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مقدمه

وَأوَْفُواْ باِلْعَهْدِ إنَِّ الْعَهْدَ كَانَ مَسْؤُول
به پیمان های خود وفادار باشید زیرا از پیمان سئوال خواهد شد. )سوره مبارکه اسراء، آیه 43(

چنانچه بحث تأمین اجتماعی را از پیمان های مهم اجتماعی در جهت حراست و صیانت از نیروی 
انسانی بدانیم، التزام به این پیمان از جمله مفاهیمی است که به صورت کلی مورد توجه و تأکید 
آیات مربوط به رعایت تعهد قلمداد می شود. لذا سازمان تأمین اجتماعی نیز بر اساس این کلیات، 
ملزم به مباحث مربوط به تأمین شرایط مناسب اجتماعی برای نیروی انسانی و اعمال حمایت های 

اجتماعی لازم در دوران نیازمندی و سالمندی این نیرو است.
سازمان تأمین اجتماعی در دوره مدیریت جدید، تمام توان خود را معطوف به ارائه خدمت در جهت 
تحقق امنیت اجتماعی و توس��عه پایدار نموده است. در دو سال اخیر ضمن ادامه مسیر در فرآیند 
ف��وق، تلاش خود را متمرکز به ارائه خدمات حرفه ای و کاهش فاصله طبقاتی و رفع محرومیت 
نموده اس��ت. البته تمامی این فعالیت ها در چهارچوب سیاس��ت های ابلاغی اقتصاد مقاومتی در 
حوزه ه��ای اقتصادی � اجتماع��ی و همچنین مبتنی بر راهبردهای تدوین��ی به صورت کلان و 

بخشی شکل گرفته است.
با توجه به اجرای طرح تحول سلامت، همانطور که از ابتدای اجرای طرح در سال 3931 سازمان 
یار و همراه دولت محترم در رسیدن به اهداف والای طرح بوده است، در سال های بعد نیز این 
روند و تلاش ایثارگرانه بخش درمان س��ازمان تداوم خواهد داش��ت. بدیهی اس��ت سیاست های 

ابلاغی مقام معظم رهبری در بخش سلامت، چراغ راه این حرکت بزرگ خواهد بود. 



در زمینه مسائل فرهنگی � اجتماعی نیز ورود در گفتمان ملی در حوزه بیمه و تأمین اجتماعی به 
همراه توجه ویژه به ذی نفعان و کلیه مراجعان محترم در ارائه خدمات براساس نظام مشتری مداری 

)شهروندمداری(، وظایف خود را در حوزه تأثیرگذاری بر فرهنگ عمومی ایفا می نماید. 
ارتباط گس��ترده با نهادهای علمی � فرهنگی کشور در س��طوح مختلف و تأکید و توجه ویژه بر 
ارزش های والای انقلاب اس��لامی منبعث از رهنمودهای امام راحل و رهبر معظم و فرهیخته از 

راهبردهای اساسی سازمان در دوره جدید مدیریت خواهد بود. 
توس��عه و تأکید بر فرهنگ برگرفته از قرآن، نظرات اهل بیت علیهم الس��لام در مسیر گسترش 

امانتداری، پاکدستی و ارائه خدمت صادقانه از اهداف ارزشی سازمان می باشد. 
دو نکته نهایی مورد توجه هم مش��ارکت فعال در تدوین برنامه ششم توسعه جمهوری اسلامی 
در کنار ملاحظه و تدوین دانش��نامه بومی ش��ده تأمین اجتماعی جهت ارائه در سطح بین الملل 

خواهد بود. 
مجموعه حاضر در جهت معرفی اجمالی مباحث عمومی تأمین اجتماعی، به منظور آشنایی بیشتر 
با این مفاهیم تدوین یافته است. در خلال مباحث مطرح شده توجه به تاریخچه، الزامات قانونی، 
اهداف و خدمات و تعهدات س��ازمان مورد توجه قرار گرفته اس��ت. در انتهای مباحث هم برنامه 
راهبردی سازمان مبتنی بر سیاست های کلان و چشم انداز ترسیمی تقدیم خوانندگان محترم شده 
اس��ت. امید است این نوشتار بتواند در تبیین ابعاد مختلف تأمین اجتماعی به زبان ساده در کشور 

مؤثر باشد.

والسلام

معاونت فرهنگی ـ اجتماعی

سازمان تأمین اجتماعی



فصل نخست
و تاریخچه مفهوم 
تأمین اجتماعی
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تاریخچه و ضرورت های شکل گیری )نظری- تاریخی(
  »ILO« متداول ترین تعریف از تأمین اجتماعی، تعریفی اس��ت که توسط سازمان بین المللی کار
ارائه ش��ده است. بر اس��اس این تعریف »تأمین اجتماعی، حمایت هایی است که جامعه در مقابل 
پریشانی های اقتصادی و اجتماعی پدید آمده به واسطه قطع یا کاهش درآمد بر اثر سالمندی، از 
کارافتادگی، فوت، بیکاری، بیماری، بارداری و همچنین جبران هزینه های درمانی و نگهداری، به 

اعضای خود ارائه می دهد.«
اگرچ��ه امروزه نظام تأمین اجتماع��ی از اجزای کلیدی و تعیین کننده امنیت اجتماعی در هر 
جامعه  ش��ناخته می شود؛ اما در نگاهی کلی، تأمین اجتماعی مفهومی تازه و متعلق به عصر 
جدید و حال نیست. به بیان دیگر، گرچه این مفهوم در طول قرون و اعصار تغییر کرده، اما 
پیدایش آن را می توان به شکل گیری نخستین اجتماعات انسانی و جوامع مدنی و همچنین 
برآمدن و تأس��یس دولت ها در جوامع مرتبط س��اخت. آدمیان از همان آغاز، بنا به طبیعت 
انس��انی و خلق وخوی اجتماعی خود، نمی توانستند نس��بت به رنج و محرومیت، بیماری و 
ازکارافتادگی همنوعان خویش بی تفاوت باشند. در این معنا، نخستین حمایت های اجتماعی 
را احتمالًا باید در نوع دوستی و کمک های انساندوستانه به یکدیگر ریشه یابی و ارزیابی کرد؛ 

پدیده ای که تا امروز نیز در بیشتر جوامع بشری باقی است.
در ایران پیش از اس��لام، نش��انه هایی از توجه دولت ها به تأمین اجتماعی قابل مشاهده است. اما 
در دوره اس��لامی، به ویژه از قرن دوم تا هفتم هجری، نمونه های کامل تری از تأمین اجتماعی را 

می توان ملاحظه کرد.
اما ریشه های پیدایش تأمین اجتماعی به معنای خاص و مدرن و امروزین آن را می توان در انقلاب 
صنعتی و تحولات پس از آن )از اواس��ط قرن 18 میلادی به بعد( جس��ت وجو کرد. رشد جنبش ها 
و تش��کل های کارگری، بروز بحران های کوچک و بزرگ صنعتی و بازرگانی، پیدایش و گسترش 

در ایران
پیش از اسلام، 

نشانه هایی از 
توجه دولت ها به 

تأمین اجتماعی قابل 
مشاهده است.

اما در دوره اسلامی، 
به ویژه از قرن دوم 

تا هفتم هجری، 
نمونه های کامل تری 

از تأمین اجتماعی 
را می توان ملاحظه 

کرد

»
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نظریه پردازان اجتماعی، رش��د شهرنش��ینی و گسترش طبقه متوس��ط باعث شد تا ایجاد اشتغال و 
پیش��برد س��طح زندگی کارگران و طبقه متوسط ش��هری، به صورت مقوله ای جدی برای افزایش 
تولیدات صنعتی و ایجاد امنیت اجتماعی مورد توجه قرار گیرد. در آن مقطع زمانی صاحبان سرمایه 
و دولت هایی که نگران گسترش افکار سوسیالیستی بودند، احساس کردند اگر نیروی کار آنان تأمین 
و نسبت به حال و آینده خود دلگرم و مطمئن نباشد، امکان افزایش تولید و پیروزی در بازار رقابت 
و تحصیل س��ود بیشتر برای آنها ممکن نخواهد بود. بدین ترتیب، برآمدن نظام تأمین اجتماعی، از 
سویی به حفظ رفاه کارگران و جلوگیری از بسط افکار افراطی ضد سرمایه داری و از سوی دیگر، به 

نهادینه شدن ارزش های طبقه متوسط و شکل گیری دولت رفاهی مربوط می شود.
همچنین پس از جنگ جهانی دوم، بر اساس ماده 22 اعلامیه جهانی حقوق بشر که در دهم دسامبر 
1948 به تصویب مجمع عمومی سازمان ملل متحد رسید )و دولت ایران نیز یکی از امضاءکنندگان 
آن بود(، تأمین اجتماعی از جمله حقوق اساسی انسان ها شناخته شد. بر این اساس، سازمان بین المللی 

کار،  تأمین اجتماعی را از دیدگاه معیارهای عمومی بر اساس سه نیاز یا حادثه تعریف می کند:
نیاز به خدمات درمانی الف - 

از دس��ت دادن ی��ا کاهش بالق��وه درآمد به دلیل بیم��اری، زایمان، حوادث ناش��ی از کار،  ب- 
بازنشستگی، ازکارافتادگی، فوت نان آور خانوار یا بیکاری

مخارج مرتبط با نگهداری از فرزندان ج- 
در چارچوب این تعریف، نظام تأمین اجتماعی به عنوان مهمترین اهرم برقراری عدالت اجتماعی 
تلقی می ش��ود. در شعار اصلی انجمن بین المللی تأمین اجتماعی  »ISSA« )که ایران نیز عضو 
آن است( تصریح شده است: »تحقق عدالت اجتماعی بدون تأمین اجتماعی میسر نخواهد بود«. 
اعلامیه جهانی حقوق بش��ر نیز به عنوان یک سند بین المللی دیگر، تأمین اجتماعی را از جمله 
حقوق اساسی انسان ها شناخته است: »هر کس به عنوان یک عضو جامعه، حق برخورداری از 
حمایت های تأمین اجتماعی را دارد و مجاز اس��ت از طریق مساعی ملی و همکاری بین المللی، 
حقوق اقتصادی، اجتماعی، و فرهنگی خود را که لازمه رشد و نمو آزادانه شخصیت اوست، در 

حد امکانات و منابع هر کشور به دست آورد.«
اصط��لاح تأمین اجتماعی برای اولین بار، رس��ماً در عنوان مقررات ای��الات متحده آمریکا مورد 
اس��تفاده قرار گرفت )قانون تأمین اجتماعی 1935(. هرچند این قان��ون صرفاً جهت رویارویی با 
خطراتی مانند بازنشستگی، فوت، ازکارافتادگی و بیکاری، برنامه هایی را به مورد اجرا گذاشت. پس 
از آن طبق قانونی که در سال 1938 در »نیوزلند« تصویب شد بخشی از مزایای تأمین اجتماعی 
موج��ود و جدید با یکدیگر تلفیق ش��دند. س��ازمان بین المللی کار، در پی ای��ن تحولات، عنوان 

نظام تأمین اجتماعی 
به عنوان مهمترین 
اهرم برقراری 
عدالت اجتماعی 
تلقی می شود. 
در شعار اصلی 
انجمن بین المللی 
تأمین اجتماعی - 
ISSA – )که ایران 
نیز عضو آن است( 
تصریح شده است: 
»تحقق عدالت 
اجتماعی بدون 
تأمین اجتماعی 
میسر نخواهد بود

»
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تأمین اجتماعی را مورد استفاده قرار داد و بعدها به دنبال تصویب مقاوله نامه شماره 102، حداقل 
اس��تاندارد زندگی به طور فراگیر در کنوانس��یون ها و توصیه نامه های مختلف این س��ازمان مورد 

استفاده قرار گرفت.
در واقع می توان گفت آنچه که موجب ش��د مفهوم تأمین اجتماعی در دنیای جدید مطرح 
ش��ود و به صورت قوانینی نه تنها ملی، بلک��ه بین المللی مدنظر قرار گیرد، نتیجه تحولات 
و رخدادهایی اس��ت که بش��ر در خلال زندگی جمعی خود ش��اهد آنها بوده اس��ت. به طور 
مشخص می توان گفت تأمین اجتماعی، جایگزین امنیتی شده است که در گذشته در بافت 
سنتی جوامع وجود داشت و با انقلاب صنعتی از بین رفت یا کمرنگ و بی اثر شد؛ چرا که 
با پیش��رفت انقلاب صنعتی و بروز آثار آن و به طور مش��خص مهاجرت مردم از روستاها به 
شهرها و همچنین تحول در رابطه بین کارگران و کارفرمایان )در اثر ورود ماشین به فرایند 
تولید( تعداد زیادی از افراد جامعه، کارگر و مزدبگیر شده و خانواده گسترده تبدیل به خانواده 
کوچکتر شد و در واقع حالت سنتی امنیت اجتماعی از بین رفت. بنابراین تأمین اجتماعی یک 

چاره اندیشی برای این شرایط جدید است.
در ادامه این سیر و پس از اتمام جنگ جهانی دوم، نقش دولت ها در اقتصاد و وظایف و تکالیف آن 
در توسعه، از کلیدی ترین و تعیین کننده ترین مباحث در حوزه مدیریت توسعه و الگوها و روش های 
آن بوده اس��ت. با عنایت به مجموعه مباحثی که در ادبیات توس��عه ب��ه وجود آمده، به طور کلی 
می توان گفت تقریباً تمام نظریه های توسعه، باور دارند که دولت در برقراری تأمین اجتماعی وظیفه 
و تکلیفی یگانه دارد؛ به طوری که برخی وجود تأمین اجتماعی را از پیش شرط های توسعه دانسته اند. 
با این همه، از جنگ جهانی دوم تاکنون، تأمین اجتماعی به عنوان مقوله ای کلیدی و اساسی در 
قلمروهای توس��عه اقتصادی، سیاس��ی و توسعه همه جانبه و پایدار مطرح بوده و هر روز ضرورت 
توجه به بسط و تکامل قلمرو کارکردهای آن از اهمیت بیشتری نسبت به گذشته برخوردار شده 
است؛ به طوری که از آن به عنوان بستر و پیش شرط لازم جهت تحقق توسعه و همچنین هدف 

توسعه یاد کرده و می کنند. 
اگر منابع انس��انی را در هر جامعه ای، عامل اصلی تولید و رش��د و توسعه بدانیم، روشن است که 
باید ش��رایط فعالیت و معیش��ت این نیرو از منظر عواملی نظیر بهداش��ت و درمان، بازنشستگی، 
ازکارافتادگی و حوادث ناش��ی از کار و امنیت خاطر کافی فراهم باشد تا سرمایه انسانی بتواند در 
پناه تأمین اجتماعی، به صورتی فعال و پویا در توس��عه پایدار کشور مشارکت کند. به بیان دقیق تر 
به نظر می رس��د می توان اهمیت و ضرورت تأمین اجتماعی و ل��زوم برقراری چنین نظامی را در 
نقش و کارکرد آن در جامعه جس��تجو کرد. بنابراین اثرات و نقش تأمین اجتماعی را می توان به 

اگر منابع انسانی 
را در هر جامعه ای، 
عامل اصلی تولید 
و رشد و توسعه 

بدانیم، روشن 
است که باید 

شرایط فعالیت و 
معیشت این نیرو از 
منظر عواملی نظیر 
بهداشت و درمان، 

بازنشستگی، 
ازکارافتادگی و 

حوادث ناشی از 
کار و امنیت خاطر 
کافی فراهم باشد 
تا سرمایه انسانی 

بتواند در پناه 
تأمین اجتماعی، 
به صورتی فعال 

و پویا در توسعه 
پایدار کشور 
مشارکت کند

»
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شرح زیر برشمرد:

الف( در نظام اقتصادی:
بازتوزیع درآمدها و عدالت اقتصادی  

تداوم تولید و رشد اقتصادی  

ب( در نظام اجتماعی:
ایجاد نوعی امنیت اجتماعی و روانی  

گسترش خوشبینی و کاهش سوء ظن  
افزایش سرمایه اجتماعی  
کاهش بزه های اجتماعی  

افزایش رضایتمندی اجتماعی  

ج( در نظام سیاسی:
افزایش مشارکت سیاسی  

افزایش مشروعیت سیاسی  
افزایش توان اداری دولت  

گسترش و تعمیق دموکراسی  

د( در نظام فرهنگی:
اشاعه ارزش های عدالت خواهانه  

گسترش عام گرایی )در مقابل فردگرایی(  
گسترش ارزش های فرامادی  

جالب توجه خواهد بود که اش��اره ش��ود ش��واهد تجربی بیانگر آن اس��ت که نوع رژیم سیاسی 
حاکم بر کش��ورها، اثر معنی داری بر س��اختار هزینه های تأمین اجتماعی نداش��ته و در هر دوی 
نظام های مردم سالار و غیر آن، هزینه های تأمین اجتماعی به گونه ای تقریباً یکسان در سال های 
اخیر افزایش یافته است؛ در رژیم های مردم سالار به علت ماهیت فرایند رأی گیری به طور طبیعی 
هزینه های تأمین اجتماعی افزایش داشته و در رژیم های غیرمردم سالار نیز به علت اثر مثبت این 

هزینه ها بر کارایی، چنین افزایشی مشاهده می شود.

تأمین اجتماعی، 
جایگزین امنیتی 
شده است که در 
گذشته در بافت 
سنتی جوامع وجود 
داشت و با انقلاب 
صنعتی از بین رفت 
یا کمرنگ و بی اثر 
شد

»



فصل دوم
اجتماعی تأمین  نظام 

اجتماعی و جایگاه بیمه های 
در  این نظام
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مفهوم نظام تأمین اجتماعی و نقش بیمه های اجتماعی در آن
در طول تاریخ، رسالت عام دولت ها متفاوت بوده، ولی تمامی این رسالت ها را می توان به طور کلی 

در سه مقوله یا وظیفه اصلی زیر طبقه بندی کرد:
اول - برقراری امنیت از لحاظ داخلی و خارجی

دوم -  ایجاد آرامش و امید به آینده 
سوم - تأمین معاش مادی کافی و وافی برای کلیه افراد جامعه

این سه وظیفه، در واقع، شرط بقا و زمینه سلامت، پویایی و ترقی هر جامعه ای است. دولتی که 
در اجرای این سه وظیفه، فعال و موفق باشد، از مشروعیتی طبیعی برخوردار بوده و رضایت درونی 
مردم تحت حاکمیت را به دس��ت می آورد و متقابلًا در مردم ش��ور و شوق به وحدت و یگانگی و 

فعالیت روزافزون را برمی انگیزد.
از این سه وظیفه، وظایف دوم و سوم به مقوله تأمین اجتماعی مربوط می شود. در این معنا، ایجاد 
آرام��ش و امی��د به زندگی و همچنین تأمین معاش مادی کافی و وافی برای همه افراد جامعه از 
وظایف اصلی دولت ها قلمداد می ش��ود. در واقع تحقق این هدف ها بدان معناس��ت که دولت به 

بخش مهمی از علت وجودی خود پاسخ مثبت داده است.
اما تحقق این هدف ها س��اده نیس��ت. شرایط واقعی و بالفعل هیچ جامعه ای چنان نیست که همه 
اف��راد به طور یکس��ان و کاملًا عادلانه از حداقل مع��اش و آرامش خاطر و امید به آینده برخوردار 
باشند. حتی در پیشرفته ترین نظام های تولید و توزیع درآمدها، همواره افرادی پیدا می شوند که یا به 
علت فقدان اراده و توانایی کافی و یا بنا به دلایلی نظیر سالخوردگی، ازکارافتادگی، بی سرپرستی، 
عقب ماندگی های ذهنی و جس��می و فقدان کار یا مبتلا ب��ودن به بیماری، امکان تأمین حیات و 
معاش و س��لامتی خود را ندارند. علاوه بر این در ش��رایط بحران و رکود و سایر مشکلات فراگیر 

اقتصادی و اجتماعی، بر تعداد محرومان و شدت محرومیت آنها افزوده خواهد شد.

ایجاد آرامش و امید 
به زندگی و همچنین 
تأمین معاش مادی 
کافی و وافی برای 

همه افراد جامعه 
از وظایف اصلی 
دولت ها قلمداد 

می شود

»
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در شرایط رکود و بحران های اقتصادی، بخش عمده ای از مردم جامعه از امنیت اقتصادی، یعنی 
اش��تغال به کار و برخورداری از درآمد متناس��ب با شرایط زندگی و بالاخره معاش خود و خانواده، 
محروم می ش��وند. هر اندازه نسبت اقشار آس��یب پذیر و جماعت محرومان به کل جمعیت کشور 
فزونی یابد، این امر نش��انه ناکامی در اجرای س��ه وظیفه اصلی دولت بوده و بدین ترتیب جامعه 
س��لامت خود را از دس��ت می دهد. بنابراین قدرت سیاس��ی یا دولت، که برای حفظ و حراست از 
موجودیت و امنیت جامعه تش��کیل شده، می بایستی بخش اعظم تلاش و کوشش خود را برای 
اکثریت افراد جامعه در جهت تحقق اهداف س��ه گانه فوق اختصاص دهد. به عبارت دیگر، دولت 
به نمایندگی از جامعه، بدون پرداختن به اهداف تأمین اجتماعی، به مفهوم همه جانبه آن، نمی تواند 

مدعی شود در جهت حراست از بقای جامعه و مصالح آن اقدام کاملی انجام داده است.
از طرف دیگر، آنچه جوامع امروز با آن دست به گریبان هستند، شکاف اجتماعی و گستردگی فقر 
است. امروزه فقرا با کمترین امکان دسترسی به آزادی های اساسی در انتخاب و عمل و با کمترین 
امید به زندگی بهتر در آینده، روزگار می گذرانند. عدم دسترسی به غذای کافی، مسکن مناسب، 
تحصیلات و بهداشت، آینده نه چندان روشنی را پیش روی فقرا قرار داده است. از این رو جوامع 
)فارغ از سطح توسعه( نیازمند نظامی هستند که با عنوان »تور ایمنی اجتماعی« از آن یاد می شود. 
این تور به عنوان فرایندی که هدف آن اقش��ار آسیب پذیر اس��ت، به عنوان جزئی اجتناب ناپذیر 
از عدالت اجتماعی مطرح اس��ت به طوری که می توان گفت »تورهای ایمنی اجتماعی رس��می و 
غیررس��می هس��تند که افراد را در مقابل اثرات کاهش درآمد و فقر محافظت می کنند. تورهای 
ایمنی اغلب با برنامه های رس��می که به منظور جبران درآمد گروه های در معرض تهدید طراحی 
می شوند، مورد معرفی قرار می گیرند؛ اما برنامه های غیررسمی )خصوصی( نیز در حمایت از درآمد 

خانوارها مؤثر بوده و می بایست در طراحی مکانیزم های رسمی مدنظر قرار گیرند.«
همچنین در ضرورت و اهمیت ایجاد تورهای ایمنی اجتماعی می توان گفت در جریان بحران های 
اقتصادی س��الیان اخیر، بسیاری از کش��ورها از افزایش جمعیتی که در فقر مطلق به سر می برند 
یا کس��انی که به دلیل ایجاد بحران ها، منابع درآمد خود را از دس��ت می دهند )یا با کاهش درآمد 
مواجه می ش��وند( و در عین حال امکان دسترسی به خدمات ضروری را ندارند، آسیب های جدی 
دیده اند. چنین ش��رایطی منجر به زیان های غیرقابل جبران در س��رمایه های انس��انی گروه های 
آس��یب پذیر شده و توانایی اقتصادی را در ایجاد رشد با ثبات، کاهش می دهد. از این رو به منظور 
خنثی کردن آثار این بحران ها بر فقرا و افراد در معرض مخاطره، دولت ها باید تورهای ایمنی را 
برای محافظت آنان از آثار و تبعات تکانه ها و جلوگیری از آثار زیانبار – گریزناپذیر یا ناخواسته - 

تصمیم گیری های اقتصادی، اجتماعی و سیاسی، طراحی و اجرا کنند.

در جریان 
بحران های 
اقتصادی سالیان 
اخیر، بسیاری از 
کشورها از افزایش 
جمعیتی که در 
فقر مطلق به سر 
می برند یا کسانی 
که به دلیل ایجاد 
بحران ها، منابع 
درآمد خود را از 
دست می دهند )یا 
با کاهش درآمد 
مواجه می شوند( 
و در عین حال 
امکان دسترسی به 
خدمات ضروری را 
ندارند، آسیب های 
جدی دیده اند

»
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تورهای ایمنی اجتماعی، بخشی از چارچوب سیاست های اجتماعی اند که دربرگیرنده مراقبت های 
بهداشتی، آموزش، بیمه های اجتماعی و حمایت از نیروی کار است. در زمان بحران، پاسخ دولت 
نمی تواند به برنامه های تور ایمنی اجتماعی محدود شود، بلکه می بایست مجموعه وسیع تری از 

برنامه های اجتماعی همچون تحصیلات ابتدایی و برنامه های تغذیه ای را شامل شود.
امروزه برخورداری از تورهای ایمنی اجتماعی )تأمین اجتماعی( به عنوان حق شهروندی مطرح شده 
اس��ت. به بیان دیگر »برای س��اختن انس��ان دارای تأمین که یکی از وجوه لازم برای شکل گیری 
س��رمایه انسانی بوده و هست، اقدام های اولیه ای که در آغاز به  عنوان تکلیف از طرف سرمایه داران 
و کارفرمایان به نفع کارگران تعریف شده بود، به تدریج با بسط کمی و کیفی آن همگانی شد و به 
صورت راهبردهای بیمه های اجتماعی درآمده و به کار گرفته ش��د. بیمه های اجتماعی که در آغاز 
بیشتر رابطه ای اقتصادی و مالی بین کارگر و کارفرما بود، به لحاظ اثربخشی گسترده ای که داشت 
در کان��ون توج��ه دولت ها نیز قرار گرفت و دولت ها با ورود به تفاهمات دوجانبه “کارگر – کارفرما” 
آن را به تفاهم سه جانبه “کارگر – کارفرما – دولت” تبدیل کردند و به قلمرو ماهوی آن، پایداری و 
گستردگی ویژه ای بخشیدند و از این طریق با شکل دادن نظامات تأمین اجتماعی آن را به مقوله ای 
ملی، توس��عه ای و بین النس��لی تبدیل کردند. بدین صورت امور مربوط به مراقبت های بهداش��تی و 
درمانی، بیکاری، ازکارافتادگی، بازنشستگی و ... به تدریج از شکل جزایر پراکنده، منفصل، اختیاری، 
غیرپایدار و غیرفراگیر در س��اختارها و کارکردهای مختلف، در منظومه ای به هم پیوس��ته، پایدار و 
منسجم به نام “نظام تأمین اجتماعی” تبدیل به یک مقوله ملی، جهانی و توسعه ای شد. پس از آن از 
تأمین اجتماعی به عنوان “حقی عمومی” که انجام آن “تکلیفی” است بر دولت ها یاد شد. در نتیجه 
ابتدا در کشورهای توسعه یافته و سپس در جوامع دیگر، اصلاحات مربوط به خدمات عمومی و رفاه 
اجتماعی به جای این که مقوله ای هزینه ای و سربار تلقی شود، جایگاه واقعی خود را به عنوان یک 

حق و تکلیف پیدا کرد و اساس رشد اقتصادی پویا و تحقق توسعه همه جانبه را فراهم کرد.«
با توجه به مفاهیم کلیدی و اساسی تعریف مورد اجماع از تأمین اجتماعی و همچنین مدنظر قرار 
دادن دیگر اسناد بالادست به ویژه قانون اساسی و به طور مشخص اصل 29 و همچنین بندهای 
3،8، 9، 12 و 14 از اصل س��وم و اصول 21 و 28 می توان مبانی و فروض اساس��ی و بنیادین زیر 

را برای نظام تأمین اجتماعی در ایران احصاء کرد:
حقی است همگانی و عمومی  

تکلیفی است که دولت باید انجام دهد  
ادای این حق باید از کفایت لازم برخوردار باشد  

این نظام باید دارای جامعیت باشد  

نظام تأمین اجتماعی 
در بردارنده 

مجموعه ای از 
اصول، نهاد ها، 

ساختارها و 
سازوکارهای 

شناخته شده و 
روابط میان این 
عناصر و عوامل 

است که با هدف 
تأمین و گسترش 
امنیت اجتماعی و 

اقتصادی در حال و 
آینده تدوین شده 

و به مرحله اجرا 
درمی آید

»
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این نظام باید فراگیر باشد  
این نظام باید به شکل بیمه ای و غیربیمه ای )حمایتی( مورد عمل قرار گیرد  

نظام تأمین اجتماعی در بردارنده مجموعه ای از اصول، نهاد ها، س��اختارها و سازوکارهای شناخته 
ش��ده و روابط میان این عناصر و عوامل اس��ت که با هدف تأمین و گسترش امنیت اجتماعی و 
اقتصادی در حال و آینده تدوین شده و به مرحله اجرا درمی آید. در این معنا، تأمین اجتماعی از سایر 
جنبه های اساسی رشد و توسعه جدا نیست و به همین اعتبار، پدیده ای است که با رشد اقتصادی، 

عدالت اجتماعی، کرامت انسانی و سرافرازی ملی پیوستگی کامل دارد.
لازم به ذکر اس��ت در مبانی اندیشه اسلامی نیز تأمین اجتماعی حق مسلم یکایک افراد، فارغ از 
ویژگی های مربوط به دین، مذهب، جنس، رنگ، نژاد و ... اس��ت و جامعه مکلف به تأمین منابع 
خاص آن است. همچنین مدیریت و نظارت بر اجرای این تکلیف و تأدیه حق، با رعایت نصاب ها 
و مصادیق مربوط و با اولویت س��ازماندهی محلی در زمان استقرار دولت خاضع نسبت به تعالیم 
دینی، در مسئولیت دولت است. در مجموع و بر اساس معیارهای موجود، یک نظام جامع رفاه و 

تأمین اجتماعی را باید واجد مبانی و ویژگی های زیر دانست:
یکی از اهداف اساسی آن، جبران کاهش ناخواسته درآمد افراد و خانوارها به پایین تر از حد   
معین اس��ت؛ که این حد، متناسب با سطح توسعه اقتصادی جامعه و شأن اجتماعی فرد یا 

خانوار مشخص می شود.
دربرگیرنده برنامه ها و خدمات متنوع موقت یا دائم و مبتنی بر پوشش همگانی است.  

دارای قانون مشخص و متضمن تکالیف و حقوق معین برای افراد است.  
توس��ط واحدهای مدیریتی عمومی، نیمه عمومی و مس��تقل اداره می شود، اما راهبردهای   

اصلی و سیاستگذاری های اجرایی و نظارتی آن در انحصار مدیریت بخش عمومی است.
مبتنی بر برنامه ریزی و سیاس��تگذاری های فراگیر و متمرک��ز در عین اجرای منطقه ای و   

محلی است.
در حد امکان، بر پایه پرداخت های نقدی )به جز موارد مربوط به خدمات اجتماعی( و بدون   

دخالت در کیفیت و رفتارهای مصرفی مشمولان است.
ناگفته پیداس��ت دس��تیابی به ش��رایط بالا تنها با بحث و گفت وگو درباره تأمین اجتماعی به دست 
نیامده و این همه نیازمند اقدامی مداخله گرایانه در زندگی جمعی اس��ت؛ اقدامی که می توان از آن 
به عنوان اس��تقرار نظام تأمین اجتماعی یاد کرد. به طور مش��خص می توان اذعان داشت به منظور 
ارائه حمایت های تأمین اجتماعی طی س��ال های اخیر راهبردهای گوناگونی استفاده شده است. به 
بیان دیگر جوامع و کش��ورهای گونا گون برای ارائه خدمات و حمایت های تأمین اجتماعی، اقدام به 

در مبانی اندیشه 
اسلامی نیز 
تأمین اجتماعی حق 
مسلم یکایک افراد، 
فارغ از ویژگی های 
مربوط به دین، 
مذهب، جنس، 
رنگ، نژاد و ... است 
و جامعه مکلف به 
تأمین منابع خاص 
آن است

»
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طراحی و اس��تقرار نظامی کرده  و در چارچوب این نظام سازماندهی لازم برای دسترسی مخاطبان 
به خدمات تأمین اجتماعی را فراهم کرده اند. اما در این میان آنچه شایس��ته توجه اس��ت این است 
که ارائه خدمات تأمین اجتماعی، دارای یک راه حل، شیوه یا راهبرد یگانه و منحصر به فرد نبوده و 
مختصات نظام تأمین اجتماعی و چگونگی دسترسی به خدمات مذکور، ارتباط تنگاتنگی با شرایط و 
ویژگی های اقتصادی، اجتماعی، سیاسی و تاریخی جوامع داشته و از آنجا که این مجموعه شرایط از 
کشوری به کشوری و حتی در داخل یک کشور از برهه ای به برهه ای متفاوت است، می توان انتظار 
داشت نظام های ارائه دهنده خدمات تأمین اجتماعی در کشورهای مختلف، گوناگون و متفاوت باشند.
با این وجود و به  رغم اهمیت بسیار بالای نکته اشاره شده، باید افزود کارشناسان تأمین اجتماعی 
به چارچوبی با عنوان »لایه بندی حمایت های تأمین اجتماعی« دس��ت یافته اند. در این چارچوب 

خدمات و حمایت های مدنظر در لایه های چهارگانه تقسیم می شوند.
لایه نخست، دربرگیرنده چتر حمایتی است. منابع مورد نیاز خدمات این لایه، از محل درآمدهای 
عمومی تأمین مالی و خدمات با بررس��ی اس��تطاعت مالی متقاضیان، به افراد واجد شرایط ارائه 
می ش��ود. لایه دوم، نظام مبتنی بر پرداخت هزینه مش��ارکت )حق بیمه( است. در این لایه، افراد 
به صورت اجباری تحت پوشش قرار می گیرند. در این لایه افرادی می توانند از حمایت ها برخوردار 
شوند که حق بیمه مربوط را پرداخت کرده و در طرح مشارکت داشته باشند. لایه سوم، طرح های 
مکمل و پس انداز اجباری را ش��امل می ش��ود. این لایه )طرح های این لایه( معمولًا به ش��کل 
خصوصی و در مواردی به  صورت دولتی ارائه ش��ده و مش��ارکت افراد در این لایه اغلب اختیاری 

)داوطلبانه( است؛ هرچند در مواردی مشارکت افراد در این لایه نیز اجباری بوده است.
بالاخره لایه چهارم در نظام تأمین اجتماعی، دربرگیرنده طرح های پس انداز و بیمه انفرادی است که 
افراد را به صورت اختیاری تحت پوشش قرار می دهند و به  صورت خصوصی ارائه و مدیریت می شوند.

اما جدای از بحث لایه بندی نظام تأمین اجتماعی، چگونگی و ش��یوه ارائه خدمات و حمایت های 
تأمین اجتماعی نیز نکته ش��ایان توجه دیگری است. به بیان دیگر، فارغ از این که کدام حمایت، 
در کدام لایه از تأمین اجتماعی قرار دارد، راهبرد )ش��یوه( ارائه خدمت نیز از نکات تعیین کننده در 
بحث نظام تأمین اجتماعی است. کارشناسان این حوزه، مبتنی بر تجارب گذشته و راه طی شده، 
سه دسته اصلی از راهبردهای تأمین اجتماعی را شناسایی کرده و در تفکیک راهبردها به این سه 

دسته اجماع دارند. این سه گونه از راهبردهای تأمین اجتماعی عبارتند از:

 راهبرد حمایتی
راهبردهای حمایتی مبتنی بر تابعیت یا اقامت شهروندان به صورت همگانی است و شامل مساعدت 

به منظور ارائه 
حمایت های 

تأمین اجتماعی 
طی سال های 

اخیر راهبردهای 
گوناگونی استفاده 

شده است. به 
بیان دیگر جوامع و 
کشورهای گونا گون 
برای ارائه خدمات 

و حمایت های 
تأمین اجتماعی، 

اقدام به طراحی و 
استقرار نظامی کرده  

و در چارچوب این 
نظام سازماندهی 

لازم برای دسترسی 
مخاطبان به خدمات 

تأمین اجتماعی را 
فراهم کرده اند

»
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اجتماعی و خدمات اجتماعی می شود. این نظام عمدتاً به اعتبارات دولتی )بودجه عمومی( وابسته 
بوده و دایره وسعت آن شامل اقشار آسیب پذیر جامعه )به دلیل ناتوانی در کسب درآمد(، معلولان و 

ازکارافتادگان جسمی و ذهنی، کودکان بی سرپرست، خانواده زندانیان و ...  می گردد.

 راهبرد بیمه ای
راهبردهای بیمه ای، مبتنی بر اشتغال افراد جامعه بوده و شامل بیمه های اجتماعی، صندوق های 
احتیاط و مس��ئولیت کارفرما اس��ت. این نظام بر مشارکت مالی بیمه شده، کارفرما و کمک دولت 

استوار بوده و نیروی شاغل جامعه را تحت پوشش دارد.

 راهبرد امدادی
و بالاخ��ره، راهبردهای امدادی ش��امل کمک های دولتی، مردم��ی و گاه بین المللی در ارتباط با 
حوادث و بلایای طبیعی و قهری مانند س��یل، زلزله، آتش سوزی های وسیع و همچنین جنگ و 
... به صورت مقطعی می ش��ود. این نظام، علاوه بر اعتبارات دولتی )بودجه عمومی(، به کمک ها 
و مش��ارکت های داوطلبانه مردمی )خیریه( نیز وابسته بوده و دایره وسعت آن افراد آسیب دیده از 

بلایای طبیعی و غیرطبیعی را در داخل و خارج از کشور در بر می گیرد. 
با عنایت به توضیحات ارائه شده راهبردهای اصلی نظام جامع رفاه و تأمین اجتماعی، عمدتاً شامل 

مواردی به شرح نمودار زیر است:

راهبردهای اصلی نظام جامع و رفاه اجتماعی
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الف - راهبردهای بیمه ای
بیمه هـای اجتماعی: در بیمه های اجتماعی، یک نوع ضمانت اقتصادی از جانب جامعه برای 
افرادی که تحت پوش��ش قرار می گیرند، فراهم می ش��ود که متضمن مش��ارکت آنان از طریق 
پرداخت حق بیمه اس��ت. مهمترین خدمات بیمه های اجتماعی شامل پرداخت های بازنشستگی، 

ازکارافتادگی، بیکاری، فوت، و درمان است.
نظام بیمه های اجتماعی بر اس��اس اصول اساس��ی جامعیت، فراگیری و کفایت شکل می گیرد. 
علاوه بر آن بیمه های اجتماعی بر اصولی نظیر مش��ارکت بیمه ش��ده )ش��اغل(، کارفرما و دولت 
در پرداخت س��هم حق بیمه و همچنین اجباری بودن اس��توار است. نرخ حق بیمه نیز بر اساس 

محاسبات بیمه ای، به صورت درصدی از دستمزد شخص )بیمه شده( تعیین می شود. 
صندوق های احتیاط: صندوق های احتیاط نیز مانند بیمه های اجتماعی، مبتنی بر مش��ارکت 
افراد تحت پوشش است. تفاوت عمده این روش با روش بیمه های اجتماعی، در کمیت و کیفیت 
اس��تفاده از خدمات است. به این معنا که افراد تحت پوشش صندوق های احتیاط به اندازه میزان 
مش��ارکت مالی که در تشکیل س��رمایه صندوق های احتیاط داش��ته اند، از خدمات آن بهره مند 
می ش��وند. صندوق ه��ای احتیاط به منزله اب��زاری برای پس انداز اجباری کارکنان ش��اغل تلقی 
می ش��وند. بدین معنا که درصدی از حقوق و دس��تمزد فرد ش��اغل در حساب های انفرادی یک 
صندوق مرکزی پس انداز ش��ده تا در زمان نیاز )نظیر س��المندی یا بازنشستگی، ازکارافتادگی یا 
فوت( همراه با س��ود س��رمایه گذاری انباشت شده به وی یا بازماندگان او پرداخت شود. در برخی 
از صندوق های احتیاط، بیمه ش��ده می تواند برای اهدافی مانند بیماری، بیکاری یا خرید مس��کن 

قسمتی از سرمایه تشکیل شده خود را برداشت کند.
در صندوق های احتیاط، بخش یا درصدی از وجوه ذخیره ش��ده، توس��ط خود فرد ش��اغل و بخش 
دیگر توس��ط کارفرمای او تأمین می ش��ود. بدین ترتیب، منابع جمع آوری شده بستگی به سابقه کار 
و م��دت پرداخ��ت دارد. در نظام صندوق های احتیاط، هر فرد ب��ه همان میزان که برایش پس انداز و 
سرمایه گذاری شده است، حق استفاده از منابع صندوق را دارد. لذا بازتوزیع درآمد، که یکی از امتیازات 

سیستم بیمه های اجتماعی است، در آن بسیار ضعیف است.
طرح های مسـئولیت کارفرما: به طرح هایی که کارفرما مس��ئولیت مستقیم پرداخت مزایای 
بیمه اجتماعی را در مقابل کارگران و کارمندان ش��اغل خود متعهد می شود، طرح مسئولیت کارفرما 
اطلاق می ش��ود. هدف اصلی این گونه طرح ها، ارائه کمک در قبال حوادث ناش��ی از کار به وسیله 
کارفرماست. بدین ترتیب، کارفرما موظف است مراقبت های درمانی و جبران خسارت را مستقیماً یا 
تحت سیاس��ت بیمه ای تصویب ش��ده، ارائه دهد. از این روش، برای پرداخت غرامت ایام بیماری و 

در بیمه های 
اجتماعی، یک نوع 
ضمانت اقتصادی 

از جانب جامعه 
برای افرادی که 

تحت پوشش قرار 
می گیرند، فراهم 

می شود که متضمن 
مشارکت آنان از 
طریق پرداخت 
حق بیمه است. 

مهمترین خدمات 
بیمه های اجتماعی 

شامل پرداخت های 
بازنشستگی، 
ازکارافتادگی، 

بیکاری، فوت، و 
درمان است

»
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استراحت ایام بارداری )زایمان( نیز استفاده می شود.
بیمه های تکمیلی: در س��یر تکوی��ن و تکامل تأمین اجتماعی، یکی دیگ��ر از روش های ارائه 
خدمات، استفاده از ظرفیت های موجود در بخش خصوصی )غیردولتی( است. به بیان دیگر، به  رغم 
تلاش های صورت گرفته، یکی از مشکلات نظام های تأمین اجتماعی، شکست و ناکامی آنها در 
ارائه خدمات از منظر کفایت و اثربخش��ی اس��ت. بدین منظور و برای جبران این ناکامی ها و در 
راستای تأمین خدماتی اثربخش و کافی، بیمه های تکمیلی معرفی شده اند. اگرچه این بیمه ها در 
ادامه بیمه های پایه اجتماعی مطرح شده اند و تلاش دارند تا در کنار بیمه های پایه، بسته خدماتی 
اثربخش ت��ر و کافی تری ارائه کنند، ام��ا نباید ارائه آنها را تنها و تنها در بخش خصوصی و بدون 
مش��ارکت بخش عمومی دانس��ت. به بیان ساده  اگرچه این نوع خدمات در اغلب موارد داوطلبانه 
)اختیاری( هستند و توسط بخش خصوصی ارائه می شوند اما می توان مواردی را سراغ گرفت که 

این نوع از بیمه ها نیز اجباری بوده و دولت نیز سهمی در آن دارد.

ب- راهبردهای حمایتی
مساعدت اجتماعی: راهبرد مساعدت اجتماعی بر اساس اصولی طراحی شده است که در آن 
هر یک از افراد جامعه اعم از ش��اغل یا غیرش��اغل، در زمان بروز وقایع پیش بینی شده در قانون، 
اس��تحقاق دریاف��ت کمک های مالی را از مح��ل اعتبارات عمومی دول��ت دارد. این روش برای 
نخستین بار در کشورهای اسکاندیناوی به اجرا درآمد و نخستین گروه تحت پوشش آن سالمندان 
بودند. به ترتیب، حمایت هایی نظیر درمان بیماری، ازکارافتادگی، و فوت نیز تحت پوش��ش این 
نظ��ام قرار گرفت. ه��دف از اجرای این نظام، جایگزین س��اختن آن به ج��ای روش تحقیرآمیز 
دستگیری از فقرا بود. مشمولان دریافت مساعدت های اجتماعی، غالباً از گروه افراد بی سرپرست 
و کسانی که نان آور خود را از دست داده اند و قادر به تأمین معاش خود نیستند، تشکیل می شود. 
به  علاوه، کس��انی که بنا بر ش��رایط اجتماعی و اقتصادی جامعه، فاقد اش��تغال بوده و نمی توانند 
معیشت خود و خانواده را اداره کنند، یا اگر شاغل باشند درآمد آنها کفاف هزینه های معیشتی آنان 

را نمی دهد و با کمبودهای درآمدی روبرو هستند، از این طرح استفاده می کنند.
راهبرد مساعدت های اجتماعی، ناظر بر اصل همبستگی و مسئولیت افراد جامعه در قبال یکدیگر 
اس��ت و شامل آن دس��ته از کمک های عمومی می ش��ود که به کلیه افراد جامعه در شرایط نیاز 

)حداقل معیشت( تعلق می گیرد. ویژگی های اصلی طرح های مساعدت اجتماعی عبارتند از:
هزینه کل طرح از محل درآمدهای دولت )بودجه عمومی( تأمین می شود  

مزای��ا به عنوان یک حق قانون��ی و با توجه به طبقه بن��دی نیازمندی های افراد جامعه   

راهبرد 
مساعدت های 
اجتماعی، ناظر بر 
اصل همبستگی 
و مسئولیت افراد 
جامعه در قبال 
یکدیگر است و 
شامل آن دسته از 
کمک های عمومی 
می شود که به کلیه 
افراد جامعه در 
شرایط نیاز )حداقل 
معیشت( تعلق 
می گیرد

»
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پرداخت می شود
در ارزیاب��ی نی��از، دیگر درآمدها و منابع مالی فرد یا خانواده تحت پوش��ش وی در نظر   

گرفته می شود
میزان مزایا به گونه ای محاس��به می شود که فرد متقاضی بتواند سطح مناسب زندگی خود   
و خانواده تحت پوش��ش خود را که نمی بایستی الزاماً در سطح معیارهای قبلی زندگی وی 

باشد، تأمین کند.
خدمات اجتماعی: دامنه ش��مول خدمات اجتماعی همانند مس��اعدت های اجتماعی بوده اما 
چگونگی ارائه خدمات آن متفاوت است. افرادی که به دلایل جسمی و روانی نیازمند حمایت های 
گوناگون اند، مش��مول این گروه از خدمات می شوند. به طور کلی، نگاهداری افراد بی سرپرست و 
معلولان جس��می و ذهنی و همچنین بازپروری و توانبخشی و ایجاد زمینه های شغلی و مهارتی 
برای نیازمندان )خدمات بهزیس��تی(، مهمترین خدمات این روش محسوب می شود. تأمین مالی 
خدمات اجتماعی که از اهمیت بسیار برخوردار است، در اکثر کشورهای جهان از بودجه عمومی 
دولت ها انجام می گیرد. البته به لحاظ این که خدمات اجتماعی ابعاد انس��انی و اخلاقی ویژه ای 
دارد، غالب��اً بنیادها و مؤسس��ات خیریه بخش خصوصی و مذهبی نی��ز در این زمینه، نظام های 

عمومی را یاری می رسانند.
بر خلاف نگرش مساعدت های اجتماعی، نوع حمایت در این نظام، جنبه کمک و حمایت داشته 
و ح��ق، تلق��ی نمی ش��وند. در واقع، اگر فرد نتواند عدم اس��تطاعت مالی خود را طبق ش��رایط و 
ضوابط اعلام شده به اثبات برساند یا شرایط معیشتی وی از حد نصاب )خط فقر( بالاتر باشد، از 

حمایت های خدمات اجتماعی بی بهره می ماند.
راهبردهای همگانی: راهبرد یا شیوه دیگری که برای ارائه خدمات تأمین اجتماعی شکل گرفته 
و پوش��ش های خاصی را در راس��تای مفهوم کلی و زیربنایی از تأمین اجتماعی به دس��ت می دهد، 
راهبردی است که به  عنوان همگانی مطرح شده است. در این نوع راهبرد، خدمات مدنظر بر اساس 
ش��هروندی )و در مواردی اقامت افراد در کش��ور( ارائه می ش��وند. به بیان دیگر برخورداری از این 
خدمات، ارتباطی با نوع شغل )و در مواردی حتی با سطح درآمد(، پیشینه و سابقه مشارکت در طرح، 
س��ن و... نداشته و صرف ش��هروندی )اقامت( موجب برخورداری از پوشش های اینگونه راهبردها 
می شود. در این راهبرد دو گونه از خدمات ارائه می شوند که عبارت اند از: خدمات خانواده و درمان.

در قالب خدمات خانواده، دولت ها از محل منابع عمومی، خدمات و مبالغ معینی را در اختیار افراد قرار 
می دهن��د. این خدمات دامنه و انواع متنوعی دارند که از میان آنها می توان به پرداخت های انتقالیِ 

همگانی، مزایای ویژه نونهالان، مزایای ویژه دانش آموزان، مستمری همگانی و ... اشاره کرد. 

بر خلاف نگرش 
مساعدت های 
اجتماعی، نوع 

حمایت در این 
نظام، جنبه کمک و 

حمایت داشته
و حق، تلقی

نمی شوند
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در بخ��ش خدمات درمانی نیز از آنجا که یک��ی از مهمترین خدمات مدنظر در تأمین اجتماعی و 
همچنین مهمترین خدمتی که افراد به آن احتیاج مبرم دارند، پوشش خدمات درمانی است، یکی 
از شاخه های راهبرد همگانی در تأمین اجتماعی، ارائه خدمات درمانی همگانی است. در این گونه از 
خدمت نیز به مانند خدمات خانواده، شرط استحقاق یا برخورداری از پوشش، شهروندی )اقامت( 

بوده و هیچ گونه شرطی مانند پیشینه مشارکت در طرح وجود ندارد.

ج- راهبردهای امدادی
در صورت وقوع حوادث و بلایای طبیعی )سیل، زلزله، آتش سوزی در سطح وسیع و ...( همچنین 
ح��وادث و بلایای غیرطبیعی )جنگ، انفجارهای ش��یمیایی و اس��کان پناهندگان( کمک های 
مقطعی شامل حال کلیه شهروندان آسیب دیده داخل و خارج از کشور که فاقد پوشش های بیمه  

باشند، می شود.
ویژگی های اصلی خدمات امدادی عبارتند از:

هزینه ه��ای کل ط��رح از مح��ل درآمدهای دول��ت )بودجه عمومی(، کمک ه��ا و اعانات   
سازمان های بین المللی و سایر کشورهای جهان و اعانات بخش های عمومی و خصوصی 

)خیریه ها و مشارکت های مردمی( تأمین می شود.
کمک ها به صورت عمومی و بشردوس��تانه صورت پذیرفت��ه و به عنوان حق قانونی افراد   

جامعه تلقی نمی شوند.
کمک ها صرفاً به صورت مقطعی و برای یک دوره خاص صورت می پذیرد.  

نوع کمک ها بستگی به توان مالی سازمان های حمایت کننده بخش امدادی داشته و عمدتاً   
شامل اسکان موقت، غذا و پوشاک و خدمات درمانی آسیب دیدگان است.

راهبرد امدادی دارای ابعاد وسیع و بسیار گسترده بوده و به همین دلیل ادارات و سازمان های   
مختلف را در سطوح ملی و جهانی دربرمی گیرد. در اغلب کشورهای پیشرفته صنعتی، ارائه 
خدمات امدادی به صورت داوطلبانه یا افتخاری توسط افراد آموزش دیده در سطوح مختلف 

انجام می پذیرد.

اصول و مبانی حاکم بر بیمه های اجتماعی
بر اس��اس مطالب ارائه ش��ده و در چارچوب مفهوم نظام جامع تأمین اجتماعی و همچنین جایگاه 
وی��ژه راهبردهای بیمه ای در نظام مذکور، می توان از ن��کات و مواردی با عنوان اصول حاکم بر 

بیمه های اجتماعی یاد کرد. 

بیمه های اجتماعی، 
جزو بیمه های 
اجباری بوده

و تمام شهروندان 
)کارگران و 
کارفرمایان(

از یک طرف و 
دولت )و نهادهای 
حکومتی(

از طرف دیگر، ملزم 
و مکلف به رعایت 
آن هستند
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اصول و مبانی مدنظر در این بحث را حداقل از دو زاویه می توان شناس��ایی کرد: نخس��ت اصول 
برآمده از ماهیت و کارکرد ویژه )کارویژه( راهبرد بیمه های اجتماعی و دوم، اصول برآمده از نظام 
تأمین اجتماعی. اصول دسته نخست به ویژگی های راهبرد بیمه ای اتکا دارند؛ در حالی که اصول 
دسته دوم، نکاتی هستند که از نظام تأمین اجتماعی به راهبرد بیمه های اجتماعی )به عنوان یکی 

از سه راهبرد زیرمجموعه این نظام( سرایت می کنند.
در دسته نخست و اصولی که به ماهیت و کارکرد ویژه بیمه های اجتماعی اتکا دارند می توان به 
طور مش��خص به دو مورد اش��اره کرد: اجباری بودن و عنصر مشارکت. بیمه های اجتماعی، جزو 
بیمه های اجباری بوده و تمام شهروندان )کارگران و کارفرمایان( از یک طرف و دولت )و نهادهای 
حکومتی( از طرف دیگر، ملزم و مکلف به رعایت آن هس��تند. به بیان دیگر به پش��توانه تجارب 
ارزش��مند )و البته پرهزینه جوامع مختلف(، به منظ��ور جلوگیری از بروز اخلال در فرایند تولید و 
آرامش جامعه، دولت ها از حق انحصاری خود در وضع قوانین و مقررات استفاده کرده و در سطح 
)لایه( نخس��ت، بیمه های اجتماعی را اجباری می کنند. بر این اس��اس هیچ فرد یا نهادی )دولتی 
یا خصوصی( نمی تواند با اس��تناد به مقولاتی چون آزادی انتخاب و قدرت فردی - خصوصی در 
تصمیم گیری های اقتصادی - اجتماعی، از رعایت قوانین اجباری بیمه های اجتماعی شانه خالی 
کند. در تش��بیهی س��اده می توان این قوانین و الزامات برخاس��ته از آن را به قوانین راهنمایی و 
رانندگی تشبیه کرد که اگرچه محدودیت ها و الزاماتی را برای افراد و شهروندان ایجاد می کنند؛ 
اما در نهایت منجر به ش��کل گیری فضا و ش��رایطی می شوند که در تحلیل نهایی »رفت وآمد را 
امکان پذیر می کنند«. در این چارچوب چنین درک و تصوری از بیمه های اجتماعی، اجباری بودن 
این بیمه ها نیز اگرچه الزاماتی را برای برخی به وجود می آورند که در نگاه نخست محدودیت تلقی 

می شوند، اما  »تولید و فعالیت اقتصادی را امکان پذیر می کنند«.
ویژگ��ی یا اص��ل دومی که بر آمده از ماهی��ت و کارکرد ویژه بیمه های اجتماعی اس��ت، عنصر 
»مش��ارکت« در بیمه های اجتماعی اس��ت. این اصل از مهمترین و شاید پایه ای ترین اصول در 

حوزه بیمه های اجتماعی به شمار می رود. 
مشارکت در بیمه های اجتماعی، همان نکته ای است که گاه با عنوان »سه جانبه گرایی« از آن یاد 
می شود. مراد از این اصطلاح رایج و کلیدی، آن است که مدیریت بیمه های اجتماعی می بایست 
توس��ط نمایندگان کارگران )بیمه شدگان(، کارفرمایان و دولت انجام پذیرد و هیچ یک از این سه، 
دارای برتری بر دیگران نیس��تند. به بی��ان دیگر، امروزه در ادبی��ات تأمین اجتماعی و بیمه های 
اجتماعی پذیرفته شده است زمانی می توان انتظار داشت مدیریت این بیمه ها از حداقل تضمین 

برای توفیق برخوردار باشند که در چارچوب سه جانبه گرایی مدیریت شوند.

ویژگی یا اصل 
دومی که بر آمده 

از ماهیت و کارکرد 
ویژه بیمه های 

اجتماعی است، 
عنصر »مشارکت« 

در بیمه های 
اجتماعی است. این 
اصل از مهمترین و 
شاید پایه ای ترین 

اصول در حوزه 
بیمه های اجتماعی 

به شمار می رود
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اما مشارکت از منظر دوم، به نقش بهره مندان از بیمه های اجتماعی ارتباط داشته و مراد آن است 
که افراد تنها و تنها زمانی می توانند انتظار استفاده از مزایای این نوع بیمه ها را داشته باشند که در 
آن مشارکت داشته باشند و این مشارکت از طریق پرداخت سهم خود از حق بیمه محقق می شود. 
به بیان دیگر و با توجه به اصل اجباری بودن بیمه های اجتماعی )حداقل در لایه نخست(، افراد 
مکلف به مشارکت در بیمه های اجتماعی هستند و تنها زمانی می توانند از خدمات این نوع بیمه ها 
اس��تفاده کنند که ش��رایط مقرر و لازم را احراز کرده باشند که در میان شرایط احراز )استحقاق(، 
پیشینه و سابقه مشارکت در طرح )پیشینه و سابقه پرداخت حق بیمه( یکی از مهمترین مؤلفه ها 
قلمداد می ش��ود. بر این اساس است که هرگونه سیاس��تگذاری در چارچوب بیمه های اجتماعی 
می بایست به عنصر مشارکت افراد در آن توجه داشته باشد. اساساً یکی از مهمترین ویژگی ها و 
وجوه تمایز راهبرد  بیمه ای نظام تأمین اجتماعی با دو راهبرد دیگر )حمایتی و بیمه ای(، مشارکت 
بهره مندان در طرح اس��ت و زمانی بیمه اجتماعی ش��کل می گیرد که بهره مندان در آن مشارکت 
داش��ته و سهم خود را پرداخت کرده باش��ند و بر این اساس سیاست ها و مداخله هایی که تلاش 
می کنند تا در قالب بیمه های اجتماعی از برخی یا گروه هایی از جامعه حمایت کنند بدون آن که 
الزامی به مش��ارکت آن عده در طرح وجود داش��ته باشد، از اساس نمی توانند در راهبرد بیمه های 

اجتماعی جای گیرند.
برخی دیگر از اصول حاکم بر بیمه های اجتماعی نیز برآمده و ناشی از نظام تأمین اجتماعی است. 
از این دیدگاه می توان به اصول زیر اشاره کرد؛ اصولی که بیمه های اجتماعی می  بایست واجد آنها 

بوده و عملکرد آنها با این اصول سنجیده می شود:

 اصل فراگیری
این اصل، ترجمانی از اجباری بودن بیمه های اجتماعی اس��ت. منظور از این اصل آن اس��ت که 
ش��رایط باید به گونه ای باش��د که در صورت شکل گیری و وجود دیگر ش��رایط، کلیه شهروندان 
امکان دسترس��ی به حمایت ها و خدمات نظام تأمین اجتماعی را داش��ته باشند. به بیان دیگر چتر 
تأمین اجتماع��ی )و زیرمجموعه آن، بیمه های اجتماعی( می بایس��ت بدون تبعیض و به صورت 

فراگیر در اختیار و در دسترس همه شهروندان باشد.

 جامعیت
بر اساس این اصل، نظام های تأمین اجتماعی و بیمه های اجتماعی می بایست به همه جوانب زندگی 
افراد توجه داش��ته باش��ند و بهره مندی از همه نیازهای اساسی را برای آحاد جامعه تضمین کنند و 

یکی از مهمترین 
ویژگی ها و وجوه 
تمایز راهبرد  بیمه ای 
نظام تأمین اجتماعی 
با دو راهبرد دیگر 
)حمایتی و بیمه ای(، 
مشارکت بهره مندان 
در طرح است و 
زمانی بیمه اجتماعی 
شکل می گیرد که 
بهره مندان در آن 
مشارکت داشته 
و سهم خود را 
پرداخت کرده باشند
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نظام هایی از توفیق بیشتر برخوردار خواهند بود که بتوانند مزایا و خدمات بیشتری ارائه کنند.

 کفایت
بنا بر تعریف، تأمین اجتماعی جبران کاهش و یا از دس��ت رفتن درآمد افراد اس��ت. بر این اساس 
زمانی می توان از کارکرد نظام های مختلف )راهبردهای س��ه گانه نظام تأمین اجتماعی( اطمینان 
داشت که خدمات و مزایای ارائه شده بتوانند به معنای دقیق تعریف بنیادین فوق را محقق کرده 

و در واقع خصلت »جبران کنندگی خدمات و مزایا« عینیت یابد.

 اثربخشی
و بالاخره اصل دیگری که از کلیت نظام تأمین اجتماعی بر بیمه های اجتماعی حاکم می ش��ود، 
اصل اثربخشی است. در نگاهی بنیادین، تأمین اجتماعی و راهبردهای سه گانه آن در قالب مفهوم 
کلان تر »رفاه« گنجانده می ش��وند و رفاه در کنار ابعاد کمی و عینی، دارای بعد بس��یار پررنگ و 
غلیظ کیفی و ذهنی است. بر این اساس به منظور توجه به اهمیت و جایگاه بعد کیفی - ذهنی 
مستتر در بیمه های اجتماعی )نظام تأمین اجتماعی( رعایت اصل اثربخشی و وسواس در کارکرد 

نظام در این راستا، لازم به نظر می رسد.

در نگاهی بنیادین، 
تأمین اجتماعی و 

راهبردهای سه گانه 
آن در قالب مفهوم 

کلان تر »رفاه« 
گنجانده می شوند 
و رفاه در کنار ابعاد 

کمی و عینی،
دارای بعد بسیار 

پررنگ و غلیظ
کیفی و ذهنی

است

»





فصل سوم
یران در ا اجتماعی  مین  تأ نظام 
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الزامات ناشی از قانون اساسی
قانون اساسی جمهوری اسلامی ایران، پس از بازنگری در سال 1368 دارای یک مقدمه و 177 
اصل است. مسائل مرتبط با حوزه تأمین اجتماعی و بیمه های اجتماعی در اصول مختلفی از این 
قانون مورد اشاره قرار گرفته اند. از آنجایی که قانون اساسی، عالی ترین قانون و مبنایی ترین مرجع 
قانونی در کش��ور است، انتظار می رود کلیه امور در چارچوب ضوابط و شرایطی تنظیم و پیگیری 
ش��وند که در این قانون مقرر و معین ش��ده اند. از طرف دیگر لازم به ذکر اس��ت بنا بر جایگاه و 
ش��أن قانون اساسی، این قانون تنها به ترسیم حدود و چارچوب های کلان پرداخته و جزئیات را 

به قوانین عادی واگذار کرده است.
با مرور اصول قانون اساس��ی، به طور مش��خص اصولی که با حوزه تأمین اجتماعی ارتباط دارند 

عبارتند از اصل 3، 21، 28 و 29. 

اصل 3: دولت  جمهوری اسلامی  ایران  موظف  است  برای  نیل  به  اهداف  مذکور در اصل  
دوم ، همه  امکانات  خود را برای  امور زیر به  کار برد: 

ایجاد محیط مس��اعد برای  رش��د فضایل  اخلاقی  بر اساس  ایمان  و تقوی  و مبارزه  با کلیه    -1
مظاهر فساد و تباهی .

بالا بردن  س��طح  آگاهی های  عمومی  در همه  زمینه ها  با اس��تفاده  صحیح  از مطبوعات  و   -2
رسانه  های  گروهی  و وسایل  دیگر.

آموزش  و پرورش  و تربیت  بدنی  رایگان  برای  همه  در تمام  س��طوح ، و تس��هیل  و تعمیم    -3
آموزش  عالی .

تقویت  روح  بررس��ی  و تتبع و ابتکار در تمام  زمینه های  علمی ، فنی ، فرهنگی  و اسلامی  از   -4
طریق  تأسیس  مراکز تحقیق  و تشویق  محققان .

از آنجایی که قانون 
اساسی، عالی ترین 

قانون و مبنایی ترین 
مرجع قانونی در 

کشور است، انتظار 
می رود کلیه امور در 
چارچوب ضوابط و 
شرایطی تنظیم و 

پیگیری شوند که در 
این قانون مقرر و 

معین شده اند

»
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طرد کامل  استعمار و جلوگیری  از نفوذ اجانب .  -5
محو هرگونه  استبداد و خودکامگی  و انحصارطلبی .  -6

تأمین  آزادی های  سیاسی  و اجتماعی  در حدود قانون .  -7
مشارکت  عامه  مردم  در تعیین  سرنوشت  سیاسی ، اقتصادی ، اجتماعی  و فرهنگی  خویش .  -8

رفع تبعیضات  ناروا و ایجاد امکانات  عادلانه  برای  همه ، در تمام  زمینه  های  مادی  و معنوی .  -9
ایجاد نظام  اداری  صحیح  و حذف  تشکیلات  غیرضرور.  -10

11- تقویت  کامل  بنیه  دفاع  ملی  از طریق  آموزش  نظامی  عمومی  برای  حفظ استقلال  و تمامیت  
ارضی  و نظام  اسلامی  کشور.

پی ریزی  اقتصاد  صحیح  و عادلانه  بر طبق  ضوابط اسلامی  جهت  ایجاد رفاه  و رفع فقر و برطرف    -12
ساختن  هر نوع  محرومیت  در زمینه  های  تغذیه  و مسکن  و کار و بهداشت  و تعمیم  بیمه . 

تأمین  خودکفایی  در علوم  و فنون  صنعت  و کشاورزی  و امور نظامی  و مانند اینها.   -13
تأمین  حقوق  همه  جانبه  افراد از زن  و مرد و ایجاد امنیت  قضایی  عادلانه  برای  همه  و تساوی    -14

عموم  در برابر قانون .
توسعه  و تحکیم  برادری  اسلامی  و تعاون  عمومی  بین  همه  مردم .  -15

تنظیم  سیاس��ت  خارجی  کش��ور بر اساس  معیارهای  اس��لام ، تعهد برادرانه  نسبت  به  همه    -16
مسلمانان  و حمایت  بی دریغ از مستضعفان  جهان .

با مرور بندهای مختلف اصل س��وم از قانون اساس��ی به نظر می رسد بندهای سوم، هشتم، نهم، 
دوازده��م و چهاردهم به مباحث حوزه تأمین اجتماعی ارتباط دارند. نکته بس��یار مهم و خروجی 
اصل��ی این بندها که حوزه تأمین اجتماعی به طور عام و حوزه بیمه های اجتماعی به طور خاص را 

تحت تأثیر قرار داده، عبارت است از:
رویکرد همگانی به رفاه و تأمین اجتماعی الف( 

مشارکت مردم در امور مرتبط ب( 
فقدان هرگونه تبعیض ج( 

در نتیجه، از آنجا که رعایت مفاد قانون اساسی و الزامات برآمده از آنها برای کلیه دستگاه ها الزامی 
بوده و کلیه ارکان سیاستگذاری و اجرایی موظف به رعایت این الزامات هستند، متولیان حوزه رفاه 
و تأمین اجتماعی نیز موظف به رعایت اصول منبعث از بندهای مختلف اصل سوم قانون اساسی 
هس��تند. بر این اساس به نظر می رس��د نکته رویکرد همگانی، مشارکت مردم و فقدان هرگونه 
تبعی��ض را می توان به عنوان الزام��ات برآمده از این اصل که پیش روی نظام تأمین اجتماعی به 

طور عام و بیمه های اجتماعی به طور خاص قرار دارند، دانست.

از آنجا که رعایت 
مفاد قانون اساسی 
و الزامات برآمده 
از آنها برای کلیه 
دستگاه ها الزامی 
بوده و کلیه ارکان 
سیاستگذاری و 
اجرایی موظف 
به رعایت این 
الزامات هستند، 
متولیان حوزه رفاه و 
تأمین اجتماعی نیز 
موظف به رعایت 
اصول منبعث از 
بندهای مختلف اصل 
سوم قانون اساسی 
هستند

»
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اصل 21: دولت  موظف  اسـت  حقوق  زنان  را در تمام  جهات  با رعایت  موازین  اسـلامی  
تضمین  نماید و امور زیر را انجام  دهد:

ایجاد زمینه  های  مساعد برای  رشد شخصیت  زن  و احیای حقوق  مادی  و معنوی  او.  -1
حمایت  مادران ، بالخصوص  در دوران  بارداری  و حضانت  فرزند و حمایت  از کودکان  بی  سرپرست .  -2

ایجاد دادگاه  صالح  برای  حفظ کیان  و بقای  خانواده .  -3
ایجاد بیمه  خاص  بیوگان  و زنان  سالخورده  و بی  سرپرست .  -4

اعطای  قیمومت  فرزندان  به  مادران  شایسته  در جهت  غبطه  آنها در صورت  نبودن  ولی  شرعی .  -5
این اصل در مجموع درباره حقوق زنان است و تا آنجا که به مقوله رفاه و تأمین اجتماعی ارتباط 

دارد، بندهای زیر از اصل 21 قانون اساسی را می توان مرتبط با این حوزه دانست:
حمایت  مادران ، بخصوص  در دوران  بارداری  و حضانت  فرزند و حمایت  از کودکان  بی  سرپرست .  

ایجاد بیمه  خاص  بیوگان  و زنان  سالخورده  و بی  سرپرست .  
بندهای یادشده به صراحت، نظام را موظف به ارائه حمایت های دوران بارداری و همچنین ارائه 
بیمه خاصی برای زنان بیوه، سالخورده و بی سرپرست کرده است. در این موارد نیز اگرچه الزامات 
مطرح شده در ابتدا پیش روی نظام اجرایی کشور بوده و نظام حاکمیتی متولی پیاده کردن بیمه 
خاص زنان و ارائه حمایت های دوران بارداری است، اما تجلی و تحقق عینی و واقعی این خدمات 

از طریق بیمه ها و صندوق های بیمه ای خواهد بود. 

اصل 28: هر کس  حق  دارد شـغلی  را که  بدان  مایل  اسـت  و مخالف  اسـلام  و مصالح  
عمومی  و حقوق  دیگران  نیسـت،  برگزیند. دولت  موظف  اسـت  با رعایت  نیاز جامعه  به  
مشاغل  گوناگون ، برای  همه  افراد امکان  اشتغال  به  کار و شرایط مساوی  را برای  احراز 

مشاغل  ایجاد نماید.
اگرچه این اصل به طور مس��تقیم و صریح بر مفاهیم رفاه و تأمین اجتماعی اش��اره ندارد اما 
از آنجا که ش��غل، دس��تمزد در پی داشته و در شرایط معمول، دستمزد اصلی ترین جزء درآمد 
افراد اس��ت، این اصل را می توان در حوزه رفاه درک کرد. از طرف دیگر از آنجا که بیمه های 
اجتماعی پس از اش��تغال معنا داش��ته و یکی از اصول اصلی در این بیمه ها »در ادامه اشتغال 
قرار داشتن« این بیمه هاست، ارائه خدمات بیمه  اجتماعی الزام حقوقی مترتب بر اشتغال بوده 
و پس از اشتغال، ارائه این دسته از خدمات الزامی خواهد بود. در نتیجه این اصل را می توان 
مرتبط با حوزه بیمه های اجتماعی قلمداد کرد و با استناد بر آن، بهره مندی از بیمه اجتماعی 

را حق همه افراد دانست.

اگرچه الزامات 
مطرح شده در ابتدا 

پیش روی نظام 
اجرایی کشور بوده 

و نظام حاکمیتی 
متولی پیاده کردن 
بیمه خاص زنان و 
ارائه حمایت های 

دوران بارداری 
است، اما تجلی 
و تحقق عینی و 

واقعی این خدمات 
از طریق بیمه ها و 

صندوق های بیمه ای 
خواهد بود

»
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اصـل 29: برخـورداری  از تأمین اجتماعـی  از نظـر بازنشسـتگی ، بیـکاری ، پیـری ، 
ازکارافتادگی ، بی سرپرسـتی ، درراه ماندگی ، حوادث  و سوانح ، نیاز به  خدمات  بهداشتی  
درمانی  و مراقبت های  پزشکی  به  صورت  بیمه  و غیره ، حقی  است  همگانی . دولت  موظف  
اسـت  طبق  قوانین  از محل  درآمدهای  عمومی  و درآمدهای  حاصل  از مشـارکت  مردم ، 

خدمات  و حمایت های  مالی  فوق  را برای  یک  یک  افراد کشور تأمین  کند.
صاحبنظ��ران حوزه رفاه و تأمین اجتماعی، مهمترین و صریح تری��ن اصل مرتبط با این حوزه در 
قانون اساسی را  اصل 29 این منشور می دانند، به گونه ای  که قانون مهم و تأثیرگذار »نظام جامع 
رفاه و تأمین اجتماعی« مس��تند بر این اس��اس و در اجرای این اصل تدوین ش��ده است. الزامات 

برآمده از این اصل را می توان به شرح زیر برشمرد:
الف( مشـخص کردن خدمات تأمین اجتماعی: این اصل به صراحت خدمات و مزایایی را 
که در نظام تأمین اجتماعی کشور باید ارائه شود، معرفی کرده و به صراحت نظام حاکم بر کشور 
را موظف به ارائه خدمات »بازنشسـتگی ، بیکاری ، پیری ، ازکارافتادگی ، بی سرپرسـتی ، 
در راه ماندگـی ، حـوادث  و سـوانح ، نیاز به  خدمات  بهداشـتی  درمانـی  و مراقبت های  
پزشـکی« کرده است. بنابراین نظام رفاه و تأمین اجتماعی باید به گونه ای طراحی و اجرا شود 

که این خدمات ارائه شوند.
ب( سازوکار ارائه خدمات: این اصل پس از تعیین خدمات، سازوکار ارائه آنها را نیز مورد اشاره 
قرار داده اس��ت. این اصل برخورداری از مزایای معرفی شده را »به صورت بیمه و غیره« مقرر 
کرده اس��ت. به بیان دیگر مس��تند بر این اساس خدمات مشخص ش��ده باید از طریق بیمه و یا 
ش��یوه های دیگر ارائه شوند. بر این اساس شکل و شیوه ارائه خدمات قطعی نبوده و به قوانین و 

ضوابط ذیل قانون اساسی موکول شده است.
ج( حق همگانی بودن تأمین اجتماعی: بر اساس اصل 29 قانون اساسی، برخورداری 
از خدمات و مزایای تعیین شده »حقی  است  همگانی« و هیچ گونه تبعیض یا امتیازی 
ب��رای گروه یا افراد خاصی تعیین نش��ده و همه افراد حق برخ��ورداری از این مزایا و 

خدمات را دارند.
د( روش تأمیـن مالی ارائه خدمات: در این اصل، قانونگذار به تعیین ش��یوه های تأمین مالی 
ارائه خدمات اقدام کرده اس��ت. براس��اس مفاد این اصل، نظام حاکمیتی موظف اس��ت از محل 
»درآمدهای  عمومی  و درآمدهای  حاصل  از مشارکت  مردم ، خدمات  و حمایت های  مالی  

فوق  را برای  یک  یک  افراد کشور تامین  کند.«

صاحبنظران 
حوزه رفاه و 
تأمین اجتماعی، 
مهمترین و 
صریح ترین اصل 
مرتبط با این حوزه 
در قانون اساسی 
را  اصل 29 این 
منشور می دانند، 
به گونه ای  که قانون 
مهم و تأثیرگذار 
»نظام جامع رفاه 
و تأمین اجتماعی« 
مستند بر این 
اساس و در اجرای 
این اصل تدوین 
شده است

»
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الزامات ناشی از قانون کار
از جمل��ه قوانی��ن مرجع و مادر در ح��وزه اقتصادی - اجتماعی، قانون کار اس��ت. این قانون 
تنظیم کنن��ده روابط کار و تعیین کننده حقوق کارفرما و کارگر اس��ت. از آنجایی که بیمه های 
اجتماعی پس از اش��تغال معنا داشته و اساس��اً ارائه مزایای بیمه های اجتماعی در پی تحقق 
اشتغال قابل بحث است، لازم است تا قانون و منبع اصلی و مرجعی که تعیین کننده روابط کار 
اس��ت، مرور شده تا الزامات برآمده از این قانون که پیش روی صندوق تأمین اجتماعی است، 

شناسایی شود.

ماده 22( در پایان کار، کلیه مطالباتی که ناشی از قرارداد کار و مربوط به دوره اشتغال 
کارگر و ... است به کارگر و در صورت فوت او به وراث قانونی وی پرداخت خواهد شد.

تبصره: تا تعیین تکلیف وراث قانونی و انجام مراحل اداری و برقراری مس��تمری توس��ط س��ازمان 
تأمین اجتماعی، این س��ازمان موظف است نسبت به پرداخت حقوق متوفی به میزان آخرین حقوق 

دریافتی به طور علی الحساب به مدت سه ماه به عائله تحت تکفل وی اقدام نماید.

مـاده 23( کارگـر از لحاظ دریافت حقوق و یا مسـتمری های ناشـی از فوت، بیماری، 
بازنشستگی، بیکاری، تعلیق، ازکارافتادگی کلی و جزئی و یا مقررات حمایتی و شرایط 

مربوط به آنها تابع قانون تأمین اجتماعی خواهد بود.

مـاده 148( کارفرمایـان کارگاه هـای مشـمول ایـن قانـون مکلفند بر اسـاس قانون 
تأمین اجتماعی نسبت به بیمه نمودن کارگران واحد خود اقدام نمایند.

ماده 183( کارفرمایانی که بر خلاف ماده 148 این قانون از بیمه نمودن کارگران خود 
خودداری نمایند، علاوه بر تأدیه کلیه حقوق متعلق به کارگر )سهم کارفرما( با توجه به 
شرایط و امکانات خاطی و مراتب جرم به  جریمه نقدی معادل دو تا دو برابر حق بیمه 

مربوطه محکوم خواهند شد.
این ماده در واقع حلقه اصلی ارتباط قانون کار و قانون تأمین اجتماعی است؛ چراکه بیمه شدن کارگر 
را از وظایف کارفرما دانس��ته و بدین ترتیب رعایت قانون تأمین اجتماعی را الزامی دانس��ته است. در 
این چارچوب، این ماده نیز در کنار دیگر مواد از موضعی فرادس��ت تعیین کننده ورودی های صندوق 

تأمین اجتماعی )مقطع وصول منابع در زنجیره ارزش( هستند.

از آنجایی که 
بیمه های اجتماعی 

پس از اشتغال معنا 
داشته و اساساً ارائه 

مزایای بیمه های 
اجتماعی در پی 
تحقق اشتغال 

قابل بحث است، 
لازم است تا 

قانون و مرجعی که 
تعیین کننده روابط 

کار است، مرور 
شده تا الزامات 

برآمده از این قانون  
شناسایی شود

»
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الزامات ناشی از قانون ساختار نظام جامع رفاه و تأمین اجتماعی
ماده 1( تبصره یک: برخورداري از تأمین اجتماعي به نحوي که در این قانون مي آید حق 

همه افراد کشور و تأمین آن، تکلیف دولت محسوب مي شود.
بر اس��اس این ماده از قانون س��اختار نظام جامع رفاه و تأمین اجتماعی )مصوب س��ال 1383(، 
برخورداری از خدمات تأمین اجتماعی حق همه افراد است. بنابراین خدمات صندوق تأمین اجتماعی 
که در حوزه نظام تأمین اجتماعی تعریف می شوند نیز حق همه افراد )بدون تبعیض و شرط دیگر( 

و تکلیف دولت خواهند بود.

 ماده 2( نظام جامع تأمین اجتماعي شامل سه حوزه است:
 الف - حوزه بیمه اي: شامل بخش بیمه هاي اجتماعي از جمله بازنشستگي،  بیکاري، حوادث و 
سوانح، ازکارافتادگي و بازماندگان و بخش بیمه هاي درماني ) بهداشت  و درمان( است.
 تبصره- خدمات بیمه هاي اجتماعي و درماني به دو سطح همگاني و تکمیلي تقسیم 

مي شود به طوري که:
حدود خدمات بیمه اي همگاني را قانون تعیین مي کند.  -

بیمه هاي تکمیلي به آن دسـته ازخدمات بیمه اي گفته مي شود که علاوه بر   -
سـطح خدمات بیمه هاي همگاني، با انعقاد قراردادهـاي انفرادي یا گروهي 
في مابین بیمه شـده و  بیمه گر و پرداخت حق بیمه توسـط بیمه شـده انجام 
مي پذیـرد و دولت در قبال آن تعهد مالي  نداشـته، اما مکلف به پشـتیباني 

حقوقي و قانوني لازم از اینگونه بیمه ها مي باشد.
مفاد این ماده از قانون س��اختار نظام جامع با تعریف قانونی حدود و صغور حوزه بیمه ای، ش��رایط 
و مشخصاتی برای این حوزه تعریف کرده که سازمان تأمین اجتماعی در این حوزه قرار می گیرد؛ 
چراکه به طور مش��خص با اشاره به خدمات مطرح در بیمه های اجتماعی، خدماتی را مورد اشاره 

قرار داده که همان خدمات صندوق تأمین اجتماعی هستند. 

 ماده 3( اهداف و وظایف حوزه بیمه اي به شرح زیر است:
 الف-گسـترش نظام بیمه اي و تأمین سـطح بیمه همگاني براي آحاد جامعه با  اولویت 

دادن به بیمه هاي مبتني بر بازار کار و اشتغال.
ایجاد هماهنگي و انسجام بین بخش هاي مختلف بیمه هاي اجتماعي و  درماني. ب- 

اجراي طرح بیمه اجباري مزدبگیران. ج - 

خدمات صندوق 
تأمین اجتماعی 
که در حوزه نظام 
تأمین اجتماعی 
تعریف می شوند 
حق همه افراد 
)بدون تبعیض 
و شرط دیگر( 
و تکلیف دولت 
خواهند بود

»



ویژه آشنایی آموزگاران
مقاطع مختلف تحصیلی

با مفاهیم بیمه ای

تأمین اجتماعی برای همه

39

تشـکیل صندوق هـاي بیمـه اي مـورد نیـاز از قبیـل بیمه حـرف و مشـاغل آزاد   د- 
) خویش فرمایان و شـاغل غیردائم(، بیمه روسـتائیان و عشایر، بیمه خاص زنان 

بیوه و  سالخورده و خودسرپرست و بیمه خاص حمایت از کودکان.
گسـترش بیمه هاي خاص جبران خسارات ناشي از حوادث طبیعي از قبیل  سیل،   هـ- 

خشکسالي، زلزله و طوفان.
پشتیباني حقوقي از بیمه هاي تکمیلي.  و- 

نظارت بر عملکرد صندوق هاي بیمه اي.  ز- 
پیگیري اصلاح اساسنامه هاي شرکت ها و صندوق هاي بیمه اي به نحوي که اصل   ح- 

بنگاهداري براي شرکت ها و صندوق هاي بیمه اي لحاظ شود.
نظارت بر تعادل منابع و مصارف صندوق ها براساس علم محاسبات بیمه اي. ط- 

اطلاع رساني در خصوص خدمات بیمه اي. ي- 
این ماده از قانون، از موضعی فرادس��ت و حتی فراتر از سیس��تم صندوق تأمین اجتماعی به وظایف 
حوزه بیمه ای )تعریف شده در ماده 2 قانون( اختصاص دارد. حوزه بیمه ای، گسترده تر از حوزه فعالیت 
سازمان تأمین اجتماعی بوده و در واقع این سازمان، بخشی )جزئی( از این حوزه شناخته می شود. بر 
این اس��اس چنانچه در طی ماده 3 وظایف حوزه بیمه ای معین می شود این امر به معنای آن نیست 
که س��ازمان یادش��ده مسئولیت تمامی موارد اشاره  ش��ده را بر عهده دارد بلکه صندوق در چارچوب 

ماده 3 و حسب قوانین دیگر )به ویژه قانون تأمین اجتماعی( بخشی از این وظایف را بر عهده دارد.
اما تا آنجا که به الزامات برآمده از این ماده ارتباط دارد، از آنجا که این س��ازمان ذیل این قانون 
قرار می گیرد و احکام این قانون برای سازمان الزام آور است، سازمان تأمین اجتماعی  باید آمادگی 
لازم برای وظایف محوله از مراجع صاحب صلاحیت برای ایفای نقش هایی که در چارچوب ماده 

3 به آن محول می شود را کسب کند. 

ماده 7(  اصول و سیاست هاي مالي نظام جامع تأمین اجتماعي به  شرح زیر است:
 الف - پایداري منابع مالي شامل:

استفاده از منابع عمومي  -1
منابع حاصل از هدفمند کردن یارانه ها  -2

ایجـاد تعـادل بین منابع و مصـارف صندوق هاي بیمه اي ضمن حفظ شـخصیت    -3
حقوقي و استقلال منابع مالي صندوق ها

تأمین منابع بخش بیمه اي با مشارکت کارفرما، بیمه شده، دولت  -4

سازمان 
تأمین اجتماعی

 باید آمادگی لازم 
برای وظایف محوله 

از مراجع صاحب 
صلاحیت برای 

ایفای نقش هایی 
که در چارچوب 

ماده 3 به آن محول 
می شود را کسب 

کند

»
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منابـع اختصـاص داده شـده بـراي جبـران اجتماعـي خسـارت هاي ناشـي از   -5
 سیاست هاي اقتصادي و توسعه اي

استفاده از منابع حاصل از کمک هاي مردمي در قلمروهاي نظام تأمین اجتماعي  -6
استفاده از منابع حاصل از وقف در قلمروهاي نظام تأمین اجتماعي  -7

استفاده از منابع حاصل از خمس، زکات و سایر وجوه شرعي در قلمروهاي  نظام   -8
تأمین اجتماعي با مجوز مراجع تقلید

استفاده از منابع حاصل از صدقات و نذورات در قلمروهاي نظام تأمین اجتماعي  -9
اسـتفاده از منابـع، امـوال و دارایي هاي نهادهـا و بنیادهاي انقلاب اسـلامي در   -10

 قلمروهاي مختلف نظام تأمین اجتماعي با اذن مقام رهبري
درآمد ناشـي از سـرمایه گذاري ها و مدیریت وجوه و ذخایر دستگاه هاي اجرایي    -11
دولتي و عمومي، سازمان ها، مؤسسات و صندوق هاي فعال در قلمروهاي مختلف 

نظام  تأمین اجتماعي
نظارت مالي بر منابع:  تمام دستگاه ها، سازمان ها، مؤسسات، نهادها و صندوق هاي  ب- 
فعال در قلمروهاي  بیمه اي، حمایتي و امدادي، درحد استفاده از منابع و تسهیلات 

نظام تأمین اجتماعي تحت نظارت دولت در چارچوب این قانون قرار مي گیرند.
اجراي تصمیمات و احکام دولت در جهت کاهش منابع و یا افزایش مصارف و  تعهدات  ج- 
صندوق ها و مؤسسات بیمه اي منوط به تأمین منابع مالي معادل آن خواهد بود.  لغو مفاد 

این بند، مشروط به تصریح نام و ذکر موضوع در سایر قوانین خواهد بود.
وجـوه، اموال، ذخایـر و دارایي هاي صندوق هاي بیمه اجتماعـي و درماني در  حکم   د- 
امـوال عمومـي بوده و مالکیت آن مشـاع و متعلق به همه نسـل هاي جامعه تحت 
پوشش  است، هرگونه تصرف دولت در این اموال و رابطه مالي دولت با صندوق هاي 

موصوف در  چارچوب قوانین و مقررات مورد عمل صندوق ها خواهد بود.
مطالبـات سـازمان ها، صندوق ها و مؤسسـات بیمه اي فعـال در قلمروهاي نظام   هـ- 
 تأمین اجتماعـي از دولـت بـر مبنـاي ارزش واقعي روز و براسـاس نـرخ اوراق 

مشارکت  پرداخت خواهد شد.
بر خلاف اصول بحث ش��ده در قبل، این ماده تنها حوزه بیمه ای را شامل نشده و مجموعه نظام 
جام��ع رف��اه و تأمین اجتماعی را در بر می گیرد. با این حال س��ازمان تأمین اجتماعی نیز به حکم 

تعریف ابتدای قانون، مشمول این ماده بوده و ملزم به رعایت مفاد آن است. 

 تمام دستگاه ها، 
سازمان ها، 
مؤسسات، نهادها 
و صندوق هاي 
فعال در قلمروهاي 
 بیمه اي، حمایتي 
و امدادي، درحد 
استفاده از منابع 
و تسهیلات نظام 
تأمین اجتماعي 
تحت نظارت دولت 
در چارچوب این 
قانون قرار مي گیرند

»



فصل چهارم
یران اجتماعی ا تأمین  زمان  سا

 )وظایف، مأموریت ها و افراد تحت پوشش(
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تاریخچه تأمین اجتماعي در ایران
س��ابقه تأمین اجتماعي در ایران، به تصویب اولین قانون اس��تخدامي کشوري در سال 1301 باز 
مي گردد که طي آن، نظامي براي بازنشستگي به وجود آمد. در این قانون، سه اصل تأمین اجتماعي 
که عبارت بودند از فراهم کردن »حقوق و تأمین خاص« براي کساني که پس از خدمت، توانایي 
فعالیت خود را از دس��ت مي دهند، »مقرري خاص« براي کس��اني که به علت حادثه اي، علیل و 
ازکارافتاده شوند و »حمایت کارفرمایان« از خانواده هر مستخدم که فوت شود، به چشم مي خورد. 
در اولین اقدام، طرح تشکیل »صندوق احتیاط کارگران راه آهن« در سال 1309 به تصویب دولت 
رسید. در این مصوبه، دولت تسهیلات خاصي را براي کارگران ضایعه دیده یا فوت شده در حین 
احداث راه آهن پیش بیني کرد. در سال 1315 »نظام نامه کارخانجات و مؤسسات صنعتي« براي 

کارگران بخش صنعت به تصویب هیات دولت رسید. 
در س��ال 1325، قانون کار به تصویب هیأت دولت وقت رس��ید. طبق ای��ن قانون، کارفرمایان، 
ع��لاوه ب��ر اینکه مکلف به رعایت قان��ون بیمه کارگران بودند، باید دو صندوق ش��امل صندوق 
بهداش��ت )براي کمک به کارگر در مورد بیماري هایي که ناش��ي از کار نباشد( و صندوق تعاون 
)براي کمک در امور ازدواج، عائله مندي، بیکاري، ازکارافتادگي، بازنشستگي، حاملگي و غیره( را 
در هر کارگاه تش��کیل مي دادند. در س��ال 1328، وزارت کار رس��ماً تاسیس شد و طبق ماده 16 
قانون کار مصوب 17 خرداد 1328، مقرر شد صندوقي به نام »صندوق تعاون و بیمه کارگران« 
براي معالجه و پرداخت غرامت کارگران تش��کیل ش��ود. در ادامه، در اواخر سال 1331 و در دوره 
نخس��ت وزیري دکتر محمد مصدق، »لایحه قانوني بیمه هاي اجتماع��ي کارگران« براي اولین 
بار به تصویب رس��ید و طبق آن سازمان مستقلي به نام »سازمان بیمه هاي اجتماعي کارگران« 
تأس��یس ش��د. این س��ازمان مکلف و متعهد ش��د کمک ها و مزایاي مقرر در لایحه را در مورد 
کارگران و کارمنداني که بیمه مي شدند، اعمال کند. در پي مجموعه تحولات یادشده، به موجب 

طرح تشکیل 
»صندوق احتیاط 

کارگران راه آهن« 
در سال 1309 

به تصویب دولت 
رسید. در این 
مصوبه، دولت 

تسهیلات خاصي 
را براي کارگران 

ضایعه دیده یا 
فوت شده در حین 

احداث راه آهن 
پیش بیني کرد

»
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تصویبنامه اي که در فروردین 1342 به تصویب هیأت وزیران رس��ید، سازمان بیمه هاي اجتماعي 
کارگران به »سازمان بیمه هاي اجتماعي« تغییر نام یافت تا زیر نظر وزارت کار و امور اجتماعي به 
فعالیت خود ادامه دهد. »بیمه هاي اجتماعي روس��تاییان« در سال 1347 به تصویب رسید که در 
سال 1354 در سازمان تأمین اجتماعي ادغام شد. در سال 1351 با تصویب قانون تأمین خدمات 
درماني مس��تخدمان دولت، »س��ازمان تأمین خدمات درماني« تشکیل شد. تشکیل وزارت رفاه 
اجتماعي، تحول دیگري بود که در سال 1353 روي داد. این وزارتخانه، تقریباً تمامي امور مربوط 
به بیمه درمان و رفاه اقش��ار مختلف جامعه را تحت پوش��ش خود قرار داد. در این میان، تصویب 
»قانون تأمین اجتماعي« در تیرماه 1354 و تشکیل »سازمان تأمین اجتماعي« را مي توان آغازگر 
تحولي نو در نظام تأمین اجتماعي کش��ور دانس��ت. در سال 1355 با تصویب قانوني که منجر به 
انحلال وزارت رفاه و تشکیل وزارت بهداري و بهزیستي شد، سازمان تأمین اجتماعي به »صندوق 
تأمین اجتماعي« تغییر نام داد و تعهدات و امکانات درماني آن به وزارت بهداري و بهزیستي محول 
ش��د. اما این تغییر، چندان دوام نیاورد و با تصویب لایحه اي در ش��وراي انقلاب در سال 1358، 

سازمان تأمین اجتماعي مجدداً احیا شد.

خدمات و تعهدات سازمان تأمین اجتماعی 
س��ازمان تأمین اجتماعی، به موجب اساسنامه و قوانین حاکم بر فعالیت آن، یک سازمان بیمه گر 
اجتماعی اس��ت که مأموریت اصلی آن پوش��ش کارگران مزد و حقوق بگیر )به صورت اجباری( و 
صاحبان حرف و مشاغل آزاد )به صورت اختیاری( است. این سازمان، یک نهاد عمومیِ غیردولتی 
اس��ت که بخش عمده منابع مالی آن از محل اخذ حق بیمه ها )با مش��ارکت بیمه شده و کارفرما( 
تأمین می ش��ود و متکی به منابع دولتی نیس��ت. تکیه گاه اصلی این سازمان، مشارکت سه جانبه 
کارفرمایان، بیمه ش��دگان و دولت در عرصه های مختلف سیاستگذاری، تصمیم گیری های کلان 

و تأمین منابع مالی است.
تعهدات این س��ازمان در قبال بیمه ش��دگان و مستمری بگیران، برابر استانداردهای تعیین شده از 
سوی سازمان بین المللی کار و اتحادیه بین المللی تأمین اجتماعی تنظیم شده و بالاترین حد این 
اس��تانداردها را دربرمی گیرد. چگونگی تحقق این تعهدات و ارائه خدمات از سوی این سازمان را 

قانون تعیین کرده است. 
به طور کلی تعهدات سازمان به بیمه شدگان به دو نوع مختلف تقسیم می شود:

تعهدات کوتاه مدت الف: 
تعهدات بلندمدت ب: 

سازمان 
تأمین اجتماعی، به 
موجب اساسنامه 
و قوانین حاکم بر 
فعالیت آن، یک 
سازمان بیمه گر 
اجتماعی است که 
مأموریت اصلی آن 
پوشش کارگران 
مزد و حقوق بگیر 
)به صورت اجباری( 
و صاحبان حرف 
و مشاغل آزاد 
)به صورت اختیاری( 
است
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الف: تعهدات کوتاه مدت: مجموعه حمایت هایی که از سوی سازمان تأمین اجتماعی درخصوص 
بیمه شدگان در قالب تعهدات کوتاه مدت صورت می گیرد، به شرح زیر است:

حمایت های درمانی در موارد بیماری، بارداری، حوادث و ...  -1
پرداخت غرامت دستمزد ایام بیماری  -2
پرداخت غرامت دستمزد ایام بارداری  -3

پرداخت هزینه سفر و اقامت بیمار و همراه  -4
مشارکت در تأمین هزینه پروتز و اروتز )تأمین هزینه وسایل کمک پزشکی(  -5

پرداخت غرامت نقص عضو مقطوع  -6
پرداخت کمک هزینه ازدواج  -7

پردخت هزینه کفن و دفن به بازماندگان بیمه شده متوفی  -8
پرداخت مقرری بیمه بیکاری  -9

ب: تعهدات بلندمدت: مجموعه حمایت هایی که از س��وی سازمان تأمین اجتماعی درخصوص 
بیمه شدگان در قالب تعهدات بلندمدت صورت می گیرد، عبارتند از:

پرداخت مستمری بازنشستگی  -1
پرداخت مستمری ازکارافتادگی کلی  -2

پرداخت مستمری ازکارافتادگی جزیی  -3
پرداخت مستمری بازماندگان  -4

پرداخ��ت مزایای نقدی ، غیرنقدی و عیدی مس��تمری بگیران )کمک عائله مندی ، کمک   -5
هزینه اولاد ، عیدی و ...(

شایان ذکر است که بر اساس قانون الزام سازمان تأمین اجتماعی به اجرای بندهای الف و ب ماده 
»3« قانون تأمین اجتماعی، حمایت در برابر حوادث و بیماری ها و بارداری، از تعهدات این سازمان 
در قبال بیمه ش��دگان و مستمری بگیران و افراد تحت تکفل آنان است. به طور کلی حمایت های 

سازمان، فرد بیمه شده را از روز تولد تا زمان مرگ در بر می گیرد.

بیمه شدگان و افراد 
خانواده آنها، از 

زمانی که مشمول 
مقررات قانون 

تأمین اجتماعی قرار 
گیرند، در صورت 

مصدوم شدن 
بر اثر حوادث یا 

ابتلای به بیماری، 
می توانند از خدمات 

درمانی سازمان 
تأمین اجتماعی 

استفاده کنند
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حمایت در برابر حوادث و بیماری ها
بیمه ش��دگان و افراد خانواده آنها، از زمانی که مش��مول مقررات قانون تأمین اجتماعی قرار 
گیرن��د، در صورت مصدوم ش��دن بر اثر حوادث یا ابتلای به بیم��اری، می توانند از خدمات 
درمانی س��ازمان تأمین اجتماعی اس��تفاده کنند. همچنین افراد خانواده بیمه ش��ده )همسر، 
فرزن��دان، پ��در و مادر( که تحت تکف��ل او باش��ند، می توانند به عنوان بیمه ش��ده تبعی از 
خدمات درمانی این س��ازمان اس��تفاده کنند. علاوه  براین، مستمری بگیران تأمین اجتماعی 
)بازنشس��تگان، ازکارافتادگان و بازماندگان( و مقرری بگیران بیمه بیکاری نیز تحت پوشش 

خدمات درمانی این سازمان هستند.

تعهدات درمانی سازمان تأمین اجتماعی
تعهدات درمانی این س��ازمان، شامل تمامی خدمات کلینیکی، پاراکلینیکی، بیمارستانی، کمک ها 
و معاین��ات طب��ی و معالجات مربوط به دوران ب��ارداری، زایمان و پس از آن و همچنین خدمات 
توانبخشی و تحویل وسایل کمک پزشکی )اروتز و پروتز( است که در چارچوب مصوبات شورای 

عالی بیمه خدمات درمانی کشور و هیأت وزیران قابل ارائه است.

روش های ارائه خدمات درمانی
سازمان تأمین اجتماعی، خدمات درمانی مورد نیاز افراد تحت پوشش خود را به دو روش ارائه می کند:

روش درمان مسـتقیم؛ مراجعه بیمه شـدگان به مراکز درمانی و بیمارسـتان های 
ملکی و اختصاصی سـازمان: در این روش تمامی بیمه ش��دگان اجباری به طور رایگان 

درمان می شوند.
روش درمـان غیرمسـتقیم؛ مراجعه بیمه شـدگان بـه مراکز درمانی بخـش دولتی و 
خصوصـی طرف قرارداد )شـامل مطـب پزشـکان، داروخانه ها، مراکـز پاراکلینیکی، 
درمانگاه ها، پلی کلینیک ها، بیمارستان ها و...(: در این روش، بیمه شدگان بخشی از هزینه را 
به عنوان فرانشیز می پردازند که در مورد خدمات بستری 10 درصد و در مورد خدمات سرپایی 

30 درصد است.
علاوه بر دو روش یادشده، در موارد استثنایی و فوریت های پزشکی، بیمه شدگان این سازمان 
می توانند در مراکز درمانی غیرطرف قرارداد نیز خدمات مورد نیاز خود را دریافت کنند و سپس 
با تحویل مدارک و اس��ناد معتبر، بخش��ی از هزینه درمان خود را )برابر تعرفه های مصوب( 

بازپس گیرند.

پرداخت مستمری 
بازنشستگی و 
تأمین شرایط 
زندگی مناسب 
برای بیمه شدگان به 
هنگام بازنشستگی، 
یکی از کارکردهای 
اصلی نظام 
بیمه های اجتماعی 
است و سازمان 
تأمین اجتماعی به 
عنوان محوری ترین 
بخش نظام 
بیمه های اجتماعی 
کشور، در قبال 
دریافت حق بیمه 
از بیمه شدگان در 
دوران اشتغال آنان، 
مسئولیت پرداخت 
مستمری و تأمین و 
ارائه خدمات درمانی 
به بیمه شدگان و 
خانواده آنان را در 
هنگام بازنشستگی 
برعهده دارد
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مستمری بازنشستگی 
پای��ان دوران کار س��ازمان یافته هر فرد، به مرحله ای از مراحل عم��ر می انجامد که در اصطلاح 
»دوران بازنشستگی« خوانده می شود. اگر روزگاری انسان ها برای زیستن و تأمین  معاش، مجبور 
به کار و تلاش تا واپس��ین روزهای عمر خود بودند، تمدن و شهرنشینی و دستاوردهای علمی و 
فنی ناشی از آن، به انسان ها امکان داده است بی  آن که زیانی به روند رشد و تکامل جوامع وارد 
شود، فراغت را میان خود توزیع و سال های کار سازمان یافته را محدود کنند. بازنشستگی در واقع 

روشی برای توزیع فراغت میان افراد بشر است.
پرداخت مس��تمری بازنشس��تگی و تأمین ش��رایط زندگی مناسب برای بیمه ش��دگان به هنگام 
بازنشس��تگی، یکی از کارکردهای اصلی نظام بیمه های اجتماعی است و سازمان تأمین اجتماعی 
ب��ه عنوان محوری تری��ن بخش نظام بیمه های اجتماعی کش��ور، در قب��ال دریافت حق بیمه از 
بیمه شدگان در دوران اشتغال آنان، مسئولیت پرداخت مستمری و تأمین و ارائه خدمات درمانی به 

بیمه شدگان و خانواده آنان را در هنگام بازنشستگی برعهده دارد.
شرایط عمومی برای بهره مندی از مزایای بازنشستگی به شرح زیر است:

بیمه ش��دگانی که حداقل 20 س��ال حق بیمه مقرر را قبل از تاریخ تقاضای بازنشس��تگی  الف- 
پرداخته باش��ند و سن مرد به 60 سال تمام و س��ن زن به 55 سال تمام رسیده باشد، می 

توانند تقاضای بازنشستگی کنند.
بیمه شدگانی که 30 سال تمام کار کرده و دارای سابقه پرداخت حق بیمه باشند، به شرط داشتن  ب- 

50 سال سن برای مردان و 45 سال سن برای زنان، می توانند تقاضای بازنشستگی کنند.
لازم به ذکر اس��ت متوس��ط مزد یا حقوق برای محاسبه مس��تمری بازنشستگی عبارت است از 
مجموع مزد یا حقوق بیمه ش��ده که براس��اس آن حق بیمه پرداخت ش��ده ظرف آخرین دو سال 
پرداخت حق بیمه تقس��یم بر 24. لازم به توضیح اس��ت چنانچه واحد اجرایی سازمان در بررسی 
مدارک متقاضی بازنشستگی، متوجه افزایش غیرمعقول و نامتعارف دستمزد وی در دو سال پایان 
اشتغال شود و این افزایش ناشی از دلایل موجه مانند ارتقای شغلی نباشد، محاسبه مستمری وی 

براساس 5 سال آخر بیمه پردازی انجام خواهد شد. 
علاوه بر اینها، بازنشس��تگان تحت پوشش سازمان تأمین اجتماعی، علاوه بر دریافت مستمری 
ماهان��ه از این س��ازمان، از خدمات درمانی که در مراکز درمانی ملک��ی و مراکز درمانی طرف 
قرارداد تأمین اجتماعی ارائه می ش��ود، برخوردار هستند. استفاده از خدمات مراکز درمانی ملکی 
سازمان تأمین اجتماعی در سراسر کشور برای بازنشستگان این سازمان و افراد تحت تکفل آنان 
رایگان اس��ت. بازنشس��تگان تأمین اجتماعی همچنین در مراجعه به پزشکان و مراکز پزشکی 

متوسط مزد 
یا حقوق برای 

محاسبه مستمری 
بازنشستگی عبارت 
است از مجموع مزد 

یا حقوق بیمه شده 
که براساس آن

حق بیمه پرداخت 
شده ظرف آخرین 

دو سال پرداخت 
حق بیمه تقسیم 

بر 24

»
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طرف قرارداد این س��ازمان نیز با پرداخت بخش��ی از هزینه ها به عنوان فرانشیز، از خدمات آنها 
استفاده می کنند.  همچنین پرداخت عیدی، حق اولاد و حق عائله مندی و ... از دیگر اقداماتی 
است که از سوی سازمان تأمین اجتماعی برای بهبود شرایط زندگی بازنشستگان تحت پوشش 
این سازمان انجام می شود. )سایر ضوابط اجرایی مربوط به مستمری بازنشستگی را می توانید 

از شعب تأمین اجتماعی جویا شوید(

مستمری ازکارافتادگی
حمایت از بیمه ش��دگانی که در معرض آس��یب های جس��می و مالی قرار می گیرند، از مهمترین 
مأموریت های نظام بیمه های اجتماعی اس��ت. اگر بر اثر حادثه یا بیماری، قدرت بیمه ش��ده برای 
ادامه کار کاهش یابد، به نحوی که در ش��غل قبلی یا ش��غل جدیدی که به مقتضای شرایط جدید 
جس��می به او واگذار می شود، نتواند درآمد قبلی خود را کسب کند، سازمان تأمین اجتماعی وی را 
تحت پوشش حمایت های خود قرار می دهد. حمایت ها و خدمات این سازمان، در مرحله اول متوجه 
بازگرداندن قدرت کار بیمه شده از طریق ارائه خدمات درمانی و توانبخشی است و اگر این اقدامات 

مؤثر واقع نشود، با برقراری مستمری ازکارافتادگی، کاهش یا قطع درآمد وی را جبران می کند.
بیمه ش��ده ای که طبق نظر پزش��ک معالج، بیماری وی غیرقابل علاج ش��ناخته می شود، باید به 
شعبه تأمین اجتماعی مربوطه مراجعه و با ارائه گواهی پزشک و سایر مدارک و مستندات درمانی، 
درخواست معرفی به کمیسیون پزشکی کند. شعبه تأمین اجتماعی پس از بررسی و انطباق ضوابط 
و مقررات قانونی و در صورت احراز ش��رایط، بیمه ش��ده را به کمیس��یون پزشکی معرفی کرده و 
کمیس��یون پزشکی پس از معاینه بیمه ش��ده و بررسی سوابق پزشکی وی، نسبت به صدور رأی 
با تعیین درصد ازکارافتادگی اقدام می کند و مراتب به شعبه ذیربط اعلام می شود تا در چارچوب 
مقررات در صورت احراز ش��رایط قانونی، حکم برقراری مس��تمری ازکارافتادگی صادر  شود. اگر 
درصد ازکارافتادگی بیمه ش��ده بین 10 تا 33 درصد باش��د و بیمه ش��ده براثر حوادث ناشی از کار، 
دچار آسیب شده باشد، استحقاق دریافت غرامت مقطوع نقص عضو را خواهد داشت. اگر میزان 
کاهش توانایی انجام کار بیمه ش��ده براس��اس نظر کمیسیون پزشکی بین 33 تا 66 درصد باشد، 
در صورتی که صدمه وارده به بیمه ش��ده بر اثر حوادث ناش��ی از کار باشد، وی ازکارافتاده جزئی 

شناخته می شود.
اگر بیمه ش��ده طبق نظر کمیسیون پزش��کی 66 درصد و بیشتر از توان خود برای کار را از دست 
داده باشد، چه این صدمه بر اثر حادثه ناشی از کار و بیماری حرفه ای باشد و چه بر اثر حوادث و 
بیماری های عادی، بیمه شده ازکارافتاده کلی شناخته می شود. بیماری های عادی زیر 66 درصد از 

اگر بر اثر حادثه 
یا بیماری، قدرت 
بیمه شده برای 
ادامه کار کاهش 
یابد، به نحوی که 
در شغل قبلی یا 
شغل جدیدی که 
به مقتضای شرایط 
جدید جسمی به 
او واگذار می شود، 
نتواند درآمد قبلی 
خود را کسب 
کند، سازمان 
تأمین اجتماعی وی 
را تحت پوشش 
حمایت های خود 
قرار می دهد

»
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کارافتادگی، مشمول پرداخت مستمری ازکارافتادگی جزئی و یا غرامت نقص مقطوع نخواهد بود. 
)سایر ضوابط اجرایی مربوط به ازکارافتادگی را می توانید از شعب تأمین اجتماعی جویا شوید(

س��ازمان تأمین اجتماعی تمامی بیمه ش��دگان تحت پوشش خود را - به اس��تثنای بیمه شدگان 
اختی��اری - بدون توجه به میزان س��ابقه پرداخت حق بیمه در مقابل حوادث ناش��ی از کار مورد 
حمای��ت ق��رار می دهد. اما چنانچه بیمه ش��ده ای در اثر حوادث غیر ناش��ی از کار یا بیماری های 
عادی، آس��یب دیده و توانایی خود را حسب نظر کمیسیون های پزشکی پیش بینی شده در قانون 
تأمین اجتماعی به صورت کامل از دست بدهد؛ در چارچوب قانون و با احراز شرایط قانونی مورد 
حمایت قرار می گیرد. در این صورت مس��تمری، تنها به بیمه شده ای تعلق می گیرد که ظرف10 
سال قبل از وقوع حادثه غیرناشی از کار یا شروع بیماری منجر به ازکارافتادگی کلی، حداقل دارای 
یک سال سابقه پرداخت حق بیمه نزد سازمان بوده و ظرف یک سال قبل از وقوع حادثه یا بیماری 
منجر به ازکارافتادگی دارای 90 روز سابقه پرداخت حق بیمه باشد. )سایر ضوابط اجرایی مربوط 

به مستمری ازکارافتادگی را می توانید از شعب تأمین اجتماعی جویا شوید(

مستمری بازماندگان
در دنیای امروز، نظام های بیمه اجتماعی با دریافت حق بیمه از ش��اغلان عرصه های کار و تولید 
و خدمت، حمایت از خانواده آنان پس از فوت سرپرس��ت خان��واده را برعهده می گیرند. پرداخت 
مستمری بازماندگان یکی از انواع خدمات و حمایت های سازمان تأمین اجتماعی است و در صورت 
فوت بیمه شده یا مستمری بگیر تحت پوشش تأمین اجتماعی، بازماندگان واجد شرایط وی، ضمن 

برخورداری از خدمات درمانی، از این سازمان مستمری ماهانه دریافت می کنند.
چتر حمایتی تأمین اجتماعی از هنگام پرداخت اولین حق بیمه، بر س��ر بیمه ش��ده و خانواده تحت 
تکفل وی گسترده می شود. در صورت تداوم پرداخت حق بیمه، این پوشش حمایتی تا پایان حیات 
بیمه شده ادامه می یابد و پس از فوت بیمه شده نیز خانواده او از خدمات حمایتی ویژه ای برخوردار 
می شوند. با فوت مستمری بگیر بازنشسته و ازکارافتاده کلی تحت پوشش تأمین اجتماعی، خانواده 
و بازماندگان وی با احراز شرایط پیش بینی شده در قانون تحت حمایت قرار می گیرند. بازماندگان 
بیمه شده ای که بر اثر حادثه ناشی از کار یا بیماری های حرفه ای فوت می کند نیز به همین ترتیب 
از حمایت سازمان تأمین اجتماعی برخوردار می شوند، اما اگر فوت بیمه شده شاغل، ناشی از حوادث 
و بیماری های عادی باشد، حمایت از بازماندگان وی تابع شرایط خاصی به شرح زیر خواهد بود:

بیمه شده فوت شده ای که در 10 سال آخر حیات خود حداقل حق بیمه یک سال را پرداخت کرده 
باشد، مشروط به آنکه 90 روز حق بیمه در آخرین سال حیات او پرداخت شده باشد، بازماندگانش 

چتر حمایتی 
تأمین اجتماعی از 

هنگام پرداخت 
اولین حق بیمه، 

بر سر بیمه شده 
و خانواده تحت 

تکفل وی گسترده 
می شود. در صورت 

تداوم پرداخت 
حق بیمه، این 

پوشش حمایتی 
تا پایان حیات 
بیمه شده ادامه 

می یابد و پس از 
فوت بیمه شده نیز 

خانواده او از خدمات 
حمایتی ویژه ای 

برخوردار می شوند
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مشمول دریافت مستمری می شوند.
در صورت عدم احراز شرایط فوق:

در صورتی که بیمه ش��ده متوفی بیش از 20 س��ال س��ابقه پرداخت حق بیمه داشته باشد،   -1
بازماندگانش مشمول دریافت مستمری قرار می گیرند.

در صورتی که سابقه پرداخت حق بیمه بین 10 تا 20 سال باشد، مستمری به نسبت سنوات   -2
پرداخت حق بیمه به بازماندگان بیمه شده متوفی پرداخت می شود.

در صورتی که سابقه پرداخت حق بیمه بین یک تا 10 سال باشد، مستمری به نسبت سنوات   -3
پرداخت حق بیمه به بازماندگان بیمه ش��ده متوفی پرداخت می شود. )سایر ضوابط اجرایی 

مربوط به مستمری بازماندگان را می توانید از شعب تأمین اجتماعی جویا شوید(

مقرری بیمه بیکاری
حمایت مؤثر از نیروی کار، یکی از ویژگی های جوامع توس��عه یافته اس��ت. نیروی کار به عنوان 
یکی از مهمترین س��رمایه های جوامع، به س��بب سهم و نقشی که در فرایند توسعه دارد، می باید 
در برابر حوادث و رویدادهایی که منجر به قطع و کاهش درآمد می شود، مورد حمایت قرار گیرد 
و برقراری چنین حمایت هایی یکی از کارکردهای نظام های بیمه و تأمین اجتماعی است. یکی از 
انواع حوادثی که نیروی کار را تهدید می کند، از دس��ت دادن غیرارادی کار است و برقراری بیمه 
بیکاری، راهکار مناسب و مطمئنی برای تأمین زندگی آنان در چنین شرایطی است. ایران، سومین 

کشور خاورمیانه است که بیمه بیکاری را برای کارگران برقرار کرده است. 
بی��کار از نظر قانون بیمه بیکاری، بیمه ش��ده ای اس��ت که بدون میل و اراده بیکار ش��ود و آماده 
به کار باش��د. براس��اس این قانون، بیمه شدگانی که به علت تغییرات س��اختار اقتصادی کارگاه 
ذیربط، به تش��خیص وزارتخانه ذیربط و تأیید شورای عالی کار، بیکار موقت شناخته شوند و نیز 
بیمه ش��دگانی که به علت بروز حوادث غیرمترقبه مانند س��یل، زلزله، جنگ و آتش سوزی بیکار 

می شوند، می توانند از مقررات این قانون استفاده کنند.
غیرارادی ب��ودن بیکاری، ملاک اصلی برق��راری حمایت های قانونی برای بیمه ش��دگان بیکار 
اس��ت. بنابراین کارگ��ری که به میل خود، کار خود را ترک می کن��د، نمی تواند از این حمایت ها 
برخوردار شود. تشخیص ارادی و غیرارادی بودن بیکاری بیمه شدگان برعهده کمیته ای متشکل از 
نمایندگان اداره تعاون، کار و رفاه اجتماعی و سازمان تأمین اجتماعی است و شعب تأمین اجتماعی 
براساس معرفی ادارات تعاون، کار و رفاه اجتماعی، در خصوص برقراری مقرری  بیمه بیکاری برای 

بیمه شدگان اقدام می کنند.

غیرارادی بودن 
بیکاری، ملاک 
اصلی برقراری 
حمایت های قانونی 
برای بیمه شدگان 
بیکار است. بنابراین 
کارگری که به 
میل خود، کار خود 
را ترک می کند، 
نمی تواند از این 
حمایت ها برخوردار 
شود. تشخیص 
ارادی و غیرارادی 
بودن بیکاری 
بیمه شدگان برعهده 
کمیته ای متشکل 
از نمایندگان اداره 
تعاون، کار و رفاه 
اجتماعی و سازمان 
تأمین اجتماعی 
است
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با توجه به آنچه گفته شد بیمه شدگان بیکار، در صورت احراز شرایط زیر، استحقاق دریافت مقرری 
بیمه بیکاری را دارند:

مشمول قانون کار و تأمین اجتماعی باشند.  
تبعه کشورهای خارجی نباشند.  

مستمری بگیر بازنشسته یا ازکارافتاده کلی نباشند.  
بیمه شده قبل از بیکار شدن حداقل 6 ماه سابقه پرداخت حق بیمه داشته باشد.  

بیمه ش��دگانی که به علت بروز حوادث غیرمترقبه مانند س��یل، جنگ، زلزله و آتش سوزی بیکار 
می شوند، برای دریافت مقرری بیمه بیکاری، نیاز به داشتن حداقل سابقه پرداخت حق بیمه ندارند 
و حتی اگر در روز اول کار بر اثر این حوادث بیکار ش��وند، می توانند مقرری بیمه بیکاری دریافت 
کنند. بیمه شدگان باید در دوره های کارآموزی و سوادآموزی که از سوی ادارات تعاون، کار و رفاه 
اجتماعی و نهضت  سوادآموزی برگزار می شود، شرکت کنند و هر دو ماه یک بار، گواهی لازم در 
این زمینه را به شعب تأمین اجتماعی ارائه کنند. )سایر ضوابط اجرایی مربوط به بیمه بیکاری را 

می توانید از شعب تأمین اجتماعی جویا شوید(

غرامت دستمزد ایام بیماری
گس��ترش فناوری و تس��خیر صنایع و کارخانه ها به وس��یله انواع ماش��ین آلات کوچک و بزرگ 
صنعتی، شاغلان عرصه های تولید و سازندگی را در معرض انواع مخاطرات و آسیب ها قرار داده 
اس��ت. در چنین ش��رایطی، برای مراقبت از نیروهای مولد جامعه دربرابر کاهش یا قطع احتمالی 
درآمد بر اثر حوادث و بیماری های ناش��ی از کار و غیرناش��ی از کار، بیمه های اجتماعی به یاری 

کارفرمایان و دولت ها شتافته اند.
پرداخت غرامت دستمزد، یکی از انواع حمایت های سازمان تأمین اجتماعی است. هر بیمه شده ای 
ممکن اس��ت در طول س��ال های متمادی کار و تلاش و خدمت، به دلایل ش��غلی یا غیر از آن، 
دچار حادثه و بیماری شود و به طور موقت قادر به کار نباشد. غرامت دستمزد به وجوهی اطلاق 
می ش��ود که از سوی س��ازمان تأمین اجتماعی به بیمه شدگانی که به سبب بیماری یا آسیب های 

ناشی از حادثه، به طور موقت قادر به کار نیستند، پرداخت می شود.
بیمه شدگانی که تحت معالجات پزشکی یا درمان های توانبخشی قرار می گیرند، چنانچه برحسب 
تش��خیص پزشک معالج، به طور موقت قادر به کار نباشند، استحقاق دریافت غرامت دستمزد را 

خواهند داشت. 
برای دریافت این غرامت، بیمه شده باید این شرایط را داشته باشد:

غرامت دستمزد 
به وجوهی اطلاق 

می شود که از 
سوی سازمان 

تأمین اجتماعی به 
بیمه شدگانی که 

به سبب بیماری یا 
آسیب های ناشی 
از حادثه، به طور 

موقت قادر به کار 
نیستند، پرداخت 

می شود

»
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نداشتن اشتغال به کار در ایام بیماری: چنانچه بیمه شده باوجود بیماری، به کار ادامه دهد،   
غرامت دستمزد به وی پرداخت نمی شود.

دریافت نکردن مزد یا حقوق: چنانچه بیمه ش��ده در ای��ام بیماری، از کارفرما مزد یا حقوق   
دریافت کند، س��ازمان تأمین اجتماعی تنها خدمات درمانی را به بیمه ش��ده ارائه می دهد و 

غرامت دستمزد نمی پردازد.
قبل از شروع بیماری، رابطه کارگر و کارفرما قطع نشده باشد.  

مدت استراحت بیمه شده به تأیید پزشک معالج یا شورای پزشکی تأمین اجتماعی برسد.  
بیمه شده در ایام بیماری بازخرید نشده، استعفا نداده یا اخراج نشده باشد.  

برای مدت پرداخت غرامت دس��تمزد ایام بیماری، محدودیت زمان��ی و محدودیت تعداد دفعات 
وجود ندارد و تا زمانی که بیمه ش��ده برحس��ب تشخیص س��ازمان قادر به کار نباشد و به موجب 
مقررات تأمین اجتماعی، ازکارافتاده ش��ناخته نشده باش��د، پرداخت غرامت دستمزد ادامه می یابد. 
)سـایر ضوابـط اجرایی مربوط به دریافت غرامت دسـتمزد ایام بیماری را می توانید از شـعب 

تأمین اجتماعی جویا شوید(

غرامت دستمزد ایام بارداری )کمک هزینه بارداری(
بیمه شدگان زن تحت پوشش سازمان تأمین اجتماعی به هنگام بارداری نیز همانند ایام بیماری از 
حمایت های این س��ازمان برخوردار هس��تند. کمک هزینه  بارداری به عنوان یکی از حمایت های 

موضوع قانون تأمین اجتماعی، به بیمه شدگان زن در ایام بارداری پرداخت می شود.
س��ازمان تأمین اجتماعی علاوه بر ارائه خدمات پزشکی به بیمه شدگان زن در ایام بارداری، برای 
جبران کاهش یا قطع درآمد در هنگام مرخصی زایمان، کمک هزینه بارداری نیز به آنان پرداخت 
می کند. کمک هزینه بارداری در صورتی به زنان بیمه ش��ده پرداخت می ش��ود که شرایط زیر را 

داشته باشند:
ظرف یک سال پیش از زایمان، حق بیمه 60 روز کار را به سازمان تأمین اجتماعی پرداخت   

کرده باشند.
در مدت استراحت ایام بارداری، به کار اشتغال نداشته باشند.  

از کارفرما در مدت استراحت ایام بارداری مزد یا حقوق دریافت نکرده باشند.  
روز قبل از شروع استراحت، مشغول به کار بوده یا در مرخصی استحقاقی بوده باشند.  

کمک هزینه بارداری، از اولین روز شروع استراحت مرتبط با بارداری، محاسبه و پرداخت می شود. 
مدت مرخصی زایمان برای مادرانی که فرزندانشان را از شیر خود تغذیه می کنند در زایمان های 

بیمه شدگان زن 
تحت پوشش 
سازمان 
تأمین اجتماعی به 
هنگام بارداری نیز 
همانند ایام بیماری 
از حمایت های این 
سازمان برخوردار 
هستند. کمک هزینه  
بارداری به عنوان 
یکی از حمایت های 
موضوع قانون 
تأمین اجتماعی، به 
بیمه شدگان زن 
در ایام بارداری 
پرداخت می شود

»
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یک قلو و دوقلو 6 ماه و برای زایمان های سه قلو و بیشتر یک سال می باشد که حداقل 3 ماه از 
غرامت دس��تمزد متعلقه بابت استراحت پزش��کی بعد از تاریخ زایمان بوده و قابل پرداخت است. 
)سـایر ضوابط اجرایی مربوط به دریافت غرامت دسـتمزد ایام بارداری را می توانید از شـعب 

تأمین اجتماعی جویا شوید(

پرداخت هزینه وسایل کمک پزشکی به بیمه شدگان
تأمین و ارائه وسایل کمک پزشکی که برای اعاده سلامت، جبران نقص عضو جسمانی یا تقویت 
یکی از حواس کاربرد دارند، یکی از خدمات و حمایت های موضوع قانون تأمین اجتماعی اس��ت. 
در اصطلاح پزشکی به این وسایل »پروتز« و »اروتز« می گویند. »پروتز« به آن دسته از وسایل 
کمک پزش��کی گفته می ش��ود که کاربرد آنها برای تقویت یکی از حواس پنجگانه یعنی بینایی، 
شنوایی، لامسه، بویایی و چشایی است. »اروتز«ها نیز آن دسته از وسایل کمک پزشکی هستند 

که برای اعاده سلامت یا جبران نقص عضو مورد استفاده قرار می گیرند.
چنانچه یکی از مشمولان قانون تأمین اجتماعی طبق تجویز پزشک، نیاز به یکی از انواع وسایل 
کمک پزش��کی مندرج در فهرست تعهدات داشته باشد، سازمان تأمین اجتماعی در مورد تأمین و 
تحویل وسایل مورد نیاز از او حمایت خواهد کرد. بیمه شدگان اجباری، اختیاری، مستمری بگیران 
و مقرری بگیران بیمه بیکاری به همراه افراد تحت تکفل، مشمولان دریافت هزینه وسایل کمک 
پزش��کی هس��تند. این افراد در صورت نیاز به وس��ایل کمک پزش��کی، پس از تهیه این وسایل 
می توانند براس��اس ضوابط و دستورالعمل های موجود، کمک هزینه پیش بینی شده در این زمینه 

را دریافت کنند.
هزینه تهیه وسایل کمک پزشکی براساس نوع و کاربرد این وسایل در دوره های زمانی مشخصی 
قابل پرداخت به بیمه ش��دگان است. دوره های زمانی پرداخت هزینه تهیه برخی از این وسایل به 

این شرح است:
هزینه شیشه عینک طبی هر 2 سال یک بار  

هزینه سمعک هر 10 سال یک بار  
هزینه چشم مصنوعی هر 5 سال یک بار  

کفش طبی کلاب فوت هر دو سال یک بار   
ویلچر هر 7 سال یک بار  

دست و پای مصنوعی: هر 5 سال یک بار  
کنتاکت لنز: هر 10 سال یک بار  

چنانچه یکی از 
مشمولان قانون 

تأمین اجتماعی 
طبق تجویز 

پزشک، نیاز به 
یکی از انواع وسایل 

کمک پزشکی 
مندرج در فهرست 

تعهدات داشته 
باشد، سازمان 
تأمین اجتماعی 

در مورد تأمین و 
تحویل وسایل مورد 

نیاز از او حمایت 
خواهد کرد

»
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سایر پروتزها و اروتزها: فقط یک بار  
)سایر ضوابط اجرایی مربوط به دریافت هزینه تهیه وسایل کمک پزشکی را می توانید از شعب 

تأمین اجتماعی جویا شوید(

کمک هزینه ازدواج
حمایت های��ی ک��ه از آنها تحت عنوان کلی »تأمین اجتماعی« نام برده می ش��ود، در کنار تلاش 
برای تأمین آرامش خاطر نیروهای شاغل در عرصه های کار و تولید نسبت به آینده، گاهی اوقات 
جنبه های تش��ویقی هم دارند و جنبه های دیگری از زندگی اجتماعی اقش��ار تحت پوشش را نیز 
مورد توجه قرار می دهند. یکی از این موارد خاص، پرداخت کمک هزینه ازدواج است که هدف از 

پرداخت آن ترغیب بیمه شدگان به ازدواج است.
کمک هزینه ازدواج که از س��وی سازمان تأمین اجتماعی به بیمه ش��دگان واجد شرایط پرداخت 
می ش��ود، هدیه و شادباش��ی است که این س��ازمان به بیمه شدگانی که تش��کیل خانواده جدید 
می دهند، می پردازد. این کمک هزینه به بیمه شدگانی که برای اولین بار ازدواج می کنند، پرداخت 

می شود و میزان آن معادل یک ماه متوسط مزد یا حقوق بیمه شده است.
مزد یا حقوق متوسط هر بیمه شده از تقسیم کردن مجموع حقوق دریافتی بیمه شده در دو سال 
قبل از ازدواج که برمبنای آن از وی حق بیمه کسر شده است، بر عدد 24 به دست می آید. شرایطی 

که بیمه شده باید داشته باشد، تا استحقاق دریافت کمک هزینه ازدواج را پیدا کند، عبارتند از:
اولین ازدواج بیمه شده باشد.  

عقد ازدواج از نوع دائم باشد و در دفتر رسمی ازدواج به ثبت رسیده باشد.  
در تاریخ ثبت ازدواج، رابطه استخدامی بیمه شده با کارفرما قطع نشده باشد و بیمه شده در   

یکی از کارگاه های مشمول قانون تأمین اجتماعی در حال کار باشد.
بیمه شده در 5 سال پیش از ازدواج، حداقل حق بیمه 720 روز کار را به شعب تأمین اجتماعی   

پرداخته باشد.
)سایر ضوابط اجرایی مربوط به دریافت کمک هزینه ازدواج را می توانید از شعب تأمین اجتماعی 

جویا شوید(

کمک هزینه کفن و دفن
س��ازمان تأمین اجتماعی به عنوان یک نهاد بیمه گر اجتماعی، وظایف و مسئولیت های مختلفی 
برعهده دارد. هرچند تأمین و ارائه خدمات درمانی و پرداخت انواع مس��تمری های بازنشس��تگی، 

یکی از انواع 
حمایت های سازمان 
تأمین اجتماعی، 
پرداخت کمک 
هزینه کفن و 
دفن به خانواده 
بیمه شدگان 
متوفی است. 
هدف از پرداخت 
این کمک هزینه، 
جبران قسمتی از 
هزینه هایی است 
که بازماندگان افراد 
مشمول قانون 
تأمین اجتماعی برای 
دفن و کفن آنان 
متقبل می شوند
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ازکارافتادگی و بازماندگان، در زمره مهمترین حمایت های موضوع قانون تأمین اجتماعی هستند، 
اما خدماتی که این سازمان به بیمه شدگان و افراد تحت تکفل آنان ارائه می دهد، به همین موارد 
محدود نمی ش��ود. تعدادی از حمایت ها و خدمات این س��ازمان برای جبران برخی از هزینه های 

زندگی بیمه شدگان و خانواده آنان برقرار شده اند.
یکی از انواع حمایت های س��ازمان تأمین اجتماعی، پرداخت کمک هزینه کفن و دفن به خانواده 
بیمه شدگان متوفی است. هدف از پرداخت این کمک هزینه، جبران قسمتی از هزینه هایی است 

که بازماندگان افراد مشمول قانون تأمین اجتماعی برای دفن و کفن آنان متقبل می شوند.
براس��اس بند 18 ماده 2 قانون تأمین اجتماعی، کمک هزینه کفن و دفن مبلغ مقطوعی اس��ت که 
برای تأمین هزینه های مربوط به کفن و دفن بیمه شده، در مواردی که خانواده او این امر را به عهده 
می گیرند، به بازماندگان وی پرداخت می شود. کمک هزینه کفن و دفن به عنوان یکی از حمایت های 
موضوع قانون تأمین اجتماعی، علاوه بر بازماندگان بیمه ش��دگان اجباری و اختیاری، به بازماندگان 

بازنشستگان، ازکارافتادگان کلی و مقرری بگیران بیمه بیکاری متوفی نیز پرداخت می شود.
برقرار بودن ارتباط بیمه ش��ده با کارفرمای کارگاه مش��مول قانون تأمین اجتماعی، ش��رط اصلی 
پرداخت کمک هزینه کفن و دفن به بازماندگان بیمه شده متوفی است. به این ترتیب افرادی که 
قبل از فوت فاقد ارتباط بیمه ای با سازمان تأمین اجتماعی باشند، مشمول دریافت این کمک هزینه 
نیس��تند، اما بیمه ش��دگانی که قبل از فوت به عللی مانند بیماری یا بارداری یا بیکاری به صورت 

موقت ارتباط کاری با کارفرما نداشته باشند، مشمول دریافت کمک هزینه کفن و دفن هستند.
با توجه به تسهیلاتی که از سوی سازمان تأمین اجتماعی فراهم شده، کمک هزینه مذکور بابت 
فوت همسر بیمه شدگان و مستمری بگیران نیز در صورت احراز شرایط قانونی پرداخت می گردد.

کمک هزینه کفن و دفن به همس��ر بیمه شده یا مس��تمری بگیر متوفی، فرزند و پدر یا مادر وی 
پرداخت می ش��ود. این کمک هزینه پس از انجام مراحل کفن و دفن بیمه ش��ده متوفی و با ارائه 
اس��ناد و مدارک مربوط، از سوی شعب سازمان تأمین اجتماعی قابل پرداخت است. میزان کمک 

هزینه کفن و دفن، معادل حداقل دستمزد مشمول کسر حق بیمه زمان فوت است.
)سـایر ضوابط اجرایی مربوط به دریافت غرامت کمک هزینه کفن و دفن را می توانید از شعب 

تأمین اجتماعی جویا شوید(

کمک هزینه 
کفن و دفن به 

همسر بیمه شده 
یا مستمری بگیر 

متوفی، فرزند و پدر 
یا مادر وی پرداخت 
می شود. این کمک 

هزینه پس از انجام 
مراحل کفن و دفن 

بیمه شده متوفی و با 
ارائه اسناد و مدارک 

مربوط، از سوی 
شعب سازمان 

تأمین اجتماعی قابل 
پرداخت است

»
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تی آ و برنامه های  سیاست ها 
اجتماعی سازمان تأمین 
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در اج��رای قوانین و رعایت الزامات قانون��ی موجود به ویژه ایفای وظایف مرتبط با بیمه های 
اجتماعی، سازمان تأمین اجتماعی تدوین برنامه  راهبردی را در دستور کار خود قرار داده است. 
س��ازمان تأمین اجتماعی در این فرایند و پس از آماده س��ازی مقدمات لازم، موفق به تدوین 
راهبردهای کلان س��ازمان ش��ده و تا تاریخ تدوین این گزارش، راهبردهای بخش��ی آن در 
مراحل نهایی تصویب قرار دارد. ش��ایان ذکر اس��ت براس��اس موازین و الگوهای علمی، این 
برنامه ها باید پس از تحلیل و شناسایی نقاط قوت، نقاط ضعف، فرصت ها و تهدیدهای سازمان 
تدوین می ش��دند. بنابراین مجموعه کارشناس��ان و مدیران سازمان، پیش از تمهید مقدمات 
لازم، موارد زیر را به عنوان وضعیت حاکم بر محیط درونی و محیط بیرونی س��ازمان تأمین 

اجتماعی شناسایی کردند:

نقاط قوت
پایداری منابع مالی سازمان  

محوریت در ارائه خدمات و حمایت های بیمه های اجتماعی در سطح کشور  
دارا بودن ظرفیت ها و اختیارات بالقوه قانونی مناسب در عرصه سیاستگذاری، تصمیم گیری   

و اجرا
گستردگی شبکه خدمات رسانی سازمان در سطح کشور  

تنوع و کثرت گروه های اجتماعی تحت پوشش و خدمات قابل ارائه  
برخورداری از توان نقش آفرینی در اقتصاد ملی به واسطه ذخایر  

وج��ود ظرفیت های تولی��د و خریدهای راهبردی خدمات درمان��ی و قدرت تأثیرگذاری در   
عرصه سیاستگذاری های ملی در حوزه سلامت

توان گفتگو در سطح حاکمیتی و مدنی به واسطه گستردگی جغرافیایی و زمینه های فعالیت  

در اجرای قوانین 
و رعایت الزامات 
قانونی موجود به 

ویژه ایفای وظایف 
مرتبط با بیمه های 
اجتماعی، سازمان 

تأمین اجتماعی 
تدوین برنامه 
 راهبردی را در 

دستور کار خود قرار 
داده است

»
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ظرفیت های مناسب ایجاد سامانه ها و ارائه خدمات الکترونیکی  
پیشینه تاریخی و تجربه انباشته در ارائه خدمات تخصصی و وجود سرمایه انسانی متخصص،   

مجرب و کارآمد
ظرفیت هم افزایی بخش های مختلف سازمان )بیمه، درمان و سرمایه گذاری و بانک رفاه(  

نقش سازمان در تأمین امنیت اجتماعی، اقتصادی و ملی  

نقاط ضعف
ضعف در نظام توسعه منابع انسانی  

ضعف و عدم ارتباط کارآمد و اثربخش نظام های آمار، برنامه ریزی، بودجه و مالی و پژوهش  
ضعف در کارآمدی سیستم ها و فناوری اطلاعاتی سازمان  

ضعف در نظام مدیریتی س��رمایه گذاری ها و دارایی های س��ازمان و هدفگذاری متناسب با   
الزامات سازمانی

نقصان س��ازوکارهای وصول بهنگام منابع و در نتیجه ایجاد حجم بالای مطالبات و تاخیر   
در وصول آن

پیچیدگی زیاد و شفافیت پایین برخی آیین نامه ها، بخش نامه ها و دستورالعمل ها و برداشت   
غیریکسان از آنها

ضعف در ایفای نقش مؤثر در توسعه فرهنگ بیمه ای و آگاه سازی ذینفعان و در نتیجه عدم   
بسط و گسترش فرهنگ بیمه های اجتماعی در بخش های مختلف

تعامل غیراثربخش سازمان با مراجع تصمیم سازی و تصمیم گیری کشور  
ناکارآمدی نظام نظارت، کنترل و ارزیابی جامع و هماهنگ و اثربخش  

ناکارآمدی ساختار تشکیلاتی و مدیریت فرایندهای سازمانی  
ضعف در ارتباط هدفمند بین تولید و خرید خدمات درمانی و مدیریت هزینه  

ضعف در شفافیت و پاسخگویی با رویکرد حکمرانی خوب  
عدم بازنگری نظام سطح بندی خدمات درمانی سازمان  

فرصت ها 
سهم جمعیت فعال )پنجره جمعیتی( و وجود افراد فاقد پوشش بیمه ای  

فناوری های پیشرفته، نوین و به روز اطلاعاتی و ارتباطی و وجود سامانه های اطلاعات ملی  
ظرفیت های اثربخش کانون ها و تشکل های مدنی در حوزه کارگری و کارفرمایی  

ضعف در ایفای 
نقش مؤثر در 
توسعه فرهنگ 
بیمه ای و آگاه سازی 
ذینفعان و در 
نتیجه عدم بسط و 
گسترش فرهنگ 
بیمه های اجتماعی 
در بخش های 
مختلف

»
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سیاس��ت های کلی ابلاغی نظام سلامت، زیرساخت ها و ظرفیت های گسترده بهداشتی و   
درمانی و توجه لازم به قلمرو کیفیت در نظام سلامت

ظرفیت ارتقای جایگاه رفاه و تأمین اجتماعی در قوانین و  اس��ناد بالادس��تی )چش��م انداز،   
سیاست های کلی و قانون برنامه کشور و...(

وجود زیرس��اخت های آموزشی و پژوهشی مناسب در کشور و نیروهای متخصص به ویژه   
در حوزه های بیمه های اجتماعی و درمانی

 ،  ISSA امکان اس��تفاده از مزایا و ظرفیت های عضویت در سازمان های بین المللی نظیر  
WHO و ILO

اهتمام دولت به بهبود ش��رایط اقتصادی و فضای کسب وکار و افزایش سرمایه گذاری های   
پربازده در راستای سیاست های اقتصاد مقاومتی و خروج از رکود

ظرفیت غنی فرهنگ اسلامی- ایرانی در رابطه با توجه به نیروی کار و رفاه اجتماعی  
وجود ظرفیت های بیمه ای فرامرزی  

تهدیدها 
قوانین، طرح ها و لوایح متعدد مغایر با اصول و مبانی تأمین اجتماعی  

رکود تورمی و ناپایداری شاخص های کلان اقتصادی در کشور  
چالش فرهنگ عمومی بیمه ای و سطح آگاهی نامناسب محیط بیرونی سازمان از مبانی و   

کارکردهای بیمه های اجتماعی
تضعیف اصل س��ه جانبه گرایی و نقش بالای دولت در تصمیم گیری س��ازمان حجم بالای   

بدهی های دولت به سازمان نسبت به بودجه دولت
گسترش بخش غیررسمی و زیرزمینی اقتصاد  
افزایش مخاطرات زیست محیطی و  سلامتی  

خدشه دار شدن اعتبار عمومی سازمان طی سال های اخیر  
تغییر در ساختار جمعیتی و افزایش سالمندی  

وجود مخاطرات اخلاقی و تقاضای القایی در نظام سلامت  
حاکمیت رویکرد سیاسی بر اداره سازمان ها و نهادهای عمومی غیردولتی  

مخدوش شدن استقلال اداری سازمان  
مداخلات سیاسی تاثیرگذار بدون لحاظ کارکردها و حضور سازمان  

عدم انطباق تصور عمومی از نسبت دارایی ها و تعهدات سازمان  

براساس موازین
و الگوهای علمی، 
این برنامه ها باید 

پس از تحلیل و 
شناسایی نقاط 

قوت، نقاط ضعف، 
فرصت ها و 

تهدیدهای سازمان 
تدوین می شدند

»
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پس از شناسایی نقاط قوت و ضعف در فضای پیرامونی و داخلی سازمان تأمین اجتماعی، در ادامه 
مسیری که الگوهای علمی برنامه ریزی تعیین کرده اند، باید مأموریت و چشم انداز سازمان تدوین 

می شد. این موارد به همراه توضیح واژگان کلیدی مندرج در آنها به شرح زیر است:

بیانیه مأموریت
سـازمان تأمین اجتماعی یک نهاد عمومی غیردولتی، بین  النسـلی، با هویت اجتماعی- 
اقتصادی در گستره عمومی، جامع ترین و محوری ترین ارائه دهنده حمایت های قانونی 
تأمین اجتماعی مبتنی بر اصول بیمه های اجتماعی است. این نهاد دارای استقلال اداری 

و مالی است و براصل سه جانبه گرایی- کارگر، کارفرما و دولت- اتکا دارد.
این سـازمان با اجرا، تعمیم و گسترش انواع بیمه های اجتماعی و درمانی در چارچوب 
الزامات قانونی و مبتنی بر محاسبات بیمه ای، نقشی اساسی در پشتیبانی از نیروی کار 
در فرایند توسـعه پایدار کشور، بر اساس الگوی اسـلامی- ایرانی پیشرفت و تعمیق 

احساس امنیت اجتماعی- اقتصادی به عهده دارد.
سازمان با تکیه بر سرمایه های انسانی به عنوان مهمترین مزیت راهبردی و با استفاده 
از آخرین دسـتاوردهای علمی و فناوری هـای نوین از طریق حضور پویا و اثربخش در 
فضای کسـب وکار، خود را متعهد به شفافیت و پاسـخگویی و انجام بهنگام تعهدات 

قانونی به ذینفعان و صیانت از منابع و ارتقای ارزش ذخایر خود می داند.

بیانیه مأموریت به عنوان یکی از ارکان جهت ساز برنامه راهبردی سازمان تأمین اجتماعی، دارای 
مفاهیم و واژگانی است که فهم دقیق و درست آن منجر به درک صحیح ارکان برنامه و موجب 
شناخت سمت وسوی برنامه خواهد شد. بر این اساس در ادامه واژگان کلیدی مطرح شده در بیانیه 

مأموریت سازمان تأمین اجتماعی تشریح می شوند.

نهاد:
»نهاد«، نظامي به نسبت پایدار و سازمان یافته از الگوهاي اجتماعي است که برخي از رفتارهاي 
نظارت شده و یکسان را با هدف برآوردن نیازهاي اساسي جامعه دربرمي گیرد. هر نهاد، کارکرد و 
مسئولیت های خاصی دارد و اصلی ترین هدف آن، پاسخگویی به نیازهای اجتماعی معین است و 

به دلیل الزامات و ضرورت های مختلف زندگی اجتماعی پدید می آید. 
در اینجا، نهاد تلقی کردن س��ازمان تأمین اجتماعی، بدین معناس��ت که این سازمان تنها محدود 

نهاد تلقی 
کردن سازمان 
تأمین اجتماعی، 
بدین معناست که 
این سازمان تنها 
محدود به تاریخ 
تأسیس سازمانی 
آن نیست و از 
دیرهنگام در قالب 
الگوهای رفتاری 
و یا سازمان های 
غیررسمی وجود 
داشته است. این 
نهاد، برخاسته از 
یک نیاز اجتماعی 
مهم و ضروری 
است
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به تاریخ تأس��یس سازمانی آن نیس��ت و از دیرهنگام در قالب الگوهای رفتاری و یا سازمان های 
غیررس��می وجود داش��ته است. این نهاد، برخاس��ته از یک نیاز اجتماعی مهم و ضروری است و 
اش��کال پیشاس��ازمانی و یا غیررس��می آن، خودجوش و دیرپا بوده، در طول تاریخ تطور یافته و 

همواره معطوف به ارزش ها، اصول، قواعد و هنجارهای اجتماعی خاصی بوده است.

نهاد عمومی غیردولتی:
نهادهاي عمومي غیردولتي براساس آنچه در ماده 5 قانون محاسبات عمومي کشور آمده است، 
واجد سه ویژگی »واحدهاي سازماني مشخص«، »شکل گیری مبتنی بر قانون« و »انجام وظایف 
و خدمات عمومي« است.  براساس ماده 3 قانون مدیریت خدمات کشوری ویژگی هایی همچون 
»برخورداری از اس��تقلال حقوقی«، »ایجادشدن با تصویب مجلس شورای اسلامی« و »تأمین 

بودجه بیش از پنجاه درصدی از محل منابع غیردولتی« نیز بر آن افزوده می شود. 

بین النسلی:
در مباحث مختلف مرتبط با نظام تأمین اجتماعی و به طور مش��خص راهبرد بیمه های اجتماعی 
در این نظام، مفهوم بین النس��لی به دفعات مش��اهده می شود. نظام های تأمین اجتماعی و به ویژه 
سازوکارهای بیمه های اجتماعی، فرایندهایی را برای تأمین مالی و ارائه خدمات به کار می گیرندکه 
پیوندی میان نس��ل های مختلف جامعه برقرار می کنند. به س��بب این ارتباط و پیوند اس��ت که 
سازمان های ارائه دهنده خدمات بیمه اجتماعی، بین النسلی خوانده می شوند؛ این سازمان ها محدود 
به صرفه و صلاح یک نس��ل نبوده و یک نس��ل نمی تواند در این سازمان ها، تنها در جستجوی 
منافع و خواس��ته های خود باشد؛ چراکه این سازمان ها »بنا بر تعریف«، »بنا بر مأموریت« و »بنا 
بر س��ازوکارها و فرایندهای اجرایی« بین نس��ل های مختلف جامعه ارتباط برقرار کرده و از این 
منظر، منافع نس��ل های مختلف در این س��ازمان ها متجلی می ش��ود. بنابراین یکی از ضوابط و 
شاخص های حاکم بر مدیریت این سازمان، رعایت »الزامات برآمده از ویژگیِ بین  النسلی بودن« 
است و مدیریت این سازمان ها باید در اتخاذ سیاست ها، به منافع نسل های مختلف جامعه توجه 
داش��ته باشد. جایگاه این مس��ائل در بحث توازن عادلانه بین نسل ها و رعایت انصاف در انجام 

مسئولیت های اجتماعی و به ویژه در ایجاد تعادل مالی، برجسته خواهد شد.

هویت اجتماعی- اقتصادی:
س��ازمان تأمین اجتماعی، دارای هویتی اجتماعی– اقتصادی اس��ت. بعُد اجتماعی این سازمان از 

نظام های 
تأمین اجتماعی و 

به ویژه سازوکارهای 
بیمه های اجتماعی، 
فرایندهایی را برای 
تأمین مالی و ارائه 

خدمات به کار 
می گیرندکه پیوندی 

میان نسل های 
مختلف جامعه 

برقرار می کنند. به 
سبب این ارتباط 

و پیوند است 
که سازمان های 

ارائه دهنده خدمات 
بیمه اجتماعی، 

بین النسلی خوانده 
می شوند

»
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آن روس��ت که س��ازمان مذکور در پاس��خ به نیازی اجتماعی ایجاد ش��ده  و متعهد به کارکردی 
اجتماعی است. این کارکردها در برقراری ایجاد احساس امنیت، آشتی ملی و... تعریف می شوند. 
بُعد اقتصادی این سازمان نیز از آن روست که استمرار و پایداری خدمات اجتماعی سازمان منوط 
و مش��روط به رعایت موازین اقتصادی اس��ت. لازم است تأکید ش��ود که این موازین، معیارهای 
اقتصادیِ ناش��ی از بازار )بازار آزاد یا بنگاهی خصوصی( نیست، بلکه منظور ملاحظات و موازین 

اقتصادی برآمده از محاسبات بیمه ای است.

گستره عمومی:
بنا بر تعریف، منظور از گس��تره عمومی حوزه  و فضایی از جامعه اس��ت که نه به طور مشخص 
دولتی محس��وب می ش��ود و ن��ه به طور کامل عرص��ه ای متعلق به بخش خصوصی اس��ت. 
س��ازمان های بیمه اجتماعی، در این فضا حضور داش��ته و در نتیج��ه در فضایی بین دولت و 
بخش خصوصی و حلقه واس��ط و رابط میان آن دو محس��وب می شوند. از این منظر، سازمان 
تأمین اجتماعی نهادی اس��ت که در ارتباط دائم با حوزه عمومی و حقوق اجتماعی و اقتصادی 
ش��هروندان است. همچنین فعالیت های س��ازمان به امور عمومی و اجتماعی معطوف است و 

منجر به خلق ارزش عمومی می شود.

جامع ترین:
س��ازمان های رس��می و غیررسمی متعددی در کش��ور وجود دارند که به ارائه خدمات حمایتی و 
بیمه ای می پردازند؛ اما سازمان تأمین اجتماعی به استناد اسناد بالادست و همچنین ادبیات نظری 
این حوزه، فعالیت ها و فرایندهای بسیار گسترده تری را پیگیری و اجرا می کند. در یک دسته بندی 
کلی، فعالیت های این س��ازمان به حوزه های مختل��ف بیمه ای، درمانی و اقتصادی قابل تفکیک 
اس��ت. از منظری دیگر و به طور اختصاصی، سازمان تأمین اجتماعی دامنه گسترده ای از خدمات 
بیمه اجتماعی را ارائه می کند. این سازمان با ارائه انواع متعدد کمک های کوتاه مدت، کمک های 

بلندمدت، درمان، رفاهی و... جامع ترین سازمان  بیمه اجتماعی محسوب می شود.

محوری ترین:
عنوان »محوری ترین نهاد بیمه اجتماعی در کش��ور« برای سازمان تأمین اجتماعی از آن روست 
که این سازمان بر اساس اطلاعات و آمار موجود، طی سال های متمادی بیشترین جمعیت تحت 
پوش��ش را در مقایسه با سایر نهادها و س��ازمان های مشابه داشته است. علاوه بر این، پیشینه و 

عنوان 
»محوری ترین 
نهاد بیمه اجتماعی 
در کشور« 
برای سازمان 
تأمین اجتماعی 
از آن روست که 
این سازمان بر 
اساس اطلاعات 
و آمار موجود، طی 
سال های متمادی 
بیشترین جمعیت 
تحت پوشش 
را در مقایسه با 
سایر نهادها و 
سازمان های مشابه 
داشته است

»



ویژه آشنایی آموزگاران
مقاطع مختلف تحصیلی

با مفاهیم بیمه ای

تأمین اجتماعی برای همه

65

قدمت این س��ازمان در ارائه خدمات و همچنین برخورداری از گسترده ترین شبکه خدمات رسانی 
در پهنه جغرافیای کشور، حکایت از توانمندی های عینی و تحقق یافته ای دارد که می توان با اتکا 

بر آنها، سازمان تأمین اجتماعی را محوری ترین نهاد در حوزه بیمه های اجتماعی کشور دانست.

حمایت های قانونی تأمین اجتماعی:
در توضیح مفهوم حمایت های قانونی می توان گفت حدود فعالیت این س��ازمان در قانون تعریف 
ش��ده و روابط حاکم بر این سازمان بر اس��اس قانون تأمین اجتماعی تنظیم می شود. این اتکا به 
قانون و برخورداری از قوانین بالادس��ت و اختصاصی، سبب می شود که نوع حمایت ها و خدمات 
س��ازمان و مرز آنها با خدمات حمایتی عمومی، به استناد قانون یادشده مشخص و تصریح شود. 
اف��زون بر آن، همان قانون بالادس��ت و اختصاصی )قانون تأمین اجتماعی(، تکیه بر محاس��بات 
بیمه ای )آکچوئری( و تحلیل های بلندمدت را به عنوان یک الزام مطرح کرده است. بنابراین وقتی 
در بیانیه مأموریت بر این مفاهیم تصریح می شود، در واقع تأکید بر رعایت این الزام قانونی است.

اصول بیمه های اجتماعی:
س��ازمان تأمین اجتماعی از جمله نهادهایی است که در راهبرد بیمه های اجتماعی به ایفای نقش 
می پ��ردازد. راهبرد بیمه ای امری متمایز از راهبردهای حمایتی و امدادی در نظام تأمین اجتماعی 

مطرح شده و برخی از موارد مهم و متمایزکننده »اصول بیمه های اجتماعی« از این قرار است:
مبنای حقوقی این نوع بیمه ها قرارداد نیست، بلکه قانون است.  

این نوع از بیمه ها اجباری بوده و مزایای مقرر و مشمولان آن را مشخص می کند.  
برخلاف بیمه خصوصی که در آن هدف، اجرای قرارداد اس��ت و افراد در پی کس��ب سود   

هستند، هدف این نوع از بیمه، حفظ منزلت افراد است.
در بیمه اجتماعی، نرخ حق بیمه برای افراد تحت پوشش یکسان و مبلغ آن براساس سطح   

و میزان درآمد افراد تعیین می شود.
علاوه بر این، اصول بیمه ای در چارچوب و رویکردی بلندمدت و عدالت محور مطرح می شوند   
و همچنین در پیوند با ماهیت اجتماعی س��ازمان، لازم اس��ت که این سازمان ضمن احترام 
به همه ذینفعان، بی طرفی کامل را رعایت کند. به بیان دیگر چون سازمان تأمین اجتماعی 
نهادی با ماهیت اجتماعی و بین النسلی است، باید در ارائه خدمات، تنها به رعایت اصول خود 
تکیه کرده و تمام ذینفعان )و در چشم اندازی وسیع تر؛ همه شهروندان( در نزد این سازمان 
دارای حقوق برابر باش��ند. بر این اساس این س��ازمان نمی تواند جانب گروه یا قشر خاصی 

چون سازمان 
تأمین اجتماعی 

نهادی با ماهیت 
اجتماعی و 

بین النسلی است، 
باید در ارائه 

خدمات، تنها به 
رعایت اصول 

خود تکیه کرده و 
تمام ذینفعان )و 
در چشم اندازی 

وسیع تر؛ همه 
شهروندان( در نزد 
این سازمان دارای 

حقوق برابر باشند
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از جامعه را گرفته و تنها بر منافع آنها تأکید کند. از س��وی دیگر، اصول بیمه های اجتماعی 
موجب می ش��ود این س��ازمان در کلیه فعالیت ها و از جمله سرمایه گذاری های خود نه تنها 
ریسک گریز باشد بلکه در حفظ و صیانت آن ها نیز دقت مضاعفی داشته باشد؛ چراکه محل 
تأمین این منابع، حق بیمه هایی است که در زمان سررسید تعهدات، خدمات باید متناسب با 

آنها، ارائه شود. بنابراین مدیریت سازمان اجازه به خطر انداختن این منابع را ندارد.
امروزه پس از دهه ها تجربه، اصول بیمه ای به انجام محاس��باتی آماری - ریاضی محدود   
نش��ده و نکاتی کیفی نیز به این موارد افزوده شده اس��ت. در این زمینه علاوه بر موضوع 
ریس��ک در سرمایه گذاری ها، مؤلفه ها و مشخصه هایی چون شفافیت و پاسخگویی نیز به 
اصول بیمه های اجتماعی افزوده ش��ده است. بنابراین امروزه وقتی سخن از رعایت اصول 
بیمه ای به میان می آید، همگان باید به عناصری چون ش��فافیت و پاس��خگویی نیز توجه 

داشته باشند. 

استقلال اداری – مالی:
براس��اس قانون تأمین اجتماعی و همچنین قانون س��اختار نظام جام��ع رفاه و تأمین اجتماعی، 
س��ازمان تأمین اجتماعی دارای اس��تقلال اداری - مالی اس��ت. جلوه مهم این استقلال، عدم 
وابس��تگی مالی به بودجه دولت است. یکی از مصادیق استقلال اداری، برخورداری سازمان از 
آیین  نامه استخدام خاص خود است و از مصادیق استقلال مالی، برخورداری از استقلال در نظام 
پرداخت و عدم وجود عامل ذیحس��اب دولت در واحدهای اجرایی س��ازمان است. این استقلال 
سبب اهمیت و ضرورت حضور ذینفعان اصلی، در سیاستگذاری و نظارت بر عملکرد این سازمان 
می شود. بر همین اساس شفافیت مالی و اداری نیز اهمیت وافری می یابد. در تاکید این استقلال 
می توان به نظر حقوقی دیوان عدالت اداری نیز اشاره کرد. در شکایت سازمان بازرسی کل کشور 
در تاریخ 1393/3/5 )با موضوع ابطال بند 6 مصوبه ش��ماره 44301/261922- 1388/12/26 
هیأت وزیران( که در نهایت دیوان عدالت اداری نیز به ابطال مصوبه مذکور رأی داد، به  صراحت 
بر »استقلال« سازمان تأمین اجتماعی تاکید شده است: »سازمان تأمین اجتماعی یک مؤسسه 
عمومی غیردولتی و دارای ش��خصیت حقوقی مس��تقل است و هیأت وزیران نه وکیل سازمان 
مذکور بوده که از ناحیه آن دستگاه اقدام نماید و نه حق توکیل به سازمان خصوصی سازی« را 
داش��ته است. همچنین در بخش دیگری از آن آمده است: »صرفاً سازمان تأمین اجتماعی و یا 
نماینده آن سازمان حق دارند وفق ضوابط و مقررات مربوط در خصوص اموال و دارایی های آن 

سازمان اتخاذ تصمیم نماید.«

براساس قانون 
تأمین اجتماعی و 
همچنین قانون 
ساختار نظام 
جامع رفاه و 
تأمین اجتماعی، 
سازمان 
تأمین اجتماعی 
دارای استقلال 
اداری - مالی 
است. جلوه مهم 
این استقلال، عدم 
وابستگی مالی به 
بودجه دولت است
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سه جانبه گرایی:
منظور از سه جانبه گرایی، حضور واقعی و غیرنمایشی نمایندگان کارگران، کارفرمایان و دولت در 
بخش های مختلف سازمان )هیأت امنا، هیأت های بدوی و تجدیدنظر تشخیص مطالبات( است. 
این ویژگی مهمترین امر مورد تأیید نهادهای بین المللی مرتبط با س��ازمان های تأمین اجتماعی 
اس��ت و بای��د یادآوری کرد راهبرد بیم��ه ای در نظام جامع رف��اه و تأمین اجتماعی نیز مبتنی بر 
مناس��بات س��ه جانبه )دولت، کارگر و کارفرما( بوده اس��ت. بنابراین از منظر کارکردی، تاریخی 
و قانونی، رعایت س��ه جانبه گرایی، الزامی جدی و مهم تلقی می ش��ود. اهمیت س��ه جانبه گرایی 
تا بدانجاس��ت که این مهم نیز در زمره اصول س��ازمان های بیمه اجتماعی مطرح ش��ده و این 

سازمان ها مکلف به رعایت آن هستند.

پشتیبانی از نیروی کار:
س��ازمان تأمین اجتماعی با توجه به ارتباطی که با ش��اغلان و امر اشتغال دارد )اصول بیمه های 
اجتماع��ی(، یکی از نهادهای اصلی و تعیین کننده در پش��تیبانی از نیروی کار جامعه اس��ت. این 
پش��تیبانی از یک س��و در پوش��ش درمانی بیمه ش��ده اصلی و خانواده وی متجلی می ش��ود و از 
س��وی دیگر بنا بر س��ازوکارهای حاکم، س��ازمان تأمین اجتماعی مهم ترین حامی نیروی کار در 
گسس��ت های زندگی )اشتغال، بیماری، ازکارافتادگی، پیری و...( است. افزون بر آن، این سازمان 
به استناد قوانین بالادست حتی در صورت عدم ایفای تعهدات کارفرما، حامی نیروی کار است و 

با پیگیری مطالبات بیمه ای این وظیفه را انجام می دهد.

احساس امنیت اجتماعی – اقتصادی:
ب��ه موجب تعری��ف تأمین اجتماع��ی در مقاوله نامه ش��ماره 102 س��ازمان بین المللي کار، 
»تأمین اجتماع��ي ب��ه منزله حمایتي اس��ت که جامع��ه در قبال پریش��اني هاي اجتماعي و 
اقتصادي پدید آمده به واس��طه قطع یا کاهش ش��دید درآمد افراد ب��ر اثر بیکاري، بیماري، 
بارداري، ازکارافتادگي، س��المندي، فوت و همچنی��ن افزایش هزینه هاي درمان و نگهداري 
خانواده )عائله مندي( به اعضاي خود ارائه مي دهد.« همان طورکه مش��اهده می شود، مبنای 
تأمین اجتماعی فراهم کردن خدمتی اس��ت که در ش��رایط خاص��ی موضوعیت می یابد. اگر 
مواردی که این تعریف مش��خص کرده، مرور ش��ود، بخش عمده ای از آنها در حوزه کاری 
س��ازمان تأمین اجتماعی جای دارد. بدین ترتیب آنچه به عنوان اثر نهایی ارائه این خدمات 
مطرح می ش��ود، احس��اس رضایت خاطری اس��ت که در گیرندگان خدمت به وجود می آید. 

سازمان 
تأمین اجتماعی با 
توجه به ارتباطی 

که با شاغلان و امر 
اشتغال دارد )اصول 
بیمه های اجتماعی(، 

یکی از نهادهای 
اصلی و تعیین کننده 

در پشتیبانی از 
نیروی کار جامعه 

است
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علاوه بر این باید توجه کرد که احساس رضایت خاطر، تنها به زمان دریافت خدمت محدود 
نمی شود و اطمینان از برخورداری پوششی که در هنگام لزوم، ارائه خدمت می کند نیز مهم 
خواهد بود. به بیان دیگر س��ازمان تأمین اجتماعی پوششی را فراهم می کند که فرد در برابر 
مخاطرات آتیِ زندگی احس��اس امنیت می کند. این مه��م در کاهش تنش های اجتماعی و 

برقراری امنیت کلان اجتماعی نیز نقش عمده ای خواهد داشت.

مزیت راهبردی:
»مزیت های راهبردی« دس��ته ای از مزایا تعریف ش��ده اس��ت که تأثیری قاطع و تعیین کننده بر 
احتمال موفقیت آتی سازمان دارد. این مزیت ها غالباً منبع موفقیت های فعلی و آتی سازمان نسبت 
به سایر تأمین کنندگان محصولات یا خدمات مشابه اند. مزیت های راهبردی عموماً از یک یا هر 

دو منبع زیر نشأت می گیرند:
صلاحیت های اصلی، که بر ایجاد یا گسترش قابلیت های درونی سازمان متمرکز است.  

منابع خارجی به لحاظ راهبردی دارای اهمیت، که به وس��یله شرکا و روابط کلیدی خارجی   
شکل گرفته و قدرت نفوذ می یابند.

هنگامی که س��ازمانی هر دو منبع مزیت های راهب��ردی را محقق می کند، می تواند توانایی های 
منحصر به فرد درونی خود را با سرمایه گذاری بر قابلیت های مکمل در سایر سازمان ها تقویت کند.
همان طور که در بیانیه مأموریت اشاره شده است، سازمان تأمین اجتماعی در ایفای وظایف قانونی، 
مهمترین مزیت راهبردی خود را س��رمایه انس��انی می داند؛ چراکه باور دارد که  مدیریت بهینه 

سرمایه انسانی یکی از مبانی و استوانه های اصلی تحقق آرمان های بلند تأمین اجتماعی است.

حضور پویا و اثربخش:
از جمله ویژگی هایی که در بیانیه مأموریت برای س��ازمان تأمین اجتماعی مطرح ش��ده، حضور 
پویا و اثربخش در فضای کس��ب وکار است. پویایی معطوف به به روز بودن، آگاهی و هماهنگی 
ب��ا تح��ولات مرتبط و آمادگ��ی مواجهه منطقی با نیازها و انتظارات متناس��ب ب��ا کارکردهای 
قانونی اس��ت. اثربخش بودن نیز به معنای حضور فعال و اثرگذار در فرایندها و تصمیم سازی و 
تصمیم گیری های مرتبط است. این موارد و ویژگی ها برای سازمان تأمین اجتماعی کلیدی است؛ 
چراکه توفیق در این موارد موجب توسعه ظرفیت های بیمه ای و در نهایت رضایت و امنیت فردی 
می ش��ود. در اینجا لازم است ذکر شود حضور پویا در بازار کسب وکار، هدف مشخصی دارد که 

همانا ایجاد ارزش عمومی است.

شفافیت
یکی از اصول 
مورد تأکید 
اتحادیه بین المللی 
تأمین اجتماعی 
)ISSA(، یکی 
از اصول اساسی 
حکمرانی خوب 
در سازمان های 
تأمین اجتماعی و 
بسیاری از اسناد 
بین المللی است
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شفافیت:
ش��فافیت یکی از اصول مورد تأکید اتحادیه بین المللی تأمین اجتماعی )ISSA(، یکی از اصول اساس��ی 
حکمرانی خوب در سازمان های تأمین اجتماعی و بسیاری از اسناد بین المللی است. منظور از شفافیت، تأکید 
بر جریان آزاد اطلاعات برای دسترسی عمومی و آگاه شدن تمامی ذینفعان از عملکردهاست. شفافیت در 
فرایند تصمیم گیری، صداقت، همبستگی و شایستگی را ترویج داده و از تخلف جلوگیری می کند. بر این 
اساس سازمان تأمین اجتماعی باید مرحله به مرحله با در دسترس گذاردن اطلاعات و آگاه شدن ذینفعان، 

بر شاخص شفافیت خود بیفزاید. البته این شفافیت باید مبتنی بر معیار و در چارچوب قانون باشد.

پاسخگویی:
دیگر ویژگی کیفی که »ایس��ا« - اتحادیه بین الملل��ی تأمین اجتماعی - به عنوان اصول مطرح 
می کند پاسخگویی است، این اتحادیه پاسخگویی را قلب حکمرانی خوب می داند. منظور از این 
اصل نیز تعیین دقیق حیطه مس��ئولیت ها، ش��فاف کردن ابهامات، توانایی پذیرش مسئولیت های 

قانونی و همچنین آگاهی رسانی و پاسخگویی درباره عملکرد است.

ذینفعان:
منظور از ذینفعان، اشخاص، گروه ها یا سازمان هایی هستند که بر منابع، فرایند و خروجی های سازمان 
تأثیر می گذارند و یا از آن تأثیر می پذیرند. با توجه به فعالیت سازمان تأمین اجتماعی در گستره عمومی، 
دایره ذینفعان سازمان تأمین اجتماعی بسیار وسیع است. با این همه می توان »ذینفعان اصلی« سازمان 

را در چند دسته کلی  گنجاند: کارگران، کارفرمایان، دولت و افراد/مؤسسات طرف قرارداد.

صیانت از منابع:
بنا بر آنچه در بیانیه مأموریت آمده است، سازمان تأمین اجتماعی خود را متعهد به صیانت از منابع 
می داند. منابع مدنظر این س��ازمان، تنها محدود به منابع مالی نبوده و منابع فیزیکی و همچنین 
منابع انس��انی نیز مدنظر هستند. ازآنجا که سرمایه انس��انی به  مثابه مزیت راهبردی سازمان در 
حرکت به سوی چشم انداز و ایفای مأموریت، تعریف شده، در مقوله صیانت از منابع نیز توجه ویژه 

به سرمایه انسانی، امری ضروری است.

ارتقای ارزش ذخایر:
ذخایر یا اندوخته های س��ازمان بیش از همه با ماهیت بیمه ای س��ازمان گره خورده اس��ت. در 

سازمان 
تأمین اجتماعی 
خود را متعهد 
به صیانت از 

منابع می داند. 
منابع مدنظر این 

سازمان، تنها 
محدود به منابع 

مالی نبوده و منابع 
فیزیکی و همچنین 

منابع انسانی نیز 
مدنظر هستند
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واقع هر پرداختی به سازمان )حق بیمه(، مبنای ارائه خدمات به فرد بیمه شده خواهد بود. اما 
سازمان برای تداوم و استمرار توان ارائه خدمات، لازم است تا ارزش ذخایر شکل گرفته خود را 
افزایش دهد. به بیان دیگر از منظر ضرورت پاسخگویی به تعهدات آینده، لازم است تا وجوه 
در اختیار، به صورت متمرکز و با بهره گیری از هم افزایی در زمینه های مختلف سرمایه گذاری، 

مورد استفاده قرار گیرند.

بیانیه چشم انداز سازمان
بیانیه چشم  انداز سازمان تأمین اجتماعی در افق برنامه ) سال 1404( به شرح زیر است:

سازمانی است پایدار، پویا، چابک و سرآمد در پاسخگویی، با فرایندهای هوشمند ارائه  
خدمات کیفی و  بهنگام تأمین اجتماعی به ذینفعان. 

واژگان کلیدی مطرح شده در چشم انداز سازمان تأمین اجتماعی در افق برنامه ) سال 1404(، در 
معانی زیر مورد توجه قرار گرفته اند:

پایداری:
پایداری س��ازمان تأمین اجتماعی در افق 1404 در س��ه بعد قابل توصیف است: منظور نخست از 
پایداری، توجه به حفظ و توس��عه کارکرد و عملکرد سازمان در بلندمدت است. از منظری دیگر، 
زمانی سازمان، پایدار تلقی می شود که تعهدات آنی را بدون به خطر افتادن تعهدات آتی رفع کند. 
و بالاخره در بعد سوم، پایداری سازمان تأمین اجتماعی بدین معنا خواهد بود که بتواند تعادل مالی 

خود را حفظ کرده و نقطه سربه سری را به تعویق اندازد.

چابکی:
سازمانی چابک شمرده می شود که دارای ویژگی های زیر باشد:

توانایی تشخیص نیاز و حقوق مخاطب را داشته باشد  
بتواند پاسخی سریع به نیاز شناسایی شده بدهد  

در ارائه خدمات دارای انعطاف پذیری )در محدوده قانونی( باشد  
دارای کارکنان یادگیرنده و قدرتمند باشد  

در حوزه اداری دارای انعطاف پذیری منطقی و پیش برنده داشته باشد  
برخوردار از مدیریت هزینه مبتنی بر راهبرد و بهره وری باشد  

سازمان 
تأمین اجتماعی 
انتظار دارد در 
چشم انداز 1404، 
در شاخص 
پاسخگویی سرآمد 
باشد. بنابراین 
می توان گفت 
شاخص پاسخگویی 
)با تمام الزامات 
و لوازم مترتب بر 
آن( از کلیدی ترین 
شاخص های مدنظر 
سازمان است
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سرآمد در پاسخگویی:
س��ازمان ها از جنبه ها و ابعاد مختلف می توانند س��رآمد شوند. اما س��ازمان تأمین اجتماعی انتظار 
دارد در چش��م انداز 1404، در شاخص پاسخگویی س��رآمد باشد. بنابراین می توان گفت شاخص 
پاس��خگویی )با تمام الزامات و لوازم مترتب بر آن( از کلیدی ترین ش��اخص های مدنظر سازمان 
اس��ت. از آنجا که یکی از توانمندی های چابکی س��ازمان، پاسخگویی است، ویژگی چابکی نیز 
بر پاس��خگویی مؤثر اس��ت. با این حال سرآمد شدن در کیفیت بالای ارائه خدمات و پاسخگویی 
مناسب به حقوق شهروندان در چارچوب قانون تأمین اجتماعی تنها در رابطه ای مبتنی بر گفتگو 

با جامعه و نهادهای حاکمیتی و مدنی امکان پذیر است.

فرایندهای هوشمند:
در چش��م انداز، س��ازمان تأمین اجتماعی خود را مجهز به فرایندهای هوشمند ترسیم کرده است. 
بدیهی اس��ت این مهم دارای ابعاد و جنبه های متعددی اس��ت که لازم اس��ت به صورت عینی، 
محقق و متجلی شود. برخی از اهداف فرایند هوشمندی سازمان تأمین اجتماعی در زیر آمده است:

یکپارچگی سامانه های اطلاعاتی  
هوشمندی فرایندهای کاری به گونه ای که ارتباطات و خطاها را به صورت هوشمند اعلام کند  

برخورداری از فرایندهایی با کمترین میزان خطا به واسطه یکپارچگی اطلاعاتی و بیشترین   
سرعت در ارائه خدمات

توانمندی در ارائه خدمات غیرحضوری  

خدمات کیفی و بهنگام:
منظ��ور از خدم��ات کیفی و بهنگام در چش��م انداز س��ازمان، تدارک و ارائه خدم��ات با کیفیت و 
اس��تانداردهای موجود ملی و جهانی است که باید به موقع ارائه شده و در هر زمان و مکان برای 
افراد تحت پوشش در دسترس باشد. علاوه بر این، کیفیت خدمات یاد شده باید اثربخش بوده و 

در رفع کاستی و نقصان ایجاد شده به طور مؤثر عمل کند.

در چشم انداز، 
سازمان 

تأمین اجتماعی 
خود را مجهز به 

فرایندهای هوشمند 
ترسیم کرده است. 

بدیهی است این 
مهم دارای ابعاد و 
جنبه های متعددی 

است که لازم است 
به صورت عینی، 
محقق و متجلی 

شود

»
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