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Supportive Institutions in Iran

Reza Kiani 1*
1 National Population Research Institute, Tehran, Iran

Introduction: The coverage status of pension funds and supportive institutions of the elderly is one 
of the most important and fundamental issues in social welfare studies. The present study aims to 
compare and evaluate the status of insurance and support for the health of the elderly at the national 
and provincial level during the years 2015-2018.  The main questions in this research are:  how is the 
share of the coverage of pension funds and supportive institutions for the elderly in the country?, in 
which provinces the elderly benefit from more coverage?, and in which provinces the pension coverage 
and support is less for them?
Methods: The present study is a descriptive-analytical research and the method used is based on the 
secondary analysis method. The data used for insurance and support coverage were obtained from 
statistical and information sources of pension funds and supportive institutions and the Statistics and 
Information Office of the Ministry of Labor Cooperation and Social Welfare. Data related to changes 
in the age structure of the country's population have been obtained from the Statistics Center of Iran. 
The statistical data extracted after processing and drawing tables and graphs by Microsoft Word & Of-
fice Excel software, at the national and provincial level in terms of pension coverage and support for 
the elderly.
Results: In 2015, the ratio of elderly pensioners covered by pension funds was 36.2% and the ratio 
of elderly pensioners covered by supportive institutions equaled in 33.7%. In 2016, the ratio of elderly 
pensioners covered by pension funds was 33% and the ratio of elderly pensioners covered by support-
ive institutions equaled in 30.2%. In 2017, the ratio of elderly pensioners covered by pension funds was 
34.9% and the ratio of elderly pensioners covered by supportive institutions was equaled in 31.1%. In 
2018, the ratio of elderly pensioners covered by pension funds was 37 percent and the ratio of elderly 
pensioners covered by supportive institutions was 27.4 percent. In other words, the trend of insurance 
and supportive pension coverage for the elderly has decreased from 70% in 2015 to 64.4% in 2018. This 
situation is lower than the average of this coverage on a global scale (67.9).
Conclusion: The results of the study showed that the supportive coverage of funds, pensions and 
supportive organizations for the elderly in Iran is not widespread and in accordance with the growth 
of the elderly population, it has not only had a significant increase, but a decline.
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وضعیت پوشش صندوق های بازنشستگی و نهادهای حمایتی
از سالمندان در ایران

مقدمه: وضعیت پوشش صندوق های بازنشستگی و نهادهای حمایتی از سالمندان، از جمله موضوع های مهم و اساسی در مطالعات رفاه 
اجتماعی است. پژوهش حاضر با هدفِ مقایسه و بررسی وضعیت پوشش مستمری بیمه ای و حمایتی از سالمندان در سطح کشوری و 
استانی طی سال‌های 1394 تا 1397 انجام شده است. پرسش  اصلی در این کاوش، چگونگی سهم پوشش صندوق های بازنشستگی و 
نهادهای حمایتی از سالمندان کشور است و دیگر اینکه سالخوردگان کدام استان‌ها  از پوشش بیشتری بهره مندند و در کدام استان‌ها 

پوشش مستمری و حمایتی از آنان کمتر است؟ 
روش بررس�ی: پژوه��ش حاضر یک پژوه��ش توصیفی- تحلیلی و روش مورد اس��تفاده برمبن��ای روش تحلیل ثانویه اس��ت. داده های 
م��ورد اس��تفاده مربوط به پوش��ش های بیمه ای و حمایتی از منابع آم��اری و اطلاعاتی صندوق های بازنشس��تگی و نهادهای حمایتی و 
دفتر آمار و اطلاعات وزارت تعاون کار و رفاه اجتماعی اخذ ش��ده اس��ت. داده های مربوط به تغییرات س��اختار س��نی جمعیت کشور، از 
 مرکز آمار ایران اخذ ش��ده اس��ت. اطلاعات آماری اس��تحصال ش��ده پس از پردازش و ترس��یم جداول و نمودارها به وسیله نرم افزارهای 

Word و  Excel، در سطح کشوری و استانی از نظر وضعیت پوشش مستمری و حمایتی سالمندان در نظر گرفته شده است.
یافته ها: در س��ال 1394 نس��بت مستمری بگیران س��المند تحت پوش��ش صندوق های بازنشس��تگی برابر با 36.2 درصد و نسبت 
مستمری بگیران سالمند تحت پوشش نهادهای حمایتی برابر با 33.7 درصد بوده است. در سال 1395 نسبت مستمری بگیران سالمند 
تحت پوشش صندوق های بازنشستگی برابر با 33 درصد و نسبت مستمری بگیران سالمند تحت پوشش نهادهای حمایتی برابر با 30.2 
درصد بوده است. در سال 1396 نسبت مستمری بگیران سالمند تحت پوشش صندوق های بازنشستگی برابر با 34.9 درصد و نسبت 
مستمری بگیران سالمند تحت پوشش نهادهای حمایتی برابر با 31.1 درصد بوده است. در سال 1397 نسبت مستمری بگیران سالمند 
تحت پوشش صندوق های بازنشستگی برابر با 37 درصد و نسبت مستمری بگیران سالمند تحت پوشش نهادهای حمایتی برابر با 27.4 
درصد بوده است. به عبارت دیگر روند پوشش مستمری بیمه ای و حمایتی سالمندان از 70 درصد در سال 1394به 64.4 درصد در 

سال 1397 کاهش داشته است. این وضعیت پایین تر از میانگین این پوشش در مقیاس جهانی)67.9( است.
نتیجه گیری: نتایج این پژوهش نشان داد چتر حمایتی صندوق ها و سازمان‌های بازنشستگی و حمایتی از سالمندان ایرانی گسترده 

نیست و متناسب با رشد جمعیت سالخورده، نه‌تنها افزایش قابل توجهی نداشته، بلکه روندی کاهشی نیز داشته است. 

واژگان کلیدی: سالمند، مستمری، مقرری حمایتی، صندوق های بازنشستگی، نهادهای حمایتی
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مقدمه
کاهش قابل توجه باروری و افزایش امید زندگی، تغییرات عمده ای 
در ساختار سنی جمعیت ایران ایجاد کرده است]1[. این تغییرات منابع 
سرمایه ای صندوق های بازنشس��تگی و نظام تأمین اجتماعی را نشانه 
گرفته اس��ت]2[ .بر اساس داده‌های جمعیتی نسبت جمعیتِ سالمند 

به جمعیت کل کش��ور از 6.2 در س��ال 1335 به 9.7 در سال 1397 
فزونی داش��ته و متوسط رش��د سالانه جمعیتِ س��المند نیز سرعتی 
بیش از متوس��ط رشد سالانه جمعیت س��المند داشته است. بر طبق 
پیش بینی های انجام شده، جمعیتِ سالمند در کشور در دو دهه آتی به 
حدود 25درصد جمعیت کلِ کش��ور افزایش می یابد]3[. طبیعی است 
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با افزایش سهم جمعیت سالمند در کشور، موضوعات و مسائل مربوط 
به سالمندی نیز اهمیت بیش��تری پیدا می کند. یکی از مهمترین این 
موضوعات، مسائل مربوط به پوشش مستمری بیمه ای برای سالمندانِ 
دارای س��وابق اشتغال در ایام جوانی و میانس��الی توسط صندوق های 
بازنشس��تگی و میزان پوشش برای س��المندانِ فاقد حمایت بیمه ای، 
توسط نهادهای رسمی حمایتی در جامعه است]4،5[. دراین خصوص، 
مطالعات گس��ترده ای در جهان و ایران انجام ش��ده ک��ه یا به‌تمامی و 
یا در بخش هایی به مس��ئله پوش��ش مس��تمری بیم��ه ای و حمایتی 
سالمندان توجه داش��ته اند]6[. انجمن بین المللی تأمین اجتماعی در 
گزارشی تحت عنوان »10 چالش جهانی تأمین اجتماعی« سالخوردگی 
جمعیت را یکی از این 10 چالش دانسته و انگشت تأکید بر این موضوع 
گذاش��ته که رونده��ای جمعیتی بر نیازها، هزینه ه��ا و منابع درآمدی 
تأمین اجتماعی کش��ورها تأثیر داشته و چنانچه دراین باره چاره جویی 
نشود، با افزایش تعداد بازنشستگان و تعهدات سازمانی، تعادل منابع و 
مصارف این صندوق ناپایدار شده و بحران و آشفتگی اجتماعی را موجب 

می شود]7[.
گ��زارش مه��م دیگری ک��ه توس��ط س��ازمان بین الملل��ی کار با 
عنوان»World Social Protection« منتشر شده، بر نقش حمایت های 
اجتماع��ی دولت ها در کاه��ش فقر و نابرابری جوامع و بهبود توس��عه  
فراگیر از طریق تقویت س��رمایه انسانی تأکید شده است]8[. در فصل 
پنج��م گزارش صن��دوق جمعیت س��ازمان ملل متحد تح��ت عنوان 
»چش��م انداز های جمعیت در حال سالمند شدن در آسیا و اقیانوسیه« 
به ارتباط توس��عه سلامت س��المندان و رفاه اجتماعی آنان اشاره شده 
اس��ت]9[. در این گزارش وضعیت پوشش بیمه ای سالمندان از منظر 
بیمه سلامت شامل پوشش خدمات درمانی و تشخیصی و تأثیر این‌گونه 
پوشش ها بر کاهش هزینه های پزش��کی برای سالمندان تشریح شده 
اس��ت. به دلیل آستانه مقاومت کمتر س��المندان در برابر بیماری ها و 
ارتباط افزایش سن افراد با ابتلا به امراض پرمخاطره، لزوم نظام حمایتی 
از ضروریات نظام تأمین اجتماعی سالمندان است. انچه در این گزارش 
برآن تأکید ش��ده پوشش خدمات س�لامت است و اینکه پوشش بیمه 
س�لامت در کاهش هزینه های درمانی برای امراض روحی و جس��می 
س��المندان تأثیر جدی خواهد گذاش��ت. نتیجه ای که در این گزارش 
بیان شده آن است که پرداخت هزینه های درمانی توسط سالمندان، در 
افزایش فقر آنان تأثیر زیادی دارد و چنانچه پوشش بیمه ای گسترده ای 
از خدمات سلامت صورت پذیرد در کاهش فقر سالمندان جامعه تأثیر 

عظیمی خواهد داشت.
س��ازمان بین المللی کاردر گزارش دیگری تحت عنوان »برگش��ت 

از خصوصی س��ازی سازوکار پرداخت مس��تمری: بازگشت به نظام های 
بازنشستگی عمومی در کشورهای اروپای شرقی و آمریکای لاتین« به 
تجربه شکست‌خورده برخی کشورها، به‌‌خصوص در حوزه اروپای شرقی 
و آمری��کای لاتین، در گذار از وضعیت مقرری بگیری به ش��کل دولتی 
به مقرری بگیری به ش��کل خصوصی پرداخته و متذکر شده کشوهایی 
که این راه را تجربه کرده اند یا به سیستم گذشته بازگشته، یا در حال 
اصلاح و بازگشت به نظام بازنشستگی دولتی هستند]10[. نویسندگان 
این گزارش با بررس��ی ش��واهد موجود در کش��ورهای مختلف جهان، 
خصوصی سازی صندوق های بازنشس��تگی را که با خصوصی سازی در 
کشور شیلی آغاز شد، به عنوان انتخاب غلط برخی کشورها معرفی کرده 
که نه تنها کمکی به ارتقای وضعیت معیشت سالمندان نداشته بلکه با 
سوءاستفاده ها و س��وءمدیریت ها در کاهش امنیت درآمدی سالمندان 

تأثیر منفی نیز گذاشته است. 
با نظرداش��ت اهمیت موضوع میزان پوشش صندوق های بیمه‌ای 
و نهادهای حمایتی برای س��المندان، متأس��فانه تحقیقات ملی در این 
خصوص و بررس��ی ابعاد آن بسیار اندک است و در این مسئله کمبود 
و کاستی پژوهش احساس می‌شود. با این اوصاف می‌توان به مطالعات 
و تحقیقات معتبری که توس��ط محققان حوزه علوم اجتماعی به انجام 

رسیده و در آنها به نحوی به موضوع مذکور پرداخته‌اند اشاره داشت: 
کرمی متین و همکاران در پژوهش��ی با اس��تفاده از کلیدواژه های 
جمعیت در س��المندی، هزینه های سالمندی، چالش های سالمندی و 
راهکارهای آن را در پایگاه‌های علمی مورد مطالعه قرار داده اند. بر اساس 
یافته های آنان، سالمند شدن جمعیت، رشد بیماری های مزمن را در  پی 
دارد و می تواند هزینه های مالی س��نگینی را ایجاد کند]11[. پوش��ش 
مناس��ب بیمه ای برای س��المندان، ایجاد مراکز مراقبت و نگهداری از 
سالمندان، ایجاد امکانات و تجهیزات مناسب سالمندان در بیمارستان 
و برنامه ری��زی ب��رای آموزش تع��داد متخصصان این رش��ته، افزایش 
س��ن بازنشستگی و آموزش کارکنان و پرس��نل نظام سلامت در مورد 
مراقبت‌های سالمندان در کاهش مشکلات سالمندی بسیار مؤثر است. 
یافته های صفدری و همکاران نشان می دهد در ایران دستگاه های 
اجرایی و نهادهای مسئول و مرتبط با سالمندان در حد وظایف جاری 
خ��ود و اعتبارات تخصی��ص یافته، اقدامات��ی را در زمینه ی حمایت از 
س��المندان انجام می دهند]12[، اما ای��ن اقدامات کافی و وافی به نظر 
نمی رس��د؛ زیرا حل مسئله  سالمندی به عنوان مسئله ای که هم‌اکنون 
آثار آن مش��هود است و در آینده شدت بیشتری خواهد یافت، نیازمند 
مس��ئولیت‌پذیری و همکاری تعداد بیش��تری از دستگاه های اجرایی و 

نهادهای عمومی است.
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شیخی و جواهری در مطالعه خود ضمن توجه به پدیده  سالمندی 
و دلایل ایجاد آن در ایران، کوش��یده اند با شناسایی نیازهای سالمندان، 
به ارائه  راهکارهایی در زمین��ه خدمات اجتماعی و رفاهی بپردازند]3[. 
پژوهش حاضر، ضمن اس��تفاده از دستاوردهای پژوهش های ذکر شده، 
دارای تفاوت اساس��ی و ماهوی با آنهاس��ت؛ زیرا با تعیی��ن اندازه  چتر 
حمایتی صندوق های بازنشستگی، نهادهای رسمی ارائه‌دهنده خدمات 
رفاهی به جمعیت هدف )به طور خاص سالمندان(، هم در سطح کشور 
و هم در اس��تان‌ها، میزان پوشش این نهادها مقایسه شدند؛ به گونه ای 
که مش��خص شد س��المندان در کدام مناطق، بیشترین و کمترین حد 
پوشش مستمری بیمه ای و حمایتی را از نهادهای مورد مطالعه دریافت 
داش��ته اند. همچنین نتایج ای��ن پژوهش نش��ان  داد وضعیت در کدام 
استان‌ها از میانگین کشوری بالاتر و در کدام استان‌ها پایین تر بوده است.

وضعیت پوشش های مستمری بگیری بیمه ای و حمایتی سالمندان 
در جامع��ه ی ام��روز ای��ران از آن جهت برای کارشناس��ان جمعیت و 
س�لامت واجد اعتبار اس��ت که می تواند در بهبود وضعیت سالمندی 
س��الم و بهزیستی سالمندانِ جامعه نقش اساسی ایفا کند. افزایش این 
پوش��ش، فقر و نابرابری ها را در جامعه کاهش می دهد، سطح سلامت 
و بهزیس��تی افراد را ارتقا می بخشد و از همه مهم تر، به بهبود وضعیت 
رفاه عمومی منجر می شود. از سوی دیگر بررسی تغییرات و تحولات در 
پهنه  ساختار سنی جمعیت می تواند برنامه ریزان کشور را در برخورد با 
آثار و پیامدهای سالمندی و اتخاذ تصمیم درست در زمان درست یاری 
رس��اند. در این میان، پرسش اساسی این است که سهم این پوشش و 

حمایت از سالخوردگان کشور دقیقاً در هر نهادی چه وضعیتی دارد؟ 
نتای��ج حاصل از این پژوه��ش می تواند در شناس��ایی زمینه های 
نابرخورداری جامعه از سالمندان فاقد پشتیبانی مالی و همچنین کاهش 
امنیت اقتصادی بین س��المندان راهگشا باشد. پژوهش حاضر درصدد 
ارائه  وقوف و درکی نس��بتا جامع از وضعیتِ امروز پوش��ش مستمری 
و حمایتی برای س��المندان در ایران اس��ت. از این رو می توان اش��اره 
ک��رد که ه��دف اصلی از انجام این پژوهش، ارائ��ه تصویری از وضعیت 
سالمندانِ مس��تمری بگیر تحت پوش��ش صندوق های بیمه ای اصلی 
کشور و نهادهای حمایتی رسمی در ایران بود. یافته های این پژوهش با 
هدفِ آگاهی بخشی و ایجاد زمینه های شناختی برای سیاست گذاری و 
برنامه ریزی نهادها و س��ازمان‌های مرتبط در رویارویی با آثار سالمندی 
در ای��ران، تلاش دارد ضمن بی��ان مبانی نظری و تجربی موضوعِ مورد 
بحث، وضعیت پوشش مستمری بیمه ای و حمایتی سالمندان را مورد 
مداق��ه و مطالعه قرار داد. نتایج حاصل از این پژوهش��ی می تواند مورد 
اس��تفاده تمام مراکز پژوهش��ی در حوزه‌های رفاه و تأمین اجتماعی و 

نهادهایی مانند سازمان تأمین اجتماعی، سازمان بیمه سلامت، صندوق 
امور بازنشستگی، سازمان بهزیستی کشور، معاونت رفاه اجتماعی وزارت 
تعاون، کار و رفاه اجتماعی و وزارت بهداش��ت درمان و آموزش پزشکی 

قرار گیرد.

روش بررسی
ای��ن پژوهش، مطالع��ه ا ی علمی از نوع کاربردی ب��ا بهره مندی از 
روش تحلیل ثانویه است که می کوشد وضعیت پوشش های مستمری 
بیمه ای و حمایتی س��المندان در ایران را بیابد. ویژگی ذکر ش��ده در 
اهداف تحقیق با اس��تفاده از تمام داده های مربوط به مستمری بگیران 
موجود در س��ازمان‌های حمایت��ی و صندوق های بیمه ای )طبق منابع 
آماری سازمان‌های اصلی بازنشستگی و حمایتی شامل صندوق تأمین 
اجتماعی، صندوق بازنشس��تگی کش��وری و صن��دوق بیمه اجتماعی 
کشاورزان، روس��تاییان و عش��ایر، کمیته امداد امام خمینی و سازمان 
بهزیستی کشور(، اطلاعات مربوط به نتایج تفصیلی سرشماری عمومی 
نفوس و مس��کن مرکز آمار ایران در سال 1395 اخذ شده است. برای 
حصول به اهداف پژوهش، با جستجو در منابع علمی شامل گزارش ها و 
مقاله های علمی منتشر شده، به خصوص گزارش های سازمان بین‌المللی 
کار و اتحادیه بین المللی تأمین اجتماعی، موارد مورد نیاز نیز استخراج 
شده است. داده‌های مربوط به تغییرات ساختار سنی جمعیت کشور از 
مرکز آمار ایران اخذ ش��ده است. اطلاعات آماری استحصال شده پس 
 Microsoft از پردازش و ترس��یم جداول و نمودارها به وسیله نرم افزار
Word & Office Excel، در سطح کشوری و در قیاس با سایر کشورها 

و در سطح استانی براساس رتبه‌بندی هر استان از نظر وضعیت پوشش 
مستمری و حمایتی سالمندان در نظر گرفته شد.

یافته ها
از مجموع 7.933.000 نفر س��المند کل کش��ور در س��ال 1397، 
5.105.675 نف��ر تح��ت پوش��ش یکی از س��ازمان ی��ا صندوق‌های 
بازنشستگی و حمایتی کشور )سازمان ها و صندوق های مورد مطالعه( 
بوده اند. جدول ش��ماره1 تعداد مستمری‌بگیران سالمند تحت پوشش 
س��ازمان‌ها و نهادهای بازنشس��تگی و حمایتی کشور را طی سال‌های 

1394 تا 1397 نشان می دهد. 
از نظر تعداد سالمند تحت پوشش طی دوره 1394 تا 1397 فقط 
کمیته امداد خمینی روند کاهش��ی داش��ته و در س��ایر سازمان‌ها این 
شاخص افزایش داشته است. بیشترین درصد افزایش تعدادی سالمندان 
تحت پوشش مربوط به صندوق بیمه اجتماعی كشاورزان، روستاییان و 
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عش��ایر بوده و از سال 1395 که 23549 سالمند تحت پوشش داشته، 
با بیش از 3 برابر رش��د به 77215 نفر در سال 1397 رسیده است. در 
س��ال 1397 بیشترین تعداد سالمند تحت پوشش در این سال مربوط 
به سازمان تأمین اجتماعی با 1960098 نفر و کمترین تعداد سالمند 
تحت پوشش مربوط به صندوق بیمه اجتماعی كشاورزان، روستاییان و 

عشایر با 77215 نفر است.
در جدول ش��ماره 2 نسبت مستمری‌بگیران سالمند تحت پوشش 
نهادهای بیمه ای و حمایتی اصلی، به تفکیک هر س��ازمان و نهاد ذکر 
ش��ده است. بر این اس��اس مجموع پوشش صندوق های بازنشستگی و 
نهادهای حمایتی از س��ال 1394 تا 1397 روند کاهش��ی داش��ته و از 
70درصد درس��ال 1394 به 64.4 درصد در سال 1397 کاهش داشته 
اس��ت. به عبارت دیگر 64.4 درصد از سالمندان کشور در سال 1397 
تحت پوشش سازمان‌های مذکور بوده اند.  تغییرات صورت پذیرفته طی 

سال‌های اخیر را می توان در نمودار 1 مشاهده کرد.

    در س��ال 1394 نس��بت مستمری‌بگیران سالمند تحت پوشش 
صندوق های بازنشستگی برابر با 36.2 درصد و نسبت مستمری‌بگیران 
سالمند تحت پوشش نهادهای حمایتی برابر با 33.7 درصد بوده است. 
س��هم س��ازمان تأمین اجتماعی برابر با 23.9، صندوق بازنشس��تگی 
کشوری برابر با 12.3 درصد، سهم سازمان بهزیستی برابر با 8.9 و سهم 
کمیته امداد برابر با 24.8 درصد بوده اس��ت. مجموع نسبت سالمندان 
تحت پوشش صندوق‌های بازنشستگی و نهادهای حمایتی در این سال 
69.9 درصد بوده است. در سال 1395 نسبت مستمری‌بگیران سالمند 
تحت پوش��ش صندوق‌های بازنشس��تگی برابر با 33 درصد و نس��بت 
مستمری‌بگیران سالمند تحت پوشش نهادهای حمایتی برابر با 30.2 
درصد بوده اس��ت. سهم س��ازمان تأمین اجتماعی برابر با 21.8درصد، 
صندوق بازنشس��تگی کش��وری برابر ب��ا 10.9 درصد، س��هم صندوق 
اجتماعی روس��تاییان و عشایر در اولین س��ال فعالیت خود، برابر 0.3 
درصد، س��هم سازمان بهزیستی برابر با 8.2 درصد و سهم کمیته امداد 

سال

تعداد مستمری‌بگیران 

سالمند تحت پوشش سازمان 

تأمین‌اجتماعی

تعداد مستمری‌بگیران 

سالمند تحت پوشش صندوق 

بازنشستگی کشوری

تعداد مستمری‌بگیران سالمند تحت 

پوشش صندوق بیمه اجتماعی 

كشاورزان، روستاییان و عشایر

تعداد مستمری‌بگیران 

سالمند تحت پوشش 

سازمان بهزیستی

تعداد مستمری‌بگیران 

سالمند تحت پوشش 

کمیته امداد

13941472297756036-5501941526516

13951617460806402235496102151630751

13961766449859975452756192111759917

13971960098898893772157125681456901

جدول 1| تعدادمستمری‌بگیران سالمند تحت پوشش سازمان‌ها و نهادهای بازنشستگی و حمایتی )1394 تا 1397(]16[

سال

نهادهای حمایتی رسمیصندوق‌های بیمه ای

جمع سازمان تأمین 

اجتماعی

صندوق بازنشستگی 

کشوری

بیمه اجتماعی روستاییان، 

کشاورزان عشایر

سازمان بهزیستی 

کشور

کمیته امداد امام 

خمینی

139423.912.3-8.924.869.9

139521.810.90.38.222.063.2

139623.111.20.68.123.066

139724.711.31.0918.464.4

جدول 2| نسبت مستمری‌بگیران سالمند تحت پوشش نهادهای بیمه‌ای و حمایتی اصلی]16[
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برابر با 22درصد بوده است.
مجموع نسبت سالمندان تحت پوشش صندوق های بازنشستگی و 
نهادهای حمایتی در این س��ال 63.2 درصد بوده است. در سال 1396 
نسبت مستمری‌بگیران سالمند تحت پوشش صندوق های بازنشستگی 
برابر با 34.9 درصد و نس��بت مس��تمری‌بگیران سالمند تحت پوشش 
نهادهای حمایتی برابر با 31.1 درصد بوده اس��ت. سهم سازمان تأمین 
اجتماع��ی برابر با 23.1، صندوق بازنشس��تگی کش��وری برابر با 11.2 
درصد، س��هم صندوق اجتماعی کشاورزان، روس��تاییان و عشایر برابر 
0.6درصد، س��هم سازمان بهزیس��تی برابر با 8.1 و سهم کمیته امداد 
برابر با 23درصد بوده اس��ت. مجموع نس��بت سالمندان تحت پوشش 
صندوق های بازنشس��تگی و نهادهای حمایتی در این س��ال 66 درصد 

بوده است. 
در س��ال 1397 نسبت مس��تمری‌بگیران س��المند تحت پوشش 
صندوق های بازنشس��تگی برابر با 37 درصد و نسبت مستمری‌بگیران 
سالمند تحت پوشش نهادهای حمایتی برابر با 27.4 درصد بوده است. 
س��هم س��ازمان تأمین اجتماعی برابر با 24.7، صندوق بازنشس��تگی 
کشوری برابر با 11.3درصد، سهم صندوق اجتماعی روستاییان و عشایر 

برابر یک درصد، س��هم سازمان بهزیستی برابر با 9درصد و سهم کمیته 
امداد برابر با 18.4درصد بوده اس��ت. مجموع نس��بت سالمندان تحت 
پوشش صندوق های بازنشستگی و نهادهای حمایتی در این سال 64.4 
درصد بوده اس��ت. از نظر توزیع اس��تانی، بیشترین سالمند تحت این 
پوشش در اس��تان‌های کهگیلویه و بویراحمد، سیستان و بلوچستان و 
لرستان و کمترین پوشش مربوط به استان‌های آذربایجان غربی، البرز و 

همدان اردبیل قم و تهران بوده است.
 درمجم��وع 64.4 درص��د از س��المندان کش��ور در س��ال 1397 
مس��تمری‌بگیر س��ازمان/ صندوق‌های بیم��ه‌ای و حمایت��ی بوده‌اند. 
بالاترین درصد مذکور بین اس��تان‌های کش��ور در این سال، مربوط به 
کهگیلویه وبویراحمد )98.7 درصد(، سیستان و بلوچستان )96.9درصد(، 
لرستان )88.6 درصد(، ایلام )86 درصد( و خراسان جنوبی)84درصد( و 
پایین ترین درصد پوشش مربوط به آذربایجان غربی)46 درصد(، البرز 
)53.9 درص��د(، همدان و اردبی��ل )54.7 درصد(، قم )55.1 درصد( و 
تهران )55.7 درصد( بوده اس��ت. در همین س��ال 24.7 درصد از کل 
س��المندان کشور، تحت پوشش س��ازمان تأمین اجتماعی هستند. در 
س��ال مذکور 35.2 درصد از س��المندان مرد کش��ور و 14.8 درصد از 

نمودار 1 | نسبت مستمری‌بگیران سالمند تحت پوشش نهادهای بیمه‌ای و حمایتی اصلی )1394 تا 1397(

6 
 

1395  21,8 10,9 0,3 8,2  22,0  63,2  
1396  23,1 11,2 0,6 8,1  23,0  66  
1397  24,7 11,3 1,0 9  18,4  64,4  

  ر مشاهده كرد:يز نمودارتوان در ير را مياخ يهاسال يرفته طيرات صورت پذييتغ

 
  1397 يال 1394در سال  ياصل يتيو حمااي هميب يان سالمند تحت پوشش نهادهابگيرمستمرينسبت  1نمدار 

ــبگينســبت مســتمر 1394در ســال  ــاران ســالمند تحــت پوشــش صــندوق ي ــبرا يبازنشســتگ يه ــاب درصــد و نســبت  36,2 ر ب
 ـبرا يتيحمـا  يران سـالمند تحـت پوشـش نهادهـا    ي ـبگيمستمر  ين اجتمـاع يسـهم سـازمان تـام    درصـد بـوده اسـت.    33,7ر بـا  ب
تـه امـداد   يو سـهم كم  8,9برابـر بـا    يسـت يسـهم سـازمان بهز  ، درصـد  12,3برابـر بـا    يكشـور  ي، صندوق بازنشسـتگ 23,9برابر با 

در  يتيحمـا  يو نهادهـا  يبازنشسـتگ هـاي  درصـد بـوده اسـت. مجمـوع نسـبت سـالمندان تحـت پوشـش صـندوق          24,8برابر بـا  
 يبازنشسـتگ هـاي  ان سـالمند تحـت پوشـش صـندوق    بگيـر مسـتمري نسـبت   1395درصـد بـوده اسـت. در سـال      69,9ن سـال  يا

 ـبرا يتيحمـا  يران سـالمند تحـت پوشـش نهادهـا    ي ـبگيرصد و نسبت مسـتمر د 33ر با ببرا سـهم   درصـد بـوده اسـت.    30,2ر بـا  ب
ــام ــازمان ت ــاعيس ــا  ين اجتم ــر ب ــتگ21,8براب ــندوق بازنشس ــور ي، ص ــا  يكش ــر ب ــاع  10,9براب ــندوق اجتم ــهم ص ــد، س  يدرص
ــيو عشــا روســتاييان ــر يــن ســال فعالير در اول ــا  يســتيبهزســهم ســازمان  درصــد، 0,3ت خــود، براب ــر ب تــه يو ســهم كم 8,2براب

 يتيحمـا  يو نهادهـا  يبازنشسـتگ  يهـا درصـد بـوده اسـت. مجمـوع نسـبت سـالمندان تحـت پوشـش صـندوق          22امداد برابر بـا  
ــدر ا ــال ي ــت.  63,2ن س ــوده اس ــد ب ــال  درص ــبت  1396در س ــتمرينس ــرمس ــندوق  بگي ــش ص ــت پوش ــالمند تح ــاان س  يه

درصــد  31,1 ر بــابــبرا يتيحمــا يان ســالمند تحــت پوشــش نهادهــابگيــرمســتمريدرصــد و نســبت  34,9ر بــا بــبرا يبازنشســتگ
سـهم صـندوق   ، درصـد  11,2برابـر بـا    يكشـور  ي، صـندوق بازنشسـتگ  23,1برابـر بـا    ين اجتمـاع يسهم سـازمان تـام  بوده است. 

تـه امـداد برابـر بـا     يكمو سـهم   8,1برابـر بـا    يسـت يسـهم سـازمان بهز   درصـد،  0,6ر برابـر  يو عشا روستاييانكشاورزان،  ياجتماع

23.9

12.3

8.924.8

30.1

1394 سازمان تأمين اجتماعي

صندوق بازنشستگي  
كشوري
سازمان بهزيستي كشور

كميته امداد امام خميني 

ساير

21.8

10.9

0.3
8.2

22

36.8

1395 سازمان تأمين اجتماعي

صندوق بازنشستگي كشوري

صندوق بيمه اجتماعي 
كشاورزان ، روستاييان و عشاير
سازمان بهزيستي كشور

كميته امداد امام خميني 

ساير

23.1

11.2

0.6
8.1

23

34

1396 سازمان تأمين اجتماعي

صندوق بازنشستگي كشوري

صندوق بيمه اجتماعي 
كشاورزان ، روستاييان و عشاير
سازمان بهزيستي كشور

كميته امداد امام خميني 

ساير

24.7

11.3

1
918.4

35.6

1397
سازمان تأمين اجتماعي

صندوق بازنشستگي كشوري

صندوق بيمه اجتماعي 
كشاورزان ، روستاييان و عشاير
سازمان بهزيستي كشور

كميته امداد امام خميني 

ساير
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سالمندان زن کشور، تحت پوشش سازمان تأمین اجتماعی بودند. 
بالاترین درصد س��المندان مس��تمری‌بگیر این صندوق بین کل 
س��المندان در اس��تان‌های کش��ور در س��ال مزبور، مربوط به استان‌ 
یزد )35.2 درصد(، اس��تان خوزس��تان )33.6 درصد(،اس��تان البرز 
واس��تان قزوین )33.4 درصد(، استان تهران )33.3 درصد( و استان 
اصفه��ان )32.1 درص��د( و پایین تری��ن درص��د پوش��ش مربوط به 
اس��تان‌ سیستان  و بلوچستان )10.4 درصد(، استان خراسان شمالی 
)12.2درصد(، استان آذربایجان غربی )12.8 درصد(، استان خراسان 
جنوبی )13.8 درصد( و استان کردس��تان )15.1 درصد( بوده است. 
همچنین در این س��ال 11.3درصد از سالمندان کشور تحت پوشش 
صندوق بازنشس��تگی کش��وری بوده اند. در همین سال 12.4 درصد 
از س��المندان مرد کش��ور و 10.3 درصد از س��المندان زن کش��ور، 

مستمری‌بگیر این صندوق بودند. 
بالاترین درصد س��المندان مس��تمری‌بگیر صندوق بازنشس��تگی 
کشوری بین کل سالمندان در استان‌های کشور در سال 1397 مربوط 
به اس��تان سمنان )17.3 درصد(، اس��تان تهران )15.1 درصد(، استان 
یزد )13.7درصد(، اس��تان گی�لان )13.0 درصد( و اس��تان مازندران 
)12.3درصد( و پایین ترین درصد پوش��ش مربوط به استان‌ هرمزگان 

)6.5 درصد(، اس��تان قم و استان خراسان شمالی )6.8 درصد(، استان 
البرز )7.7 درصد(، اس��تان چهارمحال و بختیاری )7.8 درصد( و استان 
اردبیل )8.0 درصد( بوده اس��ت. در این س��ال یک درصد از سالمندان 
کش��ور تحت پوشش صندوق بیمه اجتماعی كش��اورزان، روستاییان و 

عشایر هستند. 
1.1درصد از س��المندان مرد کش��ور و 0.8 درصد از سالمندان زن 
کشور در سال 1397، مستمری‌بگیر این صندوق بوده‌اند. بالاترین درصد 
سالمندان مستمری‌بگیر صندوق بیمه اجتماعی كشاورزان، روستاییان 
و عش��ایر در کل سالمندان در استان‌های کش��ور در این سال، مربوط 
به اس��تان‌ مرکزی )4 درصد(، اس��تان خراس��ان جنوبی )3.6 درصد(، 
استان آذربایجان شرقی )2.9 درصد(، استان سمنان و استان یزد )2.3 
درصد( و استان زنجان )2.2درصد( و پایین ترین درصد پوشش مربوط 
به اس��تان‌ هرمزگان، استان سیستان و بلوچستان و استان تهران )یک 
درصد(، اس��تان البرز و استان بوش��هر )0.2 درصد(، استان کرمانشاه و 
استان گیلان)0.4 درصد(، اس��تان کهگیلویه و بویراحمد )0.5 درصد( 
و اس��تان قم )0.6 درصد( بوده است. ش��کل شماره1 نقشه پراکندگی 
نسبت پوش��ش صندوق های بازنشستگی و حمایتی از سالمندان را در 

استان‌های کشور در سال 1397 نشان می دهد.

نمودار 2 | نسبت مستمری‌بگیران سالمند تحت پوشش سازمان/ صندوق‌های بیمه‌ای و حمایتی به جمعیت سالمند کشور بر حسب استان )1397(
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بحث
براس��اس یافته های حاصل از این پژوهش، روند پوشش مستمری 
بیمه‌ای و حمایتی سالمندان از 70 درصد در سال 1394به 64.4 درصد 
در س��ال 1397 کاهش داشته است. این وضعیت پایین تر از میانگین 
این پوش��ش در مقیاس جهانی)67.9 درصد( اس��ت. ضمن آنکه نباید 
از نظر دور داش��ت بیش از نیمی از این پوش��ش، مربوط به طرح های 
غیرمش��ارکتی است که در تأمین درآمدی س��المندان جامعه، کفایت 

درآمدی پایین تری نسبت به طرح های مشارکتی دارند.
 در ایجاد وضعیتِ حاصل شده باید 3 دلیل عمده را مدنظر قرار داد 
که توجه به آن و چاره‌جویی می تواند در ارتقای سطح پوشش مستمری 

بیمه ای و حمایتی سالمندان سودمند باشد: 
موضوع نخس��ت، تغییر در ساختار س��نی جمعیت و افزایش سهم 
سالمندان در کل جمعیت کشور طی سال‌های اخیر است. پیش‌تر اشاره 
شد جمعیت ایران به س��رعت به سمت سالخوردگی پیش می رود. در 
خلال سال‌های 1335تا 1365 با پایین آمدن مرگ ومیر ها و افزایش زاد 

و ولد در کشور، جمعیت واقع در سنین 15 تا 64ساله افزایش یافت. با 
افزایش امید زندگی و کاهش موالید طی سال‌های بعد، سهم این گروه 
سنی روند کاهشی به خود گرفت. در مقابل، تعداد سالمندان در کشور 
افزایش یافت. آمارها نش��ان می دهد سهم جمعیت سالمند در کشور از 
1.183.980 در سال 1335 به بیش از 7.933.000 نفر در سال 1397 
رسیده است. سرعت رشد جمعیت سالمند نیز در قیاس با رشد جمعیت 
کلِ کشور، بیشتر است. افزایش سالمندان در جامعه، برنامه ریزی برای 
تأمین نیازهای این گروه سنی را طلب می کند. یکی از مهمترین نیازها، 
برخورداری از پوشش‌های مستمری بیمه ای یا حمایتی است. به عبارت 
دقیق‌تر افزایش قابل توجه جمعیت سالمند، انتظار ارتقای سطح پوشش 
بیمه ای و حمایت های اجتماعی را از نهادها و سازمان‌های ارائه دهنده  
آن افزایش می دهد. اتخاذ سیاس��ت های جمعیتی ب��ا هدف تغییر در 
گروه های س��نی می‌تواند راهکار مناسبی در این خصوص باشد. رعایت 
برنامه های جوان سازی جمعیت کشور که در اسناد بالادستی )همچون 
سیاس��ت های ابلاغی جمعیت و طرح جوانی جمعیت و تعالی خانواده 
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ــمال  10,4( ــان ش ــتان خراس ــد)، اس ــتان آذربا 12,2( يدرص ــد)، اس ــيدرص ــان غرب ــوب  12,8( يج ــان جن ــتان خراس ــد)، اس  يدرص
درصــد از ســالمندان كشــور تحــت 11,3 ن ســاليــان در يدرصــد) بــوده اســت. همچنــ 15,1كردســتان (درصــد) و اســتان 13,8(

ــتگ  ــندوق بازنشس ــور يپوشــش ص ــوده يكش ــدب ــان ــال ي. در هم ــور و   12,4ن س ــرد كش ــالمندان م ــد از س ــد از  10,3درص درص
 ير صــندوق بازنشســتگيــبگيد ســالمندان مســتمرن درصــين صــندوق بــوده انــد. بــالاتريــا ريــبگيســالمندان زن كشــور، مســتمر

اسـتان تهـران    درصـد)،  17,3مربـوط بـه اسـتان سـمنان (     1397كشـور در سـال    يهـا اسـتان ن كل سـالمندان در  يدر ب يكشور
ــتان  15,1( ــد)، اس ــدرص  ــ 13,7زد (ي ــتان گ ــد)، اس ــ 13,0لان (يدرص ــد) و اس ــدران (درص ــا12,3تان مازن ــد) و پ ــرنييدرص ن يت

درصــد)، اســتان البــرز  6,8( يدرصــد)، اســتان قــم و اســتان خراســان شــمال 6,5هرمزگــان ( بــه اســتان درصــد پوشــش مربــوط
درصـد  يـك   ن سـال ي ـدرصـد) بـوده اسـت. در ا    8,0ل (ي ـدرصـد) و اسـتان اردب   7,8( ياري ـو بختدرصد)، اسـتان چهارمحـال   7,7(

ــندوق ب   ــور تحــت پوشــش ص ــالمندان كش ــاعياز س ــه اجتم ــتا يم ــاورزان، روس ــاان و عييكش ــال يش  1,1، 1397ر هســتند. در س
ن درصــد يبــالاتر انــد.ن صــندوق بــودهيــر ايــبگيدرصــد از ســالمندان زن كشــور، مســتمر 0,8درصــد از ســالمندان مــرد كشــور و 

ــبگيســالمندان مســتمر ــيان و عشــاييكشــاورزان، روســتا يمــه اجتمــاعير صــندوق بي ــااســتانلمندان در ن كــل ســاير در ب  يه
 يجــان شــرقيدرصــد)، اســتان آذربا 3,6( يدرصــد)، اســتان خراســان جنــوب 4( يمركــز بــه اســتان، مربــوط ن ســاليــكشــور در ا

ن درصـد پوشـش مربـوط بـه     يتـر نييدرصـد) و پـا  2,2و اسـتان زنجـان (  درصـد)   2,3زد (ي ـدرصد)، استان سـمنان و اسـتان    2,9(
درصــد)،  0,2ز و اســتان بوشــهر (البــر درصــد)، اســتان يــكســتان و بلوچســتان و اســتان تهــران (يهرمزگــان، اســتان س اســتان

درصــد) بــوده  0,6اســتان قــم ( درصــد)و 0,5ر احمــد (يو بــوهيــلويدرصــد)، اســتان كهگ 0,4لان(يگــ اســتان كرمانشــاه و اســتان
ــدر نهااســت.  را در  از ســالمندان يتيو حمــا يبازنشســتگ يهــاپوشــش صــندوق نســبت ينقشــه پراكنــدگ 1شــكل شــماره ت ي

  دهد:ينشان م 1397در سال  كشور يهااستانن يب
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ره يكه با رنگ سبز ت ييهااستانو  يتيو حمااي هميب يزان پوشش مستمرين ميشتريباند هكه با رنگ قرمز مشخص شد ييهااستان
  اند.داشته 1397ن پوشش را در سال يزان اين ميكمتراند همشخص شد

 بحث -4

ــهياســاس بر ــاافت ــحاصــله از ا يه ــد پوشــش مســتمر ي ــژوهش، رون  درصــد در ســال 70ســالمندان از  يتيو حمــااي همــيب ين پ
ــه 1394 ــته اســت. ا  1397درصــد در ســال  64,4ب ــاهش داش ــك ــعي ــاين وض ــرييت پ ــاز م ن ت ــن ايانگي ــن پوشــش در مقي اس ي
ــان ــه نبا  درصــد) 67,9(يجه ــاســت. ضــمن آنك ــ د از نظــر دور داشــتي ــاز ا يمــيش از نيب ــه ي ــوط ب ــاطــرح ن پوشــش، مرب  يه

 يمشــاركت يهــانســبت بــه طــرح يتــرنييپــا يت درآمــديــســالمندان جامعــه، كفا ين درآمــدياســت كــه در تــام يرمشــاركتيغ
 دارند.

توانــد در يمــ ييجــوو چــارهبــه آن ا مــدنظر قــرار داد كــه توجــه ل عمــده ريــدل 3ســت يبايت حاصــل شــده مــيجــاد وضــعيدر ا 
  سالمندان سودمند باشد:  يتيو حما يامهيب يسطح پوشش مستمر يارتقا

ر يــاخ يهــاســال يت كشــور طــيــش ســهم ســالمندان در كــل جمعيت و افــزايــجمع ير در ســاختار ســنييــموضــوع نخســت، تغ
 1335-1365 يهـا سـال  رود. در خـلال يش م ـيپ ـ يران بـه سـرعت بـه سـمت سـالخوردگ     ي ـت اي ـتر اشـاره شـد جمع  شياست. پ

ش يافـت. بـا افـزا   يش يسـاله افـزا   15-64ن يت واقـع در سـن  ي ـش زاد و ولـد در كشـور، جمع  يهـا و افـزا  ري ـومآمدن مـرگ ن ييبا پا
بــه خــود گرفــت. در مقابــل، تعــداد  يرونــد كاهشــ ين گــروه ســنيــبعــد، ســهم ا يهــاســال يد طــيــو كــاهش موال يد زنــدگيــام

بـه   1335در سـال   1183980المند در كشـور از  ت س ـي ـدهـد سـهم جمع  يافـت. آمارهـا نشـان م ـ   يش يسالمندان در كشـور افـزا  
ت كــلِ يــاس بــا رشــد جمعيــز در قيــت ســالمند نيــده اســت. ســرعت رشــد جمعيرســ 1397نفــر در ســال  7933000ش از يبــ

 يك ـيكنـد.  يرا طلـب م ـ  ين گـروه سـن  ي ـا يازهـا ين نيتـام  يبـرا  يزي ـرش سـالمندان در جامعـه، برنامـه   يشتر است. افزايكشور، ب
ش قابـل توجـه   يتـر افـزا  قي ـاسـت. بـه عبـارت دق    يتيا حمـا ي ـ يامـه يب يمسـتمر هـاي  از پوشـش  يازها، برخـوردار ين نياز مهمتر

آن  ارائـه دهنـده   يهـا سـازمان نهادهـا و   را از ياجتمـاع  يهـا تي ـو حما يامـه يپوشـش ب  سـطح  يت سـالمند، انتظـار ارتقـا   يجمع
ن خصـوص  ي ـدر ا يتوانـد راهكـار مناسـب   ي مـي سـن  يهـا هر در گـرو يي ـبـا هـدف تغ   يت ـيجمع يهـا استيدهد. اتخاذ سيش ميافزا

ت و طـرح  ي ـجمع يابلاغ ـ يهـا اسـت ي(همچـون س  يت كشـور كـه در اسـناد بالادسـت    ي ـجمع يسـاز جـوان  يهات برنامهيباشد. رعا
   ن موضوع قلمداد شود.يدر ا يتواند گام موثري..) وجود دارد م.خانواده و يت و تعاليجمع يجوان

ــ ــن دليدوم ــر ي ــه ذك ــم ك ــائز اهميآن در ا ل مه ــنجــا ح ــازوكارها ي ــرد و س ــه عملك ــا و  يت اســت ب ــازماننهاده ــاس ــولي ه  يمت
 5 ين پـژوهش حاضـر و مطالعـه عملكـرد    يخـلال تـدو  سـالمندان معطـوف اسـت. آنچـه در     يبـرا  يتيو حمـا اي هم ـيبهاي پوشش

و اي همــيخصــوص پوشــش بهــا درن ســازمانيــا يزيــربرنامــهايــن بــود كــه د، شــ ين پوشــش متجلــيــا يمتــول يســازمانِ اصــل
ــا  يارهيــجز يســاختار يســالمندان دارا يتيحمــا ــ يكــاف ياد، نبــود همــاهنگيــز يگر اســت. گســتردگيكــديو ناهماهنــگ ب ن يب
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و...( وجود دارد می تواند گام مؤثری در این موضوع قلمداد شود. 
دومی��ن دلی��ل مهم که ذک��ر آن در اینجا حائز اهمیت اس��ت، به 
عملکرد و سازوکارهای نهادها و سازمان‌های متولی پوشش‌های بیمه‌ای 
و حمایتی برای سالمندان معطوف است. آنچه درخلال تدوین پژوهش 
حاضر و مطالعه عملکردی 5 سازمانِ اصلی متولی این پوشش متجلی 
شد، این بود که برنامه ریزی این سازمان‌ها درخصوص پوشش بیمه‌ای 
و حمایتی سالمندان دارای ساختاری جزیره ای و ناهماهنگ با یکدیگر 
اس��ت. گس��تردگی زیاد، نب��ود هماهنگی کافی بین س��ازمانی و نبود 
یکپارچگی سیاس��ت‌گذاری در این سازمان‌ها به صرف هزینه‌های بالا، 
تخصیص نیافتن منابع کافی و حتی در برخی موارد، همپوش��انی های 
حمایتی منجر ش��ده اس��ت. تدوین و تصویب قانون نظام جامع رفاه و 
تأمین اجتماعی هم نتوانست بر این نابه‌سامانی غلبه کند. در این میان 
آنچه فقدانش احساس می‌شود، عزم جاهد برای اجرای قوانینِ موجود 
و سیاست‌گذاری برای عمل به وظایف در هماهنگی با تمامی نهادها و 

سازمان‌های ذیربط است. 
دلیل س��وم که اهمیت  بیش��تری نیز دارد و در پوش��ش ندادن 
بخش��ی از سالمندان کشور دخیل اس��ت، پایین بودن میزان پوشش 
ش��اغلان واقع در س��ن کار اس��ت. به س��خن دیگر افراد شاغلِ فاقد 
پوش��ش بیمه، به محض ورود به س��ال‌های سالمندی همچنان فاقد 
پوش��ش بازنشس��تگی خواهند بود. آمارهای جهانی نش��ان می دهد 
کش��ورهایی که موفق ش��ده اند میزان پوشش مس��تمری بیمه‌ای و 
حمایتی خود را افزایش دهند، کش��ورهایی هس��تند که از وضعیت 
مطلوبی در پوش��ش بیمه‌ای مش��ارکتی افراد واقع در س��ن اشتغال 
برخوردارند. به عبارت دقیق‌تر کشورهایی بالاترین میزان این پوشش 
را داش��ته‌اند که بیشترین درصد پوش��ش بیمه‌ای نیروی کار را دارا 
بودند. در مناطق آمریکای ش��مالی، اروپای شمالی، غربی و جنوبی و 
اروپای مرکزی، به ترتیب 97، 86.7 و 75.6 درصد نیروی کار تحت 
پوشش نوعی نظام مشارکتی بیمه‌ای بوده‌اند. این موضوع ناظر بر این 
است که کشورهای جهان با اتخاذ سیاست های مبتنی بر تقویت نظام 
بیمه‌ای مش��ارکتی )و نه حمایتی( میزان پوش��ش مستمری بیمه ای 
را نیز ارتقا بخشیده‌اند. براساس گزارش های سازمان بین‌المللی کار، 
میزان پوش��ش نیروی کار در جنوب شرقی آسیا 20.4، جنوب آسیا 
13.7، کشورهای عربی 31.4، شرق آسیا 34.1، شمال آفریقا 38.2، 
آمری��کای لاتین و کارائیب 40.4، آس��یای مرک��زی و غربی 57.1 و 

اقیانوسیه 69.9 درصد بوده است]8[. 
یافته‌های این بررسی نشان داد پوشش بیمه ای مشارکتی در کشور 
پایین تر از پوش��ش غیرمش��ارکتی اس��ت، درحالی که این وضعیت در 

کشورهای پیش��رفته، کاملا برعکس است. دولت های پیشرفته به جای 
صرف منابع در سیس��تم‌های حمایتی، با تقویت نظام‌های مش��ارکتی 
خود به گونه‌ای برنامه ریزی کرده‌اند که هم سهم کمتری پرداخت کنند 
)حدود 3 درصد( و بدین ترتیب، هم امنیت و هم کفایت درآمدی مطلوبی 
را برای سالمندان فراهم کرده باشند. از مزایای این‌گونه سیاست گذاری 
بیمه‌ای، حفظ ش��أن و کرامت سالمندان اس��ت، به نحوی که به جای 
چشم دوختن به کمک های ناچیزِ دولتی، بر حق خود در ارائه خدمات 
مطلوب ازسوی صندوق های بازنشستگی تکیه می‌کنند. به طور خلاصه 
دولت‌ها برای ارتقای وضع پوش��ش های مس��تمری به افزایش ضریب 
پوشش صندوق های بازنشس��تگی از شاغلان کمک می‌کنند. وقتی از 
ضریب پوشش صندوق بازنشستگی س��خن گفته می شود، سهم افراد 
تحت پوشش آن صندوق از کل جمعیت کشور مدنظر است و بالا بودن 
ضریب پوشش یک صندوق بازنشستگی نشانه  افزایش چتر حمایتی آن 

صندوق از شاغلان یا بازنشستگان است. 
در ایران، اما ضریب پوش��ش بیمه ش��اغلان در قیاس با کشورهای 
توسعه یافته، وضعیت مطلوبی ندارد و در این بین، کاستی هایی مشهود 
است. فقدان قوانین کاربردی، شرایط نامطلوب اقتصادی و افزایش فضای 
اشتغال غیررسمی سبب شده بسیاری از شاغلان از مزایا و حمایت های 
پوشش بیمه بی‌بهره باشند. بر اساس اطلاعات موجود، حدود 7میلیون 
نفر از کارکنان کشور فاقد پوشش بیمه‌ای هستند. چنانچه ترتیبی اتخاذ 
ش��ود تا این جمعیتِ شاغل، تحت پوشش نظام بیمه ای مشارکتی قرار 
گیرند، ضمن بهره مندی از خدمات نظام تأمین اجتماعی کشور در دوره 
اشتغال )با برخورداری از مزایای حمایتی چون بیکاری، از کارافتادگی، 
درمان، بارداری و...( از موهبت پوش��ش های مستمری‌بگیری در دوران 

سالمندی نیز بهره مند می شوند. 

نتیجه گیری
این پژوهش با هدف بررس��ی وضعیت پوش��ش س��المندان تحت 
حمایت صندوق های بازنشس��تگی ش��امل س��ازمان تأمین اجتماعی، 
س��ازمان بازنشس��تگی کش��وری و صندوق بیمه اجتماعی کشاورزان، 
روس��تاییان و عشایر کش��ور و نهادهای حمایتی ش��امل کمیته امداد 
امام خمینی و س��ازمان بهزیستی کشور انجام شد. آنچه در این بررسی 
مدنظر قرار داشت، پاسخ به این پرسش اساسی بود که با افزایش شمار 
س��المندان کش��ور، چتر حمایتی صندوق‌های بازنشستگی و نهادهای 
رسمی حمایتی از سالمندان افزایش داشته یا خیر و آیا این پوشش در 
استان‌های کش��ور به صورت یک شکل و یکنواخت است یا در این بین 

تفاوت هایی وجود دارد؟
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نتای��ج پژوه��ش حاکی از آن ب��ود که چتر حمایت��ی صندوق ها و 
سازمان‌های بازنشستگی و حمایتی از سالمندان ایرانی، گسترده نیست و 
متناسب با رشد جمعیت سالخورده، نه‌تنها افزایش قابل توجهی نداشت، 
بلکه روندی کاهش��ی داشته اس��ت. به عبارت دقیق تر باوجود شرایط 
اقتصادی نامطلوب در کش��ور، نه‌تنها وضع پوشش مستمری بیمه‌ای و 
حمایتی افزایش نیافته، بلکه در دوره  مورد مطالعه روندی کاهش��ی را 
تجربه کرده است که می تواند چالش های اجتماعی و اقتصادی جدیدی 

در ایران را رقم زند.

پیشنهادها و راهکارهای سیاستی
به غیر از 3 موضوعی که در بخش های پیشین مقاله از نظر گذشت 
)راهکارهای مبتنی بر جوان س��ازی جمعیت، هم افزایی هماهنگی بین 
س��ازمان های بیمه ای و حمایت��ی و برنامه ریزی درخص��وص افزایش 
مش��ارکت جمعیت ش��اغل، به خص��وص جمعیت ش��اغل در اقتصاد 
غیررس��می(، 3 راهکار اجرایی دیگر نیز در ارتقای س��طح پوشش های 

مستمری بیمه‌ای و حمایتی سالمندان، پیشنهاد می‌شود:
1- پیش��نهاد می ش��ود همراه با اقدام های حمایتی که دولت برای 
رفع نیازهای سالمندان درنظر گرفته است، به گونه‌ای اقدام شود که با 
هدف افزایش میزان پوشش مشارکتی، تمام یا بخشی از سهم مشارکت 
افراد مددجو به یکی از صندوق های بازنشس��تگی پرداخت ش��ود. این 
اقدام هم در مدیریت منابع نهادهای حمایتی تأثیرگذار است و هم افراد 
تحت پوشش، از کلیه خدمات آن صندوق )ازجمله مقرری بازنشستگی، 

درمان و توانبخشی و...( برخوردار می‌شوند.
2- صندوق بیمه اجتماعی کشاورزان، روستاییان و عشایر به منظور 
ارائه خدمات حمایتی به شکل مشارکتی برای این قشر از جامعه در سال 
1395 تأس��یس شد. با این وصف از مجموع 6 میلیون خانوار جمعیت 
روستایی و غیرساکن، تا سال 1397، حدود 75 درصد جامعه مذکور از 
خدمات این صندوق بی‌بهره اند. برنامه ریزی درخصوص افزایش ضریب 
پوش��ش این صندوق، گام مهمی در راستای پوشش بیمه ای مشارکتی 

در کشور ایجاد می کند.
3- ضرورت برنامه‌ریزی و اقدام درخصوص پوششِ بیمه‌ای زنان از 
اولویت های اصلی سیاست‌گذاری رفاه اجتماعی شناخته می شود. از این 
سبب، با هدف حمایت های اجتماعی از این بخش مهمِ جامعه، پیشنهاد 
می ش��ود طرح‌های مشارکتی برای بانوانِ غیرشاغل با جدیت بیشتری 
از س��وی صندوق های بازنشستگی دنبال ش��ده و سطح کمّی و کیفی 

خدمات کنونی ارتقا یابد. 
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