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 چکییه 

ننیی  هالاتر  ها، مؤثر اق صاد،  ک امر حیات  است. امیی هه شناخت عوامل مؤثر هر امیی هه ننیی  در امر تیو ن پالیت  

یذار، در سرما ه انتان  پنیاش ه  عنوا  سرما ه کننیه وضعیت ههتر اق صاد،، اج ماع ، و صح  افراد جامعه هوده، و ههافاده 

افغانت ا   می سرانه هرآ هیف ا ن تح یق مطالعه تأثیرات در شود.  م  هه ننیی  در  نمان   ها، سر،ها اس فاده ان داده   امیی 

هر امیی هه ننیی  در همه جوامع است. درآمی هیشتر هه    مؤثرتر ن عامل درآمی سرانه  ک  ان    هاشی. ( م 2020ال     2001)

تر، و غالباً روا  شادتر هوده؛ که  تر، دسترس  هه خیمات صح  ها کیفیت معنا، دسترس  هه امکانات ماد، ههتر، تغذ ه سالم

اس فاده  (  ARDLها، تون ع  )خود ریرسیون  ها وقفه   خمین ضرا ب ان مُیل هرا، تبیین راهطه و تساند.  م طول عمر را م أثر  

میت ها امیی هه ننیی   می ناخالص مل  سرانه در درانمیت و کوتاهآ ان آنتت که در   حاک آمیه یرد یه است. ن ا ج هیست 

 5.17سال در درانمیت و    3.19می، امیی هه ننیی  )آ طور که ها  ک درصی افزا ش در در   راهطه مثبت و معنادار داش ه، 

میت تأثیر مثبت  میت( افزا ش خواهی کرد. مخارج صح  دولت و شاخص آمونش نیز در درانمیت و کوتاه سال در کوتاه 

هالا، امیی هه ننیی  تأثیر منف  و معنادار  میت و درانمیت  دار هالا، امیی هه ننیی  داش ه؛ حالانکه هیکار، در کوتاهو معنا

   دارد.

 مخارج صح  دولت  ؛شاخص آمونش ؛می ناخالص مل  سرانهآ در  ؛هیکار، ؛امیی هه ننیی واژیا  کلیی،: 
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Abstract 

Understanding the factors that influence life expectancy is crucial for formulating effective 

economic policies. Higher life expectancy reflects better economic, social, and health conditions in 

a society and is considered an investment in human capital. This study examines the impact of per 

capita income on life expectancy in Afghanistan using time series data from 2001 to 2020. Per 

capita income is one of the key determinants of life expectancy in all societies. Higher per capita 

income implies better access to goods and services, healthier nutrition, improved healthcare 

services, and greater overall well-being. To analyze the relationship and estimate the coefficients, 

the Auto-Regressive Distributed Lag (ARDL) model is applied. The results indicate that GNI per 

capita has a positive and significant relationship with life expectancy in both the long and short run. 

A 1% increase in GNI per capita is associated with a 3.19-year increase in the long run and a 5.17-

year increase in the short run. Government health expenditures and the education index also have a 

positive and significant impact on life expectancy in both the long and short term, whereas 

unemployment has a negative and significant effect in both periods. 

Keywords: Education Index; Government Health Expenditure; GNI per capita; Life Expectancy; 

Unemployment 
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 م یمه 

 که قرار است  ک فرد در  ک جامعه هه آ  عمر هرسی   ها، استعبارت ان اوسط سالامیی هه ننیی   

اق صاد،(1403،  نگین ) ان عوامل مخ لف  ا ن شاخص  ف ر...(  .  هیکار،،  تون ع درامی،  ،  )درامی، 

،  )دسترس  هه خیمات آمونش ، دسترس  هه خیمات صح ، رواهط اج ماع ، فرهنگ...(  اج ماع 

و ...   ا، و کارهن دا، اکتا ی()کیفیت آب، خاک و هوا، میزا  ان شار یانات یلخانه  ن تت محیط  

 .(1403، نگین ) شودعنوا  شاخص اصل  سلامت  ک جامعه  اد م م أثر یرد یه، و ان آ  هه

ههبود وضعیت سلامت    ها، مناسب هرا،ها و میکانیزمیذارا  هرا، در افت روشاق صاددانا  و سیاست

هر سلام   و رفاه   ،ها تأثیرات ارنشمنیها، اخیر ا ن تلاشجامعه تلاش ن اد، کرده انی، که ط  سال

ها در هتیار، ان ن اط جها  داش ه است. هرا، ههبود وضعیت سلامت و افزا ش طول عمر در  انتا 

ان   .(1393، م   ) تأثیریذار هر آ  هتیار مهم است جامعه، شناسا   ماهیت سلامت و همچنین عوامل 

نیاف ه( همیشه طور،  توسعه  و  ف یر  )هه و ژه کشورها،  هرخ  ان کشورها  مناهع محیود  طرف د گر، 

. هناءً  (1393،  م   )  تخصیص  اف ه که تنها ن یجه آ  کاهش سلام   و افزا ش مرگ ومیر هوده است

اق صاددانا  و سیاستهمیشه پرسش هرا،  آ ا هز نهها،  که  هوده است  هه  یذارا  مطرح  ها، صح  

 اهنی  ا خیر؟ هرا، ههبود وضعیت سلامت و افزا ش طول عمر در کشورها،  اهیاف مورد نظر دست م 

مهم ادو ه  هه  نیاف ه، دسترس   غذاتوسعه  هه  است  ا دسترس   همکارا مهیو،)  تر  و  ؟  (1395،  ناده 

مهم عوامل   چه  ا نکه  دانتتن  خواهنی  هناهرا ن،  سلام    ههبود  هر  را  ن ش  موضوع  تر ن  داشت، 

ارنشمنی، است که هم هر سلامت فرد و جامعه خواهی افزود و هم در تخصیص ههُینه مناهع محیود  

 کمک خواهی کرد. 

انتان  محتوب م  ان سرما ه  مهم  هخش  د گر سلام    م ان سو،  ان ظار  و  افراد سالم یردد،  رود 

هیشتر هرا، ا، الم هه طور معمول انگیزهمؤلی ت هیشتر، نتبت هه نیرو، کار هیمار داش ه هاشنی. افراد س 

و   توانی توا   ادییر، افرادتر و کاراتر هت نی. تنیرس   هیشتر م کوشکتب درآمی داش ه، و سخت

 .  (1393، همکارا )طاهر، هانخانه و را افزا ش دهی  یذار، در آمونشهانده سرما ه

  60ننیی  ان هیو تولی( در افغانت ا  اعم ان ننا  و مردا  طور م وسط حیود  اوسط طول عمر )امیی هه  

  تر است سال( هه مراتب کم  85شیه )حیود  سال یزارش شیه است، که در م ا ته ها اس نیردها، تعیین

جهان ) اق صاد،،  .(2024،  هانک  م عید  عوامل  ان  ناش   عمر  طول  اوسط  هود   اج ماع ،   پائین 

سیاس ، و فرهنگ  هوده است. ف ر، هیکار،، درامی سرانه پائین، عیم مصئونیت شغل ، عیم دسترس  

ها، داخل ،  ها، ناپتنی، فشارها، روح  و روان ، جنگسواد،، رسم و رواجهه خیمات صح ، ه 
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یاوم پائین نگهیاش ه آلودی  هوا .....وغیره ان عوامل  انی که امیی هه ننیی  را در افغانت ا  هطور م

 .  (2024)هانک جهان ، است 

  مطالعات ن اد، صورت یرف ه است، که در ن ر  هرا، هررس  راهطه میا  درآمی سرانه و امیی هه ننیی 

   پردان م: م  هه چنی نمونه آ  

تحت عنوا  هررس  راهطه میا  سطح درامی و امیی  (  2019جیتر و همکارا  )مطالعه انجام شیه توسط  

دهی که  کشور نشا  م   198سال، ها اس فاده ان داده ها، پانل    213ی : شواهی تجره  جهان  در  هه ننی 

دهی، درصی ان تغییرات در امیی هه ننیی  را توضیح م    64تولیی ناخالص داخل  سرانه هه تنها   هیش ان  

 و راهطه هین درامی و امیی هه ننیی  در سطوح مخ لف امیی هه ننیی  پا یار است. 

ن ا ج تأثیرات درامی را هالا، امیی هه ننیی  در کشور پولنی مطالعه کردنی.  (2021والژاک و همکارا  )

تر، دارنی؛ تأثیر درآمی هر امیی هه ننیی  در  دهی که افراد ثروتمنی عمر طولان آمیه نشا  م هه دست

 شود.  تر ان ننا  است؛ و ها افزا ش سن، تأثیر درآمی هر امیی هه ننیی  کمتر و کمتر م  مردا  هتیار قو، 

تحت عنوا  عوامل مؤثر هر امیی هه ننیی  در کشورها، ها    (2024یان لاس )مطالعه انجام شیه توسط  

که تولیی ناخالص داخل  دهی  نشا  م   2021تا    2004ها، پانل ان سال  ها اس فاده ان دادهدرامی پائین  

 ها، صح  دول   تأثیر مثبت هر امیی هه ننیی  دارنی.  سرانه و هز نه 

تأثیرات شهرنشین  و ناهراهر، درامی را هالا، امیی هه ننیی  در کشورها،  (  2023احمی و همکارا  )

دهی که آمیه نشا  م ن ا ج هیستمطالعه کردنی.    2021-1997ها، پانل  اس فاده ان داده  جنوب آسیا ها

 ها، صح  تأثیرات قاهل توجه  هر امیی هه ننیی  دارنی. شهرنشین ، ناهراهر، درامی و هز نه 

کشور    136در    2010ال     2002ها،  عوامل مؤثر هر امیی ننیی  را ط  سال(  2015منصف و مهرجرد، )

دهی که هیکار، و تورم آمیه نشا  م ها، پانل  مورد مطالعه قرار دادنی. ن ا ج هیستها اس فاده ان داده

ان جمله عوامل اق صاد، اصل  هت نی که تأثیر منف  هر امیی هه ننیی  دارنی. اما، تشکل سرما ه ناخالص  

 و درآمی مل  ناخالص تأثیر مثبت هر امیی هه ننیی  دارنی. 

توسط   انجام شیه  )ن ا ج مطالعه  ناهراهر، (  2024سارت و همکارا   و  تأثیرات آمونش  تحت عنوا  

اتحاد ه اروپا شینی ط  سال هه ننیی  در کشورها، که جی یاً عضو  امیی  هر  ال    2010ها،  درامی 

ان شار اها، آمونش  و در ناهراهر،  دهی کهنشا  م   2022 هه ننیی   2CO می، و  امیی  هر  تأثیر منف  

 دارنی، اما تولیی ناخالص داخل  واقع  سرانه تأثیر مثبت هر امیی هه ننیی  دارنی. 
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نام در مک ب، تورم، رشی جمعیت، درامی سرانه و  تأثیر تولیی غذا، ثبت(  2016)  آرشیف   پرسونال و

مورد هررس  قرار دادنی. ن ا ج   2012تا    1970ها،  را هر امیی هه ننیی  در عما  ط  سال   2COان شار

ی هه ننیی   نام در مکاتب راهطه مثبت و معنادار، ها امیدهی که تولیی غذا و ثبتآمیه نشا  م  هیست

 دار ها امیی هه ننیی  دارنی. دارنی. ان سو، د گر، تورم و درامی سرانه راهطه منف  اما غیرمعن 

کشور اروپا   هررس  کردنی که   26ورد، در  در  ک مطالعه م(  2018)هلانکو ز فرنانی ز و همکارا   

-یردد  ا خیر؟ آنها ها اس فاده ان ارقام سال ها، رون افزو  موجب کاهش امیی هه ننیی  م آ ا ناهراهر،

جوامع    2014ال     1995ها،   در  سلامت  کاهش  هر  توجه   قاهل  تأثیر  درآمی  ناهراهر،  که  در اف نی 

 یارد.   اف ه، ماننی کشورها، اروپا   نتوسعه

ه انکشاف مورد مطالعه قرار داد. ن ا ج  کشور رو ه  91عوامل مؤثر هر امیی هه ننیی  را در(  2008)کبیر

م  هز نه نشا   آمونش،  سرانه،  درامی  ماننی  عوامل   که  و  دهی  سالم  آب  هه  دسترس   صح ،  ها، 

عنوا  عوامل تأثیریذار در تعیین امیی هه ننیی  در کشورها، در حال  تواننی هه شهرنشین  همیشه نم  

ها، ها و هرنامه یشنهاد شیه است که کشورها ها ی سیاستها، پتوسعه در نظر یرف ه شونی. هر اساس تحلیل

و   دهنی،  افزا ش  را  صح   خیمت  هه  دسترس   تا  کننی  اجرا  و  تیو ن  اج ماع   هخش  در  مناسب 

 سواد، هزریتالا  و سوءتغذ ه را کاهش دهنی تا امیی هه ننیی  خود را ههبود هخشنی.  ه 

 مبان  نظر،  

 مفهوم امیی هه ننیی  

-ننیی  شاخص احصائیو، است که م وسط طول عمر افراد  ک جامعه را در هیو تولیی پییشامیی هه 

کنی. ا ن شاخص تحت تأثیر عوامل م عید، ان جمله سلام  ، سطح رفاه، دسترس  هه خیمات هین  م 

   صح  و درمان ، وضعیت اق صاد، و اج ماع  و ... قرار دارد.

 انواع امیی هه ننیی  

هیو تولی: م وسط سن  است که افراد  ک جامعه در هیو تولی ان ظار دارنی ننیه   امیی هه ننیی  در  .1

 .(World Bank, 2023)بماننی 

امیی هه ننیی  در سنین خاص: م وسط سن  است که افراد در  ک سن خاص ان ظار دارنی ننیه  .2

 .(WHO, 2023) بماننی

ناتوان  و هیمار،    ها   که افراد ان ظار دارنی هیو ها، امیی هه ننیی  سالم: تعیاد سالشاخص .3

 (Salomon et al,.2012)کننی  یی نن
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امیی هه ننیی  شاخص  مهم هرا، سنجش توسعه انتان  است. ا ن شاخص نشا  دهنیه سطح سلام  ،  

 رفاه، و کیفیت ننیی  در  ک جامعه است.  

 راهکارها، ارت ا، امیی هه ننیی  

 :وجود دارد ان جمله ی   هرا، ارت ا، امیی هه ننی ها، م عید، راهکارها، مخ لفها وجود چالش

یذار، در سک ور صحت: افزا ش دسترس  هه خیمات صح  و درمان  ها کیفیت ان جمله  سرما ه .1

 .(WHO, 2019)مهمتر ن راهکارها، ارت ا، امیی هه ننیی  است 

ت، و کنترول  فعالیت هین  منظم، عیم اس عمال دخانیا  ،ترو ج سبک ننیی  سالم: تغذ ه سالم .2

 کننی.استرس ان جمله عوامل مهم  هت نی که هه ارت ا، امیی هه ننیی  کمک م 

ها، اق صاد، و اج ماع  ان جمله عوامل مهم  ها، اج ماع : کاهش ناهراهر،کاهش ناهراهر، .3

 . (UNDP, 2020)کنی هت نی که هه ارت ا، امیی هه ننیی  در جوامع مخ لف کمک م 

ها، محیط ن ت   و م اهله ها تغییرات اقلیم ان جمله  حفاظت ان محیط ن تت: مبارنه ها آلودی  .4

 . (UNEP, 2021)کنی اقیامات  است که هه ارت ا، امیی هه ننیی  در هلنیمیت کمک م 

 عوامل مؤثر هر امیی هه ننیی  

 ه طب ه هنی، کرد: توا  هه طور کل  در چهار دس  عوامل مؤثر هر امیی هه ننیی  را م 

 عوامل سلام    .1

هیمار،هیمار، • غیرسار،:  سک هها،  عروق ،  قلب ،  جمله  ها،  ان  شکر  و  مغز،، سرطا ، 

ا، در حال افزا ش هوده و امیی هه ننیی  را  ها، غیرسار، هت نی که هه طور فزا نیههیمار،

 .(WHO, 2020)کننی تهی ی م 

تواننی امیی هه ننیی  را هه ها، ماننی ا ین، ملار ا، و سل نیز م ها، سار،: هیمار،هیمار، •

 (WHO, 2020)طور قاهل توجه  کاهش دهنی 

ها،  میر مادرا  و کودکا  در دورا  هاردار، و نا ما  و سالوسلامت مادر و کودک: مرگ •

  هه ننیی  را در  ک جامعه کاهش دهی توانی امیی  اولیه ننیی  ان جمله عوامل  است که م 

(UNICEF, 2023) . 

توانی هه طور قاهل توجه  هر سلام   افراد و امیی  تغذ ه: سوءتغذ ه و کمبود مواد مغذ، م  •

 .(FAO, 2023)هه ننیی  آنها تأثیر هگذارد 
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 سطح رفاه  .2

-و ناهراهر، اق صاد، ان جمله عوامل  هت نی که م    ،ف رمیزا  درامی،  وضعیت اق صاد،:   •

 .(Gwatkin et al., 2007)تأثیر هگذارنی    ی امیی هه ننی  واننی هه طور مت  یم و غیرمت  یم هرت 

توانی هه طور منف  هر سلام   افراد و امیی هه ننیی  آنها  سطح سواد: سطح سواد پا ین م  •

 . (UNESCO, 2023)تأثیر هگذارد 

را در  ک جامعه کاهش    ی توجه  امیی هه ننی  توانی هه طور قاهلاامن  و خشونت م امنیت: ن •

 .(World Bank, 2023)دهی 

 و درمان    صح  دسترس  هه خیمات   .3

ها  و    مخارج صح  دولت،  کیفیت خیمات صح  و درمان :  • هه خیمات صح   دسترس  

 .(WHO, 2019)کیفیت ان جمله مهمتر ن عوامل مؤثر هر امیی هه ننیی  است 

و تجهیزات طب : دسترس  هه ادو ه و تجهیزات طب  ها کیفیت و قیمت    ادو هدسترس  هه   •

 .مناسب ان جمله عوامل مهم هرا، ارت ا، امیی هه ننیی  است

تا مراکز صح : فاصله ن اد   • هه خیمات صح  و  تا مراکز صح  م فاصله  توانی دسترس  

تأثیر قرار   هه ننیی  را تحت  امیی  را هه خصوص در مناطق روس ا   دشوار کنی و  درمان  

 دهی. 

 محیط ن تت  .4

تواننی  ها، محیط ن تت: آلودی  هوا، آب، و خاک ان جمله عوامل  هت نی که م آلودی  •

 Landrigan)د و امیی هه ننیی  آنها تأثیر هگذارنی  هه طور مت  یم و غیرمت  یم هر سلام   افرا

et al., 2017) . 

ها،  تغییرات آب و هوا  : تغییرات آب و هوا ان طر ق افزا ش هلا ا، طبیع ، شیوع هیمار، •

 .(WHO, 2020)دهی و ناامن  غذا   امیی هه ننیی  را در معرض خطر قرار م 

مؤثر هر امیی هه ننیی  در جوامع مخ لف م فاوت هت نی. هرا،  در نها ت، لانم هه .کر است که عوامل 

ارت ا، امیی هه ننیی  در هر جامعه لانم است که اه یا ا ن عوامل هه طور دقیق شناسا   شیه و سپس  

 .  (1403نگین ، )ا، مناسب هرا، م اهله ها آنها طراح  و اجرا شود ها، میاخلههرنامه
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 نظر ه درآمی مطلق و درآمی نتب  

هه ننیی  افراد،  درهاره راهطه هین درامی فرد، )درامی مل  سرانه(، ناهراهر، درامی، در جامعه، و امیی  

ییرنی: نظر ه درامی مطلق و نظر ه درامی نتب  )ا ن نظر ه هه  دو نظر ه اصل  در م اهل  کی گر قرار م 

)مهیو، مزده و  شود(  ها، د گر، ماننی نظر ه محرومیت  ا نظر ه ناهراهر، درامی، نیز شناخ ه م نام

 .  (1395همکارا ،

و   ،است  و امیی هه ننیی   پرس و  هیا  کرد که درامی دارا، راهطه مثبت ها سطح سلامت1975سالدر  

ا ن راهطه هه دلیل افزا ش سطح سلامت ها نرخ کاهنیه در درامیها، هالاتر، ان  ک تاهع م عر تبعیت  

مطلق تمام  ارا ه شی. او مع  ی هود، درامی    1996کنی، اما نظر ه رقیب توسط و لکینتو  در سال  م 

دهی و ا ن درآمی نتب  است که تأثیر هه مراتب هیشتر ان درامی مطلق هر  وجوه ا ن راهطه را پوشش نم 

ننیی   سلامت هه  امیی  ن یجه  و  ناهراهر، درامی، دارد.  که  هوده  ا ن فرضیه  هراساس  و لکینتو   ییر، 

فزا ش ناهراهر، هه هالا رفتن  عامل تأثیریذار در انتجام و اع ماد اج ماع  است که در ا ن صورت، ا

شود، نرخ مرگ ومیر افزا ش م   اهی، و هطور کُل  امیی هه ننیی  کاهش  فشار و استرس افراد منجر م 

 .(2019)ما رهوفر و همکارا ،نما ی م 

م  د گر،  عبارت  درامی سرانه  هه  که در سطح کلا ،  است  مع  ی  نتب   درامی  نظر ه  یفت،  و  توا  

 .(2004)لینچ و همکارا ،ناهراهر، درامی، دارا، اثر مت  یم هر سلامت و طول عمر است 

 روش تح یق 

 ها  داده 

( ان  2020-2001ها، )نمان  هرا، سالها، سلتلهدادهاست و  ا ن تح یق هصورت کم  صورت یرف ه

( جهان   هانک  چو   مع بر  مرکز،  WDIمناهع  اداره   ،)( معلومات  و  ،  NSIA  ،)WHOاحصائیه 

UNESCO ،UNICEF  ،FAO و ،UNDP (  هیست آمیه است. ارقام مرهوط هه امیی هه ننییLE هه )

 GNIهاشی. ارقام مرهوط هه درامی ناخالص مل  سرانه )ها، طول عمر ان هیو تولی م شکل م وسط سال

per capita ( هه اساس شاخص تتاو، قیرت خر ی )PPP)  و هه دالر افاده شیه است. ارقام مرهوط   هوده

ارقام    ( در هر سال هوده، GDP( هه میلیو  دالر )هه اساس فیصی،  GOVHEهه مخارج صح  دولت )

-هطور کُل ( م    ILO( هه شکل فیصی، سالانه )هه اساس تخمین  UNEMPLمرهوطه هه نرخ هیکار، )

( هوده که هین صفر و  ک ارنش  EDUIND)  اشی، و ارقام مرهوط هه آمونش هه اساس شاخص آمونشه
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ا، که هطرف صفر نزد ک هاشی هه معن  عیم دسترس  هه خیمات آمونش  هوده، ییرد )هه هر انیانهم 

   و هرعکس آ (.

 توضیح م غیرها   :1جیول  

 م غیرها   توضیحات   واحی  

 LE   امیی هه ننیی  ان هیو تولی   سال

 LGNIPC   (PPPسرانه )درامی ناخالص مل   لویارتیم  

  LGOVHE دولت   صح  لویارتم مخارج لویارتم  

 UNEMPL   (ILOنرخ هیکار، )هه اساس تخمین  فیصی، سالانه 

 EDUIND شاخص آمونش   شاخص  

 ا،  مُیل احصائیه 

هرا، تحلیل راهطه میا  درامی سرانه و امیی هه ننیی ، در قیم نختت لانم است هرا، تشخیص مانا    

ها ان آنمو  ر شه واحی اس فاده یردد. در قیم دوم، هه اساس ن ا ج حاصله ان آنمو  ر شه واحی داده

PPهرا، تحلیل راهطه و تخمین ضرا ب ان مُیل ،  ( خود ریرسیون  ها وقفه ها، تون عARDL)    اس فاده

هاق م  تشخیص چگونگ  وضعیت  هرا،  قیم سوم،  در  مُیل چنی مانیه یردد.  ثبات  و  ن آنمو  ها 

 یردد. تشخیص  نیز اجرا م 

ها، مورد نظر، امیی هه  هرا، تحلیل راهطه میا  درامی سرانه و امیی هه ننیی  در افغانت ا  در طول سال

( )LEننیی   مل  سرانه  ناخالص  درامی  م حولین چو   و  تاهع،  م حول  منحیث   )GNIPC  مخارج  ،)

( دولت  )GOVHEصح   هیکار،  نرخ   ،)UNEMPL شاخص و   ،)  ( منحیث  EDUINDآمونش   )

م حولین مت  ل هه اساس مطالعات انجام شیه توسط سا ر مح  ین و راهطه منط   میا  م غیرها، مینظر 

 ( هه شرح ن ر است: Level-Logیرف ه شیه است. راهطه خط  هه شکل )

𝐿𝐸t = 𝛽0 + β1LGNIpct + 𝛽2LGOVHEt + β3UNEMPLt + β4EDUindt + εit 

ههتر ن یز نه    ARDL(، مُیل  PPآمیه ان آنمو  ر شه واحی )ن ا ج هیستها درنظرداشت حجم نمونه و  

م  ننیی   هه  امیی  و  درامی  میا   راهطه  تحلیل  م هرا،  ن ر  قرار  آ   راهطه  که   هاشی: هاشی، 
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∆LEt = β0 +∑ β1i∆LEt−i
q

i=1
+∑ β2i∆LGNIpct−i

p

i=1
+∑ β3i∆LGOVHEt−i

p

i=1

+∑ β4iUNEMPLt−i
p

i=1
+∑ β5iEDUindt−i

p

i=1
+ β6LEt−1 + β7LEt−2

+ β8LGNIpct−1 + β9LGNIpct−2 + β10LGOVHEt−1 + β11LGOVHEt−2
+ β12UNEMPLt−1 + β13UNEMPLt−2 + β14EDUindt−1
+ β15EDUindt−2 + εt 

کوتاه راهطه  تحلیل  )هرا،  مُیل تصحیح خطا  ان  ن ر  ECMمیت  قرار  که راهطه آ   اس فاده یرد یه،   )

 است: 

∆LEt = β0 +∑ β1i∆LEt−i
q

i=1
+∑ β2i∆LGNIpct−i

p

i=1
+∑ β3iLGOVHEt−i

p

i=1

+∑ β4iUNEMPLt−i
p

i=1
+∑ β5iEDUindt−i

p

i=1
+ δ1ECTt−1 + εt 

( هطور  Optimum lagها، نمان  مناسب )هرا، تحلیل راهطه میا  درامی سرانه و امیی هه ننیی ، وقفه

 خودکار ان خاب یرد یه، که قرار ن ر است:  

 صورت خودکار( ان خاب وقفه نمان  مناسب )هه :2جیول  

EDUIND UNEMPL LGOVHE LGNIPC LE   م غیرها 

 وقفه مناسب   2 2 2 2 2

 ها  اف ه 

 احصائیه توصیف   

  60.5دهی که میانگین طول عمر در طول سالها، مورد نظر حیود  ها نشا  م احصائیه توصیف  داده

سال میرسی. نرخ هیکار، طور    55.7سال و حی پائین  آ  هه    63.5آ  هه    ی هالا   سال هوده، حالانکه ح

درصی   7.9درصی و حی پائین  آ  هه    11.7درصی هود، حالانکه حی هالا   آ  هه    8.7اوسط حیود  

هوده و هه صفر نزد کتر    0.35میرسی. میانگین شاخص آمونش در طول سالها، مورد مطالعه حیود  

و حی پائین     0.4هاشی. حی هالا   ا ن شاخص هه    انیک هه آمونش م است و نشا  دهنیه دسترس

هه شکل لویارتم  مورد مطالعه قرار یرف ه، که توضیح آ  در ن جا در   م غیرهامیرسیسا ر  0.24آ  هه 

هوده،    0.05ارنش ها، اح مال  م غیرها، مورد مطالعه کوچکتر ان   هه صورت درست م یور نیتت. 

 ه تون ع نارمل م غیرها، مورد مطالعه دارد. هی ن لحاظ اشاره ه
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 احصائیه توصیف  . 3جیول  

  LE LGNIPC LGOVHE UNEMPL EDUIND 

 0.3575 8.7658 8.5457 7.3878 60.5550 میانگین 

 0.3730 7.9195 8.8715 7.4731 61.1350 میانه  

 0.4190 11.7100 10.0721 7.8747 63.5650 اعظم  

 0.2470 7.9080 5.4004 6.6464 55.7980 اصغر،  

 0.0557 1.4211 1.1410 0.3938 2.4528 انحراف معیار  

 0.6578- 1.1847 1.7046- 0.3714- 0.5027- خمییی   

 2.1474 2.6036 5.3693 1.7270 1.9281 کشییی   

 5.0483 6.8094 14.3638 9.8103 7.7999 جارکاهیرا  

 0.0591 0.0903 0.0008 0.0045 0.0066 اح مال  

 7.1490 175.3150 170.9139 147.7569 1211.0990 مجموع  

 0.0590 38.3711 24.7350 2.9466 114.3039 مجموع مرهعات انحراف  

 20 20 20 20 20 مشاهیات  

 منبع: محاسبات مح ق  

 آنمو  ر شه واحی  

نیانها،  آنمو  ر شه واحی ان پیشها، سلتله نمان  و ان خاب مُیل مناسب، انجام  هرا، تحلیل داده

ها، ما ثاهت  ا مانا هت نی  ا خیر.  توا  در افت که آ ا دادههاشی. ها اس فاده ان ن آنمو  م اصل  م 

دهی که م غیرها،  را ملاحظه کنیی( هرا، مطالعه حاضر نشا  م  4)جیول  PPن ا ج آنمو  ر شه واحی 

LE  ،LGNIPC ،LGOVHE  و ،EDUIND  (  در سطح مانا هت نی،  عنI0  هت نی، حالانکه م حول )

UNEMPL  ( تفاضل مرتبه اول ا نکه م حولین مورد نظر در تح یق  ( مانا م  I1در  نها ت امر  یردد. 

( ترکیب  مُیل  I1و    I0حاضر  همانا  پارامترها  تخمین  هرا،  مناسب  مُیل  در چنین حالت،  هت نی، و   )

ARDL  هاشی. م 

 (  PPشه واحی )آنمو  ر  :4جیول  

 در سطح      

    LE LGNIPC LGOVHE UNEMPL EDUIND 

 t -3.493 -2.716 -4.457 0.725 -5.735 - آماره 
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 ها عرض ان 

 ناو ه   

 0.000 0.989 0.003 0.090 0.020 اح مال  

  ** * *** n0 *** 

 ها عرض ان  

 ناو ه و میلا   

 t 6.646 -1.517 -9.286 -0.931 -0.402 - آماره 

 0.979 0.931 0.000 0.787 1.000 اح مال  

  n0 n0 *** n0 n0 

 
 در تفاضل مرتبه اول   

    d(LE) d(LGNIPC) d(LGOVHE) d(UNEMPL) d(EDUIND) 

 ها عرض ان 

 ناو ه   

 t -3.313 -5.540 -3.920 -3.408 -3.273 - آماره 

 0.032 0.046 0.009 0.000 0.040 اح مال  

 ** *** *** ** ** 

 ها عرض ان  

 ناو ه و میلا   

 t -4.033 -5.831 -4.291 -3.560 -6.288 - آماره 

 0.000 0.039 0.017 0.001 0.027 اح مال  

  ** *** ** ** *** 

 منبع: محاسبات مح ق 

   درصی خطا( 10درصی خطا(، و * )ها  5نوت: *** )ها  ک درصی خطا(، ** )ها 

 انباش گ  هم

میا  م حولهرا،   آ ا  راهطه درانمیت وجود دارد  ا خیر، آنمو   ا نکه در اهیم که  ها، مورد مطالعه 

را ملاحظه    5انباش گ  هرا، مطالعه حاضر )جیول  انباش گ  ان الزامات اساس  است. ن ا ج آنمو  همهم

( هوده، و ا ن I1ها، سرحی هالا   )( هزریتر ان ارنش91.168)  Fدهی که ارنش اح مال   کنیی( نشا  م 

   هاشی.ها، مورد مطالعه م دهنیه موجود ت راهطه درانمیت میا  م حولنشا 

 انباش گ   آنمو  هم  :5جیول  

 I (0) I (1) اطمینا    ارنش   آماره آنمو   

 F 91.16859 10% 2.45 3.52 – آماره 

k 4 5% 2.86 4.01 

    2.50% 3.25 4.49 

    1% 3.74 5.06 

 منبع: محاسبات مح ق  
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 راهطه درانمیت 

هم آنمو   ن ا ج  ان  م حول  5انباش گ  در جیول  طور که  میا   که  راهطه در اف یم  مطالعه  مورد  ها، 

دهی که  را ملاحظه کنیی( نشا  م   6وجود دارد. هناءً ن ا ج تحلیل راهطه درانمیت )جیول    درانمیت

GNIPC    هاLE    راهطه مثبت داش ه، طور که ها هر فیصی افزا شGNIPC    اوسط طول عمرLE    هه انیانه

( هوده و ها خطا، 0.05( و کوچکتر ان )0.0013سال افزا ش خواهی نمود، ارنش اح مال  آ  ) 3.19

راهطه مثبت داش ه، طور که ها هر فیصی افزا ش در    LEنیز ها    GOVHEهاشی. م حول  دار م ، معنا5%

سال افزا ش خواهی نمود، و    0.43( هه انیانه  LE( اوسط طول عمر )GOVHEمخارج صح  دولت )

( آ   اح مال   )  )0.0031ارنش  ان  کوچکتر  ها  0.05و  و  هوده  معنا  % 5(  م خطا،  م حول دار  هاشی. 

UNEMPL    هاLE  سال    0.045یصی افزا ش در نرخ هیکار، موجب  راهطه منف  داش ه، طور که هر ف

خطا،    % 5( هوده، و ها  0.05( کوچکتر ان )0.0216یردد، و ارنش اح مال  آ  )کاهش طول عمر م 

ترتیب م حول  دار م معنا هه همین  ها هر واحی   LEها    EDUINDهاشی.  مثبت داش ه، طور که  راهطه 

انیان   هه  اوسط طول عمر  آمونش،  در شاخص  ارنش    2.023افزا ش  و  افزا ش خواهی نمود،  سال 

 هاشی. خطا، معنادار م  %5( هوده و ها 0.05( کوچکتر ان )0.0021اح مال  آ  )

 راهطه درانمیت   :6جیول 

 اح مال   t - آماره  خطا، معیار   ضر ب   م غیر  

LGNIPC 3.1915 0.2698 11.8301 0.0013 

LGOVHE 0.4368 0.0498 -8.7682 0.0031 

UNEMPL -0.0452 0.0102 4.4162 0.0216 

EDUIND 2.0233 2.6088 9.9754 0.0021 

 منبع: محاسبات مح ق  

 میت  راهطه کوتاه 

دهی ( نشا  م ECMرا ملاحظه کنیی( ها اس فاده ان مُیل تصحیح خطا )  7میت )جیول  ن ا ج راهطه کوتاه

دار دارد، طور که ها هر  ننیی  راهطه مثبت و معنا( ها امیی هه  GNIPCکه درامی ناخالص مل  سرانه )

سال افزا ش خواهی نمود،    5.17فیصی افزا ش در درامی ناخالص مل  سرانه، اوسط طول عمر هه انیانه  

اما درامی ناخالص مل  سرانه در وقفه اول نمان  ها اوسط طول عمر راهطه منف  داش ه اما معنادار نیتت.  

دار دارد. اما مخارج صح  دولت  ها امیی هه ننیی  راهطه منف  و معنا(  GOVHEمخارج صح  دولت )

دار دارد، طور که ها هر فیصی افزا ش در مخارج  ها  ک سال وقفه ها امیی هه ننیی  راهطه مثبت و معنا
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( ها UNEMPLسال افزا ش خواهی کرد. نرخ هیکار، )  0.21صح  دولت، اوسط طول عمر هه انیانه  

دار داش ه،  ( راهطه منف  و معناLEم در تفاضل وهم در وقفه اول نمان  ها امیی هه ننیی ) امیی هه ننیی  ه

( سال کاهش  0.45و    0.26طور که ها هر فیصی افزا ش در نرخ هیکار،، اوسط طول عمر هه انیانه )

ها    دار داش ه، طور کهمیت ها امیی هه ننیی  راهطه مثبت و معناخواهی کرد. شاخص آمونش در کوتاه

سال افزا ش خواهی کرد. اما   1.63هر واحی افزا ش در شاخص آمونش، اوسط طول عمر هه انیانه  

دار نیتت. ضر ب تخمین  شاخص آمونش ها امیی هه ننیی  در وقفه اول نمان  راهطه منف  داش ه اما معنا

دار هاشی. امعندار، ها ی  اان لحاظ علامه ها ی منف  و ان لحاظ معن  CointEq (-1)شیه تصحیح خطا  

دار  هوده و معنا  - 2.7693هه انیانه    CointEq (-1)دهی که ضر ب  نشا  م   6آمیه در جیول  ن ا ج هیست

ان تعادل هلنیمیت در کمتر ان  ک سال هه حالت    LEاست. ا ن هیا  معنا است که هر انحراف در  

درصی    89کننیه ا نتت که حیود    هوده و افاده  0.8930مرهع تعی ل شیه هه انیانه    Rیردد.  تعادل هر م 

 شونی. تغییرات در م حول تاهع هوسیله م حولین مت  ل در مُیل تفتیر م 

 ( ECMمیت )راهطه کوتاه :7جیول  

 اح مال  t – آماره  خطا، معیار  ضر ب م غیر  

C 85.6514 2.6373 32.4774 0.0001 

D (LE (-1)) 1.3866 0.0771 17.9928 0.0004 

D(LGNIPC) 5.1772 0.3022 17.1340 0.0004 

D (LGNIPC (-1)) -0.6064 0.2648 -2.2901 0.1060 

D(LGOVHE) -1.2754 0.0424 -30.0928 0.0001 

D (LGOVHE (-1)) 0.2191 0.0422 5.1905 0.0139 

D(UNEMPL) -0.2667 0.0321 8.3015 0.0037 

D (UNEMPL (-1)) -0.4550 0.0295 15.4165 0.0006 

D(EDUIND) 1.6354 2.6930 3.5779 0.0373 

D (EDUIND (-1)) -2.4384 1.5312 -1.5925 0.2095 

CointEq (-1) * -2.7693 0.0849 -32.6134 0.0001 

  
    

R   میانگین م غیر تاهع 0.8971 مرهع 
 

0.3401 

R    انحراف معیار م غیر تاهع 0.8930 مرهع تعی ل شیه 
 

0.4123 
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 واتتن -آماره دورهین F 242.566  –آماره  
 

2.2518 

 0.0000 (F –اح مال )آماره  
   

 منبع: محاسبات مح ق  

 ها، تشخیص   آنمو  

ها، ها هرا، تشخیص خودهمبت گ  میا  م حولین در دادهمانیهآنمو  همبت گ  سر ال  میا  هاق 

را ملاحظه کنیی( نشا    8)جیول آنمو  هروش یادفر، ن ا ج . ییرنیسلتله نمان  مورد اس فاده قرار م  

F  (0.1364  )ها، مُیل همبت گ  سر ال  وجود نیارد ن را ارنش اح مال   مانیهدهی که میا  هاق م 

وار انس  ها هم مانیههاشی. آنمو  ناهمتان  وار انس هرا، تشخیص ا نکه آ ا هاق ( م 0.05هزریتر ان )

را ملاحظه کنیی( نشا    9)جیول  آنمو  هروش پگا  یادفر،  ن ا ج    .ییردم   هت نی  ا خیر، صورت

(  0.05( هزریتر ان )0.6393)  Fوار انس هت نی، ن را ارنش اح مال   ها، مُیل هم مانیهدهی که هاق م 

دهی که  را ملاحظه کنیی( نشا  م   10)جیول    (Reset Ramseyآنمو  رست رمز، )  ن ا ج  هاشی.م 

( هوده،  عن  مُیل هصورت درست تصر ح یرد یه است.  0.05( هزریتر ان )0.4408)  tارنش اح مال   

دهی که خط میان  هه رنگ آه  را ملاحظه کنیی( نشا  م   1( )شکل  CUSUMآنمو  کوسوم )ن ا ج  

  دهنیه ثبات مُیل است.ان سرحیات هالا   و پائین  تجاون نکرده، و ا ن امر نشا 

 ها )آنمو  هروش یادفر،( مانیههمبت گ  سر ال  میا  هاق  :8جیول  

 F  (1,2) 0.1364اح مال.   F 376.2657  –آماره  

R    0.1901 (2)  اح مال کا، مرهع  17.9761 مرهع مشاهیات 

 منبع: محاسبات مح ق  

 ناهمتان  وار انس )آنمو  هروش پگا  یادفر،(  :9جیول  

 F  (3,14) 0.6393اح مال.   F 0.8639  –آماره  

R    0.4187 (14)  اح مال کا، مرهع  14.4224 مرهع مشاهیات 

 1 (14)  اح مال کا، مرهع  SS 0.3781توضیح م یاس  

 منبع: محاسبات مح ق  

 آنمو  رست رمز،   :10جیول  

 اح مال   درجه آناد،   ارنش   

 t 0.9539 2 0.4408  –آماره  

 F 0.9099 (1, 2) 0.4408  –آماره  
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 هحث و مناقشه 

اج ماع  -ها، مهم اق صاد،ههبود وضعیت سلامت و افزا ش طول عمر )امیی هه ننیی ( ان شاخص

یردد. علما و سیاس ، و فرهنگ  در طول نما  م أثر م است که ان عوامل م عید اق صاد،، اج ماع ،  

انی تا عوامل مؤثر هر سلامت و افزا ش طول  ها، مخ لف علوم همواره تلاش نمودهمیارا  حونهسیاست

ها اقیام نما نی. هرچنی، میزا  و نوع تأثیریذار، ا ن ها و کاس  عمر را دقی اً شناسا   و هرا، رفع خلاء

مخ لف، م فاوت هوده است؛ اما هطور کُل ، عوامل عمیه چو  دسترس  هه خیمات عوامل در جوامع  

صح  و درمان ، درامی سرانه، ف ر، هیکار،، تحولات اج ماع  و سیاس ، تغییرات اقلیم  و محیط  

ها، نرخ سواد.... همواره شاخص امیی هه اکتا ی، افزا ش شهرنشین دا،ن ت  ، ان شارات یان کارهن

در جوامع مخ لف م أثر نموده، و چگونگ  و میزا  تأثیریذار، ا ن عوامل ان سو، مح  ین ننیی  را  

 ن اد، مورد مطالعه قرار یرف ه است.

توسط شیه  انجام  مطالعات  )  ن ا ج  همکارا   و  م   کشور  198در  (  2019جیتر  تولیی نشا   که  دهی 

و ا ن    نما ی،درصی تغییرات در شاخص امیی هه ننیی  را توضیح م   64ناخالص داخل  سرانه هیش ان  

  و درامی سرانه در سطوح مخ لف است. هه  ها افاده کننیه راهطه مثبت و پا یار میا  امیی هه ننیی  اف ه

در  (2024یان لاس )در پولنی؛  ( 2021والژاک و همکارا  )همین ترتیب، مطالعات انجام شیه توسط 

منصف و مهرجرد،  ( در کشورها، جنوب آسیا؛  2023می و همکارا  )احکشورها، ها درامی پائین؛  

در کشورها،    (  2024سارت و همکارا  )  در هران ل؛  (  2013راسلا و همکارا  )کشور؛    136( در  2015)

ها، صح  دهی که تولیی ناخالص داخل  سرانه، هز نهکه جی یاً عضو اتحاد ه اروپا شینی، نیز نشا  م 

ها، سلامت خانواده، فناور، اطلاعات و هها، نراع  ، تشکل سرما ه، هرنامدول  ، دسترس  هه نمین

دار ها امیی ننیی  اارتباطات، تولیی هیشتر غذا، و ثبت نام در مکاتب ان عوامل  انی که راهطه مثبت و معن

نشا  م  فوق  انجام شیه  مطالعات  دارنی. درعین حال  مخ لف  کشورها،  که عوامل  چو  در  دهی 
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هیکار  ناهراهر، درامی،  ان شارات یان کارهنافزا ش شهرنشین ،  اکتا ی، و رشی جمعیت  دا،،، تورم، 

 تأثیر منف  هالا، امیی هه ننیی  دارد. 

پرسونال و  کشور اروپا  ؛  26در ( 2018)هلانکو ز فرنانی ز و همکارا  اما مطالعات انجام شیه توسط 

دهی که ناهراهر، کشور رو هه انکشاف نشا  م  92( در 2008)کبیر( در کشور عما ؛ و 2016) آرشیف

 اف ه ماننی اروپا نیارد، و هه درامی تأثیر قاهل توجه  هر کاهش سلامت در کشورها، توسعهرون افزو   

درامی سرانه،   و عوامل  چو   داش ه،  منف   راهطه  ننیی   هه  امیی  ها شاخص  درامی سرانه  ترتیب  عین 

هز نه  نم آمونش،  همیشه  شهرنشین   و  سالم  آب  هه  دسترس   صح ،  ههها،  عوامل تواننی  عنوا  

 أثیریذار هالا، شاخص امیی هه ننیی  در کشورها، درحال توسعه درنظر یرف ه شونی. ت 

معنانشا نیز  مطالعه حاضر   و  مثبت  راهطه  و شاخص  دهنیه  دولت،  مخارج صح   درامی سرانه،  دار 

  میت در افغانت ا  هوده، حالانکه افاده کننیه تأثیر منف  آمونش ها امیی هه ننیی  در درانمیت و کوتاه

هاشی. در ن نمینه تح یق د گر،  میت م و معنادار هیکار، هالا، امیی هه ننیی  در درانمیت و کوتاه

در افغانت ا  صورت نگرف ه، و  ا هم ن وانت م هه آ  دسترس  پییا نما م.  ک  ان نکات هرجت ه ا ن  

فغانت ا  مورد مطالعه تح یق ا نتت که، راهطه میا  امیی هه ننیی  و عوامل مؤثر هر آ ، مشخصاً در ا

قرار یرف ه است، و تأثیریذار، عوامل کلیی، چو  درامی سرانه، مخارج صح  دولت، شاخص آمونش 

سا ر   ان  را  تح یق  که  د گر،  هارن  نک ه  است.  یرد یه  هررس   ننیی   هه  امیی  هالا،  هیکار،  نرخ  و 

است که افغانت ا     2020ال     2001ساند، همانا درنظر یرف ه هرهه نمان   تح ی ات انجام شیه م ما ز م 

کمک  دالر  ملیاردها  و  داشت،  قرار  جهان   جامعه  توجه  محراق  کشور سران ر  در  در ن  جامعه  ها، 

-رفت که وضعیت اق صاد، و اج ماع  مردم هطور م وان  ههتر یردد. حالانکه یزارشیرد ی، و توقع م 

تر کشورها، منط ه و جها  هه مراتب پائین  دهی که اوسط طول عمر در م ا ته ها ها و شواهی نشا  م 

ان  واست، نرخ مرگ هه خیمات صح  و آمونش  همواره  میر، شیوع امراض سار،، عیم دسترس  

 ها، جی، را هرا، مردم ا جاد کرده است. ها، هوده است که نگران دغیغه

تح ی ا ن  هیشتر  که  ا نتت  انجام شیه فوق،  ان خلاءها، عمیه در مطالعات  ان   ک   اس فاده  ها   ات 

شرا ط داده حالانکه  است.  یرف ه  قرار  مطالعه  مورد  کشور  چنی ن  در  م ا تو،  هصورت  پانل  ها، 

اق صاد،، اج ماع ، سیاس ، فرهنگ ، و ن تت محیط  هر جامعه ها هم م فاوت هوده، و شاخص  

 ساند. امیی هه ننیی  را در هر جامعه هطور م فاوت، م أثر م 

هارن مطالعات فوق ا نتت، در هررس  عوامل مؤثر هر امیی هه ننیی  ان شاخص تون ع  ان نکات عمیه و  

( جین   توسط ضر ب  هیشتر  که  م Gini Coefficientدرامی  افاده  ن تت  (  اهعاد  همچنا   و  یردد، 
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یردد، اس فاده شیه است. م أسفانه در محیط  که توسط میزا  ان شار یان کارهن دا، اکتا ی افاده م 

 ها و ارقام قاهل دسترس نیتت.  شاخص فوق در افغانت ا ، دادههردو 

 ییر، ن یجه 

هه ها عی یهافغانت ا   انکشاف همواره  هه  رو  و اج ماع  عنوا   ک کشور  اق صاد،  ان مشکلات  ا، 

نگران  ا جاد  امر موجب  ا ن  که  است  هوده  است. معضلات مواجه  مردم جامعه شیه  هه  ها، جی، 

ها، اق صاد، و اج ماع ، شاخص  اج ماع ، سیاس ، و فرهنگ  در جنب سا ر شاخصاق صاد،،  

  62.6هه    2001سال در    55.8امیی هه ننیی  را نیز شی یاً م أثر ساخ ه است. هرچنی امیی هه ننیی  ان  

افزا ش نموده است، اما در م ا ته ها کشورها، منط ه و جها  هنون پائین هوده و دست    2020سال در  

ثبات هوده است،  هاشی. درامی سرانه نیز در افغانت ا  هتیار انیک و ه دها در ن عرصه انیک م آور 

دالر در سال    2590هه    2001دالر در سال    770( ان  PPPطور که درامی ناخالص مل  سرانه هه اساس )

یل و شی یاً  افزا ش نموده است، اما هانهم در م ا ته ها سا ر کشورها، منط ه و جها  هتیار قل   2020

هه کمک واهت گ  شی ی  هه  توجه  ها  هوده است.  هه کمک ها، خارج   ها، خارج  و کسر  واهت ه 

سال  ا ن  طول  در  سک ور صح   هه  لانم  توجه  است.هودجه،  نگرد یه  ف ر،   ها  انیک،  درامی سرانه 

هه خیمات صح ، کمبود شی ی پرسونل صح   هیکار،، تورم، لوان   ، جاتادو ه  ،عیم دسترس   م  و 

ها، مناسب  ها و استراتیژ،طب ، فواصل هتیار دور ان مراکز صح  در روس اها و دهات، نبود هرنامه

هرا، ههبود وضعیت صح  جامعه هطور م وان .....ان عوامل  هوده انی که در کاهش طول عمر، افزا ش  

  صح    ی مخارجمیر مادرا  و نونادا ، و شیوع امراض سار، در جامعه ن ش داش ه انی. هر چنومرگ

  2020میلیو  دالر در سال    236.7هه    2001میلیو  دالر در    2.2دولت هه اساس تولیی ناخالص داخل  ان  

دهی، اما در م ا ته ها جغرافیا،  ملیو  دالر در هر سال(  ک افزا ش را نشا  م    74.4)طور اوسط  

ها، انیک سک ور  ها و فعالیتافغانت ا  و نفوس جامعه، و ها درنظرداشت نبود ن رهناها و ن رساخت

دهی که دولت در طول  خصوص  در ن عرصه، ا ن مبلغ هتیار انیک و ناچیز است. ا ن ارقام نشا  م 

( مخارج صح  سرانه را م  بل GDPدالر )هه اساس    2.4طور اوسط حیود    2020ال     2001ها،  سال

مؤثر   اصلاً  ننیی   هه  امیی  افزا ش  امر  در  واضحاً  که  است،  د گر  شیه  ان  نیز  هیکار،  است.  نبوده 

اج ماع  است که همواره در جامعه ما هییاد کرده است. نرخ هلنی هیکار، )طور -مشکلات اق صاد،

طور اوسط   0.35(، و سواد ناکاف  مردم جامعه )شاخص آمونش  ILOدرصی هه اساس تخمین    9اوسط  

اف ننیی  در  هه  امیی  انیکه  ان عوامل  د گر،  هه صفر(  نزد ک  ها  و  غانت ا  را سرکوب نموده است. 

 یردد که: درنظرداشت موارد فوق پیشنهاد م  
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هرا، • را  مؤثر  ها،  و  هرنامه  درامی سرانه  پا یار،   افزا ش  اق صاد،  رشی  هیف  هه  دس یاه  

 کاهش ف ر، کاهش هیکار،، طرح و عمل  نما ی؛ 

ها، مؤثر )اس فاده ان  دولت هه سک ور صح  هیشتر توجه نموده، و ها طرح و تیو ن هرنامه  •

الملل ( میزا  دسترس  مردم جامعه را هه خیمات صح   ها، هینمناهع داخل +جذب کمک

  ش دهی؛ها کیفیت و پا یار افزا

ها، عین  جامعه و هصورت م وان   مخارج سرانه دولت در سک ور صح ، ها توجه هه واقعیت •

پذ ر افزا ش نما ی، تا نرخ مرگ و میر کاهش  در تمام  منطق، خصوصاً در مناطق آسیب

 ها، عمر افزا ش نما ی.  نموده، و طول سال

صح  و سا ر سک ورها،    ها، داخل  و خارج  را در سک ور یذار،نمینه جذب سرما ه •

 اق صاد، متاعی ساند؛ 

توجه لانم  • داخل   ها،  و ظرفیت  مناهع،  هه عوامل،  درانمیت،  در  واهت گ   کاهش  هرا، 

 نما ی. 

 سپاسگزار، 

هت یم که ما را توا  هخشیی تا علم هیامون م و هنو تیم. سپس   نختت ممنو  و مشکور الله م عالجل جلاله

 ها، همیشگ  شا  سپاسگزار م.  حما تها، یرام  ما هاهت ان خانواده

 سهم نو تنییا  در تح یق)م اله( 

 ها، و تحلیل ن ا ج ن ش داش ه است.ها، انجام آنمو آور، دادهفرد ن احمی صی    در هخش جمع

 ن ش داش ه است.  .کر ا حییر، در هخش پیشینه تح یق و مبان  نظر، 

 تضاد منافع 

 دارنی، که در تحر ر ا ن م اله هیچ تضاد منافع  وجود نیارد.  ها هه صراحت اعلا  م نو تنیه 
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 مناهع 

 : مشهی. را   ا در   ننیی  هه ییمؤثر هر ام   اج ماع- ،عوامل اق صاد  (. هررس1394هانخانه، ص و همکارا . ) ،طاهر 

 لینک  .94-77صفحات  2و  1 ،شماره ها  ، مشهی. مجله اق صاد   دانشگاه فردوس 

 ، ، فصلنامه پژوهشنامه اق صاد:  را   . ا من خب اسلام ،در کشورها   هه ننیی  یی(. عوامل مؤثر هر ام1393س. ) ،  م  

  ینک ل . 205-185ص ص  55شماره  
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