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                                 موفقیت نظام تامین اجتماعی ایران در کاهش فقر    

دکتر مصطفی سلیمی فر 

جواد خزاعی

چکیده
 یکی از راهکارهای فراروی دولتها برای کاهش فقر ، برقراری نظام تامین اجتماعی بوده است.  این تحقیق میزان موفقیت نظام تامین اجتماعی ایران در راستای کاهش فقردر فاصله سالهای 80-62  مورد بررسی قرار داده است. نظام تامین اجتماعی ایران شامل بخشهای بیمه ای و حمایتی است . در بخش بیمه ای،  مشمولین حمایتهای بلند مدت تامین اجتماعی با دریافت مستمری ، زندگی بالاتری از خط فقر مطلق داشته اند،  هرچندمقدار مستمری های دریافتی به قیمتهای ثابت سال 1369 طی دوره کاهش یافته است.مشمولین صندوق بازنشستگی کشوری نیز وضعیتی مشابه سازمان تامین اجتماعی داشته اند. در بخش حمایتی ، مددجویان عادی تحت پوشش کمیته امداد امام خمینی (ره)، به رغم افزایش دریافت مستمری به قیمت های ثابت ازاین نهاد همچنان ، زیر خط فقر مطلق قرار داشته اند. استفاده از روش همگرایی انگل – گرنجر نشان داد که افزایش هزینه های دولت در فصل تامین اجتماعی و بهزیستی،  موجب کاهش معنی داری دردرصد خانوارهای زیر خط فقر مطلق می شود.
مقدمه
یکی از مشكلات بزرگی که جوامع انسانی در طول تاريخ با آن مواجه بوده اند، نابرابری اقتصادي حاکم بر آن جوامع بوده است كه به صورت فقر اکثریت مردم خود را نمايان می ساخته است. امروزه نیز مشكل فقر و نابرابري در زمره مسائل حاد به شمار مي‎آيد، به گونه ای که طبق اطلاعات موجود حدود هشتصد میلیون نفر از مردم جهان شبها را گرسنه به صبح می برند.
 لذا كشورهای جهان كاهش فقر و نابرابري را ازجمله اهداف اصلي سياستهاي اقتصادي – اجتماعی خود قرار داده اند.
در دو دهه اخير نيز به دنبال افزايش هزينه‎هاي اجتماعي و اقتصادي ناشي از برنامه‎هاي تعديل اقتصادي     برشمار فقرا افزوده شده است از اين رو براي دستيابي به اهداف بالا راهي جز برقراري تأمين اجتماعي وجود ندارد. همانگونه كه شعار اصلي انجمن بين‎المللي تأمين اجتماعي نيز عبارت است از: «صلح پايدار بدون عدالت اجتماعي وعدالت اجتماعي بدون تأمين اجتماعي ممكن نخواهد بود.» (پناهی بهرام: 1376)
 اين تحقيق به بررسي ميزان موفقيت نظام تأمين اجتماعي ايران در كاهش فقر طي دوره 80-62 به شرح ذیل پرداخته است: ابتدا كلياتي در ارتباط با فقر وتامين اجتماعي بیان شده است وسپس سابقه مطالعات وتحقيقات انجام شده در این رمینه مرور گردیده است .در بخش سوم عملکرد نظام تامين اجتماعي ايران اعم از سازمان تامين اجتماعي ،صندوق بازنشستگي كشوري و كميته امداد امام خميني(ره) مورد تجزيه وتحليل آماري قرار گرفته اند. برآورد مدل به روش همگرايي انگل –گرنجر در بخش چهارم انجام شده واز اين طريق تاثير نظام تامين اجتماعي ايران در كاهش خانوارهاي زير خط فقر مطلق برآورد گرديده است. سرانجام در بخش پایانی نتيجه گيري و پيشنهادات ارائه گرديده است. 
مبانی نظری و پیشینه تحقیق:

  فقر به انواع فقرمطلق، فقر نسبي ، وفقر ذهني قابل تقسیم می باشد که در اين مقاله فقر مطلق مورد مطالعه قرار گرفته است و محاسبات مربوط به آن ازروش دکتر پژویان انجام شده است. این روش براساس قانون انگل وبراساس معيار انرژيهاي غذايي معرفي مي شود.وي در توجيه استفاده از اين روش بيان ميكند  كه انگل اظهار مي داردبا افزايش درآمد، نسبت هزينه خوراكي به درآمد (هزينه كل)كاهش خواهد يافت، واين مطلب هم از يك ديد طولي و هم سري زماني اتفاق مي افتد . يعني انگل ضروري تر بودن سبد كالاهاي خوراكي را نسبت به ديگر سبد كالاها وخدمات مصرفي مطرح ميكند.در نتيجه اگر فردي به مقدار كافي مواد غذايي و خوراكي دريافت نكند،قطعاَدر وضعيت بدي قرار دارد ومي توان اورا فقير تلقي كرد. باتوجه به توصيه‎هاي سازمانهاي جهاني و انستيتو تغذيه مقدار كالري روزانه و سرانه برابر 2168 كالري محاسبه شده است.(پژويان،1374: 187)  
 علل متفاوتي (از جمله علت اقتصادي، علت تاريخي، علت جغرافيايي، علت اجتماعي-فرهنگي وعلت سياسي) مي توانند باعث ايجاد فقردر جامعه گردند. در اين مقاله تنها به علل اقتصادي فقر پرداخته شده است که از جمله مهمترين علل اقتصادي فقر تورم ، بيكاري وتوزيع ناعادلانه درآمد را مي توان نام برد.

. تورم شديد براي بعضي از مردم به منزله ماليات و براي برخي ديگر به مثابه نوعي كمك مالي (يارانه) تلقي مي‎شود.(كتابي، 1371: 68)  يكي از بارزترين خصوصيات تورم، عدم تناسب و هماهنگي بين افزايش قيمت‎ها و درآمدهاست به گونه‎اي كه قيمت تمامي كالاها با نرخ يكساني افزايش نمي‎يابد. بعضي از كالاها دچار افزايش قيمت شديد و برخي ديگر با افزايش قيمت كمي رو به رو مي‎شوند. به همين ترتيب افزايش درآمدها نيز براي گروههاي مختلف جامعه متفاوت خواهند بود. تورم شديد به افرادي كه درآمد اسمي ثابت دارند (مانندكارمندان دولت، كارگران، حقوق بگيران، افراد بازنشسته و مستمري بگيران) به شدت صدمه مي‎زند و از قدرت خريد آنان مي‎كاهد و به افرادي كه داراي ذخاير دارائي‎هاي ثابت از قبيل مسكن، زمين، جواهرات، عتيقه، اتومبيل، انبارهاي كالا و ساير دارائي‎ها هستند سود مي‎رساند. در نتيجه افراد بادرآمد ثابت كه فقرا را نيز شامل مي‎شود از افزايش تورم متضرر خواهند شد.  
 اشتغال به كار مهمترین منبع کسب درآمد برای اکثریت مردم یک جامعه می باشد و بنا براین اصلي‎ترين  منبع تأمين كننده احتياجات اوليه از قبيل غذا، پوشاك، مسكن، آموزش و بهداشت و درمان است. بنابراين، افراد و خانوارهاي فاقد شغل از كسب درآمدهاي لازم براي تأمين نيازهاي اساسي خود در زندگي محروم مي‎شوند.     
 نظريات متفاوتي در رابطه با اين كه آيا رشد اقتصادي فقر را كاهش مي‎دهد یا خیر؟ وجود دارد. عده اي از اقتصاددانان عقيده دارند رشد اقتصادي و افزايش درآمدهاي جامعه مي تواند از طريق گسترش بازارها ، فرصتها ومحركهاي لازم را براي افزايش درآمدهاي همه گروههاي كم درآمد جامعه،از جمله فقرا ايجاد نمايد. وباعث كاهش فقردر جامعه شود. عده‎اي ديگر از آنان بر اين عقيده‎اند كه اگرچه رشد اقتصادي مي‎تواند شرط لازم براي بهبود سطح زندگي شمار زيادي از افراد قرار گيرد اما شرط كافي نيست. زيرا توزيع درآمد نيز شاید به همان اندازه مهم باشد. بنا براین خطا است كه فرض كنيم محصول ناخالص ملي سرانه بالاتر الزاماً به معناي درآمد بالاتر براي همه يا حتي اكثر خانواده‎ها خواهد بود.  چرا که دولت‎ها نه فقط با انديشه بهبود رفاه شهروندان رشد اقتصادي را ارتقا مي‎بخشند، بلكه گاه عمدتاً براي افزايش قدرت و جلال دولت و حاكمان آن به چنين كاري اقدام مي‎كنند. مثلاً ممكن است سيستم‎هاي موشكي بالستيك خريداري و سلاح‎هاي هسته‎اي توليد كنند يا مجتمعهاي شهري پرشكوه در بيابان‎ها و جنگل‎ها برپاسازند. زماني كه منافع حاصل از رشد مصروف چنين طرح‎هاي پرهزينه‎اي شود، منافع حاصل براي شهروندان اندك خواهد بود. به علاوه اين كه ميزان درآمد و مصرف ممكن است افزايش يابند، اما آنان كه وضع رفاهي نسبتاً بهتري دارند بخش اعظم يا حتي تمام منافع حاصله را به خود اختصاص دهند. 
  اندازه گیری فقر:

برای اندازه گيري فقر شاخصهاي مختلفي وجود دارد. شاخص نسبت افراد فقير ساده‎ترين و ابتدايي ترين روش اندازه‎گيري شدت فقر است و در عين حال بسيار ملموس و قابل درك است(ابوالفتحي قمي، 1371). شاخص نسبت افراد فقير(H) به صورت نسبت تعداد افراد فقير به كل افراد جامعه تعريف مي‎شود. (به شكل درصد مورد استفاده قرار مي‎گيرد).
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q: تعداد افراد فقير در جامعه     n: تعداد كل افراد جامعه           1<H< 0
شاخصهاي ديگري نيز براي اندازه گيري فقر وجود دارد كه مهمترين آنها عبارتند از:شاخصنسبت شکاف درآمدی، شاخص سن، شاخص تاکایاما، شاخص فوستر،گریروتوربک وشاخص بلاکوربی و دونالدسون.

مفهوم نظام تأمین اجتماعی:
 تأمين اجتماعي از دو كلمه تأمين و اجتماع تشكيل شده‎است. كلمه تأمين به مفهوم حمايت در مقابل خطرها و ريسك‎ها تعريف شده‎است و كلمه اجتماعي رابطه آن را با جامعه از ابعاد سنتي، تاريخي و جغرافيايي نشان مي‎دهد. مقاوله نامه شماره 102 سازمان بين‎المللي كار، تأمين اجتماعي را به اين صورت تعريف كرده‎است: 
«تأمين اجتماعي به منزله حمايتي است كه جامعه در قبال پريشاني‎هاي اجتماعي و اقتصادي پديد آمده به واسطه قطع يا كاهش شديد درآمد افراد بر اثر بيكاري، بيماري، بارداري، از كار افتادگي، سالمندي، فوت و همچنين افزايش هزينه‎هاي درمان و نگهداري خانواده (عائله‎مندي) به اعضاي خود ارائه مي‎دهد.» (موسسه عالي پژوهش تامين اجتماعي، 1378: 8)

 تله فقر از عواملي مانند ناتواني‎هاي ذهني و جسمي، سطح پايين سرمايه فيزيكي و انساني، بهداشت ضعيف و ناكافي، سوء تغذيه و بازدهي پايين نيروي انساني ناشي مي‎شود. چرخه فقر ارتباط بين اشتغال، درآمد و فقر و محروميت را نشان مي‎دهد. بيمه‎هاي اجتماعي و كمك‎هاي اجتماعي به طور مستقيم از طريق جبران درآمد و يا به طور غيرمستقيم از طريق تأمين پوشاك،  غذا،  مسكن و دارو و ايجاد امنيت و بنابراين تأثير روي بازدهي فرد در كاهش و حذف فقر نقش به سزايي دارند. 

تأمين اجتماعي به عنوان توزيع كننده مجدد درآمد به صورت عمودي با اخذ ماليات از صاحبان درآمد و كمك‎هاي داوطلبانه صاحبان درآمد و اخذ بيمه از شاغلان و اعطاي كمك‎هاي نقدي و غیر نقدی به نيازمندان و اقشار ضعيف جامعه و اعطاي مزايا به بازنشستگان و از كار افتادگان و به صورت افقي و نیز با اعطاي مزاياي غرامت دستمزد ايام بيماري و بارداري و ارائه خدمات درماني در تعديل و گسستن چرخه باطل فقر بسيار مؤثر است. 
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بيمه‎هاي اجتماعي و كمك‎هاي اجتماعي
	
	
	فقدان يا كاهش شديد درآمد و عدم امكان اشتغال
	

	كمك عائله مندي

كمك ازدواج

غرامت دستمزد ايام بيماري

غرامت دستمزد ايام بارداري

مقرري بيماري

مستمري بازنشستگي

مستمري بازماندگان

درمان

خدمات توانبخشي، بازپروري و كارآموزي

خدمات حمايتي  شهري و روستايي

كمك‎هاي نقدي

خدمات حقوقي و مشاوره‎اي
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	دسترسي كمتر به نيازهاي اساسي از قبيل خوراك، پوشاك، آموزش و درمان و…
	
	پائين بودن كيفيت زندگي

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	ابتلاء به امراض و آسيب‎هاي اجتماعي
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	كاهش قدرت و توان جسمي و فكري افراد


                                 نمودار 1 :چرخه فقر

 مروری بر مطالعات وتحقيقات انجام گرفته:

الف)- مطالعات خارجي:
سوهاتو (1990) وضعيت فقر و عوامل مؤثر بر آن را در پاناما براي يك دوره 20 ساله يعني از سال 1960 تا 1980 بررسي نموده و با استفاده از مدل‎هاي رگرسيون لاجيت به اندازه‎گيري شدت تأثيرگذاري ويژگي‎هاي خانوارهاي فقير جامعه، شامل ساختار درآمدي، ساختار خانوادگي، وضعيت سني سرپرست خانوار، وضعيت باروري، درصد برخورداري خانوارهاي فقير از نظام تأمين اجتماعي، وضعيت اشتغال، سطح تحصيلات و وضعيت مسكن خانوارهاي فقير پرداخته‎است. 

بوسكين، كاتليكوف، پوفرت و شاون (1987) نتیجه گرفته اند كه نظام تأمين اجتماعي آمريكا باعث توزيع به نفع نسل‎هاي پيرتر در هر دوره شده و در بين افراد بادرآمدهاي متفاوت نيز اين طبقات كم درآمد بوده‎اند كه بيشتر از نظام ياد شده منفعت كسب كرده‎اند. 

جورجيش اف (1993) ابتدا به بررسي تغييرات كمي و كيفي و ساختاري ابعاد فقر در كشور بلغارستان پرداخته‎است. سپس تأمين اجتماعي افراد بيكار و فقير را در چهارچوب قانوني پس از شروع تعديل اقتصادي مدنظر قرار داده، و اهميت مساعدت و منافع اجتماعي براي افراد فقير و بيكار را از سوي نظام تأمين اجتماعي متذكر ساخته‎است. در پايان نتيجه گرفته است كه: اجراي سياست‎هاي تعديل اقتصادي باعث افزايش بيكاري و فقر شده‎است و سيستم تأمين مالي نظام تأمين اجتماعي مبتني بر دريافت ماليات بوده‎است. همچنين اكثر سازمان‎هاي نظام تأمين اجتماعي دولتي بوده و سازمان‎هاي غيردولتي نقش كم رنگي در اين نظام داشته‎است. 

در بين مطالعات خارجی صورت گرفته در مورد اين موضوع كامل‎ترين و جامع‎ترين تحقيق توسط سازمان بين‎المللي كار، صورت گرفته‎است. در اين تحقيق كه در سال 2001 ميلادي صورت گرفته‎است،) سازمان بين‎المللي كار روش‎ها و اصولي را جهت هدايت توسعه‎ي نظام تأمين اجتماعي در جهان بيان كرده‎است؛ سپس به بررسي اثرات تعديل كننده نظام تأمين اجتماعي كشورهاي جنوب شرقي آسيا (تايلند، اندونزي و…) در بحران مالي سال (1997) ميلادي پرداخته است، و نشان داده كه سيستم تأمين اجتماعي نقش مهمي در جلوگيري از فقر در اين سال‎ها به عهده داشته است. در قسمت‎هاي ديگري از گزارش به بررسي سيستم تأمين اجتماعي كشورهاي مختلف جهان از قبيل برزيل، كشورهاي اروپاي شرقي و مركزي، تانزانيا، آفريقاي غربي، هند و… پرداخته‎است.

مطالعات داخلي: 
فرهاد نيلي(1375) در پژوهشی با عنوان«رشد اقتصادي، توزيع درآمدورفاه اجتماعي در سال‎هاي72-61»با استفاده از يك مدل پروبيت
 اقدام به تخمين ميزان احتمال ابتلاء به فقر به تفكيك در جوامع شهري و روستايي كرده‎است.  وی نتیجه گرفته است که چهار عامل: وضعیت جمعیتی خانوار، وضعيت اشتغال خانوار، سرمايه انساني و سرمايه‎هاي فيزيكي خانوار بيشترين تأثير را بر فقر خانوارها دارند. اين چهار عامل مجموعاً قريب 90 درصد از فقر موجود اين خانوارها را توضيح مي‎دهد. 

مهدی كرباسيان (1375) در مقاله «نقش تأمين اجتماعي در فقرزدايي» به توضیح استراتژیهای تامین اجتماعی پرداخته است.وپس از آن با تشريح چرخه فقر، نقش نهادهاي حمايتي بالاخص سازمان تأمين اجتماعي را در كاهش يا رفع فقر مورد تجزيه و تحليل قرار داده‎است. وی نتيجه گرفته‎است كه تأمين اجتماعي نمي‎تواند بر پايه منابع زوال‎پذير و ناپايدار استوار گردد. و بالا بردن سطح زندگي و رفع فقر و محروميت هنگامي معني‎دار خواهد بود كه به اتكاء كار و فعاليت خلاق افراد جامعه صورت گيرد .
جمشید پژويان (1379) در مقاله «نقش نظام تأمين اجتماعي در كاهش فقر» وظايف نظام‎هاي بيمه‎اي و حمايتي درصد فقر بين گروه‎هاي مختلف (كارفرمايان، كاركنان مستقل، كاركنان بخش دولتي، كاركنان بخش خصوصي، بيكار و كاركنان فصلي، بازنشستگان، بيمه‎شدگان، غيربيمه‎شدگان و سرپرست زنان جامعه شهري و روستايي) را محاسبه نموده‎است. وي علاوه بر اين درصدجمعیت فقیر و خط فقر سرانه ساليانه براي شهر و روستا را نيز براي سال‎هاي 77-69 محاسبه كرده است. 
اسماعیل رمضان‎پور(1381) در مقاله ای با عنوان «نقش نظام تأمين اجتماعي در كاهش فقر» به منظور نقش نظام تأمين اجتماعي در كاهش فقر به بررسي پرداختي‎هاي سازمان تأمين اجتماعي، سازمان بازنشستگي كشوري و كميته امداد امام خميني (ره) به مستمري بگيران پرداخته‎است. و پس از آن با استفاده از روش OLS  به برآورد مدل ارایه شده پرداخته ونتیجه گرفته است که افزايش توليد ناخالص داخلي سرانه و هزينه‎هاي تأمين اجتماعي باعث كاهش فقر شده در حالی که نرخ رشد جمعيت و نرخ تورم باعث افزايش فقر در جامعه شده‎است.بطورکلی تفاوت این تحقیق با مطالعات قبلی د رمتدولوژی تحقیق می باشد. در بیشترآنها مطالعات ،تنها جنبه توصیفی داشته و کارآماری انجام نشده است در مقاله دکتر کرباسیان نیز مدل به صورت OLS ساده برآورد گردیده است در حالی که متغیرهای مدل سری زمانی بوده است. و لذا مشکل رگرسیون کاذب داشته است بنابراین در این تحقیق سعی شده است با ارائه مباحث توصیفی و باارایه مبانی نظری مدلی برای یک دوره طولانی تر نسبت به مطالعات قبلی و استفاده از روش انگل گرنجر برای برآورد مدل بجای روش OLS صورت پذیرد. 
البته ضريب هزينه‎هاي تأمين اجتماعي در مدل بي‎معني شده‎است. كه وي دليل آن را پايين بودن سهم هزينه‎هاي تأمين اجتماعي از بودجه ذكر كرده‎است.

نظام تأمين اجتماعي در ايران

نظام تأمين اجتماعي را مي‎توان بطور كلي در سه گروه طبقه‎بندي نمود و سپس سازمانها و مؤسسات مربوط به هر گروه را مورد بررسي قرار داد. اين سه گروه عبارتند از:نظام بيمه اي ،نظام حمايتي، نظام امدادي

  نظام بيمه‎اي  ، شاغلين جامعه را از طريق مشاركت مالي بيمه‎ شده،   كارفرما و كمك دولت تحت پوشش قرار مي‎دهد و هدف عمده آن حمايت از اشتغال، رفع موانع توليد و تأمين رفاه افراد شاغل در مراكز مشمول نظام است.
مهمترين موسسات فعال در اين بخش، سازمان تامين اجتماعي وصندوق بازنشستگي كشوري مي باشند. 
در  جدول 1 با استفاده از شاخص قيمت مصرف كننده بر حسب سال پايه 69  متوسط مبالغ واقعي پرداختي به مستمري بگيران بلندمدت سازمان محاسبه شده است. كه بيشترين مقدار آن مربوط به سال اول دوره يعني سال 1360 با مبلغ 660531 ریال و كمترين مقدار آن مربوط به سال 1368 با رقم 299456 ریال مي‎باشد ضمن اینکه بيشترين نرخ رشد مربوط به سال 71 است كه تقريباً 32 درصد بوده است. بنابراين اگرچه ميزان پرداختي به مستمري‎بگيران بلندمدت به قيمتهای جاري افزايش چشمگيري را نشان می دهد ولي این پرداختیها به قيمتهاي ثابت (سال  1369 ) نه تنها  افزايشی نداشته اند، بلكه كاهش نيز يافته اند. بنابراين حمايتهاي بلندمدت سازمان تأمين اجتماعي حتی متناسب با نرخ تورم نیزافزایش نیافته اند.
جدول شماره(1)
	                          متوسط مبالغ پرداختی سازمان تامین اجتماعی به قیمتهای ثابت سال  1369به مشمولان حمایتهای بلند مدت

	سال
	متوسط مبالغ اسمي پرداختي( ريال)
 
	شاخص قيمت مصرف كننده
	متوسط مبالغ پرداختي به قيمت ثابت سال 69(ريال)
 

	1360
	157206
	8/23
	660531

	1361
	146054
	3/28
	516094

	1362
	146285
	4/33
	437985

	1363
	147923
	9/36
	400876

	1364
	174230
	4/38
	453724

	1365
	181212
	5/47
	381499

	1366
	200933
	6/60
	331573

	1367
	254973
	1/78
	326470

	1368
	274900
	8/91
	299456

	1369
	320767
	100
	320767

	1370
	391634
	7/120
	324469

	1371
	647086
	1/150
	431103

	1372
	884731
	4/184
	479789

	1373
	1116212
	3/249
	447738

	1374
	1469941
	4/372
	397421

	1375
	2053990
	5/485
	447980

	1376
	2684978
	1/538
	498973

	1377
	3405888
	5/635
	535938

	1378
	4113281
	763
	539093

	1379
	5085916
	3/859
	591867

	1380
	6026011
	3/975
	629479


منبع: بانك مركزي  
با بررسي داده های مربوط به درآمد و هزينه سازمان ملاحظه مي‎شود كه نرخ رشد هزينه‎ها نسبت به نرخ رشد درآمد بيشتر بوده‎است که در صورت ادامه این روند باعث مي‎گردد كه هزينه‎های سازمان  نسبت به درآمدهای آن فزوني يابد. به عبارت دیگر درآمدها و هزينه های سازمان که در سال 1361 به ترتیب برابر با 200 ميليارد ريال و 95 ميليارد ريال بوده‎اند(شكري، 1373: 105 ) در سال 1378 به 10404 و 10379 ميليارد ريال رسيده‎اند(سازمان تامين اجتماعي: 1380). اين بحران مالي باعث شده‎است كه سازمان نتواند افزايش مستمري‎ها را با نرخ تورم هماهنگ سازد. مهمترين دلايلي را كه مي‎توان براي ايجاد اين بحران ذكر كرد عبارتند از: 

· عدم انجام تعهدات توسط دولت (عدم پرداخت 3 درصد حق بيمه، عدم پرداخت قانون معافيت سهم كارفرما)

· ضربه به ذخاير نقدي سازمان در بانك‎ها كه براثر اجراي برنامه تعديل ساختاري ارزش واقعي خود را از دست دادند. 

· بازنشستگي‎هاي پيش از موعد بدون تأمين منابع مصوب دولت و مجلس

· مصوبات دولت، شوراي اقتصاد، مجلس مبني بر افزايش قيمت‎ها و تعرفه‎ها كه سازمان به شدت متأثر از آنها مي‎باشد.

· عدم بهره‎گيري از فرصت‎ها، ذخاير و منابع از طرف سازمان در طی دو دهه گذشته 

· عدم افزايش حقوق متناسب با تورم و اعلام غيرواقعي دستمزد بيمه شده‎ها توسط كارفرمايان(شکری، 1373: 104).
 صندوق بازنشستگي كشوري: 
مشتركين حقوق‎بگير صندوق بازنشستگي كشوري شامل بازنشستگان، از كار افتادگان، شاغلان فوت شده و بازنشستگان فوت شده مي‎باشد. به منظور ارایه یک تصویر واقعی ازقدرت خرید مشترکین حقوق بگیر صندوق متوسط مبالغ پرداختي به آنان برحسب قيمتهاي ثابت( سال 1369 )در جدول شماره(2)  آورده شده است.  
                                        جدول شماره 2
	متوسط مبالغ واقعي پرداختي برحسب قيمت سال پايه  1369 ومتوسط مبالغ اسمي پرداختي به مشتركين حقوق بگير صندوق بازنشستگي كشوري (ريال)
	

	سال
	متوسط مبالغ اسمي
	شاخص قيمت مصرف كننده
	متوسط مبالغ واقعي

	1360
	599619
	8/23
	2519412

	1361
	516554
	3/28
	1825283

	1362
	486344
	4/33
	1456120

	1363
	482301
	9/36
	1307049

	1364
	460550
	4/38
	1199351

	1365
	463038
	5/47
	974817

	1366
	451491
	6/60
	745036

	1367
	498847
	1/78
	638728

	1368
	514394
	8/91
	560343

	1369
	784785
	100
	784785

	1370
	1006279
	7/120
	833703

	1371
	1346800
	1/150
	897268

	1372
	1630550
	4/184
	884246

	1373
	1443932
	3/249
	579194

	1374
	2275279
	4/372
	610977

	1375
	2862071
	5/458
	624225

	1376
	3440075
	1/538
	639300


منبع: داده ها از سالنامه آماري ، سالهاي مختلف ، محاسبات تحقيق.
 همان طور كه از جدول مذکور برمی آید متوسط مبالغ واقعي پرداختي به مشتركين در سال 1360 بيشترين مقداررا دردوره مورد مطالعه داشته و پس از آن تا سال 1368 مرتباً كاهش يافته است، به طوري كه در اين سال به كمترين مقدار خود طي دوره رسيده‎است. در سال 1369 به دليل افزايش مستمري‎ها به ميزان 5 درصد آخرين ميزان مستمري، 
اين مقدار افزايش يافته است( اعتضاد پور و رجبی راد، 1375: 99) و اين افزايش تا سال 1371 ادامه داشته‎است و پس از آن مجدداً تا سال 1373 كاهش يافته و دوباره شروع به افزايش كرده‎است. به طور كلي متوسط مبالغ واقعي پرداختي از سال 1360 تا سال 1376 حدوداً چهار برابر كاهش يافته است. اين مطلب نشان دهنده آن است كه پرداختي‎هاي صندوق بازنشستگي متناسب با نرخ تورم افزايش نيافته‎است و باعث گرديده كه قدرت خريد و رفاه مشمولين طي دوره كاهش يابد. 

ارقام جدول شماره (3 ) از تقسيم مبالغ اسمي پرداختي به مشمولين صندوق بازنشستگي بر خط فقر مطلق بدست آمده است. براي هريك از سالها اگر عدد مربوط بزرگتر از 1 باشد نشاندهنده اين است كه در آن سال مشمولين بالاي خط فقر قرار داشته‎اند و در غير اين صورت زير خط فقر مطلق واقع شده‎اند، باتوجه به ارقام مندرج در جدول مذکور مشخص مي‎گردد كه در تمام  سال‎ها اين نسبت بيشتر از يك بوده‎است. يعني سطح زندگي مستمري بگيران طي دوره مورد مطالعه بالاي خط فقر مطلق قرار داشته‎است. البته بالاترين مقدار مربوط به سال اول دوره يعني سال 1360 و كمترين مقدار آن مربوط به سال 1368 بوده‎است. به عبارت ديگر اگرچه در تمامي سال‎ها ارقام بزرگتر از يك بوده است، اما عدد مربوط به سال 76 تقريباً نصف عدد مربوط به سال اول دوره يعني سال 1360 بوده‎است و لذا می توان گفت از رفاه آنان پنجاه درصد كاسته شده‎است. 
                                             جدول شماره( 3)
	           مبالغ اسمي پرداختي مشتركين حقوق بگير صندوق بازنشستگي كشوري تقسيم بر خط فقر مطلق

	سال
	متوسط مبلغ اسمي پرداختي تقسيم بر خط فقرمطلق
	خط فقر مطلق  (ريال)

	
	75/6
	

	
	73/4
	

	
	77/3
	

	
	26/3
	

	
	97/2
	

	
	54/2
	

	
	34/2
	

	
	18/2
	

	
	01/2
	

	
	81/2
	

	
	99/2
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


                 منبع: داده ها از سالنامه آماری، سالهای مختلف، محاسبات تحقیق.

منابع و مصارف صندوق بازنشستگي طي سال‎هاي گوناگون در نزديكي نقطه سر به سري  قرار داشته‎است و مانع از آن شده كه صندوق بتواند خدمات مطلوبي را به مستمري بگيران ارائه دهد. مهمترين دليل اين امر مي‎تواند ناشي از اين باشد كه دولت اغلب سهم كارفرمايي خود را پرداخت نكرده و تنها قسمتي از اين سهم را مي‎پردازد. اما تلاش مديريت سازمان در جهت اثبات بديهي‎هاي قانوني دولت به صندوق بازنشستگي كشوري، موجب گرديد كه از محل اموال مصادره‎اي اين بديهي‎ها به سازمان بازنشستگي كشوري پرداخت گردد. لازم به ذكر است كه شركت‎هاي واگذار شده عمدتاً به علت مشكلات حقوقي در زمينه‎ي سهام و سهامداران و فرسوده بودن ماشين‎آلات، نه تنها سود نداده، بلكه از زمان واگذاري هر ساله زيان داشته‎اند. »به عنوان مثال شركت گلف اجنبي در سال 68 و 69 به ميزان 536015200 ريال زيان داشته‎است»(شكري،1373: 104)

نظام حمايتي:
   اين نظام اقشار آسيب‎پذير جامعه را كه به دليل ناتواني در كسب درآمد مشمول نظام بيمه‎اي نيستند مورد حمايت دولت قرار مي‎دهد.دستگاه‎هاي بخش حمايتي كشور عبارتند از: سازمان بهزيستي، كميته امداد امام خميني (ره)، بنياد شهيد، بنياد مستضعفان و جانبازان، سازمان آموزش و پرورش استثنايي، سازمان ملي زمين و مسكن، بنياد مسكن، وزارت كار و امور اجتماعي كه از مهمترين آنها مي‎توان سازمان بهزيستي و كميته امداد امام خميني (ره) را نام برد. درپايان سال 1380 بيش از 6/4 ميليون نفر(7 درصد جمعيت كشور) تحت پوشش مستمر و سازمان يافته خدمات كميته امداد وسازمان بهزيستي  كشور قرار داشته‎اند و علاوه بر آنها  حداقل 24 ميليون نفر بصورت موردي يا مقطعي از خدمات و حمايتهاي اجتماعي اين دو نهاد استفاده نموده‎اند. (كميته امداد امام خميني، 1381): جدول شماره4) توضيحات بيشتري را در مورد سازمان بهزيستي وكميته امداد امام خميني(ره) ارائه مي دهد.
	                                       بررسي تطبيقي وظايف، ساختار ، منابع و فعاليت‎هاي كميته امداد و بهزيستي

	عنوان دستگاه
	وظايف
	منابع مالي

(ميليار ريال)
	انواع خدمات
	افراد تحت پوشش

	كميته امداد امام خميني (ره)
	· حمايت‎هاي فرهنگي، اجتماعي و اقتصادي از خانواده‎هاي نيازمند و بي‎سرپرست

· اجراي طرح شهيد رجايي (حمايت و مراقبت از سالمندان روستايي)

· تأمين زمينه و فراهم سازي اشتغال و خودكفايي خانواده‎ها 

· اقدام به جلب و جذب مشاركت‎هاي جامعه براي حمايت از محرومان 

· حمايت از مسلمانان محروم در ديگر كشورها و جوامع

· اجراي برنامه بيمه درمان اقشار آسيب‎پذير

· تأمين و ساخت و اداره خوابگاه دانش‎آموزان مناطق محروم و مسكن براي خانواده‎هاي تحت پوشش فاقد مسكن
	اعتبارات دولت 

2126

كمك‎هاي مردمي و درآمد

375

جمع 2501
	حمايت از زندانيان 

احداث و تأمين مسكن تحت پوشش خدمات حمايتي سالمندان روستايي

تحت حمايت ايجاد اشتغال و خودكفايي حمايت از خانواده زندانيان 

دانش‎آموزان و دانشجويان تحت پوشش بيمه و خدمات درماني حمايت از مددجويان خارج از كشور
	744000

15800 خانواده

645000 خانواده

28000 خانواده

38000 خانواده

1100000 نفر

5000000 نفر

20000 خانواده

	بهزيستي
	· تأمين و عرضه خدمات رفاهي براي كليه گروه‎هاي سني و خانواده‎ها و افراد نيازمند

· تأمين و عرضه خدمات مربوط نسبت به معلولين جسمي، ذهني، رواني، اجتماعي قابل توانبخشي و غيرقابل توانبخشي

· تعيين و اعلام ضوابط و معيارهاي صريح و روش اجرايي و كنترل عرضه خدمات رفاهي و توانبخشي براي واحدهاي تابعه و مؤسسات غير دولتي 

· پرداخت‎هاي نقدي و غيرنقدي به افراد و گروه‎هاي نيازمند و كمك به تأمين حداقل هزينه زندگي آنان طبق مقررات مصوب

· تأمين و عرضه خدمات رفاهي و توانبخشي لازم به معلولين انقلاب و خانواده آنان

· تشويق و ترغيب مردم و افراد علاقه‎مند به مشاركت عمومي 

· تعيين و پيشنهاد و ضوابط و ميزان سرانه حق عرضه خدمات بهزيستي 

· تهيه طرح‎ها و برنامه‎هاي اجرايي كوتاه مدت و درازمدت به منظور تأمين و عرضه خدمات بهزيستي به گروه‎هاي نيازمند 
	اعتبارات دولت 

1120

كمك‎هاي مردم 

78

جمع 

1198
	توانبخشي: 

-آموزش و اشتغال

-نگهداري، توانپزشكي

-مستمري، 

حمايتي: 

· پرداخت مستمري 

· اشتغال، نگهداري 

· كمك هزينه مسكن و تحصيل 

· بازپروري و كارآموزي معتادين و زنان ويژه 

· بيمه خدمات درماني 

· آموزش دانش آموزش و دانشجويان تحت پوشش
	293000 نفر 

454000 خانواده

336000

124000


                                                                     جدول شماره 4

منبع : مركز پژوهشهاي مجلس، مجموعه گزارشهاي مربوط به طرح مطالعاتي نظام جامع رفاه و تامين اجتماعي. 1381 ، ص9.
  در جدول شماره5 تعداد مددجويان تحت پوشش كميته امداد اعم از دائمي و موردي و مبالغ اسمي  پرداختي به آنان آورده شده است. همان طور كه ملاحظه مي‎گردد تعداد كل مددجويان درسال 1363 برابر 908200 نفر بوده است كه در سال 1380 به 4470420 نفر رسيده است. كه تقريباً 5 برابر شده است. البته تعداد آنان در سالهاي 64، 65 و 66 كمتر از سال 1363 بوده است. اما پس از آن دوباره افزايش يافته است، به طوريكه تا سال 1380 همواره رشد داشته است.
جدول شماره 5

	                         تعداد مددجويان كميته امداد امام خميني (ره) و مبالغ پرداختي به آنان

	
	نفر
	ميليون ريال
	ريال
	
	ريال
	ريال
	

	سال
	تعداد مددجويان كميته امداد(n)
	كل مبلغ پرداختي(h)
	متوسط مبلغ پرداختي
(n/h)m=
	CPI
	متوسط پرداختي به قيمت ثابت سال  69
100* (cpi/m)
	خط فقر مطلق (l)
	متوسط مبلغ پرداختي تقسيم بر خط فقر مطلق l/  m

	
	
	
	7342
	9/36
	
	
	

	
	
	
	7160
	4/38
	
	
	

	
	
	
	7625
	5/47
	
	
	

	
	
	
	9070
	6/60
	
	
	

	
	
	
	10049
	1/78
	
	
	

	
	
	
	14934
	8/91
	
	
	

	
	
	
	17824
	100
	
	
	

	
	
	
	25691
	7/120
	
	
	

	
	
	
	46669
	1/150
	
	
	

	
	
	
	101136
	4/184
	
	
	

	
	
	
	118046
	3/249
	
	
	

	
	
	
	125048
	4/372
	
	
	

	
	
	
	115180
	5/458
	
	
	

	
	
	
	124556
	1/538
	
	
	

	
	
	
	179261
	5/635
	
	
	

	
	
	
	209736
	763
	
	
	

	
	
	
	243315
	3/859
	
	
	

	
	
	
	290816
	3/957
	
	
	


                منبع: سالنامه آماري، سالهاي مختلف

 همانطور که از جدول شماره 5 برمی آید اگرچه متوسط مقادیر اسمي پرداختي به افراد تحت پوشش از یک روند افزايشی بر خوردار بوده است،  اما اين امر براي مقادیر واقعي صادق نيست و لذا وضعيت رفاهي مددجويان طي دوره مورد بحث در نوسان بوده است.  همچنین مقایسه مقدار اسمي پرداختي به مددجويان با خط فقر نشان می دهد كه در تمامي سال‎هاي طي دوره مقدار مذکور بسیار پایین تراز خط فقر مي‎باشد، به طوري كه مددجويان كميته امداد امام خميني (ره) همواره زندگيشان زير خط فقر مطلق قرار داشته ‎است.  
 برآورد مدل به روش همگرايي انگل – گرنجر
معرفی مدل:
 مدل زیر به منظور برآورد نقش عوامل موثر بر درصد خانوارهای فقیر مورد استفاده قرار گرفته است:
PR= PR(IR,ue, ass, yy)
که در آن PR= در صد خانوار زیر خط فقر مطق، IR = نرخ تورم، ue = نرخ بیکاری، ass = اعتبارات دولتی مربوط به تامین اجتماعی و پرداختیهای کمیته امداد امام خمینی وyy = شاخص نرخ رشد درآمد سرانه به قیمتهای ثابت سال 1369 می باشند.
همان طور که گفته شد، در اين تحقيق از ميان شاخصهاي موجود براي اندازه گیری فقر، شاخص درصد افراد فقير (H) انتخاب گرديده است که دليل آن در دسترس بودن آمار و اطلاعات مربوطه بوده است.  متغيروابسته مدل (PR)نشان دهنده درصد خانوارهاي زير خط فقر مطلق مي باشد، چرا كه آمار مربوط به درصد خانوارهاي زير خط فقر مطلق براي سالهاي 80-62 از سوي مركزآمار ايران منتشر شده است. براي محاسبه این آمار برای بقيه سالها نیز با استفاده از هزينه كل دهكها، درصد جمعيتي زير خط فقر مطلق بوسيله تناسب محاسبه شده است وسپس با استفاده از جمعيت وبعد خانواردرصد خانوارهاي زير خط فقر مطلق براي آن سالها محاسبه شده است . 
سري زماني متغير نرخ تورم (IR) براي سالهاي 80-57 با استفاده از آمار و اطلاعات منتشر شده توسط بانك مركزي استخراج شده است. و سري زماني متغير نرخ بيكاري ue)) نيز براي سالهاي 80-1357 با استفاده از آمار و اطلاعات مركز آمار ايران وابسته به سازمان مديريت و برنامه‎ريزي تهيه شده است.  با وجود اینکه براساس برخی نظریات موجود در ادبیات رشد وتوسعه اقتصادی ،نرخ رشد اقتصادی نیزيكي از متغيرهاي تأثير گذار بر فقر می باشد اما به دليل اينكه در بيشتر سالهاي مورد مطالعه، كشور شاهد نرخ رشد جمعيتي بالايي بوده است، از شاخص نرخ رشد درآمد سرانه به قيمت ثابت سال پايه 69 جهت نشان دادن ميزان رشد اقتصادي ايران، استفاده ‎گردیده است. سري زماني اين متغير (yy) با استفاده از آمار و اطلاعات منتشر شده توسط بانك مركزي استخراج شده است.  آخرين سري زماني كه مورد استفاده قرار گرفته است، سري زماني مربوط به نظام تأمين اجتماعي مي‎باشد. جهت نشان دادن تأثير نظام تأمين اجتماعي بر كاهش فقر از شاخص هزينه‎هاي پرداختي دولت در فصل تأمين اجتماعي و بهزيستي به قيمت‎هاي ثابت سال پايه 69 استفاده شده‎است. اين شاخص كليه پرداختي‎هاي دولت به مؤسسات فعال در نظام تأمين اجتماعي را شامل مي‎شود. لازم به ذكر است كه با توجه به آنچه در جدول 6 آمده‎است اعتبارات كميته امداد در سال 1380 برابر 2501 ميليارد ريال بوده‎است كه 2126 ميليارد ريال آن اعتبارات دولتي بوده‎است. سري زماني اين متغير (ass) از سالنامه آماري در سال‎هاي مختلف محاسبه و استخراج گرديده است.  
گرچه داده های سري زماني، يكي از مهمترين اشکال داده‎هاي آماري مورد استفاده در تجزيه و تحليل تجربي می باشند.اما اگر متغيرهاي سري زماني ناپايا
 باشند، ممكن است مشكل رگرسيون كاذب
 يا جعلي بروز كند.
. بنابر اين به دليل اهميت بحث پايايي سريهاي زماني، پايايي تمامي متغيرها بوسيله ازمون ديكي فولر تعميم يافته مورد بررسي قرار گرفت ومشخص شد كه تمامي آنهادر سطح داراي ريشه واحد مي باشندوتفاضل مرتبه اول آنها پايا مي باشند.از طرف ديگر پس از انجام آزمون ديكي فولر تعميم يافته بر روي پسماندهاي مدل مشخص شد كه پسماندها پایا می باشند که اين مطلب تائيدي بر هم انباشتگي متغيرها مي باشند.
  برآورد مدل:  
با توجه به آنچه که گفته شد و با استفاده ازآمار و اطلاعات مربوط به سريهاي زماني 
   مدل فوق به صورت زير تخمين زده شده است:
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ضريب اطمينان (R2) مدل برابر 9/0 مي‎باشد و بيان مي‎كند كه متغيرهاي توضيحي مدل 90 درصد تغييرات متغير وابسته را توضيح مي‎دهند که مبین این است که مدل ازقدرت تو ضیح دهندگی بالایی برخوردارمی باشد. .متغیرهای نرخ تورم، نرخ بيكاري و نرخ رشد درآمد سرانه به قيمت ثابت سال 69 داراي ضرايب مثبت و هزينه‎هاي دولت در فصل تأمين اجتماعي و بهزيستي داراي ضرايب منفي مي‎باشد. 

ارتباط مثبت بين متغيرهاي IR و Ue با PR با توجه به ملاحظات نظري مدل كاملاً منطقي به نظر مي‎رسد يعني هرچه نرخ تورم و نرخ بيكاري در جامعه بيشتر شود فقر در جامعه بيشتر مي‎شود. ضريب متغير ass در مدل 0033/0- مي‎باشد و رابطه‎اي معكوس با PR دارد كه با ملاحظات نظري مدل مطابقت دارد و تأييدي است بر اين مطلب كه يكي از اهداف نظام تأمين اجتماعي كاهش فقر است. و اما ضريب مربوط به yy يعني شاخص مربوط به نرخ رشد درآمد سرانه مثبت شده‎است و نشان از يك رابطه مثبت بين این  نرخ  و درصدخانوارهاي فقيروجود  دارد. يعني رشد درآمد سرانه در ايران (با فرض ثابت بودن نرخ بيكاري ،نرخ تورم وهزينه هاي دولت در فصل تامين اجتماعي وبهزيستي )موجب افزایش درصدخانوارهاي زير خط فقر مطلق شده است.به عبارت ديگر، در دوره مورد بررسي ، با صرفنظر كردن ازهزينه هاي تامين اجتماعي وبهزيستي  وثابت فرض كردن آنها، رشد اقتصادي بيشتر در خدمت ثروتمندان جامعه بوده است نه افراد فقير.  
با توجه به ضريب منفي ass مشخص مي‎گردد كه هرچه سهم هزينه‎هاي دولت در فصل تأمين اجتماعي و بهزيستي از بودجه عمومي كشور بيشتر شود درصد خانوارهاي زير خط فقر مطلق كمتر مي‎گردد. پس با افزايش سهم اين هزينه‎ها مي‎توان مطمئن بود كه درصد خانوارهاي زيرخط فقر مطلق كاهش خواهد يافت.

       نتيجه گيري و پيشنهادات:

این مطالعه نشان داد که در فاصله سال‎هاي 62 تا 80 مبالغ واقعي پرداختي به مشمولين حمايت‎هاي بلند مدت سازمان در نوسان بوده‎است، به طوري كه مقدار آن در سالهای 1380و 362 تقریبا" برابر بوده‎است، يعني سازمان تأمين اجتماعي نتوانسته است باعث بهبود وضعيت مشمولين حمايت‎هاي بلند مدت سازمان گردد. با این وجود متوسط پرداختي سازمان تأمين اجتماعي به اندازه‎اي بوده‎است كه سطح زندگي مشمولین بالاي خط فقر مطلق قرار گیرد. صندوق بازنشستگي كشوري از ديگر مؤسسات در بخش نظام بيمه‎‎اي مي‎باشد. مستمري پرداختي به مشمولين صندوق به قيمت‎هاي ثابت سال پايه 69 طي دوره با نوساناتي كه داشته است حدوداً 4 برابر كاهش يافته‎است. از طرف ديگر از تقسيم مبالغ اسمي پرداختي به مستمري بگيران برخط فقر مطلق اعدادي حاصل شده‎است كه همگي بالاتر از يك مي‎باشند و اين مطلب نشان دهنده آن است كه مشتركين حقوق بگير سطح زندگي بالاتری از خط فقر مطلق داشته‎اند. 
متوسط پرداختي به مددجويان عادي كميته امداد امام خميني (ره) در بخش نظام حمايتي همواره مقداري كمتر از مقدار خط فقر مطلق بوده‎است، يعني كميته امداد امام خميني (ره) نتوانسته است باعث كاهش درصد افراد فقير شود هر چند كه كمك‎هاي پرداختي شكاف فقر را كاهش داده است. 
می توان گفت که تداخل وظايف در بخش حمايتي بين سازمان بهزيستي و كميته امداد امام خميني(ره)وجود داشته است. بديهي است كه اين تداخل وظايف مانع از ارائه خدمات مناسب مي گردد، لذا براي رفع اين مشكل بايد این تداخل به گونه ای  رفع گردد و دستگاه‎هاي موازي حذف و يا ادغام شوندتا امکان استفاده مطلوب از امکانات موجود فراهم گردد.

 يكي از مشكلات مؤسسات بيمه اي بحران مالي و نزديك شدن به نقطه سربه سري به دلیل عدم پرداخت سهم دولت به اين مؤسسات مي باشد. لذا دولت بايد سهم خود را به موقع پرداخت نمايد. از طرف ديگر افزايش هزينه هاي دولت در فصل تامين اجتماعي و بهزيستي باعث كاهش فقر مي گردد ، لذا به منظور دستيابي به هدف كاهش فقر در جامعه، پیشنهاد می شود دولت بخش بیشتری از یارانه ها و پرداختهای بلا عوض خود را در اين فصل هزینه نماید.
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The Achievement of Iran's Social Security System in poverty reduction.
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Abstract:

 Establishment of a social security system can be accounted for as one of the methods of poverty reduction, which is utilized by most governments. The purpose of this paper is to study Iran's social security system achievement regarding poverty reduction during 1367-80 period. The system includes insurance and supportive sections. In insurance section, although the amount of liables receive, through receiving benefits, have access to a living standard beyond on absolute poverty line, but the amount, at constant 1369 prices, declined over the period under the study.  It can be said that civil pensions have been faced with a similar situation. In supportive section, poor people under the assistance of Emam Khomainy's committee, despite receiving an increased real pensions, faced with a level of living under absolute poverty line in the period. Applying Engle-Granger method showed that the increase of government' expenditures regarding social security caused a significant reduction in percentage of households who are living under absolute poverty-line.    
� به ترتیب دانشیار گروه اقتصاد دانشگاه فردوسی مشهد و کارشناس ارشد علوم اقتصادی


� www.worldbank.org/poverty


� -Probit


� - non- stationarity


� - Spurious regression


6- در اين حالت آزمون‎هاي آماري متفاوتي كه اساس آنها بر پایه t، f ، خي دو و آزمون‎هاي مشابه بنا شده‎است، مورد ترديد قرار مي‎گيرند. از طرف ديگر ضريب تعيين (R2) بدست آمده ازتخمین مدل ممكن است بسيار بالا باشد و موجب شود كه محقق به استنباط‎هاي غلطي در مورد ميزان ارتباط بين متغيرها كشانيده شود.  براي رفع اين مشكل و اجتناب از رگرسيون ساختگي پیشنهاد شده است که رگرسيون متغيرهاي ناپايا به شكل تفاضلي ارائه گردند، اما اين روش منجر به از دست دادن اطلاعات با ارزش بلند مدت ميان متغيرهاي مدل مي‎گردد. با ظهور رويكرد هم انباشتگي امكان رگرس نمودن متغيرهاي ناپايا  بر روي يكديگر مشروط بر اينكه تركيب خطي اين متغيرها پايا باشد، ايجاد گرديد. اگر بتوان يك تركيب خطي پایا به دست آورد آن مجموعه از متغيرها هم انباشته‎اند(محمدي: 1375). 


 � همان طور كه مشاهده مي‎شود D.W مدل 52/1 مي‎باشد. با توجه به تعداد مشاهدات و تعداد متغيرهاي توضيحي dl و du به ترتيب برابر با 98/0 و 78/1 مي‎باشند و چون 52/1 عددي بين ايندو مي‎باشد نمي‎توان در مورد خود همبستگي با استفاده از D.W تصميم‎گيري كرد و بنابراين از آزمون LM جهت خودهمبستگي استفاده مي‎نماييم. در اين آزمون فرضيه صفر عدم خودهمبستگي و فرضيه مقابل خودهمبستگي از درجه � EMBED Equation.3  ��� مي‎باشد. پس از انجام اين آزمون مشخص شد كه آماره F برابر 55/0 و حداقل احتمال تأييد فرض H0، 47/0 مي‎باشد. پس فرضيه H0 رد نمي‎شود و مدل داراي خودهمبستگي نمي‎باشد.  
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