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 مقدمه-1

در طبق تقسیم بندی كشورهادر همه جوامع  از جمله جامعه ما محسوب مي برنامه ریزی بخش بهداشت ودرمان  ،مبنایوارتقاء سلامت  حفاظت   امروزه

اهمیتي مضاعف یافته نحوه ارائه خدمات درماني میزان رضایتمندی بیماران از .در دهه های اخیر ،منطبق بر سیستم تعاون همگاني است مجله توسعه بهداشت 

بیش از پیش موردتوجه قرار گرفته درزمینه ارتقاءسلامت وتلاشهای صورت گرفته بیمه شدگان در تعیین كیفیت خدمات ارائه شده است ونقش محوری 

باید رضایت مشتریان خودرا تابالاترین حد به اهداف خود  كه برای رسیدنی تجاری از جمله شركت های بیمه ای در یافته اند امروزه تمامي سازمانها .است

بیمه گر شناسایي و ز های بیمه گذار مي بایستي  به وسیله نیا د.میزان فروش وسودشان افزایش مي یابزیرا به دنبال كسب رضایت آنها جلب نمایند.ممکن 

جذاب برای بیمه گذار همواره با جذابیت همراه خواهد بود . منحني تام ین های سد . تامین نیاز اوبر از طرف بیمه گذار به اطلاع تامین گردیده و بدون سئوال

، نقصاني در نیاز جذاب از نقطه بي تفاوتي آغاز و به سمت محور مثبت رضایت حركت مي كند و این بدین معني است در صورت عدم تامین این گروه از نیاز 

قابل تامل حیات وسلامت انسانها مه های درماني به علت سروكار داشتن با یدر این میان ب.ن رضایت ارتقاء خواهد یافترضایت حاصل نمي شود ولي با طرح آ

 وتفکر بیشتری هستند.

 بحث وبررسي-2

رضایت بیمه گذاران سه بررسي میزان –كه چه جنبه هایي از خدمات بیمه ای برای بیمه گذاران مهم استدراین پژوهش به بررسي این موضوعات مي پردازیم 

بررسي عوامل موثر بر –درماني  برای ارائه راهکارهایي جهت بهبود كیفیت ارائه خدمات تامین اجتماعيیمه درماني خدمات درماني ،بیمه روستایي ،ب

از دیدگاه بیمه گذار مذكور  نيبه خدمات بیمه های درمادرمجموع دراین پژوهش تلاش شده است كه رضایتمندی بیمه گذاران در این بیمه های درماني.

 :فرضیه اصلي مي باشدشامل سه پژوهش مقاله به عنوان یک این بپردازیم.

 .آنها رابطه معناداری وجودداردانتخابي  پوشش بیمه ای  ونوعافرادبیمه شده  تحصیلات  بین میزانفرضیه اول: 

 آنها رابطه معناداری وجوددارد.انتخابي  بین شغل افرادبیمه شده و ونوع پوشش بیمه ای فرضیه دوم:

 .جنسیت افراد با نوع پوشش بیمه ای انتخابي آنها رابطه معناداری داردفرضیه سوم:

کهدر ادامه شرح داده روش های جمع آوری وتجزیه وتحلیل اطلاعات مطرح است نوع پژوهش،جامعه آماری، درمورد روش شناسي پژوهش ،مواردی نظیر

وضعیت كنوني میزان رضایت افراد تحت پوشش بیمه های خدمات درماني ،روستایي وتامین اجتماعي باتوجه به سه بررسي قلمرو موضوعي مقاله خواهند شد.

بیمه های خدمات درماني  حوزه فعالیتهای درماني پوشش های بیمه ایقلمرو مکاني مطالعه .ویژگي نوع شغل و جنسیت ومیزان تحصیلات آنها مي باشد

كننده به درمانگاه تخصصي بیمارستان جامعه آماری در این پژوهش، خانوارهای شهرستان تنکابن ونمونه آماری، افراد مراجعهستایي وتامین اجتماعي است.،رو

 اشد. بشهیدرجایي تنکابن مي

ومراكز در ماني مارستان و درمانگاه دولتي :بیعمدتا به سه شکل ارائه مي شوددر نظام بهداشتي ایو لاكوست معتقد است كه خدمات بهداشتي درماني 

در هركشور محسوب مي شود.نیازسنجي  در فعالیتهای اجتماعي واقتصادیت ودرمان از جمله مهمترین بخشها خش بهداشبمراقبتهای درماني.خصوصي و 

واز  مي تواند تصمیم گیرندگان را برای رسیدن به این اهداف به انواع خدمات درماني  ودستیابي به میزان تقاضای آنانخدمات بیمه درماني افراد بیمه شده 

اطلاعات كه با توجه به عدم تقارن  بخش بهداشت ودرمان محسوب مي گردندازاركان مهم تامین مالي سازمانهای بیمه گر یاری كند.جمله كاهش هزینه ها 

دراین حوزه   1832-1831پژوهشي در سال گاهي بیماران ایفای نقش مي كنند.به عنوان نمایندگان آ در بازار بهداشت ودرمان میان دوطرف عرضه وتقاضا

 بیشترین سهم رااز هزینه سرانه درمان سازمانهای بیمه همگاني داشته است.خدمات تشخیصي درماني سرپایي نشان مي دهد كه انجام شد 

mailto:z_raffii@yahoo.com
mailto:Ali_khalkhali@yahoo.com
mailto:Ali_khalkhali@yahoo.com
www.SID.ir


www.SID.ir

Arc
hive

 of
 S

ID

  

2 
 

كه بر  سلامت  ارائه  تنگناها وچالشهای نظامموارد زیر را به عنوانمنتشر كرد  1831در سال درمان وآموزش پزشکي كشوردرگزارشي كه وزارت بهداشت 

قتصاد وبیمه، رضایت مردم وارائه دهندگان روش بیمه گری ،ا شامل پوشش جمعیت ،امور مربوط به بیمه درماني شمرده است: رسلامت مردم اثر مي گذارد ب

 ومبحث قیمت گذاری ها وداروها .بیمه 

 .پایگاه بهداشتي و یک خانه بهداشتي استمركز  8مركز بهداشتي و  2وتنکابن دارای یک بیمارستان مركزی شهرستان 

 مواد وروشها-3

 اطلاعات پژوهش حاضر عبارتند از:وری ٱجمع نفر بود .روشهای  82حجم نمونه  با توجه به چارچوب آماری ، در پژوهش حاضر 

 موجود برای اجرای پژوهش ،از پرسشنامه به عنوان ابزار اصلي وعمده جمع آوری اطلاعات استفاده شد. الف(پرسشنامه :با توجه به محدودیت های 

پایان نامه های ب(منابع كتابخانه ای:استفاده از منابع كتابخانه ای برای ادبیات تحقیق شامل كتاب های داخلي وخارجي  ،مقاله ها ،نشریه ها ،مجله ها و

 تحصیلي .

درارزیابي حاضر سوال بسته است. 21گزینه ای لیکرت انجام گرفته وشامل5با توجه به فرضیه ها و ادبیات تحقیق وبا استفاده از مقیاس تدوین پرسشنامه 

 111ر متوسط به طوسوال بود ومدت تکمیل هر پرسشنامه 21پرسشنامه شاملتصادفي وباتدوین پرسشنامه انجام گردید.،جمع آوری اطلاعات به صورت 

پرسشنامه مذكور در محیط نفر مربوط به جمعیت روستایي بوده است. 13نفر مربوط به جمعیت شهری و11، از كل افراد پاسخ دهنده به سوالات د.دقیقه بو

و تمام پرسشنامه ها قابل قبول تشخیص داده شدند تکمیل شد. بیمارستان شهیدرجایي تنکابن و درمانگاه تخصصي آن()مراكز بهداشتي درماني و پژوهش 

وتحلیل گردید. در تهیه جداول ونمودارها نیز از این نرم افزار استفاده  استخراج spssنتایج مطالعه بااستفاده از بسته نرم افزاری توسط خود افراد تکمیل شدند.

در تعیین بعد خانور استفاده شد. 12ضرب در تقسیم بر گروه تحت مطالعه بار مراجعه دریک ماه درتعیین میانگین ودفعات مراجعه دریک سال ،از فرمول شد.

 6/56مرد بودند كه نفر 17پرسشنامه ،82ازتعداد خانوارهای تحت مطالعه استفاده گردید.تقسیم بر تعداد  نفره7یک تا  خانوارهای مجموع تعدادافراد از فرمول 

سال و 23-21شركت كنندگان در این مطالعه ،گروه سني بیشترین گروه سني درصد را تشکیل مي دادند.1/18كه نفر بودند 16نفر بودند و 16و درصد بود 

از تعداد مذكور افراد شغل ثابت داشتند.درصد 25در ارتباط با نوع شغل ،درصد(.81)بیشترین میزان تحصیلات مربوط به دوره متوسطه بود سال بودند. 81-83

بیشترین بعد خانواررا درصد(. 8/28نفر شغل موقت داشتند )7درصد( و  21ر شغل ثابت داشتند )نف6درصد راتشکیل مي دادند. 6/56كه  نفر بي كار بودند17،

بیشترین پوشش بیمه ای در پژوهش اخیرمربوط به بیمه خدمات درماني روستایي درصد بود.8/88تشکیل مي دادند كه خانوارهای چهار نفره در میان آنها 

 (.8/58)بوده است

 

 متغيرهاي مستقل به درصدتوزيع   -1جدول                                                               

گروههای سني 

 مودمطالعه

 درصد مربوطه

23-21 

 

23٪ 

83-81 

81٪ 

13-11 

2/13٪ 

53-51 

3/18٪ 

 به بالا 61

11٪ 

 تحصیلات

 درصد مربوطه

 بي سواد

11٪ 

 نوشتن-خواندن 

8/18٪ 

 ابتدایي

21٪ 

 متوسطه

81٪ 

 دانشگاهي

7/26٪ 

  بي كار شغل موقت شغل ثابت وضعیت اشتغال

 ٪6/56 ٪1/28 ٪21 درصد مربوطه

 بیمه نبودند بیش از بیمه بیمه روستایي تامین اجتماعي خدمات درماني پوشش بیمه ای

 ٪6/16 ٪ 2/1 ٪8/58 ٪6/26 ٪8/8 درصد مربوطه

 

جنسیت افرادبیمه شده درماني .  نوع شغل افرادبیمه شده درماني ،میزان تحصیلات افرادبیمه شده درماني ،،متغیرهای مستقل عبارتند از در پژوهش حاضر 

برای تعیین درستي فرضیه های مطرح میزان رضایت افراد بیمه شده از كیفیت پوشش بیمه ای شان، ونوع پوشش بیمه ای آنها مي باشد.متغیر های وابسته ،

ارتباط اول كه مي گوید بین میزان تحصیلات افراد ونوع پوشش بیمه ای آنها در آزمون فرضیه ،این فرضیه ها مورد آزمون قرار گرفتند:مطالعه حاضر شده در 

 این آزمون استفاده مي كنیم.زمون اسقلال خي دو برای سي رابطه دو متغیر كیفي مي باشد  ازجدول توافقي وآاز آنجاكه هدف بررمعناداری وجود دارد،
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 نوع پوشش بيمه اي–تحصيلات  crosstabulation -2جدول                                                    

Total تحصیلات نوع پوشش بیمه ای 

  خدمات درماني تامین اجتماعي بیمه روستایي

1 

5 

6 

11 

3 

82 

1 

1 

5 

1 

1 

12 

1 

1 

1 

3 

2 

11 

1 

1 

1 

2 

6 

3 

 بي سواد

 خواندن نوشتن

 ابتدایي

 متوسطه

 دانشگاهي
Total 

 

هرچه سطح تحصیلات افراد .آنچه در این جدول مورد توجه است این است كه در هر موقعیت چه تعداد افراد قرار گرفته اند نشان مي دهد كه  2جدول شماره 

نفره  82برای نمونه ودربیمه های خدمات درماني وتامین اجتماعي  ای آنها بیمه روستایي است كاسته مي شود،ازتعداد افرادی كه پوشش بیمه بالاتر مي رود 

ن این دو عامل است كه با آزمون استقلال خي دو واین خود نشان دهنده نوعي رابطه بی سطح تحصیلات متوسطه یا بیشتر را دارا هستند.،اغلب افراد حاضر 

شده است و  3ودرجه آزادی آن برابر با است 773/25برابر  حاصل ،آماره در آزمون اسقلال خي دو انجام گرفته ن قرار گرفته اند.مورد آزمواین دو رابطه 

 زیرا:.ل را رد مي نماییمصفر یا فرض استقلال این دو عام رضف، 35/1شده است .باضریب اطمینان  111/1سطحمعناداری آن برابر با 

sig= 1/111‹α =1/15 (1)  

آزمونهای Chi –Square testلذا بارسم جدول تحصیلات افراد ونوع پوشش بیمه ایآنها رابطه معناداری وجود دارد.بنابراین تاییدمي نماییم كه بین میزان  

 613/1ضریب همبستگي محاسبه شده برای این دوشاخص برابر با فوق را تایید مي كنند.گیری  نتیجه درصد هستند و5دارای سطح معناداری كمتر از  ،مشابه

 وچکتر است بنابراین روابط معنادار بین این دوعامل را تایید مي نماییم.ك 5/1كه از خطای است اشده  1وسطح معناداری آن برابر با است  –

ازجدول توافقي وآزمون اسقلال خي دو برای این  -رابطه معناداری وجودداردای آنها افراد بیمه شده ونوع پوشش بیمه  بین نوع شغلبرای آزمون فرضیه دوم ـ

 .آزمون استفاده مي كنیم

 

 نوع پوشش بيمه اي–نوع شغل crosstabulation -3جدول                                                            
Total نوع پوشش بیمه ای  

بیمه 

 روستایي

تامین 

 اجتماعي

خدمات 

 درماني

  نوع شغل

11 

12 

11 

82 

1 

5 

7 

12 

6 

2 

8 

11 

1 

5 

1 

3 

 شغل ثابت

 شغل  موقت

 بي كار
Total 

 

نفر با شغل موقت دارای  2نشان مي دهد كه  2به عنوان مثال عددمانند فرضیه قبل ،جدول بالا نشان مي دهد كه در هرموقعیت چه تعداد افراد قرار گرفته اند

ای بیمه ای دارای پوشش ه اغلب افراد شاغل)اعم از ثابت یا موقت (آنچه دراین جدول قابل توجه است این است كهاجتماعي مي باشند.پوشش بیمه ای تامین 

وجودرابطه والبته این خود نشان دهنده بیمه ای روستایي بودند  وافراد بي كار بیشتر دارای پوشش بودندویا خدمات درمیاني غیر روستایي  اعي متامین اجت

 113/1شده است و سطحمعناداری آن برابر با  1است ودرجه آزادی آن برابر با 773/18 برابر  آزمون خي دو انجام گرفته  آماره میان این دومتغیرمي باشد.

 زیرا:. صفر یا فرض استقلال این دو عامل را رد مي نماییم فرض، 35/1شده است .باضریب اطمینان 

sig= 1.113‹α  =1/15 (2)  
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آزمونهای Chi –Square testبنابراین تاییدمي نماییم كه بین میزان تحصیلات افراد ونوع پوشش بیمه ایآنها رابطه معناداری وجود دارد.لذا بارسم جدول 

یمه ای آنها رابطه معناداری یعني بین نوع شغل افراد ونوع پوشش بفوق را تایید مي كنندگیری  نتیجه درصد هستند و5دارای سطح معناداری كمتر از  ،مشابه

كوچکتر است  5/1شده ااست كه از خطای 111/1است وسطح معناداری آن برابر با 51/1ضریب همبستگي محاسبه شده برای این دوشاخص برابر با ..وجوددارد

 بنابراین روابط معنادار بین این دوعامل را تایید مي نماییم.

در اینجا نیز از جدول توافقي و آزمون استقلال خي –انتخاب نوع پوشش بیمه ای آنهادارد جنسیت افراد رابطه معناداری با –سوم در ارتباط با آزمون فرضیه 

ومطلب جالب در این جدول ایناست كه اغلب زنان رضایت  نشان میدهدكه در هر موقعیت ،چه تعداد افراد قرارگرفته اند 1جدول توافقي دو استفاده مي كنیم.

آزمون خي دو انجام گرفته  برابر  آماره .از انواع پوششهای بیمه ای و اغلب مردان نارضایتي بیشتری از انواع پوشش های بیمه ای مورد مطالعه داشتند.بیشتری 

ض استقلال این دو صفر یا فر فرض، 35/1شده است .باضریب اطمینان  118/1شده است و سطحمعناداری آن برابر با 2است ودرجه آزادی آن برابر با 812/11

 . عامل را رد مي نماییم

 (8) زیرا :

 

sig= 10118‹α  =1/15                                                                                                                         

 

 

 نوع پوشش بیمه ای-جنسیت افراد    crosstabulation-1جدول 

 

                           

 

 

 

 

 

 

 

آزمونهای Chi –Square testبنابراین تاییدمي نماییم كه بین میزان تحصیلات افراد ونوع پوشش بیمه ایآنها رابطه معناداری وجود دارد.لذا بارسم جدول 

ونوع پوشش بیمه ای آنها رابطه معناداری  یعني بین جنسیت افرادفوق را تایید مي كنندگیری  نتیجه درصد هستند و5دارای سطح معناداری كمتر از  ،مشابه

جش متوسط مقدار یک شاخص با توجه به اینکه هدف ،سن ، در مورد مقایسه مردان وزنان ازنظر میزان رضایت از پوشش بیمه ای در این مطالعه .وجوددارد

 نشان داده شده اند: 5شماره  شاخص های توصیفي در جدولاستفاده مي كنیم. T-testاز آزمون كمي بین دو گروهمستقل مي باشد

 

 Group Statistics-5جدول                                                           

Std.Error 

Mean 
Std.Deviation Mean N جنسیت 

213/1 

113/1 

318/1 

153/1 

76/1 

78/2 

17 

15 

 مرد

 زن

 

از آزمون لون برای آزمون فرض .ابتدا به مقایسه میزان متوسط رضایت مردان وزنان از انواع پوشش های بیمه ای پرداختیم Tدراین بخش بااستفاده از آزمون 

مي باشد فرض برابری واریانس هارارد مي كنیم واز فرض نابرابری  15/1آزمون كمتر از این  استفاده شد وچون سطح معناداری برابری واریانس دوگروه

 كوچکتر است ،بنابراین 15/1شده است واز خطای  111/1برابر با Tمي پردازیم .سطح معناداری برای آزمون Tوبه ادامه آزمون  ک مي گیریمواریانس ها كم

مي  76/1ومیانگین مردان برابر با  78/2از آنجاییکه میانگین زنان رضایت لز پوشش های بیمه ای وجوددارد.تفاوت معنادار بین زنان ومردان از لحاظ میزان 

 باشد،نتیجه مي گیریم كه زنان درمجموع،رضایت بشتری نسبت به مردان داشته اند.

Total  میزان رضایت از انواع پوشش

 های بیمه ای

 

 

رضایت  تاحدودی دارمرضایت

 ندارم

جنسیت افرادبیمه 

 شده

17 

15 

82 

5 

11 

16 

8 

1 

7 

3 

1 

3 

 مرد

 زن
Total 
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 نتايج-4

كمتر بود مایل به استفاده افراد  در این مطالعه هرچه میزان تحصیلات لات وبا نوع شغل آنها ارتباط دارد بامیزان تحصینوع پوشش بیمه ای افراد در حال حاضر

خدمات درماني غیر روستایي بیشتر از پوشش های بیمه ای تامین اجتماعي یا شغل ثابت یا موقت ونیز افراد شاغل ،اعم از ازبیمه های روستایي بیشتر بود 

بیشترین میزان ومردان رضایت كمتری داشتند. همچنین در مقایسه بین زنان ومردان ،زنان رضایت بیشتری ازانواع پوشش های بیمه ایاستفاده مي كردند.

ازآن درصد  17درصد ازآن تاحدودی رضایت داشتند ،8/16،مربوط به بیمه روستایي بوده است كه میزان از بیمه درماني خود  رضایتمندی گروه تحت مطالعه

از  بیمه های تامین اجتماعي و خدمات درماني غیر روستایيدرصد از آن ناراضي بودند ودر صورتیکه میزان رضایتمندی بیمه شدگان 83/18وراضي بودند 

 مي باشد. 8/1پوشش بیمه ای خود ،

 آمده است:      -1دل مفهومي این بررسي  در شکل م

 

 مدل مفهومي  مطالعه-1شکل

 

 

  

 

  

 

 

 

 

 

 

به هرحال با توجه به متغیرهایي كه دراین مطالعه . انتخابي وجود ندارد معناداری میان متغیرهای مستقلگاهي حتي باوجود رضایتمندی افرادبیمه شده،رابطه 

فیت ارائه خدمات مي آمده اند ،مي توان به بررسي سایر عوامل موثر در رضایتمندی از كیفیت خدمات بیمه ای نیز پرداخت كه این ،خود باعث بهبود كی

بسیاری از بیمه ای درماني  تسهیلات آنچناني بالا رسید .اثربخشي وكارایي ،مي توان به خدمت دهي واقعي كاركنان بیمه ای بابهتر شدن وبیشتر كردن گردد.

وبیمه تامین اجتماعي نیز حمایت قابل امور درماني را تحت پوشش قرار نمي دهد. بخصوص بیمه روستاییکه بسیاری از  برای افراد تحت پوشش خود ندارند

 توجهي از افراد ندارد .
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