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 مطالعات ردفت مدیرکل) دکتر سید هادی موسوی نیکآقایان با حضور  "فقر و بیکاری کرونا،"نشست تخصصی 

 هایپژوهش مرکز کلان اقتصاد گروه )مدیر یدکتر محمدرضا عبداللهو  (اجتماعی رفاه و کار تعاون، وزارت اجتماعی رفاه

به صورت  92/29/9922در تاریخ و علاقمندان به عنوان سخنران و جمعی از کارشناسان  (اسلامی شورای مجلس

 .برگزار گردیدآنلاین 

 

 دکتر سید هادی موسوی نیک :سخنران نخست

 )تجربه ایران( کرونا به اجتماعی حمایت هایسیستم پاسخگوییعنوان: 

 98 تا 8/8 افزایش و بیکار میلیون 7/92 تا 9/5 افزایش کرونا شیوع کار، المللیبین سازمان گزارش اساس بر

 آسیب متوسط و کوچک هایبنگاه درصد 82 .داشت خواهد پی در جهان سراسر در را شاغل فقیر میلیون

 در درمان بیمه فقدان دلیل به مردم درصد 22 متوسط طور به، درآمد کم کشورهای در و دید خواهند جدی

میلیون فقیر در جنوب  92های دیگر نیز از افزایش بینیپیش .خواهند گرفت قرار آسیب بیشترین معرض

کایت ح -حالت ترین حتی در خوشبینانه -آسیا )بدون چین( و رشد اقتصادی منفی بیشتر کشورها شرقی 

یماری گیری این باز آنجا که شیوع کرونا موجب گسترش فقر و گسترش فقر موجب افزایش همهبنابراین  دارد.

  شود، مبارزه با این بیماری بدون در نظر گرفتن فقرا ممکن نخواهد بود.می

هایی چون بهداشت، بیکاری، های حمایتی در حوزهبستهمعمولا به شکل در این مدت واکنش حمایتی کشورها 

های حمایتی به این درصد کشورهای جهان در قالب ارائه بسته 99مسکن و تغذیه بوده و به طور متوسط 

روند نزولی ، 9922ی در سال رصدد 95تا  95بینی تورم در ایران با توجه به پیش اند.داده نشان بحران واکنش

 99کاهش مانند )کاهش تقاضای خرید کالا پس از شیوع کرونا ، 9922درآمد سرانه به قیمت ثابت سال 

 7، و تهدید مستقیم (نسبت به هفته قبل از آن 28های خرید در هفته دوم اسفند درصدی مبلغ تراکنش

 ناپذیر است.اجتنابحیاتی و حمایت اجتماعی امری  میلیون شغل ناشی از کرونا، واکنش سیستم

شش برای پوپذیری لازم باید توان بقا )تاب آوری( و انعطافها ه با شوکهدر مواجیک سیستم حمایت اجتماعی 

های مولفه باید داراییک سیستم حمایتی  برنامههمچنین،  را داشته باشد.پذیری( نیازهای تغییریافته )انطباق

شش(، دهد )پو گسترش پوشش جمعیتی خود راپوشش، کفایت و جامعیت باشد تا بتواند با تغییر شرایط، 

 .)جامعیت( و بتواند خدمات متنوع دیگری را ارائه کند)کفایت( های مالی خود را افزایش دهد میزان حمایت

 کرونا به ایران اجتماعی حمایت سیستم واکنش

خانوارهای  -9به سه دسته  وسع میزان و بیماری شیوع تبعات از پذیریآسیب به توجه بادر ایران خانوارها 

 در نفعالاپذیر )خانوارهای آسیب -9های درآمدی اول و دوم(، نیازمند )مددجوهای نهادهای حمایتی، دهک

خانوارهای  -9، صاحبان مشاغل غیر رسمی، بیکارها( و نهادها و دولت کارکنان از غیر اقتصاد رسمی بخش
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( تقسیم ممتاز اصناف و بازنشستگان عمومی، بخش کارکنانهای درآمدی نهم و دهم، پذیر )دهکغیرآسیب

 اند.شده

 به شرح زیر است: شده انجام اقدامات - کرونا به ایران اجتماعی حمایت سیستم واکنش

 (اخیر هایماه رسمی بیکاران همه) نفر هزار 822 -ی بیکار بیمه 

 یک  - (هدف گروه ماهانه هزینه درصد 52) تومان هزار 022 تا 922 ماهانه - کرونا معیشت یارانه 

 (کشور جمعیت درصد 2) خانوار میلیون

 75) خانوار میلیون 92 - کشوری ماهانه هزینه متوسط درصد 92 - تومانی میلیون 9 تسهیلات 

 بانک به مراجعه بدون -( کشور جمعیت درصد

 درصد 95) خانوار میلیون 2 -هدف  گروه ماهانه هزینه درصد 922 -تومانی  میلیون 9 تسهیلات 

 بانک به مراجعه بدون -کشور(  جمعیت

 سخا( ایرانیان بخشش سامانه -غیردولتی عمومی نهادهای و دولت هماهنگی شورای تشکیل( 

اجتماعی  های حمایتسیستمدهد که نشان می ارزیابی واکنش سیستم حمایت اجتماعی به شوک کرونا

اند و به فعالیت خود همچون کمیته امداد امام خمینی و بهزیستی چارچوب قبلی خود را همچنان حفظ کرده

 قابلهای حمایت اجتماعی نیز پذیری سیستمارزیابی انطباقشود. ها تایید میآوری آندهند و تابادامه می

لات های نقدی تعدیل شده و سیستم تسهیپرداختقبول بوده است. برای مثال سیستم بیمه بیکاری و سیستم 

به دلیل نوع ها حاکی از آن است که ارزیابیاما به عنوان یک خدمت جدید در دسترس قرار گرفته است. 

جای تردید وجود سه مولفه پوشش، کفایت و جامعیت  در مورد موفقیت از منظرساختار حمایت اجتماعی ما، 

شناسایی و پوشش جهه با بخش غیر رسمی بزرگ اقتصاد ایران عملا قادر به این ساختار به دلیل موادارد. 

غیر مشروط بودن سیستم حمایت اجتماعی در ایران نیز به دلیل وجود پذیر نیست. های آسیبمناسب گروه

. های درآمدی در هر سه مولفه ذکر شده تاثیر منفی داردتقاضای حمایت و پرداخت یارانه در همه گروه

عدم یکپارچگی سیستم حمایت اجتماعی هم از نظر موضوعی )بهداشت، آموزش، پرداخت نقدی( و  همچنین

 هم از نظر دستگاهی سبب شده است که سیستم کارآمدی لازم را نداشته باشد.

با توجه به رعایت سه مولفه پوشش، کفایت و جامعیت را  کرونا شیوع بحران در ایران در اجرا قابل اقدامات

توان دسترسی مدت میدر کوتاه ،مدت و بلندمدت پیشنهاد داد. برای مثالبرای دو بازه زمانی کوتاهتوان می

های نوین مبتنی بر به اعتبارهای حمایتی برای تامین انواع نیازهای خانوار تسهیل کرد و از روشرا خانوارها 

 یارانه، حق سنوات بیمههمچون  هاییییبا در وثیقه قراردادن داراهای مبتنی بر ضمانت اعتبارسنجی و یا روش

پیشنهاد دیگر ایجاد کف حمایتی غذایی برای افراد است تا از آسیب خانوار در . نمودو سهام عدالت استفاده 

شود افرادی که دسترسی به اینترنت و یا در زمینه آموزش مجازی نیز پیشنهاد می شرایط کرونا کاسته شود.

ها از تحصیل مورد حمایت قرار مجازی را ندارند برای جلوگیری از بازماندن آن هایابزار استفاده از آموزش
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شود که از سیستم حمایتی انفعالی فعلی به سمت یک سیستم مشروط در بازه بلندمدت نیز پیشنهاد می گیرند.

ای مونههای حمایتی به شرط احراز شرایط موردنظر باشد. کشورهای آمریکا و برزیل نحرکت کنیم و پرداخت

اند. برای مثال در آمریکا به کسانی بیمه از کشورهایی هستند که ساختار سیستم حمایتی خود را فعال کرده

های آموزشی کسب کرده باشند و هم به میزان کافی به یک مهارت را در دورهگیرد که هم بیکاری تعلق می

های نقدی به خانوارها به شرط انجام پرداختدر برزیل نیز  شغلی را بدست نیاورند.اما دنبال شغل بگردند 

پیشنهاد دیگری که در بازه بلندمدت مطرح است  .گیردصورت میهای آموزشی و بهداشتی برخی از فعالیت

دی کارآمکاری و افزایش های حمایتی کشور برای پرهیز از موازیهای تمام نهادها و بخشسازی فعالیتیکپارچه

 باشد.می

 :اول سخنرانینکات کلیدی 

 شودمی فقر موجب ایران جمله از کشورها همه در کرونا شیوع. 

 کرونا ریبیما شیوع اولیه اثرات بیکاری گسترش و هابنگاه ورشکستگی اقتصادی، هایفعالیت رکود 

 .است بوده

 ت و پوشش، کفای پذیر هستندانطباق آور وتاب هاشوک برابر در مسئول اجتماعی حمایت هایسیستم

 .گیرندمی نظر در را هاجامعیت برنامه و

 ذیریپانطباق و آوریتاب نظر از ایران اجتماعی حمایت سیستم که دهدمی نشان کرونا با مقابله تجربه 

 .است تردید محل هابرنامه جامعیت و کفایت پوشش، اما .است قابل قبول

 شوند آماده کرونا بلندمدت نسبتاً تداوم برای باید اجتماعی حمایت هایسیستم. 

 مختلف  ادابع برای باید اجتماعی حمایت سیستم و نیست اقتصادی تنها کرونا، بلندمدت تداوم تبعات

 باشد. داشته آمادگی... و اجتماعی هایآسیب افزایش تحصیل، از موج بازماندگی نظیر اجتماعی

 نماید طراحی موضوع با مواجهه برای بلندمدت و مدتمیان هایبرنامه باید اجتماعی حمایت سیستم. 

 

 

 

 

 

 یدکتر محمدرضا عبدالله دوم:سخنران 

 فقر و بیکاری کرونا،عنوان: 
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 وضعیت بازار کار قبل از شیوع کرونا: .1

 25از زمستان شود طبق طرح آمارگیری نیروی کار که هر ساله در اواسط ماه بهمن توسط مرکز آمار انجام می

 درافزوده شده است )اما روند این افزایش نزولی بوده است( اما جمعیت فعال کشور هر سال به  27تا زمستان 

 اند.هزار نفر از بازار کار خارج شده 252نزدیک به  28زمستان 

دهد که علی رغم عدم تغییر جدی در نرخ ورود جمعیت در سن می نشان کار نیروی مشارکت به مربوط ارقام

شده هزار نفری نسبت به سال قبل  292دچار کاهش قابل توجه  28با این حال جمعیت فعال در زمستان  ،کار

تواند به دلیل دلسردی افراد از یافتن باشد. این موضوع میهای گذشته میاست که روندی متفاوت از سال

 شغل رخ داده باشد.

ر د ت اما همچنان این افزایش روندی نزولی دارد.ها افزایش پیدا کرده اسجمعیت شاغل کشور نیز در این سال

دهد که جمعیت شاغل روستایی در آمار نشان می تعداد کل شاغلین افزایش ناچیزی داشته است. 28زمستان 

های کشاورزی، صنعت و خدمات کاهش یافته و جمعیت شاغل نسبت به سال قبل در همه بخش 28زمستان 

 یش داشته و در دو بخش دیگر کاهش یافته است.تنها در بخش خدمات افزا نیز شهری

 ،های قبل دچار افت قابل توجهی شده است. همچنینافزایش تعداد شاغلین کشور نسبت به سال ،بنابراین

ا هعلت اصلی افزایش اشتغال به دلیل رشد تعداد شاغلین بخش خدمات در مناطق شهری بوده و در سایر بخش

است. این موضوع در حالی است که پس از شیوع بیماری کرونا بیشترین شاغلین کاهش تعداد شاغلین رخ داده 

 اند. دیده در بخش خدمات مناطق شهری بودهآسیب

 9/89نیز بیانگر آن است که هرچند  28به زمستان  27بررسی ماتریس انتقال جریانات نیروی کار از زمستان 

درصد  8/9اند، با این حال یز همچنان شاغل ماندهن 28در زمستان  27درصد از جمعیت شاغل در زمستان 

هزار نفری  9972اند. همچنین از جمعیت هزار نفر( غیرفعال شده 9229درصد ) 8/99هزار نفر( و  885بیکار )

 8/90اند )اند و مابقی یا همچنان بیکار ماندهدرصد موفق به یافتن شغل شده 9/95تنها  27بیکاران در زمستان 

اگر این افراد  ،درصد(. بنابراین 2/97اند )به دلیل دلسرد شدن از یافتن شغل از بازار کار خارج شدهدرصد( و یا 

 رسید.درصد می 02/99درصد اعلامی مرکز آمار به  0/92ماندند نرخ بیکاری به جای در بازار کار باقی می

 

 

 کار بازار بر کرونا ویروس شیوع . تاثیر2

های مختلف برآورد شده است و بیشترین بر رشته فعالیت 92ی کار تاثیر کووید المللدر گزارش سازمان بین

های خدماتی . فعالیت9. هنر، سرگرمی و تفریح 9رداری ا. حمل و نقل و انب9هایی از قبیل تاثیر بر رشته فعالیت



5 
 

فروشی، تعمیر . عمده فروشی، خرده 0تولید صنعتی )ساخت( و  .5. املاک و مستغلات 2مربوط به جا و غذا 

 .اندهها تاثیر کمتری از کرونا پذیرفتوسایل نقلیه موتوری و موتور سیکلت بوده است و بقیه رشته فعالیت

. های اثرگذاری بر نرخ مشارکت و نرخ بیکاری را بدانیمکانالباید  ،برای درک بهتر تاثیر شیوع کرونا بر بازار کار

شتی شاغلین باعث کاهش نرخ مشارکت و در نتیجه کاهش نرخ خروج از بازار کار به دلیل ملاحظات بهدا

 92دیده از ویروس کووید شود. از سوی دیگر ورود به بازار کار توسط سایر اعضای خانوارهای آسیببیکاری می

موجب افزایش نرخ مشارکت شده و در صورت عدم یافتن شغل باعث افزایش تعداد بیکاران و در نتیجه افزایش 

 خواهد شد. نرخ بیکاری

برای سنجش آثار شیوع کرونا بر رشد و  ،های مجلس شورای اسلامیپژوهشدر مطالعه انجام شده در مرکز 

 اشتغال کشور سه سناریو در نظر گرفته شده است:

 کن شدن ویروسزمان ریشه تا دولت گیریسخت .9

غیر حضوری تا پایان آموزش  فرض با آن از بعد نسبی آزادسازی فروردین و 99 تا دولت گیریسخت .9

 سال

و باز شدن مراکز آموزشی از هفته دوم  آن از بعد نسبی آزادسازی فروردین و 99 تا دولت گیریسخت .9

 اردیبهشت

 9/92، 9922سناریو اول بیماری در شش ماه اول سال در نتایج حاصل از این مطالعه حاکی از آن است که 

میلیون نفر بیکار  7اثر منفی خواهد گذاشت و حدود د بر ستانده اقتصادرصد  8/99درصد و در کل سال 

درصد اثر  9/2درصد و در کل سال نیز  9/2، 9922در شش ماه اول سال بیماری  ،سناریو دومدر خواهند شد. 

سناریوی سوم که به شرایط در شوند. اما میلیون نفر بیکار می 9خواهد داشت و حدود  اقتصاد بر ستانده منفی

از ستانده خواهد درصد  2/7درصد و در کل سال  2/7، 9922کرونا در شش ماه اول سال  ،استفعلی نزدیکتر 

 .دهندشغل خود را از دست میمیلیون نفر  8/9کاست و حدود 

 کشور کار بازار ساختار .3

اس اسها کمک خواهد کرد. بر گذار در طراحی سیاستو وضعیت شاغلین به سیاستساختار بازار کار آگاهی از 

درصد از شاغلین کشور در بخش عمومی فعال هستند و  95، تنها حدود 9927نتایج طرح نیروی کار سال 

میلیون نفر  8/99باشند. همچنین از مجموع بگیر بخش خصوصی میدرصد از شاغلین مزد و حقوق 82تقریبا 

نفر کارکن( شاغل  2تا 9چک )های بسیار کومیلیون نفر در بنگاه 2/95، 9927افراد شاغل کل کشور در سال 

 های کوچک تشکیل درصد اشتغال کشور را همین بنگاه 05هستند و در مجموع حدود 

های کوچک با توجه به وابستگی بیشتر به سرمایه در گردش و لزوم این در حالی است که بنگاه دهند.می

ا هوع کرونا نسبت به دیگر بنگاههای شدیدتری از شیهای جاری در کوتاه مدت در معرض آسیبپرداخت هزینه

 هستند.



6 
 

دارای مشاغل غیر درصد مردان  52درصد زنان و  09، 27در سال بر اساس آمار مشاغل رسمی و غیر رسمی 

در  (بیمه بدون) رسمی غیر مشاغل داراید. این در حالی است که سهم زنان نباشرسمی )بدون بیمه( می

 درصد است. 8/80درصد و سهم مردان  8/89نفر کارکن  2تا 9های دارای بنگاه

 مشاغل بخش خصوصی به خصوصشاغلین بیشتر  پذیریبینی آسیببا بررسی ساختار بازار کار کشور و پیش

از شیوع کرونا و با توجه به سختی رصد شاغلین غیررسمی های کوچک و شاغلین غیر رسمی خدماتی، بنگاه

شود که انحراف زیادی در تخصیص منابع حمایتی دولت رخ میبینی )به دلیل بیمه نبودن( برای دولت، پیش

 شود که دولت عمده حمایت خود را به سمت حمایت از خانوار سوق دهد.پیشنهاد می ،دهد. بنابراین

 فقر و کرونا شیوع .4

 مشاغل در استخدام بالای سهم دولتی، غیر بخش در اشتغال بالای سهم شغل، از ناشی درآمد بالای سهم

 یژگیو چهار( بازنشستگی بیمه) اجتماعی تأمین بیمه پوشش پایین درصد ،نهایت در و وقت پاره و فصلی

 .گذاردب فقرا بر را آسیب بیشترین کرونا شیوع شودباعث می که است کشور پایین هایدهک

 خانوار از حمایت هایروش خصوص در ملاحظاتی

 هستند. دولت در شاغل نه هستند، بیمه پوشش تحت نه عمدتا فقیر هایگروه 

 بنگاه جای به معیشت( هدف )با خانوار از حمایت بر بیشتر تأکید 

 بنگاه از حمایت بر تصمیم صورت در بنگاه کارکنان از حمایت 

 منابع انحراف عدم برای قوی اجرایی ضمانت و نظارتی مکانیزم بینیپیش 

 غیرهدفمند جدید یارانه تخصیص از پرهیز و نیازمندان شناسایی 

 شیوع کنترل راستای در حمایتی سیاست 

 

 ها:ها و پاسخپرسش

o ها قابلیت حمایت هدفمند وجود دارد؟آیا با توجه به زیرساخت: سوال 

 وری شده است اما هنوز اطلاعات خوبی که در پایگاه رفاه ایرانیان گردآ علیرغم: نیک موسوی دکتر

برجاست. اول اینکه بزرگی سهم شاغلین غیر رسمی و بدون بیمه در ساختار اشتغال دو مشکل پا

 عدم وجود پرونده اقتصادیمشکل دوم ساخته است.  دشوارکشور شناسایی بیکارشدگان این بخش را 

شود و سیستم حمایتی مجبور به دیده میاست که موجب عدم شناسایی مناسب خانوار آسیب خانوار

 شود.و غیرهدفمند می حمایت حداکثری
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o ناشی از سختاز افزایش بیکاری  ه درصدیچها : در مطالعه انجام شده توسط مرکز پژوهشسوال-

 گیری دولت در اعمال قرنطینه و چه میزان مربوط به رفتار مردم بوده است؟

 ه شد کهای شاپرک در دو ماه اسفند و فروردین مشخص : با استفاده از داده تراکنشللهیعبدا دکتر

 سهم هر کدام تقریبا برابر بوده است.

 

o های بهداشتی از یک طرف و اهمیت حفاظت از معیشت خانوار و گیریبستان بین سخت-بده: سوال

کند بین این دو توازن برقرار کند. یافتن سیاست بهینه رونق کسب و کارها سیاستگذار را ناگزیر می

ها گانه مرکز پژوهشا چنین تحلیل در سناریوهای سههاست. آیفایده سیاست-محتاج ارزیابی هزینه

 انجام شد؟ اگر بله، کدام سناریو برگزیده شد؟

 با توجه به عدم امکان اجرای سناریوی اول در واقعیت و با درنظر گرفتن دوگانه عبداللهی دکتر :

ی ن بیمارانتخاب بین سلامت و اقتصاد و همچنین با لحاظ اطلاعات ناکافی به جهت ناشناخته بود

 تری بوده است.کرونا، سناریوی دوم انتخاب مناسب

 

o های دولت چه بوده است؟بینی کسری بودجه، منابع مالی حمایت: با توجه به پیشسوال 

 المللی پول در شرایط کنونی توصیه به استفاده محدود از منابع : صندوق بیننیک موسوی دکتر

ها از صندوق توسعه ملی و بخشی دیگر از بخشی از هزینههای مرکزی کرده است. در کشور ما بانک

 است.  تامین شدهد بانک مرکزی زمحل کاهش نرخ ذخیره قانونی بانک ها ن

 


