Party 
Pay*") OR TITLE ("Prepaid Health Plans") OR TITLE (nursing AND insurance) OR TITLE ( "Accident Insurance" ) OR TITLE 
(dental AND insurance) OR TITLE ("Hospitalization Insurance") OR TITLE ("Long-Term Care Insurance" ) OR TITLE 
("Pharm* Services Insurance") OR TITLE ("Physician Services Insurance") OR TITLE ( "Psychiatric Insurance" ) OR TITLE 
("Surgical Insurance") OR TITLE ( "Vision Insurance" ) OR KEY ( "Health* insurance") OR KEY ( health AND insurance) 
OR KEY ("Medical Insurance") OR KEY ("Third-Party Pay*") OR KEY ("Prepaid Health Plans" ) OR KEY ( nursing AND 
insurance ) OR KEY ( "Accident Insurance") OR KEY (dental AND insurance) OR KEY ( "Hospitalization Insurance") OR 
KEY ("Long-Term Care Insurance") OR KEY ("Pharm* Services Insurance") OR KEY ("Physician Services Insurance" ) OR 
KEY ("Psychiatric Insurance") OR KEY ("Surgical Insurance") OR KEY ("Vision Insurance") ) AND PUBYEAR > 1999 AND 
PUBYEAR < 2024 AND ( EXCLUDE (DOCTYPE , "no") OR EXCLUDE (DOCTYPE , "le") OR EXCLUDE ( DOCTYPE , "ed" 
) OR EXCLUDE ( DOCTYPE , "ch" ) OR EXCLUDE ( DOCTYPE , "er" ) OR EXCLUDE ( DOCTYPE , "bk" ) OR EXCLUDE 
( DOCTYPE , "tb" ) OR EXCLUDE ( DOCTYPE , "dp" ) OR EXCLUDE ( DOCTYPE , "Undefined" ) )

Scopus جدول 1 | کلیدواژه‌ها و استراتژی نهایی جستجو در
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می‌دهد شتاب رشد انتش��ارات پژوهشی در حوزه بیمه سلامت در 
ایران از متوس��ط جهانی بیش��تر بوده اس��ت. همچنین با توجه به 
اینکه جس��تجوی Scopus در تاریخ 2 مارچ 2024 انجام شده است 
کاهش جزئی مقالات در س��ال 2023 می‌تواند به علت این باش��د 
که هنوز مقالات س��ال 2023 بطور کامل نمایه نش��ده اند. لازم به 
ذکر است نمودار 2 مقالات حوزه بیمه سلامت چاپ شده با آدرس 
اصلی ایران در مجلات داخلی و خارجی است که صرفاً معطوف به 

مقالات چاپ شده در مجلات داخل ایران نمی‌شود.

همچنین نمودار 3 و 4 پیش‌بینی رش��د مقالات منتش��ر شده 
حوزه بیمه سال�مت را در جهان و ایران برای 5 س��ال آینده نشان 
می‌دهد. نمودار 3 نش��ان داد درصورت ادامه روند رش��د انتشارات 
علمی در حوزه بیمه سال�مت در جه��ان با اطمینان 90 درصد در 
س��ال 2028 تعداد 13403، 10769 و 8135 مقاله به ترتیب در 
حالت خوشبینانه، متوسط و بدبینانه منتشر خواهد شد. همچنین 
نمودار 4 نشان داد در ایران نیز صورت ادامه روند رشد با اطمینان 
90 درصد در سال 2028 تعداد 197، 149 و 102 مقاله به ترتیب 

سال
فراوانی تجمعیدرصد فروانی نسبی فروانی نسبی تعداد تولیدات علمی منتشر شده

ایرانجهانایرانجهانایرانجهانایرانجهان

20238,7261180/0710/1357/1013/53714

20229,1201040/0740/1197/4011/931525

20218,4401150/0680/1326/8013/192139

20207,5381120/0610/1286/1012/842751

20196,629760/0540/0875/408/723360

20186,067670/0490/0774/907/683868

20175,848570/0470/0654/706/544274

20165,370450/0440/0524/405/164780

20155,565390/0450/0454/504/475184

20145,110260/0410/0304/102/985587

20134,770330/0390/0383/903/785991

20124,579300/0370/0343/703/446394

20114,014130/0330/0153/301/496696

20103,90970/0320/0083/200/807097

20093,89980/0320/0093/200/927397

20083,89250/0320/0063/200/577698

20073,68360/030/0073/000/697999

20063,93110/0320/0013/200/118299

20053,92740/0320/0053/200/468599

20044,16840/0340/0053/400/4689100

20034,05420/0330/0023/300/2392100

20023,56500/0290/0002/900/0095100

20013,33900/0270/0002/700/0098100

20003,20500/0260/0002/600/00100100

--123,34811100100جمع

جدول 2 | توزیع زمانی مقالات منتشر شده حوزه بیمه سلامت
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در حالت خوشبینانه، متوسط و بدبینانه منتشر خواهد شد. بر این 
اس��اس هر دو نمودار حدود 50 درصد رشد انتشارات پژوهشی در 

حوزه بیمه سلامت را تا 5 سال آینده نشان می‌دهند. 
 نم��ودار 5 فهرس��ت مجلاتی را نش��ان می‌دهد که بیش��ترین 
انتش��ارات )حداقل 500 مقاله( را در حوزه بیمه سلامت داشته‌اند. 
براس��اس نتای��ج نم��ودار 5 مجال�ت Health Affairs، Plos One و 
International J Environ Res & Pub H بیش��ترین انتش��ارات علمی 
 Plos Oneو Health Affairs حوزه بیمه سال�مت را داشتند. دو مجله
با بیش از 400 مقاله اختلاف قابل توجهی با س��ایر مجلات از نظر 
انتشارات علمی حوزه بیمه سلامت داشته و به عنوان مراجع اصلی 

انتشار علمی این حوزه بودند.
 جدول 3 فهرس��ت کش��ورهایی که بیش از 90 درصد مقالات 
ح��وزه بیمه سال�مت را ارائه کرده‌اند، نش��ان می‌دهد. بر اس��اس 
اطلاع��ات جدول 3 تعداد 29 کش��ور بی��ش از 90 درصد مقالات 
حوزه بیمه سال�مت را تولید می‌کنند. ایالات متحده با انتش��ار 46 
درصد مقالات حوزه بیمه سال�مت با اختلاف قابل توجهی نس��بت 
به سایر کشور‌ها بیشترین تولیدات علمی را در حوزه بیمه سلامت 
داش��ت. بعد از آن کش��ور آلمان با 5 درصد و کشور انگلستان با 3 

درصد بیش��ترین سهم را در انتشار مقالات داش��تند. ایران از نظر 
تعداد مقالات حوزه بیمه سلامت در رتبه 20 قرار داشت. 

شکل 1 توزیع جغرافیایی انتشار مقالات حوزه بیمه سلامت را 
نشان می‌دهد. همان‌طور که ملاحظه می‌شود، توزیع کاملا نابرابری 
در انتشارات علی حوزه بیمه سلامت وجود داشته و 6 کشور شامل 
ایالات متحده، آلمان، انگلس��تان، کانادا، تایوان و چین سطح قابل 
توجه��ی از تولیدات علمی را در این حوزه دارا هس��تند. همچنین 
در قاره آسیا کش��ورهای تایوان، چین، کره جنوبی، ژاپن و هند به 
ترتیب 5 کش��ور برت��ر از نظر تولیدات علمی حوزه بیمه سال�مت 
بودند و ایران در رتبه شش��م آس��یا قرار داش��ت. در ق��اره اروپا به 
ترتیب آلمان، انگلس��تان، فرانسه، هلند و سوئیس 5 کشور برتر از 

نظر تولیدات علمی حوزه بیمه سلامت بودند. 
در قاره آمریکا نیز ایالات متحده و کانادا با اختلاف زیاد از سایر 
کش��ورهای این قاره رتبه‌های برتر را در تولیدات علمی حوزه بیمه 
سال�مت دارا بودند. لازم به ذکر اس��ت در شکل 1 کشور امریکا به 
دلیل اختلاف زیاد در تعداد انتشارات علمی در حوزه بیمه سلامت 
بدون رنگ ارائه شده تا اختلاف سایر کشورها نسبت به هم را بتوان 

با طیف رنگ نشان داد. 

نمودار 4 | پیش‌بینی 5 ساله رشد مقالات منتشر شده حوزه بیمه سلامت در ایراننمودار 2 | روند زمانی مقالات منتشر شده حوزه بیمه سلامت با آدرس علمی ایران

نمودار 3 | پیش‌بینی 5 ساله رشد مقالات منتشر شده حوزه بیمه سلامت در جهان نمودار 1 | روند زمانی مقالات منتشر شده حوزه بیمه سلامت در جهان
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بحث
براس��اس نتایج حاضر از مطالعه، بیش از 123 هزار نشر علمی 
در حوزه بیمه سال�مت در پایگاه اس��تنادی Scopus از سال 2000 
تا 2023 منتش��ر ش��ده بود. بیش از 50 درصد مقالات منتش��ره 
ش��ده حوزه بیمه سلامت مربوط به 8 سال اخیر )2015 تا 2023( 
و 50 درص��د مابقی مقالات مربوط به 15 س��ال )2000-2014( 
بوده است. چنانچه مشاهده می‌شود انتشارات علمی در حوزه بیمه 
سلامت در ایران و جهان از یک روند صعودی برخوردار بوده است. 
به‌نظر می‌رسد در حال حاضر بیمه سلامت از موضوعات اصلی قابل 
بررس��ی‌های بین پژوهشگران است، زیرا پوشش بیمه درمانی برای 
کاهش بار هزینه‌های پزش��کی بر روی مردم فقیر ضروری اس��ت. 
هزینه درمانی اکنون به یک مس��ئله اساسی برای جوامع پزشکی، 

ارائه‌دهندگان خدمات و بیمه‌گران تبدیل شده است ]15[.
رش��د علمی در ایران، یک هدف کش��وری است. برای مثال در 

شکل 1 | توزیع جغرافیایی انتشار مقالات حوزه بیمه سلامت

نمودار 5 | مجلات بیشترین انتشارات حوزه بیمه سلامت )با حداقل 500 مقاله( 

سهم تولیدات تعداد مقالاتنام کشوررتبه
علمی )درصد(

درصد 
تجمعی

6123846/3746/37ایالات متحده امریکا1

71655/4351/80آلمان2

49473/7555/55انگلستان3

46173/5059/04کانادا4

45913/4862/52تایوان5

43553/3065/82چین6

40583/0768/89کره جنوبی7

31402/3871/27استرالیا8

30722/3373/60ژاپن9

27862/1175/71فرانسه10

22311/6977/39هلند11

20151/5378/92سوئیس12

19031/4480/36هند13

12420/9481/30سوئد14

11290/8582/16برزیل15

10170/7782/93آفریقای جنوبی16

9920/7583/68ایتالیا17

9680/7384/41بلژیک18

8770/6685/08اسپانیا19

8720/6685/74ایران20

7200/5586/28اندونزی21

6670/5186/79دانمارک22

6530/4987/28تایلند23

6270/4787/76نروژ24

6220/4788/23فلسطین اشغالی25

6100/4688/69غنا26

5800/4489/13مکزیک27

5320/4089/53نیجریه28

5030/3889/91اتریش29

جدول 3 | فهرس�ت کشورها براساس سهم مش�ارکت در تولیدات علمی حوزه 
بیمه سلامت 
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نقش��ه جامع علمی کشور، به منزله سند بالادستی نظام جمهوری 
اسال�می ایران، در موقعیت‌های گوناگون ب��ر نقش علم در اهداف 
و فن��اوری در ارتقای بهره‌وری تأکید ش��ده اس��ت. مثلا در اهداف 
کلان نظام علم و فناوری کش��ور، افزایش س��هم تولید محصولات 
و خدمات مبتنی ب��ر دانش و فناوری داخلی به بیش از 50 درصد 
تولید ناخالص داخلی پیش‌بینی شده است ]19[. آنچه به طور کلی 
می‌توان بیان داشت اهمیت رشد علمی مقالات ایرانی درحوزه‌های 
مختلف اس��ت. کرامت‌فر و همکاران رشد کمّی و کیفی ایران را در 
بین کش��ورهای منطقه براساس داده‌های اسکوپوس بررسی کردند 
و ایران در جایگاه نخس��ت قرار گرفت ]20[. همچنین احمدآبادی 
و همکاران در پژوهش خود که به بررسی تولیدات علمی و فناوری 
بین ایران و سایر کش��ورها پرداختند، نشان دادند در ایران نسبت 
به جمعیت یک درصدی‌اش نس��بت به جهان، سهم تولیدات علمی 

روند خوبی دارد ]21[.
درم��ورد تحلیل کش��ورها یا پژوهش��گران بر اس��اس تعداد 
انتش��ارات و مقالات به صورت کمّی انتقاد‌هایی هم هس��ت. برای 
مثال گقته می‌ش��ود این تحلیل‌ها با ارزیابی کیفیت مقاله، به روز 
ب��ودن موضوعات پژوهش��ی و کیفیت مجله‌ای ک��ه مقاله در آن 
چاپ ش��ده بایستی بررس��ی ش��ود. از طرفی چاپ مقاله بایستی 
ب��ه حل مش��کلات و رفع نیاز‌ه��ا منجر ش��ود ]22،6[. از تحلیل 
آم��اری و بررس��ی مق��الات می‌توان نتیج��ه گرفت ک��ه دامنه و 
آین��ده زیادی برای کار در حوزه بیمه سال�مت وجود دارد. البته 
همان‌طور که اش��اره شد صرف رشد کمّی در مقالات کافی نبوده 
و روزآمد بودن موضوعات نیز مورد توجه اس��ت. گزارشی با عنوان 
تأثی��ر هوش مصنوعی ب��ر آینده بیمه تا 2030، س��ناریو‌هایی از 
رونده��ای تأثیرگذار هوش مصنوعی بر صنع��ت بیمه و تغییراتی 
که رخ خواهد داد ش��امل انفجار داده‌ها، افزایش رباتیک فیزیکی، 
اکوسیس��تم داده‌ها و منبع باز و پیشرفت در فناوری شناختی را 
بررسی می‌کند ]13[. مورد دیگری که در آینده صنعت بیمه مؤثر 
اس��ت آینده ربات‌های س��ــخنگو و چت‌بات‌ها در بیمه است در 
گزارش��ی درخصوص ارزیابی جهانی ربات‌های سخنگوی تجاری، 
عناصر کلیدی برای بیمه‌گران شناسایی شده تا برای بهبود تجربه 
مشتری به کار گرفته شوند، کاربردهای آن شامل ارتباط )ارتباط 
اثربخش با کاربر(، درک و فهم )فهم ارتباطات انسانی و همکاری(، 
همکاری با سایر ماشین‌ها و دستگاه‌ها که می‌تواند قبل از خرید، 
حی��ن خرید و بعد از خرید و در زمان خس��ارت با مش��تریان در 

ارتباط باشند، است ]24،23[.

مجلات Plos One وHealth Affairs که بیش��ترین درصد مقالات 
حوزه بیمه در آنها چاپ ش��ده، دارای ش��اخص‌های ارزیابی خو بی 
ب��وده و مجلات معتبری هس��تند. در بین کش��ورها، آمریکا دارای 
بالاتری��ن تعداد مقالات اس��ت. س��ایر حوزه‌های علمی نیز نش��ان 
می‌دهد ایالات متحده س��هم بزرگی در تولیدات علمی داشته و به 
همان نس��بت نیز در پروانه‌های ثبت اختراعات س��هم بالایی را به 
خود اختصاص داده است. ژنگ و همکاران نیز در پژوهش خود که 
در 2012 انجام دادند، مؤید این مطلب بودند که آمریکا در س��طح 
مقالات علمی و تولیدات فناورانه از کش��ورهای مهم اس��ت ]25[. 
تولید علم یکی از پایه‌های اساسی توسعه دانایی و زمینه‌ساز تولید 
فناوری است و باعث تولید اشتغال و ثروت در جامعه می‌شود. چاپ 

مقاله بهترین روش تولید علم است ]21[.

نتیجه‌گیری
با ظرفیت‌های علمی موجود، نقش ایران و سازمان‌های بیمه‌گر 
در انتش��ار تجارب علمی حوزه بیمه سال�مت قابل ارتقاس��ت. باید 
برنامه‌ریزی دقیقی برای تس��ریع فرایند انتش��ار تجربیات مرتبط با 
موضوع بیمه سال�مت صورت گیرد. ایران رتبه بیستم را در انتشار 
دانش مرتبط با بیمه سال�مت دارد. پوشش همگانی بیمه سلامت 
در ای��ران ظرفیت خوبی برای انتش��ار تجربیات این حوزه در ایران 
فراه��م می‌کند که باید مورد توجه قرار گیرد. مرور تجربیات موفق 
سایر کش��ورها، تعیین نیازمندی‌های پژوهشی و توسعه تحقیقات 
کاربردی در حوزه‌های اصلی بیمه سلامت باید مد نظر قرار گیرد. 

تش�کر و قدردانی: بدین‌وسیله نویسندگان کمال تشکر و قدردانی را از زحمات بی‌دریغ 
کارکنان مرکز ملی تحقیقات بیمه سال�مت و همچنین ریاس��ت و اعضای محترم انجمن 

مدیریت سلامت ایران اعلام می‌دارند.
تأییدی�ه اخلاقی: این پژوهش با رعایت تمامی اص��ول اخلاق در پژوهش انجام و با کد 
IR.TUMS.SPH.REC.1402.225  مورد تأیید کمیته ملی اخلاق در پژوهش‌های زیس��تی 

ایران قرار گرفت.
تعارض منافع: دو نویسنده این مقاله اعلام داشتند هیچ گونه تعارض منافعی وجود ندارد.

س�هم نویس�ندگان: هر دو نویسنده سهم یکس��انی در تهیه و تدوین این مطالعه نقش 
داشتند.

منابع مالی: این مطالعه مورد حمایت مالی مرکز ملی تحقیقات بیمه سلامت قرار گرفت.
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