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مقاله و تحلیل های اشــخاص به معنای دیدگاه و نظرات خبر دارو نیســت.

هرگونه بهره برداری از مطالب این نشریه تنها با ذکر منبع بلا مانع می باشد.

پیشــنهادات و انتقــادات خــود را بــا ســردبیر در میــان بگذاریــد.

I R A N I A N
QUARTERLY OF 
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  صاحب امتياز: ‌  اتحادیه واردکنندگان دارو
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شورای سیاستگذاری: هیات مدیره اتحادیه واردکنندگان دارو

سردبیر‌ : سمیرا بیگدلی 

صفحه آرایی و طراح جلد: سجاد هاشمی

ویرایش عکس: مهدی صادقی

ویراستار: مهشید فرج زاده جهانی

عکس: سمیرا بیگدلی
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در صنعت دارو سازی کشور
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سخن مدیر مسئول
نـاصر  ريــاحي
riahinasser@yahoo.com

اداره قرارگاهی سازمان غذا و دارو کار بسیار بدیعی است که بنده فکر میکنم که نه تنها در ایران بلکه در جهان 
هم تجربه اجرای آن وجود نداشته باشد. البته در شــرایط جنگی این قرارگاه ها وجود دارد و خود آقای وزیر و 
مدیران میان سال ســازمان غذا و دارو هم تجربه جنگ تحمیلی را دارند اما در قرارگاه جنگی تصمیم در لحظه 
اتخاذ و بلافاصله هم اجرا می شود و نظامیان هم قوانین پشتیبانی دارند که این نوع اقدامات را حمایت می کند 

ولی در شرایط امروز بعید می دانم بشود این گونه عمل نمود.
البته همراه این دستور جناب وزیر  مقرر گردیده است که یک شورای مشورتی هم تشکیل گردد که اعضای آن 
عمدتا روسای تشکل های اقتصادی ذیربط می باشند. به نظرمن اگر واقعا عزم جدی برای استفاده از نظرات این 
شورای مشورتی وجود داشته باشد و از طرفی خود شورا و جلسات آن جدی گرفته شود ثمرات زیادی خواهد 
داشت. ما بر این باوریم که شرایط سخت و عبور از آن الزاماتی دارد که فرصتی را ایجاد می کند. تا افکار و نظرات 
مثبتی تبدیل به اجرا گردند که بدون وجود آن شرایط هرگز فرصت امتحان را پیدا نمی کردند. ما قدر این فرصت 
را می دانیم و امیدواریم مسئولین محترم وزارت بهداشــت هم اینگونه فکر کنند و به بخش خصوصی اجازه 

دهند که در کنارشان باشند و سهمی از افتخار عبور از بحران داشته باشند.
از جمله تصمیمات بسیار خوب جدید اقدام به شفاف سازی تصمیمات کمیسیونهای موضوع ماده 20 است که در 
شروع کار با اعلام بلافاصله تصمیمات و انتشار صورتجلسات این کمیسیونها اثر بسیار خوبی داشت. امیدواریم 
جناب آقای دکتر نمکی با پذیرش عضویت نمایندگان تشکل ها در جلساط ذیربط کمیسیونهابه این مطالبه مهم 
و قانونی تشــکل های اقتصادی حوزه سلامت هم رنگ واقعیت ببخشــند و یادگاری گرانبها را از خود به یادگار 

بگذارند.
بنده اگر جای جناب وزیر بودم چند کار دیگر را هم حداقل آغاز می نمودم.

در وحله اول برخی از اعضای کمیسیونهای قانونی را انتخابی می کردم. مثلا انتخاب “ یک نفر داروساز صنعتی“ 
را به سندیکای صاحبان صنایع داروهای انسانی می سپردم و یا انتخاب یک داروساز شاغل در داروخانه را به 
انجمن داروسازان محول می کردم و به این ترتیب هم انتخابات پرشوری صورت می گرفت و این قبیل کرسی 

ها به صاحبان واقعی آنها می رسید که خود منتج به ساختن تصمیمات خوب و اجرایی در کمیسیونها می شد.
کار دیگری که می توانــد انجام بگیرد اصلاح قانــون حاکم بــر دارو و تجهیزات و غذا و کلا هًر کالای بهداشــتی 
است. این قانون مختصر در ســال 1334 و کمی بعد از سقوط دکتر مصدق تصویب شــده و برای تطبیق آن با 
شرایط روز چند ده برابر حجم قانون دستورالعمل و بخشنامه و حتی قوانین و مواد واحده به آن افزوده گشته 
و نهایتا تبدیل به قبای هزار وصله شــده و در واقع انقدر تناقض و جای تفســیر در آن وجود دارد که می توان 
هر اقدامی را با استناد آن انجام داد. در حال حاضر هم مرکز پژوهش های مجلس و هم اتاق بازرگانی بصورت 
جداگانه و با صرف هزاران نفر- ســاعت کارحرفه ای پیش نویس هایی را برای قانــون جدید تهیه کرده اند و 
در تمام موارد آنها را با پیش نویس دیگری که توســط سازمان غذا و دارو تهیه شــده بود هم تطبیق داده اند. 
در واقع این لایحه آماده تقدیم به مجلس اســت و اگر اینکار الان شروع شود شاید در ابتدای تشکیل مجلس 

بعدی قابل بررسی باشد و این یک موقعیت طلایی می باشد.
در خاتمه به آقای دکتر شانه ساز که خود پیر دیر هستند تبریک میگویم و برایشان آرزوی موفقیت می کنم و 
اعلام می دارم که ما در کنار ایشان هستیم. همینطور به آقای دکتر مهرعلیان خیر مقدم عرض می کنم. با توجه به 
خصوصیاتی که از آقای دکتر مهرعلیان سراغ داریم در انتظار تغییرات مثبت در اداره کل متبوع ایشان هستیم. 
اما خروج آقایان دکتر پیرصالحی و دکتر عبده زاده از سازمان غذا و دارو حیف بود و امیدوارم سازمان بتواند 

کماکان از خدمات این دو بزرگوار بهره ببرد.
از همکاران عزیزم درخواست میکنم با ارسال مطلب و سفارش آگهی کما فی السابق حامی نشریه خود باشند.
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در “ ســال رونق تولید” با توجه به محدوديت هاي بانکي و مشــکلات ارزي و درخواست حذف ارز دولتي 
از سوي شرکت هاي وارداتي و توليد کننده شاهد جنب و جوش هاي متعددي در صنعت دارو هستيم. 
درواقع شاهد رشــد و تولد شــرکت‌هايي در اين صنعت هســتيم كه در اين ميان برخي از شرکت هاي 
وارداتي  علاوه بر واردات ســايت توليد خو د را نيز راه اندازي کردند. تا رونق تولید را به عرصه اجراء 
برسانند و اين نمونه اي از واردات نه تنها دارو بلکه علم وفناوري است. كه مىتواند به تولید داخل کمک 

کند تادر آينده نزدكي رشد و بالندگى صنعت دارو را رقم زند. 
حالي که سازمان غذا و دارو  طی  تغييرات پي در پي که در اين مدت داشته تلاش ميکند تا سياست گذاري 
دارو به صورتى باشد که دارو به دست بيمار برسد و کمبودي در بازار وجود نداشته باشد.البته تامين 

نياز بيمار اصلى ترين هدفى است كه صنعت دارو در هر كجاى اين كره خاىك آن را دنبال مى كند.
 در ميان تمامى موضوعاتى كه صنعت دارو با آن مواجه است،می توان به  ىكي از تاثير گذار ترين اتفاقات 
ســال جارى اشــاره کرد، ميثاق نامه اتحاديه وارد کنندگان دارو باشــد، ميثاق نامه اى  که شــرکت هاي 
وارداتي با چشم پوشي از سود و مارژين خود ميدان را خالي نكرده  و در کنار مردم ماندند تا بيماران به 
راحتى داروى مورد نياز خود را تهيه كرده و كمبودى در زمينه داروى بيماران خاص وجود نداشته باشد.

 اما در اين ميان  فرصت مناســبي براي بخش خصوص پيش آمده تا دولــت بتواند از ظرفيت اين بخش 
استفاده کند. و با توسعه صنعت دارو بخشى از وابستگى به درآمدهاى نفتى و پتروشيمى را كاهش دهد.

 از سويي ديگر صنعت داروي کشور يک صنعت استراتژيک نيز به حساب مي آيد درنتيجه شركت هاى 
دانش بنيان مي تواند با استفاده از تکنولوژي هاي روز دنيا وحمايت دولت در چرخه اقتصاد کشور نقش 
موثري داشته باشند.البته در شــرايط فعلى با توجه به تحريم هاى وضع شده شايد شركت هاى دانش 
بنيان بيش از هر زمان ديگرى نيازمند حمايت هاى دولت هستند به ويژه در بحث مهم تامين نقدينگى 

مورد نياز بايد پشتيبانى بيشترى انجام شود. 
حال در شــماره هجدهم نشــريه تخصصي خبردارو به روز ترين مقالات توسط دارو ســازان وبرگزاري 
ميز گرد خبري با موضــوع “اقتصادآزاد”در کنار تحليلگران اين صنعت پوشــش اخبــار خارجي مصاحبه 
شرکت‌هاي توليدي ،وارداتي و پخش فعال در اين حوزه و برسي تحليل بورس هم چنين مصاحبه با سفير 
سوئيس و تحليل تاريخ سلامت توسط خسرو معتضد پرداخته اســت تا بتواند گره اى كوچك را از ميان 
گره هاى موجود در صنعت دارو باز كرده و صداى فعالان اين بخش را به گوش مسئولان برساند تا شاهد 

اتفاقات مثبت و رشد صنعت داروى كشور باشد.
با آرزوی سال خوش  برای صنعت ...

سخن سردبیر
سمیرا بیگدلی

bigdeli.piic@gmail.com
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آقای دکتر محمد حسن واصفی، مدیرعامل شرکت لابراتوارهای سینادارو، 
معتقد است امروز باید قیمت دارو واقعی شود تا بهای آن شناخته و این 
صنعت بتواند باردیگر دوران اوج خود را تجربه کند. در غير اين صورت 
ادامه وضع موجود باعث تحليل بيشتر اين صنعت می شود که فاجعه بار 

است و جبران آن ناممکن.
در ادامه گفت و گوی با آقای دکتر محمدحسن واصفی را می خوانید:

لطفا کمی درباره خودتان و فعالیت هایی که انجام داده اید توضیح دهید.
بنده متولد 1329 در شهر بابل هستم. دوره ابتدايي را در سال 1342 
در دبســتان ســعدی و دوره دبيرســتان را ســال 1348 در دبيرستان 
معتمدی به پايان رساندم و از معدود افرادی بودم که در همان سال )که 

اولين دوره کنکور سراسری هم بود( در  
دانشــکده داروســازی تبریــز پذيرفته شــدم و ســال 1354 نيز فارغ 
التحصیل شدم. پس از گذراندن دوران سربازی، حدود 3  سال مسئول 
فنی داروخانه ها در شهرهای آمل و گنبد بودم. علاقه من در دوره تحصیل 
به فعالیت در صنعت بود اما می دانستم به ســادگی راهی برای ورود به 
این حوزه ندارم. دروس دانشــگاه نیز پایه ای است که توانمند شویم و 
ســپس موضوعی را که به آن علاقه داریم، دنبال کنیــم. بعد از پیروزی 
انقلاب، در سال 1360 وارد صنعت شدم و به عنوان عضو هیات مدیره و 
مدیر عامل شرکت لقمان فعلی )آی-دی-آی سابق( کارم را شروع کردم 
و نزدیک به 18 ماه در آن شرکت مسئولیت داشتم. پس از آن یک دوره 
11 ساله در ستاد ســازمان صنایع ملی ایران، مسئولیت طرح و توسعه و 
تولید گروه صنایع دارویی را که شــرکتهای عمده داروسازی را مدیریت 

می کرد، بر عهده داشتم.
دستاورد آن دوره این بود که افزایش بهره وری شرکت های داروسازی 
صورت گرفت، درنتیجه خیلی ســریع حجم تولید و تنــوع فرآورده ها در 
شرکت های داروســازی بالا رفت. درواقع جهشی که از 30 درصد تولید 
داخلی به بیش از 90 درصد برسد، نتیجه یک دوره کوتاه و فشرده ای بود 
که با راهبری آن سازمان و تلاش بی وقفه مدیران منتخب تا سال 1368 

انجام شد.
تا ســال 1373، بر اثر افزایش از بازده اقتصــادی و بالارفتن بهره وری 
شرکت های تولیدی، سوددهی این شرکت ها به طور قابل توجهی افزایش 
یافت آن هم درشــرایطی که قیمت مصرف کننده اغلــب داروها کاهش 
چشــم گیری پیدا کرد. با اســتفاده از این سوددهی شــرکت های جدید 

قیمت داروواقعی باشد

ایجاد شدند. عمده سرم ها یا همان محلول های حجیم از خارج وارد می 
شــد. ولی با اجرای دو پروژه در تبریز )شــهید قاضی( و مشهد )ثامن( 
بطور کامل واردات آنها متوقف شــد. درواقــع در دوران جنگ صنعت، 
داروسازی کشــور در حال رشد و توســعه بود تا بتواند آینده کشور را 
تامین کند. این نتیجه شگفت انگیزی است که جمعی با یک همگرایی و 
هم افزایی آن را انجام دادند. پس از این دوران، اتفاقی که در کشور رخ 
می دهد به نوعی ایجاد تنگنا در صنعت داروسازی است. یعنی در حالیکه 
این صنعت باید بتواند اقتصادی تر از گذشته اداره شود و در داخل و 
خارج از کشور به توسعه خود ادامه دهد، با سیاست تثبیت قیمت توان 
سرمایه گذاری از شرکت های داروسازی گرفته شد. تقریبا پس از آن 
سال ها به استثنا برخی شــرکت ها دیگر آن رشد سریع را شرکت های 
داروسازی تجربه نکردند که علت آن افزایش نرخ ارز، بالا رفتن قیمت 

تمام شده و کاهش حاشیه سود بود. 
این یک اصل در صنعت اســت کــه حداقل به اندازه ای که مســتهلک 
می شــود باید بتواند ســرمایه گذاری کند. در مجموع به دلایل مختلف 
قدرت جایگزینی خطوط تولید  به اندازه ای که در ســال های 1360 تا 
1370 داشــتیم را از دســت داده ایم. طبق قانون اساسی، در زمینه 
های بهداشــتی و درمانی باید از مردم حمایت شود اما راهکار آن ثابت 
نگه داشتن قیمت دارو و جلوگیری از افزایش آن متناسب با نرخ تورم 

نیست.
زمانی که قیمت دارو واقعی نیســت، یکی از عوارضش این اســت که 
قاچاق از کشور ما به کشورهای دیگر افزایش پیدا می کند. اگر بر این 
باوریم که وضعیت صنعت دارو بد است و نمی تواند با سرمایه گذاری 
روزآمد شود، خواهش ما این است که در مدت 6 ماه عده ای صاحب نظر 
بنشینند و آسیب شناســی کنند تا راهکارهایی برای حل آن پیدا شود 
و به آن عمل کنیم. من معتقد هستم که دوره اوج دهه شصت، به دوره 
تثبیت دهه هفتاد و بعد از آن تبدیل شــد و به علت کم توجهی یا بهتر 
بگویم بی توجهی به این صنعت و نپرداختن به قیمت در شان دارو، رو 

به تحلیل است.
همین موضوع باعث شده تا درمان نیز به درستی صورت نگیرد و  میزان 
بالایــی دارو در خانه ها بمانــد و تاریخ مصرف آن بگــذرد. درواقع این 
موضوع حاکی از آن اســت که بهای واقعــی دارو را پرداخت نمی کنیم. 
درحالی که لازمه تولید دارو بروزرسانی دائمی فناوری و بهره بردن از 
روشهای جدید داروسازی در درمان بیماران است و این امر محقق نمی 

شود مگر با سرمایه گذاری در همه حوزه های صنعت داروسازی.
در حال حاضر سینا داروچند قلم دارو و  با چه قیمت هایی در بازار عرضه 

می کند؟
 109 قلم دارو در سینا دارو تولید می شود که عمدتا در حوزه داروهای 
چشمی، تنفســی و آسم و آلرژی اســت. در بین آنها داروهایی با قیمت 
مصرف کننده 1300 تومان و یا حتــی 1120تومانی هم وجود دارد. جا 
دارد این سوال را مطرح کنیم که چرا باید قیمت 75 نوع داروی تولیدی 

ما کمتر از 4500 تومان باشد؟؟
جالب است بدانید قیمت قطره  ها و پمادهای چشمی از جمله این موارد 
ارزان اســت. معدل فروش داروهای ما در عملکرد ســال 97، بیش از 
1690 تومان نیســت، در این بیــن میانگین قیمت قطره های چشــمی 
اســتریل 1850 تومان و پمادهای چشمی اســتریل هم 1170 تومان 
اســت. درنتیجه توان ما برای جایگزینی بسیار ســخت شده است و به 
عنوان تولید کننده به هیچ وجه از چنین شــرایطی راضی نیستیم. من 
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بر این باورم که مسئولین سازمان غذا و دارو که همواره باید شرایط را 
برای بروزرسانی روشها و استانداردهای تولید دارو فراهم کنند نیز از 
این وضع ناراحتند. اگر کالایی قیمت واقعی خود را نداشته باشد یعنی 
بی دلیل گران و یا زیاد ارزان باشد مناسب نخواهد بود. من از بسیاری 
از پزشکان متخصص مستقیما شنیده ام که چطور می شود مواده موثره 
را از خارج وارد کرد و هزینه فراوری را پرداخت نمود و بسته بندی کرد 

و توزیع نمود و با این قیمتها بدست مصرف کننده رساند؟
حتی در کشوری مثل امریکا به عنوان یکی از کشورهای توسعه یافته ، 
عده زیادی نمی توانند هزینه درمان خود را پرداخت کنند در نتیجه باید 
اقدامی انجام شود تا این افراد از طریق بیمه تحت حمایت قرار گیرند 

و درمان خود را انجام دهند.
پیشنهاد شما برای دادن جان دوباره به این صنعت چیست؟

تشــخیص درد مقدمه ای برای پیدا کردن راهکار درمان است. موارد 
گفته شده بیشتر درد است که در لابلای آن به راهکار درمان نیز اشاره 
شد. در ابتدا باید قبول کرد که دردمندیم و به دنبال راه درمان برویم. 
زمانی که بنده می گویم قیمت دارو باید واقعی شود برای آن است که 
جلوی مواردی نظیر درمان ناقص، مصرف خودســرانه و ســوء مصرف، 
قاچاق به خارج از کشور و ضایع شدن دارو گرفته شود. با تلاش بسیار 
زیاد سود اندکی به دست می آوریم تا بتوانیم سهامدارانمان را راضی 
کنیم و بخش از آن را صرف بهســازی کنیم. توجه شــما را به این نکته 
جلب می کنم که ما در حال اجرای پروژه انتقال و توسعه هستیم. برآورد 
اولیه ما در سال 1392،  40 میلیارد تومان بود و پروژه را در نیمه دوم 
سال 1394 شروع کردیم و با اینکه انحراف چندانی در پیشرفت پروژه 
نداشتیم، تا امروز این رقم 6 برابر شده است و سهام داران ما را دچار 
مشــکل کرده اســت. فکر می کنید که در شرایط پرنوســان و بی ثبات 

چگونه باید این کار را به اتمام برسانیم؟
هدف از ساخت مجموعه جدید چه بود؟ 

هدف ما از ساخت این مجموعه جدید آن بود که کارخانه روزآمد شود. 
زیرا کارخانه فعلی بیش از 55 ســال عمر دارد. البته در این ســال ها 
برخی از ماشین آلات قدیمی حذف و ماشین های جدید جایگزین شده 
است و برخی بخش های قدیمی را بهبود بخشــیدیم. اما این اقدامات 
کافی نبود و فضاهای تولیدی و ماشــین آلات می بایست مجددا ساخته 
و جایگزین می شد تا فرایند تولید با اســتانداردهای داروسازی نوین 
منطبق باشــد. این همان موضوعی اســت که در ابتــدای صحبت هایم 
به عنوان مســتهلک شــدن دارایی ثابــت از آن یاد کردم. مــا باید می 
توانستیم استهلاک سرمایه گذاری را صرف بهسازی و نوسازی کنیم اما 

استهلاک دارائی های فعلی فرصت این کار را به ما نمی داد. 
پروژه نوسازی شما در چه وضعیتی است؟

با سختی فراوان داریم این کار را پیش می بریم زیرا نابسامانی ارزی و 
افزایش لجام گسیخته قیمت مصالح، اتمام پروژه را با خطر جدی مواجه 
کرده است. امیدواریم تا پایان سال 1398 تولید آزمایشی را در سایت 

جدید آغاز کنیم.
آیا تولید داروهای جدید در سایت را در دستور کار دارید؟

هیچ شرکت داروسازی وجود ندارد که به این موضوع فکر نکند. اساساً 
بقای یک مجموعه صنعتی وابسته به این است که به طور دائم نوآوری 
داشــته و محصولی کیفی تر تولید کند. متناســب با پیشرفت پزشکی 
و روش های درمانی باید پیشــرفت دارویی نیز وجود داشــته باشــد. 
درنتیجه تمام صنایع لزوماً باید دائما به دنبال نوآوری باشند. در شرایط 

فعلی قدرت اقتصادی ما برای این قبیل تصمیم گیری ها هم کمی سخت 
شده است.

اگر شرکت سینا دارو تصمیم به نوسازی کارخانه گرفت باید بتواند به 
راحتی این کار را انجام دهد و یک ســایتی را طی مدت 2 سال به اتمام 
برساند نه آنکه از سال 1392 تا سال 1394 تنها درگیر اخذ مجوزهای 
لازم باشــد و پس از آن طرحی که قرار بود تا پایان ســال 96 به اتمام 
برسد، تا پایان ســال 98 به بهره برداری آزمایشی برسد. این تاخیر به 

جهت اقتصادی یعنی ایجاد دارایی بدون بازده و پرهزینه.
ما به اندازه دو سال دارایی و ســرمایه گذاری بدون بازده داریم. طی 
این دو سال ارزش پول ملی به شدت افت کرد. از طرف دیگر چون یک 
گردش با ثبات اقتصادی نداریم و قیمت تمام شده دچار افزایش غیر 
قابل کنترل است و هزینه مالی هم به شرکت تحمیل می کند، لذا باید 
قیمت دارو افزایش پیدا کند. در شــرایط فعلی دارویــی که به توزیع 

کننده داده می شود، یک سال بعد پولش دریافت می شود. 
متاسفانه ما با یک نابسامانی مواجه هســتیم و بسیاری از شرکت های 

دارویی قدیمی زیان ده شده اند.
تجربه شخصی شما از دوران دانشجویی چیســت؟ و چگونه به صنعت 

داروسازی راه پیدا کردید؟
در دوران دانشــجویی علاقــه مندی من بیشــتر بــه کارهــای عملی و 
آزمایشــگاهی بود و چون محیط صنعتــی را ندیده بودم لــذا  تجربه ای 
نداشتم. در ســال 1356 پس از پایان دوران ســربازی مسئول فنی 
داروخانه ای در آمل شدم. زمانی که سال 1357 به انجمن داروسازان 
مراجعه کردم یکی از آشــنایان خــود را دیدم و گفتم علاقــه دارم در 
صنعت فعالیت کنم. او در پاسخ گفت نیاز صنعت به ما ابلاغ نمی شود، 
اما شــنیده ام که تولیددارو کارخانه ای در قزوین ایجاد کرده اســت ) 
البرز دارو فعلی( که می گویند داروساز می خواهد. با خوشحالی به دفتر 
مرکزی تولید دارو در چهارراه جمهوری رفتم. اما حراست بنده را جلوی 
در نگه داشــت و به واحد کارگزینی زنگ زد و آنها نیز فرمی را ارسال 
کردند. پس از پر کردن فرم گفتند به شــما اطلاع می دهیم. بعد از آن 
مســتقیم به انجمن رفتم و گفتم نتیجه ای از این کار حاصل نمی شود 
زیرا وقتی یک داروساز را جلوی در نگه می دارند و حاضر نمی شوند او 
را به کارگزینی راهنمایی کنند، یعنی نباید منتظر پاسخ مناسبی ماند، لذا 
اگر داروخانه ای سراغ دارید معرفی کنید تا به آنجا بروم.  جالب است 

بدانید که تا امروز جواب آن پرسشنامه نیامده است. 
پس از پیروزی انقلاب در سال 1358 یک کار غیرمرتبط با داروسازی را 
قبول کردم و مدتی مشغول بودم ولی آن کار هم ادامه پیدا نکرد. پس 

از آن تصمیم گرفتم دیگر کاری غیر از حرفه داروسازی انجام ندهم.
در جستجوی این هدف، توسط همکار داروسازی که در دوران سربازی 
با ایشان آشنا شــده بودم به گروه صنایع دارویی سازمان صنایع ملی 
ایران راهنمایی شدم که در آنجا ارتباطم با گروهی از هم دانشکده ای 
ها که قبل از من در شرکتهای متعلق به آن سازمان مشغول به فعالیت 
بودند و آنها را می شناختم، برقرار شد و پس از مصاحبه، حکم عضویت 
در هیئت مدیره شرکت لقمان برایم صادر و به این ترتیب به هدفم که 

فعالیت در صنعت داروسازی بود دست پیدا کردم.
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سال 1397 برای فعالان حوزه بازار سرمایه با فرازو نشیب‌های 
فراوانی همراه بود. در ابتدای سال 1397 قیمت دلار با افزایش 
همراه بود. با توجه به اینکه اقتصــاد ایران یک اقتصاد دلاریزه 
می‌باشد، تغییرات قیمتی این ارز می‌تواند اثرات زیادی بر روی 
اقتصاد کشــور داشــته باشــد. با افزایش تورم دلاری و جهش 
قیمتی از 38000 ریال تا محدوده یک صد هزار ریال)به صورت 
میانگیــن(  دولت تصمیم بــه اتخاذ تصمیماتی بــرای کنترل نرخ 
ارز گرفت  و از ابتــدای فصل تابســتان 1397، قیمت ارز برای 
تامٌیــن کالاهای اساســی 42000 ریــال در نظر گرفته شــد. در 
ســال ۹۷ به دلیل تحریم‌هــای اقتصادی عملیات تجــاری و مالی 
شرکت‌ها و صنایع مختلف تحت تاثًیر قرار گرفت. صنعت دارو به 
 دلیل ماهیت اســتراتژیکی که دارد همواره مورد حمایت دولت

 بوده است. 
اما به دلیل مشــکلات نقل و انتقالات ارزی و واردات مواد اولیه 
در شرایط کاهش تولید قرار گرفته و ریســک تحریمی از ناحیه 

واردات مواد اولیه شرکت‌های دارویی را با مشکل مواجه کرده 
اســت. از طرفی شــرکت‌های دارویی مورد حمایت دولت بوده و 
ارز مورد نیاز بــرای واردات مواد اولیه را تامًین کرده اســت که 
این موضوع موجب شــده اســت قیمت برخی محصولات وابسته 
به واردات به دلیل ارز ۴۲۰۰ تومانی پایین باشــد، اما به دلیل 
سیاســت‌گذاری‌های جدید بانک مرکزی برای کنتــرل بازار ارز، 
حداقل کردن یارانه‌های ارزی در دســتور کار قرار گرفته و این 
موجب می‌شود، قیمت فروش محصولات دارویی افزایش یابد. 
از طرفی صنعت دارویی در داخل جزء صنایع پیشرو از نگاه علمی 
و تخصصی بوده که قابلیت رقابت با شرکت‌های خارجی را دارد. 
این موضوع می‌تواند به شرکت‌های  دارویی  کمک کند با افزایش 
صادرات در کشــورهای همســایه فروش خود را افزایش دهد. 
که در نهایت منجر به افزایش درآمد و ســودآوری شــرکت‌های 

دارویی می‌گردد. 

 طبــق مشــاهدات در نمــودار بــالا، بــازار بــورس اوراق بهــادار
ــراه ــدی هم ــد 85درص ــا رش ــته ب ــال گذش ــی س ــران در ط  ته
 بــوده اســت امــا شــاخص گــروه تولیــد کننــده دارو رشــد
 69 درصــدی را از خــود نشــان داد کــه بــه مراتــب کمتــر
ــاً ــه قب ــه ک ــوده اســت. همانگون ــورس ب ــازار ب  از رشــد کل ب
 اشــاره شــده، اتخــاذ سیاســت‌های جدیــد بانــک مرکــزی بــرای

 کنتــرل نــرخ ارز و بــه حداقــل رســاندن یارانه‌هــای ارزی
ــی ــولات داروی ــرخ محص ــش ن ــال افزای ــا احتم ــد ت ــب ش  موج
ــروه ــر موجــب بازدهــی 36 درصــدی گ ــن ام ــالا باشــد. همی  ب
تولیــد کننــده دارویــی در ابتــدای ســال 1398 شــده اســت
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ترازنامه مقایسه ای صنعت دارو
 درصد تغییرات 29/12/1396 30/9/1397 حسابنام 

 های جاریدارایی

 %242 1,100,130 3,763,685 موجودی نقد

 %46 323,779 471,613 های کوتاه مدتگذاریسرمایه

 %3- 47,030,656 45,549,504 های تجاریدریافتنی

 %24- 3,984,343 3,025,479 های غیرتجاریدریافتنی

 %13 10,954,024 12,416,763 کالاموجودی مواد و 

 %269 1,763,967 6,515,679 ها و سفارشاتپیش پرداخت

 %0 0 3,545 های نگهداری شده برای فروشدارایی

 %10 65,154,500 71,746,268 های جاریجمع دارایی

 های غیرجاریدارایی

 %49- 356,206 182,032 های بلندمدتدریافتنی

 %16 2,521,512 2,936,254 بلندمدتهای گذاریسرمایه

 %27 253,918 323,720 های نامشهوددارایی

 %14 10,964,212 12,496,426 های ثابت مشهوددارایی

 %29- 306,524 219,060 هاسایر دارایی

 %12 14,402,278 16,157,492 های غیرجاریجمع دارایی

 %9 80,917,560 87,903,760 جمع کل دارایی ها

 های جاریبدهی

 %1- 8,195,578 8,075,566 های تجاریپرداختنی

 %28 3,628,979 4,655,014 های غیرتجاریپرداختنی

 %23 2,438,899 2,989,955 الیات پرداختنیم

 %8 9,014,849 9,712,072 سود سهام پرداختنی

 %2- 30,494,625 30,007,042 تسهیلات مالی

 %29 394,293 507,166 ذخایر

 %327 125,794 537,050 های جاریدریافتپیش

 %4 54,293,017 56,483,865 های جاریجمع بدهی

 های غیرجاریبدهی

 %23- 278,373 213,086 های بلندمدتپرداختنی

 %0 0 0 های غیرجاریدریافتپیش

 %136 651,502 1,537,718 تسهیلات مالی بلندمدت

 %23 1,245,344 1,534,020 ذخیره مزایای پایان خدمت کارکنان

 %51 2,175,219 3,284,824 های غیرجاریجمع بدهی

 %6 56,468,236 59,768,689 هاجمع بدهی

 حقوق صاحبان سهام

 %11 10,648,168 11,861,240 سرمایه

 
 %140 992,382 2,383,740 فزایش )کاهش( سرمایه در جریانا

 %9 877,188 952,940 اندوخته قانونی

 %5- 19,773 18,773 هااندوختهسایر 

 %8 11,911,813 12,918,378 سود )زیان( انباشته

 %15 24,449,324 28,135,071 جمع حقوق صاحبان سهام

 %9 80,917,560 87,903,760 ها و حقوق صاحبان سهامجمع بدهی
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بــا توجــه بــا اینکــه در تاریــخ تهیــه ایــن گــزارش صــورت هــای مالــی پایــان ســال مالــی بســیاری از شــرکت‌های صنعــت منتشــر 
ــاری  ــای ج ــی ه ــال 97 دارای ــی 9 ماهــه س ــت. در ط ــده اس ــتفاده ش ــه 1397 اس ــی 9 ماه ــای مال ــود، از صورت‌ه ــده ب نش
نســبت بــه ســال 1396 بــا رشــد 10 درصــدی همــراه بــوده اســت. نکتــه قابــل توجــه در بخــش دارایــی هــای جــاری، کاهــش 
ــا  ــت. ام ــی اس ــرکت‌های داروی ــروش در ش ــه ف ــر روی ــده تغیی ــان دهن ــه نش ــد ک ــاری می‌باش ــر تج ــاری و غی ــای تج دریافتی‌ه
ــهیلات  ــی‌رود. تس ــمار م ــه ش ــت ب ــن صنع ــت در ای ــا اهمی ــای ب ــی از آیتم‌ه ــان یک ــهیلات همچن ــغ تس ــا، مبل ــش بدهی‌ه در بخ
مالــی در نــه ماهــه 1397 حــدود 3 هــزار میلیاردتومــان بــوده اســت کــه ایــن رقــم حــدود 50 درصــد کل بدهی‌هــای صنعــت 

ــد. ــی می‌باش ــدگان داروی تولیدکنن
نســبت کل بدهــی بــه کل دارایــی در ســال 1396 حــدود 70 درصــد بــود کــه در دوره 9 ماهــه 1397 بــا دو درصــد کاهــش 

بــه 68 درصــد رســید کــه البتــه همچنــان درصــد خیلــی بالایــی می‌باشــد. 

 

1397ماهه سال  9   29/12/1396  درصد تغییرات 
 %7 50,085,592 53,578,290 عملیاتیدرآمدهای 
 %3- 30,079,539- 29,223,916- شده درآمدهای عملیاتیبهای تمام 

 %22 20,006,053 24,354,374 سود )زیان( ناخالص
 %0 4,543,940- 4,549,408- های فروش، اداری و عمومیهزینه

 %182 519,306 1,462,493 سایر درآمدهای عملیاتی
 %29- 395,475- 279,819- عملیاتی هایسایر هزینه

 %35 15,585,944 20,987,640 سود )زیان( عملیاتی
 %4- 6,869,146- 6,577,272- های مالیهزینه

 %74- 1,048,570 271,448 هاگذاریدرآمد سرمایه -های غیرعملیاتیسایر درآمدها و هزینه
 %70 240,705 410,345 اقلام متفرقه -های غیرعملیاتیسایر درآمدها و هزینه

 %51 10,006,073 15,092,161 سود )زیان( عملیات در حال تداوم قبل از مالیات
 %32 2,369,751- 3,125,320- مالیات بر درآمد

 %57 7,636,322 11,966,841 سود )زیان( خالص عملیات در حال تداوم
 %57 7,636,322 11,966,841 سود )زیان( خالص

 

مقایسه صورت سود وزیان:

درآمد عملیاتی 9 ماهه در این صنعت حدود 5358 میلیارد تومان 
بوده که نسبت به فروش سال 1396 رشد 7 درصدی را نشان 
می‌دهد. افزایش نــرخ فروش محصولات را می‌تــوان به عنوان 
مهم‌ترین عامل افزایش ایــن آیتم دانســت. هزینه‌های بخش 
فروش و اداری کاهش 8 درصدی را از خود نشــان می‌دهند که 
درنهایت موجب رشد 8 درصدی حاشیه سود عملیاتی و رساندن 

آن به 39 درصد شده است. 
 در سال جاری یکی از سخت ‌ترین شرایط اقتصادی چند وقت اخیر 
بر جامعه حاکم اســت. وجود تحریم‌‌ها و همچنین افزایش تورم 
موجب افزایش عمومی قیمت کالاها شده است. به دلیل اهمیت 
تامٌین اقلام دارویی، این صنعت یکی از صنایع مورد حمایت دولت 
می‌باشد. در صورت قطع شــدن نرخ ارز دولتی برای تامٌین مواد 
اولیه صنعت دارو، می‌توان شاهد افزایش نرخ محصولات نهایی 
در این صنعت و در نهایت افزایش ســودآوری  بــود. از طرفی با 

توجه به حذف ارز دولتی از اغلب اقــام کالاهای موجود، احتمال 
حذف ارز دولتی برای این صنعت نیز به مرور زمان دور از انتظار 
نمی باشد و لذا هم تامٌین مواد اولیه و هم نرخ‌های فروش برای 
این صنعت به سمت آزاد ســازی نرخ حرکت خواهد کرد که این 
موضوع بسته به هر یک از شرکت های دارویی، از نظر ارزآوری و 

ارزبری متفاوت بوده و قابل بررسی می باشد.
از طرفی با توجه به جذاب بودن نرخ ارز برای صادرات و همچنین 
تقاضا از سوی سایر کشورها برای تامٌین مواد خود از کشور ایران، 
این فرصت برای صنعت دارو وجود دارد که از این ظرفیت ارزی 
بوجود آمده جهت صادر کــردن اقلام دارویــی و همچنین جذب 
بیماران برای درمان در داخل کشــور اســتفاده کــرده و از این 

موضوع بعنوان یک فرصت بوجود آمده استقبال کنند.
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گفت وگو” خبردارو” با سفير سوئيس در بازديد از خط 
توليد شرکت بهستان توليد

مارکوس لايتنر سفير ســوئيس در ايران ديپلماتي با سوابق 
فعاليت هاي اقتصادي اســت. آقاي ســفير در بازديدي از خط 
توليد مجموعه »بهستان توليد« در ساوه داشت. اين مجموعه 
توليدي از پيشــرفته ترين خطوط توليد دارو در ايران است 
و قرار است داروهايي با کيفيت يکســان داروهاي برندهاي 
معتبر جهاني توليد کند. لاينتر در حاشــيه اين بازديد به چند 

سئوال ما پاسخ داد.
نظر شــما درمورد ســايت توليدي بهســتان و کيفيت 

توليدات در اين مرکز چيست؟
در ابتدا بايــد بگويم که ســوئيس يکي از کشــورهاي  توليد 
کننده مهم و تاثٌيرگذار در صنعت دارو محسوب مي شود. اما 
در مورد سوال  شــما بايد بگويم که به نظر من بهستان توليد 
يک کارخانه مهم با محصولات چشــمگير اســت کــه مرا تحت 
تاثٌير قــرار ميدهد. اين مجموعــه توانايي توليد بــا بالاترين 
اســتانداردها و با بهترين کيفيت روز دنيــا را دارد، بنابراين 
از نظر من بهستان توليد يکي از کارخانه هاي بزرگ با فناوري 
روز دنيا و امکاناتي بســيار خوب است.شرکت هاي سوئيس 

در سيستم بهداشت و درمان ايران کاملاً شناخته شده اند. 
با توجه به سياســت هاي کلان ايران بــراي حمايت از 
توليدات داخلي، برنامه سفارت سوئيس براي جذب و 
مشارکت بيشتر شــرکتهاي سوئيسي به ايران  که مي 

تواند به رشد اقتصادي آنها منجر شود، چيست؟
سفارت سوئيس در ايران در تلاش است که آخرين تکنولوژي 
ها براي دسترسي بيماران ايراني به دارو را فراهم کند. بايد 
اين را در نظر داشت که شما گام به گام در توليد داخلي حرکت 
کرده‌ايد و خيلي خــوب پيش رفته ايد. مجموعه بهســتان در 
کل سيســتم زنجيره تامٌين داروي با کيفيت فعاليت دارد و ما 
علاقه‌مند هستيم با اين گونه شرکت هاي تحقيقاتي و پيشرو 
همکاري داشته باشــيم اما اين همکاريها بايد زيرنظر مقامات 
ايراني و سوئيسي انجام گيرد که شرايط در چارچوب واردات 
براي توليد و توزيع به خوبي انجام گيرد تا بيماران به داروهاي 

با کيفيت دسترسي داشته باشــند. يکي از نکات مهمي که در 
حال حاضر شاهد آن هستيم اين اســت که ما در حال گفت و 
گو بين سفارت ســوئيس و مقامات ايراني هســتيم. من فکر 
ميکنم شــما بايد به شــرکتهاي بين‌المللي  دسترسي داشته 
باشيد و جديدترين محصولات دارويي به بازار و بيماران ايران 
برسد. شرکت هاي پژوهشــي و تحقيقاتي هم بايد به شرکت 
هاي ايراني کمک کنند تا به جديدترين فناوري هاي روز دنيا 
دسترسي داشته باشند. اين امر بازارهاي جديدي در ايران 
ايجاد مي کند. شما مي توانيد با شرکت ها در اين زمينه گفت و 

گو کنيد و در مورد قيمت گذاري ها به تفاهم برسيد.
فکر ميکنيــد تحريم هــا ميتوانند انتقــال تکنولوژي 
و ســرمايه‌گذاري خارجي در حــوزه دارو در ايران را 
ممنوع و محدود کنند؟ آيا شما براي شرکتهاي دارويي 
سوئيســي و بانک هــاي سوئيســي توصيه‌هايي براي 

تامين دارو در ايران داريد؟
در حال حاضر ما به دنبال ايجاد يک کانــال بانکي براي معامله 
با شرکت هاي داروسازي ايران هســتيم تا مطمئن شويم که 
مي‌توانيم تامٌين مالي داشته باشيم. در طي تحريم هاي اخير 
ما چنين ســازو کارهايي نداشــتيم. شما بايد ســوئيس را در 
بخش ســامت در کنار خود بدانيد. اگر بتوانيم چنين کانالي 
را  بين ايران و سوئيس ايجاد کنيم، آماده هستيم تا با ايران 
همکاري داشــته باشــيم. ايران مي تواند ســهم عمده اي در 
بخش ســامت ايجاد کند که اين موضوع مسئوليت سنگيني 
براي ما ايجاد ميکند. اين همکاري ميتواند در بخش هاي  علمي 
و دانشــگاهي و دارويي که بخش هاي مهمي اســت.می تواند 
شــروع فعاليت‌هاي خوبي باشــد. من فکر ميکنم شما نياز به 
تبــادلات و ارتباطات بين المللي براي انتقــال فناوري داريد. 
ما نياز به منابع مشــترک داريم و بهستان توليد يکي از نمونه 
هاي خوب براي همکاري متقابل است که نياز بيماران را  تاٌمين 
مي کند.تبادلات بين  ايران وسوئيس بايد بيشتر از گذشته 
باشــد تا شــرکت ها بتوانند به تفاهم ها و همکاري هاي تازه 
برسند. کل اين موضوعات هم براي اطمينان از اين است که 
بيماران بتوانند داروي مورد نياز خــود را تهيه کنند.در حال 
حاضر روابط گرمي بين ايران و ســوئيس وجود دارد و شرايط 
خوبي فراهم است که البته اين شرايط قابل ارتقاست و اين 
بازديد مي تواند به توســعه تعاملات و استفاده از فرصت ها 
بينجامد و به ارتباط و همکاري بهتر وبيشتر بخشهاي بهداشتي 

و درماني باشد. 

سوئيس را در کنار
 خودتان بدانيد
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شــیوه های درمانی دیجیتال و نتیجه محــور از جمله چالش های 
جدی ای اســت که در آینده ای نزدیک شــرکت های داروسازی 
می بایست در مورد آنها مذاکره کنند. این شیوه های درمانی از 
پتانســیل تغییر بازپرداخت صنعت ســامت و درمان برخوردار 
هســتند. آنها تنها دارو را در نظر نگرفته و به دنبــال ارائه یک 
بسته درمانی شــامل دارو، خدمات دیجیتال و شیوه های درمان 
دیجیتال هستند. این بدین معنی است که شرکت هایی که صرفاً 
خدمات دیجیتــال ارائه می دهند و شــرکت هــای ارائه دهنده 
خدمات درمانــی دیجیتــال و نتیجه محــور قادرند بــه برقراری 
ارتباط با بیماران بپردازند و داده های آنها را در دسترس داشته 
باشــند که این امر شــرکت های داروســازی را به سطح شرکای 
ارائه دهنده محصول فیزیکی تنزل می دهــد. اما این همکاری 

فراصنعتی می تواند این تهدید ها را به فرصت تبدیل کند.
رشــد خدمات و شــیوه های درمانی دیجیتال و تغییر جهت بازار 
سلامت به سوی خدمات در مانی نتیجه محور که بیمار در صورت 
دســتیابی به نتیجه مورد نظر اقدام به پرداخت مــی کند را می 
توان به عنوان تهدیدات دوگانه برای شــرکت‌های داروســازی 
در نظر گرفت. اگر آنها استراتژی مناســبی را برای پاسخ به این 
تغییرات محیطی نیابنــد، موقعیت برتر آنها در اقتصاد ســامت 
تنزل پیدا خواهد کرد. شرکت های ارائه دهنده خدمات درمانی 
دیجیتال و ســازمان های ارائــه دهنده درمان دیجیتــال از این  
امکان برخوردارند تا از منبع غنی و با ارزش از داده های بیماران 
و شــواهد واقعی مبنی بر اثرگذاری این شــیوه های درمانی بر 
وضعیت سلامت بیماران برخوردار بوده و از آنها در جهت ارتقای 
نسخ ارائه شده به بیماران، خدمات درمانی و شیوه های درمانی 
دیجیتال استفاده کنند و آنها را مبتنی بر نیازهای بیماران ارائه 
دهند. این بدین معنی است که این شرکت ها قادر خواهند بود 
در هر مدل مبتنی بر ارزش یا نتیجه برترین سهم بازپرداخت ها 

را داشته باشند. 
در مقابل این سونامی در حال شــکل گیری که  به سمت صنعت 
درمان و ســامت حرکت می کند، شــرکت های داروســازی سه 
گزینه در پیش رو دارند. آنها می توانند در موقعیت آســودگی 
قرار گرفته و بدون توجه به شیوه ها و خدمات درمانی دیجیتال و 

تمرکز بر فعالیت های سنتی توسعه و تولید دارو به فعالیت خود 
ادامه دهند. یــا آنها می‌توانند درمان دیجیتــال خود را از طریق 
دانش و تجربه خود در زمینه آزمایشــات بالینی و استاندارد ها 
ایجاد کنند و به طور مستقیم به رقابت شرکت های ارائه دهنده 
خدمات درمانی دیجیتال و نتیجه محور بپردازند. سومین گزینه 
یافتن روش های همکاری و شراکت با توسعه دهندگان شیوه ها 
و خدمات درمانی دیجیتال است تا بتوان به طور مشترک خروجی 
های بهتــری را برای بیمــاران ارائه داد. خطری که شــرکت های 

داروسازی را تهدید می کند
اگر شرکت های داروسازی از شیوه ها و خدمات درمانی دیجیتال 
صرف نظر کنند، این صنعت این ریســک را متقبل می شــود که 
قابلیت ثبت شــواهد واقعی در زمینه تاثًیرگذاری داروها را به 
شــرکت های خدمات درمانی دیجیتال و نتیجه محور واگذار کند 
یا این فرصت را در اختیار شــرکت های ارائه خدمات دیجیتالی 
صرف مانند خدمات مدیریت شرایط بگذارند. این شرکت ها نه 
تنها می توانند شــواهد در زمینه بازپرداخت بیماران بر اساس 
نتیجه درمــان را ثبت کننــد بلکه قــادر خواهند بــود در زمینه 
چگونگی مواجه بیمار با بیماری و حل مشکلات خود در این سفر، 

درک مطلوبی بدست آورند. 
در ایــن بخش بــه قســمتی از یک گزارش رســمی کــه جزئیات 
تهدیدات بالقوه ای که شــرکت هــای داروســازی را در صورت 
بی‌اعتنایی به شــیوه ها و خدمــات درمانی دیجیتــال، تهدید می 

کنند، اشاره خواهد شد. 
اگر از گزینه نادیده گرفتن خدمــات درمانی دیجیتال صرف نظر 
کنیم، ســناریویی که در آن شــرکت های داروســازی سرانجام 
موقعیت برتر خود در صنعت را از دســت می دهند، انتخاب بین 
دو گزینه اســت: ادامه فعالیت به تنهایی یا همکاری با شــرکایی 
که در حال حاضر به توسعه خدمات درمانی دیجیتال و پشتیبانی 

می‌پردازند. هر کدام از این گزینه ها که مد نظر باشد.
 شرکت های دارو ســازی نمی توانند خود را به نادانی بزنند و به 
مدل های کسب و کار سنتی قرن بیســتمی خود ادامه دهند که 
در آن پزشکان به عنوان مشتری در نظر گرفته شده و نمایندگان 
فروش شرکت های داروســازی تلاش می کنند نظر آنها را جلب 

آیا شــرکت های داروســازی می توانند با توجــه به ورود 
روشهای درمانی مبتنی بر داده به مرحله ای کلیدی به حیات 

خود ادامه دهند؟  
مترجم: فربد فخرالدین
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کنند. در دنیای شــیوه ها و خدمات درمانی دیجیتــال، برقراری 
روابط نزدیک با بیمــاران، فهم نیازهای بیماران و پشــتیبانی از 
تامٌین نیازهای آنها به عنوان مشــارکت‌کنندگانی فعال، عناصری 

کلیدی برای موفقیت محسوب می شوند. 

فرصت های پیش روی شرکت های داروسازی 
ترکیب داروها، شــیوه هــای درمانی دیجیتــال، فناوریهای تحت 
نظــر گرفتن بیمار بــه صورت برخــط، مدیریت شــرایط محیطی و 
سایر خدمات پشتیبانی عظیمی از داده های با ارزش بیماران را 
در اختیار قرار می دهد که شــرکت های داروسازی می توانند با 
تحلیل آنها نسبت به چگونگی به کارگیری شیوه های درمانی خود 
و همچنین چگونگی بهبود آنها درک مناســب تری پیدا کنند. این 
موارد داده هایی هستند که شرکت های داروسازی تا قبل از این 

دوره به آنها دسترسی نداشتند. 
به کارگیری تکنیک های تحلیل داده، یادگیری خودکار و مداخلات 
مبتنــی بر نرم افــزار، دارایــی های غنی و با ارزشــی محســوب 
می‌شــوند. این موارد می توانند به شرکت های داروسازی کمک 
کنند تا شــیوه های درمانی دیجیتالی را توســعه دهند که مکمل 
یا بهبود دهنده شــیوه های درمانی فعلی آنها است. همچنین به 
عوامل رفتاری و سبک زندگی که مرتبط با شرایط خاصی هستند، 
پاسخ دهند. همچنین می توان از آنها برای درمان مستقیم طیف 
گســترده ای از وضعیت های مختلــف، برآورده کــردن نیازهای 
برآورده نشــده بیماران و گروه های آنها، گســترده کردن طیف 
محصولات و فراهم کردن جریانهای درآمدی جدید استفاده کرد. 
اما اســتفاده از داده های بیمــاران پیامدهای قانونــی نیز دارد. 
شراکت با شرکت های دیجیتال بومی به منظور توسعه خدمات و 
شیوه های درمانی فناورانه نه تنها منجر به شکل گیری برنامه‌های 
فناورانه درمانی برای قشرهای متوســط و ضعیف می شود بلکه 
این شــرکت ها مســائل کنترل داده هــای بیمــاران را زیر نظر 
دارند و مســئولیت آنها را می پذیرند که این امر یک گام فراتر 

از مسئولیت های قانونی سنگین شرکت های داروسازی است. 
در ادامه، بخشــی از همان گزارش رســمی آورده شده است که 
فرصت های بالقوه در زمینه شــیوه های درمانــی دیجیتال برای 

شرکت های داروسازی را نشان می دهد. 
با اظهــار نظــر در زمینــه انتخابــی که پیــش روی شــرکت های 
داروســازی ســنتی قرار دارد، Megan Coder مدیر اجرایی 
نهاد همکاری در زمینه شیوه های درمانی دیجیتال بیان می کند: 
در طول دو سال گذشته من شــاهد یک حس سردرگمی مشروع 
در شــرکت های دارو ســازی بوده ام مبنی بر اینکه شــیوه های 
درمانی دیجیتال چه مواردی هستند و چه مواردی نیستند. ما در 
مورد استراتژی دیجیتال یا آزمایشــات بالینی داروی دیجیتالی 

شده سخن نمی گوییم؛ شیوه ها و خدمات درمانی دیجیتال کاملاً 
متفاوت هســتند. تمرکز اصلــی آنها ارائه مداخــات در مانی به 
صورت دیجیتال به بیماران به منظور جلوگیری، مدیریت یا درمان 

یک وضعیت پزشکی است. 
او اضافه می کند: با توجه به قابلیت آنها برای اســتفاده در کنار 
داروها و پاسخ به بسیاری از وضعیت های درمانی که کمتر تحت 
درمان قرار گرفته اند، کاملاً واضح است که استفاده از خدمات و 
شیوه های درمانی دیجیتال به معنای کنار گذاشتن و از رده خارج 
کردن شرکت های داروســازی نیســت. مردم همچنان یک نیاز 
روانشناختی برای دارو خواهند داشت. اما این نیاز شدیداً وجود 
دارد تا فهم مطلوب تری در مورد چگونگی همکاری شــرکت‌های 
داروســازی با شــرکت های ارائه دهنــده خدمات و شــیوه های 
درمانی دیجیتال و محصولات آنها به منظور ارائه فواید به بیماران 
ایجاد شود. آن شرکت هایی که درگیر همکاری با شرکای صحیح 
هستند، از پتانســیل بالایی برای بهبود نتایج اقتصادی خدمات 

سلامت و درمان بالینی خود بهره می برند.
با همکاری شرکت های ارائه دهنده خدمات و شیوه های درمانی 
دیجیتال، شرکت های داروسازی قادر خواهند بود به سازمانهایی 
تبدیل شــوند که درقبال ارائه بهترین خروجی درمانی از طریق 
ترکیب خدمات، درمان دیجیتال و دارو از پرداخت های بیماران 
بهــره مند می شــوند. فرصــت بالقــوه عظیمی برای آزادســازی 
پتانسیل شرکت های داروسازی در دنیای درمان دیجیتال وجود 
دارد که می تواند آینده این صنعت را شکل دهد. اما برای انجام 
این کار شرکت ها می بایست از شــرکای خارجی برخوردار بوده، 
فرهنگ سازمانی داخلی خود را تغییر دهند و محرک های جدید 

ارزش را شناسایی کنند.

pharmatimes  :منبع
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            مقـــدمه 
در شرکت‌ها یا هر بنگاه اقتصادی، هدف نهایی تولید سود است. 
در نتیجه، سنجه‌ای مشخص و عینی برای اندازه‌گیری موفقیت یا 

شکست و کارآمدی عملیاتی وجود دارد.
اما، در ســازمان‌های بوروکراتیک دولتی سودآوری مادی هدف 
نیست )یا دست کم نباید باشد چون از دولت حقوق می‌گیرند(. 
این سازمان‌ها برای اطمینان از اجرای مامٌوریت تعریف شده خود 
ســنجه‌‌های متفاوتی دارند یعنی ســاز و کار عملیاتی آنها بر پایه 
تولید مقررات و رویه‌ها و ســپس پایش و نظــارت بر اجرای آنها 
است به عبارت دیگر وضع مقررات و سپس، اندازه‌گیری میزان 
پیروی از مقررات وضع شده به معیار کارآمدی عملیاتی سازمان 

تبدیل می‌شود.
همان گونه که شرکت‌ها با افزایش فروش و سود رشد می‌کنند 
ســازمان‌های بوروکراتیک خودبه خود با افزایــش و پیچیده‌تر 
کردن مقررات رشد می‌کنند. پس، دشوار نیست که بفهمیم به 
همین دلیل ذاتی، جهت رشد ســازمان‌های بوروکراتیک با جهت 
رشد بازار و جامعه‌ای که پوشش می‌دهند کاملا یکسان نیست و 

اهداف مشترکی نیز ندارد.
در اقتصاد، بوروکراسی را پاسخی به خلاء ناشی از تعریف نشدن 
سود و زیان می‌دانند. نبود معیار ســود و زیان ریشه در ساختار 
سیاسی سازمان‌های بوروکراتیک دارد و رشد بوروکراسی نشانه 
حاکمیت سیاست بر اقتصاد یا به عبارت دیگر، ادامه یافتن ساز و 

کار سیاسی به درون بازار است.
به قــول Ludwig Mises ‘مقصر فرد بوروکرات نیســت بلکه 
سیســتم سیاســی اســت’؛ پس، در تحلیل بوروکراســی اتهام 
متوجه دولت است نه افراد؛ مســئولین و کارکنان سازمان‌های 
بوروکراتیک تنها ابزار و عوامل اجرای قدرتی هستند که دولت 

به دست می‌آورد.
هر چه دولــت عملیاتی را کــه باید بخش خصوصــی انجام بدهد 

بیشتر در دست خود بگیرد نیاز به ابزار بیشتری دارد .
در نتیجــه، تعــداد بوروکرات‌های یــک جامعه متناســب با حجم 

تصمیم‌هایی است که در اختیار دولت است.

            بــــحث 
بــا ایــن توضیــح، می‌توانیــم از زاویه دیگــری به شــکل گیری 
بروروکراســی دولتی نــگاه کنیم: هیــچ ســازمانی بوروکراتیک 
نمی‌شود مگراینکه بتواند از رقابت بازار دور مصون بماند و هر 
چه سازمان از بازار دورتر بشود درجه بوروکراسی آن افزایش 
می‌یابد. پس، ماهیت چنین ســازمان‌هائی ریشــه در مخالفت و 

مقابله با مالکیت خصوصی و ساز و کار آزاد بازار دارد.

می‌تــوان درک کــرد در چنیــن محیط زائــدی که انگیــزه‌ بزرگی 
بــرای پیچیده‌تر کــردن فرآیندهــای کســب و کار دارد، موٌلفه 
محوری پیشــرفت صنعت و رونــق اقتصادی، مفهوم خــود را از 

نــا ممکن عــقلانی بــوروکراسی دولتی و 
تنـــظـیم بـــازار

دکتر محسن پرورش
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دســت می‌دهد، ســازمان بی رقابت، ســازمان بــدون انگیزه 
تغییر و پیشــرفت و فاقد بهره وری اســت. هنگامی که چنین 
ســازمان‌هایی در جایگاه طراحی و اعمال رویه‌ها و فرآیندهای 
کسب و کار قرار بگیرند، آنچه در زیر گام‌های سنگین آنها خرد 

می‌شود، بهره‌وری است.
اما، قربانی شــدن بهــره‌وری تنها محــدود به عملیــات درونی 
ســازمان‌های بوروکراتیــک نمی‌مانــد بلکــه به خاطــر جایگاه 
برنامه‌ریز و تصمیم‌گیرنده آنها برای بازار، این نقص مانند یک 
ویروس به بازار تزریق و پراکنده می‌شــود و غیر قابل انتظار 
نیست اگر می‌بینیم هر چه سازمان‌های مقرراتی و ناظر دولتی 
بزرگ‌تر باشند صنایع تحت پوشش آنها با گذشت زمان فشل 

شده و مولفه‌های توسعه و کیفی خود را از دست می‌دهند.
با تصویر ارائه شــده در بــالا می‌توانیم به چرایــی ناکارآمدی 
اقتصــاد بوروکراتیــک و به نقــص ذاتــی موجــود در ماهیت 
سازمان‌های مقرراتی دولتی که در تقابل با مامٌوریت آنها برای 

تنظیم بازار قرار دارد، نگاه کنیم.
در بــازاری کــه ســاز و کار آزاد داشــته باشــد کارآفرینان و 
سرمایه‌گذاران و تامٌین کنندگان تعیین نمی‌کنند چه محصولاتی 
و با چه ویژگی‌هایی در بازار باشند بلکه مصرف‌کنندگان تصمیم 
می‌گیرند. هیچ تولید کننده‌ای بنا بر نظر خودش یا برای مصرف 

خودش تولید نمی‌کند بلکه برای مصرف بازار تولید می‌کند.
حتی ساده‌ترین محصولاتی که در بازار وجود دارند حاصل کار 
ده‌ها هزار انسان در سراسر جهان هستند که در یک هماهنگی 

نامرئی و برنامه ریزی نشده با یکدیگر در حال تولید هستند.
اینجا و با عاریه گرفتن از مقاله هوشمندانه نویسنده اقتصادی 
فقید Leonard Read، مصــداق دارویی کارکرد هماهنگ و 

خودبه خود بازار آزاد را از نگاه درون بازار، ذکر می‌کنم.
برای تهیه کاغذ ابتدا باید درختان جنگل بریده شوند. افرادی 
که در جنگل‌ها درختان را قطع می‌کنند نیاز به غذا و پوشاک و 
دارو و محل اسکان دارند که تامٌین هر کدام به نوبه خود نتیجه 
کار هزاران نفر شــاغل در صنایع مرتبط است از مزارع کشت 
گندم و سیب زمینی و میوه‌ها و ســبزیجات تا کارخانجات مواد 
غذائی و فروشگاه‌ها، آشــپزها، تولیدکننده‌های انواع مصالح 
ســاختمانی، مهندســین عمران، کارگران ســاختمانی به علاوه 
صنایع نســاجی و خیاطی و فروش پوشــاک.و البته، ده‌ها نیاز 
دیگر هر انسان که برای حفظ اختصار اشــاره نکردم اما، قابل 

حدس است.
سپس، حمل الوار به کارخانه‌های کاغذ سازی در کشوری دیگر 
توســط ده‌ها راننده که کامیون‌ها و تریلی‌های هر کدام شــان 
را شــرکت‌های ســازنده‌ای که در کشــورهای دیگری هستند 
می‌ســازند. ســوخت، تایرها و هر قطعه‌ای بــرای تعمیرات آن 

خودروهای ســنگین هر کدام از صنعتی جداگانه و از چندین 
کشور دیگر جهان می‌آیند. سپس، گرافیست‌ها و شرکت‌های 
ســاخت بســته‌های دارویی و چاپ کــه هر کدام در کشــوری 
متفــاوت از جنــگل اولیه هســتند، باید در حال یــک فعالیت 
هماهنگ جهانی برای تامٌین عرضه و تقاضای یکدیگر باشند تا 
یک بسته دارویی چاپ و تولید شود. می‌بینیم که برای تولید 
یک بسته مقوائی ســاده و خالی دارو، ده‌ها هزار نفر در ده‌ها 
کشور جهان بدون آنکه یکدیگر را بشناسند و نیازهای یکدیگر 
را بدانند و بدون آنکه با یکدیگر در ارتباط باشند و بدون آنکه 
کسی یا سازمانی یا دولتی برای آنها برنامه‌ریزی کرده باشد با 

هماهنگی گسترده و دقیقی کار می‌کنند.
ده‌ها جریان دیگر مشــابه تولید یک بسته مقوایی برای اجزاء 
دیگر یک دارو مانند مواد اولیــه و کارخانجات دارویی و غیره 
وجود دارند به گونه‌ای که یک بسته حاوی دارو شاید نتیجه کار 
میلیون‌ها انسان با هزاران تخصص و مهارت گوناگون و از ده‌ها 
کشور مختلف جهان باشد؛ بی آنکه کسی برایشان خط مشی و 

برنامه تولید دارو طراحی کرده باشد.
و چنین جریان روان جهانی با میلیون‌ها بازیگر را هیچ سازمان و 
نظامی نمی‌تواند طراحی و اجرا کند بلکه تنها در اثر آزاد بودن 
انســان‌ها در پرداختن به کسب و کار انتخابی‌ شــان و در اثر 
ارتباط و تبادل آزادانه آنها با یکدیگر و بدون دخالت و ممانعت 

و دستور دولتی شکل می‌گیرد.
به علاوه، هر یک از هزاران نقطه این شبکه تامین عظیم جهانی 
دارای بخشی از اطلاعات و تخصص است که در کنار هم تبدیل 
به یک دارو می‌شــود. دارا بودن و پــردازش چنین حجمی از 
اطلاعات گوناگون و به روز و در حال تغییر در بازار را نمی‌توان 

حتی در صدها سازمان دولتی جمع و پردازش کرد.
این همان تناقــض ماهیت ســازمان‌های بوروکراتیک دولتی 
با هــدف آنهــا در برنامه‌ریزی کردن بــرای بازاری اســت که 
میلیون‌ها مولفه گوناگون و دائم در حال تغییر و پیشــرفت و 
تطابق دارد؛ یعنی برنامه‌ریزی مرکــزی برای بازار یک 

ناممکن عقلانی است.
همکاری و هماهنگی خودبه خود انسان‌ها نیازمند محیطی آزاد 
برای هر انسان است تا بتواند در آرامش به دنبال علائق خود 
برود بدون آنکه نگران تنبیه شدن باشــد؛ راه دیگری وجود 
ندارد و پیشرفت بشر در درازای تاریخ تنها به این گونه شکل 

گرفته است.
یادمان باشد نه اینشتین به دســتور دولت نظریه نسبیت را 
کشف کرد و نه هیچ ســازمان نظارتی از ادیســون خواست تا 

لامپ برق را اختراع کند و نه هیچ گام دیگر بشر تا امروز.
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دکتر رقیه زارع کمالی فارغ التحصیل رشــته داروســازی 
از دانشــگاه تهران )1377( 2 ســال در وزارت بهداشت 
به عنوان کارشناس مشغول به کار بود و با شروع واردات 
بخش خصوصی  در سال 1379به شرکت اکتوور به عنوان 
مسئول فنی پیوست و 5 سال در شــرکت اکتوور مشغول 
بود. پس از آن به شرکت جهان بهبود که در آن زمان  یکی 
از بزرگترین شــرکت های واردکننده دارو بود و با کمپانی 
های مولتی نشنال همکاری داشت. 8 سال در این شرکت 
به عنوان مسئول فنی فعال بود اما پس از مشکلاتی که برای 
شــرکت جهان بهبود پیش آمد دکتر کمالی از این مجموعه 
جدا و حدود یک سال نیم در بهستان دارو مشغول شد. در 
این شرکت به عنوان مدیرفنی  در قسمت بازرگانی فعالیت 
خود را شروع کرد و بنا به تشــخیص هیاتٌ مدیره بهفار در 
ســال 1393به عنوان مدیر عامل بهبد دارو انتخاب شد. 
به دنبال موفقیت در بهبد دارو اخیراً تصمیم بر آن شد به 

عنوان مدیرعامل شرکت ولیان دارو معرفی شود. 
در ادامه مشروح گفت و گو با دکتر رقیه زارع کمالی مدیر 

عامل شرکت  ولیان دارو را می خوانید:

لطفا کمی درباره فعالیت خود توضیح دهید.
در حال حاضر بنده مدیرعامل شرکت ولیان دارو هستم که وارد 

کننده محصولات چشمی است.لازم به ذکراست محصولات 
بهبد دارو محصولات تخصصی و اورفن است. عمده فعالیت های 

بنده در زمینه واردات و بازرگانی بوده .شاید بهتر است این طور 
بگویم که کار خود را در این حوزه به خوبی آموخته ام و به تجربه 

اندوزی مشغولم.

در حال حاضر چه داروهایی توســط این شــرکت وارد 
می‌شود؟

در بهبــد دارو محصولات ســرطانی و خاص و نیــش پروداکت جزء 
فعالیت هایی بود که انجام می دادم. در بسیاری از موارد تنها تامٌین 
کننده محصول دربازار دارویی بودم و توانستیم نیاز بازار را با تیم 
خودم تامین کنیم. جالب است بدانید پیش تر این محصولات وارد 
کننده رسمی نداشت و همیشه به صورت فوریتی وارد می شد و با 
کمبود در سطح شهرمواجه بودیم. اما خوشبختانه توانستیم سامانی 
به تامٌین این محصولات بدهیم.درولیان دارو نیز محصولات چشمی 
هستند و قسمتی از آنها ملزومات دارویی وقسمتی دیگر  تجهیزات 
پزشــکی مانند لنز و محصولات شستشــوی لنز اســت. این حوزه 
بخشی است که بنده کمتر در آن فعالیت داشــتم و با تیمی که در 
ولیان در اختیار دارم مطمئن هستم شرکت همچون گذشته موفق 

در تامین نیاز بازار دارویی خواهد بود.

داروهای بهبد دارو، بیمارستانی هستند؟
عمده محصولات بهبد محصولات بیمارســتانی است. محصولاتی 
که پول آنها دیر بازگشت اســت اما از نظر حساسیت  بسیار بالا و 

مورد نیاز بیماران است.

باید ارز دارو آزاد شود
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در شــرایط فعلی با وجود تحریم ها شــرکت شما تا چه 
اندازه می توانــد داروی مورد نیاز بیمــاران را تامین 

کند؟
چاره ای جز توانستن نداریم و مشکلات نیز در کنار آن وجود دارد 
و بیشتر خواهد شد اما زمانی که یک ماموریتی داشته و کالایی که 
در دست بوده نجات جان  انسان ها را تحت الشعاع قرار می‌دهد 
باید تامٌین کــرد و انتخاب دیگری وجود نــدارد. در نتیجه باید با 
تلاش بیشــتر راه حل هایی پیدا کرد تا این کار انجام شــود. این 
راهکارها را با مسئولان و سیاست گذاران به اشتراک گذاشته و 
آنها هستند که راهکار نهایی را در سطوح بالاترهماهنگ می کنند. 
درواقع باید این اقدامات با هماهنگی هر دو طرف انجام شــوند 
زیرا زمانی که یک بنگاه اقتصادی ســودده شــده این سوددهی 
انگیزه تداوم فعالیت و خدمت رســانی خواهد بود.در نهایت در 

جهت تامین مجدد و تداوم آن گام برخواهیم داشت.

تا چه مدت در این شــرایط ذخیره سازی دارو را انجام 
می‌دهید؟

ما برای محصولات به ویــژه محصولات بهبــد دارو که محصولات 
بیمارســتانی بوده و پول آنها در بهترین حالت 9 ماه زمان می برد 
تا به سیستم بازگردد، امکان حجم بالای ذخیره سازی را نداریم، 
زیرا پول آنها بســیار دیربازگشــت اســت. ما نهایتا میتوانیم2 
الی 3 ماه ذخیره کالایی داشته باشیم. سیســتم نقدینگی ونوع 
محصولات بــه ما اجــازه واردات حجم بالا را نمی دهــد. زیرا این 
محصولات پرســود و با بازگشــت ســریع پــول نیســتند. برای 
محصولات ولیان نیز مشکلات دیگری وجود دارد زیرا محصولات 
ولیان مشابه تولید داخل داشته و داروهایی که لید تایم طولانی 
دارند سفارش 6 ماه قبل از حمل، با توجه به متغیر بودن سیاست 
های اداره دارو برای محصولاتی که مشابه تولید داخلی دارند، با 
ریسک بالایی همراه است. در این زمینه به شدت نیازمند تعامل 
با سازمان غذا و دارو هستیم. در عین حال نباید اجازه دهیم بازار 
با کمبود مواجه شود.به نقطه برابری رساندن  عدم کمبود در بازار 
دارویی و سیاست های کلان واردات با داشتن مشابه تولید داخل 

نقطه سختی است که نیازمند تعامل بسیار است.

نظر شما درباره همکاری سازمان غذا و دارو با شرکت 
ها چیست؟

بنده در این 21 ســال کار کردن با ســازمان غذا و دارو مشــکل  
زیادی نداشــته ام و فکر می کنــم آنها نیز مشــکل خاصی  با من 
نداشته باشند زیرا بنده صداقت و شفافیت را سرلوحه کارهای 
خود در جهــت ارتباط بــا مدیران و کارشناســان ســازمان غذا و 
داروداشــته ام و هر گونه عملی بــرای ماه های آینــده که برای 
شرکت برنامه ریزی شود را با همراهی و گرفتن نظرات مدیران 
ســازمان انجام می دهم. آنها هم دقیقا از برنامه 9 ماهه شرکت 

ما خبر داشــته و من نیزنقطه نظرات و خطراتی را که شامل تمام 
ســفارش گذاری های 9 ماهه می شــود  دریافت می نمایم. این 
تعامل باعث همراهی ما شــده و امیدواریم در آینده هم در این 

باره مشکلی نداشته باشیم.

مهمتریــن مشــکل بــر ســر راه واردکننــدگان دارو 
چیست؟

به اعتقاد بنده مشکل فراتر از سازمان است و بیشتر در سطوح 
کلان قرار دارد. مشکلات ارز، نقدینگی و بانکی از مسائلی است 
که فراتر از تصمیم گیری های سازمان قرار دارد. اینکه بخواهیم 
چنین مشــکلاتی از ناحیه ســازمان حل شــود یک لطف است اما 
جزءوظایف آنها نبــوده و طبق تعهد خود آنهــا را پیگیری می کنند 
تا این موضوعات و مشــکلات رفع شــود. بنده در میان همکاران 
ســازمان دید خوب در تامین وحل مشکلات کلان که بیشتر ارزی 

است را شاهد بودم.

آیا شما با ارز آزاد موافق هستید یا ارز 4200 تومانی؟
مسلماً بنده با ارز آزاد موافق هستم. زیرا زمانی که حجم تجارت 
در یک میزان باقی بماند اما هزینه ها با ارز آزاد تنظیم شود پس 
از مدتی به جایی خواهد رسید که دیگرفعالیت صرفه اقتصادی 
نخواهد داشت.معتقد هستم براســاس یک برنامه زمان بندی 
شده می توان دارو را به سمت ارز آزاد برد. بدون شک با یکسان 
شــدن نرخ ارز به عنوان شــرکت تجاری در نقدینگی با مشــکل 
مواجه می شویم اما اگر طبق برنامه ای باشد که وزارت بهداشت 
و سازمان غذا و دارو با اتحادیه ها نشســت داشته باشند قابل 
حل خواهد بود، زیــرا بالا رفتن نــرخ ارز بیشــتر از همه به نفع 

تولیدکننده است. به نظر من  بایدارز برای دارو آزاد شود.

اگر نکته ای در پایان باقی مانده بفرمایید.
امروز در شرایط سختی قرار داریم  و امسال نیز باتوجه به شرایط 
باید همه در کنار هم باشیم. امروز تولیدکننده و واردکننده به 
این نتیجه رســیده اند که هیچکدام رقیب یکدیگر نیستند. در 
این شرایط باید همراه باشیم و هدف هر دو صنف باید در جهت 
تامین دارو باشد. سال گذشته برای واردکنندگان بسیار سخت 
بود و متاسفانه امسال نیز سخت تر خواهد بود.با محدودیت ها 
دست هایی که می تواند در این شرایط سخت کمک کننده باشد 
قطع می گردد.بدون شک واردات در این شرایط چابکی بیشتری 
نیاز دارد و می توانیم با هم اندیشی این سال سخت را پشت سر 
بگذاریم. بهتر اســت در این شــرایط خودتحریمی انجام ندهیم 
زیرا اگر کمپانی ها از کشــور بروند بازگشــت آنها بسیار سخت 

خواهد بود.
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Direction for Cancer Treatment
National Physi�( یک تیم تحقیقاتی از آزمایشگاه فیزیکی ملی 

cal Laboratory( انگلستان در حال توسعه یک گوگل ارث برای 
سرطان است که بینش های جدیدی را در مقیاس مولکولی برای 
توسعه داروهای اثربخش درمان تومور ارائه می دهد. جوزفین 
بانچ )Josephine Bunch( محقق ارشد پروژه تحقیقاتی روزتا 
)Rosetta Project( بینش هایــی را در این زمینه نوید بخش 

مطالعات سرطان ارائه می دهد. 
سرطان یکی از مبرم ترین و مهمترین نگرانی ها در زمینه سلامت 
عمومی است. نتایج تحقیقات سرطان در انگلستان نشان می دهد 
ســرطان عامل بیش از یک چهارم مرگ و میر در سال 2016 در 
کشور انگلستان بوده است. یکی از موانع جدی در مقابل محققان 
برای درمان ســرطان کمبود دانش در زمینه ترکیبات تومورهای 
سرطانی اســت. این جزئیات به ویژه در ســطح مولکولی محدود 
بوده، جزئیاتی که با ظرافت، رفتار و نحوه توسعه تومور مورد نظر 
را تشــریح می کند. این اطلاعاتی اســت که به تعیین استراتژی 
توســعه دارو کمک می کند. در حقیقت، هرچه فهم ما از جزئیات 
مولکولی بیشتر باشد، اهداف بیشتری برای آن داروی مورد نظر 
آشکار خواهد شــد و به نحو اثربخش تری می توان آنها را مورد 

هدف قرار داد.
این پدیده در آزمایشگاه فیزیکی ملی انگلســتان در حال ظهور 
اســت. تیم روزتا در حال توســعه یک شیوه اســتاندارد و قابل 
تجدید ترسیم نقشه تومور ها است که در واقع تعیین موقعیت 

مکانی ترکیبات حمایت کننده از رشد تومور است. 
همانطور که در ابتدا اشاره شد از این کار تحقیقاتی تحت عنوان 
ساختن گوگل ارث برای سرطان یاد شد. این مقایسه در برگیرنده 
شــباهت های فراوانی اســت. شــیوه ای که محققان ســرطان با 
استفاده از آن نقشه تومورها را طراحی می کنند مشابه تکنولوژی 
نقشه برداری برای طراحی موقعیت مکانی است به این صورت که 
به جای کمک به افراد برای رسیدن از نقطه الف به نقطه ب، فهم ما 

را از ساختار و فعالیت داخلی تومورها ارتقا می دهند. 

در حال حاضر تمرکز این تیم تحقیقاتی بــر روی تعداد محدودی 
از تومورها اســت از جمله تومورهای ســینه، روده و پانکراس و 
همچنین تومور مغزی بســیار خطرنــاک glioblastoma . منطق 
انتخاب این تومورها این است که این محققان و همکاران آنها به 
مدلهای جدید و روزآمد سرطان که بسیاری از بیماریهای انسانی 
را خلاصه و جمع بندی می کنند، دسترسی دارند و همچنین نمونه 
انسانی ســاختاریافته و منظمی در این زمینه در دسترس است. 
این امر فرصت بســیار مناسبی را برای پاســخ به سوالات مهمی 
فراهم می کند مانند این ســوال کــه عوامل و محــرک هایی که 
موجب تغییر در وضعیت تومورها می شوند چه مواردی هستند. 

اهمیت تصویر برداری
کلید رمزگشایی این جزئیات تکنیک های تصویربرداری محسوب 
می شــود به ویژه اســتفاده از طیف ســنجی جرمی. آزمایشــگاه 
فیزیکی ملی انگلســتان مرکز تعالی تصویربرداری طیف سنجی 
جرمی )NiCE-MSI( به حســاب مــی آید که یک منبــع عالی از 
تجهیزات و تخصص در زمینه تصویر برداری است، از تکنیک طیف 
سنجی جرمی اتمی ثانویه )SIMS( گرفته تا تکنیک طیف سنجی 
 )MALDI-MS( جرمی یونیزاسیون یا واجذب لیزری ماتریسی
 DESI و همچنین محل تکنیک های تصویر برداری دیگری از جمله

 . REIMS و
طیف سنجی جرمی )MS( یک ابزار شناسایی بی نظیر و درخشان 
اســت. با اســتفاده از این تکنیک )بر اســاس جرم مولکول ها( 
می‌توان مواد شــیمیایی بافت ها را شناســایی و در یک آزمایش 
از تعداد زیادی مولکول تصویر بــرداری کرد. در بخش تومور، با 
استفاده از این تکنیک می توان در خصوص مولکول هایی که به 
علت واکنش های شیمیایی در ســلول ها ایجاد شده اند و تحت 
عنوان متابولیت ها شناخته می شوند، داده جمع آوری کرد. این 
داده مرحله رشد سلول و چگونگی توسعه آن را مشخص می‌کنند. 
این داده ها قادرند بینش فوق العاده ای را ایجاد کنند، به عنوان 
مثال تومورها چگونه توسعه یافته و رشد پیدا کرده و چگونه به 

مسیر راهنما برای در مان سرطان
مترجم: فربد فخرالدین
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شیوه های درمانی واکنش نشان می دهند. 
از تکنیک های طیف ســنجی جرمی گوناگون مــی توان به صورت 
ترکیبی برای تعیین موقعیت سه بعدی سلول ها و مولکول ها در 
تومورها به صورت کاملاً دقیق استفاده کرد. این شامل ریز محیط 
کامل تومور می شــود، از تومــور کامل گرفته تا زیــر نظر گرفتن 
چربی‌ها و سایر مولکول ها در سلول ها. ما می توانیم این داده‌ها 
را با نقشــه هایی که در ســاختار ژنتیکی تومورها اطلاعات ارائه 
می‌دهند، ترکیب کنیم و بدین ترتیب یک بازنگری کاملاً جدید از 

زیست شناسی تومور ارائه دهیم. 
پلت فرم های MALDI و DESI  هر دو امکان تشــخیص فضایی 
متابولیت ها را از سطح یک بخشی از بافت نازک فراهم می کنند. 
در هر دو حالــت مولکول هایی که در ســطح قــرار دارند یونیزه 
می‌شوند- در DESI از طریق الکترو اســپری متمرکز یک حلال 
فرار و در MALDI با کمک یک ترکیب ماتریســی که برای بافت 
به کار می رود و سپس با لیزر پرتوزده می شود. هر دو پلت فرم 
دریافت بازده بالا از نمونه ها  و تحلیل ســریع نمونه ها را امکان 
پذیر می کنند و بدون برچسب هستند. هر یک از آنها برای تجزیه 
و تحلیل متابولیت های مختلف در یک نمونه مناســب هستند به 
این معنی که آنها به طور زیبایی همدیگــر را تکمیل می کنند. ما 
همواره به دنبال این هستیم که با توجه به متابولیت های موجود، 
کدام یــک از پلتفرم ها بهتریــن مورد برای آزمایشــات متفاوت 

است.  
این پلتفرم ها ابزارهای قدرتمندی برای این تحقیق محسوب می 
شوند چراکه محققان را به حوزه های علاقه مندی مشخص هدایت 
می کنند مانند مقاومت در برابــر دارو. در این حالت می‌توان از 
شــیوه های با تفکیک پذیری بالا اســتفاده کــرد مانند SIMS و 
NanoSIMS که بالاترین تفکیک پذیــری جانبی ممکن را ارائه 
می دهند و نمایش متابولیت ها با برچسب ها را در سطح جزئیات 

درون سلولی امکان پذیر می کنند. 
به طــور جایگزین مــی تــوان از تصویربــرداری یافته شــماری 
)سیتومتری( جرمی استفاده کرد.که  پروتئین های نشان شده را 
با تفکیک پذیری فضایی بالا تصویر برداری می کند. این تکنیک و 
NanoSIMS هر دو قادرند جزئیات بی سابقه ای را از داخل یک 
تومور آشکار کنند. در این پروژه تحقیقاتی، از این تکنیک ها برای 
انتخاب دقیق اهداف استفاده می شود. این سیستم محققان را 
قادر می سازد تا علاوه بر در نظر گرفتن محدودیت های این شیوه 

ها، بر روی توانایی های آنها کنترل مطلوبی داشته باشند. 

نتایج پروژه تا کنون  
تا به امروز این تیــم تحقیقاتی شــاهد نتایج چشــمگیری از کار 
خود بوده اســت. در ســال اول آنها شــاهد یک ســازوکار برای 
تصویربرداری تومورها بودند که تصویرهــای با تفکیک پذیری 
بســیار بالایی از متابولیســم آنها تولید می کرد. این سازوکار با 

پشــتیبانی یک شــریک تحقیقاتی به نام AstraZeneca مورد 
اعتباریابی قرار گرفت بدین صورت که تومورهایی که در مرحله 
پیش بالینی با استفاده از داروهای مختلف سرطان مورد درمان 
قرار گرفته بودند، تجزیه و تحلیل شــدند. ایــن کار بینش های 
با ارزشــی در مورد توزیــع درونــی تومورها فراهم کــرد بدین 
صورت که نقاط کانونی مقاومت در برابر دارو را آشکار ساخت. با 
شناسایی و آشکار شدن کامل این امر، می توان این سازوکار را با 
پیامدهای بیولوژیکی مرتبط کرد و این امر موجب ارتقا ی کارایی 
در مطالعات داروسازی خواهد شــد و محققان امید‌وارند شاهد 

توسعه داروهای اثربخش تر با نرخ موفقیت بالاتر باشند. 
به علاوه ایــن محققــان شــاهد پیشــرفت چشــمگیر در زمینه 
شناسایی محرک هایی که ناشی از جهش هستند و منجر به سرطان 
می‌شوند، بوده اند و آماده اند تا گام های بعدی آن را عملی کنند 
مانند شناســایی چگونگی تبدیل داده های مدل پیش بالینی به 

نمونه های انسانی.

آینده درخشان
ایــن تحقیق متکی بــه ابزارهــا و انــدازه گیری هایی اســت که 
پایگاه آنها در آزمایشــگاه فیزیکی ملی انگلستان و دیگر شرکای 
تحقیقاتی این پروژه مانند دانشگاه کمبریج و کالج سلطنتی لندن 
اســت. این پروژه تحقیقاتی در حال مطالعه مدلهای سرطان با به 
کارگیری متخصصان بیولوژی ســرطان از موسسات تحقیقاتی و 
اندیشکده های مختلف اســت. نکته حائز اهمیت این پروژه این 
اســت که نتایج آن آزادانه و رایــگان در اختیــار جامعه محققان 
خواهد بود و بسیاری از موانع را از میان خواهد برداشت و موجب 

تقویت فزاینده کشف دارو برای درمان سرطان خواهد شد.  
این کنسرسیوم موجب پایه گذاری سازوکار های شگفت‌انگیزی 
برای مطالعه دقیق متابولیسم ســرطان و نحوه ارتباط آن با فعال 
سازی مسیرهای کلیدی شده اســت و هم اکنون ما قادر به درک 
محرک های ناشی از جهش که منجر به سرطان می شوند، هستیم. 
در آینده ایــن امر موجب پشــتیبانی از مطالب آموخته شــده از 
مدلهای پیش بالینی می شود و در نهایت این تحقیق از پتانسیل 
ســرعت بخشــیدن به اســتراتژی های درمان بدیــع و همچنین 

شاخص های زیستی برای توسعه آنها برخوردار است. 
به علاوه، ســازوکار تصویربرداری که در این مطالعه مورد اعتبار 
یابی قرار گرفت، در آینده قادر خواهد بود اهداف توسعه دارو 
که پیش از این شناسایی نمی شد را مورد شناسایی قرار دهد و 
همچنین به شناخت شیوه های دقیق تشخیص، مراقبه و درمان 
بیماری ها کمک کند. این معنای آن است که در نتیجه این مطالعات 
یک روزی ما قادر خواهیم بود واکنش های درمانی در سرطان ها 

را پیش بینی کنیم.     

pharmatimes منبع
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دکتر مجتبی سرکندی
MBA مدرس

هنر در استراتژی)بخش پایانی(

 یادآوری: در بخــش قبلی این مقالــه ذکر کردیم کــه هنرمندی
 می تواند از مرزهای هنرهای ظریف مثل نقاشــی، موسیقی و... 
فراتر برود. هنرمندی در تمام اشــکال انجام کار به صورت عالی 
دیده می شود و عمل هنگامی بسیار عالی انجام می گیرد که شکل 
ایجاد شــده، اهداف مورد نظر را برآورده و آن را پشــتیبانی می 
کند. در عــوض، هنرمندی از طريق نوع خاصــی از تعامل که بین 
فرد اقدام کننده و وضعیتی که او را درگیر می کند، امکان پذیر 
است. اگر شرایط دارای ویژگی هایی است که اجازه پاسخ هنری 
می دهد، این هنــری بودن، برای انجام یــک کار به طور موثر هم 

ممکن و هم حیاتی می باشد. 
برای جایگزینــی موفــق هنرمندانه بــرای عمل، بــه عنوان یک 
استراتژیســت یا در نقــش دیگری، افــراد اقدام کننــده باید 
مجموعه ای از قابلیت هایی را توسعه دهند که به آن ها توانایی 
کار موثر با عواقب اجتناب ناپذیری مانند ابهــام، عدم اطمینان، 
تعجب و غیره می دهند. این قابلیت های عملی را می توان به دو 

دسته طبقه بندی کرد: 1( تسلط  و 2( اصالت.
توســعه  هر دو این قابلیت ها در مقالات مورد توجه قرار گرفته 
 اند اما ایــن که  افــراد چگونه ایــن قابلیت هــا را با هــم ادغام 
می کنند، تا این کار باعــث ایجاد عملکرد ویژه ای  شــود که واژه 

هنری برای آن به کار رود، بحث مهمی است.
گام ادغام آسان نیست و به خوبی انجام نمی گیرد. استفاده از این 
دو توانایی به طور همزمان می تواند خیلی پیچیده باشد. بنابراین، 
افراد و سازمان ها تمایل دارند در یکی یا دیگری تخصص داشته 
باشند. آنچه این موضوع را پیچیده می کند این است که تسلط و 
اصالت از انگیزه ها، جهت گیری هــا، فعالیت ها و اهداف مخالف 
نشات می گیرند و هنگامی که قرار است آنها در عمل کنار یکدیگر 
باشــند، تمایل دارند که همدیگر را از میدان بــه در کنند و این 

موضوع در سطح شخصی یا سازمانی، تفاوتی ندارد.

عناصر سیستم دانش
هنرمندی با  نشســتن و لمیــدن در صندلی به دســت نمی آید. 
این امر از طریق شرکت در یک رشــته و آستین بالا زدن  در آن، 
گسترش می یابد. اقدامات انجام شده ما را قادر می سازد تا در 
طول زمان دانشــی جمع آوری کنیم. برای اهــداف این تلاش در 
یادگیری، دانش را می توان به ســه دســته مختلف تقسیم کرد: 
تجربی، مفهومی و جهتی )شکل 1(. طراحی برای یادگیری می تواند 
برای هر نوع دانش که با ماهیت آن ســازگار اســت،  شناسایی و 

تعریف شود.

)Experiential knowledge(دانش تجربی
دانش تجربی به طورمستقیم ناشی از عملکرد می باشد. براساس 
واژه های هنری، از طریق مشــارکت فعال در یک محیط یا رشته، 
 از جمله برنامه ریزی اســتراتژیک، مدیریت، پخت و پز، آموزش

 و .... ، به دست می آید. یادگیری تجربی حساسیت و مهارت را که 
از طریق تمرین به دست می آید، توسعه می دهد. تمرین، تمرین 
و تمرین بیشتر فرد را قادر به استفاده از مهارت با دقت، قابلیت 

اطمینان و رضایت می کند.
 تمرین خوب بــه غرق شــدن کامل در رشــته ای مــی انجامد که

 می تواند کیفیت فکر شــخص تمرین کننــده را تغییر دهد. این 
بدان معنی اســت که فرد آن چنان می تواند با رشــته خود آشنا 
شــود که جهان را از منظــر این رشــته ببیند. برای رســیدن به 
 این هدف، شــخص به جای فکر کــردن در مورد رشــته خود، به 

کیفیت ها در این رشته می اندیشد.
نقل قولی از یک سرآشپز مشهور، این مفهوم تا حدودی مبهم را 
به تصویر می کشد: »چه اتفاقی برای من به عنوان سرآشپز افتاد 
که آن شب تبدیل به یک نقطه عطف برایم شــد. وقتی در مورد 
غذا فکر می کردم، می توانســتم طعم آن را حس کنم. ‘’ هنگام 
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استفاده از این نوع دانش، تمرین کنندگان اغلب از آن به عنوان 
داشتن یک’’ احســاس ‘’  یاد می کنند و پیدا کردن کلمات برای 
آن دشوار است. یک استراتژیست ممکن است احساساتی برای 
صنایع خاص، یک شــهود در مورد مســیرهای بازار یا پیش بینی 
نیازهای در حال ظهور مشــتریان داشته باشــد. این وحدت بین 

فرد و آن رشته، هدف نهایی یادگیری تجربی است.

)Conceptual knowledge( دانش مفهومی
دانش مفهومی از تجربه گرفته می شود. در مورد نمونه هایی از 
دانش مفهومی می توان به نظریه ها، مــدل های ذهنی، طرح ها، 
طبقه بندی ها، معیارها، نقشه ها، اکتشافات، قوانین و مقررات 
و دســتور العمل ها اشــاره کرد. این ابزار مفهومی درک ما را در 
مواردی مانند مهم بودن، رابطه، علت، ارزیابی، سازمان و توالی، 
خلاصه و حفظ می کند. بسیاری از این ابزارها در یک رشته صریحا 
ســاخته می شــوند، در حالی که دیگران عمدتا به صورت ضمنی 
باقی می مانند. دانش مفهومی به ندرت معنای زیادی برای افراد 

بی تجربه دارد.
برخی از نمونه های دانش مفهومی بسیار پیچیده هستند و تلاش 
می کنند تا حد امکان تجربیات بیشتری را به دست آورند. مثال 
دیگر دســت یابی به اکتشافات اســت ، در حالی که به طور قابل 
ملاحظه ای ســاده به نظر می رســند، ممکن اســت تکمیل آن ها 

دشوار باشد. 
مثال گرافیکی از دانش مفهومی، یک چرخ رنگ است که اطلاعات 
مربوط بــه روابط میــان رنگ ها را فراهــم می کند. ایــن نمودار 
همچنین در مــورد تأثیر یک رنگ بــر دیگری اطلاعاتــی را ارائه 
می دهد. مثال دیگر از دفتر یادداشت بازی های تیمی است که 
آرایش گزینه های بازی موجود در یک بــازی را ثبت و به صورت 
نمــودار، توالی حرکت هــر بازیکــن را خلاصه می کند. دســتور 
العمــل سرآشــپز بیانگر مــواد تشــکیل دهنــده و توالی روش 
هایی است که منجر به درســت کردن یک غذای خاص می شود. 
طرح های ســازمانی، نظریه های پویایی بــازار و روش های نمایه 
 ســازی مشــتری، نمونه هایی از ابزار مفهومی استراتژیست ها 
 می باشــند که در صورت شکل گیری اســتراتژی ممکن است از

 آن ها استفاده شود.
دانش مفهومی می تواند به تنهایی درک شود و در یک کلاس بیان 
گردد اما برای تمریــن هنرمندی، زمانی کــه از آن برای هدایت 
احســاس و کاربرد مهارت می تواند اســتفاده شود، مفید است. 
در حالی که ســاختن این ارتباط یک عنصر رایج برای یادگیری هر 

رشته است، اغلب دشوارتر از آنچه تصور می شود،می باشد.

) Directional knowledge(دانش جهتی
در نهایت، دانش جهتی مسیریابی تمرین را فراهم می کند. این 

نوع دانش عمومی شــامل پارادایــم های فرهنگــی و انضباطی، 
هویت های اجتماعی، موقعیت، ارزش ها، نقــش ها و انگیزه ها 
اســت. دانش جهتی بخش بزرگ ضمنی می باشــد و عمیقا تعبیه 
شده است. به غیر از زمانی هایی که تغییر انتقالی در تمرین  یک 
شخص یا جامعه مشاهده می شــود، به ندرت مورد بررسی قرار 
می گیرد. دانش جهتی به آرامی توسعه می یابد و اغلب به صورت 

مفروض پذیرفته می شود.
تفاوت ها در دانــش جهتی برای یک آشــپز که غــذای ایتالیایی 
روســتایی را تهیه می کند، وی را راهنمایی می نماید تا از مواد و 
ابزارهای خود برای ایجاد یک غذای خوشــمزه ایتالیایی استفاده 
کند، در حالی که یک سرآشــپز فرانســوی را هدایت می کند، با 
اســتفاده از همان مواد، یک غذای خوش طعم فرانسوی درست 
کند.  دو نقاش با همان رنگ، برس و بوم و درک یکسان از روابط 
رنگ ها، می تواننــد از تفاوت ها در دانش جهتی اســتفاده کنند 
 تا تصاویر متفاوتی مانند مونا لیزای داوینچی و شــب ســتارگان

 ون گوگ به وجود آورند. با استفاده از اطلاعات اقتصادی مشابه، 
دو مدیر اجرایی می توانند ســازمان های مربوط خود را به سمت 
جهت های اســتراتژیک مختلف مانند بخش “خدمات به مشتری” 
یا “طراحــی محصول” ســوق دهنــد. نوازندگان بــا دانش جهتی 
مختلف می توانند از یک سیستم نشانه ای برای نوشتن موسیقی 

سمفونی یا موسیقی محلی غربی استفاده کنند.
دانش جهتی اجازه می دهد تا تمرین کنندگان، نســبت به ســایر 
متخصصان، در زمینه فعالیت خود و شناســایی اهداف، هویت و 
پیشرفت در حین کار، قرار گیرند. به علاوه، این دانش بر آگاهی، 

تشخیص و ارزیابی از دانش مفهومی تاثیر می گذارد.
به طور خلاصه، یادگیری در هر بخش دانش، یک عنصر حیاتی در 
توسعه هنرمندی است. علاوه بر این، همان طور که در شکل)1( 
 نشــان داده شــده،  ارتباط هایی که یک فرد می توانــد در میان

 بخش ها بسازد، فرآیند یادگیری را تکمیل می کند. این ارتباط ها 
باید در هر دو طرف به سمت پایین برای افزایش تسلط و به سوی 

بالا برای افزایش اصالت جریان یابند.

ظهور آثار هنری: کار در پایین دست و بالادست
توسعه تســلط و اصالت بستگی به دو مســیر مختلف ارتباط بین 
طبقه بندی های دانش دارد. ایجــاد این ارتباط ها گامی نهایی در 
توسعه یک سیستم دانشی است که به شــخص یک مسیر موثر 

برای هنرمندی می دهد.
توسعه تسلط و یا کار در پایین دست، بیشتر از دو مسیر یادگیری 
)مشاهده فلش در شکل 1( آشنا است. کار در مرحله پایین دست 
به معنی حصول دانش موجود در هر سه دسته می باشد. ما همه 
این کارها را انجام می دهیم، چون برنامه های آموزشی مدرسه 
 را به کار مــی گیریــم، کارآموزی می کنیــم، در کنــار مربیان کار
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 می نماییــم و در آنچه که انجــام می دهیم، تجربه به دســت می 
آوریم. هدف این اســت که محتوای غنی را در هر دســته بندی 
دانش توســعه داد و ارتباط های بین آن ها را ساخت. انجام این 
کار به خوبی مستلزم کار و تلاش برای ایجاد سیستم های آموزشی 

برای حمایت از آن می باشد.
کار بالادست - تولید اصالت - به این معنا است که ما از مفاهیم 
مشــترک تســلط خارج شــویم. در اینجا از اصطلاح “بالا دســت” 
استفاده می شود، زیرا این تلاش در حال حاضر بخشی سخت تر 
از یک کار هنری است. پس از صرف وقت و انرژی جهت یادگیری 
بــرای فکر کــردن و عملکــرد ماهرانه برای دســتیابی بــه نتایج 
معنی دار و موثر، باید پس از آن شــجاعت داشته باشیم که این 

دستاوردها را رها کنیم.

 کار در بالادســت اغلب ما را از تعصــب و تفکــر کورکورانه دور 
می کند. موفقیت در این راه، احســاس مــا را آزاد می کند و می 
توان دوباره نگاه کرد. ما نحوه ساخت و سازماندهی تجربیاتمان و 
اصولی را که برای ایجاد مسیر و معنای آن استفاده می کنیم، زیر 
سوال می بریم. الیوت ایزنر)Elliot Eisner( مشکل و اهمیت این 

تلاش را در نقل قول زیر نشان می دهد:
“یک هنرمند اظهار داشت که وقتی شروع به نقاشی کردم، سعی 

می کردم کنترلم را از دست بدهم. “ 
آرزوی ایده از دســت دادن کنترل، در دیدگاه بســیار منطقی ما 
از فرآیند، کاملا با شــهود مخالفت می کند. ما می خواهیم کنترل 
بیشتری داشته باشــیم و نه آن را کنار بگذاریم. با این حال، در 
کنار گذاشتن آن، ممکن اســت احتمال های جدیدی بروز یابند. 

بنابراین، در کمال تعجب، این عمل، وسیله ای می شود که از طریق 
آن ایده های جدید شکل می گیرند و بیان می گردند.

انتخاب برای اتخــاذ روش غیرمنطقی به طور خــودکار به صورت 
حماقت بی فایده توسط بسیاری، اما نه همه، بیان می شود. مارچ 
)March( از دیدگاه آیزنر در مقاله HBR پشتیبانی می کند که در 
آن تنش هایی را که در این نوع جســارت وجود دارند، شناسایی 
می کند. او می گوید: ‘’جهش های بزرگ احتمالا به شکل احمقانه 
در مــی آیند، که در برابر همه شــانس ها، ارزشــمند هســتند. 
بنابراین تنش خوبی بین این که چقدر حماقت برای دانش و چقدر 
دانش برای حماقت، خوب است، وجود دارد”. با آزمون ارزش از 
دست دادن احمقانه آشکار کنترل، هنرمند باید بر آنچه که اتفاق 

می افتد، سرمایه گذاری کند. 

یادگیری هنرمندانه
تلاش هایی برای یادگیری هنرمندانه در هر رشــته اغلب توسط 
ســه تصور غلط عقیم می ماند. اولین تصور غلط کــه رایج ترین و 
مهم ترین آن ها می باشد، معتقد است که این امر دانشجویان را 
به سرخوردگی و ناتوانی می کشاند. همان طور که قبلا ذکر شد، 
تمرین کنندگان علاقه مند به دستیابی به هنرمندی اغلب تلاش 
می کنند تا اجرای کامل دیگران را کپی کنند و امیدوار هستند که 
این روش آن ها را به طور مستقیم به هدف خود برساند. این یک 
راه وسوسه انگیز اســت که به طور مکرر به پایان نا امیدکننده 
خود می رســد. این نا امیدی مکرر در این باور ســهیم است که 

هنرمندی برای همه نیست.
به نظر می رســد که این امر باعث ازبین رفتن این نکته می شود 
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که  هنرمندی یــک توانایی در حال ظهور اســت و نمی توان کاری  
کردکــه باعث ایجاد هنرمندی شــود. در عوض، از یک سیســتم 
دانش بسیار پیشرفته که در بالا توضیح داده شد، رشد می کند. 
با توجه به تمرین هنرمندی در عمل، این سیســتم دانش اساسا 
نامرئی اســت. این بدان معنی اســت که وقتی بــا نتایج و اجرای 
کامل به دســت می آید، ما از ریشــه های واقعــی فعالیت هنری 
فاصله می گیریم. جایی که آشــکارا می تواند هنرمندانه توسعه 
 یابد، از هــدف نهایی کــه امیدواریم به آن دســت یابیم، ناامید 
می شویم. این فاصله همچنین می تواند به این معنا باشد که در 
هر لحظه ای، تلاش در آثار هنری ممکن اســت شــبیه یک جهش 

بزرگ از باور باشد.
دومین اشتباه یادگیری این است که هنرمندی یک مقصد نهایی 
دارد. به نظر می رسد که هنرمندی هیچ حالت استاتیک یا نهایی 
نداشــته باشــد. پیشــرفت انتظارات عملکرد و معیارهای مورد 
اســتفاده برای ارزیابی عملکــرد، همان گونه که رشــد می کند، 
دوباره شکل می گیرند. علاوه بر این، افرادی که در این زمینه با 
تاثیر زیاد بر ارزیابی عملکرد کار می کنند، همان گونه به نوآوری و 
بهبود عملکرد می پردازند. چه چیزی تکامل هنرمندی را به عنوان 

درک، توانایی و ترجیحات تکامل تشکیل می دهد.
در نهایت، ســوء تفاهم ســوم یادگیری این اســت که دســتیابی 
به هنرمندی تضمین موفقیت اســت. در عوض، کار به ســمت و 
سوی هنرمندی بدین معنی است که شما در معرض خطر ابتلا به 
اصالت و درجه سختی قرار می گیرید و به همین دلیل، کار بدون 
روش هنر مندانه بدون شکست امکان پذیر نیست. هنگام کار 
هنرمندانه موفقیت امروز اغلب شکست فردا است و برعکس. 
در حال حاضــر، ارزیابی هــا اغلــب نامطلوب هســتند و مفاهیم 
موفقیت و نارســایی تیره و مبهم می باشــند. تاریخچه توســعه 

فناوری نمونه هایی از این نوع ابهام است.
به طور خلاصه، کسانی که علاقه مند به توسعه هنرمندانه دارند، 

باید به موارد زیر توجه کنند:
1( آثار هنرمندانه یک توانایی جدید است.

2( آنچه هنرمندانه می باشد، پیشرفته است 
3( ارزیابی پیشرفت و محصولات اغلب موقت می باشد.

انتخاب هنری
در نهایت، سوال مهم این است: آیا میخواهید تمرین استراتژی 
را به عنوان یک هنــر دنبال کنید؟ آیــا در موقعیــت هایی که با 
نارضایتی، شگفتی و پیچیدگی مواجه شده اید، باعث می شود که 
آن ها نامزد عمل هنری شــوند؟ اگر چنین است، کار هنرمندانه 
یک انتخاب است که تنها توسط اشتیاق شما برای پیامدهای این 

انتخاب محدود می گردد.
نتایج موفقیت آمیز تلاش های هنری، اجرای های به یاد ماندنی، 

محصولات دستیابی به موفقیت و پیشرفت های انقلابی در تفکر 
اســت که بیانگر ویژگی هــای فریبنده و ویژه  ای می باشــند که 
ارتباط ما با هنرمندان را نشان می دهد. برای یک فرد مایل به کار 
هنرمندانه، پاداش های هنری نیز از تلاش هایی که برای تولید 
 نتایج مؤثر و منحصر به فرد شــخصی حاصل می شــود، به دست

 می آید. هنرمند در ساخت و تولید و همچنین در نتیجه و خلاقیت 
تمرین کنندگان بــه وجود می آید. برای بســیاری این شــدت و 

پیشرفت پاداش واقعی انتخاب هنرمندانه است.
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علی نقیب با ســابقه ای 30 ســاله در صنعت آرایشی 
و بهداشــتی، حدود 18 ســال عضــو هیــات مدیره و 
مدیرعامل شرکت ســهامی عام کف بود که محصولات 
آن با نام داروگر در بازار شناخته می شود. وی در حال 
حاضر رئیس هیات مدیره و صاحب شرکت بهداشتی 
دکتر عبیدی، از شــرکت‌های تولید کننده محصولات 
آرایشــی بهداشــتی کشــور اســت کــه معروفترین 

برندهای آن خاکستر، ناتل و افروز می باشد.
در ادامــه مشــروح گفت‌وگوی خبــردارو را بــا آقای 

مهندس علی نقیب می خوانید:

چطور برنــد دکتر عبیــدی را بــرای ایــن کار انتخاب 
کردید؟

آقای دکتر عبیدی دارای دو شرکت بود. شرکت دارو سازی دکتر 
عبیدی که شناخته شده تر است و شرکت بهداشتی دکتر عبیدی 
کــه تولیدکننده محصولات بهداشــتی و آرایشــی از جمله انواع 
شامپوها، مایع  ظرفشــویی، کرم، خمیردندان و انواع ضدعفونی 

‌کننده‌ها می‌باشد. )پیشگیری بهتر از درمان است(
از سوی دیگر طی چهار سال گذشته ما توانستیم برای اولین بار در 
کشور دپارتمان تولید محصولات ارگانیک را در صنعت آرایشی 
بهداشــتی راه‌اندازی کنیم و اولین محصول این دپارتمان کرم 
ارگانیک میراکل می باشد. ما اولین و تنها تولیدکننده محصولات 
ارگانیــک در صنعت آرایشــی و بهداشــتی کشــور و خاورمیانه 

هستیم.

لطفا کمی درباره تولید این کرم ها توضیح دهید.
به طور معمول در تولید محصولات آرایشــی و بهداشتی از مواد 
شیمیایی استفاده می شــود که اثرات نامطلوبی برای انسان در 
درازمدت به همــراه دارد. درحالیکه ســرانه مصرف محصولات 
آرایشی ایران در منطقه چهارم و در دنیا هفتم می باشد، بنابراین 
حجم بالایی از محصولات آرایشــی در بازار ایران مورد استفاده 
قرار می گیرد. وقتی از محصولات آرایشــی ارگانیک اســتفاده 
شــود به دلیل اســتفاده از مواد اولیه ارگانیک دیگر ضرری به 
همراه ندارد و در واقع در کنار تامین خواســته مشتری منجر به 

دکتر عبیدی به دنبال توسعه تولید محصولات 
ارگانیک است
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حفظ سلامتی و طراوت پوســت نیز می شود. مواد اولیه کرم های 
ارگانیک از روغن گیاهانی تشکیل می شود که در کاشت، داشت 
و برداشــت آن هیچ گونه کود شــیمیایی اســتفاده نشده است، 
کرم‌های ارگانیک میراکل از 22 روغن گیاهان و میوه های مختلف 

ارگانیک تشکیل شده است.
ایــن محصولات ســازگار با پوســت و مو اســت و از ســوی دیگر 
تولید این محصولات با محیط زیست نیز سازگاری دارد. درواقع 
پساب‌های حاصل از تولید محصولات ارگانیک هیچ گونه آسیبی 

به طبیعت نمی رساند. 
اصولا دو گروه از مردم از محصولات ارگانیک استفاده می کنند. 
گروه اول خانم ها یا آقایانی هستند که به ســامت خود یا محیط 
زیست اهمیت می دهند و گروه دوم کسانی که دچار بیماری های 
حاد مانند سرطان و ... هستند که پزشــک متخصص استفاده از 
محصولات شــیمیایی را برای آنها ممنوع می کند. درنتیجه تولید 
اینگونه محصولات نیاز ضروری جامعه است. محصولات ارگانیک 
در صنعت آرایشی و بهداشتی بیش از 40 سال است که در دنیا 
تولید می شوند. به عنوان مثال کشور همسایه ما ترکیه امروزه 
بیش از 200 نوع محصول ارگانیک در صنعت بهداشتی و آرایشی 
تولید می کند. این در حالی است که در ایران هنوز توجه خاصی 

به این گونه تولیدات نمی شود.

آیا توســعه محصــول و افزایش تنــوع محصولات در 
برنامه کاری شما قرار دارد؟

همانطور که در ابتدای صحبت ذکر کردم یکی از برنامه‌های اصلی 
ما این موضوع است. شرکت ما با ایجاد مرکز تحقیقات طی 7 سال 
گذشته توانسته اســت بیش از 70 نوع محصول جدید به بازار 
عرضه نمایدکه همگی از کیفیت بالایی برخوردار بوده و شــرکت 
ما در عرضه این محصــولات به بازار موفق بوده اســت. علاوه بر 
توسعه محصول، شــرکت ما موفق شده است که نگهدارنده‌های 
شــیمیایی )پارابن( را از تولیــدات خود حذف نمایــد. پارابن‌ها 

نگهدارنده‌هایی هستند که برای انسان مضر می‌باشند. 

تا چه میزان در صادرات موفق بوده‌اید؟
علی رغم اینکه صنعت آرایشــی و بهداشتی در کشور ما صنعتی 
بومی و تقریبا 100 ســاله اســت شــرکت‌های زیادی با یکدیگر 
رقابت دارند به طوریکه در تلویزیون مشاهده می کنید تبلیغات 
این گونه محصولات بسیار زیاد است. در چنین فضایی شرکت ما 
محصولات تولید شــده خود را به راحتی در بازار عرضه  می کند 
و به فروش می رســاند زیرا تبلیغ کننده ما مصرف کننده‌های ما 
هستند. ما بیشتر بازار داخل را پوشش می دهیم و همچنین به 

کشورهای عراق، افغانستان و ترکمنستان صادرات داریم.

آیا برنامه ای برای افزایش صادرات در کنار پوشــش 
بازار داخلی دارید؟

به طــور تقریبی ظرفیــت تولید ما هر ســال دو برابر ســال قبل 
می‌شود. لیکن تا به امروز همچنان نتوانستیم نیاز بازار را به طور 
کامل پاسخ دهیم. البته باید به این نکته اشاره داشت که از سال 
96 به دلیل تحریم‌ها، دسترسی به مواد اولیه دشوار و افزایش 
ظرفیت تولید برای ما محدود شده است زیرا ما در تمام محصولات 
از موادی استفاده می‌کنیم که بیشتر وارداتی و تولید کشورهای 
اروپایی است. درنتیجه در دوسال اخیر به دلیل محدودیت های 
فوق و نیز نوسانات شــدید نرخ ارز نتوانستیم به ظرفیت مورد 

نظر دسترسی پیدا کنیم.

یعنی مــواد اولیــه در این بخــش به طور کامــل وارد 
می‌شود؟

خیر، برخی از مواد اولیــه موجود در فرمول محصولات شــرکت 
وارداتی می باشــد. مســلما چنانچــه واردات این مــواد اولیه با 

مشکل روبرو شود، تولید محصول مختل خواهد شد.

با توجه به وارداتی بودن مواد اولیه با چه مشــکلاتی 
همراه هستید؟

ما با دو مشــکل اساســی روبــرو هســتیم. اول اینکه بــه دلیل 
تحریم‌های ظالمانه، شرکت های اروپایی تامین کننده مواد اولیه 
تمایلی به فروش و همکاری با شــرکت های ایرانی ندارند و دوم 
این که سیســتم هــای بروکراســی اداری و دســتورالعمل های 
خلق‌الســاعه حاکم  بر واردات مواد اولیه از ســوی سازمان های 
مختلف مانند گمــرکات، وزارت صمت و همچنیــن بانکها واردات 

مواد اولیه را با مشکل روبرو ساخته اند.
امسال ســال رونق تولید اســت اما متاسفانه  سیســتم اجرایی 
کشــور نتوانســته چارچوب عملی در اجــرا پیدا کنــد. درواقع 
راهکارها و زیرساخت هایی که برای رونق تولید، ایجاد اشتغال 
و توســعه اقتصاد لازم است توسط مســئولان به طور کامل اجرا  

نشده و بیشتر به شعار تبدیل شده است.

اگر نکته ای باقی مانده بفرمایید.
باید از مجله خبردارو و دکتر ریاحی تشــکر کرد. به اعتقاد بنده 
به دلیل نگاه مدیریت شــرکت به حفظ و ارتقاء کیفیت محصول و 
همیت و تعالی سازمانی و توجه به نیروی انسانی شرکت توانسته 

همواره موفق و شاخص باشد.
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برگزاری مسابقات تنیس آزاد دونفره تهران 
با حمایت سانستول

شــرکت روژیــن فارمــد و برنــد سانســتول بــه 
عنــوان حامیــان ســامت، ورزش، زندگــی و تغذیــه 
ســالم، اقــدام بــه برگــزاری مســابقات تنیــس 
آزاد دو نفــره )دوبــل( جــام سانســتول در خــرداد 
ــیرودی  ــهید ش ــگاه ش ــل ورزش ــاه 1398 در مح م
تهــران نمودنــد. سانســتول بــا تمرکــز بــر رســالت 
خــود کــه ســامت و تندرســتی تمــام گروههــای 
ــالمندان  ــالان و س ــودکان ، بزگس ــه، ک ــنی جامع س
ورزش  از  حمایــت  و  پشــتیبانی  بــا  باشــد،  مــی 
ــرای  ــه عنــوان رشــته ورزشــی مناســب ب تنیــس ب
تمــام گروههــای ســنی و اشــاعه آن در بیــن افــراد 
مختلــف، مفتخــر بــه برگــزاری مســابقات تنیــس 
آزاد تهــران بــا عنــوان جــام سانســتول بــه شــکلی 

ــد. ــش گردی ــور و اثربخ پرش
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ــال  ــور فع ــا حض ــابقات ب ــن مس ــال ای ــازی فین ب
ــان،  ــواده هایش ــداران و خان ــس بازان،طرف تنی
ــران و  ــف، مدی ــای مختل ــته ه ــکاران رش ورزش
کارکنــان شــرکت روژیــن فارمــد و تیــم پرشــور 
98در  خردادمــاه  دوم  تاریــخ  در  سانســتول 
ورزشــگاه شــهید شــیرودی تهــران برگــزار شــد 
و طــی مراســمی  بــه بازیکنــان تیــم هــای اول تــا 
ســوم از طــرف برنــد سانســتول جوایــزی اهــدا 

گردیــد.
ــه  ــی وقف ــاش ب ــا ت ــت ب ــر آن اس ــتول ب سانس
و حفــظ رویکــرد ارتقــا ســامت، در تشــویق 
همــگان بــه حفــظ زندگــی ســالم  در جامعــه 
نقشــی موثــر  ایفــا نمایــد و بــه شــعار خــود 
یعنــی »سانســتول بــرای همــه کــه ســالم آغــاز 

ــد. ــد بمان ــد« پایبن ــر بمانن ــالم ت ــد و س کنن
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اخبار مبنی بر این که Biogen آخرین شرکت داروسازی است که قصد توقف 
مراحل پایانی آزمایشات بالینی خود در زمینه جستجوی درمان آلزایمر و دیگر 
انواع بیماریهای زوال عقل را دارد منجر بــه گمانه زنی در مورد این موضوع 
شده است که فرضیه بتا آمیلوئید به آخر خط رسیده است. اما تحقیقات در 
زمینه شناسایی ثبت اختراعات حاکی از این است که شرکت های تازه وارد 

نوآور ممکن است درحال تحقیق بر روی چیزی جدید باشند. 
تصمیم شــرکت Biogen در هفته گذشــته مبنی بر توقف فــاز 3 آزمایش 
داروی خود به نام  aducanumab به دلیل کاهش احتمال دستیابی به نتایج 
مورد انتظار و کلیدی، موجب شد تا سهام این شــرکت به شدت سقوط کند. 
این شرکت آخرین شرکتی محسوب می شود که فعالیت های تحقیقاتی خود 

در زمینه فرضیه بتا آمیلوئید را رها کرده است. 
در ماه ژانویه امسال، شرکت داروسازی سوئیسی Roche  فاز 3 آزمایشات 
خــود روی داروی crenezumab کــه یکی دیگر از داروهــای ضد مولکول 
بتاآمیلوئیــد هســت را متوقــف کــرد. در ماه ژوئن ســال 2018 شــرکت 
داروســازی Eli Lilly از ادامه فاز 3 آزمایشــات بالینی خود بــر روی داروی 
ضد بتا آمیلوئید lanabecestat منصرف شد. شرکت Pfizer نیز در سال 
گذشــته از تصمیم خود جهت توقــف فعالیت های تحقیقاتی خــود در زمینه 
یافتن درمان آلزایمر و پارکینسون خبر داد علی رغم اینکه این شرکت یکی 
از سرمایه گذاران نهاد مالی کشف دارو )Drug Discovery Fund( است، 
نهاد مالی و سرمایه گذاری  که در ســال 2015 با حمایت گروه های دولتی و 
صنعتی به منظور یافتن درمان این قبیل از بیماری های عصبی تاسیس شد.  
تحلیل کاربردهای حق اختراعات بین المللی منتشــر شــده توســط موسسه 
Withers & Rogers کــه در زمینه جســتجوی درمان هــای احتمالی برای 
آلزایمــر و دیگر انــواع بیماریهــای زوال عقل بوده اســت، کاهش شــدید 
فعالیت‌های ثبت حق اختراع را از سال 2007 تا کنون تایید می کند. در سال 
2007 ، کاربرد 1400 مورد حق اختراع در این زمینه تحقیقاتی منتشر شد 
در حالی که در سال 2017 )آخرین سالی که داده های کامل در این زمینه در 

دسترس بوده است( این رقم به 700 مورد رسیده است. 
با توجــه به ایــن داده هــا و اطلاعــات در زمینه حــق ثبت اختــراع، تصمیم 
شــرکت Biogen برای توقف مراحل پایانی آزمایشات خود در مورد داروی                  
aducanumab تعجب آور نیست. جستجو برای یافتن درمان آلزایمر برای 
بسیاری از شرکت ها یک سفر دشــوار و پرهزینه بوده است و نتایج مرحله 
پایانی آزمایشــات بالینی برای یافتن شــیوه های درمانی ضد بتــا آمیلوئید 

تــا اتمــام جســتجو بــرای 
درمان آلزایمــر راه درازی 

باقی است
مترجم: فربد فخرالدین



شـماره  17
41خـبــــردارو، فـصلنامه  تخصصی  داروی ایــــران

مایوس کننده بوده است. اکنون باید این سوال را مطرح کرد که آیا فرضیه بتا 
آمیلوئید به پایان خط رسیده است یا خیر. 

تــا پایان رقابــت ارائه نــوآوری جهت یافتــن درمــان آلزایمر و دیگــر انواع 
بیماری‌های زوال عقل راه زیادی باقی است. شــایان ذکر است که در همین 
زمان که ثبت حق اختراعات برای شیوه های درمانی ضد بتا آمیلوئید کاهش 
یافته است، دانشــمندان محقق توجه خود را به سمت فرضیه های جایگزین 
معطوف نموده اند مانند اینکه تمام بیماری های عصبی به گونه ای با سیستم 

ایمنی بدن مرتبط هستند. 
اگرچه این فعالیت های تحقیقاتی در مراحل آغازین خود هستند، آنها مرتبط 
با کشف پروتئین تاو در سال 2000 هستند. این پروتئین در شکل گیری گره‌ 
خوردگی های رشته های عصبی که یکی از مشــخصه های بیماری های عصبی 
مانند آلزایمر و دیگر بیماریهای زوال عقل محســوب می شــوند، نقش دارد. 
در میان شرکت های تازه وارد که به این رقابت نوآوری پیوسته اند، شرکت   
Bigenقرار دارد که یک شرکت دارویی درحال رشد است و در سال 2013 

پایه گذاری شده اســت و دارای حق کاربرد بســیاری از اختراعات در زمینه 
بیماری آلزایمر اســت. این شــرکت در حال اســتفاده از یک رویکرد دوگانه 
است به طوری که به صورت همزمان فرضیه های بتا آمیلوئید و فرضیه های 

پروتئین تاو را مورد آزمایش قرار می دهد. 
تحلیل دقیق تر حق ثبت اختراعات اخیر حاکی از این اســت که شــرکت های 
داروسازی در حال رد فرضیه بتا آمیلوئید هستند و بعضی از آنها در مطالعه 
این امکان هســتند که به جای در نظر گرفتن بیماری زوال عقل به عنوان یک 
بیماری منحصر به فرد، می بایست آن را مجموعه ای از بیماری ها در نظر گرفت 
که وجه مشخصه آن خصیصه های ژنتیکی است. اگر این مورد صحت داشته 
باشد، باید نقشی را برای پزشکی و درمان فردی یا شخص مبتلا شده در نظر 

گرفت. 
تحقیقات در زمینه یافتن درمان برای بیماری آلزایمر به جذب سرمایه گذاری 
از ســوی شــرکت های چابک و نوآور که منابع مالی مکفی داشــته و به دنبال 
آزمایشــات جدید هســتند، ادامه می‌دهد. یافتن درمان ایــن بیماری دیگر 
در پاسخ آزمون یک فرضیه نیســت و این حوزه تحقیقاتی در برگیرنده طیف 
گسترده ای از احتمالات است که این امر چشم انداز جذاب و هیجان انگیزی 

برای سرمایه گذاران و توسعه دهندگان دارو محسوب می شود.   
          

pharmatimes منبع
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  دکتــر عبــده زاده در ايــن پنــل اظهــار کــرد: بــراي برخــي از 
مســئولان مــا در بخــش هــاي ديگــر اثــر تحريــم در حــوزه غــذا 
و دارو  ملمــوس نيســت، زيــرا در دنيــا اعــام مــي شــود کــه 

غــذا و دارو جــزء اقــام تحريمــي نيســت.
وي ادامــه داد: ايــن دوســتان احســاس مــي کننــد کمبــودي در 
ــداي بحــث  ــر اســت در ابت ــا بهت ــدارد، ام ــن حــوزه وجــود ن اي
بــه ايــن موضــوع پرداخــت کــه تحريــم چيســت و چــه اثراتــي 

بــه همــراه دارد. 
عبــده زاده بيــان کــرد: در گام اول تحريــم هــا بــه بانــک 
آســيب مــي زننــد و بــه هــر شــکلي درآمــد هــاي ارزي کشــور 
را تحــت تاثيــر قــرار مــي دهنــد. ايــن در حالــي اســت کــه اگــر 
ــا ايــران همــکاري داشــته و  ــاز و بخواهــد ب سيســتم بانکــي ب
ــکاري  ــن هم ــراي اي ــد، ارزي ب ــام ده ــالات را انج ــل و انتق نق

ــدارد.  وجــود ن
بــه گفتــه وي، پــردازش تحريــم هاي جديــد با دو رويکــرد آغاز 
ــي  ــف بخــش بازرگان ــع در حــوزه هــاي مختل ــي شــود، درواق م
نبــود ارز، مشــکل ســاز اســت زيــرا بخــش عمــده اي از کشــور 
وابســته بــه منابــع ارزي اســت. يعنــي بخــش توليــد در مراحل 
اوليــه خــود نيــاز بــه ارز دارد، حــال زمانــي کــه ايــن ارز تاميــن 
نشــود، نگرانــي هايــي شــکل مــي گيــرد. امــا در بحــث دوم کــه 

نقــل و انتقــالات بانکــي را شــامل مــي شــود، بانــک هــاي ايــران 
در ليســت تحريــم قــرار دارنــد، يعنــي بانــک مرکــزي تحريــم 
ــا  اســت. از ســويي ديگــر بانــک هــاي خارجــي کــه بخواهنــد ب
ايــران همــکاري داشــته باشــند مشــمول جريمــه مــي شــوند. 
ــا  ــتم را ب ــي سيس ــات بانک ــل و انتق ــکل در نق ــه مش درنتيج
آســيب همــراه مــي کنــد. درنهایــت تمامــي ايــن مشــکلات 
باعــث مــی شــود تــا  کالاي نهايــي بــه راحتــي به دســت مشــتري  
نرســد و درنتیجــه موضوعاتــي در زمينــه تصميــم  گيــري هــا و 

مــوارد اجرايــي پيــش آیــد.

عبــده زاده در ادامــه تصريــح کــرد: امــا موضــوع ديگــر بحثــي 
فراتــر از تحريــم اســت.

بــه اعتقــاد بنــده در سيســتم مديريتــي کشــور در ســال 
ــم  ــه تحري ــن در ســال 91 در دو دوره اي ک گذشــته و همچني
بانکــي و بيــن المللــي آغــاز شــد طبــق وظيفــه  ومســئوليتي کــه 
ــر عهــده داشــتم شــاهد تکــرار برخــي  در وزارت بهداشــت ب
اتفاقــات بــودم در حالــي کــه از ايــن اتفاقــات درس نخواهيــم 

گرفــت.
وي تصريــح کــرد: در ســال 91 بخــش عمــده بحــران در تاميــن 
دارو و تجهيــزات در وزارت بهداشــت بــه دليــل عملکردهــاي 

پنل دانشجویی تحریم های بین المللی وآثارآن 
در صنعت دارو سازی کشور
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مديريتــي بــود کــه بــا برنامه مشــخصي در حــوزي اقتصــاد کلان 
مواجــه نبوديــم.

بــه گفتــه وي شــايد بيــان ايــن موضوع ســخت باشــد امــا در آن 
زمــان خروجــي کار بــه ايــن صــورت بــود کــه شــرکت هــا اعــام 
مــي کردنــد بــراي تاميــن مــواد اوليــه ريــال در اختيــار ندارنــد 
امــا کســي بــه ايــن موضــوع توجــه نمــي کــرد و جايــي کــه ارز 
بــود، و مــي توانســتيم مــواد اوليــه را تهيــه کنيــم شــرکت هــا 
ريــال نداشــتند و جايــي کــه ريــال را تاميــن کرديــم، در اواخــر  
ــم ارز  ــال و ه ــم ري ــي ه ــت .جاي ــود نداش ــال 97 ارزي وج س
داشــتيم در نتيجــه اولويــت بنــدي گــروه کالايــي را تغييــر 
داديــم، يعنــي هــم بانــک مرکــزي همــراه بــود و هــم  وزارت 
بهداشــت.اولويت کالايــي تغييــر مــي کــرد جايــي کــه هــر ســه 
بــا هــم هماهنــگ شــدند در قســمت ديگــر بــا مشــکل همــراه 
ــا  ــود. متاســفانه ب ــد ب ــن چرخــه ناکارآم ــي اي ــي شــديم. يعن م
ــوده و هســتيم کــه اثــرات آن ســخت  ايــن موضــوع همــراه ب
ــه در  ــردي ک ــم رويک ــت. اميدواري ــم اس ــرات تحري ــر از اث ت
سياســت گــذاري وجــود دارد نتيجــه کار در تمــام حــوزه هــاي 
وزارت بهداشــت و بازرگانــي توليــد و مــاده اوليــه بــه صورتــي 
باشــد کــه ســامت مــردم را تهديــد نکــرده و بتوانيــم دارو و 

تجهيــزات مرتبــط بــا ايــن بخــش را تاميــن کنيــم. 

  دکتــر خاتمــي يکــي از اعضــاي کميســيون بهداشــت مجلــس 
ــه  ــرد: ب ــان ک ــل بي ــن پن ــه اي ــز در ادام ــامي ني ــوراي اس ش
ــوان يکــي از اعضــاي کميســيون مجلــس شــوراي اســامي  عن
لازم اســت از آن چــه کــه در گذشــته در زمینــه دارو در 

ــم.  ــکر کن ــده تش ــام ش ــور انج کش
ــت.  ــص ارز اس ــث تخصي ــر از بح ــش فرات ــه داد: چال وي ادام
کــه، هــر مديريتــي کــه مطــرح مــي شــود بــه دنبــال آن بحــث 
ارز هــم مطــرح اســت. يــک سياســت گــذاري مناســب از مرحله 
تربيــت دانشــجوي دارو ســازي تــا بحــث توليــدات دارويــي و 
ــه  ــن دانشــجويان را ب ــا اي ــه م ــا ک ــن معن ــه اي بحــث واردات ب
ــد.  ــته باش ــود داش ــد وج ــم باي ــي کني ــت م ــوري تربي ــه منظ چ
درنتيجــه آنچــه کــه حاصــل کار مــا شــده دوســتان و اســاتيد به 
نقــد خواهنــد کشــيد. يــک داروســاز بعــد از فــارغ التحصيلــي 
ــه  ــد در حيط ــه باي ــان  ک ــد و آنچن ــي کن ــيس م ــه تاس داروخان
پژوهــش توليــد و بســتر ســازي مناســب در دســت وزارت 
بهداشــت نبــوده اســت. محــور ديگــر تمايــز بيــن توليــد 
واقعــي و واردات اســت کــه متاســفانه مــا تمايــزي بيــن ايــن 

ــم. ــل نشــده اي دو قائ

ــه اطلاعــات موضــوع  خاتمــي افــزود:  در ادامــه مــي توانيــم ب
بپردازيــم، شــما بــا ايــن شــرايط در زمينــه داروســازي بــه هيچ 
ــه ســقف پيشــرفته جهانــي دســت نخواهيــد يافــت،  عنــوان ب

ــد  ــد دارو درآم ــه تولي ــم در عرص ــي تواني ــا م ــه م ــي ک درحال
ارزي را جايگزيــن درآمــد نفــت و پتروشــيمي کنيــم. هرچنــد 
 GDP مــا نــو پــا هســتيم امــا مــي توانيم بخــش قابــل توجهــي از
ــد  ــن 10درص ــم. در  ژاپ ــن کني ــل تامي ــن مح ــور را از اي کش
GDD از دارو تاميــن مــي شــود امــا مــا در قالب توليــد وارداتي 

داريــم کــه بــا برچســب توليــد داخــل وارد مــي شــود درحالــی 
کــه ایــن امــر زيــان هــاي بســيار زيــاد ارزي را بــه کشــور 
اضافــه کــرده اســت. اميدواريــم سياســتهاي جديــد ســازمان 
در بــر پاشــنه ديريــن نچرخــد و مــا بــه نــام توليــد واردات را 
انجــام ندهيــم  و بــه دنبــال آن مطالبــه ارزي داشــته باشــيم. 
مــا در تحريــم هــاي ســختي بــه ســر مــي بريــم و دشــمنان مــا 
ــا وجــود تحريــم هــاي بيــن المللــي و منشــور ملــل متحــدآن  ب
ــن  ــخت تري ــا را در س ــا م ــد عم ــي گوين ــا م ــه در دني ــزي ک چي
تحريــم هــاي دارويــي قــرار داده انــد. مــا حــدود 14ميليــارد 
ــم  ــاص دادي ــاري اختص ــال ج ــي در س ــاي اساس ــه کالاه دلار ب
ــت  ــرح اس ــث دارو مط ــه در بح ــه ک ــم آنچ ــي داني ــن را م و اي
بهتريــن و واقعــي تريــن تخصيــص اســت يعنــي يارانــه اي کــه 
داده مــي شــود  بيشــتر از کالاهــاي اساســي بــه ثمــر  مي رســد 
امــا در هميــن زمينــه هــم مشــکلاتي وجــود دارد. در بحــث فرا 
بخشــي کــه جهــاد کشــاورزي، وزارت صمــت و ســازمان برنامــه 
و بودجــه و تمــام کســاني کــه واردات کالاهــاي اساســي را بــر 
عهــده دارنــد بــه ايــن نکتــه توجــه کننــد. بــا شــيوه اي کــه مــا 
در ســالهاي گذشــته داشــتيم هيــچ کــدام از ايــن يارانــه هــا به 
دســت مصــرف کننــده واقعــي نمــي رســد. آنچــه کــه در زمينــه 
غــذا و دارو اتفــاق افتــاده اســت بــه نظــر مــا ايــن اســت کــه 
کميســيون بهداشــت و درمــان مــي خواهــد تخصيــص ارز 
ــزي  ــک مرک ــت بان ــا عضوي ــت و ب ــت وزارت بهداش ــا محوري ب
وصنعــت معــدن وتجــارت و دوســتان ديگــر در حــوزه وزارت 
بهداشــت باشــد، يعنــي ايــن گونــه نباشــد کــه نماينــده وزارت 
بهداشــت باالتمــاس و درخواســت بــه بانــک مرکــزي و وزارت 
صمــت مراجعــه کنــد چــرا کــه بــا دلايــل محکــم دوســتان مــا در 
وزارت بهداشــت مــي تواننــد ايــن موضــوع را ثابــت کننــد کــه 
بيشــتر ارز 4200 تومانــي در دارو اتفــاق مــي افتــد هــر چنــد 

کــه تمايــز توليــد بــراي واردات را داريــم.

ــذا و دارو  ــازمان غ ــا در س ــتان م ــرد: دوس ــه ک ــي اضاف خاتم
ــک  ــدا ي ــه ابت ــند ک ــته باش ــه داش ــه توج ــن نکت ــه اي ــد ب باي
آناليــز برقــرار شــود و بعــد در خدمــت دوســتان باشــد. بــراي 
ــا  ــد ت ــت باش ــا وزارت بهداش ــص ارز ب ــد تخصي ــت باي محوري
ــه  ــد آنچ ــا باي ــرد م ــورت گي ــب ص ــگام و متناس ــه هن ــا ب ارز م
کــه از ميــزان ارز تخصيصــي بــراي کالا هــاي اساســي در 
نظــر گرفتــه شــده در قانــون بودجــه 98 بخــش بيشــتري بــه 
ــه  ــکيل کميت ــم تش ــرط آن ه ــد و ش ــدا کن ــاص پي دارو اختص
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تخصيــص ارز بــا محوريــت وزارت بهداشــت اســت. 

ناصــر رياحــي در ادامــه ايــن پنــل گفــت: مــن بــه تمــام 
دانشــجويان عزيــز بــه ویــژه دانشــجوياني کــه در رشــته 
داروســازي هســتند افتخــار مــي کنــم و اميــدوارم هرچــه 
ــار ســنگين را از روي  ــن ب ــارغ التحصيــل شــده و اي ــر ف زودت

دوش مــا بردارنــد.
وي ادامــه داد: معتقــد هســتم کــه در کشــور مــا هــر يک نســل 
ــته ــر بازنشس ــا دي ــرا م ــوزند زي ــي س ــران م ــان در اي  در مي

ســوزانيم.  مــي  را  خودمــان  از  بعــد  نســل  و  شــويم  مــي 
نکنيــد. را  کار  ايــن  شــما  اميــدوارم 

رياحــي افــزود: تحريــم هــا مصــرف و مــواد مصرفــي را هــدف 
 نمــي گيــرد بلکــه زيــر ســاخت هــاي يــک کشــور را هــدف

مــي گيــرد و موضــوع خــاص ســامت حداقــل در دو قــرن 
ــه  ــاي دو ده ــم ه ــت. تحري ــوده اس ــم نب ــورد تحري ــته م گذش
گذشــته دارو و تجهيــزات پزشــکي و کالاهــاي ســامت محــور 
را شــامل نمــی شــد البتــه در حــال حاضــر مشــکلات بــه خاطــر 
نقــل و انتقــال اســت کــه دکتــر عبــده زاد هــم بــه آن اشــاره 
ــم هــا مشــکل ســاز باشــد  ــه تحري ــا بيــش از آن ک ــد ام کردن

ــت. ــت ارز اس ــوع مديري ــکل ن مش
وي تصريــح کــرد: بنــده رئيــس اتحاديــه وارد کننــدگان دارو 
و عضــو هيئــت نماينــدگان اتــاق بازرگانــي ايــران هســتم بــه 
همیــن دلیــل بــه مســئولان گــوش زد مــي کنيــم ارز يارانــه اي 
و ارز تخصيصــي کــه مجــاري اش مشــخص اســت مانــع تاميــن 
ارز تخصيصــي مــی شــود. کالاي ســامت   در دوره تحريــم 

نمــي خواهــد بلکــه  اجــازه بدهيــد مــا بــا ارزي کــه ديگــر کالاهــا 
وارد مــي شــوند ايــن واردات را انجــام داده و مــا بــه التفاوتــي 
 کــه از ايــن محــل بــراي دولــت بــه دســت مــي آيــد بــه

بيمــه هــا اختصــاص داده تــا قيمــت کالا بــراي مصــرف کننــده 
تغييــر نکنــد.

ــت  ــن اس ــد ممک ــي گوين ــاره م ــن ب ــرد: در اي ــار ک ــي اظه رياح
شــرکت هــا نقدينگــي کافــي نداشــته باشــند، امــا مطمئــن 
باشــند مــن تاجــر بــه موضــوع نقدينگــي توجــه دارم .از ســويي 
ــن  ــود و مارژي ــي ش ــام م ــران تم ــما گ ــراي ش ــت ب ــر قيم ديگ
بيشــتري بــه آن تعلــق مــي گيــرد و بــار هزينــه اي بــه همــراه 

دارد.
وي بيــان کــرد: پيشــنهاد کــرده ايــم بخــش مــازاد 4200 
تومــان را از وارد کننــده کالاي ســاخت مــواد اوليــه دريافــت 
ــوده و  ــابق ب ــه در س ــت ک ــي اس ــز همان ــي ني ــد.  نقدينگ نکنن

ــا بيمــه حســاب مــي شــود.  ــدا ب بع
ــه صــورت  ــازار دارو ب ــه گفتــه رياحــي، اجــازه بدهيــد کــه ب ب
طبيعــي رشــد کنــد دارو خانــه هــا بــه همــان نســبت فــروش 

ــان حاصــل  ــتري برايش ــد بيش ــند و درآم ــته باش ــتر داش بيش
شــود،  چيــزي کــه دارو ســازي و صنعــت دارو را از بيــن 
خواهــد بــرد ايــن گونــه سياســت گــذاري اســت نــه ارز. اجــازه 
بدهيــد مــا مبــادي ارزي متنــوع و صــادرات داشــته باشــيم. در 
ــه وارد  ايــن صــورت مشــکلي وجــود نخواهــد داشــت و ارز ب
کننــده در قبــال توليــد کننــده داده مــي شــود. دوســتاني کــه 
ــدي  ــته بن ــوازم بس ــده ل ــد کنن ــتيد تولي ــد هس ــدار تولي طرف
ــا يــک ارز مــي دهــد  ــده تنه ــد، وارد کنن و... را آزاد مــي خرن
بــراي دارو. بــا ايــن سياســت فقــط توليــد کننــده را از دســت 

مــي دهيــم. 

دکتــر واصفــي نيــز در ادامــه ايــن برنامــه گفت:خوشــحالم در 
ــد  ــتند و باي ــاز هس ــوه داروس ــه بالق ــتم ک ــاني هس ــع کس جم
ــازار دارويــي  خودشــان را بــه نحــوي آمــاده کننــد  کــه وارد ب
ــور و در  ــازي کش ــه داروس ــور چرخ ــائل و ام ــوند. و در مس ش
ــت  ــت صحب ــد.  در جه ــئوليت کنن ــول مس ــا قب ــوزه ه ــه ح هم
ــم  ــيم. تحري ــته باش ــم  داش ــي از تحري ــد، تعريف ــتان باي دوس
ــت و  ــردان اس ــر دولتم ــه ظاه ــه ب ــراي تنبي ــي ب ــل خارج عام
چــون دولــت هــا و مــردم از هــم جــدا نيســتند  بــراي اهــداف 
تحريــم دنبــال آن هســتند. بــه عنــوان مثــال شــما هميشــه از 
ــه نقطــه ديگــر در حــال رفــت و آمــد هســتيد و  يــک نقطــه ب
دائــم آن مســير ســاده را مــي رويــد و مــي دانيــد کــه چقــدر 
ــت  ــر عل ــه ه ــر ب ــت و اگ ــردن آن لازم اس ــي ک ــراي ط ــان ب زم
اعــام شــده و اعــام نشــده يــک مانعــي در مســير شــما وجــود 
داشــته باشــد فکــر مــي کنيــد کــه چــه بايــد بکنيــد و مســير 
جايگزيــن را انتخــاب مــي کنيــد کــه معمــولا طولانــي تــر و پــر 

هزينــه تــر اســت.
مســير آن  در  اگــر  کنيــد  فــرض  داد:  ادامــه   وي 
فروشــگاه هايــي وجــود داشــته باشــد کــه کالاهــاي مــورد نيــاز 
شــما را تاميــن کنــد قاعدتــاً آنهــا نيــز کالاهــا را نامنظــم ارســال 

کــرده و يــا ارســال را متوقــف مــي کننــد. 
ــم  ــوس از تحري ــي ملم ــکل خيل ــک ش ــن ي ــح کرد:اي وي تصري
ــت  ــان گذش ــه زم ــود و هرچ ــف ب ــاي مختل ــه ه ــه گون ــت  ب اس
ــد  ــد مســيري را انتخــاب کنن ــر شــد. مســئولان باي ــده ت پيچي
اســت.  شــده  حاصــل  گذشــته  هــای  دوره  تجربــه  از  کــه 
ــه دوران  قبلــي هميشــه چــراغ راهــي اســت،  بنابرايــن تجرب
اگــر در يــک مرحلــه اتفــاق جديــدي رخ دهــد مــي توانيــم 
 از آن تجربيــات اســتفاده کنيــم. يــک تحريــم علــت هــا  و
ــن موضــوع اســت کــه شــما اگــر در  ــول هايــي دارد، اي معل
ــه  ــي از چرخ ــا در جايگاه ــد و ي ــور داري ــي حض ــه هاي داروخان
دارو هســتيد احســاس مــي کنيــد کــه ايــن دارو در حــال حاضر 
وجــود نداشــته و کمبــود دارد يــا وجــود نــدارد بنابرايــن بيمــار 
ــز  ــزي ج ــچ  چي ــار هي ــد. بيم ــت کن ــد دارو را درياف ــي توان نم
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ايــن نمــي دانــد کــه نســخه بايــد تهيــه شــود يعنــي در يــک بــن 
بســت قــرار ميگيــرد کــه هيــچ پاســخي وجــود نــدارد. تنهــا مــي 

تــوان گفــت کــه ايــن دارو وجــود نــدارد.  

واصفــي اضافــه کــرد: شــما در ايــن جايــگاه حتــي علــت هــا را 
هــم بدانيــد شــايد گــره اي بــاز نشــود. بايــد بــا تجربــه خودمان 
و پشــت ســر گذاشــتن تمــام ريــزه کاريهــاي مســير جايگزيــن 
ــه  ــي ک ــه زمان ــت ک ــن اس ــن اي ــاس م ــم. احس ــاب کني را انتخ
ابتــداي  آمــداز همــان  کار  آمريــکا روي  در  دولــت جديــد 
انتخابــات گفــت کــه مــي خواهــم چــه کار کنــم، درنتيجــه 
 مــا بايــد روشــهاي جايگزيــن را بــراي عبــور از تحريــم هــا
 مــي داشــتيم حتــي فراتــر از آن در شــرايطي کــه بــدون

تحريــم هــا بوديــم راهکارهــاي عملياتــي را اتخــاذ مــي کرديــم. 
نهايــت کار ايــن بــود کــه اگــر بــه تحريــم رســيديم آن را 

بازنگــري مــي کرديــم. بــه بــاور بســياري از همــکاران مــن در 
ــر  ــه خاط ــي ب ــده و حت ــام نش ــدات انج ــن تهدي ــوزه دارو اي ح
داريــم  کــه ســال گذشــته مســئولان عالــي رتبــه کشــور اعــام 
ــد ــه بخواه ــخصي ک ــر ش ــت و ه ــود اس ــه ارز موج ــد ک  کردن

مــي توانــد تاميــن کنــد در حالــي کــه مــا وارد تحريــم شــديم يــا 
در حــال ورود بوديــم، بنابرايــن مــا بايــد بــه منابــع و مصــارف 
ارزي دسترســي داشــته باشــيم تــا بتوانيــم کالاهــاي اساســي 
را تهيــه کنيــم، درواقــع  بايــد در مــورد مســائل کالاهــاي 
اساســي تجديدنظــر مــي کرديــم تــا در نهايــت در 6 ماهــه 
دوم ســال گذشــته کســري نداشــته باشــيم و يــا کمتــر از ايــن 

داشــته باشــيم.
ــد  ــک تولي ــم ي ــی گوی ــد م ــه تولي ــن از زاوي ــه داد: م وي ادام
ــد  ــته باش ــازار را داش ــاز ب ــي و ني ــد ارزياب ــدا باي ــده ابت کنن

دوم ايــن ارزيابــي بايــد تبديــل بــه برنامــه ريــزي شــود. 
ــدادي  ــه تع ــه اضاف ــر ب ــا کمت ــره واحــد ي ــواد موث ــد از م تمجي
ــه  ــي ب ــوازم مصرف ــدادي از ل ــراه تع ــه هم ــي ب ــواد جانب از م
اضافــه قطعــات و ماشــين آلات همــه بايــد يــک جــا ديــده 
شــود.  مــا اصــا احســاس نمــي کرديــم کــه ايــن فرآينــد بــه 
درســتي درک شــود ودر تامیــن  مــاده موثــره بــه مــا تخصيــص 
ــي کــه مــواد جانبــي برســد کســي ديگــر  ارز دهنــد و در زمان
تصميــم گيــري کنــد و بــراي بســته بنــدي شــخصي ديگــر و ارز 
ماشــين آلات و قطعــات يدکــي و آنچــه کــه در صنايــع توليــدي 
اســتفاده مــي شــد فيلتــر در ســاخت محصــولات اســتريل 
وجــود داشــته باشــد. اصــاً انــگار نــه انــگار کــه جــزو کالاهــاي 
ــتاندارد  ــک اس ــود ي ــي ش ــد نم ــر نباش ــتند و اگ ــامت هس س
بــرای آزمايشــگاه بــراي تســت مــاده اوليــه وارد شــده شــرکت 
ــاج  ــي احتي ــراي آزمايــش يــک محصــول نهاي ــا ب تعييــن کــرد ي

ــوان  ــي ت ــر نباشــد نم ــدي اســتاندارد اگ ــه بن ــع و رتب ــه منب ب
ــرد.  کار ک

واصفــي اظهــار کــرد:  در صورتــي کــه مــا نمــي توانيــم بــدون 
آزمايــش هــا محصــول را وارد بــازار کنيــم بنابرايــن مــن توجــه 
ــزاي  ــه اج ــه هم ــه ک ــن نکت ــه اي ــم ب ــي کن ــب م ــزان را جل عزي
ــص  ــي در تخصي ــر علت ــه ه ــر ب ــد دارد و اگ ــت واح دارو اهمي
ارز در تاميــن ارز و الــي آخــر نــگاه جامــع بــه آن نشــود 
 نتيجــه نامعلــوم خواهــد بــود. هرســال بــراي ســال آينــده

 97 ســال  بــراي   96 ســال  کنيــم  مــي  گيــري   تصميــم 
تصميــم گيــري کرديــم کــه در چــه بخــش هايــي بايــد واردات 

و توليــد کنيــم.
ــام و  ــود و اق ــرکت ب ــه در ش ــي ک ــودي هاي ــاس موج ــر اس  ب
مــوادي کــه داشــتيم ســال 97 را بــه طــور نســبي بــا حداقــل 
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ــم. عــوارض پشــت ســر بگذاري
وي افــزود: بنزينــي کــه مــا بــراي مقصــد در نظــر گرفتيــم بايــد 
در ميانــه مســير نيــز ســوختگيري کنــد در غيــر ايــن صــورت 
ــت  ــه صنع ــم. چرخ ــن نداري ــده و جايگزي ــف ش ــين متوق ماش
ــن  ــي از اي ــم جزئ ــا ه ــت. م ــته اس ــم وابس ــه ه ــا ب درکل دني
دنيــا هســتيم و مــواد موثــره کــه در داخــل توليــد مــي شــود 
ــورد  ــواد م ــد م ــم باي ــا ه ــد آنه ــت را دارن ــن وضعي ــز همي ني
نيــاز خودشــان را وارد کننــد بنابرايــن مــن بــا پيشــنهاد آقــاي 
رياحــي کامــاً موافــق هســتم. کــه يــک جــا و شــبيه بــه آنچــه 
کــه بــراي کل صــادرات کشــور تصميــم گيــري مــي شــود بــراي 
ــا  ــاوت ه ــه التف ــا ب ــراي م ــده و ب ــري ش ــم گي ــم تصمي دارو ه
بــراي پشــتيباني و حمايــت از مصــرف کننــده اســتفاده شــود.  
بــه نظــر ميرســد کــه وقايــع غيــر قابــل پيــش بينــي بــراي مــا 

ــوخت  ــد س ــا باي ــت. و م ــر اس ــخت ت ــال 98س ــود دارد. س وج
کافــي را بــراي ادامــه مســير داشــته باشــيم.

 دکتــر رادمنــش نيــز در ايــن پنــل بيــان کــرد: موضــوع تحريــم 
در تعريــف مجموعــه اقدامــات و فعاليــت هايــي اســت کــه 
برعليــه کشــور صــورت مــي گيــرد، بــه نوعــي تحريــم مــوازي 
ــورت  ــادي ص ــث اقتص ــه در بح ــت ک ــي اس ــا جنگ ــاوي  ب و مس
مــي گيــرد. نظــام ســامت بــه طــور مســتقيم درگيــر تحريــم هــا 
نيســتند و خيلــي مــوارد شــنيده مــي شــود کــه دارو مشــمول 
ــورد  ــره ارزش دارو م ــه زنجي ــي ک ــا زمان ــت. ام ــم نيس تحري
ــمول  ــاً مش ــي عم ــراودات بانک ــرد و م ــي گي ــرار م ــم ق تحري
ــق  ــوآوري و تحقي ــث ن ــما بح ــي ش ــه نوع ــوند ب ــي ش ــم م تحري
و توســعه را نخواهيــد داشــت.مواد اوليــه و حــوزه هايــي کــه 
ــل  ــن وابســتگي قاب ــم و اي ــه خــارج از کشــور داري وابســته ب

حــل نيســت مختــص تمــام کشــورهاي دنيــا اســت، يعنــي 
ــا  ــد ام ــي ده ــرار م ــر ق ــت تاثي ــت دارو را تح ــي از صنع بخش
بايــد ايــن را قبــول کنيــم کــه تحريــم مشــکل اصلــي صنعــت 

ــت. دارو نيس
از  مــوارد  از  بســياري  در  نبايــد  کــرد:  تصريــح  رادمنــش 
کــه  کنيــم  اســتفاده  اي  واژه  کليــد  عنــوان  بــه  تحريــم 
اشــتباهات خودمــان و سياســتهاي نادرســت را پشــت آن 
ــر از روز  ــم؟ مگ ــم بودي ــا تحري ــر از اول م ــم، مگ ــان کني پنه
ــن  ــي اي ــور کل ــه ط ــوده؟ ب ــد ب ــن ح ــم در اي ــدت تحري اول ش
اوضــاع فرقــي نکــرده و مــا الان ايــن شــرايط را نداشــتيم. مــا 
عــادت کــرده ايــم در مقابــل مشــکلات  ســتاد بحرانــي باشــيم 
ــر  ــط غافلگي ــدن فق ــه وجــود آم ــل بحــران هــاي ب ــه در مقاب ک
شــود. مــا اجــازه مــي دهيــم  کــه تحريــم شــويم و مــراودات 

بانکــي مــا بــا چيــن قطــع شــود در حالــي کــه اســتراتژيک 
ــا آن همــکاري  تريــن کشــوري کــه در مــواد اوليــه داريــم و ب

مــي کنيــم. دوســتان بانــک  مرکــزي بــه ايــن فکــر بيفتنــد کــه 
ــراودات بانکــي  ــاه م ــا 3 م ــاً حــدود 2 ت ــرد. تقريب ــد ک چــه باي
را بــا چيــن بــه طــور کامــل قطــع بــود و هيــچ گونــه پولــي بــه 
ســمت چيــن حوالــه  نمــي شــد .آيــا مــا بايــد اينقــدر در مقابــل 
ــک آدم  ــمني ي ــک دش ــيم؟ در ي ــورپرايز بش ــا س ــن بحرانه اي
بيگانــه در يــک کشــوري رئيــس جمهــور اســت و از همــان روز 
اول گفتــه بــود کــه مــن از برجــام خــارج مــي شــوم. ايــن برجام 
را قبــول نــدارم.  مــا چــه کرديــم در ايــن بحــث کــه پيشــگيري 
ــي  ــل پيــش بين ــراي حــوزه دارو قاب ــه ب ــي ک ــم در اتفاقات کني
بــود بايــد بپذيريــم کــه اقتصــاد دان هــا اعتقــاد دارنــد وقتــي 
کالايــي از مرزهــا عبــور نکننــد ايــن ســربازان هســتند کــه از 

مرزهــا عبــور مــي کنــد.
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وي افــزود: مــا هميشــه شــعار هــاي جــدا شــدن از درآمدهــاي 
نفتــي را ســر داده ايــم امــا تــا چــه انــدازه واقعــي بودنــد. شــما 
خودتــان را ايزولــه مــي کنيــد و وابســتگي بــه نفــت داده ايــد 
ــه  راحتــي ايــن اجــازه را بــه ديگــران مــي دهيــد آغــوش  و ب
ــا قبــل ايــن  ــاز مــي کنيــد کــه تحريــم شــويد. م ــان را ب خودت
ــک  ــت ارز ي ــم قيم ــد تحري ــا تهدي ــا ب ــويم تنه ــم  ش ــه تحري ک
شــبه  نزديــک بــه20000 تومــان مــي رســد و بايــد بپذيريــم 
کــه کشــتي اقتصــاد  مــا يــک کشــتي بــدون ناخــدا اســت کــه  
تحليلــي از  طوفــان نداشــته و يــک مــوج مي تواند مســير آن را 
تغييــر دهــد. بايــد سياســت هــا را چــه در حــوزه قانونگــذاري 
ــگ  ــم در جن ــاً بتواني ــه واقع ــم ک ــمتي ببري ــه س ــرا ب ــه اج و چ
اقتصــادي مقاومــت داشــته باشــيم. واقعيــت ايــن اســت کــه 
تحريــم هــا بــرروي صنعــت دارو تاثيــر گــذار بــوده اســت امــا 
ــاي  ــت ه ــي از سياس ــا ناش ــن ه ــادي از اي ــش زي ــدم بخ معتق
ــروز  ــت. ام ــته رخ داده اس ــه در دوران گذش ــت ک ــي اس غلط

بايــد بــا ايــن مــوارد مقابلــه کنيــم.

ــه  ــوالي ک ــرد: س ــار ک ــل اظه ــن پن ــز در اي ــپهري ني ــر س دکت
ــه دغدغــه دانشــجويان  ــده پيــش آمــده آن اســت ک ــراي بن ب
چيســت؟ شــايد ايــن موضــوع بيشــتر دغدغــه توليدکننــدگان 
و ســنديکاهاي تاميــن کننــدگان و وارد کننــدگان دارو و مــواد 
ــه  ــد بيشــتر دغدغ ــه باي ــا هســتند ک ــه آنه ــه باشــد، البت اولي
ايــن موضــوع را داشــته و بــه دنبــال چــاره باشــند امــا واقعــا  

ــد.  ــه دارن ــن موضــوع دغدغ دانشــجويان در اي

وارد  اتحاديــه  رئيــس  از  دانشــجويان  ســوال 
دارو؟ کننــدگان 

دانشــجويان از ناصــر رياحــي ســوال کردنــد کــه واردکننــدگان 
چــه کســاني هســتند، پــس چــرا جلــوي آنهــا را نمــي گيرنــد؟ 
ــل حضــور  ــن پن ــه در اي ــي ک ــرد: عزيزان ــان ک وي در پاســخ بي
 دارنــد بــه ويــژه وزارتخانــه و مجلــس خــود، وارد کننــده هــا را

 مــي شناســند.  همانطــور کــه مــي دانيــد در اقــام وارداتــي 
حــدود 60 درصــد اصــا مشــابه ســاخت داخــل ندارنــد زيــرا 
عــدد و رقــم از ايــن پاييــن تــر نيســت. از يــک ســوم کل 
ــابه  ــود مش ــي ش ــازار م ــه وارد ب ــد ک ــاي جدي ــرف داروه مص
توليــد اســت.يا دلايــل فنــي دارنــد يــا بــراي بيمــاران خــاص 
اســت کــه نمــي تــوان دارو را تغييــر دهنــد  يــا آن داروي 
ــه  ــا ب ــار را نداشــته ي ســاخت داخــل گســتردگي پوشــش بيم
انــدازه کافــي توليــد نمــي شــود. در نهايــت ســه يــا پنــج درصد 
از داروهايــي کــه وارد مــي شــوند. داروهايــي کــه برنــده 
اصلــي هســتند وارد مــي شــوند تــا از قاچــاق جلوگيــري شــود. 
يعنــي از نيمــه دوم ســال گذشــته جلــوي آنهــا را هــم گرفتنــد، 
ــا  ــود، ام ــي ش ــن م ــان تامي ــط قاچاقچي ــر توس ــال حاض و در ح

حــدود 100 شــرکت وارد کننــده رســمي هســتند کــه مجــوز از 
کميســيون قانونــي ســازمان غــذا و دارو داشــته و دارو را ثبت 
کــرده و وارد مــي کننــد و تــا زمانــي کــه در بــازار تاريــخ دارد 
مســئول آن هســتيم. حــدود 60 شــرکت فوريتــي داريــم 
يعنــي در مواقــع ضــروري از عمــده فــروش هــاي کشــورهاي 
ديگــر وارد مــي کنيــم البتــه مســئولیت  داروي ثبــت نشــده 
توســط ســازمان غــذا و دارو  بســیار محــدود اســت زیــرا 
ــدارد. آنچــه اطــاع دارم آن اســت  ــدا وجــود ن ــی از مب کنترل
ــازار  ــد در ب ــر 5 درص ــم. اگ ــروري نداري ــر ض ــه واردات غي ک
بــراي جلوگيــري از قاچــاق و برنــد اصلــي داريــم  منظــور 
 مکمــل و... نیســت زیــرا کــه هميشــه بــوده و بــا ارز آزاد وارد

ــه صــورت قاچــاق  ــان ب مــي شــده کــه بخــش عمــده آن همچن
وارد کشــور مــي شــوند کــه ســازمان هــاي ديگــر مســئول آن 

هســتند.
ــا  ــوي آنه ــرا جل ــند چ ــي شناس ــدگان را م ــن وارد کنن ــر اي  اگ
بــه  را نمــي گيرنــد؟ جلــوي واردات را گرفتنــد و واردات 
شــدت محــدود اســت. برخــاف صحبــت هايــي کــه گفتــه شــد 
کــه صنعــت داروســازي توســط واردکننــدگان پايمــال شــد در 
ــدا  ــا پي ــت ارتق ــز در رقاب ــه چي ــت، هم ــور نيس ــت اينط حقيق
ميکنــد همــه محصولاتــي  کــه در حــال حاضــر در صنعــت 
توليــد مــي شــود.وارد کننــده چنــد ســال برنــد و مولکــول را  
ثبــت  کــرده بــه محــض اينکــه دارو بــه يــک حــدي از فــروش 
خــود ميرســد کــه اقتصــادي باشــد توليدکننــده کپــي مــي کنــد 

ــد. ــي گيرن ــوي  واردات را م وجل
مــا بــه هميــن ســبک بــا هــم کارمــي کنيــم يعنــي واردکننــده 

ــد.  ــي مــي کن ــده از آن کپ ــد کنن وارد کــرده و تولي
ــده  ــي واردکنن ــرکت اصل ــم 10ش ــت بگوي ــر اس ــه ذک لازم ب
همــه توليــد کننــده هــم هســتند. يعنــي واحــد توليــدي 
ــر  ــه نظ ــه امروزب ــکل ک ــن ش ــه اي ــازار ب ــط در ب ــم. رواب داري

ميرســد نيســت.

داروي  تأميــن  مــا  هــدف  کــرد:  بيــان  نيــز  زاده  عبــده   
فرآينــد توليــد.  در  چــه  واردات  در  چــه  اســت.   مــردم 

فعاليــت هــاي مــا توليــد داروي بــا کيفيــت و رســاندن آن 
ايــن سياســت  است.هميشــه  کننــده  مصــرف  بــه دســت 
ــش را وارد  ــه بخ ــد و چ ــولات را تولي ــش از محص ــه بخ ــه چ ک
 کنيــم  عــدد بــه عــدد  توســط وزارت بهداشــت برنامــه ريــزي 
ــام  ــه انج ــالي ک ــر س ــي در ه ــاي واردات ــود. کل داروه ــي ش م
گــذاري سياســت  بهداشــت  وزارت  توســط  دهيــم   مــي 

کار  انجــام  دنبــال  بــه  کــه  ســالي  در  مــا  شــود.  مــي 
عمدتــاً  ميکنيــم.  وارد  دارو  بيشــتر  هســتيم  بيشــتر 
 داروهــاي بيمارســتاني و داروهــاي خــاص کــه پــول آن بــه

ــت  ــادي اس ــگاه اقتص ــک بن ــراي ي ــرود و ب ــا مي ــتان ه بيمارس
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ــرکتي  ــر ش ــد اگ ــی کن ــد م ــتاني تولي ــا داروي بيمارس ــه تنه ک
داروي بيمارســتاني اورژانســي مــورد نظــر را تاميــن مــي کند و 
منتظــر بانــک مرکــزي ارز نمــي مانــد هيــچ اشــکالي نــدارد کــه 
ــرا  ــد زي ــا وارد کن ــار آن داروه ــم در کن ــرپايي را ه داروي س
نمــي تــوان بــه ايــن موضــوع نــگاه صفــر و يکــي داشــت. يکــي 
از اســتراتژي هايــي کــه شــروع امســال را بــراي مــا خوشــايند 
کــرد موضــع گيــري اتحاديــه واردکننــدگان دارو بــود کــه يــک 
ــن و  ــي از ماژي ــم پوش ــا چش ــه ب ــد ک ــا کردن ــه امض ــاق نام ميث
ــن  ــد .اي ــي کنن ــن م ــردم را تامي ــاز م ــورد نی ــان داروم سودش
ــد  ــن چن ــاً در اي ــدگان دارو تقريب ــه وارد کنن ــرد اتحادي عملک
ســالي کــه مــن در حــوزه دارو ســرآمد بــودم بي ســابقه اســت.

ــي  ــوال  ارز 4200 تومان ــن س ــه ای ــخ ب ــز در پاس ــي ني واصف
ــرد: ــار ک ــر؟ اظه ــا خي ــت ي ــوده اس ــد ب ــراي دارو مفي ــا ب واقع

 در ابتــداي انقــاب ارز رايــج در کشــور 7 ريــال بــود. اگــر الان 
ارز دولتــي را بــه دلار 4200 تومانــي مــي دهنــد يعنــي 600 
ــر واقــع شــده ارز حــدود 70 درصــد داروهــا ارزي  ــر ام براب
مســتقيم دارنــد و بقيــه ارزش افــزوده اســت آيــا قيمــت 
دارو بــا هميــن تناســب افزايــش پيــدا کــرده و يــا قيمــت دارو 
ــه ايــن موضــوع اشــاره  ــوده اســت. مــي خواهــم ب متناســب ب
کنــم کــه  در ابتــداي امســال بــا همــان ارز 7 تومانــي بــه 
دليــل اينکــه در آن زمــان در دوران جنــگ تحميلــي و بــا نفــت 
بشــکه اي 8 دلار رســيده بــود پــروژه هــاي دارو ســازي تاميــن 
ارز شــد، يعنــي ارز ناشــي از ســرمايه گــذار پــروژه هــاي 
داروســازي تاميــن شــد نتيجــه اينکــه بدانيــد اگــر شــرکتهايي 
کــه مــن اســم مــي بــرم  مثــل اکســير، دانــا، فارابــي و زهــراوي 
و شــهيد قاضــي بــه چرخــه توليــد پيوســتند و ســهم عمــده اي 
ــه قــول افــراد صاحــب  ــد ب ــن مــي کنن ــا را تأمي از نيازهــاي م
نظــر و ايــن جمعيــت ســي ميليــون بــه 85 ميليــون  رســيديم  
ناشــي از ايــن بــود کــه ســرمايه گــذاري مــورد حمايــت بــوده و 

اعــان  کمرنــگ تــر شــد و و تقريبــا رنــگ باختــه اســت. 
 مديــر شــرکت ســينا دارو حــدود چهــار ســال پيــش تصميــم 
گرفــت و اعــام کــرد تمــام شــرکتهاي کشــور در حــال حاضــر 
بايــد تجهيــز شــوند حتــي آنهايــي کــه بعــد از انقــاب احــداث 
شــدند در حــال حاضــر 30 ســال از عمــر آنهــا مــي گــذرد. 
ســرمايه گــذاري را شــامل ارز حمايتــي بکنيــد.  اگــر فقــط 
ــي  ــا دلار 4200 تومان ــه و بخشــي از اقــام آن را ب ــواد اولي م
ــه در  ــاري ک ــک بيم ــا ي ــه م ــت ک ــل آن اس ــم . مث ــت کني حماي
ــا مورفيــن آرام  شــرايط بســيار حــادي قــرار گرفتــه را تنهــا ب

ــم. کني
ــال از  ــک س ــن زد.  ي ــار مورفي ــه  بيم ــوان ب ــي ت ــه نم هميش
آن زمــان گذشــته، اســتدلال و تاکيدهــا برايــن اســت کــه مــا 
ــا  ــاير کالاه ــي در س ــد.ارز حمايت ــارج کنن ــي خ را از ارز حمايت

بــه مــا نشــان داد، کالای مــورد نیــاز بــه دســت مصــرف کننــده 
نرســيده در مــورد دارو و نــان بــه مــردم رســيده و بــراي آن 
رانــت بــه وجــود مــي آيــد يعنــي مــن نيــاز ارزي  4200 تومانــي 
را دريافــت کنــم دســت از ايــن موضــوع برداريــد مثــل دفعات 
قبــل، بايــد يــک مبالغــي را بــه عنــوان مبالــغ غيــر قانونــي خــرج 
کنــم تــا بتوانــم نيــاز ارز 4200 تومانــي را دريافــت کنــم کــه 
ــي  ــه از ارز 7 تومان ــته ک ــات گذش ــد دفع ــت. مانن ــي اس ناکاف
ديگــر  مختلــف  ودرمقاطــع  رســيديم  تومانــي   60 ارز  بــه 
يکســان ســازي کرديم.قيمــت را هــم اصــاح کنيــم نظــام 
اقتصــاد دارويــي کشــور را شــرکت هــاي داروســازي جديــدي 
مثــل فارابــي، زهــراوي، روزدارو و غيــره کــه بــه زيــان دهــي 
رســيدند تشــکيل مــي دهــد. نظــام داروســازي کشــور مثــل 
 يــک قلــه يخــي مــي مانــد کــه رو بــه روي آفتــاب اســت و

 يخ هاي آن در حال آب شدن است. 
ــک  ــاد کم ــش فس ــه کاه ــذف ارز دارو ب ــا ح ــدي آي ــوال بع  س
ــد.   ــه کاهــش فســاد کمــک  مــي کن ــه نظــر مــن ب ــد؟ ب مــي کن
ــه وجــود مــي آورد. در  و ســهولت در چرخــه تصميــم گيــري ب
ــم  ــه نخواهي ــم چ ــه بخواهي ــا چ ــي از داروه ــر بخش ــال حاض ح
قاچــاق مــي شــود يعنــي اگــر فــرض کنيــم 10 درصــد از دارو 
از چرخــه ارز خــارج مــي شــود تفــاوت نــرخ ارز را نمــي تــوان 

ــرد. کاري ک

آيا سال آينده ارز  4200 توماني مي ماند يا نه؟
 خاتمــي در پاســخ بــه ايــن ســوال گفــت: مــا بــه عنــوان مجلــس 
و کميســيون بهداشــت و درمــان  تاکيــد کــرده ايــم آنچــه کــه  
بــه عنــوان تعهــدات ارزي در زمينــه دارو اســت پابرجــا بمانــد. 
مــن در تکميــل  صحبــت هــاي دکتــر واصفــي عــرض مــي کنــم 
ــت  ــيون بهداش ــه در کميس ــي ک ــوان کس ــه عن ــدم ب ــه معتق ک
بــراي دارو کــه  نيــاز واقعــي  مــورد  ارز   و درمــان اســت. 

مــي دهيــم از ارز يارانــه اي بــراي نــان واجــب تــر اســت  
بــه شــرط اينکــه واقعــي باشــد.  بــراي آقــاي رياحــي احتــرام 
ــانتيون ــر اش ــه اگ ــم ک ــي گوي ــن م ــتم،  م ــل هس ــياري قائ  بس

ــم آن وارد  ــي دهي ــده م ــه واردکنن ــه ب ــودي ک ــد س ــي دهي م
ــه  ــت. ب ــده  اس ــد کنن ــه تولي ــد ک ــح بدهي ــده اي را ترجي کنن
ــيه  ــون حاش ــد چ ــده بدهي ــانتيون وارد کنن ــده اش ــد کنن تولي
واردات  بــراي  اســت.  توليــد  از  بيشــتر  واردات  ســود 
ــش  ــن پرس ــواب اي ــت و در ج ــد اس ــر از تولي ــرها کمت دردس
اگــر هــم عــرض مــي کنــم کــه قطعــاً ارز 4200 تومانــي بــراي 

ــود . ــد ب ــث دارو خواه بح

 واصفي: حتما به مقدار کافي است؟ 
 خاتمــي پاســخ داد: مــا بايــد موازنــه داشــته باشــيم بيــن 
تجويــز دارو و مصــرف دارو، تعهــدات بيمــه هــا و تعهــدات 
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ــه  ــاز ب ــد ني ــتند.ما باي ــادل هس ــم در تع ــا ه ــا ب ــن ه ارزي اي
ــا  ــاد. ب ــاق نخواهــد افت ــن اتف ــم.  اي ــري را کاهــش بدهي ارزب
کاهــش ارزش پــول ملــي، امــا واقعيــت ايــن اســت کــه اگــر مــا 
ــارد و 200 ميليــون دلار کمتــر  ــه ســمت ايــن کــه يــک ميلي ب
کنيــم، در حرکــت باشــيم نيازمــان قطعــاً از  ارز4200 تومانــي 
بيشــتر اســت هــر چنــد کــه در تجويــز مــي خواهــم بگويــم کــه 
ــت  ــم . معاون ــد يکپارچــه همــه مــوارد را مشــاهده کني ــا باي م
ــذا و دارو  ــازمان غ ــت س ــت  و معاون ــت بهداش ــان معاون درم
ــر  ــن خاط ــه همي ــد ب ــد باش ــه باي ــره وري موازن ــال به ــه دنب ب
بايــد بــه ســمت داروخانــه داري برويــم و حامــي داروســازان 
ــذاري  ــرمايه گ ــمت س ــا در آن قس ــع م ــيم،در واق ــران باش اي
ــوارد را  ــن م ــه اي ــه هم ــوال دارم ک ــن س ــالا م ــم ح ــرده اي ک
ــا وجــود دارد  ــه اينج ــم، ســوال ديگــري ک ــد يکپارچــه کني باي
آن اســت کــه قطعــاً کشــور امــکان ســاخت و توليــد داروهــاي 
وارداتــي را دارد. قطعــا مــا هــر چــه موازنــه را بــه نفــع توليــد 
ببريــم پــر ســودتر خواهــد بــود.و لازمــه آن مــرز بنــدي اســت  
مــا اينجــا پرتــي هــاي زيــادي هــم داريــم. ايــن هــا را بايــد از 
 طريــق سياســت گــذاران در وزارت بهداشــت بــا همــکاري

اتحاديــه هــا و توليــد کننــده هــا موازنــه را برقــرار کنــم. ايــن 
ميثــاق نامــه نوشــته شــده اســت ولــي بــه هــر حــال پشــت هــر 

ميثــاق نامــه اي بايــد ضوابطــي باشــد .

 سوال پايان نامه محصول محور؟ 
بحــث محــورو  محصــول  هــاي  نامــه  پايــان  خصــوص   در 

افتــاده  اتفــاق  خوبــي  خيلــي  مدلهــاي  آن  ســازي  تجــاري 
اســت. کــه مالکيــت معنــوي بــا دانشــگاه اســت  و دانشــگاه و 
دانشــجويان گرامــي کــه کار مــي کننــد مــا مــواردي را داريــم 
کــه همــه محصــولات نوآورانــه اي داشــتند  و بــا صنعــت 
ــم.  ــتفاده کني ــوت يکديگراس ــاط ق ــد از نق ــا باي ــم. م کار کردي
ــش  ــت و دربخ ــاوري اس ــث فن ــوت در بح ــه ق ــگاه  نقط دانش
صنعــت حضــور موثــر در بــازار برندينــگ آن بازاريابــي و 
ــگاه  ــايد دانش ــه ش ــت. ک ــرح اس ــر مط ــائل ديگ ــروش و مس ف
نتوانــد در ايــن مســائل ورود داشــته باشــد. پارادايــم معاملــه 

ــد. ــي گوين ــاز م ب
ــت  ــا صنع ــف ب ــاي مختل ــگاه ه ــت دانش ــوم اس ــا مرس  در دني
ــار دانشــگاه  ــد کــه در کن ــي را تشــکيل مــي دهن شــرکت هاي
توليداتــي داشــته باشــند. قراردادهايــي منعقــد خواهــد شــد 
ــده شــده و منافــع هــدف  ــه مســئوليت هــاي هــر طــرف دي ک
ــش  ــرکت دان ــد آن ش ــي توان ــه م ــب پروان ــده صاح ــده ش دي
ــل  ــي مث ــدل هاي ــد م ــازي باش ــرکت داروس ــد. ش ــان باش بني
مــدل رويــال تيــل مرســوم اســت . در مــدل رويــال تيــن 
ــع  ــاني در واق ــروي انس ــت. ني ــي اس ــش فن ــور ورود دان منظ
در قســمت فــروش بــا هــم مشــارکت مــي کننــد. مدلهــا تنــوع 

ــد.  ــادي دارن ــيار زي بس
ــم  ــان در دوران تحري ــش بني ــاي دان ــرکت ه ــا ش ــوال: آي  س

ــد؟  ــي دارن ــود اهداف ــعه خ ــق و توس ــراي تحقي ب
دکتــر ســپهري بيــان کــرد: مــا در مجموعــه خودمــان بــه عنــوان 
بنيــان  وظيفــه  دانــش  و  توليــدي  از شــرکت هــاي  يکــي 
ــم. ــازار کني ــد را وارد ب ــاي جدي ــا داروه ــم ت ــي داني ــود م  خ

شــرکت هــاي دانــش بنيــان از طــرف معاونــت هــاي علــم 
ــاً  ــوند. واقع ــي ش ــت م ــذا و دارو حماي ــازمان غ ــاوري، س و فن
در طــول زمــان بــراي مــا اتفــاق افتــاده کــه دغدغــه دارويــي  
ــاً 2  ــا مشــکل همــراه بوديــم. تقريب را داشــتيم و در توليــد ب
ســال اســت کــه حمايــت از توليــد بيــان مــي شــود امــا در عمــل 
اتفــاق خاصــي رخ نمــي دهــد. کشــور مــا تنهــا بــه توليدکننــده 
نيــاز نــدارد. يــک زنجيــره کامــل بايــد داشــته باشــيم مــا 

ــود؛ ــم ب ــق نخواهي ــدگان موف ــدون واردکنن ب
 اين يک واقعيت است .

تومانــي  4200 ارز  زدنــد،  خوبــي  حــرف  رياحــي    آقــاي 
خــاف  بــر  اتفاقــاً  تومانــي   4200 ارز   . آوراســت  فســاد 
ــراي  ــع ب ــه نف ــتر از اينک ــود بيش ــي ش ــر م ــه فک ــزي ک آن چي
توليــد کننــده داشــته باشــد ضــرر دارد  مــاده اوليــه را 
 بــا ارز 4200 تومانــي توليــد کننــده مــي گيــرد امــا تمــام
هزينــه هــاي ديگــران را کــه بــراي تحقيــق و توســعه لازم دارد 
بــا ارز هــاي ديگــر انجــام مــي دهــد. اگــر بــراي تهیــه یــک برنــد 
ــی  ــام مصرف ــی از اق ــا ارز 4200 تومانیخیل ــه ب ــد و تهي جدي
بــا ارز آزاد اســت. مخصوصــاً بــراي محصــولات جديــد. در 
ايــن صــورت شــرايط بــراي مــا ســخت ترمــي شــود. مــن اگــر 
بــراي تحقيــق و توســعه هزينــه مــي کنــم اکثــر مــوارد بــا ارز 
ــم  ــي ک ــرعت خيل ــاً س ــود قاعدت ــد ب ــه خواه ــي ک 4200 تومان
مــي شــود شــايد بــا ايــن رويکــرد حمايــت در مجلــس در بخــش 
ــه ــع هم ــه نف ــود ب ــته ش ــي برداش ــات و ارز 4200 تومان  مالي

توليدکننــده هــا اســت و گرنــه ايــن کــه مــا بخواهيــم کار 
کنيــم بــا عددهــا بــازي نکنيــم. اينکــه مــي گويــم 97 درصــد 
توليــد داخلــي اســت تنهــا آمــار ســازي اســت.اين 97 درصــد 
و 3درصــد خــواه ناخــواه داروهايــي هســتند کــه در دنيــا 
عرضــه مــي شــود و بيمــاران بــه آن نيــاز دارنــد. ایــن داروهــا 
ــوان  ــه عن ــا ب ــا م ــود ت ــت ش ــد حماي ــتند و  باي ــي هس واردات
توليــد کننــده بــت وانيــم  دريــک زمــان کوتــاه ايــن دارو هــا 

ــم. ــد کني را تولي
رادمنــش :آيــا بــه راه حــل مشــکلات آگاه هســتيد، قبــل 
را آمــد هايــي  پيــش  احتمــال چنيــن  نيــز  هــا  تحريــم   از 

مــي داديــد بــراي مــن ســوال مطــرح شــده کــه هــر يــک 
خــود  نظــارت  تحــت  مجموعــه  بــراي  حاضــر  عزيــزان  از 
چــه اقدامــات پيــش گيرانــه اي انجــام داده اند؟چــرا بــا 
دارو اوضــاع  جزئيــات  تمامــي  از  داشــتن  آگاهــي   وجــود 
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اين گونه است؟
بپذيريــم  بايــد  کنــم.  مــي  انتهــاي ســال شــروع  از  مــن   
ــک  ــت ي ــدي نيس ــرايط ب ــا درش ــه دارو واقع ــا ب ــي م دسترس
ــود هــاي دارويــي هميشــه وجــود دارد و فقــط  درصــد از کمب
بــراي مــا نيســت و هميشــه ايــن اتفــاق رخ مــي دهــد. واقعيــت 
ايــن اســت کــه صنعــت دارو ســازي از زمانــي کــه بحــث تحريــم 
جــدي شــد. اصلــي تريــن کار خــودش را در بخــش ذخيــره 
ــه  ــواد اولي ــردن م ــره ک ــرد ذخي ــه شــروع ک ــواد اولي ســازي م
ــود را  ــرد س ــي ب ــالا م ــي را ب ــه مال ــرمايه و هزين ــواب س و خ
ــه  ــا ب ــرکت ه ــود آوري ش ــث س ــارغ از بح ــي آورد. ف ــن م پايي
ايــن ســمت رفتــه و اقــدام بــه چنيــن کاري کردنــد تــا بتواننــد 
ــا  ــا  ب ــه داشــته و ي ــواد اولي ــد م ــه مشــکل خري ــي ک  در دوران
بــن بســت کامــل مواجــه مــي شــوند دسترســي کامــل بــه دارو 
ــه  ــم ب ــوزه واردات ه ــال در ح ــن ح ــرود در عي ــوال ن ــر س زي
هميــن شــکل اســت. شــرکت هــاي وارداتــي شــروع کردنــد بــا 
چشــم پوشــي بخــش عظيمــي از سودشــان اقــدام بــه تاميــن 

ــد. دارو  کردن
ــم هــا  ــراي بحــران هــاي اقتصــادي و تحري ــه طــور معمــول ب ب
راهــکار وجــود دارد. بحــث تجويــز و مصــرف منطقــي اســت و 
بايدســوق پيــدا کنيــم بــه ســمت دارو هــاي ژنريــک و ارزان 

ــد . ــد همراهــي کنن ــه پزشــکان باي قيمــت البت
کشــور  فعلــي  شــرايط  در  کــه  کنيــم  وارد  را  هايــي  دارو 
 از نظــر اقتصــادي بــه صرفــه اســت و مــا بايــد روي آنهــا

ــي در  ــت هاي ــا صحب ــه ه ــث بيم ــذاري بکنيم.دربح ــرمايه گ س
ــاد  ــاق مــي افت ــر اتف ــد زودت ــه باي حــال انجــام اســت کــه البت
بــراي ايــن کــه مــا درحــال حاضــر بخــش زيــادي از پــول 

ــي  ــتفاده م ــت اس ــاي otc و ارزان قيم ــراي دارو ه ــه را ب بيم
 کنيــم شــايد بشــود بــا چشــم پوشــي از پرداخــت ايــن دســت

دارو هــا هزينــه هــا و ســرمايه هــا را بــرد بــه ســمت ايــن کــه 
تاميــن آنهــا بــراي قشــر آســيب پذيــر جامعــه مشــکل اســت.

از نظــر مــن بــه عنــوان توليــد کننــده دسترســي دارو کشــوردر 
شــرايط بــدي نيســت. شــرکت هــا بــا ذخيرهســازي مــواد اوليه 
و پيــش گيــري هايــي کــه دارنــد بــا کاهــش برخــي هزينــه هــا و 
تخصيــص آن بــه تاميــن مــواد اقــدام کــرده تــا بتواننــد دوران 

ســخت را ســپري کننــد.
.
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اهم مطالب:
-پخــش رازی یکــی از بزرگتریــن و تخصصــی تریــن حلقه‌هــای 

زنجیــره توزیــع دارو در کشــور اســت.

ــران توســط شــرکت هــای پخــش اعــم از  ــع دارو در ای -توزی

وابســته بــه دولــت و بخــش خصوصــی، تقریبــاً بصــورت شــبه 

ــی آن  ــی و علم ــکل منطق ــا ش ــه ب ــردد. ک ــی گ ــرا م ــنتی اج س

ــه دارد. فاصل

روی  رازی  پخــش  شــرکت  در  مــا  اخیــر  ســال  چنــد  -در 

آمــوزش ســرمایه انســانی بســیار فعالیــت نمودیــم. خروجــی 

ایــن آمــوزش بــرای مــا محســوس بــوده اســت. مــا در شــرکت 

ــه دار آمــوزش نیروهــا در همــه ســطوح  ــه نوعــی طلای رازی ب

ــتیم.  هس

ــی  ــای داروی ــرکت ه ــات ش ــع مطالب ــه موق ــت ب ــدم پرداخ -ع

ــه ایــن صنعــت وارد کــرده اســت. خســارت هــای زیــادی را ب

ــامی  ــاب اس ــروزی انق ــس از پی ــه پ ــت ک ــی اس -دارو صنعت

ــی داشــته اســت. رشــد خوب

محمدرضــا اســدآبادی مدیرعامــل شــرکت پخــش رازی دارای 

مــدرک لیســانس حســابداری و MBA از دانشــگاه تهــران 

اســت. وی حــدود 7 ســال اســت کــه در صنعــت دارو فعالیــت 

دارد. او پیــش از ورود بــه ایــن عرصــه در صنایــع ســاختمان 

و پتروشــیمی فعالیــت داشــته اســت. از ســال 1391 فعالیــت 

ــی و  ــه عنــوان معــاون مال حرفــه ای خــود در عرصــه دارو را ب

ــر  ــال حاض ــرد. در ح ــاز ک ــش رازی آغ ــرکت پخ ــادی ش اقتص

نیــز ایشــان حــدود 4 ســال اســت کــه مدیرعامــل پخــش رازی 

هســتند.

در ادامــه مشــروح گفــت و گــوی »خبــر دارو«  بــا جنــاب آقــای 

اســدآبادی را مــی خوانیــد:

لطفــا کمــی دربــاره شــرکت هــای پخــش توضیــح 
دهیــد.

شــرکت هــای پخــش یــک حلقــه از زنجیــره تامیــن مــواد مــورد 

نیــاز هســتند کــه در حــوزه مــا شــامل دارو مــی شــود. پخــش 

رازی یکــی از بزرگتریــن و تخصصــی تریــن حلقــه هــای زنجیــره 

توزیــع دارو در کشــور اســت. تامیــن کننــدگان مــا در طیف‌های 

ــرار  ــزات پزشــکی ق ــده دارو و تجهی ــده و واردکنن ــد کنن تولی

مــی گیرنــد و ایــن شــرکت هــا نیازمنــد حلقــه‌ای هســتند کــه 

بتواننــد کالاهــای خــود را بــه محــل عرضــه کالا یعنــی داروخانــه 

یــا مراکــز درمانــی مثــل بیمارســتان هــا برســانند تــا مصــرف 

کننــده نهایــی بــرای خریــد دارو یــا دریافــت خدمــات درمانــی 

بــه آنهــا مراجعــه کنــد. 

درواقــع شــرکت هــای پخــش حلقــه واســط انتقــال کالا از 

تامیــن کننــدگان بــه محــل عرضــه کالا هســتند. اگــر بخواهیــم 

بــه نحــوه کار پخــش و عملکــرد آن ورود داشــته باشــیم مطالب 

بســیاری وجــود دارد کــه بایــد مطــرح کنیــم.

ارزیابــی شــما از وضعیــت فعلــی صنعــت پخــش 
چیســت؟ دارو 

ــای  ــرکت ه ــط ش ــران توس ــع دارو در ای ــر توزی ــال حاض  در ح

تحــول  بــه  نیــاز 
و  تکنولـــــــوژیک 
توجــه بیشــتر بــه 
آمــوزش در صنعت 

دارو پخــش 
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پخــش اعــم از وابســته بــه دولــت و بخــش خصوصــی، تقریبــاً 

بــه صــورت شــبه ســنتی اجــرا مــی گــردد کــه بــا شــکل منطقــی 

و علمــی آن فاصلــه دارد. یعنــی از تکنولــوژی روز بــرای توزیع 

اســتفاده نمــی کنیــم. بــه عنــوان مثــال هنــوز در ایــران یــک 

انبــار مکانیــزه کامــل بــرای نگهــداری دارو در اختیــار نداریــم 

و بــه صــورت ســنتی کار را انجــام مــی دهیــم. ایــن در حالــی 

اســت کــه پتانســیل علمــی شــدن را در اختیــار داریــم و 

ــز آن را انجــام داده و نتیجــه اش را  کشــورهای دیگــر نی

ــذاری اولیــه  ــرمایه گ ــد یــک س ــن کار نیازمن ــده انــد. ای دی

کاهــش  و  هــا  هزینــه  کنتــرل  دل  از  آن  از  پــس  اســت. 

ــتهلک  ــه مس ــه اولی ــا هزین ــن کالاه ــت از ای ــات و مراقب ضایع

مــی شــود. هــم چنیــن بــا ایــن کار کالا بــا کیفیــت بالاتــری بــه 

ــد. ــی رس ــده م ــرف کنن ــت مص دس

مــا تقریبــاً شــبه ســنتی فعالیــت مــی کنیــم درحالــی کــه 

ابزارهــای توزیــع مــدرن ماننــد ســردخانه، تجهیــزات و ادوات 

توزیــع زنجیــره ســرد و داروهــای تخصصــی را در اختیــار 

داریــم. امــا یــک گام قبــل از آن یعنــی انبــارش مــا بــه شــیوه 

ــش  ــای پخ ــرکت ه ــروزه ش ــا ام ــرد. ام ــی گی ــام م ــنتی انج س

ــان سالهاســت انبارهــای خــود را  مطــرح در حــوزه دارو در جه

ــد. ــی کنن ــزه اداره م ــک و مکانی ــورت رباتی ــه ص ب

نیــروی  شــرایط  دارو  توزیــع  ســازی  مــدرن  بــا 
بــه کجــا مــی رســد؟ انســانی 

ــروی  ــا نی ــدرن را ب ــا م ــنتی ب ــات س ــه امکان ــروز فاصل ــا ام م

انســانی پــر مــی کنیــم. زمانــی کــه ابــزار و سیســتم رباتیــک را 

در اختیــار نداریــم مجبــور هســتیم بــه نیــروی انســانی تکیــه 

کنیــم، نیرویــی کــه بــه طــور مــداوم بــر بــه روز رســانی دانــش 

ــروی  ــور نی ــهم حض ــی س ــم. یعن ــد داری ــا تأکی ــرد آنه و عملک

انســانی در فضــای کنونــی پررنــگ تــر از سیســتمی اســت کــه 

ــه صــورت رباتیــک هدایــت مــی شــود. در سیســتم مــدرن  ب

بــه تکنولــوژی تکیــه مــی شــود امــا در روش ســنتی بــه نیــروی 

انســانی تکیــه داریــم. خوشــبختانه در چنــد ســال اخیــر مــا در 

شــرکت پخــش رازی بــر روی آموزش ســرمایه انســانی، آگاهی 

کامــل از اســتانداردها و شــناخت دارو بســیار فعالیــت نمودیم 

و دوره هــای مختلفــی را برگــزار کردیــم. ایــن برنامــه هــا بــه 

صــورت مــداوم در ایــن شــرکت انجــام مــی شــود.  اگرچــه مــا 

انبــار مــدرن نداریــم امــا ایــن فرآینــد را بــا ابــزار ســاده تــر 

توســط نیــروی انســانی انجــام مــی دهیــم.

آیا این موضوع بر کیفیت کار اثر گذار بود؟
ــا  ــرا م ــود، زی ــذار ب ــر گ ــت کار اث ــر کیفی ــوع ب ــن موض ــه ای بل

ــت  ــترش داده و کیفی ــود را گس ــت خ ــزار فعالی ــن اب ــا همی ب

اجرائــی فعالیــت هــای خــود را ارتقــاء داده ایــم. در واقــع 

تعــداد اقــام تخصصــی و فــوق تخصصــی در ســبد محصــولات 

رازی افزایــش پیــدا کــرده و مــا بــه پوشــش دهــی مشــتریان 

)کاوریــج( اهمیــت بیشــتری داده ایــم و خروجــی ایــن آمــوزش 

بــرای مــا محســوس بــوده اســت. همــان طــور کــه امــروز 

میــزان رضایــت منــدی از شــرکت پخــش رازی نســبت بــه 

گذشــته افزایــش داشــته اســت. همچنیــن در شــاخص هــای 

کمــی و کیفــی کــه از شــرکت هــای دیگــر بدســت مــی آوریــم 

متوجــه مــی شــویم هرچــه در حــوزه آمــوزش فعالیــت بیشــتر 

و حرفــه‌ای تــری داشــته باشــیم اثــری مثبــت در عملکــرد 

ــی  ــه نهای ــوع نقط ــن موض ــه ای ــت. البت ــد داش ــرکت خواه ش

نیســت امــا تــا بــه اینجــا در مســیر درســتی حرکــت کــرده ایــم.

یعنــی امــروز رشــد بهتــری نســبت به ســال گذشــته 
ــته اید؟ داش

بلــه، شــرایط کمــی بهتــر شــده اســت، زیــرا عــاوه بــر مــوارد 

مذکــور، دولــت ســهم بزرگــی از مطالبــات بیمــه ســامت را بــا 

ــن اوراق  ــه ای ــد ک ــت هرچن ــرده اس ــران ک ــار اوراق جب انتش

ــل  ــت دارو تحمی ــه صنع ــه ای را ب ــارت و هزین ــت خس در نهای

کــرد. امــروز انبــار شــرکت هــای تولیــدی از مــواد اولیــه خالــی 

اســت و بــازار از داروی وارداتــی تــا حــدودی خالــی مــی باشــد 

ــن  ــت. ای ــرده اس ــدا ک ــش پی ــور کاه ــی کش ــره داروی و ذخی

موضــوع نتیجــه عــدم پرداخــت بــه موقــع مطالبــات شــرکت‌های 

دارویــی اســت. پخــش یــک واســطه اســت، مطالباتــی کــه 

شــرکت هــای پخــش از دانشــگاه هــای علــوم پزشــکی و مراکــز 

ــه  ــه ب ــود. هــر آنچ ــت دارو ب ــات صنع ــی داشــتند مطالب درمان

ــم و  ــکاران پرداخــت کردی ــه طلب ــا هــم ب ــت شــد م ــا پرداخ م

نتیجــه آن دیرکــرد پرداخــت مطالبــات و خســارتی بــود کــه بــه 

صنعــت دارو وارد شــد. بنــده بــه شــدت بــا ایــن شــیوه ای کــه 

بــا حــوزه صنعــت دارو برخــورد شــد مخالــف هســتم.

دارو صنعتــی اســت کــه پــس از پیــروزی انقــاب اســامی 

ــی داشــته اســت و یکــی از دســتاوردهای انقــاب  رشــد خوب

ــم  ــه صنعــت ظل ــا چنیــن بحــران هایــی ب ــا ب اســامی اســت ام

کــرده و تولیدکننــدگان را در فضایــی نامطلــوب قــرار دادیــم. 
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نظــر شــما دربــاره خریــد و فــروش الکترونیکــی در 
حــوزه دارو چیســت؟

بنــده 100درصــد بــا ایــن موضــوع موافــق هســتم. در تمــام 

دنیــا ایــن اتفــاق رخ داده اســت امــا همــان طــور کــه گفتــم این 

یکــی از مباحثــی اســت کــه نشــان مــی دهــد مــی توانیــم مدرن 

کار کنیــم. مــا بایــد ابزارهــای روز را وارد حــوزه صنعــت پخش 

کــرده و بــه مصــرف کننــده اجــازه دهیــم اقــام را بــا شــرایط 

بهتــر تهیــه کنــد. در صورتــی کــه فــروش آنلایــن برخــی اقــام 

و تجهیــزات مصرفــی پزشــکی و مکمل‌هــای غذایــی آزاد شــود 

و اجــازه دهنــد عرضــه آنلایــن داشــته باشــیم، هزینــه صنعــت 

بســیار کاهــش پیــدا مــی کنــد.و قطعــاً بهــره وری بــالا خواهــد 

رفــت. مــی توانیــم در ایــن صنعــت از یــک دکتــر داروســاز بــه 

صــورت بهینــه  و تخصصــی تــر اســتفاده کنیــم. 

ــه  ــود ک ــم ش ــازوکاری فراه ــذا و دارو س ــازمان غ ــر در س اگ

ــورت  ــه ص ــا را ب ــل ه ــی و مکم ــزات مصرف ــم تجهی ــا بتوانی م

آنلایــن بفروشــیم، ظرفیــت علمــی خوبــی از ایــن حــوزه بــرای 

بحث‌هــای ســامت جامعــه آزاد مــی شــود. مــا بایــد یــک گام رو 

بــه جلــو داشــته باشــیم کــه ایــن مهــم مــی توانــد بــا فــروش 

آنلایــن محقــق شــود.

اگر نکته ای باقی مانده بفرمایید.

در ابتــدا بایــد از کار علمــی کــه در ایــن مــدت تیــم خبــر دارو 

انجــام مــی دهــد تشــکر کنــم. نیــاز روز اســت کــه یــک شــبکه 

ــی آن برســاند.  ــه گــوش اهال ــار صنعــت را ب کامــاً علمــی اخب

ــه بحــث  ــن موضــوع ب ــار ای ــر اســت در کن از ســوی دیگــر بهت

آمــوزش و بازآمــوزی فعــالان ایــن صنعــت نیــز بیشــتر توجــه 

شــود. آمــوزش و بازآمــوزی نیــاز امــروز صنعــت دارو اســت و 

خبــر دارو مــی توانــد در ایــن زمینــه کمــک نمایــد. متاســفانه 

ــل  ــه قاب ــرای هم ــه ب ــی ک ــم آموزش ــک تقوی ــوزه دارو ی در ح

دســترس باشــد توســط یــک موسســه یــا نهــاد در اختیــار 

نداریــم. بایــد نیــروی متخصــص بــه ایــن صنعــت تزریــق 

شــود. البتــه مــا در شــرکت رازی بــه نوعــی طلایــه دار آمــوزش 

نیروهــا در همــه ســطوح هســتیم. 



شـماره  17
55خـبــــردارو، فـصلنامه  تخصصی  داروی ایــــران

کشــف دارو یــک فعالیــت تیمــی اســت کــه مســتلزم مشــارکت 
ــی،  ــه و بالین ــوم پای ــه عل ــوع از جمل ــای متن ــه از حوزه‌ه فعالان
فناوری‌هــای کشــف دارو، شــیمی، سم‌شناســی، تحلیــل داده، 
ــن و  ــره تامی ــد، لجســتیک زنجی ــی، تولی ــی و قانون ــور حقوق ام
دانــش تجــاری اســت و هــر یــک نیازمنــد دانــش، تخصــص و 
تجربــه قابــل توجــه اســت. توســعه یــک داروی جدیــد نیازمنــد 
ســرمایه‌گذاری عظیــم در زمــان و انــرژی اســت. حتــی در 
ــن  ــت ای ــرخ موفقی ــازی ن ــای داروس ــرکت ه ــن ش بهره‌ورتری

فرآینــد تنهــا 30 درصــد اســت. 
ــاً  ــدل کام ــک م ــده از ی ــور فزاین ــه ط ــف دارو ب ــد کش فرآین
یکپارچــه بــه یــک مدلــی کــه بــه صــورت مجــازی کامــاً در 
دســترس اســت یــا بــه عبــارت دیگــر به یــک مــدل کامــاً برون 
ــای  ــراد و تیم‌ه ــت. اف ــرده اس ــدا ک ــر پی ــده تغیی ــپاری ش س
و  مشــکلات  بــروز  در صــورت  را  پروژه‌هــا  اغلــب  کوچــک 
موانــع اجتنــاب ناپذیــر پشــتیبانی مــی کننــد و اگرچــه بــه 
تخصــص  دارای  شــرکت‌های  در  یکپارچــه  مــدل  کارگیــری 
بــود،  نیــاز موفقیت‌آمیــز  مــورد  و سیســتم‌های پشــتیبان 
ــال  ــه در ح ــط ک ــک و متوس ــرکت‌‌های کوچ ــه در ش ــی ک هنگام
حاضــر بخــش قابــل توجهــی از جامعــه شــرکت‌های دارو ســازی 
ــه  ــتیابی ب ــود، دس ــه می‌ش ــه کار گرفت ــد، ب ــکیل می‌هن را تش
مهارت‌هــا، تخصص‌هــا و زیرســاخت‌های موردنیــاز بــه طــور 

ــت.  ــوار اس ــده‌ای دش فزآین
از  بســیاری  کــه در  اســت  ایــن  از  حاکــی  برخــی شــواهد 
معــادل  از  نیمــی  حداقــل  متوســط  و  کوچــک  شــرکت‌های 
تمــام وقــت کارکنــان صــرف فعالیت‌هــا ماننــد مذاکــرات 
تنظیــم قــرار داد، شناســایی الگوهــای تحویــل محصــول و 
ــه اتــاف وقــت و  ــه توصیــه می‌شــود و ایــن امــر منجــر ب ارائ
منابــع مالــی شــرکت و دســتیابی بــه راه حــل هــای غیــر بهینــه 

خواهدشــد. 
انجــام فعالیت‌هــای تحقیــق و توســعه بــه صــورت مجــازی 
شــرکت‌های کوچــک و متوســط را قــادر می‌ســازد تــا پروژه‌هــای 
ــن توصیه‌هــا  ــه بهتری ــا دســتیابی ب اکتشــاف داروی خــود را ب
ــالای صنعتــی اجــرا کننــد. برقــراری  و نظــرات ملــی و دقــت ب
ــان شــرکت‌های کوچــک و متوســط دارای مهارت‌هــا  ــاط می ارتب
و قابلیت‌هــای مــورد نیــاز بــرای اجــرای برنامه‌هــای خــود 
عــاوه بــر ارتبــاط بــا تیم‌هــای فــرا وظیفــه‌ای بخــش خصوصــی 
ــات  ــه خدم ــه ارائ ــادر ب ــه ق ــی ک ــش عموم ــی بخ ــز تعال و مراک
ــه شــده اســت.  ــرگان توصی کشــف دارو هســتند، توســط خب

شــرکت‌های  بــه  مجــازی  توســعه  و  تحقیــق  همچنیــن 
ســرمایه‌گذار و دفاتــر انتقــال تکنولــوژی از دانشــگاه کــه در 
ــه  ــی ب ــا فعــال هســتند، کمــک می‌کنــد اقدامــات تجرب بریتانی
منظــور کاهــش ریســک و اشــتباهات ســبد ســرمایه‌گذاری 
ــورد  ــود ارزش م ــد ب ــادر خواهن ــذا ق ــرده و ل خــود را اجــرا ک
ارائــه خــود بــه صنعــت را ارزیابــی کــرده و آن را حداکثــر 
ســازند. ایــن یــک قابلیــت توســعه پذیــر و قابــل رشــد اســت. 
ــه کار  ــی ب ــت مکان ــر از موقعی ــرف نظ ــوان آن را ص ــی ت ــه م ک

ــت.  گرف
بریتانیــا در حــال حاضــر در معــرض تغییــرات قابــل توجــه قرار 
گرفتــه اســت و موقعیــت آتــی آن در خصــوص شــرکای تجــاری 
و بازارهــای ایــن کشــور نامعلــوم اســت. رقابــت جهانــی بــرای 
ــه  ــتی  ب ــای بهداش ــت ه ــامت و مراقب ــه س ــوآوری در زمین ن
شــدت افزایــش یافتــه اســت امــا ایــن امــر فرصت‌هــای قابــل 
ــاری  ــش تج ــی بخ ــد صادرات ــه رش ــی را در زمین ــه و مهم توج
بخــش  و  فکــری  کــه ســرمایه  ای  حــوزه  فراهــم می‌کنــد، 
خدمــات بریتانیــا منابعــی کمیــاب و بســیار بــا ارزش محســوب 

می‌شــوند. 
ــا  ــت بریتانی ــا حرک ــت. ب ــی اس ــت جهان ــک صنع ــف دارو ی کش
ــا  ــود ب ــای خ ــری قابلیت‌ه ــه کارگی ــی و ب ــیر چالش ــن مس در ای
ــور  ــن کش ــی، ای ــن الملل ــه ای بی ــه گون ــازی و ب ــردی مج رویک
قــادر خواهــد بــود روابــط پایــدار و بلنــد مدتــی را بــا شــرکای 
خــود بــر قــرار ســازد کــه منجــر بــه توســعه دو طرفــه ســرمایه 
و دارایــی هــای فکــری شــده و بخــش قابــل توجهــی از آن 
نصیــب بریتانیــا خواهــد شــد. ایــن اقدامــات بــه شــرکت‌های 
بــا  تجــاری  و  تــا روابــط کاری  کنــد  مــی  بریتانیایــی کمــک 
همــکاران خــود در دیگــر کشــورها را شــکل داده و بــا توجــه 
ــب و  ــات مناس ــر اقدام ــاب ناپذی ــی اجتن ــرات محیط ــه تغیی ب

ــد.  ــام دهن ــی را انج مقتض
بریتانیــا از موقعیــت رقابتــی مناســبی بــرای توســعه بازارهــای 
جدیــد و ارائــه خدمــات مجــازی کشــف دارو برخــوردار اســت 
چــرا کــه از متخصصــان و شــرکت هــای خدماتــی مناســبی در 
ایــن زمینــه برخــوردار بــوده و آنهــا قــادر خواهنــد بــود ایــن 
ــی و  ــرکای مل ــا ش ــذاری را ب ــرمایه گ ــبدهای س ــا و س پروژه‌ه

بیــن المللــی خــود بــه نحــو مناســبی مدیریــت کننــد. 
    pharmatimes منبع

   

شکوفایی قابلیت کشف دارو به صورت مجازی در بریتانیا
مترجم: فربد فخرالدین
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درقــرن هجدهــم و اوايــل قــرن نوزدهــم ميلادي، بخــش اعظم 
اقتصاد انگلســتان در دســت يک اقليت مذهبي نســبتا کوچک 
بــه نــام “کواکرهــا”  بــود. کواکرهــا فرقــه‌اي مذهبــي بودنــد که 
خــود را در هيــچ يــک از شــاخه اي مســيحيت، يعنــي کاتوليــک، 
پروتســتان و ارتودکــس نمــي ديدنــد و بــه صــورت يــک فرقــه 
ی نيمــه مخفــي هنــوز هــم در آمريــکا و انگليــس فعالنــد. 
بــه هــر حــال، کواکرهــا در آن زمــان بيــش از نيمــي از صنايــع 
فــولاد را در اختيــار خــود داشــتند و هــر دو بانــک بــزرگ 
ــود.  ــان ب ــار آن ــدز  در اختي ــز  و لوي ــي بارکلي ــتان، يعن انگلس
تســلط بلامنازعــي هــم بــر بــازار شــکلات و بيســکويت داشــتند 
ــده  ــن کنن ــش تعيي ــان، نق ــاي آن زم ــي، در دني ــور کل ــه ط و ب
ــوي  ــورهاي دو س ــن کش ــاري بي ــط تج ــراري رواب اي را در برق
اقيانــوس اطلــس و عمدتــا بريتانيــا و آمريــکا بــازي مــي کردند.

آن چــه در ايــن رابطــه مهــم و گفتنــي اســت، ايــن اســت 
کــه موفقيــت خيــره کننــده‌ی کواکرهــا، از معاملاتــي آغــاز 
ــون  ــا چ ــد. کواکره ــام مي‌دادن ــود انج ــن خ ــان بي ــه آن ــد ک ش
ــذا  ــد، ل ــده بودن ــع ش ــي من ــاغل دولت ــه مش ــه کلي از ورود ب
تمامــي توجــه شــان معطــوف بــه امــور تجــاري شــده بــود. 
آنــان بــه منظــور ايجــاد تســهيلات در معامــات، بــراي يکديگــر 
از  ناشــي  اعتبــار  ايــن  قائل‌‌‌‌می‌شــدند.  مالــي  اعتبــارات 
اطمينــان خاطــر بســيار بالايــي بــود کــه فــرد فروشــنده 
بنابرايــن،  کــرد.  مــي  احســاس  خريــدار  بــه  نســبت 
و  راســتي  و  اعتمــاد  براســاس  آنــان  تجــارت  بنيــان 
درســتکاري بــود. بــه عنــوان مثــال، اگــر يکــي از آنــان 

در فيلادلفيــا  احتيــاج بــه کالايــي داشــت، ديگــري بــدون 
ــي  ــراي وي م ــدن ب ــت، آن کالا را از لن ــش پرداخ ــت پي درياف
فرســتاد تــا بعــدا وجــه آن را در زمــان معينــي دريافــت کنــد. 
بــا  تــوام  و  بي‌خدشــه  معامــات  آوازه  ترتيــب،  بديــن 
صداقــت کواکرهــا بــه ســرعت در نقــاط ديگــر دنيــا 
ــدي  ــتکار، ج ــي درس ــان هاي ــه انس ــا ب ــد و کواکره پيچي
امــر تجــارت معــروف شــدند.  و همچنيــن دقيــق در 
مــردم هــم از انجــام معاملــه بــا آنــان، احســاس آرامــش 
مي‌کردنــد و بــا رغبــت تمــام روابــط تجــاري خــود را 
کــه  بــود  ايــن گونــه  آنــان گســترش مي‌دادنــد.  بــا 
کردنــد. رشــد  آوري  بــه صــورت سرســام  کواکرهــا 
ســپس مــردم بــا آگاهــي از راز و رمــز موفقيــت كراكرها، 
بيــش از پيــش متوجه شــدند کــه برخورداري از راســتي 
و درســتکاري در انجــام معامــات، عامــل عمــده‌اي بــراي 
پيشــرفت و موفقيــت اســت. در واقــع، درســتکاري 
ــه  ــه ب ــود، بلک ــوي نب ــاداش معن ــک پ ــا ي ــه‌اش تنه نتيج
ــت. ــي گرف ــود م ــه خ ــز ب ــادي ني ــکل م ــوس ش ــور ملم ط

امــا از طــرف ديگــر، بــا اوج گيــري جريــان فســاد در بــازار 
بــورس آمريــکا و در پــي رشــد حبــاب گونــه بــازار ســهام 
در ســال هــاي واپســين دهــه ی 1990 و آغازيــن 2000، 
ديگــر ســخن گفتــن از صداقــت و درســتکاري در تجــارت 
ســاده لوحانــه بــه نظــر ‌‌مي‌رســيد. يــک تحليــل از جريــان 
ــر  ــد، نتيجــه ی‌ غي ــه آن چــه پيــش آم ــود ك ــور آن ب هــاي مزب
ــه  ــود ک ــه ب ــر جامع ــب ب ــر غال ــگ و تفک ــاب فرهن ــل اجتن قاب

ارزش درستکاری و اعتماد

مهندس محمد مهدی تابع قانون
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حــرص و خودمحــوري را ســرلوحه کار خــود قــرار مــي داد.
 بــه عبــارت ديگــر، يکــي از جلــوه هــاي نظــام ســرمايه 
ــارت  ــد، تج ــخ دارن ــاد راس ــه آن اعتق ــي ب ــه برخ داري ک
بــي ترحــم اســت، ولــي ايــن نحــوه تلقــي بــا واقعيت‌هــاي 
ــدارد،  ــل ن ــاق کام ــرمايه داري انطب ــام س ــود در نظ موج
زيــرا بــا گذشــت قــرن هــا، ســير تکاملــي ســرمايه 
داري بــه ســمت برقــراري اعتمــاد در روابــط تجــاري 
و شــفافيت در انجــام معامــات حرکــت کــرده اســت.

ــد  ــد و رش ــش تولي ــث افزاي ــه باع ــر ك ــن ام ــع، همي  در واق
اقتصــادي در جوامــع غربــي بــوده، اتفاقــي نيســت. ايــن 
ســير تکاملــي، مديــون سرشــت نيــک ســرمايه داران نيســت، 
بلکــه بيشــتر مربــوط بــه ايــن اســت كــه افــراد احســاس 
منافعشــان  درســتکاري،  و  اعتمــاد  جــو  در  کردنــد  مــي 
ــردد. ــي گ ــان م ــتري عايدش ــود بيش ــده و س ــن ش ــر تامي بهت

 اگــر معامــات همــواره در هالــه‌اي از شــک و ابهــام 
ــرعت  ــر س ــم ب ــم و ه ــر حج ــم ب ــد، ه ــي گرفتن ــرار م ق
ــت. از آن  ــي گذاش ــي م ــاده منف ــوق الع ــر ف ــا تاثي آن ه
ــت،  ــالا مي‌رف ــز ب ــات ني ــام معام ــه ی انج ــر، هزين مهمت
چراکــه فــرد بايــد زمــان و هزينــه اي را صــرف تحقيــق 
و بررســي کارنامــه ی تجــاري طــرف مقابــل خودمی‌کــرد.   
طــور  بــه  بايــد  قضايــي  دســتگاه‌هاي  همچنيــن   
قراردادهــاي  تــا  شــدند  مــي  گرفتــه  کار  بــه  دائــم 
شــمرده  محتــرم  اقتصــادي  فعــالان  بيــن  شــده  منعقــد 
نيافتــد.  تجــاوز  و  تعــدي  فکــر  بــه  کســي  و  شــوند 
لازم بــه توضيــح اســت کــه آنچــه در مناســبات اقتصــادي بــه 
ــا ايمــان بــدون خدشــه و  عنــوان “اعتمــاد” بــه کار مــي رود، ب
ــب  ــروي مذه ــا در قلم ــه مث ــل ک ــک اص ــه ي ــخ ب ــاد راس اعتق
يافــت مــي شــود، تفــاوت دارد. در اقتصــاد بــه هميــن انــدازه 
کــه طرفيــن در مــورد انجــام تعهــدات خــود بــه كيديگــر 
 ،” شــلينگ  “تومــاس  بــود.  خواهــد  كافــي  كننــد،  اعتمــاد 
اقتصــاددان، در ايــن مــورد مــي گويد:“کافــي اســت شــما 
قصــد انجــام معاملــه‌اي را در يــک کشــور توســعه نيافتــه 
ــتکاري  ــاد و درس ــه اعتم ــويد ک ــه ش ــا متوج ــيد ت ــته باش داش
اســت.”  اقتصــادي  مناســبات  در  بزرگــي  ســرمايه‌اي  چــه 
لازم بــه توضيــح اســت کــه البتــه در يــک نــگاه عمیقتــر 
روشــن مــي شــود کــه موضــوع درســتي و نادرســتي، مقولــه‌اي 
جغرافيايــي  سياســي-  هــاي  مرزبنــدي  از  فراتــر  اســت 
ــده ي  ــوع پدي ــر دو ن ــادي از ه ــوارد زي ــوان م ــي ت ــج و م راي
مزبــور را در هــر دو نــوع جوامــع توســعه يافتــه و توســعه 
بهتريــن  کــه  رســد  مــي  نظــر  بــه  کــرد.  ملاحظــه  نايافتــه 
تعبيــر در ايــن مــورد را مي‌تــوان در يکــي از نوشــته هــاي 
ــي در  ــگار انگليس ــه ن ــس و روزنام ــان نوي ــو”  رم ــل دف “داني
ــد: ــي گوي ــود م ــار خ ــي از آث ــت. او در يک ــم ياف ــرن هجده ق

“تاجــر درســتکار، حکــم يــک جواهــر را دارد و   
ــت.” ــمند اس ــود، ارزش ــت ش ــه ياف ــا ک ــر کج در ه

کــه  ‌‌نيز‌در‌کتاب‌“ثروت‌ملل”مي‌نويســد:“وقتي  آدام‌اســميت 
ــا  ــوند، ب ــروش مي‌ش ــد و ف ــردم وارد خري ــي از م ــش بزرگ بخ
ــد.”  ــان مي‌آورن ــه ارمغ ــي را ب ــت شناس ــت و وق ــود صداق خ
منتســکيو  نيــز اعتقــاد داشــت کــه تجــارت، نهــاد انســان را جلا 
مــي دهــد. مطالعــات “ريچــارد تيلــي”  نيــز نشــان مي‌دهــد کــه 
ــن دهــه ی 1800  ــا در ســال‌هاي آغازي ــان و بريتاني ــار آلم تج
دريافتنــد کــه صداقــت و درســتکاري، بــا ســودآوري 
بيشــتر متــرادف اســت. بــه هميــن علــت بــود کــه در پايــان 
قــرن نوزدهــم، ســازمان هــا و انســتيتوهايي بــه وجــود آمدنــد 
ــا بــر حســن انجــام معامــات نظــارت کننــد. نکتــه‌ي مهــم در  ت
ايــن رابطــه آن اســت کــه ســازمان هــاي مزبــور، از درون 
ــد و  ــد آمدن ــار پدي ــود تج ــان خ ــاري و از مي ــاي تج ــرکت ه ش
شــکل گرفتنــد و ابــدا هــم جنبــه دولتــي نداشــتند. در واقــع، 
تجــار مــي خواســتند بــا سيســتم “خودســازماني”  و “خــود 
بازبينــي”  مراقــب باشــند کــه افــراد ســودجو و نادرســت بــر 
اثــر اعمــال خــاف، صنــف آن هــا را بدنــام نکننــد. چنــدي بعــد، 
در وال اســتريت  نيــز مجموعــه‌ی بانکــي و مالــي “جــي پــي 
ــر اصــل اعتمــاد، کســب و کار پررونقــي  ــه ب ــا تکي مــورگان”  ب
ــرکت  ــه ش ــا ک ــر کج ــگام، در ه ــود آورد. در آن هن ــه وج را ب
بزرگــي تاســيس مــي شــد و يکــي از مديــران جــي پــي مــورگان 
ــرمايه  ــراي س ــت، ب ــي گرف ــده م ــه عه ــئوليتي را ب در آن مس
ــال،  ــن ح ــا در عي ــي آورد، ام ــد م ــر پدي ــت خاط ــذاران امني گ
در قلــب تحــولات بزرگــي کــه بــه رشــد غــول آ‌ســاي 
نظــام ســرمايه داري منجــر شــد، ايــن اصــل نهفتــه 
ــه انباشــت ســرمايه ي بيــش  ــود کــه ســرمايه داران ب ب
ــد،  ــدون تردي ــن اصــل ب ــد. اي از ســود توجــه مــي کردن
پايــه‌ي ســرمايه داري مــدرن را تشــکيل مــي دهــد.

امــا از طــرف ديگــر، همــان طــور کــه تيلــي بــه درســتي 
تدريــج  بــه  داران  ســرمايه  از  بســياري  شــده،  متذكــر 
دريافتنــد کــه بــه جــاي انجــام يــک معاملــه بــا ســود بــالا 
کــه در آن تقلــب بــه کار رفتــه باشــد، انجــام  زنجيــره‌اي 
ــرا  ــت، زي ــودآورتر اس ــا س ــت نهايت ــا صداق ــوام ب ــات ت معام
پايبنــدي بــه درســتي و صداقــت، شــهرت اشــخاص و يــا 
شــركت هــا را دهــان بــه دهــان منتقــل مــي نمــود و بــه طــور 
ــزود. ــي اف ــان م ــوددهي آن ــات و س ــم معام ــر حج ــدي ب تصاع
ــادي،  ــالان اقتص ــروه از فع ــن گ ــدگاه اي ــن، از دي   بنابراي
يــا  اصــل  يــک  تنهــا  درســتکاري،  و  اعتمــاد  اصــل 
نمــي شــود،  تلقــي  دلخــواه  و  اخلاقــي  رويکــرد  يــک 
اســت. تجــاري  مناســبات  در  ضــرورت  يــک  بلکــه 

روشــن اســت کــه ايــن رويکــرد، البتــه يــک رويکــرد همگانــي 
نيســت و چــه بســا ديــده مــي شــود کــه آنچــه در نظــام جــاري 
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بــازار ضــروري تشــخيص داده شــده و عمــا مــورد توجــه 
ــد در  ــه باي ــت ک ــاد” اس ــور اعتم ــا “تص ــرد، تنه ــي گي ــرار م ق
ــد در  ــه باي ــت ک ــت” اس ــور صداق ــود و “تص ــاد ش ــردم ايج م
ذهــن مصــرف کننــده نقــش بنــدد، نــه اصــل صداقــت و 
ــان  ــردم و انس ــه م ــازار ب ــگاه ب ــه ن ــن ک ــن اي ــاد. همچني اعتم
ــت و  ــردي اس ــادي و کارب ــي، م ــي مکانيک ــي، نگاه ــور کل ــه ط ب
ــتندات  ــي مس ــه تمام ــود ک ــي ش ــه م ــت، ملاحظ ــن عل ــه همي ب
ــات و  ــا، اطلاع ــات، آماره ــات، مطالع ــم از تحقيق ــادي، اع اقتص
اخبــار از “مــردم” بــا عنــوان “مصــرف کننــده” يــاد مــي کننــد.

و  بــازار  لحــاظ  از  انســان  بعــد  مهمتريــن  گويــي   
مــي  کــه  اســت  نقشــي  همانــا  اقتصــادي،  فعــالان 
و  ســود  افزايــش  و  کار  و  کســب  رونــق  در  توانــد 
باشــد!  داشــته  ملــي  ناخالــص  توليــد  بــردن  بــالا 
صــرف نظــر از دو نکتــه‌ي فــوق کــه در حاشــيه‌ي بحــث اصلــي 
مطــرح شــدند، شــايان ذکــر اســت کــه پيــش از شــکل گيــري 
نظــام ســرمايه داري، اعتمــاد و درســتکاري، بيشــتر جنبــه 
عبــارت  بــه  داشــتند.  گروهــي  حداکثــر  يــا  و  شــخصي  ي 
ديگــر، مــا بــه فــرد ديگــري اعتمــاد مــي کرديــم، چــون او 
را مــي شــناختيم، امــا بــا شــکل گيــري ســرمايه داري بــه 
شــيوه‌ی مــدرن، اعتمــاد خــود بــه خــود بــه صــورت بخشــي از 
مناســبات اقتصــادي درآمــد. در ايــن شــرايط، مــا بــا افــرادي 
ــه شــناختي  ــچ گون ــه هي ــم ك ــي پردازي ــد و فــروش م ــه خري ب
از آن‌هــا نداريــم. علــت ايــن اســت کــه اعتمــاد، اصلــي 
ــت.   ــده اس ــادي ش ــط اقتص ــر رواب ــم ب ــده و حاک ــه ش پذيرفت

پيوند پولي
ســرمايه داري تنهــا اصــل اعتمــاد را عمومــي نکــرد، بلکــه 
ــي  ــي قبل ــات اجتماع ــام ارتباط ــس ”، نظ ــه “کارل مارک ــه گفت ب
ــه  ــود، ب ــه ب ــتي و علاق ــا دوس ــي و ي ــر همخون ــي ب ــه مبتن را ک
ــي  ــه، عموم ــن هم ــا اي ــود. ب ــل نم ــي”  تبدي ــد پول ــک “پيون ي
شــمار  بــه  سيســتم  ايــن  حســن  اعتمــاد،  اصــل  شــدن 
ــه عبــارت ديگــر، اگــر ايــن اعتمــاد در محــدوده‌ی  مي‌رفــت. ب
ــي  ــتيم، باق ــناخت داش ــان ش ــه آن ــبت ب ــا نس ــه م ــرادي ک اف
ــه  ــط اقتصــادي ميســر نمــي شــد. ب ــد، گســترش رواب مــي مان
ــوص  ــارت، به‌خص ــاک”  در تج ــتيفن ن ــاددان “اس ــول اقتص ق
در جوامــع بــزرگ و پيچيــده، چيــزي کــه مهــم اســت، ايــن 
يکديگــر  از  نقطــه‌ی ‌دور  دو  از  غريبــه  دو  کــه  اســت 
کننــد.  برقــرار  تجــاري  رابطــه‌ی  هــم  بــا  بتواننــد 
زندگــي  زمينــه‌ی  چــون  ســرمايه‌داري  جوامــع  در  اعتمــاد 
ــت.  ــت اس ــل روي ــر قاب ــر کمت ــذا ديگ ــده، ل ــا ش ــره‌ی م روزم
مــا مــي توانیــم بــه هــر مغــازه‌ا‌ي قــدم بگذاریــم و  ســي 
کــه ممکــن اســت در کشــوري هــزاران  را  کتابــي  يــا  دي 
کيلومتــر دورتــر توليــد شــده اســت، خريــداري کنیــم، آن 
ــه  ــي ب ــس مرغوب ــا جن ــه حتم ــر ک ــان خاط ــن اطمين ــا اي ــم ب ه
دســت مــا داده شــده اســت. مــا چــون بــه ايــن سيســتم 
عــادت کرده‌ايــم، لــذا قابــل اعتمــاد بــودن بــازار را امــري 
بديهــي مــي انگاريــم، حــال آن كــه چنيــن مــوردي را بايــد 
يــک موفقيــت عظيــم بــراي سيســتم فعلــي بــه شــمار آوريــم.
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لبخنــد و ســامت زنــان ژاپنــی زبــان زد اســت زیــرا آنهــا بــه فوایــد 
نوشــیدن آب بــا معــده خالــی واقــف هستند.درســت اســت کــه 
ــا  ــا ادع ــی ه ــا خیل ــد ام ــی کن ــا م ــی را ایف ــیار مهم ــش بس ــک نق ژنتی
دارنــد کــه برنامــه هــای صبحگاهــی شــان بــه ســامت آن هــا کمــک 
بزرگــی مــی کنــد. بیشــتر زنــان ژاپنــی هــرروز صبــح بلافاصلــه بعــد 

ــند. ــی نوش ــوان آب م ــک لی ــواب ی ــدن از خ ــدار ش از بی
ایــن کار ریشــه در فرهنــگ ژاپنــی دارد و نوعــی آب درمانــی اســت 

کــه بــه درمــان برخــی از بیمــاری هــا در بــدن کمــک مــی کنــد.
برخــاف ایــالات متحــده و بســیاری از کشــورهای غربــی، مــردم ژاپــن 
از مشــکلاتی چــون چاقــی و دیابــت رنــج نمــی برنــد ایــن خــود دلیــل 
قانــع کننــده ای بــرای ایــن اســت کــه بخواهیــم چنــد چیــز از ســبک 

زندگــی ســالم آنهــا یــاد بگیریــم.

چرا آب خوردن مهم است؟ 
70 درصــد بــدن مــا از آب تشــکیل شــده اســت. پــس بــرای ایــن کــه 
بدنمــان درســت و ســالم عمــل کنــد بایــد مراقــب مقــدار آب بــدن 
باشــیم. وقتــی کــه نیــاز آب بــدن تامیــن نمــی شــود عواقــب منفــی 

کوتــاه مــدت و بلنــد مدتــی بــه بــار خواهــد آمــد.
کــم آبــی طولانــی مــدت باعــث آرتریــت روماتوئیــد، میگــرن، آنژیــن، 
ورم مخــاط روده بــزرگ، ســوء هاضمــه، فشــار خــون، چاقــی، بواســیر، 
ســرطان ســینه، ســل ریــوی، ســنگ کلیــه، ســینوزیت و ســرطان رحــم 

مــی شــود.
بــا آب خــوردن در ناشــتا و نیــز تامیــن آب مــورد نیــاز بــدن در 
ــه چنیــن مشــکلات و بیمــاری هایــی پیشــگیری  پیشــگیری از ابتــا ب

ــود. ــی ش م

چگونه آب درمانی کنیم؟
روش زیــر بــرای معالجــه و درمــان اختــالات بــدن، اختــالات قاعدگــی 

و بیمــاری هــای چشــمی بســیار موثــر و ثابــت شــده اســت.
بلافاصلــه پــس از بیدارشــدن 40-160 میلــی لیتــر آب قبــل از 
مســواک زدن بنوشــید و تــا 45 دقیقــه بعــد از آن هیــچ چیــزی 

ــود. ــورده نش خ
نیــم ســاعت قبــل از وعــده هــای غذایــی آب بخوریــد و تــا دو ســاعت 

بعــد از صبحانــه، نهــار و شــام از بلعیــدن آب خــودداری شــود.
اگــر نمــی توانیــد چهــار لیــوان آب بــا شــکم خالــی بخوریــد ابتــدا بــا 
یــک لیــوان شــروع کنیــد و تــا جایــی کــه بدنــان توانایــی اش را دارد 
ــا  ــد ت ــالا ببری ــج مقــدار آب را ب ــه تدری ادامــه دهیــد. مــی توانیــد ب

ایــن کــه بــه 640 میلــی لیتر)حــدود 3 لیــوان( برســد.
چه زمانی باید منتظر نتیجه مطلوب بود؟

بیماران دیابتی و یا فشار خون بالا 30 روز
بیماران مبتلا به سل 10 روز

1-به از بین بردن سموم کمک می کند.
نوشیدن آب به طور طبیعی باعث حرکت روده ها می شود.

شــب هــا بــدن خــودش را ترمیــم و ســموم را مــی زدایــد، وقتــی بــا 
معــده خالــی آب مــی نوشــیم ســموم بــدن خــارج شــده و بــدن ســالم 

و تــازه مــی مانــد.
ــی و  ــه افزایــش تولیــد ســلول هــای عضلان نوشــیدن مقــداری آب ب

ســلول هــای خونــی جدیــدی کمــک مــی کنــد.
2-باعث کاهش وزن بدن می شود.

ــام  ــود تم ــی ش ــیده م ــی آب نوش ــده خال ــا مع ــا ب ــح ه ــه صب ــی ک وقت
گوارشــی  سیســتم  امــر  ایــن  و  شــده  خــارج  بــدن  از  ســموم 
و شــود  مــی  گرســنگی  احســاس  کمتــر  و  کنــد  مــی  تقویــت   را 
  پرخــوری هــا کاهــش مــی یابــد. در نتیجه ایــن کار مانع اضافــه وزن یا 

پرخوری می شود.
3-سوزش معده و سوء هاضمه کاهش می یابد.

مشکل سوء هاضمه به دلیل افزایش اسیدینه معده است.
 وقتــی اســید معــده بــه روده مــی ریــزد معــده دچــار ســوزش 
مــی شــود. وقتــی کــه بــا معــده خالــی آب مــی نوشــید ایــن اســیدها 
رقیــق شــده و از بــدن خــارج مــی شــوند. بنابرایــن مشــکل ســوزش 

معــده رفــع و معــده آمــاده صبحانــه مــی شــود.
4- پوست روشن، شفاف و سالم می ماند.

خشــکی و کــم آبــی بــدن باعــث ایجــاد چیــن و چــروک و منافــذ عمیــق 
روی پوســت مــی شــود.

دانشــمندان در یکــی از مطالعــات دریافتنــد کــه نوشــیدن 500 
میلــی لیتــر آب بــا معــده خالــی جریــان خــون را در پوســت افزایــش 

ــود. ــی ش ــت م ــش پوس ــث درخش داده و باع
5-مصرف آب با معده خالی موها را نرم، براق و سالم می کند.

کم آبی بدن در رشد موها تاثیر بسزایی دارد.
ــد  ــود. 25درص ــی ش ــا م ــه موه ــث تغذی ــداری آب باع ــیدن مق نوش
وزن موهــا را آب تشــکیل مــی دهد.بنابرایــن اگــر آب کافــی دریافــت 
نشــود موهــا خشــک و شــکننده مــی شــود. خــوردن آب در روز 
ضــروری اســت امــا اول صبــح و بــا معــده خالــی تاثیــر بیشــتری روی 

ــا دارد. ــت موه کیفی
6- مانع سنگ کلیه و عفونت مثانه می شود.

نوشــیدن آب بــرای جلوگیــری از ســنگ کلیــه و عفونــت مثانــه بســیار 
مهــم اســت.

واقعیــت ایــن اســت کــه نوشــیدن آب بــا معــده خالــی اســیدهایی کــه 
باعــث ایجــاد ســنگ کلیــه مــی شــوند را از بیــن مــی بــرد.

ــه  ــای مثان ــت ه ــل عفون ــتر در مقاب ــید بیش ــتر آب بنوش ــه بیش هرچ
ــد. ــی مانی ــوظ م ناشــی از ســموم محف

را  بــدن  ایمنــی  سیســتم  خالــی  معــده  بــا  آب  خــوردن   -7 
تقویت می کند.

نوشــیدن آب بــا معــده خالــی بــه تعــادل سیســتم لنفــاوی کــه ســطح 
ایمنــی بــدن را افزایــش مــی دهــد کمــک مــی کنــد.

سیســتم ایمنــی قــوی، بــدن را از بیمــاری هــای مختلــف ایمــن نــگاه 
مــی دارد و مانــع از بیمــاری مــی شــود.

دکتر احمد چیت سازفواید نوشیدن آب با معده خالی
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دکتر امیر عضدیدکتر حسام الدین شریف نیادکتر اکبر عبدالهی اصل

قائم مقام مدیرعاملشرکت
 کیش مدیفارم

عضو هیئت مدیره دانشکده 
داروسازی تهران

مدیر کل اسبق دارو

عضو هیئت مدیره انجمن 
داروسازان تهران و 

عضو هیئت مدیره انجمن 
مدیریت و اقتصاد داروی ایران
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دکتر محسن پرورشدکتر بردیا فرزام فر

کارشناس سرمایه گذاری
و پژوهشگر اقتصادی

نایب رئیس اتحادییه
وارد کنندگان دارو

مدیرعامل شرکت
مدوک زیست دارو

دکتر امیرحسین معینی زندی
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یــک بــازار آزاد بــازاری اســت کــه در آن قیمــت یــک کالا 
ــن  ــا تعیی ــه و تقاض ــق عرض ــوری،از طری ــت،در تئ ــا خدم ی
ــرل  ــازار کنت ــازار آزاد،در تضــاد بــا ب مــی شــود  یــک ب
تشــکیل  اقتصــاد  یــک  قرارداد.بــه  دولــت  مســتقیم 
گفتــه آزاد  بــازار  اقتصــاد  آزاد  بازارهــای  از   شــده 
تولیــد افزایــش  باعــث  آزاد  بــازار  نظــام  مــی شــود    

ــد.  ــی افت ــاق نم ــازار آزاد اتف ــتثمار در ب ــود و اس ــی ش م
بــازار آزاد زمینــه لازم را برای حضــور کار افرینان فراهم 
ــام ــاری انج ــورت اجب ــه ص ــه ای ب ــچ مبادل ــد و هی ــی کن  م

نمی گیرد.

شــرط وجــود بــازار آزاد جامعــه ای اســت کــه نظــام و 
ــن  ــت آن را تامی ــاع و امنی ــی دف ــت خصوص ــوق مالکی حق
ــت  ــه دول ــر اســت ک ــن ام ــر ای ــر ب ــازار ناظ ــد. آزادی ب کن
ــن و  ــو در تدوی ــن نح ــه تری ــه بهین ــود را ب ــش خ ــد نق بای
تنظیــم قواعــد و ســاختار حاکــم بــر بــازار ایفــا نمــوده 
ــردد  ــرار گ ــر ق ــت و آزادی ب ــرایط عدال ــه ش ــوی ک ــه نح ب
بــازار  اقتصــادی  فرآیندهــای  دهــد  اجــازه  انــگاه  و 
تحــت مکانیســم قیمــت هــا بــه عنــوان تنظیــم کننــده 
تمامــی  آزادانــه  تصمیمــات  بازار،توســط  ســازوکار 
چارچــوب چنیــن  ،تحــت  اقتصــادی  فعالیــن  و   عوامــل 

دولــت  مســتقیم  دخالــت  بــدون  و  نهادی-ســاختاری 
درســاز و کار بــازار انجــام پذیــرد تــا کارایــی تحــت نظــام 

ــردد. ــل گ ــازار حاص ب

مداخلــه دولــت در بــازار همیشــه بــه بهانــه حفــظ منافــع 
عمومــی صــورت مــی گیــرد امــا در عمــل نتیجــه معکــوس 

دارد.
در جریــان مداخــات دولــت بــا جلــو گیــری از واردات دارو 
بــه جنــگ علــم صنعــت پیــش مــی رویــم بــا  هــدف حمایــت 
ــی  ــردن صنعــت داخل ــال ک ــی و فع ــده داخل ــد کنن از تولی
بــا کاهــش واردات دارو راه را بــرای واردات  ،دولــت 

کــردن  رونــق  پــر  و  دارو(  )قاچــاق  رســمی  غیــر 
کــرد. همــوار  بازارناصرخســرو 

در حالــی کــه تولیــد کننــده داخلــی نیز بــا وجــود ارزدولتی 
در برخــی مــوارد مصرفــی مــن جملــه صنایــع بســته بنــدی 
و واردات مــاده اولیــه بــا مشــکلات زیــادی درگیــر اســت و 
اقتصــاد دانــان ایــن صنعــت خواهــان ایجــاد اقتصــاد آزاد 

و ارز آزاد در صنعــت دارویــی کشورهســتند.

ــه علــم، دراقتصــادآزاد در بازارهــای جهانــی نشــان  تجرب
بــرای  کــه  هایــی   روش  بهتریــن  از  یکــی  کــه  داده 
 کمــک بــه ایحــاد شــغل و افزایــش ســرمایه گــذاری و 

فعالیت های تجاری می تواند باشد.
ــت و  ــن  صنع ــاد درای ــت و فس ــا ران ــری ب ــرای جلوگی و ب

ــده. ــرف کنن ــت از مص حمای
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آســیب  باعــث  وارداتــی  داروهــای  وجــود  آیــا 
ــود؟ و  ــورمی ش ــی کش ــت داروی ــه صنع ــاندن ب رس
یــا بــه دسترســی، و بهبــود بیماریکمکــی مــی کنــد و 
باعــث انتقــال تکنولــوژی و مولکــول هــای جدیــد در 

ــود.  ــی ش ــی م ــازی داخل ــت دارو س صنع

هــدف اصلــی افزایــش وتوســعه صادرات،ایجاداشــتغال،جذب 
ســرمایه گــذاری داخلــی و خارجــی و انتقــال تکنولوژی،افزایــش 
،افزایــش توریســم، ســامت ارتقــای  در آمــد هــای عمومــی 
جایــگاه اقتصــادی کشــور و بهــره منــدی از اقتصــاد رقابتــی 
بیشــتری  دقــت  بــا  عمومــی  منافــع  آزاد  اقتصــاد  در  اســت. 
بررســی مــی شــود چــرا کــه در چنیــن بــازاری موفقیــت هــر 
رقبــای  از  بیشــتر  کــه  اســت.  ایــن  در  اقتصــادی  بازیگــر 
ایــن  ســازد  بــرآورده  را  کننــدگان  مصــرف  رضایــت  خــود 
گــزاره پارادایــم اصلــی علــم اقتصــاد راتشــکیل مــی دهــد.

 

دخالــت دولــت در اقتصــادآزاد را می‌تــوان در یــک نــگاه کلــی 
بــه ســه گــروه تقســیم بنــدی کــرد.

-ضرورت دخالت  دولت در بازارهای ملی 
تریــن  -ضــرورت وجــود دخالــت دولــت در حفــظ کوچــک 

واحد های اقتصادی ملی) حفظ حقوق افراد(
-ضــرورت وجــود دخالــت  دولــت در عرصــه بازارهــای فراملــی 

) تجــارت بیــن المللــی (
دولــت  مداخلــه  ضــرورت  دلایــل  مهمتریــن  از  یکــی 
دراقتصاد،وجــود شکســت هــای بــازاری اســت بســته بــه 
محیــط برســی اقتصــادی برحســب خــرد،کلان و توســعه بــه 
شکســت در تخصیــص منبــع ،شکســت در اشــتغال منابــع 

ــر  ــری و فق ــی نظیرنابراب ــداف اجتماع ــت اه ــی کاری و شکس ب
تقســیم بنــدی مــی شــود.به عبارتــی عاملیــن  اقتصــادی نیــاز 
ــرای  ــت اج ــود ضمان ــوال خ ــت ام ــه مالکی ــبت ب ــا نس  دارندت

بی طرفانه ای از سوی دولت داشته باشند. 
دولــت هــا بــه طورســنتی نقــش زیــادی در تجــارت بین‌المللــی 
یــا‌  آمارهــا  بالابــردن  بــرای  هــا  تعرفــه  اعمــال  قالــب  در 
بــرای حمایــت از صنایــع داخلــی وچــه از طریــق سیاســت 
ــه  ــج مــدرن صــادرات ب ــا تروی ــارف ســودا گــری و ی هــای متع
ــی  ــت هــا بایدبرنامــه های ــه دول ــن زمین انجــام رســانده.در ای
را در قالــب نظــام تجــارت آزاد و یــا موانــع حمایتــی بــه اجــرا 
ــاری  ــای تج ــوک ه ــر ش ــری در براب ــاف پذی ــه انعط ــد ک بگذارن
اقتصــادی  مختلــف  مکاتــب  میــان  کند.مناقشــه  آســان  را 
ــم ــف دولت(سوسیالیس ــیک لیبرال)مخال ــون نئوکلاس ــم چ  ه

)موتفــق دولــت( پیرامــون مداخلــه اقتصــادی دولــت از دیرباز 
وجود داشــته اســت.

در اختــاف نظرهــای موجــود بــه طــور عمــده ناشــی از تفــاوت 
در مفروضاتــی اســت کــه در چارچــوب آن،نظریــات هــر مکتــب 

مطــرح مــی شــود

ســــوال

هدف از اقتصاد 
آزاد

نقش دولت



شـماره  17
خـبــــردارو، فـصلنامه  تخصصی  داروی ایــــران 64

دکترحســین امیــر عضــدي:  درمــورد اقتصــاد آزاد بایــد عرض 
ــار را  ــم انحص ــه میخواهی ــد ک ــا بگویی ــما در هرج ــه ش ــم ک کن
برداریــم قطعــا شــما را تشــویق مــی کننــد. اعتقــاد مــن برایــن 
اســت کــه بایــد کمــی دقــت کــرد. بــه طــور مثــال زمانــی کــه 
بــازار دارویــی  موافقــت اصولــی در تولیــد را برداشــتند 

کشــور بهــم ریخــت.
ــکيل  ــردي تش ــن ميزگ ــان در انجم ــه آن زم ــر دارم ک  در خاط
داده و  اعــام شــد اشــتباه اســت چــون مــا قواعــد بــازي 
ــد نيســتيم ،شــما  امــروز مــي بينيــد بعضــي  »اقتصــاد« را بل

از محصــولات 30 توليــد کننــده دارد.
ــده را  ــرف کنن ــاد مص ــالم اعتم ــاده ناس ــوق الع ــت ف ــک رقاب ي

ــد. ــي کن ــم م ــه دارو  ک نســبت ب
 شــما يــک پلــه جلوتــر مــي رســيد بــه داروخانــه دارهــا آقــاي 
داروي  بــه  دارهــا  داروخانــه  اصــل  در  گويــد:  مــي  وزيــر 
 توليــد داخــل ضربــه مــي زننــد! زمانــي کــه  شــرکت مــي آيــد

 تخفیف هایی به من داروساز داروخانه دار مي دهد.
ــخصي دارد و  ــن مش ــود،قيمت و مارژي ــه س ــي ک ــراي داروي  ب
تحــت کنتــرل اســت. چطورمــي توانــد ايــن تخفیــف را داشــته 
باشــد؟مصرف کننــده تنهــا چيــزي کــه بــه ذهنــش مــي رســد 
ــت  ــی از کيفي ــن تخفیف‌های ــا چني ــن دارو ب ــت. اي ــت اس کيفي
پايينــي بــر خــوردار اســت )بحــث کنتــرل بــازار دارو بــا بحــث 

ايــن کــه دارو دولتــي باشــد. دو موضــوع متفــاوت اســت(
ــر  ــده دارد ديگ ــد کنن ــت تولي ــه هش ــي ک ــن داروي ــر م ــه نظ ب
کافــي اســت. افــراد جديــد بــه ســمت داروهــاي جديــد بروند.

ــه نــوع داروهــا نیــز  دکتــر فــرزام فــر: البتــه ایــن موضــوع ب

بســتگی دارد. گاهــی شــرکت هــا ترجیــح مــی دهنــد دارویــی 
ــم  ــی رغ ــب عل ــود مناس ــت  و س ــودن قیم ــالا ب ــل ب ــه دلی را ب

ــد برســانند . ــه تولی ــازار ب ــن رقیــب در ب وجــود چندی
ــد  ــازار دارو باي ــه ب ــت ک ــن اس ــر اي ــادم ب ــدي: اعتق دکترعض
کنتــرل شــود نــه ايــن کــه ايــن کنتــرل باعــث کــم حجــم شــدن 
ــازار بايــد گســترش پيــدا  ــه نظــر بنــده ايــن ب ــازار شــود. ب ب
کنــد. بــه اعتقــاد مــن بايــد کامــا کنتــرل شــود بــه دليــل ايــن 
کــه مــا قواعــد رقابــت را بلــد نيســتيم. ما جهان ســوم هســتيم 
و قواعــد رقابــت را نمــي دانيــم. نتيجــه کار هــم همين شــرايط 

ــود دارد. ــت دارو وج ــودکه در صنع ــي مي‌ش کنون
ــر در  ــک نف ــد ي ــت دارو رخ داده؟ باي ــراي صنع ــي ب ــه اتفاق چ
وزارت صنعــت، معــدن و تجــارت بــه شــرکت هــاي توليدکننده 
قبــل از توليــد محصــول از وضعيــت اقتصــاد و بــازار ايــن 

صنعــت اطلاعاتــي بدهــد.
ــه  ــد ک ــده بگوي ــد کنن ــن تولي ــه م ــي ب ــک متول ــن ي ــر م ــه نظ ب
شــما نبايــد ايــن محصــول را توليــد کنيــد. مفهــوم آزادي ايــن 
نيســت کــه مــن بگويــم مــي خواهــم محصولــي را توليــد کنــم. 
فقــط بــه دلايــل فنــي مخالفــت نشــود و شــرايط آن بــازار را در 

اختيــار توليــد کننــده قــرار دهــد.

دکتــر معینــی زنــدی: يعنــي منظــور شــما ايــن اســت کــه يــک 
ــح  ــده توضي ــد کنن ــراي تولي ــل ب ــازار را کام ــرايط ب ــي ش متول
ــازار و  ــت ب ــرد وضعي ــول ک ــده قب ــد کنن ــر تولي ــي اگ ــد ول ده

ــده اســت؟بله ــد کنن ــا خــود تولي ــی آن ب ــات آت تبع

ــور  ــاد کش ــی از کل اقتص ــت دارو جزئ ــرزام فر:صنع ــر ف دکت
اســت و اقتصــادی  کــه  در حــال حاضــر بــر ایــران حکــم 
فرماســت  اقتصــاد کمونیســتی  بــا مداخلــه  دولتــی اســت کــه 

اقتصاد آزاد
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ــم ــت فراه ــام ران ــه ن ــده ای ب ــاد  مفس ــرای ایج ــرایط را ب  ش
مــی کنــد. در مــورد دارو مشــکل مضاعفــی  نیــز  وجــود دارد و 
آن  اینکــه دارو بــه نوعــی نامــوس ایــن  اقتصــاد کمونیســتی 
ــی   ــکلات اعتراض ــت ش ــه قیم ــور ب ــی در کش ــا کس ــت .مث اس
ــت  ــا قیم ــد حتم ــان بای ــد ن ــروری مانن ــام ض ــی اق ــدارد ول ن
گــذاری و کنتــرل شــود و دارو نیــز جــزو اقــام ضــروری 
ــاد  ــن اقتص ــون ای ــر چ ــوی دیگ ــود . از س ــدی می‌ش ــه بن طبق
دولتــی مایــل بــه کنتــرل داروســت توزیــع آن را محــدود 
ــد  ــته باش ــرل داش ــر آن کنت ــد ب ــر بتوان ــت ت ــا راح ــد ت می‌کن
و البتــه از جنبــه بهداشــت و ســامت ، توزیــع و مصــرف دارو 
بایــد کنتــرل شــده باشــد امــا معمــولا در دنیــا ایــن کنتــرل بــا 
تجویــز و نســخه پزشــک اعمــال می‌شــود و ایــن کــه دارو بایــد 
حتمــا توســط پزشــک تجویــز شــود، روش اصلــی بــرای کنتــرل 
مصــرف دارو اســت. امــا در مــورد تعــداد تولیدکننــدگان 
ممکــن اســت یــک دارو بــا توجــه بــه میــزان نیــاز بــا یــک تولید 
کننــده بتوانــد  نیــاز کشــور را تامیــن کنــد و داروی دیگــری بــا 
چنــد تولیــد کننــده بــاز هــم در بــازار کشــش داشــته و بــرای 
تولیــد کننــده ســود آور باشــد و بهتریــن ماخــذ برای تشــخیص 
ایــن امــر ســرمایه گــذار اســت چــون ســرمایه گــذار همــواره 

مراقــب اســت زیــان نکنــد.
ــت  ــازار و صنع ــت در ب ــاد ران ــه باعــث ایج ــی ک یکــی از عوامل

ــت . ــودن ارز اس ــی ب ــد نرخ ــت چن ــده اس دارو ش
در خاطــر دارم کــه دو دهــه قبــل، ســرمایه گــذاران بــا تهیــه 
یــک بیزنــس پــان و خریــد دســتگاه هــای تولیــدی و ماشــین 
ــا افــزودن قیمــت فاکتورهــا  ــا و ب ــی از اروپ ــا ارز دولت آلات ب
ــه را احــداث  ــه کارخان ــاوت قیمــت ارز بقی ــه التف از محــل ماب
مــی کردنــد و در واقــع بــدون ســرمایه گــذاری زیــاد صاحــب 
ــن  ــوص تأمی ــون در خص ــر اکن ــن ام ــدند . ای ــی ش ــه م کارخان
ارز بــرای دارو نمــود می‌یابــد : بــه عنــوان مثــال در حــال 
ــرای  ــط ب ــی را فق ــی ارز دولت ــده داخل ــد کنن ــه تولی ــر ب حاض
 مــاده موثــره و جانبــی و برخــی ملزومــات مــی دهنــد امــا 
هزینــه هــای بســته بنــدی ، ملزومــات مصرفــی نظیــر دســتکش 
، کلاه،لبــاس و... عمــا بــا ارز آزاد پرداخــت مــی شــود در 
بــه داروی ســاخته شــده ارز دولتــی داده  حالیکــه وقتــی 

مــی شــود در واقــع حقــوق کارگــر خارجــی هــم بــا دلار 4200 
ــه  ــن مقول ــه در ای ــن آنک ــت . ضم ــده اس ــبه ش ــی محاس تومان
ــد  ــش از ح ــت ارز بی ــث OVERINVOICE و دریاف ــز بح نی
مجــاز رخ مــی دهــد کــه مــواردی از آن را مشــاهده کــرده ایــم. 
ــران  ــور ای ــه کش ــن ک ــت ای ــلم اس ــه مس ــورت آنچ ــر ص در ه
ــه  ــادی بیگان ــی  تاحــدود زی ــای واقع ــه معن ــا اقتصــاد آزاد  ب ب
ــن  ــیاری تمری ــالیان بس ــد س ــری آن بای ــرای یادگی ــت. و ب اس
کنــد. اقتصــاد آزاد واقعــی باعــث حــذف رانــت هــا مــی شــود 

کــه جدیــداً در ســازمان بــه آن امضــای طلایــی گفتــه مــی شــود. 
البتــه اقتصــاد آزاد نیــز بــدون عیــب نیســت امــا از مــدل هــای 
دیگــر اقتصــادی موجــود منطقــی تــر اســت  منتهــی بــا شــرایط 
کنونــی کشــور بــه نظــرم اجــرای آن بــه راحتــی شــدنی نیســت. 
چــون  دارو پاشــنه آشــیل حکومــت اســت و محدودیــت هــای 
ــا  ــت ب ــدار دارو اس ــن خری ــه بزرگتری ــت ک ــی و ارزی دول مال
سیاســت گــذاری هــای  فعلــی نمی‌توانــد اقتصــاد دارو را بــه 

اقتصــاد آزاد مبــدل کنــد.

از  بخشــي  :در  عضــدي  دکتــر  بــه  خطــاب  پــرورش  دکتــر 
کــه  فرهنــگ  نــام  بــه  موضوعــي  یعنــی  شــما  فرمايشــات 
فرموديــد نداریــم، بايــد بگويــم کــه فرهنــگ قابــل اکتســاب 
اســت و هيــچ کشــور ثروتمنــدی کــه امــروز در جهــان داریــم 

ــت. ــوده اس ــالا نب ــادي ب ــاخص اقتص ــا ش ــدا ب از ابت
ــدند  ــل ش ــد تبدي ــه ثروتمن ــورها  ب ــن کش ــي از فقيرتري  يعن
ــک  ــا ی ــت تنه ــی قيم ــم، یعن ــما موافق ــا ش ــز را ب ــک چي ــي ي ول
برآینــد ســاده عرضــه و تقاضــا نیســت بلکــه چــراغ راهنمائــي 
اســت کــه نشــان می‌دهــد منابــع محــدود یــک اقتصــاد بــه چــه 
صــورت و بــه چــه ميــزان تخصیــص پيــدا می‌کننــد؛ ایــن چــراغ 
ــا کســی کــه بخواهــد  ــه توليــد کننــده ی راهنمــا در اقتصــاد ب
وارد صنعتــی بشــود، نشــان می‌دهــد کــه بــا توجــه بــه انــواع 
منابــع مالــي ،انســاني و غیــره آيــا مــي توانــد رقابــت کنــد و بــه 

ســود آوري برســد يــا خيــر؟
ــوش  ــوزه دارو خام ــت را در ح ــای قيم ــراغ راهنم ــا چ ــون م چ
کــه  کننــده‌اي  توليــد  هــر  شــرايط  ايــن  .در   کرده‌ايــم 
مــي خواهــد وارد ايــن چرخــه بشــود گــم اســت پــس، قيمــت 

خيلــي اهميــت دارد.
البتــه، در تمــام کشــورهاي دنيــا بــه جــز امريــکا قيمــت 
دارو کنتــرل مــي شــود چــون دارو بــه عنــوان کالايــي کــه 
ويژگــي هايــي دارد توســط کشــورها کنتــرل مــي شــود. بــرای 
ــه خــود  ــه طــرح ســامت یــک کشــور ک ــال متصــل اســت ب مث
در بودجــه عمومــي کشــور اســت زیــرا از نــگاه اقتصــادی 
دولت‌هــا ناچارنــد کالاهــای عمومــی را تولیــد یــا نظــارت کننــد 

و ســامت یــک کالای عمومــی اســت.
در قیمت‌گــذاری می‌تــوان از روشــهايي اســتفاده کــرد کــه 
شــفافيت و عدالــت بيشــتري ايجــاد کنــد تــا چــراغ راهنماهــا 
بــراي توليــد کننــده هــا پررنــگ تــر باشــد امــا، مــا آن را هــم 
نداريــم بلکــه چهــل ســال بــر روش‌هایــی پــا فشــاري کردیــم 
ــورم  ــوج ت ــی از م ــت ناش ــي قيم ــش ناگهان ــا افزاي ــه ب ــا آنک ت
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ــام داروي  ــه ن ــزي ب ــز چي ــت نی ــويم و در نهاي ــي ش ــه م مواج
ــده نمــي رســد. ــه دســت مصــرف کنن ــي ب واقع

ــد مــن  ــات کن ــد اثب ــچ کــس نمــي توان ــچ جــاي اقتصــاد هي هي
ــه دســت مصــرف  ــه ب ــذارم و جنســي ک ــي گ ــي م ســقف قيمت
ــا  ــدارد و م ــکان ن ــن ام ــت. اي ــي اس ــد واقع ــي رس ــده م  کنن
نمــي توانيــم خودمــان را فريــب دهيــم، ســقف قيمــت يــا 
کمبــود ايجــاد می‌کنــد يــا ايــن کــه کیفیــت کالا را کاهــش 

نــدارد. راه ســومي وجــود  می‌دهــد؛ 
ــا  ــه و تقاض ــي عرض ــاد منحن ــاي اقتص ــي ه ــن منحن ــاده تري س
ــا ســقف  ــالا م ــد، ح ــي کنن ــع م ــا همديگــر را قط ــه کج اســت ک
ــه  ــع ب ــص مناب ــه تخصي ــت ک ــوم اس ــم معل ــي گذاري ــت م قيم

ــرد. ــي گي ــورت نم ــتی ص درس
بــه هرحــال، در يــک تصويــر  بزرگتــر تمــام اقتصــاد کشــور بــه 

صــورت برنامــه ریــزی مرکــزی ) central planning( اســت.

دکتــر معینــی زنــدی: نقــش بيمــه هــا بــه عنــوان مشــتري‌هاي 
ــد  ــی بای ــتم داروی ــاد آزاد در سيس ــي در اقتص ــي داروي اصل

چــه باشــد؟

دکتر پرورش:
ــاد آزاد  ــه اقتص ــت ک ــن نيس ــث اي ــاد بح ــش کلان اقتص دربخ
ــا  ــن دو ت ــت. م ــات دنياس ــخ و تجربي ــا بد.تاري ــت ي ــوب اس خ
مثــال مــي زنــم.در ســال 1990در 25 کشــور ثروتمنــد جهــان 
تــا ســال  2000 رشــد ســرانه توليــد ناخالــص 48 درصــد بــود 
در هميــن ده ســال 25 کشــور فقيــر دنيــا 83 درصــد  رشــد 

اقتصــادي داشــتند.
از ســال 2000 تــا 2017در همــان کشــورها ثروتمند‌هــا 48 
درصــد رشــد کردنــد و فقيــر هــا 130 درصــد  پــس اقتصــاد 
آزاد فرصــت هــاي رشــد را بــه کشــور هــاي فقیرتــر ميدهــد.

ميانگيــن ســرانه توليــد ناخالــص دنيــا 46 برابــر ميانگيــن 25 
کشــور فقيــر دنيــا اســت. در ســال 2017 مــي شــود 31 برابــر 
يعنــي گــپ هــم کوچــک مــي شــود و ايــن فقيرهــا هســتند کــه 

دارنــد بــه ثروتمنــدان مــي رســند 
از  صحبــت  بد؟وقتــي  يــا  اســت  خــوب  آزاد  اقتصــاد  آيــا 
اقتصــاد سوسياليســت و يــا کپيتاليســم مــي شــود کــه هــر دو 

طــرف موافــق اســت مــي آیــد آمــوزه هــاي سوسياليســم را بــا 
ــا هــم مقايســه  مــی کننــد. سوسياليســم  نتيجــه کپتاليســم ب
خــوب شــعار مــي دهــد و امــکان پذيــر نيســت. ولــي در نتيجــه 
متفــاوت اســت و لازم نيســت کــه حتمــا اقتصــاد دان باشــيم  

ــم. ــه ديدي ــره شــمالي و... ک ــا ،ک مثــل کشــورهاي ونزوئ

دکتر معینی زندی: ما نمونه موفق داريم؟

دکتــر پــرورش: آن چيــزي کــه مــي گوينــد موفــق، بــازار 
دولتــي نيســت يعنــي کشــورهاي دموکــرات سوسيالیســت مــی 
گوینــد: آنهــا در شــاخص آزادي اقتصــادي جــزو بيســت کشــور 

ــد. ــي هــا بالاترن ــي از اروپاي ــا هســتند يعن اول دني
دکتــر پــرورش: خیــر، آن نمونه‌هایــی کــه بــه عنــوان اقتصــاد 
دولتــی موفــق مثــال می‌زننــد یعنــی کشــورهای دموکــرات 
ــه  ــتند ک ــان هس ــورهایی از جه ــزو کش ــا ج ــت، آنه سوسیالیس
ــتر  ــي بیش ــد يعن ــادي را دارن ــاخص آزادي اقتص ــن ش بالاتری
کــره  و  اروپايــي  کشــورهای  برخــی  از  حتــی  کشــورها  آن 
جنوبــی هــم آزادی اقتصــادی بالاتــری دارنــد. پــس، بــر روی 

ــد. ــرار دارن ــازار آزاد ق ــاد ب ــالوده‌ای از اقتص ش

دکتــر شــريف نيــا : قبــل از ايــن کــه بخواهیــم در مــورد 
اقتصــاد آزاد ويــا اقتصــاد دولتــي در بخــش دارو صحبــت 
کنيــم لازم اســت مولفــه هــاي بــازار ســامت را بررســی 

نماییــم. 
قطعیــت  عــدم  وجــود  بــازار  ایــن  ویژگــی  اولیــن 
ریســک)Uncertainty of Risk(  در بــازار ســامتی اســت 
کــه مــی توانــد منجــر بــه عــدم ایجــاد صرفه‌هــای بــه مقیــاس 
)Diseconomies of Small Scale(، مخاطــرات  کوچــک  
 Adverse ( ــوب ــاب نامطل ــی )Moral Hazard( و انتخ اخلاق
selection (شــود. دومیــن  ویژگــی برونزایــی یــا عــوارض 
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ــن  ــاوت ای ــی متف ــومین  ویژگ ــت و س ــازار اس ــن ب ــی ای خارج
بــازار توزیــع نامتقــارن اطلاعــات بیــن فراهــم کننــده و مصــرف 

ــت. ــده اس کنن
ــت هــای  ــازار مراقب ــه ب ــی هــا موجــب مــی شــود ک ــن ویژگ ای
ســامتی از دیــدگاه تامیــن منابــع و بعضــاً ارائــه خدمــات دچــار 
 Market( » شکســت شــود کــه تحــت عنــوا » شکســت بــازار
failure( از آن نــام بــرده مــی شــود. بــه همیــن دلیــل اســت 
ــل  ــازار محــور «، نیــز بخــش قاب کــه حتــی در اقتصادهــای » ب
توجهــی از هزینــه هــای نظــام ســامت از منابــع عمومــی تامیــن 

مــی شــود.
برخــی  از کشــورها کــه در ایــن بــازار دچــار مولفــه هــای بــازار 
آزاد بودنــد در طــول تجربــه تاريخــي خودشــان بــه ســمت 
ــان را  ــور یون ــال کش ــرای مث ــه ب ــد ک ــازار رفتن ــن ب ــرل ای  کنت
مــی تــوان نــام بــرد کــه قبــل از ســالهاي 2010 و 2011 
مولفــه هــاي موجــود در بــازار دارو  ایــن کشــور بيشــتر شــبيه 

ــود. ــازار آزاد ب ب
در زنجيــره توزيــع تعــداد عمــده فــروش هايــی کــه در کشــور 
يونــان بودنــد چندیــن برابــر ميانگيــن  اتحاديــه اروپــا بــود یــا 
ــد در  ــا 26درص ــک تنه ــای ژنری ــهم داروه ــور س ــن کش در ای
ســال 2010 بــوده اســت ایــن در حالــی اســت کــه ســهم ایــن 
داروهــا در بــازار آلمــان و هلنــد در ایــن ســال 56 درصــد و 
در  بریتانیــا 60درصــد بــوده اســت، ايــن نــوع از اداره بــازار 
ســامت ازدلايــل ايجــاد بحــران اقتصــادي در ایــن کشــور بــود 
ــه   ــروع ب ــان ش ــت یون ــدکه دول ــه آن ش ــر ب ــت منج و در نهای
کنتــرل بــازار بــا اســتفاده از مکانيســم هــاي اقتصــاد دولتــي 
نمایــد.در واقــع دولــت نقــش خــودش را بيشــتر کــرد. در 
ــتفاده از  ــت، اس ــرل قيم ــه کنت ــرد ب ــروع ک ــامت  ش ــازار س ب
ارزیابــی هــای اقتصــادی، کاهــش ســود داروخانــه هــا و عمــده 
ــازار آزاد  ــای ب ــه ه ــا مولف ــه ب ــی ک ــایر اقدامات ــان و س فروش

همخوانــی نــدارد.
ــه سیاســت  ــر داشــت ک ــد در نظ ــز بای ــه را نی ــن نکت ــه ای البت
یــک بــام و دو هــوا هــم در بخــش ســامت نمی‌تــوان داشــت 
بايــد يکــي از دو راه را انتخــاب کنيــم نمــي شــود کــه مــا يکــي 
از شــاخص هــاي اقتصــاد در بخــش ســامت را براســاس 
ــرا  ــي اج ــاد دولت ــاس اقتص ــر اس ــي را ب ــاد آزاد و بعض اقتص

ــم. نمایی
بحــث  اســت  مطــرح  دارو  در  کــه  هايــي  بحــث  از   يکــي 
دارو خانــه هــا و ديــوان عدالــت و شــوراي رقابــت اســت 
ــازار شــوند  ــن ب ــه وارد ای ــد ک ــر ميدانن ــه خودشــان را مخي ک
و چــون قوانيــن و آييــن نامــه دارو خانــه هــا متناســب بــا 
ــد  ــت بای ــب و کار نيس ــع کس ــع موان ــون رف ــازار آزاد  و قان ب

نســبت بــه تغییــر ایــن آییــن نامــه اقــدام نمایــد. يعنــي 
دولــت در بخشــي از ایــن بــازار اعتقــاد دارد کــه بــازار دارو و 
 ســامت بایــد آزاد باشــد ولــي از طرفــي دیگــر یعنــی در بخــش

ــالهايي  ــان س ــا در هم ــگاه را ندارد.مث ــن ن ــذاری ای ــت گ قیم
کــه شــوراي رقابــت  در تاســیس داروخانــه ورود کــرد و 
بیــان داشــت کــه در تاســیس داروخانــه هــا نبايــد محدوديــت 
ــن  ــر ای ــوی دیگ ــیم ،از س ــته باش ــی داش ــی و جمعیت جغرافیای
بــازار بدتريــن ســال هــا از نظــر کنتــرل قيمتــي توســط دولــت 
را تحمــل مــی کرد،امــا در نهايــت دولــت بايــد تصميــم خــود را 
ــه غيــر از آمريــکا نشــان مــي دهــد در  ــا ب ــه دني بگيــرد. تجرب
بخــش ســامت کنتــرل دولــت وجــود دارد ولــي اينطــور نيســت 
کــه در بخشــي از بــازار مــا بگوييــم کنتــرل نداشــته باشــيم و 

در بخــش ديگــر داشــته باشــيم.
زمينــه  در  کنــم  عــرض  نیــز  را  نکتــه  ایــن  البتــه 
داريــم،  زيــادي  هــاي  محدوديــت  هــا  داروخانــه   توزيــع 
محدوديــت هــاي جغرافيايــي، جمعيتــي ،محدوديــت اينکــه فقط 
يــک داروســاز مــي توانــد داروخانــه تاســيس کنــد. محدوديــت 
ــاي  ــت ه ــره اي و در کل محدودي ــاي زنجي ــه ه ــراي داروخان ب
زيــادي وجــود دارد ايــن محدوديت‌هــا و نقــش کنتــرل دولــت 
ــه داروســت و  ــرای ایجــاد دسترســی بهتــر ب در ایــن بخــش ب
نــه ایجــاد رانــت امــا مــا بــا ايجــاد محدوديــت هــا رانــت ايجــاد 

مــي کنیــم.
بــه عنــوان مثــال در انگلســتان يــک فــرد مســن بــا 30 
دقيقــه پيــاده روي بتواننــد بــه داروخانــه دسترســي داشــته 
باشــد. ايــن يــک شــاخص اســت و بــر ایــن اســاس محدوديــت 
هــا را ايجــاد مــي کننــد. نــه اینکــه بــا ایجــاد محدودیــت 
ــن دو  ــا اي ــد. م ــاد نماین ــت ایج ــي ران ــه قديم ــراي داروخان ب
ــوم نيســت موضــوع  ــم و معل ــق کردي ــا هــم تلفي موضــوع را ب
ــاد ــک نه ــت از ی ــش دول ــت نق ــت و در نهای ــرار اس ــه ق  از چ

ــاران اســت  ــال ســامت بیم ــه دنب ــه ب ــی ک ــر مطلوب ــرل گ  کنت
بــه ســمتی مــی رود کــه ایجــاد کننــده رانــت اســت. مــا در راه 
ــم  ــي گذاري ــت م ــم محدودي ــي آيي ــد م ــت از بخــش تولي حمای
بــراي واردات ميگوييــم کــه واردات نبايــد از ايــن ســقف 
بالاتــر بــرود ولــی محدوديــت را ايجــاد نمــي کنيــم  بــراي 
ــت و  ــا کیفی ــه داروی ب ــري ب ــي  بهت ــردم دسترس ــه م ــن ک اي
بحــث  کــه  باشند،اينجاســت  داشــته  تــر  مناســب   قیمــت 
ــده  ــرای بن ــه ب ــه همیش ــوالی ک ــد. س ــی آی ــش م ــا پي ــه ه بيم
ــي در   ــن الملل ــه بي ــر مناقص ــه اگ ــت ک ــن اس ــت ای ــرح اس مط
بيمــه هــای کشــور برگــزار کننــد از کجا معلــوم کــه توليدکننده 
ــا  ــت  را ب ــا کیفی ــد داروی ب ــی توان ــود و م ــده ش ــي برن داخل
قیمــت مناســب تــر در اختیــار بیمــه هــا و مــردم قــرار دهــد؟
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 ممکــن اســت یــک شــرکت بیــن المللــی و دارای گواهــی هــای 
معتبــر قيمــت کمتــري از توليــد کننــده داخلــي بــراي کل بــازار 
داشــته باشــد و اینجاســت کــه تکلیــف دولــت روشــن نیســت 
کــه آیــا وظیفــه اش پرداخــت پــول کمتــر بــرای درمــان داروی  

مــردم اســت یــا ایجــاد رانــت بــرای تولیــد کننــده؟
 یــا مثــا در مــورد  توليــد مــا مســير بنــدي مــي کنيــم و

مــي گوييــم اگــر در مــورد دارویــی اینقــدر توليــد کننــده 
داشــته باشــيم تولیــد کننــدگان جدیــد یــا امــکان تولیــد 
نخواهنــد داشــت یــا در دالان هــای وزارت خانــه بــرای گرفتند 
ــا در  ــر بمانند.ي ــد و منتظ ــال بدون ــای س ــال ه ــد س ــوز بای مج
مــورد واردات محدوديــت مــي گذاريــم و مــا ايــن محدوديــت 
را بــراي ايجــاد رانــت درســت می‌کنیــم، نــه بــراي قيمــت بهتــر 
ــر ــن فک ــت م ــده ، در نهاي ــرف کنن ــتر مص ــي بيش ــا دسترس  ب

مــي کنــم اقتصــاد دولتــي در بــازار ســامت وجــود دارد ولــي 
اول دولــت بايــد تکليــف خــود را مشــخص کنــد. در ايــن 
بــازار نمــي توانــد نقشــي را ايفــا کنــد کــه خروجــي آن ايجــاد 
 رانــت باشــد نــه دسترســي بهتــر، بــه هــر حــال کشــورها

بــازار ســامت  کننــد در  مــي  ايجــاد  را  محدوديــت هايــي 
بــراي ايــن کــه مــردم از لحــاظ قيمــت و دسترســي بــه دارو و 

موقعيــت جغرافيايــي وضعيــت خوبــي داشــته باشــند.

دکتــر معینــی زنــدی: اگــر بيمــه هــا بخواهنــد بــه بيمه شــدگان 

ســرويس خــوب بدهنــد بايــد دنبــال داروي بــا کيفيــت باشــند 
يــا قيمــت پاييــن تــر؟

 ايــن کــه اگــر بيمــه بــه دنبــال قيمــت پاييــن بــا کيفيــت  
ــده  ــد ش ــور تولي ــارج از کش ــر دارو در خ ــي اگ ــد حت بهترباش

باشــد را اقتصــاد آزاد مــي گوينــد.

دکتــر شــريف نيــا: وظيفــه دولــت کنتــرل بــازار از نظــر کیفیــت 
و قيمــت اســت .دولــت مــي توانــد مناقصــه بيــن المللــي 
برگــزار کنــد و داروهــای داخلــی را بــا توجــه بــه نــگاه کشــور 
بــه حمایــت از تولیــد داخــل  حتــی بــا قیمــت هــای 30 درصــد 
ــه اینکــه  ــرط کیفیــت مناســب ن ــرد ولــی بــه ش ــر بپذی بالات
دارویــی کــه بــا شــرایط نامناســب در کشــور تولیــد مــی شــود 
را بــا قیمــت چندیــن برابــر تولیــد کننــده دارای گواهــی هــای 

بیــن المللــی بپذیــرد .

ــزار  ــه 10 ه ــاز ب ــا ني ــور مث ــر در کش ــی زندی:اگ ــر معین دکت
ــر  ــي گرانت ــرکت داخل ــط ش ــه توس ــيم ک ــته باش ــن داش واکس
توليــد مــي شــود، اگــر مــا از خــارج وارد کنيــم بــه صرفــه تــر 
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ــري دارد ؟  ــه تاثي ــور چ ــت ؟در GDP کش اس

دکتــر شــريف نيــا در پاســخ گفــت :مثــال ايــن موضــوع ايجــاد 
ــا  ــي م ــت  يعن ــه اس ــاده اولي ــده م ــد کنن ــراي تولي ــار ب انحص
گاهــا شــرکت هــای تولیدکننــده داخلــی را مجبــور مــی کنیــم 
بــا قیمــت هــای بســیار بالاتــر فقــط از تولیدکننــده مــاده 
اولیــه مــواد مــورد نیــاز خــود را تامیــن کننــد و ایــن موضــوع 
ــرکت  ــان ش ــر در ف ــد کارگ ــه کار چن ــر ب ــر منج ــت مگ در نهای
ــه  ــاده اولی ــا م ــه مث ــه خواهــد شــد ک ــاده اولی ــده م تولیدکنن
خــود را ازN- 1یــا N-2 تولیــد مــی کنــد؟ ولــی از ســوی دیگــر 
موجــب بالاتــر رفتــن قیمــت دارو و صــرف هزینــه بیشــتر در 

کشــور مــی گــردد. 

ــت دارو دارد.  ــدار و قیم ــه مق ــتگی ب ــر: بس ــرزام ف ــر ف دکت
اســت  خودروســازان  داســتان  روز  هــای  ســوژه  از  یکــی 
بــه ازای  کــه عــده ای از اقتصاددانــان مطــرح مــی کننــد 
ــودروی  ــت خ ــر در صنع ــزار نف ــرای 100 ه ــتغال ب ــاد اش ایج
 غیررقابتــی داخلــی، 80 میلیــون نفــر یــا بخــش بزرگــی از

ــی  ــت م ــی کیفی ــای ب ــتفاده از خودروه ــه اس ــور ب ــا مجب آن ه
شــوند کــه در مجمــوع حتــی از نظــر اقتصــادی هــم مقــرون بــه 
ــی  ــه راحت ــن ســوال ب ــه ای ــن پاســخ ب ــه نیســت. بنابرای صرف
میســر نیســت و بایــد دیــد داروی مــورد نظرچــه میــزان 
ــی دارد، از چــه کیفیتــی برخــوردار اســت و چــه  اشــتغال زای
ــخ  ــوان پاس ــا بت ــد ت ــی کن ــم م ــور را ک ــری در کش ــدر ارزب ق

دقیقــی داد. 

ــه هــاي ســالانه در بخــش  ــال خودرو،هزين ــا: در مث شــريف ني
ايــن   کســي  آیــا  کــرده  ايجــاد  ايــن صنعــت  کــه  ســامت 
موضــوع را حســاب کــرده کــه ببينیــم اگــر همــه کارگرهــا 
ــه ــد از اینک ــول بده ــا پ ــه آنه ــت ب ــينند و دول ــه بنش  در خان

هزينــه هــای درمــان آســیب دیــدگان ســوانح رانندگــی ناشــی 
ــر  ــا بدت ــر ي ــد بهت ــی را  بده ــولات داخل ــی محص ــی کیفیت از ب

اســت ؟

دکتــر عبدالهــي اصــل: مــن بــا بعضــي از صحبــت هــاي برخــي از 
دوســتان مخالفــم و از اينجــا شــروع مــي کنــم کــه کارشناســان 
 اقتصــاد ســامت چــه در دانشــگاه و چــه در عمــل، ســعی

مــی کننــد بــازار ســامت را متمایــز از تعریــف بــازار در اقتصاد 
دانســته و در نتیجــه عمومــا نظــرات کارشناســان اقتصــادی را 
نمــی پذیرنــد. در واقــع آنهــا بــه علــت نبــود تقــارن اطلاعاتــی 
وجــود  خدمــات،  اراده  مونوپولــی  وجــود  نفعــان،  ذی  بیــن 
اکســتارنالیتی، وجــود شــخص ثالــث بــه عنــوان مشــتری، 
کشــش پذیــری قیمتــی بــالا و نظایــر آن بــازار ســامت را 
متمایــز دانســته و معتقــد بــه »دخالــت کامــل دولــت در حــوزه 
ــیر  ــرا مس ــه چ ــت  ک ــن اس ــن ای ــوال م ــتند«، س ــامت هس س
عنــوان  بــه  اســکاندیناوی  کشــورهای  از  مــردم  مهاجــرت 
مطلــوب تریــن کشــور بــا نظــام ســامت سوسیالیســتی بــه 
ســمت آمریــکا اســت کــه در دروس اقتصــاد ســامت بــه 

ــود؟ ــی ش ــی م ــد معرف ــه ب ــک نمون ــوان ی عن
 بحــث مــن ایــن اســت کــه انســانها فقــط بدلیــل درمــان

بیمــاری هایشــان  نيســت کــه زندگــي مــي کننــد. آدم هــا 
رفــاه،  جملــه  از  دارنــد  زندگــي  در  ديگــري  هــاي  مولفــه 
ــامت  ــای س ــام ه ــا در نظ ــه عمدت ــی، آزادی ک ــت اجتماع منزل
سوسیالیســتی فرامــوش مــی شــوند. بســیاری از آدم هــا 
رفــاه و توســعه اجتماعــی را بــر پوشــش هزینــه هــای درمــان 
ــا  ــدم ب ــن معتق ــد. م ــح مي‌دهن ــی ترجي ــرل دولت ــا روش کنت ب
امکانــات تکنولوژیــک جدیــد در حــوزه فنــاوری اطلاعــات، 
هــوش مصنوعــی، بیولوژیــک و پزشــکی شــخصی شــده، متمایز 
ــازار ســامت از ســایر بازارهــا نیــز محلــی از اعــراب  کــردن ب
نــدارد و در تعاریــف بســیاری از مفاهیــم بایــد بازنگــری شــود. 
وضعیــت وقتــی اســفناک تــر مــی شــود کــه برخــی از مدیــران 
بــا  را  خــود  توانــی  کــم  و  کاری  کــم  ســامت  نظــام  کلان 
ــر مــردم جبــران مــی  ــازار ســامت و فشــار ب کوچــک کــردن ب
ــرای  ــود ب ــی ش ــزاری م ــامت اب ــاد س ــم اقتص ــد و مفاهی کنن
 توجیــه ناکارآمــدی آنهــا البتــه مــا در ايــران ويژگــي هــا و

ــعه  ــا درتوس ــوان از آنه ــه می‌ت ــم ک ــم داري ــی ه ــت های فرص
صنعــت ســامت بهــره بــرد. بــه فــرض رســوخ مقــررات و 
مفاهیــم اســامي در حکومــت و شــئون زندگــي و مقــررات 
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اقتصــاد اســامي، خــود مــی توانــد مفاهیــم کلاســیک و فعلــی 
ــد.  ــر ده ــامت را تغیی ــاد س اقتص

نظــام ســامت مــا بــه ویــژه در ســطح مدیریــت بایــد تکلیفــش 
را باخــودش مشــخص کنــد و رســما و شــفاف اعــام کنــد کــه 
ایدئولــوژی و اعتقــاد پایــه آن چیســت و تــا آخــر هــم همیــن 

مســیر را ادامــه دهــد.
-یــا سوسیالیســتی اســت کــه بــا قواعــد ســخت گیرانــه 
ــرده و در  ــت ک ــی فعالی ــت اجتماع ــی و عدال ــر بخش ــه اث هزین
ایــن حالــت دیگــر، توســعه فــن‌‌ آوری، و نــوآوری توســعه 
بــه  ربطــی  مفاهیــم  دســت  ایــن  و  اشــتغال  و  صــادرات 
ــدار،  ــت خری ــتم دول ــن سیس ــدارد. در ای ــت ن وزارت بهداش
ــی(. در  ــا بازیگــر اصل ــده اســت )ی فروشــنده و پرداخــت کنن
ایــن سیســتم اگــر داروهــای ژنریــک بــا اســتانداردهای لازم 
از ســایر کشــورها قابــل تامیــن باشــد، دیگــر مفاهیمــی مثــل 
حمایــت از داخــل و عــدم ثبــت داروی خارجــی و وضــع موانــع 

ــت. ــورد اس ــی م ــه‌ای ب ــه‌ای و غیرتعرف تعرف
-یــا سیاســت اقتصــاد بــاز پیگیــری مــی شــود. کــه در آن 
ــب و کار  ــارت و کس ــعه تج ــرای توس ــزاری ب ــر اب ــت از ه دول
ــی و  ــوژی، کارآفرین ــوآوری، تکنول ــد، ن ــی کن ــتفاده م دارو اس
تولیــد ملــی پررنــگ مــی شــود. و هــر سیاســتی کــه بــه ایــن 
هــدف کمــک کنــد حمایــت مــی شــود. در ایــن سیســتم، نظــام 
ســامت دو بخــش خصوصــی و دولتــی )عمومــی( دارد کــه نظام 
دولتــی ســعی مــی کنــد حداقــل هــای ضــروری را بــرای آحــاد 
ــا  مــردم فراهــم کنــد  و ســایر خدمــات در بخــش خصوصــی ب

ــازار آزاد تامیــن مــی شــود. مکانیســم هــای ب
در حــال حاضــر مــا هــر تکــه از نظــام ســامت را ازآنجایــی 
ــبیه  ــا ش ــاختیم، یکج ــی را س ــب نامتجانس ــرده و ترکی ــی ک کپ
غــذا و داروی آمریــکا اســتانداردهای کیفــی حداکثــر را طلــب 
مــی کنیــم فــارغ از هزینــه هــای آن، در مرحلــه بعــد فهرســت 
رســمی دارویــی تعییــن مــی کنیــم معــادل سوسیالیســت‌ترین 
 کشــورهای دنیــا، در یــک جــا صنعــت را تــا حــدی حمایــت

مــی کنیــم کــه اجــازه مــی دهیــم بــدون رعایــت اصــول اولیــه 
ــت  ــن صنع ــی همی ــد و در جای ــد کنن ــت، تولی ــی و بهداش کیف
ــی  ــر از مجان ــا قیمــت کمــی بالات ــرای اینکــه آســپرین را ب را ب
وکیــل و  وزیــر  و  جمهــور  رییــس  فشــار  تحــت   بفروشــد 

می گذاریم.
از طرفــی بخــش غیــر خصوصــی مثــل هــال احمــر و دانشــگاه 
را  تجــارت عرضــه دارو  از  نیمــی  از  بیــش  کــه  را داریــم 
ــیه  ــه حاش ــم ک ــی کنی ــام م ــویی اع ــد و از س ــار دارن دراختی
ــاری کــه  ــن اســت. بــه بیم ســود دارو بــرای داروخانــه پایی
نــان بــرای خــوردن نــدارد ده‌هــا میلیــارد ریــال بــرای درمــان 
بیمــاری متابولیــک بچــه اش هزینــه مــی کنیــم و بعــد در 

ــم. ــده ای ــاز مان ــر ب ــاری دیگ ــک بیم ــه ی ــش هزین پوش
ــچ  ــی هی ــم ول ــی داری ــی داروی از یــک طرفــی ادعــای خودکفای
یــک از نهادهــای غیرخصوصیمــان مثــل هــال احمــر، آســتان 
قــدس، ســتاد اجرایــی و تامیــن اجتماعــی واکســن و فــرآورده 
هــای خونــی تولیــد نمــی کننــد چــون حاشــیه ســود آن پاییــن 

اســت.
ــی  ــذف م ــت ح ــرای دول ــازی ب ــه س ــت هزین ــه عل ــری را ب وزی
ــان  ــی دهــد هم ــه قــول م ــم ک ــی گذاری ــری م ــد وزی ــم بع کنی
ــا  ــه تنه ــن ن ــر م ــه نظ ــد. ب ــت کن ــدا پرداخ ــا را نق ــه ه هزین
شــعار زده هســتیم بلکــه ایــن کار را هــم بــه بدتریــن روش 
ممکــن انجــام مــی دهیــم، تنهــا حســنش ایــن اســت  کــه 
مــردم اینقــدر گرفتارنــد کــه بــه ایــن موضــوع در حــال حاضــر 

ــد. ــی دهن ــت نم اهمی

دکتــر معینــی زنــدی  گفــت: مــن فکــر مــي کنــم کــه اقتصــاد 
آزاد بهتريــن گزينــه اســت، بــراي هــر نــوع  اقتصــادي  و 
ايــن دليــل نمــي شــود کــه بيمــه و دولــت بــه عنــوان مشــتري 
دنبــال منافــع خــود نگردنــد . بــه طــور مثــال در گذشــته 
مصــرف  کشــور بــراي ليدوکائيــن 30 ميليــون عــدد بــود کــه 
ــف  ــم  نص ــي کردي ــي وارد م ــده اروپاي ــک تولیدکنن ــر از ی اگ
قيمــت تولیدکننــده داخلــی بــود کــه بــه پــول الان حــدود 20 
ميليــارد تومــان بــود.  بــراي يــک قلــم دارو !  ايــن 20 ميليــارد 
تومــان از جيــب پزشــک ايرانــي يــا بيمــار ايرانــي بیــرون رفتــه 
و بــه جيــب شــرکت توليــد کننــده مــاده اوليــه و تولیدکننــده 
ایرانــی و نیــز کارگــر ایرانــی شــاغل در ایــن کارخانــه هــا رفتــه 

اســت. آيــا ايــن روش بــراي اقتصــاد خــوب اســت؟
يعنــي مــا بياييــم يــک قانونــي بگذاريــم کــه منجــر بــه پولــدار 
شــدن برخــي شــرکت هــاي دولتــي شــود و شــاهد فقيــر شــدن 

مــردم باشــيم؟
مــن اصــولا بــا ايــن سيســتم موافــق نيســتم.به دليــل شــرايط 
ــم  ــد کني ــالا تولي ــت ب ــا قيم ــه ب ــاده اولي ــک م ــور ي ــاص کش خ
ــده دارو  ــد کنن ــه تولي ــه کارخان ــود ب ــل ش ــي منتق ــن گران اي
ــد و ــادر کن ــد ص ــده نتوان ــام ش ــالاي تم ــت ب ــل قيم ــه دلي  و ب

حتــي  و  شــود.  متضــرر  داروخانــه   و  بيمــار  طــور   هميــن 
بيمــه هــا، مــن ايــن سيســتم را نمــي پســندم و معتقــد هســتم 
کــه کارگشــا نيســت و در نهايــت منجــر بــه شــکوفايي اقتصــاد 
نمــی شــود. البتــه شــما اگــر بــه يــک صنعتــي بخواهيــد کمــک 
ــد و  ــي ده ــواب م ــه ج ــن برنام ــاه اي ــي کوت ــراي مدت ــد ب کني
بايــد مزيت‌هــا و بســته هــاي تشــويقي گذاشــت کــه آن 
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ــرا  ــدت .اخي ــي م ــراي طولان ــه ب ــي ن ــود ول ــت ش ــت تقوي  صنع
شــنيده ام کــه تقاضــا شــده بــراي جلوگيــري از مــواد اوليــه و 
ــد کــه خــود ايــن موضــوع منجــر  بســته بنــدي تعرفــه بگذارن

بــه افزايــش قيمــت داروي ســاخته شــده مــي شــود.

دکتــر عضــدي : ايــن کــه ســنديکاي توليــد کننــدگان داروهــاي 
ــر  ــن ب ــا م ــب اســت ام ــر را داده بســيار عجي ــن نظ انســاني اي
ــک  ــه بحــث دارو ي ــه بحــث اقتصــاد آزاد دارو ک مــي گــردم ب
بحــث حاکميتــي اســت و دليــل آن ايــن اســت کــه آقــاي دکتــر 
عبدالهــي ثمــره خــروج نظــام دارويــي کشــور نتيجــه  مديريــت 
بــوده يعنــي  شــما و دوســتانتان در ســازمان غــذا و دارو 
امــروز جالــب اســت کــه همــه دوســتان منتقــد ايــن سيســتم 

هســتند.
ــک مــن هســتند و  ــزان از دوســتان نزدي ــن عزي ــک اي ــک ت  ت
ــينيم  ــزان مي‌نش ــن عزي ــت اي ــاي صحب ــي پ ــت وقت ــب اس جال
همــه منتقــد ايــن سيســتم هســتند. اگــر واقعــا شــما اعتقــاد‌ 
داريــد کــه فاصلــه داروخانــه هــا بايــد برداشــته شــود و دادن 
مجــوز داروخانــه آزاد شــود چــرا در زمــان خودتــان ايــن کار را 

نکرديد؟بــراي ايــن کــه نمــي توانســتيد. 
اگــر قيمــت دارو مطــرح مــي شــود بحــث ايــن نيســت کــه 
ــت  ــش خواس ــه دل ــه هرچ ــر ک ــد و ه ــت دارو را آزاد کني قيم
قيمــت گــذاري کنــد. يــک چــار چــوب دارد، يــک قيمــت تمــام 
شــده دارد، مــاده اوليــه دارد، مارژيــن کار خانــه هزينــه 

هــاي موجــود را محاســبه مــي کننــد و مــي شــود قيمــت دارو 
ــازه ــد اج ــي کني ــز م ــما فري ــت دارو را ش ــه قيم ــي ک ــا زمان  ام

هميــن  شــود.  واقعــي  دارو  قيمــت  کــه  دهــد  نمــي 
ــما ــد. ش ــي آی ــور م ــي کش ــام داروي ــر نظ ــر س ــه ب ــي ک  بلاهاي
دولــت و  اســت  حاکميتــي  دارو  فرماييداقتصــاد   مــي 

مي خواهد وضعيت دارو به همين صورت بماند. 

دکتــر عبدالهــي اصــل: مــن معتقــدم فــارغ از شــعارهای عــوام 
پســندانه، يــک مديــر ارشــد در ســاختار بروکــرات دولتــی مــا 
وزارت بهداشــت هــر ســال حداکثــر 10 تــا 20 درصــد امــکان 
تعویــض مســير را دارد و بــه عبارتــی اگــر یــک مدیــر بــا تمــام 
ــر  ــال ب ــار س ــازمانی چه ــازمانی و درون س ــرون س ــات ب امکان
سیســتمش حاکــم باشــد امــکان 50 تــا 100درصــد تغییــر را 
دارد، لــذا هــر مدیــری بــرای خــودش اولویــت تعیین مــی کند، 
مــن مدیــر یکــی دوســاله کــه مجبــورم تمامــی خــط قرمزهــای 
ــم همیــن کــه تــاش کــردم  بروکراســی دولتــی را رعایــت کن
سیســتم هــای اداری ســاختاریافته شــوند و تاحــد ممکــن 
 OTC مبتنــی بــر فنــاوری اطلاعــات باشــند، قیمــت داروهــای
آزاد شــود، یارانــه داروهــا بــه ســمت بیمــه بــرود و داروهــای 
خــارج از فهرســت مــورد نیــاز، بتواننــد از مســیر تولیــد داخــل 
تامیــن شــوند بــا توجــه بــه نگرشــی کــه قبــا اشــاره کــردم، کار 
ســنگینی بــود کــه برخــی از آنهــا نیــز نتوانســت پایــدار بمانــد 
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و توســط مدیــران بعــدی لغــو شــد.
در  طلایــی  امضاهــای  مــورد  در  اخیــر  شــعارزدگی  هميــن 
ســازمان غــذا و دارو را در نظــر بگیریــد، امضــای طلایــی جایــی 
مفهــوم دارد کــه شــما قانــون و قاعــده ای نداریــد و یــک نفــر 
ــا  ــد ی ــر بده ــک نف ــه ی ــوزی را ب ــه مج ــار را دارد ک ــن اختی ای
از یــک نفــر ســلب کنــد. جالبــه اســت کــه هــر جــا ســعی شــد 
فرآینــدی شــفاف شــود مقاومــت هــای زیــادی وجــود داشــت 
و دارد. بــه عبارتــی وقتــی تنهــا کالای بــا ارزش ســازمان غــذا 
ــیونی ده  ــط کمیس ــه توس ــت ک ــادره اس ــای ص و دارو، مجوزه
نفــره طبــق قانــون مصــوب مــی شــود کــه هــر کــدام نماینــده 
تشــکلی هســتند کــه آن هــم توســط وزیــر تعییــن مــی شــوند، 
آیــا ایجــاد سیســتم رای گیــری الکترونیــک شــفاف، بــا امــکان 
انتشــار در وبســایت ســازمان، تــاش بــرای شــفافیت نیســت؟ 
ــر  ــواع نهادهــای ناظ ــه ان ــا حــد شــکایت ب حــال اینکــه چــرا  ت
ســعی مــی شــد کــه جلــوی ایــن ســامان گرفتــه شــود، هنــوز 
بــرای مــن لاینحــل اســت و جالــب تــر اینکــه ســندیکاهای 
ــی لازم را  ــیر همدل ــن مس ــه در ای ــواد اولی ــت دارو و م صنع

ــتند.  نداش
گاهــا سیاســت گــذاران کلان خــود بزرگتریــن مانــع ایجــاد 
ــا فرایندهــای مفســده انگيــز  فرآیندهــای شــفاف هســتند. ی
ــا  ــراي هــر آدم 10 ت ــد ب ــع دارن ــد توق ــد و بع ــی کنن ــاد م ایج
ناظــر بگذارنــد کــه آن را کنتــرل کننــد. همیــن بحــث ارز 

4200 از مهمتریــن مصادیــق آن اســت.

دکتــر عضــدي: شــما بحــث امضــاي طلايــي را تاييــد مــي کنيــد 
و مــي گوينــد کــه بــه دليــل محدوديــت هايــي کــه وجــود دارد 

فســادي در سيســتم بــه وجــود آمــده اســت. 

دکترعبدالهــي اصــل: در ســاختار غــذا و دارو ازنظر WHO دو 
مشــکل اساســي وجــود دارد. عــدم شــفافيت و تضــاد منافــع 
کــه هــر دو نیــز راه حــل دارد. راه حــل دنیــا ایــن نیســت 
ــا  ــت ب ــی اس ــش خصوص ــهامدار بخ ــر س ــان مدی ــر ف ــه اگ ک
شــعارهای مــردم فریبانــه حذفــش کنیــم. بلکــه آن مدیــر 
ضمــن اعــام رســمی مــوارد تداخــل منافــع، در مــواردی کــه 
لازم اســت اظهــار نظــر نمــی کنــد. مشــکل آنجاســت کــه وقتــی 

ــر و  ــای ناظ ــازمان ه ــن، س ــر، معاونی ــاب وزی ــای انتخ فرآینده
ــط  ــت فق ــفاف اس ــر ش ــوم غی ــرای عم ــا ب ــدی آنه ــع درآم مناب
بــرای فشــار بــه مدیــران مدعــی ســهامداری آنهــا مــی شــویم. 
ــا  ــه مگــر م ــد ک ــا بگوی ــل رعای ــای وکی ــه آن آق یکــی نیســت ب
قانونــی داریــم مبنــی بــر عــدم ســهامداری جهــت مدیریــت، و 
مگــر هزینــه هــای کســب رای بســیاری از شــما حضرات شــفاف 
اســت کــه شــعار شــفافیت می‌دهید.البتــه یــک تضــاد منافــع 
سیســتمی و غیــر فــردی وجــود دارد کــه عمدتــا عــوارض خــود 
را در کیفیــت داروهــا نشــان مــی دهــد و آن ایــن اســت کــه 
ــن و  ــی تامی ــم متول ــت ه ــر اس ــم ناظ ــذا و دارو ه ــازمان غ س

هــم سیاســت گــذار.

دکتــر عضــدي: يعنــي بــه هميــن خاطــر اســت کــه خطوطــي کــه  
GMP   نــدارد شــما اجــازه ميدهيــد کــه کار کننــد؟ 

ــد  ــوط تولی ــیاری از خط ــه بس ــا ب ــه. م ــل :بل ــي اص دکترعبداله
ــن  ــر ای ــم و در غی ــی دهی ــد م ــازه تولی ــد اج ــه GMP ندارن ک
ــداری از واردات و هــزار  ــه طرف ــی شــویم ب ــم م صــورت مته
انــگ دیگــر. دو ســال پیــش که مــن در ســازمان بــودم از 320 
خــط دارويــي کشــور حــدود 80 خــط خطــای بحرانــی نداشــتند 
کــه مــا اســم آن را پارشــيالGMP گذاشــتیم و فقــط 20 الــي 

30 خــط GMP ايــران را داشــتند. 

دکتــر فــرزام فــر: یکــی از مباحثــی کــه قــرار بــود امــروز 
ــر  ــت. اگ ــه داری اس ــه و داروخان ــث داروخان ــود بح ــرح ش مط
یــک داروخانــه بــا فــروش متوســط در روز 5 تــا 8 میلیــون یــا 
ماهیانــه 200 میلیــون تومــان و ســود فــروش دارو و ملزومات 
یعنــی 16 تــا 20 درصــد  را در نظــر بگیریــم، ســود ناخالــص 
ماهیانــه یــک داروخانــه متوســط بیــن 30 تــا 40 میلیــون 
ــد  ــص بای ــود ناخال ــن س ــل ای ــن مح ــا از ای ــت. ام ــان اس توم
حقــوق دکتــر داروســاز )تفاوتــی نــدارد کــه موســس باشــد یــا 
مســئول فنــی غیرموســس(، حقــوق نســخه پیــچ، صندوقــدار 
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و اجــاره مغــازه نیــز پرداخــت شــود و عمــا ســود باقــی مانــده 
ــی  ــش بزرگ ــه بخ ــود ک ــد ب ــد خواه ــا 7 درص ــن 5 ت ــص بی خال
ــرای  ــی ب ــت! یعن ــات پرداخ ــه اداره مالی ــد ب ــز بای از آن را نی
 2500 )turnover( ــرن آور ــه داری و ت ــرهای داروخان دردس
ــردد  ــی گ ــون حاصــل م ــت 100 میلی ــی در نهای ــون تومان میلی

ــه صرفــه نیســت.  کــه روی کاغــذ اصــا مقــرون ب
ســود  از  بزرگــی  بخــش  پیــش  ســال  یــک  تــا  بنابرایــن 
ــه از ــود ک ــدی ب ــی و نق ــای جانب ــا، آفره ــه ه ــان داروخان  پنه

شــرکت هــای پخــش دریافــت مــی شــد و اصطلاحــا هنــر 
ــا  ــه داری در خریــد خــوب بیشــتر نمــود مــی یافــت ت داروخان
فــروش دارو. یعنــی اساســا گویــی دولــت )حکومــت( مقرراتــی 
ــد. ــدا کنن ــرای آن پی ــت را دور زدن ب ــا مل ــد ت ــی کن ــاد م ایج

مــن یــک مثــال بــارز در ایــن مــدل از قوانیــن بزنم.مثــا 
ــود  ــافر 80 دلار ب ــرای مس ــی ب ــت گمرک ــون معافی ــی قان زمان
ــر.( خــب  ــا خی ــون هســت ی ــن قان ــوز ای ــدارم هن ــر ن )الان خب
ــش 80  ــی قیمت ــن ورزش ــک کاپش ــا ی ــش و ی ــت کف ــک جف ی
ــوارد  ــن م ــه ای ــرک ب ــور گم ــت مام ــچ وق ــی هی ــت، ول دلار اس
اعتراضــی نداشــت چــون مشــخص اســت کــه  هــر مســافری 
کــه از خــارج وارد مــی شــود )غیــر از برخــی ازمســافرین کــه 
بــرای کار مســافرت هــای کوتــاه دارنــد( بیــش از ایــن مقــدار 
ــان  ــی از زم ــه های ــردر بره ــال دیگ ــا مث ــد ی ــی کن کالا وارد م
کــه خریــد و فــروش ارز بــه کل ممنــوع بــود و بانــک هــا هــم 
ــرای  ــت ب ــی خواس ــردی م ــر ف ــد و اگ ــه نمی‌کردن آن را عرض
ویــزای اروپــا 60 یــورو تامیــن کنــد عمــا تبدیــل بــه قاچاقچــی 
ارز مــی شــد. ایجــاد ســود پنهــان از طریــق آفرهــای دارویــی 
نیــز یکــی از ایــن مــوارد اســت کــه مجموعــه زنجیــره تامیــن 
ــا بتواننــد  ــد ت ــرای تامیــن منافــع خــود ایجــاد کــرده ان دارو ب

ــی دســت یابنــد.  ــل قبول ــه ســود قاب ب
از ســوی دیگــر گاهــی دلیــل ایجــاد محدودیــت هــا توســط 
ــر  ــع اســت کــه مثــا عــاوه ب ــت دردســرهای شــبکه توزی دول
دارو ایــن مــورد را در خصــوص تاســیس پمــپ بنزیــن و 
محدودیــت در آن بــه دلیــل مشــکلات توزیــع شــاهد هســتیم. 
در خصــوص بحثــی کــه در مــورد الــزام موســس داروســاز 
بــرای داروخانــه وجــود دارد، اگــر بخواهــم بــه دور از منافــع 
فــردی بــه عنــوان یــک داروســاز نــگاه کنــم بــه نظــر بنــده ایــن 
ــون هــر کــس مــی  ــر اســاس قان ــدارد چــون ب ــزام وجــود ن ال
توانــد در هــر بنگاهــی بــا کســب حــال ســرمایه گــذاری کنــد. 
البتــه ایــن موضــوع ســوای الــزام حضــور دکتــر داروســاز بــه 
ــوان  ــه عن ــع دارو ب ــخ و توزی ــرل نس ــی کنت ــن اصل ــوان رک عن
مســئول فنــی اســت. حتــی مــی خواهــم پــا را فراتــر بگــذارم و 
بگویــم وقتــی موســس داروخانــه داروســاز اســت یــک تضــاد 

منافــع بیــن وظایــف مســئول فنــی در خصــوص کنتــرل توزیــع 
ــخه و  ــدون نس ــر OTC ب ــای غی ــروش داروه ــدم ف دارو و ع
ــوان ســرمایه گــذاری کــه از فــروش  ــه عن منافــع داروســاز ب

بیشــتر دارو منتفــع مــی شــود بــه وجــود مــی آیــد. 
نکتــه بعــدی در خصــوص بحــث داروخانــه هــای زنجیــره‌ای 
اســت. خــوب یــا بــد نمــی تــوان جلــوی پیشــرفت یــا تغییــر را 
گرفــت و وقتــی مکانیــزم هایــی بــرای توزیــع ارزان قیمــت تــر 
ــا زود  ــر ی ــد دی ــی آی ــود م ــه وج ــرای کالا ب ــر ب ــت ت ــا کیفی و ب
فراگیــر مــی شــود، نظیــر فــروش اینترنتــی کالا یــا اســنپ و....  
مقاومــت در برابــر مکانیــزم هــای نــو فقــط باعــث ایجــاد تاخیــر 
و همچنیــن شــبکه هــای زنجیــره ای زیرزمینــی مــی شــود، 
کمــا اینکــه در حــال حاضــر همــه مــی دانیــم کــه بــه صــورت 
غیررســمی داروخانــه هــای زنجیــره ای در کشــور وجــود دارنــد 
ــوه  ــه در نح ــری ک ــون دیگ ــا قان ــا مث ــد. ی ــی کنن ــت م و فعالی
 PhD امتیــاز دهــی وجــود دارد اینکــه دارنــدگان مــدرک
ــادآوری  ــت ی ــتند. لازم اس ــتر هس ــاز بیش ــب 200 امتی صاح
کنــم مــن هــم جــزو همیــن پرامتیازهــا هســتم .و ایــن حرفــی 
کــه مــی زنــم بــر خــاف منافــع فــردی ام اســت، وقتــی نیرویــی 
را در مقطــع PHD آمــوزش مــی دهیــم، یعنــی انتظــار خدمــات 
ــد کاری  ــم و بای ــی از او داری ــا صنعت ــی ی ــا تخصص ــی ی آموزش
کنیــم کــه دنبــال داروخانــه داری نباشــد و داروســاز عمومــی 
کار داروخانــه داری یــا مســئول فنــی داروخانــه را انجــام 
دهــد، امــا اینجــا همــه چیــز بــر عکــس اســت  و ایــن امــر بــرای 

ــاز مضاعــف ایجــاد مــی کنــد. ــه داری هــم امتی داروخان

ــا نوشــته کــه هــر داروســاز يــک دارو  ــون ن دکتــر عضدي:قان
خانــه يعنــي مــا بــه هــر دارو ســازي يــک دارو خانــه بدهيــم کــه 
بــه نظــر مــن ايــن اشــتباه تريــن کار اســت کــه شــما بــه افــراد 
ــه  ــا دارو خان ــه آنه ــد و ب ــه کني ــاز اضاف ــک 200 امتي آکادمي
ــر  ــي اگ ــر عبداله ــاي دکت ــت آق ــن اس ــم اي ــن بحث ــد. م بدهي
ــه ذات موســس  ــم ب ــه » قائ در ســازمان غــذا و دارو داروخان

داروســاز اســت« 
چــرا بعــد مــي گوییــم  اگــر اســاتيد دانشــگاه نتواننــد در 
دارو خانــه حضــور داشــته باشــند مــی تواننــد در دو شــیفت 

ــند.  ــته باش ــی داش ــئول فن مس
ــت و  ــاز نيس ــس دارو س ــه ذات موس ــم ب ــه قائ ــر دارو خان اگ
هميــن طــور کــه قانــون ســال 1334مــي گوینــد يــک غيــر دارو 
ــي داشــته  ــه و دو مســئول فن ــد دارو خان ــي توان ســاز هــم م
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ــت  ــي اس ــن وضعيت ــذا و دارو همي ــازمان غ ــد.خروجي س باش
کــه در دارو خانــه هــا مــي بينيــد. 

مــن بــه دکتــر کبريايــي زاده زمانــي کــه مديــر کل بودنــد گفتم 
کاری کنيــد کــه قيمــت جــواز تاســيس داروخانــه صفــر باشــد.

ــروش  ــد و ف ــان خري ــون توم ــي 800 ميلي ــد 700 ال ــرا باي چ
شــود ؟

ــه مي‌دهــم  ــه کســي داروخان امــا اگــر شــما مــي گفتيــد مــن ب
کــه هــر دو شــيفت خــودش در دارو خانــه حضــور داشــته 
 باشــه يــا حــد اقــل شــيفت صبــح باشــه بعــد مــن چطــور

مي توانستم دارو خانه داشته باشم؟
 شــروع کرديــم توزيــع بهــم زديــم، صنعــت بهــم زديــم، دارو 
خانــه را خــراب کرديــم همگــی خروجــي ســاختمان غــذا و دارو 

اســت.  
مــن اقتصــاد آزاد را بــا يــک کنتــرل قبــول دارم شــما کــه نمــي 
توانيــد در مملکــت را بــاز کنيــد هرچــي دارو هســت وارد 
ــق  ــد ح ــک باي ــض و پزش ــه مري ــدم ک ــده معتق ــود بن کشورش
ــي در يــک محــدوده کنتــرل شــده. انتخــاب داشــته باشــد ول

ــازار دارو  ــروش در مــورد محــدود و کوچــک کــردن ب ــر پ دکت
بایــد بگویــم کــه دخالــت در ارزش يــک بــازار ماهيــت بيرونــي 
امــکان نــدارد یعنــی دســت دولــت نیســت بلکــه دســت 

خریــداران و فروشــندگان بــازار اســت.
توضیــح   Thomas Sowell بــزرگ  اقتصاددانــان  از  یکــی 
ــی ســواد  ــا ايــن نيســت کــه فلان ــی می‌دهــد، » مشــکل م خوب
نــدارد، مشــکل مــا حتــی ایــن نیســت کــه فلانــی نمــي توانــد 
ــد  ــی اصــا  نمــي دان ــه فلان ــن اســت ک ــد؛ مشــکل ای فکــر کن
ــردن  ــر ک ــا فک ــردن را ب ــي چــه و احســاس ک ــردن يعن ــر ک فک
ــا  ــد ام ــواد دارن ــي س ــران دولت ــت«؛ مدي ــه اس ــتباه گرفت اش
ــه  ــد احساسشــان اســت. از جمل ــه مــي دهن ــي ک خروجــي هاي
همیــن محــدود کــردن بــازار. مــن فکــر مــي کنــم محــدود 
کــردن بــازار مبنــاي فکــري نــدارد، مبنــاي علمــي نــدارد. شــما 
شــاید بتوانیــد عرضــه را تــا انــدازه‌ای کنتــرل کنیــد امــا، 
ــا  ــرا تقاض ــد زی ــرل کني ــردم را کنت ــاي م ــد تقاض ــي تواني نم
مفهومــی ذهنــی subjective اســت؛ بــاور علمــی و ذهنــی 
ــر  ــتر ب ــن دارو بيش ــه اي ــت ک ــن اس ــار اي ــا بیم ــک ی ــن پزش م
ــروز  ــای ام ــه در دنی ــه ويژه؛ک ــت ب ــذار اس ــر گ ــن تاثي روي م
ــت، در  ــه اس ــالا رفت ــده ب ــرف کنن ــي مص ــات و آگاه ــه اطلاع ک
نتیجــه، اگــر کســي بخواهــد بــازاري را محــدود نگــه دارد 

تنهــا  نــدارد.   اي  مبنــاي خردمندانــه  ايــن تصمیــم هيــچ 
ــول  ــن پ ــه م ــت ک ــن اس ــد اي ــد بگوئي ــي تواني ــه م ــزي ک چي
نــدارم و مــي خواهــم خرجــم را کــم کنــم کــه در آن صــورت 
 نیــز پاســخ ایــن اســت کــه اساســا، چــرا مــن خــودم را متولــي

پول مردم مي دانم؟
بــه عــاوه، نمي‌شــود مــن هــم خــودم را متولــي مــردم بدانــم 
و هــم بگویــم الان پــول نــدارم. ایــن مشــکل اساســی در 
اقتصــاد دولتــی اســت  و بایــد گفــت، خیــر، اگــر بعــد از تمــام 
ایــن دهه‌هــا هنــوز پــول نــداري، از ســر راه بــازار بــرو کنــار 
ــاز  ــدگان، از راه س ــدگان و تولیدکنن ــده مصرف‌کنن ــازه ب واج
ــه  ــاز ب ــدون نی ــی، خودبخــود و ب و کار عرضــه و تقاضــای واقع
کنتــرل بــازار را درســت و متعــادل کننــد. بــه هرحــال، بــازار 
کوچکتــر معنــي نــدارد. اگــر مــن متولــي هســتم، اتفاقــا، 
وظيفــه ام بــوده اســت کــه بــازار را بــزرگ کنــم و پــول داشــته 
باشــم و اگــر نتوانســته‌ام  بايــد مديريــت  بــازار را رهــا کنــم.

ــک  ــه ي ــي ب ــوک بزرگ ــه ش ــي ک ــوک، وقت ــن ش ــر دکتری ــا ب بن
جامعــه وارد مــي شــود آن جامعــه شــبیه بــه يــک صفحــه 
ســفيد می‌شــود کــه هرچيــزي را می‌شــود در آن نوشــت 
ــیب  ــر ش ــقوط پ ــد س ــی مانن ــه دلایل ــته ب ــال گذش ــک س در ی
ارزش پــول ملــی، جهــش خــرد کننــده نــرخ تــورم، نگرانــی از 
دورنمــای یــک جنــگ و غیــره، بــه همــان جامعــه اي کــه بــه جــاي 
ــت  ــه دول ــادت( ک ــرد )از روی ع ــاس می‌ک ــردن، احس ــر ک فک

ــت. ــده اس ــوک وارد ش ــد، ش ــن باش ــر م ــالاي س ــد ب باي
سیاســت‌های  از  بســیاری  می‌شــود  وضعیتــی  چنیــن  در 
اشــتباه و روش‌هــای عــادت شــده )ماننــد ارزان نگــه داشــتن 
دارو یــا پوشــش بیمــه‌ای گســترده بــرای انواعــی از موضوعات 
آنکــه  بــدون  داد  تغییــر  را  غیرضــروری(  مراجعه‌هــای  و 
ــا بازگشــت از مســیرهای اقتصــادی  دولتمــردان فکــر کننــد ب
اشــتباه‌ شــان بــه غــرور و اعتبارشــان آســیب خــورده اســت. 
ــوان  ــر نمی‌ت ــوزاند دیگ ــت بس ــر دول ــم اگ ــت را ه ــن فرص اي

ــرد. ــاح ک ــتباهات را اص ــی اش ــه راحت ب
ــد درصــد در  ــه مگــر دارو چن ــز آن اســت ک ــه محــوری نی نکت
ســبد خانــوار هســت؟ دارو درصــد بســیار کوچک‌تــری از اقلام 
ــکیل  ــاک را تش ــوراک و پوش ــد خ ــی مانن ــبد مصرف ــر س دیگ
ــه عنــوان جمع‌بنــدی، در اقتصــاد دولتــی، ايــراد  می‌دهــد.و ب
افــراد بروکراتيــک نيســتند، بلکــه ايــراد خــود دولــت اســت. 
ــازه  ــودم اج ــه خ ــتباه ب ــک اش ــوان ي ــه عن ــت ب ــن دول اول م
وضــع قوانينــي  و  مقــررات  ســپس،  می‌دهــم؛  را   حضــور 

مــي کنــم کــه در توجیــه حضــور اوليــه مــن اســت. در اقتصــاد 
ــد  ــه وجــود بياوري ــي ب هــرگاه شــما در مســير فرآیندهــا مانع
ماننــد ســدی اســت کــه در نتیجــه آن مــا بــرای خودمــان يــک 
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پشــت ســدي را داريــم کــه بــرای مصرف‌کننــدگان در پاییــن 
ســد شــفاف و قابــل رویــت نیســت و امــکان انــواع رانت‌زایــی 
ــود  ــت می‌ش ــی صحب ــای طلای ــه از امضاه ــی ک را دارد. هنگام

نیــز همیــن تصویــر اســت.

ــامت  ــازار س ــا  در ب ــت دولته ــق دخال ــن مواف ــا: م ــريف ني ش
ــن  ــه ای ــرفته ک ــورهای پیش ــایر کش ــاف س ــی برخ ــتم، ول هس
 دخالــت منجــر بــه افزایــش دسترســی بیمــاران بــه دارو

ــه ایجــاد رانــت  مــی شــود ایــن دخالــت در کشــور مــا منجــر ب
ــرای  ــد ب ــی خواه ــت م ــن ران ــال ای ــت. ح ــده اس ــازار ش در ب
تولیدکننــده  یــا  کننــده  ،وارد  کننــده  توزیــع  داروخانــه، 
محصــول نهایــی و مــاده اولیــه باشــد ، پــس مکانيــزم عملکــرد 

ــت. ــته اس ــکل داش ــا مش م
کــه اســت  آن  مــا  کشــور  در  کار  بــزرگ  مشــکل   شــاید 

دولــت مــردان در ايــران احســاس مــي کننــد کــه نقــش قانــون 
گــذار بــی اشــتباه را دارنــد و دارای اختیــار انجــام هــر کاری 

هســتند.
کــه کنــد  مــی  امــر  وزیــری  یــا  مجلــس  نماینــده   مثــا 

داروخانــه هــا بايــد داروي ايرانــي بفروشــد. ويــا آرايشــي 
ــوم ! ــی ش ــه نم ــگاه را متوج ــن ن ــن اي ــا م ــند. واقع نفروش

بــه طــور کلــي کنتــرل در تمــام دنيــا در بــازار ســامت وجــود 
دارد، مثــا در مــورد تبلیغــات دارویــی اگــر قوانیــن حاکــم بــر 

ــازار آزاد در بخــش تبلیغــات دارویــی وجــود داشــته باشــد  ب
ــی  ــد؛  ول ــی رخ ده ــر اخلاق ــات غی ــی اتفاق ــت خیل ــن اس ممک
خــود صنايــع در کشــورها پيشــرو هســتند بــراي ايجــاد کدهای 
 اخلاقــي. مــا بايــد بــازار دارو و مکانيــزم را کنتــرل کنيــم يعنــي

ــرل  ــی خــود را کنت ــت بودجــه مصــارف داروی ــه هــا و دول بيم
کننــد ،فرانســه بودجــه دارویــي محــدود دارد کــه ســالانه 
ضريبــي بــراي افزايــش آن در مجلــس ایــن کشــور مشــخص 
مــی شــود. اگــه در بيشــتر شــد دولــت موظــف اســت کــه 
مذاکــره کنــد بــا تاميــن کنندگانــی کــه حجم بــالای فــروش دارو 
دارنــد و ایــن یــک مکانیســم کنتــرل درســت اســت .در مقابــل 
راه مــا مــي رســد بــه رانــت و ايجــاد مشــکل ولــي راه آن هــا 
مــي رســد بــه تاميــن نيــاز مصــرف کننــده  و دسترســي بهتــر 
دارو بــراي مــردم.در مــورد داروخانــه هــا اگــر بخواهــم عــرض 
کنــم مــا دوتــا محدوديــت داريــم. محدوديــت تاســيس و 
محدوديــت گرفتــن امتيــاز و بعــداز آن موقعيــت جغرافيايــي، 
هــدف از ايجــاد محدودیــت در تاســیس داروخانــه،« حداقــل 
نمــودن فاصلــه زماني اســت کــه فرد بيمــار به دارو دسترســي 

ــد  ــه بتوان ــک داروخان ــه ي ــت ک ــاد ران ــه ايج داشــته باشــد« ن
ــم نشــود. از  ــا درآمــدش ک ــد ت ــظ کن محــدوده خــودش را حف
لحــاظ جمعيتــي هــم قوانينــي وجــود دارد. امتياز تاســيس دارو 
ــدي  ــکلات جدي ــاره مش ــه دوب ــد ک ــي ياب ــش م ــا افزاي ــه ه خان
 ايجــاد مــي شــود و مــا مانــع از ورود آدم هــاي جديــد بــا

ــه  ــد داروخان ــد  مــي شــويم و همينطــور  رون ــده هــاي جدي اي
ــی رود. ــش م ــودی پی ــنتی و ناب ــمت اداره س ــه س داري ب

ــه وجــود مي‌آوريــم  ــراي افــراد جديــد ب ــي ب صــف هــاي طولان
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ــه  ــت مــي شــود. ب ــن محدوديــت هــا باعــث افزايــش ران و اي
هميــن خاطــر در مــورد بــازار آزاد مــن معتقــدم کــه مکانيــزم 
ــته  ــارت داش ــرل و نظ ــد کنت ــا باي ــت حتم ــوده و دول ــتباه ب اش
اتفاقــي چــه  بگذاريــم  آزاد  را  هــا  خانــه  دارو   باشــد.اگر 

مي افتد؟
محدوديــت جغرافيايــي و دارو خانــه را بــر داريــم و همــه 
چــه  درمانــي  مراکــز  و  هــا  بيمارســتان  اطــراف  بياينــد 
ــه  ــردم در مناطــق محــروم دسترســي ب ــد؟ م ــي افت اتفاقــي م
دارو نخواهنــد داشــت. وظيفــه مکانيــزم و نقــش دولــت 
ــد و ــه بزن ــا داروخان ــرود در آنج ــد ب ــت باي ــت دول ــن اس  همي

دارو خانــه هــای هــال  احمــر  را در مناطــق محــروم دايــر 
کند.اگــر دارو خانــه زنجيــره اي ايجــاد شــود ممکــن اســت 
دسترســي مــردم بيشــتر شــود و شــرايط خــاص داشــته باشــد 
ــه  ــر مــي شــود. يــک دارو خان ــه در شــهر داي کــه دو دارو خان
در روســتا بايــد احــداث شــود.دولت بايــد دخالــت کنــد ولــي 

ــتباهي دارد. ــش اش ــر نق ــال حاض درح

ــت  ــد جمعي ــک درص ــش از ي ــران بی ــل: اي ــي اص دکترعبداله
دنيــا را دارد و اگــر قــرار باشــد ميانگيــن بــازار دنيا را داشــته 
باشــيم يعنــي بــه يــک بــازار 10 الــي 12 ميليــارد دلاري نيــاز 
داريــم کــه در حــال حاضــر پاييــن تــر اســت.حال اگــر حداقــل 
حقــوق يــک آدم معمولــي در یــک کشــور غیــر فقیــر را در نظــر 
ــران کل  ــد، در اي ــزار دلار درآم ــالي 25 ه ــي س ــم يعن بگیری
کســب کار دارو از تولیــد تــا عرضــه 150 تــا 200 هــزار نفــر 
ــا یــک حســاب سرانگشــتی محاســبه مــی شــود کــه  شــاغل ، ب
بــازار 4.2 میلیــارد دلاری ایــران فقــط دســتمزد منطقــی افــراد 
شــاغل در آن اســت لــذا در ايــن بازار نــه فرصتی بــرای تامین 
دارو وجــود خواهــد داشــت نــه  مــواد اوليــه، بــه عبارتــی بــازار 
کوچــک نگــه داشــته شــده، ایــران خدمــات دارویــی یــا کیفیــت 

داروهــا را بــا ایــن ارزش فعلــی نمی‌توانــد حفــظ کنــد. 
بــازار دارو را دولــت بــه زور کوچــک نگــه داشــته و تبعــات آن 
را شــرکتهای داروســازی، بیمــاران و اقتصــاد کشــور پرداخــت 
مــی کننــد و ســود آن در جیــب قاچاقچیــان و شــرکتهای کپــی 

ســاز همســایه خواهــد رفــت.

دکتــر فــرزام فــر: بــه نظــر مــن نــوع مدیریــت در حــوزه 
دارو مناســب نیســت. دلیلــی وجــود نــدارد کــه در حــوزه 
دارو  واردات  در  حتــی  باشــیم،  داشــته  محدودیــت  دارو 
از کشــورهای معتبــر. امــا لزومــی نــدارد کــه بــرای داروی 
خارجــی بــه خصــوص وقتــی نمونــه داخلــی دارد ارز دولتــی یــا 
سوبســید داده شــود. طبیعــی اســت بســیاری از داروهایــی که 
جــزو داروهــای ضــروری نیســتند هــم نبایــد الزامــا از پوشــش 
ــد  ــن داروهــا مــی توان بیمــه برخــوردار باشــند و فهرســت ای

ــد. ــر باش محدودت
ــزان مصــرف  ــزان درآمــد و می ــه می ــد بســته ب فــرد مــی توان
از هــر نــوع دارویــی اســتفاده کنــد، ولــی اختــاف قیمــت 
داروهــای خارجــی نبایــد بــه صــورت سوبســید از جیــب ســایر 

ــود.  ــت ش ــت پرداخ ــار مل اقش

دکتــر پــرورش تمــام مشــکلات سيســتم‌های کســب و کار 
از یکــی  کــه  برمی‌گــردد  حقیقــت  ایــن  بــه  مــا  صنایــع   و 

پرســش هــاي بنياديــن یــک اقتصــاد را پاســخ نداده‌ایــم: 
ــا در چــه صنایعــی اســت؟«. هــر اقتصــادی  »مزیــت نســبی م
ــه خــود  ــد ایــن پاســخ را ب ــدگاری ابتــدا بای ــرای رشــد و مان ب
بدهــد و در طــی زمــان و بــا تغییــر پارامترهــای جهانــی و 

ــد. ــری کن ــز آن را بازنگ ــی نی داخل
چــه کســی می‌توانــد بگویــد کــه مــا از ابتــدا در دارو یــا خودرو 
مزيــت داشــتيم و یــا داریــم؟ از کجــا معلــوم بــرای کشــوری که 
دو ســر آن در آب اســت، صنعــت شــیلات مزیــت نســبی نبــوده 
اســت؟ مــن در ذهــن نــدارم کــه مطالعــه اي شــده باشــد کــه 
آیــا تولیــد دارو در ایــران مزيــت نســبی یــا حتــی مطلــق دارد 
ــت  ــای دارای مزی ــد در حوزه‌ه ــور بای ــک کش ــع ی ــا خیر،مناب ی
اقتصــادی صــرف بشــوند تــا امــکان تولیــد ثــروت و خلــق رفــاه 

را داشــته باشــند.
ــا ثــروت کشــور  ــی ب اشــاره می‌کنــم کــه توليــد ناخالــص داخل
ــالا الزامــا  تفــاوت دارد و مفاهیــم یکســانی نیســتند،GDP  ب

بــه معنــاي افزايــش ثــروت و رفــاه  کشــور نيســت.
خودکفايي که فقط يک شعار است.
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دکتــر شــریف زاده فــارغ التحصیــل رشــته داروســازی بــا 
بیــش از 15 ســال ســابقه در صنعــت دارو هــم اکنــون 
بــه عنــوان مدیــر پروژه در شــرکت تچــرا فارمد مشــغول 
گفت‌وگــوی  مشــروح  ادامــه  در  مــی ‌باشــد  فعالیــت 

خبــردارو بــا دکتــر شــریف زاده را مــی خوانیــد:

ــاره مجموعــه تچــرا و بخــش هــای مختلــف  لطفــا درب
ــد؟ ــه فرمایی ــی ارائ آن توضیحات

مجموعــه تچــرا از دو شــرکت تچــرا دارو و تچــرا فارمــد 
تشــکیل شــده اســت. تچــرا دارو از ســال 1388  در 
از  هــا  مکمــل  و  دارویــی  محصــولات  واردات  زمینــه 
شــرکت هــای معتبــر اروپایــی مشــغول بــه  فعالیــت 
می‌باشــد. تچــرا فارمــد در زمینــه تولیــد محصــولات 
دارویــی انســانی  از دو ســال پیــش فعالیــت خــود را 
آغــاز نمــوده و محصــولات خــود را بــه صــورت قــراردادی 
ــد  ــی تولی ــر داخل ــای معتب ــرکت ه ــای ش ــه ه در کارخان

می‌‌‌‌‌‌نمایــد.

هدف از تاسیس تچرا فارمد چیست؟
دارویــی  محصــولات  تولیــد  هــدف  بــا  فارمــد  تچــرا 
تاســیس شــد. همــان گونــه کــه اشــاره شــد، مجموعــه در 
حــال رشــد تچــرا ســابقه واردات دارو از شــرکت‌های 
برتــر دنیــا را در اختیــار دارد. امــا مــا  همــواره ایــن 
زمینــه  در  کــه  پروراندیــم  مــی  ذهــن  در  را  هــدف 
تولیــد محصــولات دارویــی نیــز فعالیــت داشــته باشــیم. 
خوشــحال هســتیم کــه درســال جــاری کــه بــه نــام ســال 
» رونــق تولیــد« نامگــذاری شــده اســت ، توانســتیم 
بــه ایــن هــدف جامــه عمــل بپوشــانیم. بــدون شــک 
تولیــد باعــث اشــتغال زایــی و شــکوفایی اســتعدادهای 
بــه توجــه  بــا  شــد.  خواهــد  جامعــه  در   بیشــتر  

توانایــی هــای بالقــوه‌ای کــه شــرکت تچــرا دارد، اطمینــان 
مجموعــه  نیــز  تولیــد  زمینــه  در  می‌توانیــم  داریــم 

ــیم. ــی باش موفق

آیا به دنبال تولید داروهای وارداتی هستید؟
نیــز  کشــور  داخــل  در  وارداتــی  داروهــای  تولیــد 

می‌توانــد در دســتور کار شــرکت تچــرا فارمــد قــرار 
گیــرد. امــا در حــال حاضــر هــدف مــا تولیــد محصولاتــی 
اســت کــه کلیــه اقدامــات تحقیقاتــی آن در شــرکت تچرا 
فارمــد انجــام شــده اســت و داروهایــی کــه هــم اکنــون 
در ســبد تچــرا فارمــد قــرار دارد، توســط واحــد تحقیقات 
ایــن شــرکت طراحــی و فرمولاســیون شــده و بــه مرحلــه 

ــه رســیده اســت. اخــذ پروان

ــر  ــد ب ــرا فارم ــرکت تچ ــا در ش ــاب داروه ــرد انتخ رویک
ــت؟ ــی اس ــه مبنای چ

در حــال حاضــر در تچــرا فارمــد بــرای ســبد تولیــد 
ــا  ــم تنه ــد نداری ــم و قص ــرده ای ــاد نک ــی ایج محدودیت
بــرروی یــک بخــش خــاص فعالیــت داشــته باشــیم. امــا 
ــورد  ــه م ــی ک ــای جنرال ــد داروه ــر تولی ــز ب ــا تمرک عمدت
نیــاز بــازار اســت مــی باشــد. تولیــد داروهــای جدیــد کــه 

ــد  ــده ان ــد ش ــی تایی ــن الملل ــر بی ــع معتب ــط مراج توس
ــد و در  ــد باش ــرا فارم ــی تچ ــبد داروی ــد در س ــی توان م
حــال حاضــر در پایــپ لایــن تحقیقاتــی تچــرا فارمــد قــرار 
ــب  ــا ترکی ــان ب ــال داروی اگزودی ــوان مث ــه عن ــد. ب دارن
منحصــر بــه فــرد خود)اســتامینوفن/کافئین/کدئین( 
بــرای اولیــن باربــه درخواســت شــرکت تچرا فارمــد وارد 
فهرســت دارویــی ایــران شــد. داروهــای دیگــری کــه در 
نظــر داریــم بــه ســبد دارویــی اضافــه کنیــم  یــا تولیــد 
داخــل ندارنــد ، یــا توســط تعــداد محــدودی شــرکت 
دارویــی تولیــد مــی شــوند و یــا داروهــای جدیــدی 
هســتند کــه بــه درخواســت تچــرا فارمــد وارد فهرســت 

ــد. ــد قــرار مــی گیرن ــد تولی ــی شــده و در فرآین داروی

شــرکت بــه منظــور بهبــود کیفیــت اثــر بخشــی چــه 
اســت؟ داده  انجــام  اقداماتــی 

شــرکت تچــرا فارمــد بــا ایجادواحــد تحقیقــات و همــکاری 
باآزمایشــگاه هــای مــورد تاییــد ســازمان غــذا و دارو 
ــا  ــی ت ــان طراح ــولات را از زم ــت محص ــاش دارد کیفی ت
ورود بــه بــازار تضمیــن نمایــد. فرمولاســیون محصــولات 
مــا در واحــد تحقیقــات بــا برنــد معتبــر خارجــی مقایســه 
و همســان ســازی مــی گــردد و آنالیــز محصــولات تولیــدی 

تچــرا فارمــد اولین 
تولیــدی  محصــول 
خــود، اگزودیــان را 
روانــه بــازار کــرد.
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توســط آزمایشــگاه هــای اکرودیتــه انجــام مــی شــود. بــه 
عــاوه تولیــد محصــولات در کارخانجــات داروســازی کــه 
GMP خطــوط آنهــا توســط ســازمان غــذا ودارو مــورد 
تاییــد قــرار گرفتــه اســت، انجــام مــی گیــرد. همچنیــن 
ــواد  ــع م ــن مناب ــر تری ــن و معتب ــم از بهتری ــاش داری ت

اولیــه در تولیــد محصــولات خــود اســتفاده نماییــم. 

ــتفاده  ــل اس ــد داخ ــای تولی ــه ه ــه را از نمون ــواد اولی م
ــی؟ ــای واردات ــه ه ــا از نمون ــد و ی ــی نمایی م

ترجیــح مــا ایــن اســت کــه از مــواد اولیــه تولیــد داخــل 
کــه مــورد تاییــد ســازمان غــذا و دارو هســتند، اســتفاده 
نماییــم. درمــواردی کــه مــاده اولیــه مربوطــه در داخــل 
ــه  ــم. البت ــی کنی ــن م ــود، واردات را جایگزی ــد نش تولی
کلیــه مــواد قبــل از ورود و اســتفاده آنالیــز مــی شــود.

لطفــا توضیحاتــی دربــاره اولیــن محصــول تولیــدی تچــرا 
فارمــد بدهیــد؟

ــاده  ــان حــاوی ســه م ــا قــرص اگزودی اولیــن محصــول م
ــت  ــت. مزی ــن اس ــن و کدئی ــتامینوفن، کافیی ــره اس موث
موجــود  هــای  دیگرمســکن  بــه  نســبت  قــرص  ایــن 
ــه  ــاده ب ــه م ــن س ــب ای ــه ترکی ــت ک ــن اس ــازار ای در ب
کمــک                                   بیمــاران  در  درد  تــر  و ســریع  بهتــر  تســکین 
را  هــم  اثــرات  کدئیــن  و  اســتامینوفن  نمایــد.  مــی 
تقویــت کــرده و بیمــار ســریع تــر احســاس تســکین 
درد مــی کنــد. کافئیــن موجــود در ایــن محصــول  باعــث 
ــرف  ــرد مص ــل ف ــن دلی ــه همی ــده و ب ــز ش ــک مغ تحری
ــیاری و  ــاس هوش ــی از درد ،احس ــاوه بررهای ــده ع کنن
ســر زندگــی بیشــتری مــی نمایــد. همچنیــن شــروع اثــر 
اگزودیــان بســیار ســریع اســت یعنــی درد بیمــار بــه 
ســرعت کاهــش مــی یابــد. گاهــی بیمــاران بــرای کاهــش 
ــداد  ــرف تع ــه مص ــدید مجبورب ــا ش ــط ت ــای متوس درد ه

ــا خواســته  زیــادی مســکن هســتند کــه خــود عــوارض ن
دیگــری بــه همــراه دارد. امــا اگزودیــان بــا ویژگــی هــای 
ــد  ــی نمای ــر م ــرف را کمت ــات مص ــداد دفع ــرده تع ــام ب ن
چــرا کــه ترکیــب 3 مــاده اســتامینوفن، کافئیــن و کدئیــن 
اثــر قــوی تــری دارد و بــا توجــه بــه کاهــش تعــداد 
ــد.  ــرای بیمــار ایجــاد مــی کن مصــرف عــوارض کمتــری ب
همچنیــن  باتوجــه بــه اینکــه از ترکیبــات NSAIDدراین 
قــرص اســتفاده نشــده،بیماران بــا ســابقه بیمــاری هــای 
گوارشــی یــا مشــکلات قلبــی و عروقــی مــی تواننــد بدون 
ــه ایــن  ــد. البت ــی از ایــن محصــول اســتفاده نماین نگران
ــد  ــود و مانن ــز ش ــک تجوی ــخه پزش ــا نس ــتی ب دارو بایس
توصیــه  آن  خودســرانه  مصــرف  دیگــری  داروی  هــر 

نمی‌شــود.

آیــا برنامــه ای بــرای تولیــد داروهــای جدیــد در دســتور 
کار قــرار دارد؟

ــول  ــد محص ــد چن ــه تولی ــر  برنام ــال حاض ــا در ح ــه، م بل
ــا  ــدوار هســتیم ت ــم و امی ــد را در دســتورکار داری جدی
ــوه برســند.  ــد انب ــه تولی ــن محصــولات ب ــان ســال ای پای

داروهای جدید در چه زمینه هایی هستند؟
عمدتا در زمینه گوارشی و آنتی بیوتیکهای خوراکی

آیــا در زمینــه توســعه ســبد محصــولات و حضــور در 
بــازار هــای بیــن المللــی برنامــه ای داریــد؟

امیــدوار هســتیم در آینــده وارد بــازار هــای بیــن المللی 
شــویم .البتــه بــرای رســیدن بــه ایــن مهــم تمــام تــاش 
ــد  ــرا فارم ــور تچ ــل کش ــا در داخ ــم ت ــی نمایی ــود را م خ
ــه اصــول  ــد ب ــوان یــک شــرکت موفــق و پایبن ــه عن را ب
ــا  ــن و ب ــه دارو معرفــی نماییــم و بهتری کیفیــت در زمین

ــم. ــازار کنی ــولات را وارد ب ــن محص کیفیت‌تری
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انجلیــن تــازه پنــج ســالش شــده بــود و بــا شــور و شــوق زیــادی 
داشــت لبــاس صورتــی رنگــش رو بــرای رفتــن بــه مهدکــودک 

کلینســتیگه بایــرن آمــاده مــی کــرد،
امــا هیــچ وقــت ایــن اتفــاق نیفتــاد چــرا کــه انجلیــن کوچــک 
درســت شــش مــاه قبــل از شــروع ســال تحصیلــی جدیــد 

ــود. ــده ب ــار ش ــته و بیم ــم شکس ــا دره کام
ــی  ــود در حــد بی‌حال ــاد جــدی نب ــن زی ــاری انجلی ــدا بیم در ابت
و کســالت هایــی شــبیه بــه ســرماخوردگی امــا کمــی بعــد همــه 

چیــز تغییــر پیــدا کــرد.
انجلیــن کــم کــم همــه چیــز را فرامــوش کــرد؛ او دیگــر قــادر 

بــه راه رفتــن، صحبــت کــردن و حتــی نشســتن هــم نبــود.
مــادرش جینــا مــی گویــد او حتــی دیگــر قــادر بــه بلعیــدن غــذا 

ــت. هم نیس
جینــا مــی گویــد درســت هشــت ســال پیــش بــود کــه انجلیــن 
در طــی تنهــا چنــد هفتــه از کودکــی شــاداب بــه بیمــاری مبتــا 

شــد کــه بــه پرســتاری شــبانه روزی نیــاز داشــت.
او مــی گویــد انجلیــن را بایــد در تمــام طــول شــبانه روز 
پرســتاری کنــد چــرا کــه او از انجــام کوچــک تریــن کارهــا عاجــز 

اســت.
ــاره بیمــاری انجلیــن   ــد تشــخیص پزشــکان درب ــا مــی گوی جین

ــاری ســرخک اســت. بیم
ــه  ــه توصی ــش ب ــاه پی ــش م ــن ش ــه انجلی ــت ک ــه اینجاس نکت
تحــت  پزشــکی  واکسیناســیون  مرکــز  در  بایــد  پزشــکش 

واکسیناســیون ایــن بیمــاری قــرار مــی گرفتــه اســت.

ــا  ــد آی ــی ش ــینه م ــن واکس ــر انجلی ــه اگ ــت ک ــوال اینجاس س
ــرد؟ ــی ک ــرق م ــاع ف اوض

پــدر و مــادر انجلیــن بــه منظــور یافتــن جــواب پرســش خــود و 
همیــن طــور تبــادل اطلاعــات بــا دیگــر والدیــن آلمانــی دربــاره 
بیمــاری ســرخک صفحــه ای را در فیســبوک ایجــاد کــرده و در 
ــود  ــاری خ ــن در بیم ــه انجلی ــه ای ک ــم اولی ــاره ی علائ آن درب

نشــان داده بــود صحبــت کردنــد.
ــا  ــه ب ــبوک در رابط ــود در فیس ــخصی خ ــه ی ش ــا در صفح آنه
ــیون  ــر واکسیناس ــن و تاثی ــاری انجلی ــروی بیم ــت پیش وضعی
 بــر آن صحبــت کردنــد کــه آیــا واکسیناســیون کــردن کــودکان

ــا  ــد ی ــظ کن ــاری ســرخک حف ــل بیم ــا را در مقاب ــد آنه ــی توان م
ــن  ــه والدی ــد ک ــد بودن ــا معتق ــادر ه ــدر م ــی از پ ــر؟ خیل خی
ــا بایــد او را در مقابــل ســرخک  انجلیــن خیلــی زودتــر از اینه
واکســینه مــی کردنــد و  آنهــا را شــماتت مــی کردنــد چــرا کــه 
ــاری  ــی بیم ــد و عمــا قربان ــدا نمی‌کن ــود پی ــن دیگــر بهب انجلی

ســرخک شــده اســت.
ــاخ نماینــده ی حــزب سوســیال  یکشــنبه گذشــته کارل لاوترب
دموکــرات آلمــان اعــام کــرد کــه او و حزبــش سالهاســت 
خواســتار اجبــاری شــدن پروســه واکسیناســیون کــودکان 
آلمــان در برابــر ســرخک هســتند، برنامــه ای کــه همیشــه 

ــرد. ــی ک ــدا م ــه پی ــد و ادام ــام میش ــد انج بای
بــا  مخالفــت  جهانــی   بهداشــت  ســازمان  پیــش  مــاه  دو 
عنــوان  تحــت  لیســتی  بــه  را  واکســن  و  واکسیناســیون 
ــن  ــه ی ای ــه گفت ــی اضافــه کــرد. ب ــدات جهان ــن تهدی بزرگتری
ســازمان  خطــری کــه توســط ایــن عقیــده ی نادرســت جوامــع 

درمان اجباری!!!
محمدحسین  الوند



شـماره  17
81خـبــــردارو، فـصلنامه  تخصصی  داروی ایــــران

ــنده ای  ــای کش ــاری ه ــر بیم ــر از خط ــد کمت ــی کن ــد م را تهدی
همچــون ابــولا نیســت.

حــدود ســه هفتــه ی پیــش ســازمان یونیســف هشــدار داده 
بــود کــه خطــر افزایــش تهدیدآمیــز بیمــاری هــای عفونــی 
همچــون ســرخک حتــی در کشــور هایــی کــه تاکنــون مــوردی 

ــود دارد. ــز وج ــت نی ــاده اس ــاق نیفت ــا اتف ــاص در آنه خ
ــر  ــاوه ب ــد ع ــی گوی ــف م ــی یونیس ــر اجرای ــور مدی ــا ف هنریت
آلمــان در آمریــکا و ایتالیــا نیــز نــزاع بیــن گــروه هــای موافــق 
و مخالــف اجبــاری شــدن واکسیناســیون کــودکان ادامــه دارد.

در ایــن وضعیــت وزیــر بهداشــت آلمــان  دیگــر قــادر بــه 
ادامــه ی ســکوت خــود نشــد و اعــام کــرد کــه احتمــال دارد 
ــه  ــودکان علی ــیون ک ــر واکسیناس ــرح فراگی ــدرال ط ــت ف دول
بیمــاری هــای عفونــی همچــون ســرخک را بــه طــور آزمایشــی 

اجــرا کنــد.
ــر بهداشــت آلمــان و اعــام  ــر از ســوی وزی ــا اعــام ایــن خب ب
شــش مرحلــه ای بــودن طــرح واکســینه کــردن کــودکان موجــی 
از نگرانــی هــای عاطفــی در والدیــن آلمانــی شــکل گرفتــه 
اســت. آنهــا نگــران ایــن موضــوع هســتند کــه شــش مرحلــه 
واکسیناســیون کــودک باعــث رنجــش و تــرس او نشــده و یــا 
آســیبی بــه جســم او نرســاند چــرا کــه ایــن کــودکان معمــولا در 

ســنین بســیار کمــی هســتند.
ــی در  ــی عاطف ــوج نگران ــن م ــه ای ــخ ب ــت در پاس ــر بهداش وزی
جامعــه گفــت واکســینه کــردن کودکانتــان امریســت کــه آن را 
دوســت نداریــد امــا بایــد انجــام دهیــد چراکــه ایــن مســئله 

ــا ســامت کــودکان شــما دارد. رابطــه ی شــدیدی ب
 طبــق آمارهــا حــدود ۹۳ درصــد کــودکان آلمانــی قبــل از ورود 

بــه مدرســه واکســینه می شــوند
ــا  ــه ب ــده در رابط ــع کنن ــاری قان ــفانه آم ــار متاس ــن آم ــا ای ام
جلوگیــری از شــیوع بیمــاری هــای خطرنــاک و واگیــری همچــون 

ســرخک نیســت.
ســوالاتی کــه در رابطــه بــا طــرح اجبــاری شــدن واکسیناســیون 
بــه چشــم مــی آیــد  بــه مدرســه  کــودکان قبــل از ورود 
ــینه  ــه واکس ــی ب ــه تمایل ــانی ک ــا کس ــه آی ــت از اینک عبارتس
آزادی و  شــخصی  حریــم  ندارنــد  خــود  کــودکان   شــدن 

مدنی شان حفظ خواهد شد؟
بســیاری از مناقشــات بــر ســر ایــن موضوعــات بــه وجــود آمــده 
کــه در قانــون اساســی آزادی فــردی تضمیــن شــده اســت امــا 
طــرح اجبــاری واکســینه کــردن کــودکان ایــن تضمیــن را برهــم 
مــی زنــد و شــاید بایــد بــه کــودک و والدیــن آن حــق انتخــاب 
ــاری  ــگیری از بیم ــای پیش ــل ه ــا راه ح ــد ب ــا بتوانن داد و آنه
همچــون ورزش کــردن و تغذیــه ی ســالم و رعایــت نــکات 

بهداشــتی از ابتــا بــه ســرخک جلوگیــری کننــد.
از طــرف دیگــر موافقــان طــرح اجبــاری واکســینه شــدن 
ــود  ــه ی خ ــرای اندیش ــادی ب ــای زی ــتدلال ه ــز اس ــودکان نی ک
دارنــد بــرای مثــال وضعیــت ســامت کــودکان قربانــی همچــون 

ــن. انجلی
ــامتی  ــه س ــد ک ــد بدانن ــردم بای ــد م ــی گوی ــن م ــادر انجلی م
ــه عقیــده ی او  فرزندانشــان از هــر چیــزی مهــم تراســت و ب
آنهایــی کــه هنــوز بــا طــرح واکســینه شــدن مخالفــت دارنــد از 

ــد. ــواده اش ناآگاهن ــی او و خان ــت کنون وضعی
در حــال حاضــر وزارت بهداشــت آلمــان در جســتجوی ایــن 
مســئله اســت کــه چگونــه مــی تــوان بــه نــوع بهبــود یافتــه و 

ــدا کــرد. ــن واکســن ســرخک دســت پی نوی
ــاری را  ــرح اجب ــه ط ــی ک ــه مخالفان ــاب ب ــت خط وزارت بهداش
ضــد آزادی دانســته و او را زیــر ســوال مــی برنــد گفــت کــه 
ــرعت  ــه س ــت ک ــاک اس ــی و خطرن ــاری عفون ــک بیم ــرخک ی س
شــیوع بالایــی دارد و اجبــاری شــدن واکســینه شــدن کــودکان 

امــری کامــا ضــروری ســت.
وزارت بهداشــت اعــام کــرد در راســتای مخالفــت زدایــی 
دربــاره ی ایــن طــرح نیــاز بــه آمــوزش مــردم  دربــاره ی منافــع 
ملــی ایــن طــرح و تضمیــن ســامت کــودکان  شــدیدا احســاس 

مــی شــود.
در صــورت اجبــاری شــدن طــرح واکسیناســیون  کودکانــی کــه 
واکســینه نشــوند حــق ورود بــه مدرســه را ندارنــد و والدینی 
ــوزش  ــا اورا از آم ــد عم ــینه نکنن ــود را واکس ــودک خ ــه ک ک
عمومــی محــروم کــرده اند،همچنیــن معلمیــن و مربیانــی کــه در 
ایــن مراکــز عمومــی کار مــی کننــد تحــت پوشــش طــرح اجبــاری 

واکســینه شــدن قــرار خواهنــد گرفــت.
انــدرو شــوارتز دلیــش متخصــص کامپیوتــر و برنامــه نویســی  
کســی بــود کــه مخالفــت شــدیدی بــا واکســینه شــدن فرزنــد 

خودهــارون داشــت.
ــت  ــاه داش ــه م ــا س ــارون تنه ــه ه ــی ک ــد زمان ــی گوی ــدرو م ان
ــرد  ــه ک ــه ای را توصی ــش مرحل ــن ش ــرای او واکس ــک ب پزش
ــردرگم  ــدت س ــه ش ــارون ب ــادر ه ــن و م ــد م ــی گوی ــدرو م ان
شــده بودیــم و دربــاره ی واکســینه شــدن کــودک مــان تردیــد 
داشــتیم و پزشــکان بــه مــا مــی گفتنــد کــه اگــر ایــن کار انجــام 
نشــود ممکــن اســت هــارون در آینــده ی نــه چنــدان دور 
ــه تحــت  ــد ک ــادم مــی آی ــرد، ی ــه ســرخک شــده و بمی ــا ب مبت
ــرد  ــادر هــارون پیشــنهاد ک ــم م ــی شــدیدی بودی فشــار عصب

ــم . ــق کنی ــاره بیشــتر تحقی ــن ب کــه در ای
در همیــن رابطــه مــا مقــالات و کتــاب هــای زیــادی را در مــدت 
ــه مشــورت  ــادی ب ــا افــراد زی ــم و ب ــه کردی ــان کمــی مطالع زم
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کردیم.مــا ســعی کردیــم مقــالات مخالفــان واکســن را هــم 
مطالعــه کنیم.نهایتــا پــس از یــک ســال بــه اصــرار مــادر 
هــارون تردیــد هایمــان را کنــار زدیــم و تصمیــم بــه واکســینه 

ــم. ــارون گرفتی ــدن ه ش
ــرش را  ــد و س ــی گوی ــه را م ــن جمل ــی ای ــی میل ــا  ب ــدرو ب ان
ــه  ــد ک ــی کن ــر م ــد .او فک ــی ده ــکان م ــی ت ــت نارضایت ــا حال ب
پزشــکان هنــوز بــه طــور جــدی و قابــل اعتمــادی عــوارض 
واکســینه شــدن را مــورد بررســی قــرار نــداده انــد و از ایــن 

ــت. ــران اس ــت نگ باب
ــتر  ــاری بیش ــیون اجب ــرح واکسیناس ــت ط ــد اس ــدرو معتق ان

جنبــه ی ریســک و ســود بــرای دولــت فــدرال دارد!
ــه  ــه ب ــش از آن ک ــکان بی ــد پزش ــی گوی ــی  م ــادر آلمان ــک م ی
ــیده  ــرخک رس ــوارض س ــاره ی ع ــی درب ــل اطمینان ــج قاب نتای
باشــند بــه آزمــون و خطــا پرداختــه انــد.او مــی گویــد مــادری 
را مــی شناســد کــه فرزنــدش پــس از واکســینه شــدن توســط 
ــرو شــده  ــم حیاتــی اش روب ــا آلرژیــک شــدن علائ پزشــکان ب
ــد واکســن  ــی گوین ــه م ــد درســت اســت ک ــی گوی اســت.او م
ــات داده  ــی را نج ــودک آلمان ــا ک ــون ه ــان میلی ــال ج ــه ح ــا ب ت
اســت امــا بــه شــخصه راه هــای پیشــگیری از بیمــاری همچــون 
ــکات بهداشــتی را  تغذیــه‌ی ســالم ،ورزش کــردن و رعایــت ن
ــد  ــی معتقدن ــکان آلمان ــمندان و پزش ــی دهم.دانش ــح م ترجی
ــور کل  ــه ط ــان ب ــت آلم ــد از جمعی ــج درص ــا پن ــا دو ت ــه تنه ک

ــد. ــی کنن ــیون را رد م واکسیناس
برخــی از مــردم معتقدنــد کــه بــازی هــای تجــاری در بیــن 
مــراودات شــرکت هــای ســاخت واکســن ســبب شــده کــه علــی 
رغــم نظــر برخــی متخصصــان باتجربــه کــه دربــاره ی عــوارض 
ــدار  ــم هش ــه اوتیس ــا ب ــر ابت ــون خط ــن همچ ــی واکس احتمال
ــرده  ــری نک ــدی را پیگی ــئله ی ج ــن مس ــی ای ــد کس ــی دهن م
ــه  ــی اســت ک ــه های ــی از نظری ــن مثال ــه آن توجــه نکند.ای و ب
جنبــه ی توطئــه آمیــزی را در پشــت خــود پنهــان کــرده اســت.

تومــاس مرتنــز رئیــس کمیتــه واکسیناســیون آلمــان میگویــد 
اگــر در یــک شــهر کوچــک تنهــا دو مدرســه باشــند کــه بــدون 
ــد  ــه کار خــود ادامــه دهن واکســینه شــدن دانــش آمــوزان ب
همیــن دو مدرســه بــرای شــیوع گســترده ی ســرخک در تمــام 

ایالــت مذکــور کافــی هســتند.
ــود  ــی ب ــدورف کودک ــه ای در وال ــورگ  و  در مدرس در فرایب
کــه مبتــا بــه ســرخک بــود و بــه دلیــل همیــن سیاســت هــای 
ایمــن ســازی و محتاطانــه تمــام کــودکان از رفتــن بــه مدرســه 
منــع شــدند و حتــی اســکی بــازان مجبــور بــه اقامــت در منــزل 
شــدند و بــه مــچ دســت کســانی کــه مبتــا نبودنــد ربــان هــای 
آبــی بســته شــده بــود و اداره ی بهداشــت ایالتــی کارشناســان 
خــود را بــرای کنتــرل و چــک کــردن تمــام جوانــب امــر روانــه 

کــرده بــود.
مارکــوس  یکــی از شــهروندان مقیــم ایــن منطقــه مــی گویــد 
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مســئله ی مانــدن کــودکان در منــزل بــه یــک بحــران در 
ــن ــرل ای ــن در کنت ــود و والدی ــده ب ــل ش ــه تبدی ــطح منطق  س

قرنطینه ی طولانی خسته شده بودند.
شــیلر معلــم و مدیــر یکــی از همیــن مــدارس مــی گویــد ایــن 
عمــل  یــک امــر غیــر ضــروری و بســیار خشــونت آمیــز اســت.

او مــی گویــد اداره ی بهداشــت ایالتــی اعــام کــرده تمــام 
ــا  ــی مبت ــد در کودک ــرده ان ــام ک ــه اع ــی ک ــان و مربیان معلم
بــه ســرخک شــده و در مقابــل آن مقــاوم بــوده انــد نیــز بایــد 

ــد. ــام بدهن ــون انج ــش خ ــئله آزمای ــن مس ــات ای ــرای اثب ب
ایــن درحالیســت کــه دربرخــی ایالــت هــا و مناطــق دیگــر 
مــردم خــود اصــرار و تمایــل بــه واکســینه شــدن دارنــد.

از ســوی دیگــر در مناطقــی همچــون ویتنبــرگ در زاکســن 
ــذاری  ــت گ ــاری سیاس ــگیری از بیم ــای پیش ــر راه ه ــردم ب م
کــرده انــد و هرســال پزشــکان ایــن ایالــت هــا خدمــات 
بهداشــتی گســترده ای  بــه کــودکان و نوجوانــان شــان ارائــه 
ــینه  ــه واکس ــل ب ــی مای ــر کس ــم آن اگ ــی رغ ــد و عل ــی دهن م

ــرد. ــد‌ ک ــینه خواهن ــز او را واکس ــد نی ــدن باش ش
ــت  ــده ی عفون ــف ش ــوع تضعی ــرخک ن ــن س ــی واکس ــور کل بط
یــا میکــروب هــای غیــر فعــال ایــن بیمــاری اســت کــه اولیــن 
بــار ادوارد جنــر کــه  یــک پزشــک انگلیســی بــود کاربــرد 
ــدر  ــن پ ــرد. او را همچنی ــف ک ــیون را کش ــی واکسیناس واقع
ــش از ــود کار او بی ــه می‌ش ــد، و گفت ــی می‌دانن ــی شناس  ایمن

هرکس دیگری جان انسان‌ها را نجات داده‌است.
امــا در طــول تاریــخ همیشــه نــگاه هــای  اعتراضــی نســبت بــه 
طــرح اجبــاری شــدن واکسیناســیون وجــود داشــته اســت کــه 
ــی و  ــان طبیع ــای درم ــش   ه ــه جنب ــوان ب ــی ت ــه م از آن جمل

گیاهخــواری اشــاره کــرد.
یکــی از مهــم تریــن زاویــه گیــری هــا در عصــر نویــن نســبت به 
واکسیناســیون تاثیــر صنعــت داروســازی بــر سیاســت مداران 
اســت کــه معتقداســت صنعــت داروســازی بــا ســودآوری کلان 
ــداران را  ــت م ــا سیاس ــن ه ــروش واکس ــاخت و ف ــود از س خ

توجیــه بــه اســتفاده از طــرح اجبــار واکسیناســیون مــی کنــد.
مخالفــت بــا واکســن دامنــه هــای گســترده ای دارد بــه طــوری 
ــی  ــط برخ ــیون توس ــه واکسیناس ــری علی ــوج فک ــاد م ــه ایج ک
رســانه هــا و خبرنــگاران غیــر متخصــص نیــز رواج دارد ،حتــی 
کســانی کــه تخصصــی در زمینــه مطالعــات واکســن هــم ندارند 
بــه نقــد و تبلیــغ علیــه واکسیناســیون مــی پردازنــد و بــا طــرح 
فراخــوان هــا گردهمایــی هایــی تحــت عنــوان کــودکان ســالم 
آلمــان یــا واکسیناســیون را قطــع کنیــد یــا فرزنــدان خــود را 
واکســینه نکنیــد بــه فعالیــت هــای ضــد واکســن مــی پردازند.

ســوال اینجاســت کــه اینگونــه حــرکات بــه چــه دلایل مشــخص 
و واحــدی انجــام شــده و ســعی در جــذب چــه کســانی دارنــد؟

کســانی کــه از ارزش هــای اخلاقــی خــود دفــاع مــی کننــد یــا 
ــا  ــن ه ــناخته ی واکس ــوارض ناش ــران ع ــا نگ ــه تنه ــانی ک کس

ــتند؟ هس
عــدم اعتمــاد به واکسیناســیون در اروپا یکی از عوامل شــیوع 
ایــن گونــه بیمــاری هاســت. تبلیغــات بــر علیــه واکسیناســیون 
و انتشــار اطلاعــات بــدون منبــع مســتند در ایــن مــورد باعــث 
ایجــاد شــک و تردیــد میــان برخــی از والدیــن و امتنــاع آنــان 

از واکســینه کــردن کــودکان شــده اســت.
ــنجی  ــه نظرس ــدگان ب ــخ دهن ــد از پاس ــه ۴۰ درص در فرانس
اعتمــاد بــه واکســن گفتــه انــد کــه از نظــر آنــان واکســنها امــن 
نیســتند. در ایتالیــا و رومانــی نیــز از هــر پنــج نفــر یــک نفــر 

بــه واکســن اعتمــاد ندارنــد.
ــاری کــردن  ــی اجب ــا از لحــاظ قانون ســوال اینجاســت کــه واقع

ــت؟ ــکان پذیراس ــیون ام واکسیناس
ــرح  ــن ط ــی ای ــال بررس ــوز درح ــه هن ــه ک ــان گفت ــت آلم دول

ــت اس
ــه  ــد: اینک ــی گوی ــکان م ــورای پزش ــس ش ــری ریی ــت گوم مون
والدیــن آلمانــی را مجبــور کنیــد کــه بــه فرزنــدان خــود 
واکســن بزننــد مســئله ای جداگانــه از قانــون اساســی اســت 
ــه  ــده ک ــد ش ــا قی ــان صراحت ــی آلم ــون اساس ــه در قان ــرا ک چ
هرفــردی مختاراســت راجــع بــه ســامت جســمی خــود تصمیــم 
گیرنــده باشــد وآزادانــه تصمیــم بگیــرد و تنهــا راهــی کــه از 
طریــق آن مــی شــود طــرح اجبــاری شــدن واکســن را پذیرفــت 
 ایــن اســت کــه قانــون اساســی کشــور را تغییــر دهیــم و بــه

گونه ای آن را دستکاری کنیم!
اجبــار آلمانــی هــا بــرای حتــی فروکــردن نــوک یــک ســوزن در 
پوستشــان امــری غیــر قانونــی اســت و از طرفــی حتــی اگــر از 
جنبــه ی قانونــی ماجــرا هــم بگذریــم ایــن امــکان نیــز وجــود 
دارد کــه مــاده ی تزریقــی بــه فــرد نیــز بــرای او دردســر ســاز 

باشــد و بــه نوعــی از آلــرژی هــای دارویــی دچــارش شــود.
ــان  ــت آلم ــد: دول ــی گوی ــاره م ــن ب ــوزه در ای ــرارد کل ــر گ دکت
عمــا خــودش را از ایــن ماجــرا کنــار کشــیده و مســئولیت آن 

ــه بخــش خصوصــی داده اســت. را ب
او اضافــه مــی کنــد در ۴۰ یــا ۵۰ ســال گذشــته همیشــه 
ادارات بهداشــت ایالتــی در آلمــان بــر ســر ایــن موضــوع نــزاع 
ــن  ــی واکس ــعار قدیم ــس ش ــچ ک ــد. هی ــته ان ــری داش و درگی

ــرد. ــاد نمــی ب ــخ اســت را از ی ــج شــدن تل زدن شــیرین و فل
ــا  ــه ب ــی دررابط ــدگان عمل ــم گیرن ــا تصمی ــر تنه ــال حاض در ح
واکســینه شــدن نشــدن فرزنــدان آلمانــی  پزشــکان کــودکان 
ــودک  ــک ک ــا ی ــد آی ــی دهن ــخیص م ــا تش ــه آنه ــتند چراک هس
ــا خیــر و در صورتیکــه والدیــن  لازم اســت واکســینه شــود ی
ــا  ــک از آنه ــد پزش ــت کنن ــه مخالف ــک مربوط ــا پزش ــودک ب ک
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مــی خواهــد کــه رضایــت نامــه ی پذیــرش مســئولیت عواقــب 
ــد.  ــم خــودرا امضــا کنن تصمی

امــا بایــد تشــریح کــرد واکســینه شــدن برعلیــه بیمــاری هــای 
واگیــر و خطرنــاک یــک امــر شــخصی و خصوصــی نیســت بلکــه 
یــک مســئله ی بســیار حســاس اســت کــه ســامت عمومــی را 

دربرمــی گیــرد.
ســامت جامعــه مســئله ای بســیار خطیــر اســت و عــاوه بــر آن 
بــا واســن زدن فقــط خــود شــخص ایمنــی نمــی آیــد بلکــه تمــام 
ــا او درارتبــاط هســتند نیــز ایمــن مــی شــوند  اشــخاصی کــه ب
ــی  ــود ))یک ــه ب ــره در فرانس ــتی تی ــعار موس ــه ش ــور ک همانط

بــرای همــه ،همــه بــرای یکــی((.
امــا تــا زمانیکــه پــدر مادرهــای آلمانــی بــه گزینــش بیــن 
ممانعــت  ازآنهــا  بعضــی  زدن  از  و  بپردازنــد  هــا  واکســن 
 کننــد هیــچ گاه امنیــت و ســامت عمومــی جامعــه تضمیــن

نخواهد شد.
ــان  ــرات آلمان)آلم ــا ۱۹۷۹ جمهــوری دموک ــال ۱۹۵۳ ت از س
شــرقی سابق(واکسیناســیون را بــرای مــردم اجبــاری کــرد امــا 
ــر  ــای واگی ــاری ه ــیوع بیم ــش ش ــث افزای ــوع باع ــن موض همی
همچــون دیفیتــری ،تتانــوس و فلــج اطفــال در بیــن مــردم 
شــد چراکــه طبــق آمارهــا کمتــر از ۵۰ درصــد مــردم جمهــوری 

ــد! ــن زده بودن ــان واکس ــرات آلم دموک
و  واکســن  شــدن  اجبــاری  از  بعــد  شــرقی  آلمــان  دولــت 
ــص  ــق و تفح ــه تحقی ــر ب ــای واگی ــاری ه ــیوع بیم ــش ش افزای
ــل  ــا عام ــت ت ــی پرداخ ــات و ادارات دولت در مدارس،کارخانج
افزایــش بیمــاری هــا را بیابــد و قــرار بــر ایــن شــد تــا در تمــام 
مراکــزی کــه از کــودکان نگهــداری مــی شــود همچــون مــدارس 
ابتدایی،کــودکان  و کارکنــان ملــزوم بــه همــراه داشــت کارت 

واکســن خــود شــوند و هرکســی کــه واکســن نــزده بــود بایــد 
ــارک جریمــه نقــدی پرداخــت مــی کــرد. ــا ۵۰۰ م بیــن ۱۰ ت

گویــد:  مــی  دانشــگاه  تاریــخ  اســتاد  تیــزه  پروفســورانتل 
ــکل  ــن ش ــرات و واکس ــیال دموک ــن سوس ــی بی ــب عجیب ترکی

ــود! ــه ب گرفت
ــت ــود اهمی ــردم خ ــه م ــدان ب ــی چن ــه دولت ــا ک ــن معن ــه ای  ب

ــردم  ــتن م ــه داش ــامت نگ ــعی در س ــاره س ــه یکب ــی داد ب نم
بــا زور مــی کــرد. تــا جایــی کــه رهبــران آلمــان شــرقی معتقــد 
ــت  ــا وطــن و ملی ــت ب ــی ضدی ــودن یعن ــد ضــد واکســن ب بودن
خود.امــا ایــن رویــه از دهــه ی ۷۰ بــه بعــد رو بــه فراموشــی 

رفــت.
ــرفت و  ــه پیش ــق ب ــرقی موف ــان ش ــی آلم ــان غرب ــاف آلم برخ
ــه ی ۸۰  ــن در ده ــد ،بنابرای ــد نش ــای جدی ــن ه ــف واکس کش
دوبــاره بیمــاری هــای واگیــری همچــون آبلــه مرغــان رواج پیــدا 

کردنــد.
آقــای فولفــن دیفنــزه سیاســت مــدار سوســیال دموکــرات کــه 
زمانــی وزیــر علــوم آلمــان بــود گفتــه بــود کــه الزامــی کــردن 
ــر بهــداری  ــا توســط وزی واکسیناســیون امــری ضروریســت ام
آن زمــان آلمــان ســرزنش شــده بــود کــه:کاری کــه تــو میگویــی 
یــک ضــرورت اســت ایــده ی جدیــدی نیســت و قبــا در آلمــان 

شــرقی امتحــان خــود را پــس داده اســت.
امــا واقعیــت ایــن اســت کــه دشــمنی هــای فکــری بیــن آلمــان 
شــرقی و آلمــان غربــی باعــث شــده تمــام اقدامــات آلمــان 
شــرقی بــا ناعدالتــی منحــوس خوانــده شــود حتــی آنهایــی کــه 

ــوده انــد! مفیــد و درســت ب
منبع:نشریه اشپیگل
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food recalls چیست؟
یــک اقــدام داوطلبانــه شــرکت‌های تولیدکننــده می‌باشــد، کــه اگــر 

بــه ایــن نتیجــه برســند کــه فــرآورده‌ای کــه تولیــد کردنــد مصرفــش 

بــرای مصــرف کننــده مشــکل ســامتی و یــا مــرگ را در پــی داشــته 

 باشــد بــه صــورت داوطلبانــه فــرآورده رو از ســطح بــازار جمــع 

می کنند.

ــگیری  ــهای پیش ــاد food recalls و روش ــل ایج دلای
ــد آن:  تولی

) FSMS(  بــا توجــه بــه وجــود برنامــه مدیریــت ایمنــی مــواد غذایــی

و اســتقرار )GSFI(  در بســیاری ازکارخانجــات تولیــدی مــواد غذایــی، 

ــورد  ــا food recalls برخ ــرا ب ــه چ ــت ک ــن اس ــه ای ــل توج ــوال قاب س

بیشــتری داریــم.

 آیا نقصی در اجرای  FSMS و GSFI وجود دارد؟

بــه طــور کلــی، ســه نــوع food recalls وجــود دارد، امــا اگــر بخواهیــم  

بــر اســاس تعــداد دفعــات food recalls در ســه ســال گذشــته 

اولویــت بنــدی کنیــم، آنهــا بایــد بــه صــورت زیــر طبقــه بنــدی شــوند.         

1.ترکیبات آلرژی‌زا
 در واقــع آلرژن‌هــای غیرقابــل شناســایی، یکــی از دلایــل اصلــی

از  بســیاری  اســت.  کانــادا  و  متحــده  ایــالات  در   food recalls  

ــمت  ــک قس ــول را در ی ــن محص ــی چندی ــواد غذای ــدگان م تولیدکنن

کارخانــه تولیــد می‌کننــد. ایــن امــر می‌توانــد منجــر بــه انتقــال 

آلودگــی ) انتقــال باکتــری و میکیروارگانیزم‌هــا( از مــاده‌ای بــه مــاده 

غذایــی دیگــر شــود و در نتیجــه وارد غــذای انســان شــده و باعــث 

ایجــاد آلــرژی در بــدن انســان شده‌اســت.

پاتوژن‌ها:
محصــولات آلــوده شــده بــه پاتــوژن در ســه ســال اخیــر در آمریــکای 

 Salmonella، ،157 E.coli O شــمالی بســیار بــالا بــود. کــه اغلــب

ــی  ــتند. برخ ــی هس ــی آلودگ ــع اصل Listeria Monocytogenes منب

ــام و  ــدف خ ــتی، ص ــذای گوش ــی، غ ــولات لبن ــد محص ــا مانن از غذاه

ــن پاتوژن‌هــا  ــرای ای ــا، ب ــام و میوه‌ه نیم‌پخــت شــده و ســبزیجات خ

پایدارترهســتند.    

2.آلودگی فیزیکی
ایــن نــوع food recalls زمانــی اتفــاق می‌افتــد کــه، غیرغذایــی 

 در محصــولات غذایــی یافــت شــود. فلــز، پلاســتیک، چــوب، مــو

ــادا،  ــار کان ــق آم ــی از آلودگی‌هــای فیزیکــی هســتند. طب ــه های  نمون

آلودگــی فیزیکــی 5 تــا 10 درصــد از food recalls در ســال 2013 

بــود.

ــت  ــا GSFI موافق ــه ب ــی ک ــواد غذای ــدگان م ــد کنن ــام تولی ــا تم تقریب

کردنــد و برنامــه مدیریــت ایمنــی غذایــی )FSMS( را اجــراء کرده‌انــد 

 بایــد شــیوه‌های تولیــد بهداشــتی را در سیســتم تولیــدی خــود

 پیــاده ســازی کننــد. چــرا تعــداد مــوارد food recalls افزایــش 

بــد؟ می‌یا

براســاس برخــی مطالعــات انجــام شــده، عــاوه بــر برخــی دلایــل 

عامــل:  دو   food recalls برخــی  در  عمومــی، 

1- وجــود کارکنــان غیرمتخصــص کــه آمــوزش ایمنــی مــواد غذایــی 

ــاری  ــام تج ــد در ن ــد و می‌توانن ــوزش نداده‌ان ــل آم ــور کام ــه ط را ب

و شــهرت تولید‌کننــده مــواد غذایــی تاثیــر مخربــی ایجــاد کننــد. 

2-عــدم مداخلــه مدیــران ارشــد در توســعه و نظــارت FSMS در 

تأسیســات تولیــدی آنهــا اســت، نیــز دیده‌شده‌اســت.    

:food recalls طبقه‌بندی
توســط OFSR  بــه محصــولات خــاص food recalls، بــرای نشــان دادن 

 food میــزان نســبی خطــر ســامتی ارائــه شــده توســط محصــول

recalls، کلاس I، کلاس II یــا کلاس III اختصــاص داده‌شده‌اســت

 کلاس I وضعیتــی اســت کــه در آن یــک احتمــال معقــول وجــود دارد 

ــول  ــک محص ــرض ی ــول در مع ــن محص ــرار گرفت ــا ق ــتفاده ی ــه اس ک

ــا مــرگ می‌شــود.  ــرای ســامتی ی دیگــر باعــث عواقــب جــدی ب

ــن در  ــرار گرفت ــا ق ــتفاده ی ــه در آن اس ــت ک ــی اس کلاس II وضعیت

ــروز  ــب ب ــت موج ــور موق ــه ط ــت ب ــن اس ــول ممک ــک محص ــرض ی مع

ــدی  ــامت ج ــرات س ــال مض ــه احتم ــا اینک ــود ی ــامتی ش ــرات س مض

ــد. باش

کلاس III وضعیتــی اســت کــه در آن اســتفاده یــا قــرار گرفتــن 

ــی از  ــب ناش ــه عواق ــاد، ب ــال زی ــه احتم ــول ب ــک محص ــرض ی در مع

مضــرات ســامتی نمی‌انجامــد؛ ایــن محصــول در مقابلــه بــا قانــون یــا 

ــت.  ــام اس ــط CFIA انج ــه توس ــت ک ــی اس مقررات

food recalls تجزیه و تحلیل  •
اداره بازرســی موادغذایــی کانــادا در ابتــدای ســال 2019، 79 مورد 

ــدی  ــته بن ــورد آن در دس ــه 58 م ــرد، ک ــزارش ک food recalls را گ

کلاس 1 قــرار گرفــت و 21 مــورد آن در کلاس 2 کــه مــواد غذایــی 

ــورد  ــورد ) کلاس 1(، 42 م ــت. از 58 م ــرار گرف ــت ق ــاک اس خطرن

ــا،  ــس از آلرژن‌ه ــت پ ــت. درس ــی اس ــای غیرقانون ــرژن ه ــی آل ناش

آلودگــی میکروبــی بــا 22 مــورد آلودگــی، کــه 18 مــورد ســالمونلا بــه 

 food شــاخص شــماره 1 و 11 مــورد بــا لیســتریا مونوســیتوژنز بــرای

ــور  ــه ط ــد. ب ــاب می‌آی ــه حس ــی ب ــی میکروب ــت آلودگ ــه عل recalls ب

کلــی میــزان آلودگــی میکروبــی بــرای food recalls 30% مــی باشــد. 

مرجع: سازمان بازرسی مواد غذایی کانادا

زهرا بیگدلیدلایل food recall و روش های پیشگیری تولید آن



شـماره  17
خـبــــردارو، فـصلنامه  تخصصی  داروی ایــــران 86

 )OTC( نســخه  بــدون  داروهــای 
داروهایــی هســتندکه بــه طــور مســتقیم 
یــا  پزشــک  نســخه  بــه  نیــاز  بــدون 

فروختــه مشــتری  بــه  متخصــص 
ــی  ــاف داروهای ــن برخ ــوند وای ــی ش  م
اســت کــه فقــط بــه مشــتری دارای یــک 

ــه خواهــد شــد.  ــر فروخت نســخه معتب
ی یـــــز تجـــو ی‌غیـــــر هــــا و ر ا  د

یــا  )N o n P r e s c r i p t i o n (‌‌‌
عمومــا   کــه  نســخه  بــدون  داروهــای 
 o v e r - t h e c o u n t e r ی‌ هــا و ر ا د
امــروزه  شــوند،  مــی  نامیــده   otc
نقش‌فزاینــده ای در درمــان و کنتــرل 
علایــم بیماریهــا دارنــد.  بــر اســاس آمــار 
 CHPA  (Consumer Healthcare
فــروش    )Products Association
تــا   2002 ســال  از  آمریــکا  در  آنهــا 
میلیــارد دلار  حــدود 13/6  از   2011
افزایــش  دلار  میلیــارد   17/4 بــه 
بــرای  کــه  دلاری  هــر  اســت.  یافتــه 
خریــد داروهــای غیرنســخه ای صــرف 
مــی شــود موجــب 6 الــی 7 دلار صرفــه 
ــان  ــت و درم ــتم بهداش ــی در سیس جوی

شــود.  مــی  آمریــکا  متحــده  ایــالات 
ایــالات  در  مطالعــه  یــک  در   
داروی  ده  از  عــدد  شــش  متحــده، 
اول  رتبــه  چهــار  جملــه  از  پرمصــرف 
)اســتامینوفن، ایبوپروفــن، آســپرین، 
ــای ــت داروه ــزء لیس ــودوافدرین( ج  س

غیرنســخه ای هســتند. میــزان دلاری 
در  ای  غیرنســخه  داروهــای  فــروش 
 30 تــا   10 بیــن  مختلــف  کشــورهای 
درصــد از کل فــروش داروهــا را شــامل 

مــی شــود؛ بــرای مثــال در ســوئیس 26 
ــس  ــد، انگلی ــکا 24 درص ــد، آمری درص
20 درصــد، آلمــان 18 درصــد، ژاپــن 
درصــد   11 فرانســه  و  درصــد   15
از فــروش کل داروهــا بــه داروهــای 
ــل  ــاص دارد. عوام ــخه ای اختص غیرنس
بودجــه  در  تفــاوت  قبیــل  از  مختلــف 
اعتقــادات  درمــان،  و  بهداشــت 
فرهنگــی در زمینــه ســامت و تعــداد 
در  موجــود  ای  غیرنســخه  داروهــای 
بــازار هــر کشــور از جملــه دلایــل تعییــن 
 کننــده میــزان مصــرف ایــن داروهــا

می باشند.
داروهــای فــروش  ایــران   در 
غیرنســخه ای در ســال 2003 معــادل 
کــه  اســت  بــوده  دلار  میلیــون   100
معــادل 10% فــروش کل داروهــا در 
آن ســال اســت. ایــن میــزان فــروش در 
ایــران میتوانــد بــه علــت فرهنــگ جامعه 
و توجــه ویــژه عمــوم بــه خوددرمانــی 
داروهــای بــودن  دســترس  در   و 

باشــد.  ای  نســخه  غیــر  و  ای  نســخه 
توجــه و آگاهــی مــردم در مــورد ســامت 
ــه  ــش یافت ــده ای افزای ــور فزاین ــه ط ب
ــان  ــر جه ــی در سراس ــت. خوددرمان اس
ــه  ــوری ک ــت بط ــداول اس ــری مت ــز ام نی
در برخــی کشــورهای در حــال توســعه 
ــا  بیــش از 73/9درصــد شــیوع دارد. ب
ــی در  ــالای خوددرمان ــه شــیوع ب توجــه ب
ایــران، نیــاز مبــرم بــرای ارتقــای ســطح 
آگاهــی در جامعــه در نحــوه اســتفاده از 
ــاس ــخه ای احس ــای غیرنس ــن داروه ای

 می گردد.
 از طرفــی، مصــرف بــی رویــه داروها من 
جملــه داروهــای  غیرنســخه ای باعــث 
ــاری  ــروز بیم ــی، ب ــوارض داروی ــروز ع ب
هــای ثانویــه، نقــص عضــو و حتــی مــرگ 
مــی شــود و ایــن رونــد رو بــه افزایــش 
اســت بــه طــوری کــه درآمریــکا  از ســال 
1995 تــا 2000 هزینــه هــای مشــکلات 
ایجــاد شــده بخاطــر مصــرف دارو 2 برابر 
ــکلات  ــه در 23% از مش ــت ک ــده اس ش

داروهای بدون نسخه

دکتر شهاب آیرملو
متخصص ارشد امور دارویی کوبل دارو
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ایجــاد 
شــده، 

داروهــای غیرنســخه ای علــت اصلــی 
بــوده انــد.  بنابرایــن مصــرف داروهــای 
غیــر نســخه ای بایــد زیــر نظــر داروســاز 
صــورت گیــرد تــا بــه بیمــار در رســیدن 
بــه نتیجــه درمانــی مطلــوب و جلوگیــری 
از بــروز مشــکلات دارویــی کمــک کنــد.

داروهــای  کشــورها،  از  بســیاری  در 
یــک  توســط   )OTC( نســخه  بــدون 
ســازمان نظارتــی انتخــاب مــی شــوند تــا 
اطمینــان حاصــل شــود کــه ایــن داروهــا 
بــدون نیــاز بــه مراقبــت پزشــک، حــاوی 
مــواد بــی خطــر و اثربخــش خواهنــد 
 )OTC( ــخه ــدون نس ــای ب ــود. داروه ب
فعــال  اجــزای  بــه  توجــه  بــا  معمــولا 
ــای  ــه ج ــده دارو )API( ب ــکیل دهن تش
محصــولات نهایــی آنهــا تحــت نظــارت 

ــد. ــی گیرن ــرار م ق
بــا نظــارت بــر اجــزای فعــال تشــکیل 
جــای  بــه    )API( داروهــا   دهنــده 
بــه  هــا  دولــت  آنهــا،  خــاص  فرمــول 
تولیدکننــدگان اجــازه تولیــد ایــن قبیــل 
داروهــا ویــا ترکیبــات دارویــی مناســب 

داد.  خواهنــد  را 
پیشــخوان  روی  داروهــای  اصطــاح   
ــرای  ــط ب ــه غل )Over-the-counter( ب
داروهــای بــدون نســخه مــورد اســتفاده 
قــرار گرفتــه اســت زیــرا در بســیاری از 
کشــورها، فروشــگاه هــا ایــن داروهــا 
در  خــود  محصــولات  ســایر  ماننــد  را 

ــد در  ــی دهن ــرار م ــا ق ــه ه ــل قفس داخ
ــه  ــاز ب ــه نی ــی ک ــایر داروهای ــه س حالیک
ــد بایــد حتمــا از پیشــخوان  نســخه دارن
کننــدگان  مصــرف  بــه  هــا  داروخانــه 

تحویــل داده شــوند.  
 بعضــی از داروهــا بــه صــورت قانونی به 
عنــوان داروهــای روی پیشــخوان طبقــه 
بنــدی مــی شــوند )بــه عنــوان مثــال 
بــرای مصــرف بــه نســخه نیــاز ندارنــد(، 
امــا ممکــن اســت یــک داروســاز مصــرف 
آنهــا را پــس از ارزیابــی نیازهــای بیمــار 
ــه  ــار توصی ــه بیم ــوزش ب ــه آم ــا ارائ وی
کشــورها،  از  بســیاری  در  نمایــد. 
تعــدادی از داروهــای OTC در خــارج 
فروشــگاه  ماننــد  هــا  داروخانــه  از 
و هــا  مارکــت  ســوپر  عمومــی،   هــای 
در  بنزیــن  پمــپ  هــای  ایســتگاه 

هســتند. دســترس 
ــا در  ــه داروه ــه اینک ــوط ب ــن مرب قوانی
کجــا بایــد بــه فــروش برســند و چــه 
کســانی حــق پخــش و فــروش آنهــا را 
دارنــد و آیــا بــرای دریافــت دارو بــه 
نســخه پزشــک نیــاز باشــد یــا خیــر، 
بــه طــور قابــل توجهــی در کشــورهای 

اســت. متفــاوت  مختلــف 
متحــده،  ایــالات  در   2011 ســال  در 
بزرگســالان ســوم  یــک   حــدود 
از  انــد کــه  تــر گــزارش داده  مســن 
ــد.  ــی نماین داروهــای OTC اســتفاده م
OTCدر  داروهــای   مصــرف  شــیوع 

ــط  ــن خ ــوان اولی ــه عن ــده ب ــالات متح ای
درمانــی بــرای بیمــاری هــای کــم اهمیــت 
ــه  ــال 2018، ب ــا س ــالان ت ــر در بزرگس ت

81٪ رســیده اســت.

ــاره  ــا درب ــررات کـشـــورهـ مــقــ
OTC داروهــای 

ایالات متحده
فــروش  و  تولیــد  متحــده،  ایــالات  در 
 )OTC( ــخه ــدون نس ــواد ب ــا و م داروه
توســط اداره غــذا و داروی آن کشــور 
اداره  اســت.  شــده  تنظیــم   )FDA(
 )FDA( غــذا و داروی ایــالات متحــده
الــزام نمــوده اســت تــا همــه »داروهــای 
ــازار  ــه ب ــدن ب ــل از وارد ش ــد« قب جدی
ثبــت  مراحــل  الملــل،  بیــن  تجــارت 
جدیــد داروئــی )NDA( را بگذراننــد 
ــه  ــی ک ــن اقــدام شــامل داروهای ــا ای ام
کلــی  بطــور  آنهــا  واثربخشــی  ایمنــی 
  )GRAS/E(باشــد شــده  شــناخته 
وداروی  غــذا  اداره   . شــد  نخواهــد 
ایــالات متحــده )FDA( بــرای کمــک بــه 
تعــداد زیــادی از داروهــا و مــواد بــدون 
مراحــل  از  قبــل  کــه   )OTC( نســخه 
  )NDA( داروهــا  جدیــد  ثبــت  الــزام 
سیســتم  بودنــد،  آمــده  بــازار  بــه 
مونوگــراف بــرای داروهــا و مــواد بــدون 
نســخه )OTC(را فراهــم نمــوده اســت 
ــدون  ــواد ب ــا وم ــدی داروه ــه بن ــا طبق ت
و  نمــوده  بررســی  را   )OTC( نســخه 
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 آنهــا را پــس از ارزیابــی متخصصــان در گــروه داروهایــی قــرار
ــناخته  ــی ش ــور کل ــا بط ــی آنه ــی واثربخش ــه ایمن ــد ک ــی ده م
خــاص  هــای  کلاس  از  برخــی   .)GRAS/E( اســت  شــده 
داروهــا و مــواد بــدون نســخه )OTC( در صورتیکــه دوز 
مصرفــی، برچســب گــذاری و هشــدارهای عــوارض جانبــی 
آنهــا مطابــق بــا دســتورالعمل هــای تکمیلــی بــوده و در قوانیــن 
فــدرال ایــالات متحــده تعریــف شــده باشــند، مــی تواننــد در 
بــازار باقــی بماننــد و بــه مراحــل الــزام ثبــت جدیــد داروهــا 

)NDA(  نیــازی نخواهنــد داشــت. 
بــدون نســخه )OTC( ممکــن  مــواد  بنابرایــن، داروهــا و 
اســت یــا بــر اســاس )1( سیســتم مونوگــراف اداره غــذا 
ــت  ــون ثب ــق قان ــا )2( طب ــده )FDA( و ی ــالات متح وداروی ای
جدیــد داروهــا )NDA(   بــرای محصولاتــی کــه دســتورالعمل 

خاصــی ندارنــد، در بــازار بــه فــروش برســند. همچنیــن ایــن 
ــدون  ــای ب ــولات داروه ــی محص ــه برخ ــود دارد ک ــال وج احتم
نســخه خــاص )OTC( تحــت قوانیــن فــدرال ایــالات متحــده 
در بــازار بــه فــروش برســند، امــا اداره غــذا وداروی ایــالات 
متحــده )FDA( هرگــز بــه طــور رســمی تصدیــق نمــی کنــد کــه 
تعــدادی از داروهــا و مــواد بــدون نســخه  )OTC(  براســاس 

ــازار وجــود داشــته باشــد. ــون فــدرال در ب قان
ــه  ــخه )OTC( ک ــدون نس ــواد ب ــا و م ــی از داروه ــه های نمون
ــد  ــد عبارتن ــه ان ــرار گرفت ــد ق ــورد تایی ــده م ــالات متح در ای
از کــرم هــای ضــد آفتــاب، محصــولات ضــد میکروبــی و ضــد 
قارچــی، ضــد درد هــای موضعــی و خوراکــی ماننــد لیدوکائیــن 
و آســپرین، درمــان هــای موضعــی بــرای بیمــاری پســوریازیس 
تــار و ســایر  و اگزمــا، شــامپوهای ضــد شــوره حــاوی کل 

ــد. ــی دارن ــر درمان ــه اث ــی ک ــولات موضع محص

ــوط  ــن مرب ــده، قوانی ــالات متح ــدرال ای ــارت ف ــیون تج کمیس
بــه تبلیغــات داروهــا و مــواد بــدون نســخه )OTC( را تنظیــم 
ــات  ــه تبلیغ ــوط ب ــن مرب ــم قوانی ــه تنظی ــد در حالیک ــی نمای م
ــذا و  ــط اداره غ ــد توس ــخه دارن ــه نس ــاز ب ــه نی ــی ک داروهای

ــردد. ــی گ ــام م ــده )FDA(  انج ــالات متح داروی ای
اداره غــذا و داروی ایــالات متحــده )FDA(  کلیــه محصــولات 
دارویــی و مــواد بــدون نســخه )OTC( را ملــزوم نمــوده 
تــا  شــوند  تأییــد  فکــت«  »دراگ  برچســب  بــا  تــا  اســت 
ــوزش دهــد.  ــورد داروهایشــان آم ــدگان را در م  مصــرف کنن
ــرای  ــتند و ب ــتاندارد هس ــت اس ــا فرم ــق ب ــا مطاب ــب ه برچس
ــبهای  ــد. برچس ــی باش ــل درک م ــدگان قاب ــرف کنن ــر مص اکث
»دراگ فکــت« شــامل اطلاعاتــی در مــورد مــواد فعــال تشــکیل 
هشــدارهای  اهــداف،  و  اندیکاســیون  محصــول،  دهنــده 

ایمنــی، دســتورالعمل هــای اســتفاده و مــواد غیــر فعــال 
ــد. ــی باش ــول م ــده محص ــکیل دهن تش

 محدودیت در مصرف داروهای بدون نسخه
اســت  محصولاتــی  نامناســب،  ومــواد  داروهــا  ســوم  رده 
کــه از طریــق FDA تابــع قوانیــن داروهــا و مــواد بــدون 
ــان دارای ــور همزم ــه ط ــی ب ــند، ول ــی باش ــخه )OTC( م  نس
محدودیــت هــای فــروش نیــز هســتند. در حالــی کــه ایــن 
 )OTC( داروهــا و مــواد بــه طــور قانونــی بــه عنــوان داروهــای
طبقــه بنــدی مــی شــوند، معمــولا بــه عنــوان »داروهــای پشــت 
پیشــخوان« )behind-the-counter( ذخیــره مــی شــوند 
ــت شــان  ــام داروهــا در ایال ــی کــه ن و فقــط در فروشــگاه های
ثبــت شــده باشــند، اجــازه فــروش دارنــد وآنهــا ممکــن اســت 
در فروشــگاه هایــی کــه ســایر داروهــا و مــواد بــدون نســخه 
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ــه راحتــی یافــت نشــوند. ــد ب )OTC( عــادی را دارن
بــه عنــوان مثــال، بســیاری از داروخانــه هــا محصولاتــی را کــه 
ــه اینکــه ایــن  ــا توجــه ب حــاوی ســودوافدرین مــی باشــند و ب
 )OTC( ــخه ــدون نس ــواد ب ــا و م ــته داروه ــولات از دس محص
ــتریان  ــه مش ــد ک ــی دهن ــرار م ــی ق ــکان های ــتند را در م هس
بــرای دسترســی بــه مــکان آنهــا بایــد حتمــا از داروســاز 
ــی  ــدارد ول ــخه ن ــه نس ــاز ب ــا نی ــن داروه ــد. ای ــوال نماین س
ایــن تغییــرات در تــاش بــرای کاهــش تولیــد مــت آمفتامیــن 
ــرل پیشــگیری از  ــون کنت ــب قان ــان تصوی ــوده اســت. از زم ب
ــون  ــده و قان ــالات متح ــوی ای ــت ایلین ــن درایال ــت آمفتامی م
ــا اپیدمــی مــت آمفتامیــن در ســال 2005،  ــارزه ب فــدرال مب
خریــد ســودوافدرین محــدود شــده اســت. فروشــندگان 
و  آورده  بدســت  را  خریــدار  هویــت  بایــد  ســودوافدرین 
نماینــد.  اجــرا  را  کمیــت  هــای  محدودیــت  و  کننــد  ثبــت 
ــای ســختگیرانه  ــت هــا ممکــن اســت محدودیته بعضــی ازایال
ــد ــرای خری ــه ب ــت اورگان، ک ــد ایال ــد )مانن ــال نماین ــری اعم  ت

هر مقدار سودوافدرین نسخه مورد نیاز است(
مقــررات مشــابهی در مــورد بعضــی از داروهــای پیشــگیری از 
بــارداری نیــز وجــود دارد. اداره غــذا و داروی ایــالات متحــده 
)FDA( معتقــد اســت کــه ایــن داروهــا بــرای زنــان 17 ســال 
 )OTC( یــا بیشــتر بــه عنــوان داروهــا و مــواد بــدون نســخه
محســوب مــی شــوند در صورتیکــه بــرای زنــان جوانتــر باید به 
همــراه نســخه داده شــوند.  بــرای اجــرای محدودیــت و ارائــه 
مشــاوره و آمــوزش اســتفاده مناســب، توافقــی بیــن شــرکت 
  )FDA( تولیــد کننــده  و  اداره غــذا و  داروی  ایــالات متحــده
انجــام  گرفتــه  تــا  ایــن  داروهــا  بصــورت  »داروهــای پشــت 
شــوند.  نگهــداری   )behind-the-counter( پیشــخوان« 
ــه و  ــان داروخان ــه کارکن ــنی ب ــدرک س ــه م ــس از ارائ ــان پ زن
ــخه  ــدون نس ــد دارو را ب ــی توانن ــهای لازم م ــت آموزش دریاف

دریافــت نماینــد. 

 انگـلســتان
در انگلســتان داروهــا  تحــت تاثیــر مقــررات دارویــی کــه در 
ســال 2012 تنظیــم شــده اســت، بــه یکــی از ســه دســته زیــر 

تقســیم بنــدی مــی شــوند:
ــوند   ــی ش ــل داده م ــخه تحوی ــا نس ــط ب ــه فق ــی ک 1- داروهای
)Prescription Only Medication (POM: ایــن داروهــا 
ــل دریافــت  ــر قاب ــک نســخه معتب ــا ی ــط ب ــی فق ــه طــور قانون ب
هســتند. طبــق قانــون یــک داروســاز بایــد حتمــا در محــل 
توزیــع داروهــای POM  بــه مشــتریان حضــور داشــته باشــد. 
ایــن داروهــا بــه صــورت اختصاصــی بــرای بیمــاران بــا نســخه 
تحویــل داده مــی شــوند، بنابرایــن فقــط بیمــار دریافــت کننــده 

دارو بایــد آن را مصــرف نمایــد. یک مثال کوچک از این دســته 
داروهــا شــامل اکثــر آنتــی بیوتیــک هــا و همــه داروهــای ضــد 
افســردگی یــا داروهــای ضددیابــت مــی باشــند و همچنیــن از 
دیگــر داروهــای شــامل  ‌‌POMمــی تــوان داروهــای ضــددرد 
قــوی ماننــد اکســی کــدون و ترامــادول، زولپیــدم، دیازپــام و 
ترکیبــات موضعــی خــاص ماننــد کورتیکواســتروئیدها را نــام 
بــرد. ایــن داروهــا کــه اغلــب توســط دلالان دارویــی خریــد و 
فــروش مــی شــوند و بخصــوص آنهایــی کــه بــا عنــوان »تحــت 
کنتــرل« تعریــف شــده انــد )CD POM( ماننــد دیپــی پانــون، 
تمازپــام و متــادون بــرای جلوگیــری از ســوء اســتفاده نیــاز بــه 

کنتــرل بیشــتری دارنــد.
ــد  ــرار دارن ــی ق ــروش عموم ــت ف ــه در لیس ــی ک 2- داروهای
) GSL(General Sales List: ایــن داروهــا بــدون هیــچ 
قفســه  از  خــارج  در  فــروش  هنــگام  بــه  آموزشــی  نیــاز 
ــا ــه آنه ــوری ک ــه ط ــوند )ب ــی ش ــت م ــا یاف ــه ه ــای داروخان  ه

مــی تواننــد در هرمکانــی ماننــد ســوپر مارکــت هــا هــم 
ــوم  ــرای عم ــا ب ــن داروه ــی ای ــور کل ــه ط ــوند(. ب ــه ش فروخت
مــردم در صورتیکــه اســتفاده صحیــح از آنهــا بشــود، بــی خطــر 
خواهنــد بــود. نمونــه هایــی از ایــن داروهــا بــه عنــوان مثــال 
مصــرف تعــداد زیــادی از داروهــای مســکن مانند پاراســتامول 
و ایبوپروفــن و یــا تعــداد کمتــری از داروهــای بــی خطــر دیگــر 
ماننــد قــرص هــای ضــد آلــرژی، داروهــای ملیــن و کــرم هــای 

پوســتی مــی باشــد.
)‌Pharmacy‌‌Medicines(  3-داروهای‌داروخانه

ــدام  ــامل هیچک ــی ش ــور قانون ــه ط ــه ب ــتند ک ــی هس  داروهای
ــن داروهــا  ــا GSL نیســتند. ای  از دســته داروهــای POM  ی
مــی تواننــد در یــک داروخانــه بــه فــروش برســند امــا بایــد در 
ــرای مشــتریان در دســترس  قســمتی نگهــداری شــوند کــه ب
نباشــند. فهرســت داروهــای داروخانــه »P« بایــد از فهرســت 
ــورد طــرز  ــا ممکــن اســت در م ــرا آنه GSL مجــزا باشــند، زی
اســتفاده نیــاز بــه مشــاوره داشــته باشــند و یــا در شــرایطی 

ممکــن اســت نیــاز بــه ارجــاع بــه پزشــک پیــش بیایــد. 
در دیــده  آمــوزش  فــروش  متخصــص   دســتیارهای 

داروخانــه هــا ممکــن اســت یــک داروی »P« را تحــت نظــارت 
یــک داروســاز بــه فــروش برســانند و از مشــتریان ســؤالاتی 
خواهنــد کــرد تــا مشــخص گــردد آیــا مشــتری بــرای گفتگــوی 
بیشــتر نیــاز بــه ارجــاع بــه داروســاز دارد یــا نــدارد. بــا بعضــی 
خــاص هماننــد  و شــرایط  داروهــای »POM« در دوزاژ  از 

داروهــای »P« برخــورد مــی شــود.
ــد  ــب نباش ــک داروی«P«  مناس ــروش ی ــر ف ــرایطی اگ در ش
– بــه عنــوان مثــال شــرایط بــرای تصمیــم گیــری توســط خــود 
ــک  ــک پزش ــه ی ــاع ب ــد ارج ــد و نیازمن ــب نباش ــتری مناس مش
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باشــد – در ایــن حالــت فــروش نبایــد انجــام شــود و داروســاز 
ــه  ــد ب ــتری را بای ــه ای اش مش ــی و حرف ــه قانون ــق وظیف طب

ــی و ارجــاع دهــد. مراجــع مناســب راهنمای
ــای  ــی از قرصه ــامل برخ ــا ش ــا ه ــن داروه ــی از ای ــه های نمون
خــواب آور ماننــد دیفــن هیدرامیــن، قــرص هــای ضــد انــگل 
انســانی ماننــد مبنــدازول، داروهــای ضــد درد بــا مقادیــر کــم 
کدئیــن )تــا 12/8 میلــی گــرم در هــر قــرص( و ســودوافدرین 

مــی باشــند. 
ــل داده  ــخه تحوی ــا نس ــط ب ــه فق ــی ک ــرف داروهای ــا ظ ــه ی جعب
مــی شــوند بــا ]POM[ مشــخص شــده اســت. محصــولات 
نســخه  انــد.  شــده  مشــخص   ]P[ علامــت  بــا  داروســازی 
ــرای  ــت و ب ــاز نیس ــورد نی ــای »P«    م ــرای داروه ــی ب داروی
دســتیاران و فروشــندگان داروخانــه هــا توســط انجمــن هــای 
ــه ســؤالات  ــه هــای ســلطنتی کشــور انگلســتان  نمون داروخان
خاصــی را بــه همــراه کــد تعییــن نمــوده انــد تــا از مشــتریان 
در صــورت لــزوم ســوال نماینــد. اگــر مشــتری داروی خاصــی 
را درخواســت نمایــد، دســتیار داروخانــه بایــد بپرســد» ایــن 
ــم  ــن علائ ــرای چــه کســی اســت«، »چــه مــدت شــما ای دارو ب
را داشــته ایــد«، »آیــا شــما بــه دارویــی حساســیت داریــد«، 
»آیــا شــما داروی خاصــی مصــرف مــی کنیــد »)در کل بــه ایــن 

ــود(. ــی ش ــه م ــوالات » WHAM«گفت ــوع س مجم
اگــر یــک مشــتری بــرای درمــان مثــا بیمــاری تــب یونجــه نیــاز 
بــه دریافــت دارو داشــته باشــد ، بایــد دو دســته ســوال 
ــت   ــی اس ــه کس ــرای چ ــن دارو ب ــردد: » ای ــرح گ WHAM مط
»علائــم شــما چیســت«، » چــه مــدت شــما ایــن علائــم را 
ــدن  ــرف ش ــرای برط ــی ب ــون اقدام ــا تاکن ــد «، »آی ــته ای داش
علائمتــان انجــام داده ایــدو آیــا شــما داروهــای دیگــری مصرف 
مــی کنیــد؟ » بــا دریافــت ایــن اطلاعــات داروســاز مــی توانــد 
تصمیــم بگیــرد تــا دارو را بــه مشــتری بدهــد و یــا فــروش آن 

ــد. را متوقــف نمای
 کلیــه داروهــای  ]POM]،[P[  یــا ]GSL[ کــه در داروخانــه 
ــرد  ــور  ف ــورت حض ــد در ص ــط بای ــوند، فق ــی ش ــداری م نگه
اجــازه  داروخانــه  در  فنــی  عنــوان مســئول  بــه  داروســاز 

فــروش یــا توزیــع پیــدا نمایــد. برخــی از داروهــا کــه در 
ســوپرمارکت هــا و ایســتگاه هــای پمــپ بنزیــن قــرار دارنــد، 
تنهــا در انــدازه هــای کوچــک فروختــه مــی شــوند. اغلــب 
بســته هــای بــزرگ بــا عنــوان ]P[ مشــخص مــی شــوند و فقــط 

ــند.  ــی باش ــت م ــل دریاف ــا  قاب ــه ه از داروخان

 کــانــادا
در کانادا چهار برنامه دارویی وجود دارد:

برنامــه 1: شــامل داروهایــی اســت کــه بــرای فــروش نیــاز بــه 
نســخه دارنــد و فقــط یــک داروســاز دارای پروانــه بایــد آنهــا 

را در اختیــار مــردم قــرار دهــد.
ــاز  ــروش نی ــرای ف ــه ب ــت ک ــی اس ــامل داروهای ــه 2: ش برنام
بــه نســخه ندارنــد امــا بایــد قبــل از فــروش توســط یــک 
ــارج  ــه خ ــن داروهــا در داروخان ــی شــوند. ای داروســاز ارزیاب
ــن ممکــن  ــداری مــی شــوند و همچنی از دســترس عمــوم نگه
behind-( »ــوان »داروهــای پشــت پیشــخوان ــه عن اســت ب

the-counter(  اشــاره شــود.
ــاز  ــروش نی ــرای ف ــه ب ــت ک ــی اس ــامل داروهای ــه 3: ش برنام
ــد در یــک قســمت تحــت نظــارت  ــا بای ــد، ام ــه نســخه ندارن ب
ــمتی  ــا در قس ــن داروه ــوند. ای ــداری ش ــاز نگه ــک داروس ی
نگهــداری مــی شــوند کــه خــود مصــرف کننــدگان بتواننــد آنهــا 
را انتخــاب نماینــد ولــی در صــورت لــزوم، یــک داروســاز نیــز 

ــد. ــی نمای ــاب شــان راهنمای ــا را در انتخ ــد آنه بتوان
ــزی نشــده اســت:  ــه ری قســمت آخــر شــامل داروهــای برنام
داروهایــی کــه بــرای فــروش نیــاز بــه نســخه ندارنــد و ممکــن 

اســت در هــر قســمتی از فروشــگاهها بــه فــروش برســند.
ــه  ــد ب ــالا بای ــه 1 احتم ــای برنام ــر ازداروه ــا بغی ــام داروه تم
ــه  ــازی ب ــوند و نی ــه ش ــر گرفت ــای OTC در نظ ــوان داروه عن
نســخه بــرای فــروش ندارنــد. در حالــی کــه انجمــن ملــی 
مقــررات دارویــی کشــور کانــادا توصیــه هایــی در مــورد 
برنامــه ریــزی فــروش دارو هــا در کانــادا ارائــه مــی دهــد، هــر 
ایالــت مــی توانــد برنامــه هــای مخصــوص بــه خــود را تعییــن 
نمایــد. داروهــای موجــود در هــر برنامــه ممکــن اســت از یــک 

 کشور تعاریف واژه اختصاری
Rx used as a short Term for prescription drugs ایالات متحده 

OTC Over-the-counter drugs ایالات متحده 
POM Prescription-only medicines انگلستان 
GSL General sales list انگلستان 

P Pharmacy medicines انگلستان 
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ــاوت باشــد. ــت دیگــر متف ــه ایال ــت ب ایال

 سوئیچ از داروهای  نسخه ای )Rx( به داروهای بدون 
 )OTC( نسخه

بــه عنــوان یــک قاعــده کلــی، داروهــای بــدون نیــاز بــه نســخه 
)OTC(  بایــد در درجــه اول بــرای درمــان بیمــاری هایــی کــه 
ــتفاده  ــورد اس ــد م ــک ندارن ــارت پزش ــه نظ ــاز ب ــتقیما نی مس
قــرار گیرنــد و حتمــا بایــد تاییــد گردنــد کــه بــه انــدازه کافــی 
ایمــن و قابــل تحمــل مــی باشــند. داروهــای )OTC( معمــولا 
ــا  ــه ای باشــند کــه امــکان ســوء اســتفاده از آنه ــه گون ــد ب بای
بــه حداقــل برســد و گاهــا در بعضــی مناطــق داروهایــی مثــل 
 )OTC( ــوان داروی ــه عن ــژه ب ــا شــرایط تحویــل وی کدئیــن  ب
ــولا در  ــت معم ــن حال ــن دارو در ای ــت )ای ــده اس ــوب ش محس
فرمولاســیون هــا بصــورت محــدود بــکار گرفتــه شــده اســت و 

یــا نیــاز بــه ثبــت اطلاعــات در هنــگام خریــد دارد(.
معمــولا بــه مــرور زمــان در یــک بــازه زمانــی 3-6 ســاله، 
ــد  ــت گردن ــخه دریاف ــز نس ــط تجوی ــد توس ــه بای ــی ک داروهای
در صورتــی کــه مناســب و بــی خطــر بودنشــان بــه اثبــات 
ــت  ــه حال ــا نســخه ب ــت دریافــت ب برســد، ممکــن اســت ازحال
ــه  ــک نمون ــد. ی ــر یابن ــخه  )OTC( تغیی ــدون نس ــت ب دریاف
ــوان  ــه عن ــدکه ب ــی باش ــن م ــن هیدرامی ــا دیف ــن داروه از ای
ــد و در  ــی ش ــت م ــخه دریاف ــا نس ــدا ب ــتامین ابت ــی هیس آنت
حــال حاضــر بــه عنــوان داروی بــدون نســخه )OTC( تقریبــا 
در همــه جــا در دســترس مــی باشــد. از ایــن نمونــه داروهــای 
بــدون نســخه جدیدتــر مــی تــوان ســایمتیدین، لوراتادیــن در 

ــرد. ــام ب ــترالیا را ن ــن در اس ــده و ایبوپروف ــالات متح ای
ــک داروی  ــه ی ــا حــدودی غیرمعمــول اســت ک ــن مســئله ت  ای
ــی  ــازار داروی ــودن از ب ــر ب ــر خط ــت مســائل پ ــه عل )OTC( ب
خــارج شــود در صورتیکــه گاهــی ممکــن اســت بــر اثــر فشــار 
بــازار فــروش رقبــا ایــن کار اتفــاق بیفتــد بــه عنــوان مثــال، 
بــازار فــروش ايــالات متحــده  فنيــل پروپانــول آميــن از 
بعلــت نگرانــی در مــورد ســکته مغــزی در زنــان جــوان حــذف 
ــاره خطــرات و  ــن درب ــورد درک مخاطبی ــه ای در م شــد. مطالع
دسترســی بــه داروهــای بــدون نســخه انجــام شــده اســت و 
اقلیــت قابــل توجهــی از مــردم بــه نظــر مــی رســد تمایــل بــه 
پذیرفتــن خطــرات ناشــی از دسترســی بیشــتر بــه محصــولات 

ــی را داشــته باشــند. داروی
ــب  ــخه ای مناس ــای غیرنس ــاب داروه ــاوره و انتخ ــه مش  ارائ
در حــال حاضــر بــه عنــوان یکــی از وظایــف اصلــی داروســازان 
در سراســر جهــان قلمــداد میشــود. داروســازان مشــاوره در 
ــان توصيه‎هــاي  ــن بي ــورد داروهــای غیرنســخه ای و همچنی م
لازم بــه بيمــاران را یکــی از پراهميت‎تريــن و خطیرتریــن 
وظایــف خــود در ايــن حيطــه مي‎داننــد و بــه همیــن دلیــل 
بیمــاران مــی تواننــد بــا چنیــن مشــاوره ای از مزیــت اســتفاده 

ــد. از داروهــای غیــر نســخه ای بهــره ببرن
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اميــد  و  ســامت  دوســتداران  تلگرامــى  گــروه 
ــه و در روز اول  ــت و بلافاصل ــده اس ــيكل گردي تش
حــدود ٢٠٠٠ نفــر در آن قبــول عضويــت كــرده 

ــد.  ان
گــروه  در  عضويــت  شــرايط  گــروه  سرپرســت 
را كــه بيشــتر تايكــد بــر بحــث هــاى مرتبــط بــا 
موضــوع تشــيكل گــروه، اجتنــاب از بحــث هــاى 
ــوع ــا موض ــه ب ــم ك ــال ه ــى و امث ــى و اجتماع  سياس

بــى ارتبــاط انــد، اجتنــاب از بحــث و جــدل يــك بــه 
يــك و عــدم اســتفاده از الفــاظ توهيــن آميــز اســت 
را در ابتــداى بــكار افتــادن گــروه منتشــر مــي كنــد 

و گــروه بــه ســامتى از صبــح زود فعــال مــي شــود

AZ
اول صبحى را با فال آغاز  كنيم

اى صاحــب فــال بختــت آفتابــى اســت، آســمانت آبــى 
و امــروز ســهمت نــان و كبابــى اســت. 

M.Bolboli
يــاد يــك جوكــى  ايــن فــال شــما مــرا   راســتى 
ــش  ــوى دودك ــش را جل ــر نان ــك نف ــه ي ــت ك انداخ
كبابــى ميگرفــت و ميخورد....البتــه بقيــه اش يــادم 
ــتم. ــوب نيس ــن خ ــوك گفت ــا در ج ــن اص ــت و م رف

دکتر براق
امــروز يــك كوهنــورد در ٥٠٠ متــرى قلــه اورســت 

ســكته كــرده اســت.

Morad ADMIN
دوستان لطفا از موضوع گروه خارج نشويد.

دکتر براق
اينجــا هــم سانســور؟ خــوب مگــر ســكته امــر مربــوط 

بــه ســامت نيســت؟

Morad ADMIN
ــادل  ــروه تب ــيكل گ ــور از تش ــا منظ ــت ام ــرا هس چ
ــا اقتصــاد  ــات روز مرتبــط ب نظــر در مــورد موضوع
دارو و درمــان در كشــور اســت و فــال و جــوك و 
ســكته يــك نفــر در هيماليــا بــه ايــن مطلــب ارتباطــى 

ــدارد.  ن

دکتر براق
پــس بفرماييــد مــا عضــو ايــن گــروه شــديم كــه هــر 
ــن  ــما در اي ــا ش ــيم. اص ــد بنويس ــما ميگويي ــه ش چ
ســطح نيســتيد و مــن خــودم شــاگرد اول دانشــكده 

پزشــىك بــودم و شــما دانشــگاه آزادى هســتى. 

 Morad ADMIN
خوب بفرماييد خود شما ادمين بشويد. 

صالح
ــد  ــا باي ــروه ه ــن گ ــد اي ــا را ول كني ــن حرفه ــا اي اق

ــه.  ــتى بش ــث دوس باع

ع.ن
راســتى شــنيديد كــه يــك بچــه ٨ ســاله يــك خانــه 
٤٠٠ متــرى داره در حالــي كــه اكثــر مــردم گرفتــار 

اجــاره ٢ تــا اتــاق هســتن. 

پناه دار
يعنى بچه ٨ سال تنها اونجا زندگى مكينه؟

ع.ن
ــه را  ــاش خون ــى باب ــادرش ول ــدر و م ــا پ ــا ب ــه باب ن

زده.  بنامــش 

پناه دار
خوب زده كه زده بما چه مربوطه. 

ع.ن
مــن هــم نمــي خواســتم ايــن مطلــب را فــوروارد كنم 
و قــرار بــود فقــط لينكــش را بگــذارم ولــى كاريســت 
كــه شــده و حــالا كيــى بــه مــن بگــه ايــن پولهــا رو از 

كجــا آوردن و چــرا بنــام بچــه ســند زدن. 

FD
اقــا ايــن fatf يــك تلــه اســت و اگــر تصويــب بشــه 

صنعــت دارو از بيــن ميــره. 

بابازاده
خيــر اقــا اگــر تصويــب نشــه مــا از مــراوده اقتصادى 

در دنيــا خارج ميشــيم.

FD
چــرا راجــع بــه چيــزى نمــي دونيــد حــرف مــي زنيــد؟ 
مثــل اينكــه شــما هــم از اون آدم هــاى مســئله دار 

هســتيد!

دوست داران سلامت و امید

دوست داران سلامت و امید

ص

MB

AZ
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بابازاده
اقــا چــرا توهيــن مكينيــد؟ خودتــون نمــي فهميــد و 

مســئله داريــد.

FD 
ــد  ــن؟ بيايي ــه توهي ــى را ندون ــى موضوع ــه كي اينك
احمــق  و  بيشــعور  كنيــم.  صحبــت  علمــى  كمــى 

اســت.  توهيــن 

بابازاده
ــق و بيشــعور  ــورش را در آوردى احم ــه ش ــا ديگ اق

ــى بيســواد. خودت

بالازاده
اقاى ادمين اين دو نفر را حذف كنيد.

Morad ADMIN
بلــه هــر دو نفــر را حــذف كــردم و الان كيبــار ديگــر 
ــن گــروه  ــه كار اي ــع كــه از شــروع ب بعــد از يــك رب
ميگــذرد مــن دوبــاره سياســتهاى گــروه را مينويســم 
و اگــر رعايــت نشــه مجبوريــم خاطــى را حــذف كنيم. 

نشریه فرماندار
بــه گــزارش خبرنــگار مــا كــه بــا رييــس جمهــور 
در  فرانســويها  اســت،  كــرده  مصاحبــه  فرانســه 

ايــران هســتند.  تحريــم پشــت 

ذوقی
آقــاى ســيواىي واقــع بــه شــما و همــكاران نشــريه 
اســت مصاحبــه  بزرگــي  افتخــار  ميگــم.  تبريــك 
ــور  ــس جمه ــا ريي ــامت ب ــى س ــريه تخصص ــك نش ي

فرانســه. 

نشریه فرماندار
ممنونم دوست عزيز

لیقوانی
امــا ايــن مطلــب كــه از ســوى خبرگــزارى ســفيدرود 

منتشــر شــده بــود ونــه نشــريه شــما. 

نشریه فرماندار
از  نقــل  بــه  هــم  رود  خبرگــزارى ســفيد  و  بلــه 

اســت.  نوشــته  فيــگارو 

لیقوانی
پس به شما چرا تبركي ميگن؟

نشریه فرماندار
خــوب مــا اوليــن شــخصى بوديــم كــه خبــر را در ايــن 

ــتيم! گروه گذاش

فرهاد
دوســتان كســى يــك دســتگاه CNC دســت دوم 

خــوب ســراغ نــداره؟

Morad ADMIN
يــك  كينفــر  بالاخــره  فرهــاد  دكتــر  بــه  آفريــن 
مســيج مربــوط بــه ســامت گذاشــت، راســتى دكتــر 
جــان ايــن دســتگاه چيــه و كاربــردش در كجــاى 

؟ بيمارســتان اســت 

فرهاد
ببخشــيد ايــن دســتگاه مربــوط بــه تراشــكارى اســت 
و هــر جــاى بيمارســتان كــه كار تراشــكارى در اونجــا 
انجــام بشــه ايــن دســتگاه هســت. مــن هــم دكتــر 

نيســتم و ديپلــم ردى هســتم. 

Morad ADMIN
اقــاى  چــرا پــرت و پــا ميگيــن چــه كســى شــما را بــه 

ــروه اد كرده؟ گ

فرهاد
پــرت و پــا هفــت جــد و آبــادت ميگــه بچه سوســول، 

هركســى اد كــرده خــوب كارى كرده. 

Morad ADMIN
خفه شو بيشعور همين الان حذفت مكينم. 

دکتر میر
آقــاى ادميــن خواهــش مكينــم شــما چــرا ؟ در گــروه 
ــه  ــا ملاحظ ــد لطف ــريف دارن ــرم تش ــاى محت ــم ه خان

كنيــد. 

Morad ADMIN
ــل  ــى مث ــه فحش ــن اخ ــر آوردي ــت گي ــم وق ــما ه ش

ــداره.  ــه ن ــه مردان ــه زنان ــعور ك بيش

دکتر میر
نــه اتفاقــا بيشــعور معانــى پنهــان ديگــرى داره كــه 

شــما توجــه نكرديــد.

دوست داران سلامت و امیددوست داران سلامت و امید
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Morad ADMIN
خيــر بيشــعور فحشــى اســت كــه اتفاقــا بانــوان 

بيشــتر از آن اســتفاده مــي كننــد. 

چلچلستان
آن كسى كو از ادب بسيار دورى مكيند

خود نمي فهمد كه دارد بيشعورى مكيند

پهلودار
آفرين دكتر جان اين شعر از حافظ است؟

چلچلستان
نه قابلى ندارد از حقير است. 

پهلودار
بــه بــه شــما بايــد ميرفتيــد دنبــال ادبيــات بــا ايــن 

قريحــه. 

FD
اقايــان اجــازه بدهيــد قــدرى علمــى موضــوع را 
بررســى كنيــم. ايــن آدم هــاى مســئله دارى كــه 
غيرمســتقيم آب بــه آســياب دشــمن ميريزنــد خائــن 

و بيشــعور و آشــغال هســتند. 

بابازاده
آقــا شــما كــه خودتــان هــزار جــور تقلــب مــي كنيــدو 
ــازه لبــاس خارجــى  گــران فــروش هــم هســتيد و ت
هــم مــي پوشــيد، ديگــه حــق نداريــد از ايــن حرفهــا 
بزنيــد و بفرماييــد برويــد منزلتــان. اصــا شــما را ٥ 
دقيقــه پيــش حــذف كــردن چطــورى بــاز اد شــديد؟

FD
ــم؟  ــي پوش ــى م ــاس خارج ــن لب ــرت، م ــر س ــاك ب خ
اگــر توهيــن شــروع كنــى بــارت مــي كنــم يــك مــن 

ــم.  ــاز كن ــم ب ــده دهن ــه ب ــرات دارى ادام ــالا ج ح

بابازاده
ــتى  ــدن داش ــه دي ــى؟ هم ــى ميگ ــم چ ــن ببين ــاز ك ب
آدامــس خارجــى مــي خــوردى بدبخــت. مــن حســابم 
پاكــه، مــن حتــى نــون هم نمــي خــورم چــون بلبرينگ 

آســيابى كــه گندمــش رو آرد كــرده خارجيــه. 

FD 
ــدم  ــت مي ــن لف ــا م ــن حرفه ــا اي ــردى ب ــر ك ــه فك اگ
كــور خونــدى. تــو كــه ماشــينت، عينكــت و تمــام 
ــزا ميــرى خــارج  ــازه لوفــت هان ــه و ت چيــزات خارجي

ــزدور. م

 بابازاده
تــو نمــي خــواد لفــت بــدى مــن ميــرم بيــرون و جايــى 

كــه تــو باشــى مــن يــك لحظــه نمــي مونــم. 

دوست داران سلامت و امیددوست داران سلامت و امید
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ــدی  ــته بن ــی بس ــی طراح ــولات در بازاریاب ــدی محص ــته بن ــر بس تاثی
ــی و  ــزار بازاریاب ــن اب ــن و اثربخــش تری محصــولات یکــی از موثرتری
فــروش یــک محصــول اســت . بســته بنــدی مــی توانــد یــک محصــول 
خــوب، را بــه محصــول عالــی تبدیــل نمایــد چون بســیاری از مشــتریان 
شــما بــه ویژگــی هــای ظاهــری محصــولات اهمیــت زیــادی مــی دهنــد، 
همچنیــن مــی توانــد در جــذب مشــتری موفــق باشــد، اگــر زیبــا 
ــش  ــدی نق ــته بن ــد . بس ــده باش ــی ش ــذار طراح ــر گ ــذاب و تاثی و ج
بســیار مهمــی در اســتراتژی بازاریابــی شــرکت شــما در دنیــای کســب 

ــروز دارد . و کار ام

 مزایای یک بسته بندی حرفه ای :
 1( افزایش سهم بازار شما نسبت به رقبایتان

 2( افزایش فروش محصول شما
 3( متمایز کننده محصول شما از رقبا

 4( تاثیرگذاری برند شما در قلب و ذهن مشتریان
طراحــی در  مشــتریان  بــا  خــوب  بســیار  ارتبــاط  برقــراری   )5   

بســته بنــدی شــناخت جایــگاه محصــول در کنــار رقبــا و فعالیــت 
ــی  ــدار، راهنمای ــوع خری ــا ن ــا ایجــاد شــخصیت بصــری متناســب ب آنه
کارکــرد  کالا،  ایمنــی  و  کیفیــت  حفــظ  کالا،  از  اســتفاده  نحــوه 
… از جملــه  تبلیغاتــی بســته بنــدی در ایســتگاه هــای عرضــه و 
فکــر آن  بــه  پیــام  ارتباطــات  مشــاوران  کــه  اســت   مــواردی 

مــی کننــد تــا کالای شــما در بــازار شــلوغ و پرفــراز و نشــیب از جایــگاه 
و رشــدی مطلــوب برخــوردار باشــد. یــک بســته بنــدی جــذاب شــانس 

انتخــاب محصــول شــما توســط مشــتریان را افزایــش مــی دهــد.

ســوالات مهمــی کــه قبــل از ســفارش طراحــی بســته بنــدی بایــد از 
خــود بپرســید

- گروه مخاطب محصول شما کیست ؟
-فرم محصول شما چگونه است؟

-ویژگی های فیزیکی محصول شما چیست ؟
-محل نگهداری محصول شما کجاست؟

ــر  ــه تیــپ شــخصیتی اســتفاده گ ــا توجــه ب -قیمــت محصــول شــما ب
ــدر اســت؟ چق

پاســخ ســوالات فــوق نــزد کارشناســان و متخصصــان ارتبــاط تصویــری 
اســت. بــا توجــه بــه ایــن اســتانداردهای روز دنیــا و اتــکا بــه 
کارشناســان و متخصصــان خبــره و خــوش ذوق به طراحی بســته بندی 
محصــولات شــما مــی پردازنــد، در هــر زمینــه ای که هســتند مخصوصا 
در زمینــه ی تولیــد محصــولات مختلــف از بســته بنــدی و پــک بــرای 
ــتفاده ــتر اس ــتری بیش ــذب مش ــولات و ج ــت محص ــردن کیفی ــر ک  بهت

مــی کننــد. طراحــی بســته بنــدی محصــولات اگــر بــا خلاقیــت و 
ــر  ــه حداکث ــول را ب ــروش محص ــزان ف ــد می ــراه باش ــالا هم ــوع ب  تن
مــی رســاند. همچنیــن اضافــه کــردن توضیحــات و نوشــته روی بســته 
بنــدی محصــولات و اســتفاده از تصاویــر مرتبــط بــا آن، تنــوع در 
رنــگ و شــکل بســته بنــدی بــه رضایــت بیشــتر مشــتریان کمــک مــی 

ــان  ــتری و بی ــه مش ــان دادن آن ب ــولات و نش ــی محص ــد. بازاریاب کن
مشــخصات و ویژگــی هــا و نــکات مثبــت آن اگــر بــا یــک بســته بنــدی 
خــوب همــراه باشــد فــروش محصــول را بیشــتر مــی کنــد. در واقــع 
ــه ــت ک ــری اس ــای ظاه ــت ه ــی از جذابی ــولات یک ــدی محص ــته بن  بس
می توان از آن در یک بازاریابی موفق استفاده کرد. مصرف کنندگان 
ــرد  ــای منحصربف ــدی ه ــته بن ــول بس ــک محص ــد ی ــرای خری ــب ب اغل
ــک ــا ی ــل کالا ب ــل و نق ــودن حم ــان ب ــا آس ــد مث ــی دهن ــح م  را ترجی
ــدی  ــته بن ــرای بس ــب ب ــدازه ی مناس ــا ان ــب و ی ــدی مناس ــته بن بس
بــرای محصــولات خوراکــی و مــواد غذایــی کــه بــه تواننــد آنهــا را بهتــر 
نگهــداری کــرد از نــکات مــورد توجــه مصــرف کننــدگان اســت. خیلــی 
از بســته بنــدی هــا حتــی پــس از اســتفاده از محتویــات آن مــی توانند 
بــرای نگهــداری دیگــر وســایل مــورد اســتفاده قــرار بگیرنــد بنابراین 
ایــن نــکات کوچــک بــه خریــد بیشــتر مصــرف کننــده کمــک مــی کنــد 
امــا بســته بنــدی هــای نامطلــوب اغلــب باعــث عــدم خریــد مــی شــود. 
ــه  ــانید ن ــی رس ــروش م ــه ف ــی را ب ــه محصول ــه چ ــدارد ک ــی ن تفاوت
ــوط  ــوازم مرب ــاک، ل ــرای پوش ــه ب ــا بلک ــی ه ــه ی خوراک ــط در زمین فق
بــه تاسیســات کــه نیــاز بــه حمــل و نقــل دارنــد و یــک بســته بنــدی 
ــل  ــل و نق ــگام حم ــول در هن ــداری محص ــه نگه ــد ب ــی توان ــوب م خ
کمــک کنــد از جملــه مــواردی اســت کــه مشــتریان بــه آن توجــه مــی 
ــک ــز کم ــی نی ــه بازاریاب ــدی ب ــته بن ــری بس ــر دیگ ــا از منظ ــد. ام  کنن
مــی کنــد چــون یــک بســته بنــدی خــوب باعــث تشــویق بیشــتر 
مشــتریان و بــر انگیختــن علاقــه آنهــا بــه خریــد محصــول مــی شــود. 
ــه خــود  ــد خــود ب ــا مــی توان ــا طراحــی زیب یــک بســته بنــدی خــوب ب
بــه فــروش بــالا کمــک کنــد و مشــتری را جــذب کنــد. خیلــی از 
برندهــا از لوگــو و نشــان محصــول خــود روی بســته بنــدی اســتفاده 
مــی کننــد بنابرایــن ایــن بــه تشــخیص بهتــر کالا کمــک مــی کنــد تــا 
ــک  ــولات در ی ــر محص ــان دیگ ــول را از می ــر محص ــت ت ــتری راح مش
ــول را از  ــد محص ــی توان ــی م ــگ و طراح ــر رن ــد. تغیی ــگاه بیاب فروش
دیگــر محصــولات مشــابه در بــازار کالاهــا جــدا کنــد همچنیــن داشــتن 
ــذب  ــث ج ــات باع ــه جزئی ــن ب ــته و پرداخت ــی روی بس ــات کاف اطلاع
ــای  ــته ه ــه نوش ــب ب ــده اغل ــرف کنن ــون مص ــود چ ــی ش ــتریان م مش
روی محصــول توجــه مــی کنــد و هــر چقــدر کــه یــک برنــد توضیحــات 
کامــل تــری را روی بســته بنــدی محصــولات خــود داشــته باشــد 
ارزش بیشــتری بــرای مشــتریان قــرار داده و مشــتری را بیشــتر 
بــه خــود جــذب مــی کنــد. در بازاریابــی اغلــب ممکــن اســت از خــود 
محصــول و یــا کاتالــوگ آن اســتفاده شــود امــا هــر قــدر کــه طراحــی 
خــاق تــری بــه محصــول داده شــود مــی توانــد بــه بازاریابــی آن کمــک 
ــول  ــی محص ــورد معرف ــی در م ــد بازاریاب ــی از رون ــون بخش ــد چ کن
اســت و هــر چقــدر کــه یــک محصــول بســته بنــدی بهتــر و کامــل تــری 
داشــته باشــد نشــان از کیفیــت بــالای محصــول اســت بنابرایــن خــود 
محصــول، بــه تنهایــی مــی توانــد کیفیــت خــود را بــا بســته بنــدی بهتــر 

ــر نشــان دهــد... و جــذاب ت

تاثیــر بســته بنــدی محصــولات 
طـــراحـــی  بـــــازاریـابـــی   در 

بسته بندی 
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وبای عام 1322 هـ.ق و تشکیل دوره جدید مجلس حفظ الصحه
اقدامات صحیه کل مملکتی از 1300 تا 1320

اســامی پزشــکان برتراز اول که بیماران را رایــگان معاینه می 
کردند و به خانه آنان می رفتند 

 مراکــز دولتــی کــه درمــان و داروی رایــگان در اختیــار فقــرا
 می گذاشتند

جذام خانه های تبریز و مشهد
اقدامات باقر کاظمی طی سه ماه تصدی  وزارت بهداری

وزارت جدید التاسیس بهداری در سال 1320 و در آغاز دوران 
سلطنت محمدرضا شاه که در شماره گذشته بدان اشاره شد یک 

سازمان به یکباره شکل گرفته و فاقد چهارستون قبلی نبود .
پیش از آن تشــکیلات صحیه کل مملکتــی از چندین دهه پیش 
تشکیل شده بود که دایر شدن آن در اواخر دهه 1290 هـ.ش 

روی داده و از همان زمان این عنوان بر آن نهاده شده بود .
حتی پیش از آن تاریخ هم در مجلس حفظ الصحه مظفری عده ای 
از اطبای ایرانی و نیز پزشکان ســفارتخانه های خارجی عضویت 
داشــتند و از وزارت امور خارجه ایران هــم نمایندگانی به این 

مجلس می رفتند . 
اداره حفــظ الصحه و مجلــس حفظ الصحــه چند ســالی دایر بود 
تا اینکه در ســال 1305 هـــ.ش قانونی به عنــوان تمرکز کلیه 
موسســات صحی مملکتی در اداره کل صحیه به تصویب مجلس 
رسید و این اداره کل تحت نظارت وزارت داخله تشکیل شد و به 
کار پرداخت . در سال 1307 هـ.ش نظامنامه ای به اسم نظامنامه 
شورای عالی صحی مشتمل بر دو فصل و هفده ماده در تاریخ 27 
اردیبهشت آن سال از تصویب کمیسیون پارلمانی داخله مجلس 
گذشــته طبق قانون قبلی مصــوب 13 بهمن مــاه 1305 هـ.ش 

حسین پیرنیا )موتمن الملک ( آن را قابل اجرا اعلام کرد .

وظایف شورای عالی صحی
تشکیل شورای عالی صحی در فصل اول نظامنامه ذکر شده بود 
که چگونگی تشکیل و اعضای اصلی و مشاور و تربیت انتخاب آنها 

را بیان می کرد . 

فصل دوم وظایف شــورای عالی صحی را شرح می داد . اداره کل 
صحیه گاهی تحت نظر وزارت داخله و زمانی مســتقل بود و یکی 
از پزشکان معروف و ممتاز آن را اداره می کرد . این اداره کل که

 کم کم نام آن تشکیلات کل صحیه مملکتی شد چندان مسئولیتی 
در خصوص امــور بهداشــت و درمان مــردم نداشــته و بودجه 
ناچیز آن اجازه این کارها را نمــی داد . فقط در خصوص مراقبت 
در قرنطینه های ســرحدی و جلوگیری از ورود امراض مســریه 
کارهایی بدان محول می شــد. بیشــتر کارهای صحیــه مملکتی 
 در تهــران متمرکز بود و البته هر ســال گزارش از تشــکیلات و 
فعالیت های آن در فهرســت وظایف تهیه شــده در مطبوعات از 

جمله سالنامه پارس آن به چاپ می رسید .

حضور در مجامع بین المللی
در ســال 1279هـ .ش برابر 1318 هـــ.ق و 1900 میلادی در 
نتیجه کنفرانس صحی بین المللی که در پاریس تشــکیل شده و 
نماینده ایران نیز قرنطینه آن را تصدیق و امضاء کرده بود . اولین 
مجلس حفظ الصحه دولتی در سال 1284 هـ.ش برابر 1904 م 

به دوران سلطنت مظفرالدین شاه در تهران انعقاد یافت .
خوانندگان به یاد دارند که در دوران ســلطنت ناصرالدین شاه 
مجلس حفظ الصحه به ریاســت دکتر تولوزان پزشــک مخصوص 
سلطنتی تشکیل شده بود اما مجلس حفظ الصحه ای که در سال 
1284هـ.ش تشکیل گردید این تفاوت را با مجلس قبلی داشت 
که جزو موسســات صحیه جهانی شناخته شــده و به همین علت 
نظامنامه ای برای آن نوشــته شــد و اقداماتی به شرح زیر انجام 

گرفت:
1-تاســیس قرنطینه های بنادر در مرزهای ایران که پزشــکان 
اروپایی اداره آن را عهده دار شدند و بعدها این قرنطینه ها تحت 

نظر پزشکان ایرانی قرار گرفت .
2-اجرای آبله کوبی بطور نســبی زیرا اجرای این کار در سراسر 
کشور به علت دوری راهها و عدم امنیت و ترس و سرپیچی مردم 

از واکسن کوبی امکان نداشت .
3-تاســیس بیمارســتان زنان و کودکان در ســال 1335 هـ.ق  

خسرو معتضد
نویسنده و مورخ

از صحیه کل مملکتی تا وزارت بهداری
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حدود 1295 هـ.ش
در سال 1299 هـ.ش پس از کودتای سوم حوت )اسفند(

نام مجلس حفــظ الصحه به صحیــه کل مملکتی تغییــر یافت و با 
تاسیس بنگاه یا “انســتیتو پاستور ایران” شــکل و حال و هوای 
تازه و جدی تری یافت . در سال 1300 هـ.ش بیمارستان وزیری 

تهران تاسیس شد .
4-در همان سالها نظامنامه ای برای تحدید محدود کردن ادویه 

مخدر تدوین شد .
5-در ســالهای 1304 و 1305 هـــ.ش عــده ای از پرشــکان 

استخدام و به شهرستانها اعزام شدند .
6-در سال 1306 هـ.ش قرنطینه های ســرحدی اصلاح شده و 

توسعه یافتند .
7-در ســال 1307 هـ.ش اهالی کرانه های جنوب ایران بر ضد 

بیماری خطرناک وبا تلقیح شدند .
8-در ســال 1307 هـ.ش یک قرنطینه مکمل در قصرشــیرین 

ساخته شد .
9-در حــدود همان ســال کشــتی ابــن ســینا بــرای قرنطینه و 
ضدعفونی کردن کشــتی های وارده به آب های ایران خریداری 

شده و در آبهای خلیج فارس به گشت زنی پرداخت .
10-در مناطق پیله ســوار ، باجگیران ، جلفای آذربایجان ، بندر 
شــاهپور )بندر امــام خمینــی کنونــی( و جزیره هنــگام چندین 
قرنطینه احداث گردید که از ورود بیماران مبتلا به طاعون و وبا و 

سایر بیماریهای واگیر دار به کشور جلوگیری شود .
11-در ســال 1310 هـ.ش نظامنامه آبله کوبی اجباری تدوین 

شد .
12-در سال 1311 هـ.ش موسســه رادیولوژی تهران تکمیل 

گردید .
13-در سال 1312 عده ای از پزشکان برای جلوگیری از اشاعه 
بیماریهای مالاریا و تراخم در ســواحل خلیج فارس و خوزستان و 

سیستان و بلوچستان و مازندران مستقرشدند .
لازم به یادآوری است در دوران فعالیت این تشکیلات کل صحیه 
مملکتی نوپا و کوچک، در مواقع بروز بلیاتی چون سیل و زلزله و 
آفات طبیعی و ارضی کار چندانی از سازمان کوچک آن اداره کل 
ساخته نبود . مثلا وقتی در سالهای دهه 1300 تا 1310 هـ.ش 
زلزله مهیبی در مازندران حادث شــد و تعداد زیادی از شــهرها 
و قصبات و قراء ویران شــدند ، به دســتور رضاشــاه چند تن از 
پزشکان دربار و تشــکیلات صحیه کل مملکتی به آن ولایت ) که 
هنوز اســتان هم نشــده بود (عزیمت کردند و در خاطرات آنان 
که در ســالنامه دینا در ســالهای 1353-1324 به تکرار آورده 
شــده، آمده که از ایشان کاری ســاخته نبود و ویرانه های زلزله 
چندان زیاد بود که فقط به پانســمان عده ای از مجروحان بسنده 
کردند و باقــی کارها را بــه کدخدایــان و امنیه ها ســپرده و به 
تهران بازگشتند زیرا در آن زمان وسایط نقلیه بسیار کم بود . از 

آمبولانس های موتوری اثری نبود . اغلب جاده ها مالرو غیرقابل 
عبور بود . درمانگاه ها و بیمارســتان هایــی در مازندران وجود 
نداشت )بعدها ساخته شد( و مجروحان را یا باید با قاطر و خر به 
شهرها حمل می کردند یا به حال خود رها می کردند، بیمارستانی 

هم در مازندران در کار نبود.
دارو و درمان کم بود و پزشــکان که با قاطر و اسب به روستاها و 
چند شهر زلزله زده عزیمت می کردند در کار خود درمانده بودند .

موارد بســیاری از حوادث طبیعی مانند زلزله ســلماس و زلزله 
قوچــان در آن ایــام روی داده بود کــه کار چندانی از پزشــکان 
ساخته نبود و جمعیت شیر و خورشید ســرخ که در سال 1303 
هـ.ش تاســیس شــده بود چنــدان تحــرک و فعالیــت و نمودی 
نداشت و مردم بیشتر به حال خود رها شــدند تا با طب سنتی و 
دوا و درمانهای محلی به درمان خود بپردازند . مالاریا در شــمال 
ایران بی داد می کرد و همانطور که شــاردن شــوالیه فرانسوی 
سه قرن قبل از آن در اواخر قرن هفدهم میلادی نوشته بود از 
اردیبهشت تا مهر ماه آب و هوای مازندران به قدری گرم و شرجی 
و غیر قابل تحمل بود که زندگی در آن خطه بهشــت مانند میسر 

نبود و مردم به کوهستانها و ییلاقات پناه می بردند .
14-در همان ســالها کلیه هواپیماهایی که در خاک ایران فرود 
می آمدند یا کشــتی هایی که در بنادر پهلو می گرفتند بوســیله 
 مامورین بهداشــتی مــورد مراجعــه و معاینه سرنشــینان قرار

 می گرفتند که بیماریهای همه گیر ساری به ایران وارد نشود .
15-کم کم در شــهرهای ســاری ، شــاهی )قائم شــهر کنونی( ، 
رضاییه )ارومیه(، قم ، خرم آباد، اهواز ، بهبهان ، نوشهر، رامسر، 
شهسوار)تنکابن(، ایلام ، شــاه آباد غرب ، شاهپور )سلماس( و 

جویبار بیمارستانهایی ساخته شد .
16-در تهران بیمارستان گوهرشاد احداث گردید .

17-برای بیمارستان رازی تهران که اختصاص به بیماران روانی 
داشت یک محل موقت ساخته شد .

18-به همت حاج آقا ســید رضا فیروزآبادی از روحانیون خیر و 
نماینده چندین دوره مجلس شــورای ملی بنای بیمارســتانی در 
شــهر ری آغاز گردید که با کمکهای افراد خیر از جمله بانو حرمت 
الســلطنه یکی از زنان قاجاری چند ســال بعد خاتمه یافت و این 
بیمارســتان به علت تاثیر مهمش در پاســخگویی بــه بیماران و 
مراجعین حتی مورد توجه سفرای خارجی در ایران قرار گرفت و 
خانم دریفوس همسر لوئیس گوته دریفوس  وزیر مختار و سپس 
سفیر کبیر ایالات متحده آمریکا در تهران به دفعات مقادیر زیادی 
دارو از جمله پنی سیلین و انواع قرص های ویتامین و داروهای 

کمیاب به این بیمارستان اهدا کردند .
این بیمارســتان چندین و چند دهه به فعالیت خیرخواهانه خود 
ادامه داد و شهرت آن به آمریکا رسید و وقتی دکتر هنری تایدی 
پزشک مخصوص جرج ششم پادشــاه انگلستان در سال 1328 
هـ.ش به ایران سفر کرد از آن بیمارستان که افراد کم بضاعت 
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را مجاناً مورد معاینه و معالجه قرار می داد دیدن نموده نامبرده 
تصویری با مرحوم آقا سید رضا فیروزآبادی برداشت .

19-از دیگــر اقدامــات تشــکیلات کل صحیــه مملکتــی بنای 
آسایشــگاه مخصوص معلولین و بیماریهای ریوی در دهکده شاه 
آباد شــمال تهران ، بالاتر از قصــر نیاوران بود کــه به مهمترین 
آسایشگاه سل و امراض ریوی تبدیل شد و به خاطر خدمات دکتر 
مسیح دانشوری از مدیران اولیه آن نامش به بیمارستان مسیح 

دانشوری تبدیل گردید .)امروز نیز فعال و دایر است(
فعالیت های خیرخواهانه و انســان دوســتانه حاج شیخ آقا رضا 
فیروزآبادی بوسیله خانم دریفوس و خود دریفوس در مطبوعات 
آمریکا و اروپا نشر یافته و یک مجله امریکایی عکس او را به چاپ 
رسانده بود . شهرت او چنان در جهان پیچیده بود که وقتی دکتر 
هنری تایدی پزشــک مخصوص جرج ششم پادشــاه انگلیس در 
سال 1328 به ایران سفر کرد درخواست دیدن فیروزآبادی و 
دیدار از بیمارستان او را نمود و وی را به آن بیمارستان بردند و 
با فیروزآبادی متواضع و پیوسته خنده رو عکس یادگاری گرفت. 
فیروز آبادی هر زمان در جلســات مجلس شــورای ملی شــرکت 
می کرد ) او نماینده شــهر ری در دوره هــای متعدد مجلس بود ( 
درخواست رســیدگی به وضعیت مردم فقیر و بیماران نیازمند 

مراقبت و دارو  درمانی را عنوان می نمود و دولت را وادار 
می ساخت در این مورد اقداماتی انجام دهد.

20-در سال 1313 بنای جذامخانه یا جذامیخانه مشهد پی ریزی 
شد و چون بیماران جذامی این بیمارستان از نظر پرستار و مراقب 
در مضیقه بودند چند دهــه بعد در ســالهای 1337 به بعد چند 
تن از خواهران راهبه فرانسوی داوطلبانه به ایران آمدند و به 

خدمت در این جذامیخانه پرداختند .
فروغ فرخزاد با ســاختن فیلم خانه سیاه است گام بلندی در راه 
جذب حمایت مــردم از این جذامی خانه برداشــت و به وضعیت 
آنان سر و سامانی داد .عده ای از شخصیت های مهم کشور نیز از 

جذامی خانه ها دیدن کردند.

21-قریه بابا بانحی تبریز در همین ایام برای احداث جذامی خانه 
در آن شهر خریداری شد و به بیماران جذامی اختصاص یافت .

22-مرکــزی بــرای درمــان و پیشــگیری از آبله در خوزســتان 
تاسیس شد .

23-یک محل دایمی برای بیمارستان روانی رازی خریداری شد 
که گویا باغ امین الملک برادر میرزا علی اصغر خان امین السلطان 
عصر قاجار بود . در سالهای بعد با برگزاری مراسم جشن و گاردن 
پارتی برای بهبود وضعیت نگهداری از بیماران بیمارستان رازی 

گامهای مفیدی برداشته شد .
24-بنای بیمارستان دولتی تهران آغاز گردید . بیمارستان پانصد 
تختخوابی که بعدها تبدیل به بیمارســتان هزار تختخوابی شد و 

درباره آن بطور مبسوط سخن خواهیم راند .
25-ساختمان چند درمانگاه در ساری و ورامین آغاز شد .

26-دو بیمارستان ملی در شیراز و بوشــهر آغاز به ساختن شد 
که صحیه کل مملکتی مبالغی کمک مالی به آن دو بیمارستان کرد 
اما بزرگترین و مجهزترین بیمارســتان فارس همان بیمارستان 
حاج محمد نمــازی بازرگان نیکوکارشــیرازی بود کــه خانواده او 
از چندین دهه قبل به بندر شــانگهای در چیــن مهاجرت کرده و 
سپس راهی امریکا شــده بودند . حاج محمد نمازی در زمره تجار 
بزرگ ساکن نیویورک بود و از حدود سالهای 1327 ه.ش به بعد 
درصدد اجرای دو طرح بــزرگ عام المنفعه افتــاد . اول احداث 
بیمارستان نمازی شیراز ، دوم احداث شبکه لوله کشی آب سالم 
آن شهر که این دو طرح در سالهای -1331 1330 به پایان رسید 
و پس از آبادان که دارای شبکه آب سالم شده بود شیراز دومین 
شــهر ایران بود که حتی قبــل از اتمام طرح احداث شــبکه لوله 
 کشی آب سالم تهران مردم آن شهر از آب پالایش شده استفاده 

می کردند.
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اسامی پزشکی
در ســال 1315 که فرهنگســتان ادب ایــران اســامی عربی و 
لاتیــن را به پارســی برمــی گردانــد واژه تشــکیلات کل صحیه 
مملکتی منسوخ شد و آن سازمان به نام اداره کل بهداری کشور 

نامگذاری گردید .
فرهنگستان همچنین واژگانی برای اعضای بدن و انواع عملیات 
جراحی وضع کــرد که چنــدان جا نیفتــادو بجز مــوارد معدودی 

اصطلاحات لاتین علم پزشکی همچنان پایدار ماند.
 در بعضی نیز هم واژه ســابق و هم تازه ســر جای خود باقی ماند 
مانند قابله و ماما.واژگان دکتر و میکروب سر جای خود باقی ماند 
اما دارالعجزه را به نوانخانه تغییر دادنــد . تیمارگاه را جایگزین 
پست امدادی کردند ، شیرخوارگاه را جانشین دارالرضاعه کردند 
که جا افتاد. پرستارخانه را جانشین انفیرمری کردند که جا نیفتاد 
و انفیرمری هم فراموش شد و محل پرستاران عمومیت یافت. به 
جای هسپیس واژه خسته خانه گذاشتند که هر دو فراموش شد.  
تیمارســتان جای دارالمجانین را گرفت که جا افتاد و عادی شد.  
دنده جای ضلع را گرفت . ارََش نتوانســت جای ســاعد )قسمت 

مقدم بازو ( را بگیرد .

واژه خورد جای تغذی یا تغذیه را نگرفت .
مایه نتوانست جایگزین واکسن شود اما گردش خون جای دوران 
دم را گرفت ، تیره پشت یارایی نیافت که جایگزین ستون فقرات 
شود . رباط و زردپی هر دو باقی ماندند . شهیق جای خود را به دم 

فرو بردن داد و دم برآوردن جانشین زفیر شد . 
پی جایگزین عصب نشد و مغز تیره جایگزین نخاع نگردید .

پیونــد نتوانســت جانشــین واژه وتر شــود ، دســته الیافی که 
اســتخوانها را به هم وصل می کند و در فرانسه لیگامان خوانده 
می شــود . فقره و مهره هر دو باقــی ماند . هضــم و گوارش هر 
دو باقی ماندند ، عضله و ماهیچه نیز هر دو مصطلح اســت . علم 
پزشکی به خصوص اعضا و جوارح و استخوانهای بدن چنان مبسوط 
و دامنه دار است که واژه گذاری فرهنگستان نتوانست بر همه 

اصطلاحات لاتین علم طب اثر گذارد.

نگاهی به صحیه کل مملکتی در آن دوران
به هر ترتیب صحیه کل مملکتی در طول سالهای 1300 تا 1320 
هـ.ش تا حدودی مصدر خدماتی شــده بود ولی جزو تشــکیلات 
وزارت داخله بود . در حدود ســال 1308 هـ.ش بیمارستانهای 
دولتی و وزیری و مریض خانه نسوان )بانوان( و انستیتوپاستور 
در تهران و صحیه های شــمال غــرب با 13 طبیب در شــهرهای 
مختلف ناحیه 1 )آذربایجان(؛صحیه  شمال با 24 طبیب در مناطق 
مختلف ناحیه 2 شامل )گیلان و مازندران(؛ همینطور صحیه شرق 
با 14 طبیب در ناحیه 3 )خراســان( ؛ صحیه کرمان با 2 طبیب در 
ناحیه 4 )کرمان(؛ یک ریاست کل قرنطینه های جنوب با 8 طبیب 

در نقاط مختلف ناحیه 5 )سراســر کرانه های جنوب ، بنادر خلیج 
فارس و دریای عمان(تحت نظر تشکیلات صحیه کل مملکتی انجام 
وظیفه می کردند ضمنا فارس با شش طبیب ناحیه 6 ؛ خوزستان با 
4 طبیب ناحیه 7، غرب با 6 طبیب در کرمانشاهان و همدان ناحیه 

8، اصفهان با 10 نفر طبیب ناحیه 9 را تشکیل می دادند.
غیر از این عــده 34 طبیب در صحیه کل و دیگــر ولایات خدمت 
کرده، ابواب جمعی صحیه کل مملکتی در سراسر کشور را تشکیل 
می دادند . در آن زمان فقط مدرسه عالی طب در تهران هر سال 
چندین پزشــک تحویل جامعه بهداشــت و درمان می داد. اولین 
گروه دانشجویان طب که در سال 1307 هـ.ش راهی فرنگستان 
شده بودند وارد سال اول دانشکده های پزشکی اروپا شده و تا 

فارغ التحصیل شدن آنها چند سالی باقی مانده بود .

صحیه بلدیه تهران
اداره بلدیــه تهــران نیــز چندیــن مریــض خانــه قدیمــی و 
 تعدادی درمانــگاه در تهران در اختیار داشــت. قرار شــده بود 
دارالتربیه ای تاسیس شود که دوشیزگانی در رشته های علوم 
پرســتاری - قابلگی و امراض مختص بانــوان در آنجا دوره های 

آموزشی را بگذرانند.
بلدیه یا شهرداری دارای پرورشــگاه کودکان دارالصنایع بلدی 
برای کار بلد کردن ولگردان، آموختن کفش دوزی ، جوراب بافی ، 
قالی بافی و خیاطی به کودکان ولگرد خیابانی، آسایشگاه ناتوانان 
بلدی معاونــت عمومی برای معالجــه افراد بی بضاعت، تقســیم 
داروی مجانی به فقرا ، تقســیم گنه گنه بین مبتلایان به مالاریا ، 
معالجه امراض مقاربتی، تقسیم شیر به اطفال شیر خوار بی مادر 

و نگاه داری اطفال شیرخوار بدون صاحب بود .
یک مریــض خانه بلدی شــامل امــراض داخلی ، جراحی ، چشــم 
پزشــکی ، مطب عمومی ، مطب امــراض مقاربتــی و دارالتجزیه 
)آزمایشگاه( و یک دارالمجانین نیز از موسسات تابعه و معاونت 

عمومی بود که 120 تن از مجانین مرد و زن در آنجا نگهداری
 می شدند . دارالرضاعه )شیرخوارگاه( بلدی دارای گهواره های 
کافی برای نگاهداری اطفال شیرخوار بی صاحب بود که از نواحی 
بلدیه و کمیســاریاها)کلانتری ها( معرفی می شدند .البته روی 
صفحه کاغذ همه چیز بــر وفق مراد بود و آمارهــا ارقام خوبی را 
نشــان می داد در حالی که در عالم واقعیت تمام این موسســات 
از نظر بودجه و امور مالی در مضیقه بودند و امور به خوبی پیش 

نمی رفت.
یک زایشگاه بلدی )شــهرداری( در سال 1308 تاسیس شد که 
ضمیمه دارالرضاعه )شــیرخوارگاه( بود و زنــان حامله فقیر را 
به رایگان می پذیرفت. به هر ترتیب صحیــه بلدیه کمک خوبی 
به امور بهداشــت و درمان می کرد و مانند همه موسسات تابعه 
شهرداریها در سراسر جهان وظیفه آن حمایت از بیماران مستمند 

بود .



شـماره  17
خـبــــردارو، فـصلنامه  تخصصی  داروی ایــــران 100

پست های امدادی بلدیه
شــش پســت امــدادی در شــهر و دو 
پســت امدادی صحیه بلدیــه در حضرت 
عبدالعظیم و شــهر ری دایر بود که نام و 
نشــانی همه آنان در مطبوعات و سالنامه 
پارس آن زمان به چاپ رســیده اســت . 
عــده زیادی از پزشــکان تهرانــی خدمت 
در پست های امدادی را پذیرفته و حتی 
نشــانی آنان به نظر عموم می رسید . این 
پزشکان برای خدمت به اهالی بی بضاعت 
مناطق مختلف تهران اســتخدام شــده و 
اهالی می توانســتند در هر زمان به آنان 

مراجعه کنند .
بهداری شــهرداری در مسلخ )کشتارگاه(

تهــران هــم صحیــه داشــت کــه تمــام 
گوســفندان و بزها و بره ها و گاوهایی را 
که ذبــح می شــدند معاینه کرده و لاشــه 
احشام ضعیف و بیمار و لاغر را از حمل به 
شــهر ممنوع و آنهــا را در گودالهای عمیق 
دفن می کــرد و بقیه بــرای مصرف اهالی 

شهر حمل می گردید .
بلدیه در مبــارزه بــا اســتعمال تریاک و 

حشیش در مراکز عمومی کوشا بوده 
) البتــه فــروش تریــاک و شــیره دارای  
بانــدورل  آزاد بــود و دولــت ممانعتی از 
این کارها نمی کرد( بهداری شهرداری در 

سال 1307 دو هزار عدد وافور از

 قهوه خانه ها جمع آوری کرده بود .
بدیهی است روی صفحه کاغذ همه امور بر 
وفق مراد و مطلوب بود اما حقایق ملموس 
دیگــری را بیان مــی کرد کــه در صفحات 

آینده آورده خواهد شد .

پس از تاسیس وزارت بهداری
علی رغم گــزارش هــای امیدوارکننده و 
مخدوش بالا که تقریبا در بیشتر کتاب ها 
و مطبوعات و ســالنامه های دوران بیست 
ساله آورده شده است وضعیت اسفناک 
بهداشــت و درمان ، گســترش استعمال 
مواد مخدر مانند تریاک و شیره و حشیش 
توســعه مراکز فحشــاء بویژه در ناحیه ده 
تهران )شــهر نو( و تعدد بیــش از اندازه 
فاحشه خانه ها چه در تهران و چه در اغلب 
شهرهای کشور که در کتب و آثار روزنامه 
نگاران داخلی و خارجی پس از شــهریور 
1320 بدان اشــاره شــده بود ، اشــاعه 
بیماریهای مقاربتی )موضوع کتاب بامن به 
شــهر نو بیایید در دو جلد نوشته مرحوم 
دکتــر هدایــت الله حکیم الهی و ســوژه 
دایمــی مقــالات مجله معروف تندرســت 
در ســالهای قبل و بعــد از ســالهای دهه 
1330 هـــ .ش( مــرگ و میر اطفــال در 
ســنین بین تولد و پنج ســالگی )از هر 5 
کودک ایرانی چهار کودک قبل از رسیدن 

به پنج ســالگی فوت می کردند( زخمهایی 
بود که بدن جامعه را می خراشید و چرکین 
می کرد. یکی از نخســتین مژده هایی که 
دولت مرحوم محمدعلــی فروغی به ملت 
ایران داد تاسیس وزارت بهداری بود که 
چگونگی و تاسیسات آن در شماره گذشته 
فصلنامــه خبــر دارو از نظــر خوانندگان 
گذشت .وضعیت بهداشــت ایران در آن 
دوران بــا توصیفــات دردنــاک در جراید 
خارجی نشــر مــی یافــت و مخصوصا آب 
آشامیدنی پلشت و آلوده به انواع کثافات 
تهران نظر حیرت و تاسف بیگانگان را جلب 
می کــرد . تا زمانی که شــبکه لوله کشــی 
آب در تهــران در ســال 1334 هـــ.ش / 
1955 م به پایان نرســید تمام خارجیانی 
 که به تهران و ســایر شهرهای ایران سفر

 مــی کردنــد از آب آشــامیدنی و مصرف 
کردنی تهران بدگویی مــی نمودند و حتی 
تصاویری از مناظری که در مسیر نهرهای 
آب تهران دیده می شــد گرفته در جراید 
و مجــات خارجی بــه چاپ می رســاندند. 
دیپلمــات های ژاپنــی که ســفرنامه های 
 آنان عمومــا بوســیله آقای دکتر هاشــم 
 رجــب زاده یکــی از اســاتید ایرانــی 
دانشگاه های ژاپن به فارسی برگردانده 
شده از آب تهران به عنوان عامل بیماری 
یاد کرده و خبرنــگاران مصــری ، اردنی ، 
فلسطینی و لبنانی که در ســالهای بحران 
نفت ) 1332-1329 هـــ.ش( به ایران 
ســفر می کردند به هموطنان خود توصیه 
می نمودند فقــط از بطریهــای آب معدنی 
بــرای آشــامیدن و حتی شســتن چهره و 
مســواک زدن با خمیــر دندان اســتفاده 

کنند .

کارهــای در خــور قدردانــی باقر 
کاظمی در مقام وزیر بهداری

مرحوم باقر کاظمی )مهذب الدوله(دومین 
وزیر بهداری ایران پس از اسماعیل مرات 
در خاطرات خود به اقداماتی که در جهت 
بهبود وضعیت بهداشــت و درمان مردم 
ایران انجام داده اســت اشارات مبسوط 
کرده و کارهای خود را شالوده بنیانگذاری 

دکترآشتیانی استاد و رئیس 
سازمان شاهنشاهی خدمات 

اجتماعی
دکتر کاسمی معاون سازمان 
شاهنشاهی خدمات اجتماعی

دکتر علی وکیلی
استاد بیماری های داخلی
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 بهداشــت و درمان ملــت ایــران معرفی 
می کند .باقر کاظمی در پســت های قبلی 
مانند تصــدی وزارت طرق )راه( و وزارت 
امور خارجه و چندین بار تصدی سفارت در 
افغانستان و عراق و ترکیه لیاقت خود را 
نشان داده و یک مدیر دنیادیده و متمدن 

و یک برنامه ریز متبحر بود .
کاظمی مدت زمانــی را به تحقیق و تفحص 
در امور بهداشــت و درمــان گذراند و با 
برنامــه ریــزی دقیــق روی معاونــت ها و 
ادارات کل و ادارات وزارتخانــه جدید و 
برگزیدن افراد لایق و مــورد اعتماد خود 

کوشید یکی از نقاط ضعف چشمگیر جامعه 
ایران را که فقدان بهداشــت و درمان و 
بیماری های واگیردار و نیز اشــاعه اغلب 

بیماری ها در کشور بود برطرف سازد .
در آن زمان )1320( و به علت گســترش 
جنگ در جبهــه هــای روســیه و افریقا و 
اشغال بسیاری از کشورهای اروپا بوسیله 
آلمان نازی دامنه کشتیرانی محدود شده 
و چون اقیانوس ها و دریاها ناامن شــده 
بود ، ورود اغلــب کالاها مخصوصا دارو به 
کشور به تنگنا خورده بود . به عنوان مثال 
کارخانه های داروسازی آلمان چون مایر و 

فاربن هیچگونه محموله دارویی به کشور 
ما ارســال نمی داشــتند . کالاهای ایرانی 
که مبدا آنها اروپا و مقصدشان ایران بود 
در بنادر خارجی متوقف شــده و کشور در 
شرایط بدی به ســر می برد. درآغاز سال 
1321 ه.ش با وارد شــدن حــدود صد و 
پنجاه هزار تــن آوارگان لهســتانی اغلب 
بیمار و مبتلا به تیفوس به ایران و اسکان 
دادن اجبــاری آن نگون بختــان در ایران 

شرایط به مراتب بدتر شد .
وضعیت خواربار نیز به وخامت گراییده به 
دلیل حضور متفقیــن در ایران و مصادره 

خواربار و صدور به شمال افریقا و شوروی 
و در اختیــار گرفتن راه آهــن برای حمل 
جنگ افزارهای سنگین به شوروی ، حمل 
خواربار حتی از استان ها به تهران میسر 

نبود .
مقادیر زیادی داروهای وارداتی از آلمان 
در بنادر شــوروی و ترکیه بلوکه شده به 
طوری که مرحوم دکتر ابوالقاسم تفصلی 
در کتــاب سرگذشــت خود »سرنوشــت 
پیش نوشــته« می نویســد .ترک ها حتی 
واگن های آلمانی راه آهن ایران را که در 
هر واگن ، روی پشــتی صندلی ها علامت 

شــیر و خورشــید راه آهن دولتی ایران 
منقوش بود در خطوط راه آهن سراســری 
ترکیه به کار انداخته و به دستاویز حضور 
شــوروی ها در مرزهــای ایــران و ترکیه 
 در آذربایجــان و از تــرس مصــادره آن

واگن ها بوسیله ارتش شوروی به ایران 
آنها را به بنــگاه راه آهن سراســر ایران 
تحویل نمی دادند . در آن بزنگاه سیاسی 
که مردم در مضیقه قــرار گرفته بودند و 
در حدود یک سال بعد با ورود پناهندگان 
لهســتانی وضع ایرانی ها  ازآن هم بدتر 
شــد بطوری که در اســناد وزارت خارجه 

آمریکا آورده شده است بیماری وارداتی 
تیفوس نیز تلفات سنگینی به مردم ایران 
وارد کرد؛ در شرایط بحرانی سال 1320 
باقر کاظمی )مهذب الدوله( گام بلندی به 
نفع مــردم ضعیف الحال از نظر جســمی و 
مالی برداشــت و مبلغ پانصد هزار تومان 
از بودجه ای که شــاه جدید از محل اموال 
نقدی پــدرش بــرای مصارف پزشــکی و 
درمانی تخصیص داده بود را صرف خرید 
دارو و توزیــع رایــگان بین تهی دســتان 

بیمار کرد .

پروفسور اولین اولین رئیس دانشکده دکتر واطانی استاد بیوشیمی
پزشکی

دکتر منوچهر اقبال استاد بیماریهای عفونی
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توزیع داروی رایگان میان فقرا
یکی از اولین اقدامات مهذب الدوله کاظمی وزیر جدید بهداری، 
خریداری مقادیر زیادی دارو از محل عطیــه ملوکانه بود!)از کل 
68 میلیون تومان اندوخته های رضا شاه در بانک ملی ایران که 
به شاه جدید داروها هبه شده و شاه آن را به دولت واگذار کرده 
بود. اقلام دارویی زیادی خریداری شد که بایک شیوه منظم بین 

فقرا توزیع گردید.
مقرر شد در تهران از اســفند ماه 1320 هـ.ش و در شهر ها از 
اول فروردین 1321 این تصمیم به موقع اجرا گذاشــته شود . 
مبلغ 5 میلیون ریــال برابر 500 هزار تومــان در اختیار وزارت 
بهداری گذاشــته شــد . وزارت بهــداری اعلام کــرد در تهران 
نیازمندان می توانند به هر یک از پزشکان ذیل که آمادگی خود 
را اعلام داشته اند مراجعه کرده و نسخه رایگان دریافت دارند. 
شــرط برخورداری از داروی رایگان مراجعه به پزشکان و معاینه 
بیمار بطور مجانی و دریافت نسخه بود که مراکز خاصی براساس 
نسخه، داروی رایگان به بیماران تحویل داده ، مبلغ نسخه را در 
حساب وزارت بهداری می گذاشــتند. این کار برای جلوگیری از 
ورود دلالان و محتکرین ، خرید دارو از فقرا و فروش آن به قیمت 

بالا در بازار سیاه بود.

پزشکان وارد صحنه شدند
باقر کاظمی که سیاستمدار روان شــناس و متبحری بود وجدان 
پزشــکان تهران را تکان داد . از آنان خواســت مانند پزشــکان 
انگلیسی ، فرانسوی ، روسی ،آمریکایی و آلمانی و سایر ملل  برای 
خدمت به هم میهنان خود وارد صحنه شوند و دست کم با معاینه 
رایگان آنان به کمک مردمی که نیــاز به معاینه ، مداوا و درمان و 

دارو داشتند بشتابند .
در تهران 44 تن از پزشکان تراز اول بودند که اغلب درخواست 

وزارت بهداری را لبیک گفتند 

اسامی پزشکان دلسوز
1-دکتر لقمان الدوله ادهم - از ساعت 10 تا 11  هرروز خیابان 

چراغ برق
2-دکتر جواد آشــتیانی - از ســاعت 17 تا 19 – کوچــه نوبهار  

خیابان نادری
3-دکتر رفیع امین - تمام ساعات روز  چهار راه سید علی

4-دکتر منوچهر اقبال - از ساعت 15 تا 18  خیابان پهلوی )ولی 
عصر کنونی (  رو به روی مهمان خانه شهرداری

5-دکتر نصرت باســتان-  از ســاعت 16:30 تا 18:30  خیابان 
استخر

6-دکتر محمد حسابی - از ســاعت 16 تا 18  خیابان جنت  چهار 
راه معز السلطان 

7-دکتر محسن حجازی- از 17 تا -19 خیابان کاخ  کوچه سزاوار

8-دکتر حســن رضا نور- از 9 تــا 12  چهار راه قوام الســلطنه  
بیمارستان رضا نور

9-دکتر علی رفیع-  از 9 تا 12  خیابان پهلوی )ولی عصر کنونی(- 
امیریه

10-دکتر علاء الحکماء راجی-  از 9 تا 12  بازار عباس آباد
11-دکتر ابوالقاسم شیخ الاسلامی-  از 15 تا 19  خیابان بوذر 

جمهری
12-دکتر غلامرضا شیخ  -از 16 تا 19  خیابان پهلوی )ولی عصر 

کنونی(  کوچه ملک
13-دکتر جهانشاه صالح-  از 14 تا -16 خیابان پهلوی )ولی عصر 

کنونی(  بیمارستان کاخ  مقابل بیمارستان وزیری
14-دکتر معظم الحکما غفوری- از 9 تا 12   سنگلج

15-دکتر حسین معتمد - از 16 تا 18  خیابان آقا شیخ هادی
16-دکتر محمدعلی ملکی-  از 15 تا 16  چهارراه فردوس

17-دکتر اسماعیل مرزبان -از 10:30 تا 12  باغ سپهسالار
18-دکتر تقی مجلسی- از 17 تا 19  خیابان سیروس

19-دکتر هاشم هنجنی- از 7 تا 8 – خیابان فردوسی بیمارستان 
خصوصی

بیماران بی بضاعت پس از دریافت نسخه می بایستی نسخ خود 
را به 10 مکان زیر تسلیم کرده و داروهای مجانی دریافت دارند 
تحویل دارو فقط در برابر نســخه صادره از پزشــکان یاد شــده 

انجام می شد.
این اماکن عبارت بودند از :

1-بیمارستان بیماریهای آمیزشی از ساعت 8 تا 12  خیابان باب 
طاهر )انتظام السلطنه سابق(

2-تیمارگاه )درمانگاه( بیماریهای آمیزشــی  از ســاعت 8 تا 12 
خیابان مولوی ) اسماعیل بزاز(

3-تیمارگاه تجریش  از 9 تا 12  میدان تجریش
4-تیمارگاه شماره یک شهرداری از 15 تا 20  چهار راه حسن آباد  

جنب سینما میهن
5-تیمارگاه شــماره دو شــهرداری  از 15 تــا 20  مقابل وزارت 

فرهنگ در خیابان اکباتان

پروفسور جمشید پرفسور یحیی عدل
اعلم

 دکتر غلام رضا شیخ
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 6-تیمارگاه شــماره ســه شــهرداری  از 14 تــا 18 اول خیابان
 جنت  گلشن

7-تیمارگاه شــماره چهار شــهرداری  از 15 تا 18  خیابان مولوی  
جنب باغ فردوس

8 -آزمایشگاه فنی  از 9 تا 12  خیابان ناصر خسرو
9-بنگاه پاستور از 9 تا 12 در خیابان انستیتو پاستور

10-بنگاه بهداشــت مادران و کودکان  از 9 تــا -12 در میدان 
دروازه شمیران  خیابان دماوند

برابر اعلامیه وزارت بهداری موسسات فوق در ساعات مقرر هم 
از مریض های بی بضاعت کــرده پذیرایی و هــم داروی رایگان 
خواهند داد . برای ترتیب توزیع دارو در شهرستان ها آگهی لازم 

در محل از اداره بهداری آنجا منتشر خواهد شد .
اقدام وزارت بهداری در شــرایط آن روزگار اســباب خشنودی 
مردم بی بضاعــت را فراهم آورده و پزشــکانی که نامشــان در 
فهرست ذکر شــده بود از اطبای حاذق و سرشناس تهران بودند 
که با اعلام آمادگی خود در چنان حال و احوالی حسن نیت خود را 

برای خدمت به هم میهنان اعلام می داشتند .
چند روز بعد عده دیگری از پزشــکان که مطب یــا منزل آنان در 
مناطقی از شــهر بود که در آنجا پزشکی تعیین نشده بود به صف 

پزشکان قبلی پیوستند :
 20- دکتــر مرتضــی امامی در خیابــان چراغ برق  جنب مســجد 

محمودیه 
21- دکتر یوسف رجایی ساکن خیابان ایران )عین الدوله( 

22- دکتر فضل اله زاهدی ساکن شمیران  میدان تجریش 
23- دکتر احمد ســید امامی ســاکن خیابان شــاهرضا )انقلاب 

کنونی(جنب استخر )بعدها استخر تبدیل به سینما رویال شد(
24 -دکتر داود قانونی ساکن خیابان بوذر جومهری 

25- دکتر غلامحسین مصدق )پسر دکتر مصدق( که محل کار او 

بیمارستان نجمیه در خیابان پهلوی بود .
26- دکتر عبداله واسعی ساکن خیابان ژاله دوشان تپه

برای پذیرایی و معاینه بیماران بطور رایگان اعلام آمادگی کردند. 
دکتر نصرت اله باستان چشم پزشک نیز به صف این اطباء ملحق 
شــد . مهذب الدوله کاظمی برای جلب رضایت مــردم در دوران 
بعد از استعفا و خروج رضا شاه از کشور و آغاز سلطنت متزلزل و 
دستخوش توفان پسرش محمدرضا شاه دست به کار دیگری زد.

عیادت پزشکان از بیماران فقیر در منازل فقرا
او در جلد چهارم خاطراتش آگهــی وزارت بهداری ) ص 332( را 
ذکر می کند کــه در آن آگهی آورده شــده: وزارت بهداری برای 
معالجه فقرایی که بیمار بســتری )بوده( و قادر به حرکت نباشد 
آقایان پزشــکان ذیل را که حاضر شــده اند به بالین آنها بروند 
معرفی می کند . این پزشکان هفت تن از زمره پزشکان نام برده 
شده در فهرست گذشته بودند که پذیرفتند در موقع ضرورت 
و مراجعه کسان بیمار از آنها مجانی عیادت نموده و نسخه داروی 
رایگان بدهنــد. مهذب الدوله در ســالهای پیش یکی دو ســال 
در ترکیه در مقام ســفیر کبیر ایران انجام وظیفه کرده و شاهد 
اقدامات انسان دوستانه مصطفی کمال آتاتورک رئیس جمهوری 
و رهبر فقید ترکیه در آن ســال ها بود از اینــرو با این اقدامات 
مصلحات و مشفقانه از آتش خشــم و کینه مردمی که رضاشاه را 
مسئول شکست سریع ارتش ، فروپاشی مملکت و اشغال ایران 
به دست ارتش های انگلستان و شوروی و آمریکا و فقر و قحط و 

غلا می دانستند می کاست .
کاظمی در کتاب خاطرات خود می نویســد که در اجرای این کارها 
نظارت و مراقبت کامــل می کرده و جعبه هــای مخصوص محتوی 
داروهای خیلی ضروری تهیه می کرد و در دسترس مستمندان و 
تقاضا کنندگان می گذاشته است. در آن زمان داروها خیلی نادر 
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و گران و صعب الحصول شده و این اقدامات حسن اثر فراوانی 
در مردم می گذشت .

برای جلوگیــری از احتــکار دارو کمیســیونی در وزارت بهداری 
تشــکیل شــد . لایحه لازم تدوین گردید و چون لایحه به هیات 
دولت رفت ســایر وزیران خواســتار شــدند لایحــه منحصر به 
جلوگیری از احتکار دارو نباشد و شــامل خواربار و سایر مایحتاج 

عمومی هم باشــد. با حضور نمایندگانی از وزارت دادگســتری و 
وزارت دارایی و وزارت بازرگانی و پیشه و هنر و وزارت بهداری 
لایحه مزبور تهیه شــد و در 29 بهمن 1320 به طبع رســید و به 

مجلس فرستاده شد و بین نمایندگان هم توزیع گردید.

حتی اعدام برای محتکران
این گزارش از طرف کمیســیون قوانین دادگســتری به مجلس 
شورای ملی تقدیم گردید که شــامل 17 ماده بود و در خصوص 
جلوگیری از احتکار انواع کالای مورد احتیاج مردم اعم از خوراکی 
و پوشاکی و دارو و وســایل باربری و متعلقات موادی ذکر شده و 
صاحبان کالا مکلف می شــدند کالای مزبور را بــه نرخی که دولت 
تعیین می کند به دولت بفروشــند. در این گزارش در خصوص 
نســخه های پزشــکان و فروش دارو و ممانعــت از پنهان کردن 

کالاهای حیاتی در انبارهــا مواردی آورده شــده و صدور دارو و 
خوار بار و اقســام دام ها و کالاهای مورد نیاز مردم ممنوع اعلام 
شده بود حتی مجازاتهای شدیدی برای مرتکبین احتکار در صورت 
تکرار جرم در نظر گرفته شده بود .که اعدام نیزدر زمره آنها بود.

صدی پنجاه از جرایمی نقدی که از مرتکبین اخذ می شــود برای 
توزیع دارو بطور رایگان بین فقرای کشور بوسیله وزارت بهداری 

به مصرف می رسید .
این لایحه در1320/11/29در چاپخانه مجلس به چاپ رسید و 
میان نمایندگان توزیع شد. باقر کاظمی در خاطراتش از جلساتی 
که با حضور پزشکان تهران برگزار می شد و تشکیل شورای عالی 
بهداشــت به تفصیل ســخن می راند و تشــکیلاتی که در شماره 
 گذشــته با اســتفاده از منابع مختلف به آنها اشــاره کردیم را بر
 می شمرد. او می نویسد که ادارات مهمی از قبیل اداره بهداشت

 آب ها و خانه ها و اداره مبارزه با بیماریهای واگیردار مالاریا و سل 
و بیماریهای آمیزشی و تراخم و اداره مبارزه با بیماریهای واگیردار 
خارجی و امور قرنطینه ها و روابط صحی بین المللی و اداره مبارزه 
با آبله و تریاک و الــکل و عادات مضره اجتماعــی را در اداره کل 

بهداشت متمرکز کرده است .
به اداره کل معاونت عمومــی و معالجه بیماریهــا و اداره دارایی 

ردیف بالا از راست:محمدحاتمی زاده-تراب همایون-حسن میر- آقارضا اسحاقیه-
ردیف پائین:محمد مسعود مقدم-غلام رضا نجفی 
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 ، وزارت بهــداری و خریــد داروهــا بوســیله دولــت و فــروش
 قیمت های تمام شده به داروسازان نیز اشاره می کند .

او می نویســد کــه اداره بازرســی بــه ضمیمه مشــاوره قضایی 
را تاســیس مــی کنــد و در اداره دفتر وزارتــی، شــعبی را   به 
 انتشارات و آمار و رمز و محرمانه و تحریرات و بایگانی اختصاص 
می دهد شعبی در اداره امور داخلی هم حسابداری و کارگزینی و 
کارپردازی و انتظامات و ساختمان را دایر می کند. او می نویسد 
در بلــوکات و قصبــات و قــراء اطراف تهران کســانی بــه عنوان 
مامورین بهداری مســتقر شــده بودند که همه ماهــه مبالغی به 
 عنوان حقوق و کرایه منــزل دریافت می داشــتند و کاری انجام
  نمی دادنــد و حتــی داروهایــی را کــه دولــت در اختیــار آنان

 می گذاشت می فروختند . کاظمی می نویسد به خدمات اینگونه 
افراد نادرســت و فرصت طلب خاتمه داد و مراکــزی دایر کردو 
پزشکان دیپلمه و مجاز و پزشکیارها و پرستارها را به طور سیار 
به جای آنان گماشته که ماموریت داشتند به تمام بلوکات سرکشی 
کرده وبیمارانی را که باید بســتری می شــدند به بیمارستانهای 

دولتی اعزام دارند.

وزیری که پشت میز خود نمی نشست
این اقدامات مستلزم سرکشــی دایم وزیر و معاونان و مدیران 
کل به مناطق حول و حوش شهر تهران بود و کاظمی وزیری بود که 
پشت میز خود نمی نشســت و به تبعیت از رضاشاه که اغلب به 
سرکشــی می رفت خود نیز به بلوکات اطراف شهر سفر کرده به 

چشم خود پیشرفت کارها را می دید .
او می نویسد در اطراف تهران چهار مرکز معین شد : اول کرج که 
امور صحی بوکات شهریار و ساوجبلاغ بدان ارجاع می شد. کارهای 

صحی دانشکده کشاورزی و بهداری قصبه نیز با مرکز کرج بود .
دوم کهریزک که امور صحی غارو فشافویه را اداره می کرد .

سوم امامزاده جعفر ورامین که یک مرکز صحی امور بهداشت و 
درمان بلوک ورامین و خوار را مورد رسیدگی قرار می داد .

چهارم تجریش و دزاشیب که امور صحی شمیرانات و لواسانات 
بدان ارجاع می شد .

او می نویســد عده ای ســودجوی بیکاره را منتظــر خدمت کرد و 
یوسف علیم الســلطنه بزرگمهر “همه کاره وزارت بهداری را که 
از اعمــال او راضی نبــودم و ایرادهای بســیار بر او وارد شــده 
 بود به چهــار ماه مرخصی فرســتادم”  او می نویســد شــخصا به

 بیمارستان ها ، آسایشگاه ها و درمانگاه ها می رفته و جریان های 
امور را از نزدیک نظارت می کرده است .

او می نویســد دکتر منیری برادر همســر شــکراله صفوی مدیر 
روزنامه با نفوذ کوشش و وکیل مجلس که بدون اجازه وزارتخانه 
و اطلاع قبلی محل خدمت خود را در شهسوار )تنکابن( ترک کرده 
و با اتومبیل اداری به تهران آمده بود منتظر خدمت کرد و به گله 
و اعتراض شکراله صفوی که سابقه دوستی نیز با کاظمی داشته 

توجهی نشــان نداده و بدین ترتیب انضباط و دیســیپلین را در 
وزارتخانه برقرار کرده است.

بودجه وزارت بهداری چهار و نیم میلیون تومان بود
در آن زمان جمعا مبلغ چهارنیم میلیون تومان برای وزارت بهداری 
بودجه تعیین شده بود که در یازده ماهه 1320 در مرکز و ولایات 
قریب به سه میلیون و نیم تومان خرج شــده بود از کمپانی نفت 
انگلیس و ایران هم همه ســاله مبلغی به عنــوان کمک صحی به 
وزارت بهــداری و قبــل از تشــکیل آن وزارتخانه بــه اداره کل 
بهداری پرداخت می شد که جزو بودجه درآمد وزارتخانه منظور 
نمی شد و علیم السلطنه بزرگمهر دارو دسته او آن را به مصرف 
پاداش و انعام رسانده مبلغ آن را هم سری نگاه داشته بودند  به 
دستور کاظمی این مبلغ هم جزو  بودجه وزارتخانه شد و از محل 
آن دوای فقرا و مخارج واجب بیمارستان ها و تعمیر اثاث آن ها و 
لوازم تنظیفاتی تامین شد . کاظمی می نویسد هر زمان به حضور 
شــاه می رســید و گزارش می داد شــاه گزارش های او را مورد 

تحقیق و تایید قرار می داد .
او می افزاید : درصــدد بودم که برای صنــدوق احتیاط کارکنان 
وزارت بهداری و کارگران بیمارستان ها اقداماتی انجام دهم که 
متاسفانه عمر کابینه فروغی به سر رســید . حتی در نظر داشتم 
هیات طرف اعتمادی مرکــب از حکیم الملک )ابراهیم حکیمی( و 
موتمن الملک پیرنیا و حاج سید رضا فیروزآبادی )موجد و موسس 
بیمارستان خیریه فیروزآبادی در شــهر ری (تشکیل دهم و در 
خصوص استفاده از آب های معدنی کشور طرحی تهیه کرده بودم 
که با تغییر کابینه همه این برنامه ها نافرجام ماند و من از کابینه 

کناره گرفتم. 
مدت تصدی باقــر کاظمــی در وزارت بهــداری از دوازدهم آذر 
تا یازدهم اســفند ماه 1320 بود و در طول این مــدت کوتاه او 
توانســت اصلاحاتی را که شرحش گذشــت در آن وزارتخانه به 

انجام رساند .
سال منحوس و1321

 هنگامــی کــه ســال 1321 هـــ.ش آغــاز شــد مــردم ایــران 
نمی دانستند متفقین چه خوابی برایشان دیده اند .

شوروی و انگلستان که امریکا پس از حمله نیروی هوایی ژاپن به 
جزایر مروارید )پرل هاربر در هاوایی( تازه به آنان ملحق شده و 
30 هزار سرباز امریکایی در اواخر سال 1320 در بندر شاهپور 
) امام خمینی امروز( پیاده شــده بودند ناگهــان تصمیم گرفتند 
اسرای لهســتانی را که قربانی ائتلاف شــوم هیتلر-استالین در 
سال 1939 م / 1318 هـ.ش شده بودند و در ترکستان و مناطق 
آسیایی شوروی به حال اسارت   می زیستند راهی تهران کنند . 
سال 1321 سال تیفوس ، سالی بود که قحطی ، سالی لهستانی ها 

طلیعه نموده و دمار از روزگار ایرانیان درآوردند .
ادامه دارد...
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