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La survie des positions gouvernementales dépend de la 
planification et des solutions. 

Le Saint Prophète (PSL) 

introduction 
La planification de l'économie de la santé est l'un des nouveaux sujets en 
économie. Mais en même temps, cette question a été considérée parmi les 
pays du monde afin que les institutions de prise de décision (économie de la 
santé) ne se passent pas de cet outil.Dans ce travail , en raison de l'utilisation 
croissante des statistiques et de l'économie, nous avons fourni des méthodes 
et des conseils pour résoudre plus rapidement les problèmes d'économie de la 
santé. Bien sûr, ce livre n'est pas seulement destiné aux étudiants en 
économie de la santé, mais selon le contenu du livre peut être dit pour tous 
les étudiants traitant des problèmes de régression et d'autres disciplines,y 
compris la santé familiale et l'épidémiologie et la santé publique et le 
contrôle et la gestion des maladies .......; Il peut également être utilisé par tous 
les étudiants intéressés par la prévision de la situation économique du pays. 
Cette collection est organisée et présentée enneuvième chapitres. Le premier 
chapitre comprend la planification générale et le développement de 
l'économie de la santé, le deuxième chapitre comprend la position de 
l'implication du gouvernement dans le développement du système de 
planification économique et de l'économie de la santé, et le troisième chapitre 
contient des indicateurs macroéconomiques de la santé, le quatrième chapitre 
comprend les principes et principes d'organisation de la gestion de la santé, et 
le cinquième chapitre Comprend également la modélisation dans la 
planification et le développement de l'économie de la santé, et le sixième 
chapitre de l'histoire épidémiologique de l'économie de la santé et de la santé 
publique, et le septième chapitre de l'évaluation des politiques de facteurs 
sociaux dans l'économie de la santé, et le huitième chapitre de ce livre 
comprend la prise de décision et la planification de la gestion en économie de 
la santé. Et le neuvième chapitre est les objectifs de nécessité dans la 
planification de l'économie de la santé dans les communautés. On espère que 
les adeptes de la science et du savoir pourront faire un pas vers leur 
avancement scientifique en étudiant cette collection. Bien entendu, la 
présente collection n'est pas exempte de défauts, et je n'ai aucun droit sur 
cette question. Par conséquent, je ne considère pas que les précieuses 
directives des professeurs, des étudiants et de tous les universitaires soient 
riches en contenu du livre. Et ces livres en quatre langues persanes ; 
Anglais ; Rédigé et traduit en français et en allemand.  

Najmeh Mohammadian 
                                                         Tomber 1400 
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Premier chapitre  
Planification générale 
et développement du 

développement de 
l'économie de la santé  

L'étudiant sera capable d'étudier ce chapitre 
 Définir la planification. 
  Décrire la planification économique et l' économie 

de la santé .   
  Expliquez la planification du point de vue de 

Michael Todaro et du professeur Arthur Luis. 
 Nommer et définir la planification générale de 

l'économie de la santé. 
  Décrire les caractéristiques de la planification en 

économie de la santé. 
 Définir la croissance économique. 
 Décrire le processus de croissance économique et 

d'économie de la santé. 
 Expliquer les avantages et les coûts de la 

croissance économique et de l'économie de la 
santé. 

 Nommez et décrivez la participation du 
gouvernement à la croissance économique et à 
l'économie de la santé. 

 Définir la croissance économique moderne de 
Kuznets. 

 Nommez les caractéristiques de la croissance 
économique moderne. 

 Définir la classification des sociétés et du 
développement. 

 Définir le sens littéral du développement. 
 Définir le développement économique et 

l'économie de la santé. 
 Énoncez la différence entre la croissance et le 

développement de l'économie et l'économie de la 
santé. 

 ommez la méthode de recherche dans le 
développement de l'économie et de l'économie de 
la santé. 

 Définir les différences entre société développée et 
société sous-développée. 
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introduction 

La planification existe depuis la première moitié du XXe siècle. À 

l'époque actuelle, le lieu de planification pour chaque unité de 

l'économie et de l'économie électronique est la santé, qu'il s'agisse 

d'un ménage, d'une entreprise manufacturière ou commerciale et 

d'un gouvernement. Parce qu'ils ont réalisé qu'ils peuvent mieux 

utiliser les installations disponibles grâce à la planification et 

atteindre leurs objectifs et leurs aspirations de manière plus 

précise et plus rapide. Par conséquent, la planification pour les 

décideurs économiques et sanitaires est un outil précieux. Avec 

une planification continue, de sérieux obstacles peuvent être 

surmontés, tels que le manque d'accès à des ressources suffisantes 

et le retard technologique. L'économie de la santé et son histoire 

sont discutées. Après avoir énuméré les caractéristiques les plus 

importantes de la planification économique et de l'économie de la 

santé, les conditions nécessaires au succès de la planification 

économique ont été formulées. Dans ce qui suit, les types de 

planification économique sont décrits. A été. Dans ceux-ci, le 

processus de croissance économique est expliqué et les facteurs 

qui l'influencent sont introduits, et la classification des sociétés et 

le développement de l'économie, de l'économie et de l'économie 

de la santé sont présentés. 

Définition de la planification 

La planification est un ensemble de décisions qui sont prises pour 

atteindre un but ou des objectifs spécifiques. La planification est 

basée sur « un type de comportement humain».  
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Les comportements humains se répartissent en quatre catégories: 

1.Comportements réfléchis ou instinctifs: 

Ces types de comportements se forment sous la forme de 

réactions involontaires à un phénomène. 

2.Des comportements qui, bien que non instinctifs, ne sont pas 

basés sur la cognition, la conscience ou l'étude. 

3.Comportements imposants: 

Dans ce type de comportement, l'homme est obligé de faire 

quelque chose sans que sa volonté n'y joue un rôle. 

4.Comportements basés sur le comportement, reconnaissant les 

effets et les conséquences de l'action ;ces types de comportements 

sont formés en fonction de la conscience des gens. 

Selon le concept de planification et les types de comportements 

humains, on peut dire que la planification sous la forme d'un 

comportement humain basé sur la conscience et la volonté (le 

quatrième type) et si la nature de ce comportement est 

économique, le programme est économique. C'est la planification 

économique. La planification économique a été acceptée comme 

un outil important pour contrôler les ressources et les installations 

d'accès et coordonner un large éventail de tâches pour atteindre 

les objectifs économiques et ainsi améliorer les conditions 

économiques. Par conséquent, tous les pays se sont engagés dans 

la planification économique avec chaque système économique. 
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Définition de la planification économique et de l'économie de 

la santé 

Malgré la grande influence de la planification dans les décisions 

et les politiques économiques, il existe encore différentes 

interprétations et interprétations de sa signification.  

La planification de l'économie de la santé a toujours été associée à 

des termes tels que socialisme, communisme et développement 

économique. Par conséquent, dans cette section, nous définirons 

la planification économique. Certains qualifient la planification 

économique d'une meilleure gestion de la demande globale ou 

d'une meilleure mise en œuvre des politiques monétaire et 

budgétaire. , Politique ou même militaire. Ici, d'abord la définition 

de la planification économique basée sur l'encyclopédie du Dr 

Gholam Hossein est mentionnée, puis différentes interprétations 

et définitions de celle-ci sont données au nom de certains d'entre 

eux. Lewis, Ferdinand Zwick, le professeur Rabis, et enfin, une 

définition générale de la planification économique. 

La planification économique (conception économique) dans 

l'encyclopédie du Dr Gholam Hossein Mosaheb est définie 

comme suit : 

"C'est un terme de la nouvelle économie qui fait référence à la 

surveillance des activités économiques et à leur leadership par un 

organe compétent (généralement l'État) afin d'atteindre les 

objectifs considérés comme étant dans le meilleur intérêt de la 

société de l'époque. Le gouvernement et l'État ont vu le jour. Des 

plans et des programmes économiques ont également été 
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envisagés, et dans l'Égypte ancienne, la Grèce, Rome, les salaires 

et les prix ont été surveillés. Au Moyen Âge, la réglementation 

des prix. Aux XVIe et XVIIe siècles, les nations du monde 

cherchaient à commercer à l'étranger par des activités directes ou 

par l'encouragement et la réglementation d'activités privées, 

développer leurs propres industries nationales et accroître leur 

richesse. 

Ces derniers temps, la gestion économique a joué un rôle vital 

dans la mise en œuvre des plans de poids des régimes du 

socialisme, du communisme et du fascisme, et est également 

d'une grande importance pour les nations qui ne sont pas soumises 

à ces régimes.Le déclenchement de la guerre soumet 

automatiquement toutes les activités privées à une activité 

nationale et renforce ainsi la planification économique nationale. 

« La planification économique peut impliquer une surveillance 

directe (par exemple, dans les rations et dans la fixation des prix, 

des loyers et des salaires), et elle peut également être indirecte 

(comme la politique monétaire et fiscale).» 

Michael Todaro définit la planification économique comme 

suit : 

"C'est un effort conscient d'une organisation centrale pour 

influencer, diriger ou, dans certains cas, même contrôler les 

changements dans les principales variables économiques d'un 

pays (telles que le PIB, la consommation, l'investissement, 

l'épargne, etc.). "Ou un certain domaine est formé au fil du temps 

et selon un ensemble d'objectifs prédéterminés." 
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Le professeur Arthur Lewis utilise le terme planification de 

six manières : 

1.Il existe de nombreuses hypothèses économiques dans 

lesquelles le terme d'aménagement a été utilisé pour déterminer 

les facteurs géographiques, la création de logements, le cinéma, 

etc. Parfois, ce type de planification est utilisé comme 

planification urbaine et nationale et parfois comme planification 

absolue. 

2.La planification signifie que le gouvernement, s'il a des revenus, 

les dépensera à l'avenir. 

3.L'économie planifiée est une économie dans laquelle les unités 

de production utilisent des ressources qui comprennent les 

ressources humaines, les matières premières et les équipements 

qui lui sont alloués, et la référence centrale, le type de production, 

la distribution. Et surtout, il détermine l'allocation des ressources 

économiques par le biais de quotas pour ce secteur de l'économie. 

4.Planifier dans certains cas signifie fixer des objectifs de 

production par le gouvernement, que la production soit effectuée 

dans le secteur privé ou dans le secteur public. Certains 

gouvernements utilisent ce type de planification de façon 

sporadique ou pour un ou plusieurs secteurs de la production 

industrielle et des services qui revêtent une importance 

particulière pour l'économie. 

5.Parfois, la planification signifie l'allocation optimale des 

ressources économiques telles que les devises, la main-d'œuvre, 
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les matières premières et d'autres ressources entre les différentes 

branches et secteurs. 

6.Le terme planification est parfois utilisé pour décrire les outils 

et les tactiques du gouvernement pour mobiliser le secteur privé 

vers des objectifs économiques prédéterminés. 

Ferdinand Zoic n'accepte le terme de planification que dans le cas 

de planification économique, c'est-à-dire de planification à des 

fins macroéconomiques. Il ne croit pas à l'urbanisme ou à 

l'aménagement d'une partie de l'économie. De son point de vue, la 

planification signifie la planification globale de l'économie 

nationale. Zwick considère que la planification est un facteur 

important dans la concentration et la représentation de l'économie 

nationale. 

Selon le professeur Rabis, la planification économique fait 

référence au contrôle global des dimensions des activités du 

secteur privé dans la production et le commerce extérieur. 

Définition générale de l'économie de la santé ; L'économie de la 

santé est une branche de l'économie qui traite des questions liées à 

l'efficience, à l'efficacité de la valeur et au comportement dans la 

production et la consommation de produits de santé et de soins de 

santé. 

En général, les économistes de la santé étudient la performance 

des systèmes de soins de santé dans les comportements qui 

affectent la santé, comme le tabagisme. 

Contararo, dans son article de 1963, qui a souvent conduit à la 

reconnaissance de l'économie de la santé en tant que discipline, 
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illustre la distinction conceptuelle entre la santé et les autres 

produits. Les facteurs qui séparent l'économie de la santé des 

autres domaines comprennent une intervention gouvernementale 

généralisée, une incertitude incontrôlable dans diverses 

dimensions, des informations asymétriques, des barrières à 

l'entrée, des externalités et la présence d'un tiers. Dans le secteur 

de la santé, un tiers est le médecin qui prend des décisions d'achat 

(par exemple, des tests de laboratoire, la prescription de 

médicaments, la réalisation d'une intervention chirurgicale, etc.) 

sans connaître le prix du produit ou du service. Les économistes 

de la santé évaluent plusieurs types d'informations financières: les 

coûts, les dettes et les dépenses ; L'incertitude concernant la santé 

est inhérente aux résultats des tests des patients et aux 

préoccupations financières. L'écart de connaissances entre le 

médecin et le patient apporte un avantage particulier au médecin, 

appelé information asymétrique. Des effets externes sur la santé et 

les soins de santé apparaissent souvent, en particulier dans le cas 

d'infections infectieuses. maladies. Par exemple, essayer d'éviter 

d'attraper un rhume affecte d'autres personnes que le décideur. 

Définition générale de la planification en économie de la santé 

La planification de l'économie de la santé est un processus par 

lequel, consciemment et volontairement, afin d'atteindre des 

objectifs spécifiques de l'économie de la santé, tels que les 

changements souhaitables dans les variables macroéconomiques 

de la société telles que le PIB, la consommation, l'épargne, 

l'investissement et ..., la décision est prise. 
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En d'autres termes, chaque programme d'économie de la santé 

comprend en fait un ensemble d'activités économiques qui les 

guident de manière centrale dans la réalisation des objectifs 

spécifiques de l'économie de la santé communautaire. 

Avec un peu de réflexion, on peut voir que pour que la 

planification de l'économie de la santé soit efficace et atteigne ses 

objectifs, non seulement son aspect économique doit être pris en 

compte, car la planification de l'économie de la santé a 

essentiellement deux aspects généraux, notamment; C'est le 

contenu et le visage. 

1. Le contenu de la planification en économie de la santé 

Le contenu de la planification est fait par la connaissance 

scientifique de la société. Cela signifie que pour le contenu de la 

planification, de nombreuses recherches et études doivent être 

effectuées et que les sujets théoriques de diverses disciplines 

(telles que l'économie, l'économie de la santé, la sociologie, la 

gestion, les sciences politiques, etc.) doivent être connus de la 

société et société. Pour obtenir scientifique. Pour que la 

planification soit faite correctement et correctement, il est 

nécessaire que les scientifiques et les théoriciens participent à la 

planification dans divers domaines de la science, en particulier 

dans le domaine des sciences économiques. Par conséquent, le 

contenu de la planification ne peut pas être résumé en un seul 

sujet car il se rapporte à différents domaines de la science. 

2. Formulaire de planification de l'économie de la santé 
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Le formulaire de planification comprend les méthodes de travail 

de planification, les techniques de travail et la manière dont les 

variables sont liées les unes aux autres. A cet égard, pour que le 

travail de planification soit fait correctement et correctement, il 

est nécessaire d'utiliser les techniques de planification de 

l'économie de la santé. 

Un bon technicien en planification peut concevoir un programme 

macroéconomique, mais ce programme sera utile et fructueux si 

un groupe d'experts théoriques dans tous les domaines, y compris 

l'économie et l'économie de la santé, la sociologie, la gestion, les 

politologues, etc., sont constamment recherchés et étudiés afin 

que le planificateur puisse utiliser les résultats des études de ce 

groupe et tenir compte de ces résultats dans le processus de 

planification d'une économie de la santé. 

Caractéristiques de la planification en économie de la santé 

 En général, il est suggéré que la planification de l'économie de la 

santé devrait avoir un ensemble de plans économiques compilés 

et conçus et des plans sanitaires, sociaux, culturels, etc. 

économiques compatibles les uns avec les autres et délégués pour 

la mettre en œuvre. Autorisation et allocation des ressources. Par 

conséquent, les caractéristiques importantes de la planification de 

l'économie de la santé sont les suivantes: 

1.Concevoir et élaborer un ensemble de plans économiques, 

sanitaires, sociaux et culturels compatibles entre eux ; Concevoir 

et compiler un ensemble de conceptions compatibles dans les 
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domaines mentionnés est nécessaire pour atteindre ce qui est 

considéré comme souhaitable. 

Lors de la conception et de la formulation d'un plan d'économie 

de la santé : Premièrement, les objectifs macro et économiques, 

sociaux et culturels de base du pays sont déterminés par les 

autorités responsables. Ces objectifs, qui énoncent en fait le cadre 

principal du programme et ses contraintes, précisent l'orientation 

des activités et des actions ou politiques du gouvernement. 

Bien entendu, dans chaque programme, plusieurs objectifs 

détaillés et détaillés sont également définis. Deuxièmement, les 

capacités de la communauté en termes de production et de 

distribution de biens et services sont identifiées. Il est évident que 

l'erreur dans l'estimation des capacités de la société est risquée 

sous l'une des deux formes, rétrécissement ou élargissement. 

Parce que si les capacités et les installations ne sont pas 

entièrement identifiées, une partie des installations de la société 

sera laissée inutilisée ou perdue. Dans ce cas, la croissance de la 

production et le mouvement vers le développement sont ralentis 

voire stoppés. En revanche, si le potentiel de la communauté est 

surestimé, les actions entreprises dans le programme seront 

perturbées et il sera impossible d'atteindre les objectifs et de 

nombreuses ressources seront perdues. 

2.Exécution et délégation de pouvoirs pour la mise en œuvre du 

programme d'économie de la santé 

Afin de mettre en œuvre un programme d'économie de la santé, la 

responsabilité de chaque personne et sa taille, ainsi que la ou les 



Planification et développement de l'économie de la santé 

24  
 

tâches qu'elle doit assumer, doivent être précisées. En outre, il est 

nécessaire de spécifier quels règlements, arrêtés et instructions 

exécutives ou de nouvelles lois sont nécessaires, ou quelles 

modifications devraient être apportées aux règlements et arrêtés 

existants afin d'obtenir les avantages souhaités. Ou être plus 

simple. Aussi, l'organisation du pays devrait être revue et les 

organisations qui ont une structure inappropriée devraient être 

réformées ou remplacées par des institutions plus appropriées. 

3. Allocation des ressources de l'économie de la santé 

L'allocation des ressources est l'un des principaux piliers de la 

planification de l'économie de la santé, qui est présentée sous des 

formes financières, monétaires et physiques. Pour atteindre les 

objectifs du programme, il doit y avoir des ressources financières 

suffisantes. Par conséquent, dans la planification de l'économie de 

la santé, la planification financière afin d'éliminer le déséquilibre 

entre l'offre et la demande sur tous les marchés et de calculer les 

coûts et les avantages de divers projets d'économie de la santé et 

d'éviter les pressions financières inflationnistes. Il est nécessaire. 

En outre, dans la planification de l'économie de la santé, la 

planification physique afin d'évaluer avec précision toutes les 

ressources disponibles dans l'économie telles que les matières 

premières, le capital, la main-d'œuvre, etc., et de déterminer 

comment utiliser ces ressources. C'est important. 

L'objectif de la planification physique en économie de la santé est 

de minimiser la possibilité de faire face à des goulots 
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d'étranglement afin que l'économie de la santé puisse atteindre ses 

objectifs dans la période souhaitée. 

Définition de la croissance économique 

Le sens littéral du mot croissance est agrandissement, ce qui peut 

indiquer, par exemple, une augmentation du poids et de la taille. 

En général, la croissance a un sens quantitatif. En d'autres termes, 

la croissance exprime les changements quantitatifs d'une variable. 

Par exemple, lorsque nous parlons de croissance démographique, 

nous entendons une augmentation de la population. La croissance 

économique est également un concept quantitatif qui se définit 

comme suit. 

La croissance économique est l'augmentation du produit national 

brut (PNB) d'un pays sur une période de temps. Habituellement, 

deux indicateurs connexes sont utilisés pour mesurer la croissance 

économique : la croissance du produit national brut (réel) et la 

croissance de la production nationale réelle par habitant. 

Le processus de croissance économique et l'économie de la 

santé 

Comprendre le processus de croissance économique et 

d'économie de la santé ; Imaginez une personne piégée sur une île 

avec le strict minimum nécessaire. Pour gagner sa vie, il fournit 

tout ce qu'il peut à partir de graines et de nourriture et se construit 

un abri. Le PNB est la valeur monétaire de la nourriture et du 

logement dans cette société. Il peut progressivement s'offrir un 

meilleur abri en cultivant plus de cultures et en fournissant de 

meilleurs outils et installations. C'est ainsi qu'un « capital 
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physique » a été créé. D'un autre côté, cette personne, en 

connaissant mieux cette île et les conditions de culture sur elle, 

peut se préparer une meilleure nourriture. Ainsi, du "capital 

humain" a été créé. Parce qu'avec ces deux types de capital, une 

personne passe moins de temps à produire de la nourriture et des 

produits de première nécessité, sa productivité augmente et elle 

peut consacrer plus d'énergie à la production d'autres biens. Il 

convient de noter, cependant, qu'il est confronté à des limitations 

à tout moment. Ces facteurs, à plus grande échelle, sont les 

mêmes facteurs qui provoquent la courbe ascendante des 

installations de production de la société. Comme mentionné 

précédemment, la croissance économique et une économie de la 

santé signifient une augmentation du produit national brut (PNB). 

Et cette augmentation du produit national brut dépend directement 

de la quantité de travail (L), du capital total (K), des ressources et 

des facteurs naturels. Selon les cas mentionnés, l'augmentation du 

produit national brut (PNB) est possible de quatre manières : 

1) Augmenter la quantité de travail qui est possible grâce à des 

facteurs tels que la croissance démographique et le taux de 

participation de la main-d'œuvre au processus de production 

(augmentation quantitative des facteurs de production).  

2) Augmenter le montant du capital de la société, ce qui est 

possible en augmentant les investissements, les économies et les 

frais généraux de la société. (Augmenter les facteurs de 

production quantitativement). 
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 3) Augmenter l'exploitation des ressources naturelles et des 

facteurs, ce qui est possible grâce à des choses telles que 

l'exploration et la restauration des ressources naturelles 

(augmentation de l'accès aux ressources naturelles d'un point de 

vue quantitatif).  

4) Augmenter l'efficacité et la productivité du capital et du travail, 

ce qui est possible grâce à des cas tels que les changements 

technologiques, les progrès scientifiques (en augmentant la 

qualité des facteurs de production). 

Augmenter la productivité du capital et du travail signifie 

augmenter la production de chaque unité de capital ou de chaque 

unité de travail utilisée dans le processus de production et peut 

conduire à une augmentation du produit national brut (PNB). 

Ainsi, dans cette partie de la main-d'œuvre, le capital, 

l'investissement et l'épargne, les frais généraux de la société, 

l'exploration des ressources, la remise en état des terres, les 

changements humains-climatiques et les changements 

technologiques. L'économie est discutée. Les six premiers font 

partie des facteurs qui affectent la croissance économique et 

l'économie de la santé en termes de quantité et le reste en termes 

de qualité. Par conséquent, les facteurs affectant la croissance 

économique et l'économie de la santé dans deux groupes généraux 

de facteurs quantitatifs et qualitatifs sont examinés. 

 

 



Planification et développement de l'économie de la santé 

28  
 

A) Facteurs quantitatifs affectant la croissance économique et 

l'économie de la santé 

 Main-d'œuvre : Pour comprendre comment une augmentation 

de la main-d'œuvre augmente le produit national brut (PNB), 

imaginez quelqu'un d'autre entrant sur l'île dans l'exemple 

précédent. Le salaire fournira des installations. Avec sa 

production, le produit national brut (PNB) de l'île augmente. De 

même, dans la société d'aujourd'hui, lorsque la force de travail 

active s'ajoute et que cette nouvelle force de travail produit, la 

production réelle de la société augmente. Une communauté plus 

peuplée a potentiellement plus de main-d'œuvre. La population 

des pays augmente par l'augmentation naturelle de la population 

ou la migration vers ce pays. 

Capital:Une augmentation de la quantité de capital peut 

également conduire à une augmentation de la production, même si 

elle ne s'accompagne pas d'une augmentation de la force de 

travail, une augmentation du capital peut conduire à une 

augmentation de la productivité du travail. Un exemple clair de 

ceci est aujourd'hui l'ordinateur, qui peut être utilisé pour 

effectuer de nombreuses tâches et calculs en peu de temps. Par 

conséquent,le potentiel de croissance de l'économie et de 

l'économie de la santé pour la production de biens et services 

augmentera avec l'augmentation du capital (usines, équipements 

et bâtiments). 

Investissement:Plus d'investissement peut conduire à plus de 

production et d'augmentation (PNB) et ainsi affecter le taux de 
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croissance économique et l'économie de la santé de la 

communauté. La société doit aussi, à l'heure actuelle, choisir entre 

la production de biens de consommation et la production de biens 

d'équipement. L'accès à plus de capital pour produire plus à 

l'avenir nécessite d'ignorer la consommation de certains des biens 

et services produits actuellement. Ainsi, la quantité de biens et 

services consommés qui sont considérés comme étant les mêmes 

que les économies qui couvrent les coûts d'investissement des 

entreprises. Dans ce cas, après certaines périodes, une 

consommation plus importante est possible. 

Frais généraux d'immobilisation de la communauté:Ceux-ci 

comprennent les transports, les systèmes d'approvisionnement en 

eau et d'égouts, l'énergie, les communications et l'éducation. Ces 

fonds constituent la partie du capital social de l'économie et de 

l'économie de la santé qui est produit par le gouvernement ou 

généré par le subventionnement d'entreprises du secteur privé.  

L'objectif du gouvernement est d'augmenter la productivité du 

capital dans la société afin qu'elle puisse offrir de meilleures 

conditions pour la croissance de l'économie et de l'économie de la 

santé. Les frais généraux de la société ne garantissent pas à eux 

seuls la croissance de l'économie et de l'économie de la santé dans 

la société, mais le manque de ces installations limite certainement 

la croissance de l'économie et de l'économie de la santé. 

Par exemple, les activités des entreprises manufacturières sont 

confrontées à des problèmes en l'absence de réseaux de transport 


