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روزی خواهم آمد؛
و پیامی خواهم آورد.

در رگ هــا، نــور خواهم ریخــت و صدا 
خواهم در داد:

ای ســبدهاتان پر خواب! ســیب آوردم، 
سیب سرخ خورشید...

سهراب سپهری
 

در آغاز سال جدید میلادی 202۴ )الهی 
سال جدید، صلح باشــد و آرامش بیاید 
و کائنــات ســبدهامان را پــر از معجزه 
ســیب کنــد( و پشــتیبانی انســان های 
وارســته و والاتبار )آن ها که می خواهند 
محیط شان را بسازند و از محافظه کاری 
و گوشه نشــینی در ایــن روزگار نامراد، 
دســت  شُســته اند( بــه پنجمین شــماره 
)الهی جان  فن ســالاران رســیدیم  مجله 
عزیزان مان آباد، و عمرشان طولانی برای 

صدمین و دویستمین و...(

صنعت گرانسنگ و ارزشمند داروسازی 
اهمیــت  و  هیمنــه  به رغــم  کشــورمان 
اســتراتژیک اش، رسما چون قلعه ای، بی 
بارو و دیوار اســت و در برابر هجمه ها و 
معضلات جاری اش یار و یاوری ندارد! نه 
رســانه ای که محافظتش کند، نه مسئولی 

که تمام قد به پایش بایســتد، نه همراهانی 
که بدون چشم داشــت به ســرمایه هایش 
بنازند و نه حتی نوری زمستانی و کم رمق 

که بر تن رنجور آن بتابد و...!
ســر این داســتان ها، شــگفتا که همگان 
به سهم ِ گوشت قربانی خود می اندیشند و 
از چند سو به جان این صنعت و صنف اش 

افتاده اند! و...
 

این شماره توفیق آن را یافته ایم که تنوعی 
بیشتر را وارد جریان ادبیات این صنعت 
مهــم و درجه یک کنیم. در مطلبی ویژه، 
و برای نخســتین بار در ادبیات دارویی 
کشور، آثار و نگاه ســینمایی به دارو را 
معرفی و بررســی کرده ایم؛ و در فاصله 
این ماه ها، که کمبودهای دارویی و شــیر 
خشک از یک سو، و مطالبات و معوقات 
گرفتاری های شرکت های  و  داروخانه ها 
داروسازی از سویی دیگر، دامن صنعت 
را رها نمی کند، بــه تازه ترین و داغ ترین 
موضوعــات؛ ورود به ماجــرای پلتفرم ها 
-کــه به نظــر می رســد، کارش هم تمام 
شده است!- پرداخته ایم. حالیا که همگان 
نگــرانِ انتقال وظیفه ی خدمات رســانی 
دارویــی بــه پلتفرم ها و اســنپ و هک 
هکرها و چه و چه و چه هســتند و ماجرا 

هر دم داغ و داغ و داغ تر می شود...
این، همان موضوعی است که داروسازان 
بســیار  را  کشــور  داروخانــه داران  و 
مضطــرب کرده، راه انــدازی پلتفرم های 
دارویی، و بی اعتنایــی عجیب و غریب به 
خواست ایشان و با سرعت پیش رفتن به 
سمت آن؛ در مطلبی که یک پیشکسوت 
دارویی کشور در این شماره قلمی کرده، 

و خواندنش از اوجب واجبات است.

مطالعــه ی موردی داروســازهای بزرگ 
جهانــی را هــم ادامــه داده ایــم؛ پس از 
“رُش” ســوئیس و “سیپلا”ی هند، مطالبی 

برای شناســاندن “سانوفی” و “سان فارما” 
را تــدارک دیده ایــم؛ و گفت وگــو بــا 
مدیرعامل شرکت داروسازی تولیددارو؛ 
که می تواند نوستالژی چندین نسل باشد؛ 
و تعــدادی مطلب ارزشــمند و جدید و 

کارآمد دیگر برای صنعت.
زمستان هر سال با عید و اعیاد مسیحیان 
جهــان مقارن اســت، و همیشــه نوری، 

داوطلب تابیدن بر تاریکی.
امسال هم در قحطعی باد و باران و برف، 
در تنــگِ تنفس، به آن رویای دورســت 

چشم دوخته ایم.
نگران نباید بود، بهار می آید.

نور زمستانی
رضا درستکار

  گشایشگشایش



5

ور 
کش

ی 
رو

 دا
ت

صنع
 و 

ت
لام

 س
وزه

 ح
صی

خص
ه ت

جل
« م

ران
الا

ن س
»ف

 14
02

ی 
- د

م 
نج

ه پ
مار

ش

امیرحسین حاجی میری؛
داروساز، متخصص اقتصاد 
و مدیریت دارو

در سال 202۳ )تا تاریخ 20 دسامبر( سازمان 
غذاوداروی ایالات متحده (FDA) در مجموع  
برای ۵۴ مولکول جدید تاییدیه ورود به بازار 
صادر کرده که در مقایسه با سال 2022 )۳۸ 
مورد( افزایشی چشم افسا داشته است. در بین 
داروهای تایید شده ۳۴ داروی شیمیایی و 1۸ 
فرآورده بیو)تکنو(لوژی به چشــم می خورد. 
شــرکت فایزر با معرفی پنج محصول جدید 
بیشــترین ســهم را در این فهرســت به خود 
اختصاص داده، شــرکت بلژیکــی UCB با 
سه دارو و شــرکت های آســترازنیکا، الای 
لیلی، GSK و Chiesi هر یک با دو داروی 
جدید در این لیســت در رده های بعدی قرار 

گرفته اند.
اگرچه تعیین مهم تریــن تاییدیه های دارویی 
FDA در ســال 202۳ می تواند بــه عواملی 
مختلــف مانند تاثیر بــر زندگی بیمــار، بار 
بیماری و ســطح نوآوری بستگی داشته باشد 
با ایــن حــال، در این جا برخــی از مهم ترین 
تاییدیه ها بر اســاس ترکیبی از این معیارها، 

همراه با تاریخ آن  آورده شده است: 
 Arexvy مــی  مــاه  FDA  در   -1 
شــرکت GSK را برای بزرگسالان 60 ساله 
یا بالاتر تایید کرد و آن را به اولین واکســن 
RSV1 در جهــان تبدیل کــرد. این دارو که 

در اروپا، ژاپن و ســایر کشــورها نیز تایید 
شده است در مسیر رســیدن به درآمد بیش 

1- Respiratory syncytial virus

از یک میلیارد دلار در ســال اول قرار دارد.
RSV  تقریبــاً 6۴ میلیون نفر را تحت تأثیر 
قرار داده و هر ســال باعث مرگ 160 هزار 
نفر می شــود. این واکســن مســیری را برای 
ســایر واکسن های RSV ایجاد کرد، از جمله 
Beyfortus (nirsevimab-alip) محصــول 
مشترک شــرکت Sanofi و آسترازنیکا که 
اولین واکســن مورد تایید بــرای نوزادان و 

کودکان نوپا در ماه جولای بود.
 2- پــس از کســب تاییدیه ســریع 
توســط FDA در مــاه ژانویــه، تایید کامل 
Lequmbi (Lecanemab) در مــاه ژوئیــه 
به عنوان یک کشف اثرگذار و مهم در درمان 
آلزایمر شناخته شــد. آنتی بادی مونوکلونال 
هدفمنــد بتــا آمیلوئیــد در کارآزمایی های 
مورد بررســی FDA نشــان داد کــه پس از 
1۸ مــاه روند زوال حافظــه و تفکر را تا 27 
درصد کاهش می دهــد. اگرچه این تایید کم 
حاشــیه تر از تاییدیه ســریع و بحث برانگیز 
اعطا شــده به Biogen در ســال 2021 برای 
 Leqembi پیشــرفت  بود،   Aducanumab
نیز هنوز با چالش هایی روبه رو اســت. برای 
این دارو یک هشــدار جدی2 برای خونریزی 
مغزی و عوارض جانبی ادم مغزی ثبت شــده 
اســت. همچنین نگرانی هایی در مورد قیمت 
دارو وجود دارد که هزینه های تحمیل شــده 
به نهادهای پرداخت کننــده را برای بیماران 

2- Black Box Warning

آلزایمر به طور جدی افزایش می دهد.
 ۳- پــس از دریافت مجوز اســتفاده 
اضطراری در ســطحی وســیع تــر، از جمله 
کودکان پرریســک، در اواخر ســال 2021، 
داروی ضدویروس خوراکی Paxlovid فایزر 
امســال تأیید کامل را بــرای درمان کووید 
خفیف تا متوســط در بزرگسالان در معرض 
خطر بالای بیماری شــدید دریافت کرد. این 
تصمیم باعث شــد که این دارو که قبلا نشان 
داده بود میزان بســتری شــدن در بیمارستان 
یــا مــرگ را به میزانــی قابل توجــه کاهش 
می دهد، اولین قرص ضد ویروســی خوراکی 
مورد تاییــد FDA برای درمــان کووید در 
بزرگسالان باشــد. البته که FDA در اعلامیه 
تاییدیه خود اعلام کرده "ارتباط واضحی بین 
 COVID-19 و بازگشت Paxlovid درمان

وجود ندارد."
 Zuranolone ۴- در ماه اوت داروی 
با نام تجاری Zurzuvae  به عنوان اولین داروی 
خوراکی برای افسردگی پس از زایمان تاییدیه 
FDA  را دریافت کرد. پیــش از این، درمان 
این عارضه تنهــا به صورت تزریق وریدی در 
دســترس بود. از هر هفت مــادر حداقل یک 
نفر از این مشــکل رنج می بــرد و یک داروی 
خوراکی امکان دسترســی آسان تر، ارزان تر و 
گسترده تر به تازه مادران را فراهم می کند. این 
دارو حاصل همکاری مشترک شرکت Sage و 

بایوژن است.

سال چرخیدسال چرخید

مهم ترین داروهای تایید شده در مهم ترین داروهای تایید شده در 20232023

یادداشت روزیادداشت روز
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بودن یا نبودن پلتفرم؟»ف
کاهش دغدغه  ی دارویی یا افزایش نگرانی ها !؟

این روزها مسئله عرضه یا فروش اینترنتی 
دارو در پلتفرم هــا جامعــه داروســازی را 

ملتهب کرده است.
مطابــق بنــد ب مــاده 6 قانــون تجــارت 
الکترونیــک، فــروش دارو بــه مصــرف 
کنندگان نهایی ممنوع است و از سویی ماده 
1۵ و 16 امور بهداشتی و درمانی تعزیرات 
حکومتی، مصوبه مجمع تشخیص مصلحت 
نظــام، فــروش و عرضه دارو بــه بیمار در 
داروخانــه را الــزام آور و تخلــف از آن را 
مســتوجب مجازات می داند و این در حالی 
اســت که وزارت اقتصاد، کمیسیون اصل 
90 مجلس و شــورای رقابت به بهانه  هایی، 

بر اجرای سریع السیر آن اصرار دارند!
بهانه ها چیستند!؟ رفع سرگردانی و کاهش 
هزینه های بیمــار، ســاماندهی عرضه غیر 
قانونی دارو در ســایت ها و فضای مجازی 

به عنوان نیاز امروز بشــر )به دلیل رشــد و 
توسعه تکنولوژی( و...!

بلــه؛ آن نهادهــا این طــوری بــر تدویــن 
سازوکار عرضه اینترنتی دارو در پلتفرم ها 
توســط وزارت بهداشت، درمان و آموزش 
پزشکی مصرند! و این، سازوکاری است که 
بر قطع ارتباط فیزیکی بیمار با داوســاز و 
داروخانه اســتوار اســت و قوانین پیش تر 
گفته را، رسما زیرپا می گذارد؛ و همچنین 
است که جامعه داروسازی ایران هم با این 
ســازوکار؛ که سلامت جامعه را با خطراتی 
جــدی مواجــه می کنــد، مخالف اســت و 

همکاری نمی نماید.
***

در سال 1۳9۵ در راستای رسالت سازمانی 
ســازمان  غذا ودارو مبنی بر تضمین ایمنی و 
ســلامت دارو برای بیمار و کاهش دغدغه 

او )به ویژه در زمــان کمبودهای دارویی(، 
برنامه "استقرار نسخه نویسی و نسخه پیچی 
الکترونیــک دارو در کلیــه مراکــز ارائه 

خدمات دارویی" پیش بینی شد.
با توجه بــه اینکه اجرای چنیــن برنامه ای 
راهبــردی منوط به تکمیــل زنجیره تامین 
  TTAC دارو و پــس از اجــرای آن )اکنون
متولی آن است( امکانپذیر بود؛ اجرایش به 

تعویق افتاد.
در ایــن برنامه که مطابق قوانین و اســناد 
بالادســتی تدوین شده بود، فروش و عرضه 
دارو از هم منفک نشــده بود؛ و در بســتر 
تبادل اطلاعات، نرم افزارهای نسخه نویسی 
الکترونیک و نســخه پیچی الکترونیک با 
بهره برداری از موجودی داروخانه ها؛ که در 
ســامانه TTAC پس از استقرار کامل قابل 
اســتخراج خواهد بود؛ بیمار مجاز می شد با 

برای ثبت در تاریخ
ژانت سلیمانی، داروساز

یادداشت روزیادداشت روز
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تجویز نســخه دارویی توسط پزشک در هر 
موقعیت مکانی که قرار دارد، نســخه تجویز 
شــده را به نزدیکترین داروخانه )که دارو یا 
داروهای تجویزی را موجود داشتند(، ارسال 
نمایــد و داروخانه منتخب از طریق بســتر 
ایجادشده، سفارش ارسال شده را دریافت و 
نسخه پیچی را انجام بدهد. البته باز هم منوط 
به این که بیمار پــس از مراجعه به داروخانه 
با ارائه کد ملی، نســخه ای را که قبلا ارسال 
نموده دریافت نماید و میــزان رضایتمندی 
خودش را هم از ارائه خدمات در بستری که 

مهیا شده، اعلام نماید.
گزینه های رضایتمندی هم عبارتند بودند از:

 1.آیا دارو توســط داروســاز ارائه شد؟ 
)مــاده 1۵ و 16 امــور بهداشــتی و درمانی 

تعزیرات حکومتی(
 2.آیا دارو ی تاریخ گذشــته تحویل داده 

شد؟
 ۳. موارد دیگر

 ۴.رضایت دارم
همچنیــن این امــکان برای داروســاز وجود 
داشــت که نارضایتی بیمار با شماره موبایل 
بیمــار بــه او اعلام گــردد و ظــرف مدت... 
ســاعت، رضایت بیمار جلب شــود؛ در غیر 
این صورت، با ارســال مــوارد نارضایتی به 
کارشناس دارویی معاونت غذاودارو مداخله 

صورت بگیرد.

***
در چنین ســازوکاری فــروش و عرضه دارو 
در داروخانه ای کــه داروی مورد نیاز بیمار را 
موجود دارد، ســالم و ایمن و صدالبته توســط 
داروســاز به بیمار ارائه می شــود، بدون  اینکه 
هزینه حمل ونقــل دارو تا در منــزل به بیمار 

تحمیل شود و از سویی دیگر هم، نظارت های 
هوشــمند بر عملکرد داروخانه، در دســترس 
معاونت های غــذاودارو قرار می گیــرد  تا به 
بهره بردای از تکنولوژی های روز در راســتای 

سلامت بیماران و جامعه انجام وظیفه کند.
حال جای ســوال اســت وقتی کــه ما چنین 
ســازوکاری داریم، چرا مبحث ناکارآمد و 
پــر ایراد عرضه اینترنتــی دارو در پلتفرم ها 
را پیش می کشــیم!؟ آیا این طوری، سلامتی 

بیمار و جامعه به خطر نمی افتد!؟ 
***

خــب از این منظر مشــخصا باید گفت؛ این 
داستان پلتفرم ها، رسما به نابودی و تعطیلی 
انجامیــد؛ و داروخانه ها  داروخانه ها خواهد 
به عنوان در دســترس ترین مرکز ســلامت با 

خطر تعطیلی مواجه خواهند بود.
حال می ماند یک ســوال! چه اصراری است 
که ضمن  تهدید حیات یک صنف، و به خطر 
افتادن سلامت جامعه، بانک اطلاعاتی بیماران 
را به مراکزی انتقــال دهیم که هنوز خود را 
اثبــات نکرده اند و ممکن اســت بسترســاز 
رانت برای ســودجویان شــوند؟ راستی! با 
حمله های احتمالی سایبری و به خطر افتادن 

سلامت جامعه چه باید کرد؟
آیا بهتر نیست در راستای سلامت  جامعه که 
محور توسعه پایدار در هر کشوری است، به 
داروسازان اعتماد کنیم!؟ چرا سازوکارهای 

نامعلوم )و ای بسا مخرب در راستای مافیای 
موجود  بر ظرفیت هــای  را  ســرمایه داری( 
متخصصــان به ویــژه داروســازان برتــری 
می دهیــم!؟ داروســازان کــه قســم هم یاد 
کرده انــد و در تمامــی دوران فعالیت شــان 

کارنامه ای قابل قبول هم دارند.

یادداشت روزیادداشت روز

گفت وگو با دکتر محمدرضا فرقانی

استراتژی مشخص و
مدیریت موفق، یعنی رسیدن 
به تشخص در صنعت

معرفی دو شرکت خارجی مهم داروسازی جهانمعرفی دو شرکت خارجی مهم داروسازی جهان

CiplaCipla و  و RocheRoche سوئیس  سوئیس 

آیا همه راه ها به رم ختم می شود؟آیا همه راه ها به رم ختم می شود؟
))DividendDividend(( نگاهی به تقسیم سود نگاهی به تقسیم سود

گفت وگوی فن سالاران با:گفت وگوی فن سالاران با:
- دکتر یحیی میرزائی - دکتر یحیی میرزائی 

- دکتر علیرضا حبیب زاده- دکتر علیرضا حبیب زاده
- دکتر محمدرضا فرقانی- دکتر محمدرضا فرقانی

- دکتر رضا روستایی- دکتر رضا روستایی

دکتر علی اصغری

4

گپ وگفت  با سیدرضا نوبختی، سفیر ایران در تایلند:

فرصت سازی برای محصولات 
دارویی ایران در تایلند 
و جنوب شرق آسیا 

 از توارد ناصر خسرو تا میراث استنت های قلبی
           علیرضا محمدی

       دکتر علی اصغری

             اشکان احسانی

درباره محمود نجفی عرب

 بر اساس زمان، مکان، مولف و متن حرکت می کنیم

 اثرگذاری بی سر و صدا

 مفاهیم و راه های مدیریت سرمایه در گردش

 پرونده ویژه صادرات

گفت وگویاختصاصیبامحمدپیکانپور:

طرحدارویار؛
ازبایبسما...تاتایتمت

مادرصنعتدارویخودمان
نیازبهرهبرانارزشآفرینداریم

اکنونرفعکمبودهایدارویی
مهمترینرسالتماست

دکترعلیاصغری

دکترحسینعطار

کاردانان از کی شدند »فن سالاران« 
هوش مصنوعی در  صنعت داروسازی

گشایش

یادداشت روز

تبریک برای دو روز مهم و ارزشمند
 »روز پزشک«، و »روز داروساز«،

 روزهای ولادت دو بزرگ دانشمند ایرانی، 
شیخ الريیس ابوعلی سینا و 
حکیم محمدبن زکریای رازی است، 
هر دو روز مهنا و هر دو نام گرامی.
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ایران با داشتن ۸۸ میلیون جمعیت، یکی از 
بازارهای بسیار جذاب برای تولید کنندگان 
دارو اســت. بنابر آمارهای رســمیِ منتشــر 
شده، ســرانۀ مصرف دارو در ایران ۳ برابر 
میانگیــن جهانی بوده که این مســئله، تولید 
مادۀ مؤثرۀ دارویی را به حوزه ای بســیار پر 
اهمیت و ســودآور تبدیل نموده اســت. این 
عامل باعث شــده تولید مادۀ مؤثرۀ دارویی، 
ظرف ســال های اخیر به سرعت رشد داشته 
و مطابق آمارهای انتشــار یافته، بیش از 70 
درصد داروی مصرف شــده در داخل کشور 
توســط تولیدکنندگان مــاده مؤثره دارویی 

تأمین می شود.
تولیدکنندگان مادۀ مؤثرۀ دارویی در داخل 
کشور، عموماً مواد اولیه )حدواسط دارویی( 
خود را از کشورهایی نظیر هند و چین وارد 
می کنند که این امر، عــلاوه برخروج ارز از 
کشور، ریسک ســرمایه گذاری و تولید در 

این حــوزه را افزایش داده اســت؛ به نحوی 
که بــا توجه به وجود مشــکل تبادلات مالی 
و شرایط تحریمی در صورت عدم همکاری 
به  طرف خارجــی، ضربــه ای جبران ناپذیر 
صنعــت دارویــی کشــور وارد می گردد و 
عمــلاً زنجیرۀ تولید دارو مختل می شــود. از 
این رو تولید حدواسط های دارویی بسیار پر 
اهمیت به نظر می رسد و می باید آن را هرچه 

سریع تر در دستور کار صنعت قرار داد.
ایران  بررســیهای کارشناســی، کشــور  با 
پتانســیل بســیار بالایی بــرای ورود به این 
عرصه داشــته و عوامل مختلفی در موفقیت 
فعــالان تولیدکننده حدواســط های دارویی 
نقش خواهند داشت که می توان از آن جمله 

به موارد ذیل اشاره نمود:

 پتانسیل های علمی و فنی گسترده
تولیدکننــدگان مادۀ مؤثرۀ دارویی در ایران 

سال هاســت درگیر پروســه های شــیمیایی 
تولید مــواد مؤثرۀ دارویی بوده اند و تیم های 
علمی موجود در کشور با ظرفیت های بالا و 
سال ها تجربۀ صنعتی در این حوزه می توانند 
تولید حدواســط های دارویی را در فهرست 
اهــداف خــود بگنجانند و بــرای تحقق این 

آرمان، گام بردارند.

 نرخ ناچیز انرژی
در مقایســه با چین و هند، هزینه های انرژی 
در داخل کشــور به مراتــب پایین تر بوده و 
یارانه های دولتی در تأمین برق و گاز ارزان 
قیمت بــه کارخانه ها، هزینه هــای تولید را 

کاهش خواهند داد.

نیروی کار ارزان
حقوق نیروی کار ایرانی در قیاس با نیروی 
کار چینی پایین تر بوده و این مســئله، منجر 
به کاهش هزینه های تولید در ایران می شود.

 دریافــت حلال هــا و مــواد پایه 
پتروشیمی با قیمت پایین تر

ایران، کشــوری نفت خیز بــوده و با وجودِ 
بهره مندی از ده ها پتروشــیمی بزرگ، قیمت 
حلال هــای تحویلی به صنایع مختلف در آن، 

  توليد حدواسط دارويی، گامی به سوی توسعه پايدار 
  

  مهندس اميرحسين حسينی  
  مدير تحقيق و توسعه کارخانه تماد مشهد

  

  

از بازارهای بسيار جذاب برای توليد کنندگان دارو يکی  جمعيت،  ميليون    ٨٨ايران با داشتن  
برابر ميانگين جهانی    ٣مصرف دارو در ايران  سرانۀ  منتشر شده،    های رسمیِ بنابر آمار  .است 
تبديل   سودآوربسيار پر اهميت و    ایحوزهدارويی را به    ۀرثمؤمادۀ  توليد  مسئله،  که اين    بوده

سرعت اخير به   هایسالظرف    ،دارويی  ۀمؤثرمادۀ  توليد  . اين عامل باعث شده  نموده است 
در داخل   درصد داروی مصرف شده  ٧٠بيش از    ،هانتشار يافت  آمارهایرشد داشته و مطابق  

  .دشومی تأميندارويی  مؤثرهکشور توسط توليدکنندگان ماده 

ً ،  در داخل کشور  دارويی  ۀمؤثرمادۀ  کنندگان  توليد  خود   )حدواسط دارويی(مواد اوليه    عموما
کشور،   خروج ارز از علاوه براين امر،  که    کنندمی را از کشورهايی نظير هند و چين وارد  

توجه به به نحوی که با    ؛افزايش داده است   را  و توليد در اين حوزهگذاری  ريسک سرمايه
خارجی، وجود   طرف  همکاری  عدم  صورت  در  تحريمی  شرايط  و  مالی  تبادلات  مشکل 
دارويی کشور  جبران  ایضربه  به صنعت  دارو زنجيرۀ    عملاً و    گرددمیوارد  ناپذير  توليد 
د بايمی و    رسدبه نظر می بسيار پر اهميت  های دارويی  و توليد حدواسطر از اين  .دشومیمختل  
 .قرار دادصنعت در دستور کار  ترسريع هرچه آن را 

  
  
  
  
  
  

 حد واسط دارويي دارويي مؤثره  ةماد    محصول نهايي دارويي   پخش 

 زنجيره توليد تا مصرف دارو

مهندس امیرحسین حسینی
مدیر تحقیق و توسعه کارخانه تماد مشهد

تولید حدواسط دارویی، تولید حدواسط دارویی، 
گامی به سوی توسعه پایدارگامی به سوی توسعه پایدار

صحنه های خالیصحنه های خالی
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به مراتب پایین تر از کشورهایی مانند هند و 
چین اســت؛ برای نمونه، متانول تولید شده 
در داخل کشور با ۳0 درصد قیمت پایین تر 
از قیمت چین عرضه می شــود. سایر حلال ها 
مانند بوتانــول، زایلن، اتانول و ... نیز قیمتی 
به مراتــب پایین تر از قیمــت جهانی دارند. 
در جــدول ذیل با معرفی میــزان تولید چند 
پتروشــیمی بزرگ کشــور، جایگاه آن ها با 
ســایر تولیدکنندگان مواد در دنیا مقایســه 
شده اســت. علاوه بر آن خاطر نشان می شود 
بسیاری از مواد حدواسط دارویی با سنتز و 
تغییر ساختار شیمیایی مواد پایه پتروشیمی 
ماننــد فنول، کلــرو بنزن، نیترو بنــزن و ... 

به دست می آیند.
جا دارد نقش ابر هلدینگ شســتا و پیوند دو 
زیــر مجموعه تی پی کو و تاپیکــو در تأمین 
مــواد پایه پتروشــیمی نیز بررســی شــود. 
می توان بــا برگزاری جلســات و بررســی 
نیازهای هلدینگ دارویی توســط هلدینگ 
تاپیکــو، تولیــد حدواســط های دارویی را 
ســرعت بخشــید و قیمت تمام شــده آن را 
نیز به مراتب کاهش داد تــا جایی که ایران 
در این خصــوص، به جای خام فروشــی، به 
ایجاد صنایع تبدیلــی روی آورَد و در کنار 

تأمین نیازهای داخلی، نقشــی در صادرات 
حدواسط دارویی نیز ایفا کند.

 هرم سنی ایران و افزایش درصد 
جمعیت ســالخورده ظرف سال های 

آتی
بــا نگاهی بــه هرم ســنی جمعیــت ایران، 
درخواهیــم یافــت کــه درصــد جمعیــت 
ســالخورده، ظرف ســال های آتــی افزایش 
می یابــد و بــه تبََعِ آن نیاز بــه مصرف دارو 
نیز در کشــور رو به فزونی خواهد نهاد. این 
مســئله، به نوبۀ خود، زنجیرۀ تولید دارو را 
به یک حوزۀ سرمایه گذاری جذاب تر مبدّل 

نموده است.
تمامــی موارد قید شــده می تواند ایران را به 
دارویی  تولید حدواســط های  بــرای  قطبی 
مبدّل ســازد و افزون بر جلوگیری از خروج 
ارز از کشــور، عرصه ای برای اشتغال زایی 
پدید آورَد و به کاهش قیمت دارو در داخل 
کشــور بینجامــد. می توان به یــاری نگاهی 
برگزاری جلسات هم اندیشی  و  دوربینانه تر 
بــا شــرکت های پتروشــیمی کشــور، مواد 
حدواسط دارویی را از پایۀ اولیه پتروشیمی 
در داخل کشــور تولید نمود و زمینه ای نیز 
برای صادرات این مواد به ســایر کشورهای 

دنیا فراهم آورد.

محصولنام پتروشیمی

نوری
بیش از نیم میلیون تن تولید مخلوط زایلن )به عنوان یکی از 

بزرگ ترین تولیدکنندگان آروماتیک در دنیا(

بیش از 2 میلیون تن تولید متانول در کشور )به عنوان یکی از زاگرس
بزرگ ترین تولیدکنندگان متانول در دنیا(

بزرگ ترین تولیدکننده و صادکننده بوتانول در کشورشازند

بزرگ ترین تولیدکننده استیک اسید با بیش از 100 هزار تن در کشورفناوران

با نگاهی به هرم سنی جمعیت ایران، 
درخواهیم یافت که درصد جمعیت 

سالخورده، ظرف سال های آتی افزایش 
می یابد و به تبََعِ آن نیاز به مصرف دارو 
نیز در کشور رو به فزونی خواهد نهاد. 
این مسئله، به نوبۀ خود، زنجیرۀ تولید 

دارو را به یک حوزۀ سرمایه گذاری 
جذاب تر مبدّل نموده است.

صحنه های خالیصحنه های خالی
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در دنیــای کنونی با صنعتی شــدن جوامع، 
گســترش شهرنشــینی، تغییر شیوه زندگی 
مردم همگام با بالا رفتن میزان استرس، شاهد 
شــیوع بیماری هایی جدید در جوامع بشری 
هســتیم. یکی از بیماری های قرن حاضر که 
متاســفانه جوان ها را  نیز درگیر خود کرده  
بیماری ام اس اســت. این بیماری مزمن دو 
میلیون نفر را در جهان درگیر کرده اســت 
و یا  بیمــاری زوال عقل )آلزایمر (که طبق 
پیش بینی ســازمان جهانی بهداشت به 1۳9 
میلیون نفر در ســال 20۵0 خواهد رســید. 
ایجاد راه کارهای پیشــگیری و در کنار آن 
ایجاد راه های درمــان چنین بیماری هایی با 
توجه به صنعتی شــدن جوامع بشری بسیار 

حائز اهمیت است.
مشــتقات دارویــی گیاه شــاهدانه می تواند 
یکــی از راه کارها باشــد که بشــر در حال 
کمک گرفتن از آن است. ترکیبات موجود 
در شــاهدانه می تواند به درمان و تســکین 
عوارض ناشی از برخی از معالجات پزشکی 

کمک کند.
 Cannabis Sativa شــاهدانه با نام علمی
قدیمی ترین گیاه اهلی اســت که اســتفاده 
برمی گــردد.  نوســنگی  دوران  بــه  آن  از 
شــاهدانه شــامل ترکیبات فیتوشــیمیایی 

بســیار پیچیده ای اســت که بیــش از ۴۸0 
ترکیب دارد. مهم ترین ترکیبات شــاهدانه 
کانابینوئیدها هســتند. تا کنــون 70 نوع از 
آن ها شناســایی شده است. از کانابینوئیدها 
اصلــی می تــوان بــه دلتــا9- تتــرا هیدرو 
 ،(CBD)کانابیدیول  ،(THC)کانابینــول
 ،(CBG)کانابیجرول  ،(CBN)کانابینــول
کانابیکروم(CBC) اشــاره کرد. THC و 
CBD از مهم ترین کانابینوئیدها هستند که 
امروزه کاربردی وســیع در صنایع مختلف، 

به ویژه صنعت داروسازی دارند.
تســکین انواع دردهای مزمن و غیر مزمن، 
درمان تشــنج های تــب دار و تعدیل علائم 
اســکیزوفرنی، ام اس، میگــرن و آلزایمــر 
از خــواص این گیاه شــگفت انگیز اســت.

 Bedrocan, Bedrobinol, Marinol,
  Sativex, Epidiolex , Cesamet
از جملــه فرآورده هــای دارویی شــاهدانه 
اســت که در درمــان یا کاهش پیشــروی 
بیماری ها نقشی مهم را ایفا می کنند. داروی 
ســایتوکس (Sativex) از جمله داروهای 
شــاخص در بیماری ام اس است که توسط 
شرکت GW ســاخته شــده و در بسیاری 
از کشــورهای اروپایــی بــرای جلوگیری 
از اسپاســم های شــدید عضلانــی اســتفاده 
  Epidiolex  می شــود. محلــول خوراکــی
 FDA به عنوان یکی از داروهای تایید شده
امروزه برای درمان حملات شــدید صرع و 
ســندروم Dravet مصرف می شود. داروی 
درونابینول در درمان تهوع ناشــی از شیمی 
درمانــی مصــرف می شــود؛ و مکمل هــای 
دارویی  CBD  در بیماری های مختلف در 

حال استفاده است.
طبــق گزارش وب ســایت Statista بازار 
گیــاه کانابیــس ۵1.27 میلیــارد دلار در 
سال 202۳ بوده اســت؛ که با رشد 1۴.9۵ 
درصــدی طبــق پیش بینی ها بــه 102.90 

میلیارد دلار در سال 202۸ خواهد رسید.
ترکیب CBD به عنوان یکی از ارزشمندترین 
 Oil, ترکیبات گیاه شــاهدانه که به صورت

دکتر علیرضا حبیب زاده
 دکترای بیوتکنولوژی و مدیر توسعه 
گیاهان دارویی شرکت تماد

شـاهـدانـــهشـاهـدانـــه
معجزگر بیماری های قرنمعجزگر بیماری های قرن

در دنیای کنونی با صنعتی 
شدن جوامع، گسترش 

شهرنشینی، تغییر شیوه 
زندگی مردم همگام با بالا 

رفتن میزان استرس شاهد 
شیوع بیماری های جدیدی 

در جوامع بشری هستیم

تئوری طبیعتتئوری طبیعت
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 Tincture, Pill, Vape oil, Cream,
بازار عرضه  Isolate, Suppostories در 
می شــود؛ طبــق پیش بینی های وب ســایت 
Precedence Research بــازار مالی این 
ترکیب  از رقم 1۵.۸۸ میلیارد دلار در سال 
2022 و بــا یک رشــد 1۴.67 درصدی به 
62.۴1 میلیارد دلار  در ســال 20۳2 خواهد 
رســید. بیــش از 61 درصــد این بــازار در 
امریکای شــمالی و بعد از آن در اروپا است. 
اما بیشترین رشد این محصول در کشورهای 
اســیا و اقیانوسیه گزارش شــده است و در 
 Elixino, حال حاضر شرکت هایی همچون
Nuleaf, Aurora, Cannoid  بــازار این 

ماده موثره را در دنیا در اختیار دارند. 
بــا وجود تنوع بالای گیاهان دارویی ، وجود 

11 اقلیم از 1۴ اقلیم کشت و ذخایر غنی از 
ژرم پلاسم شــاهدانه دارویی و غیر دارویی 
در کشــور متاســفانه گردش مالــی در این 
زمینه  صفر اســت! این درحالی است که با 
وجود متخصصان برجســته در دانشگاه ها و 
ســازمان های تحقیقات و ظرفیت های بالای 
شــرکت های داروسازی که بعضا در عرصه 
بین الملــل مطرح هســتند، می توان نســبت 
بــه تولید ارقام غیر دارویــی مخدر و تولید 
محصولات فناورانه اقدام کرد و بدین وسیله 
اشــتغال، درآمد بــالا و همچنین محصولات 
ســلامت با قیمت مناسب در اختیار بیماران 

قرار داد.
 سیاســت گذاران موثــر در ایــن زمینه می 
توانند با تدوین  آئین نامه هایی جهت کشت  

این گیاه  دارویی براساس مطالعه مدل های 
اجرایــی در دیگــر کشــورها و نیز نظرات 
متخصصان، این بــازار مالی چند میلیاردی 
را در دســترس ذی نفعــان قــرار دهند و از 
عقب افتادگی نسبت به کشورهای همجوار 
همچون پاکســتان ترکیه و از دســت دادن 

بازارها جهانی  جلوگیری کنند.

تئوری طبیعتتئوری طبیعت
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در عصر کنونی که فناوری های نوین و هوش 
مصنوعی در حال توسعه و پیشرفت است و از 
جوانبی مختلف زندگی ما را تحت الشعاع خود 
قرار داده، کسب وکارهای موفق بر پایه دانش، 
کماکان بر روی اصلی ترین سرمایه خود یعنی 
سرمایه های انســانی تمرکز دارند. در کشور 
ما شــرکت های موفق به این حقیقت پی برده 
و در حــوزه دانش محور دارو از مواد اولیه تا 
محصول نهایی و از تجهیزات تا مکمل ها، همه 
و همه در حال رقابت بر سر یک چیز هستند: 

شکار نیروی انسانی مزیت آفرین!
در اکثــر شــرکت های فعال و موفق کشــور، 
رویکرد جذب و نگه داشت سرمایه های انسانی 
کلیدی، سال هاست که به عنوان یک فرهنگ 
شناخته شده و این شرکت ها برای به کارگیری 
این نیروهــای کلیــدی و ارزش آفرین انواع 
رویکردهای شناخته شــده و خلاقانه را به کار 
می بندند تا بتوانند آینده وجودی و کاری خود 
را نه تنها تضمین کنند، بلکه به توسعه همه جانبه 

آن هم نگاهی ویژه بیاندازند.
لیکن در شــرکت هایی بــا مالکیت خصولتی 

یا دولتی بســیار کمتر شــاهد اتخــاذ چنین 
رویکردهایــی اثربخــش هســتیم. هرچنــد 
خصوصی ســازی رونــدی در حــال اجرا در 
کشور است، فلذا روح حاکم بر این شرکت ها 
با اتمســفر شــرکت های موفــق هماهنگی و 

همخوانی نداشته و ندارد.
در این یادداشت درصددم با رویکرد انتقادی 
به این موضوع نگاه کنم که چرا هلدینگ های 
بزرگ حوزه دارو و ســلامت؛ که بازاری مهم 
از محصولات اســتراتژیک دارویی در دست 
آن هاست و چرخه مالی بالایی را هم دارند؛ در 
جذب و نگه داشت نیروی انسانی مزیت آفرین 
با چالش هایی جدی مواجه شــده اند و چگونه 
می تواننــد این تهدید را به فرصتی همه جانبه 

برای بقای کسب وکار خود تبدیل کنند.
وقتی با برخی رهبران شرکت های دانش بنیان 
بخــش خصولتــی  و دولتی در صنعــت دارو 
صحبت می کنید مهم ترین چالش خود را عدم 
توفیــق در جذب بهترین های حــوزه کاری و 
نیروی متخصص و نگه داشت نیروهای فعلی 
می دانند. در اکثر شرکت های خصولتی و دولتی 

جو حاکم بر جذب نیروی انسانی، رویکردهای 
مربوط به دهه شصت و هفتاد است!

 این شرکت ها هنوز توقع دارند با انتشار یک 
آگهی اســتخدام ده ها نفر بــرای کار مراجعه 
کــرده و آن ها از بیــن افرادی کــه مراجعه 
می کنند، به راحتی به مقصود خود دست یابند!

 امــا این اتفاق حداقل در دهه گذشــته روندی 
کاهشی و در پنج سال اخیر روندی نزولی به خود 
گرفته اســت. تا جایی که بعد از هفته ها نیروی 
انســانی لازم برای شغل مد نظر پیدا نمی شود و 
افراد با شایستگی های حداقلی و بعضا غیر مرتبط 

برای مشاغل به کار گرفته می شوند و...! 
***

ریشــه این تمایــل کم در نیروهــای کلیدی 
مزیت آفرین در جذب به بخش های خصولتی 
و دولتی کجاســت؟ و به عکــس چرا این قدر 

تمایل به کار در بخش خصوصی زیاد است؟
در درجــه اول، می تــوان انعطــاف و چابکی 
شرکت های موفق را دلیل اصلی خواند. آن ها 
با بررســی لحظه ای تغییرات عرضه وتقاضای 
نیــروی کار و اشــراف شــناختی، دانشــی و 

مهندس علیرضا یوسفی  
فعال حوزه سرمایه انسانی 

جذب و نگه داشت نیروی انسانی 
رمـــز بقــــای ســازمــان هـــاسـت

 خصولتی، دولتی یا خصوصی؟

مدیریت انسانیمدیریت انسانی
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اطلاعاتــی به بــازار کار حرکت می کنند؛ و وقتــی با رهبران 
شرکت های خصوصی موفق در این صنعت صحبت می کنیم، 
به نکاتی ارزنده اشــاره دارند. آن ها بــه کاهش عرضه نیروی 
کارآمد در بازار کار به صورت استراتژیک توجه دارند. آن ها 
در تلاشند تا با درک نسل جدید کارجویان و تفاوت های نسلی 
با نیروهای فعلی ســازمان خود، از هر طریق ممکن راه را برای 
جذب نیروهای کارآمد جدید و نگه داشــت نیروهای کلیدی 
فعلی هموار نمایند و این رویکرد را لازمه حیات و ادامه حرکت 

پرشتاب و پرتوان خود در مسیر سخت کسب وکار می دانند.
از طرفــی با درک اکوسیســتم فعلی نیروی انســانی و فهم 
مناســب مطلوبیت های آن ها ســعی بر آن دارنــد تا حداکثر 
انطباق و انعطاف را بــرای ایجاد مزیت رقابتی و حضور این 
افراد در سازمان خود ایجاد نمایند. در مقابل اما، شرکت های 
خصولتی بــا رویه های بروکراتیک غیر منعطف و یک طرفه 
و غیر اثربخش و عمدتا با روش های دو دهه قبل، ناکارآمد و 

ناتوان از جذب این نیروها به صورت منفعلانه عمل می کنند!
***

رهبران شرکت های موفق  به این درک رسیده اند که با تغییر 
ذائقه کاری کارجویان نمی توان انتظار داشت که تعهد کاری 
و دلبســتگی ســازمانی به صورت پیش فرض مانند نسل های 
گذشته کارجویان در نیروی کار ایجاد شود، بلکه باید تمامی 
تلاش خــود را به کار بگیرند تا از طریــق ایجاد جذابیت در 
اتمسفر و فضای کاری، برند کارفرمائی خود را تقویت کرده 
و در فضــای حقیقی و مجازی نام و نشــانی نیکو و تصویری 

ارزشمند از خود بر جای بگذارند.
***

شــرکت های موفق به فرصت های پیشرفت و یادگیری برای 
کارکنان خود بها می دهند و برخلاف رویه های ســنتی پیشین 
آن را هزینه و تهدید نمی بینند. آن ها به این درک رســیده اند 
که نسل جدید کارجویان فقط برای امرار معاش در محل کار 
حاضر نمی شوند، بلکه داشتن حسی خوب از طریق دیده شدن 
و مفید بودن و حس مطلوبیت از طریق یادگیری ســازمانی، 
جزئی جدایی ناپذیر از خواسته های نیروی کار است. لذا سعی 
در فراهم آوری آن و ســرمایه گذاری در جهت رشد و توسعه 

کارکنان کلیدی خود می کنند.
همچنین شرکت های موفق، خود را در چارچوب های شکننده 
و غیرکارآمد شــرایط احراز سنتی مانند مدرک تحصیلی یا 

سابقه کاری قرار نمی دهند.
نســل جدید کارجویان روی مهارت ها تمرکــز دارند و آنچه 
برای شــرکت های موفق مهم اســت بهره وری نیــروی کار از 
طریق ایجاد فضای رشد به تمامی افراد، فارغ از چارچوب های 
سنتی احراز است. درست در مقابل این رویکرد شرکت هایی با 
رویکردهای سنتی هستند که در کمال تعجب غیر بهره ور بودن 
را در چارچوب های سســت گذشته می پذیرند و بر سنگینی و 

غیرکارآمدی و افزایش هزینه های غیر ضرور خود می افزایند.
حال این شما هستید که تصمیم می گیرید کدام رویکردها را 
در جذب و نگه داشت سرمایه های انسانی خود انتخاب کنید، 
رویکردهــای اثربخش، منعطف و بالغانه منجر به توســعه و 
ارزش آفرینی، یا رویکردهای سست، سنتی و منفعلانه منجر 

به رکود و شکست!
فرصت هــا مانند ابر در گذرند و فضای ســیال کســب وکار 

منتظر کسی نخواهد ماند.

رهبران 
شرکت های موفق 

به این درک 
رسیده اند که 

باید تمامی تلاش 
خود را به کار 

بگیرند تا از طریق 
ایجاد جذابیت 

در اتمسفر و 
فضای کاری، برند 

کارفرمائی خود 
را تقویت کرده و 
در فضای حقیقی 

و مجازی نام و 
نشانی نیکو و 

تصویری ارزشمند 
از خود بر جای 

بگذارند

مدیریت انسانیمدیریت انسانی

دوره کردن هنوزها...

یک مرور اجمالی بر 
چهار معضل فعلی صنعت 

ژانت سلیمانی
عضو هیئت مدیره انجمن 
داروسازان اهواز

بر کســی پوشیده نیســت که دارو نقشی 
موثر و اســتراتژیک در حفــظ و ارتقاء 
ســلامت جامعه دارد، ســلامتی که لازمه 
توســعه پایــدار در هر کشــوری اســت 
لیکن عــدم بهره منــدی از خــرد جمعی 
کلیــه ذی نفعــان در سیاســت گذاری و 
برنامه ریزی در حوزه دارو ســبب شــده 
این سیاســت ها و برنامه ریزی ها به جای 
بهبود و ارتقاء وضعیت دارو در کشور، بر 
چالش های این حــوزه بیافزاید به گونه ای 

که صاحبان صنایع دارویی، شــرکت های 
توزیع کننــده دارو، داروخانــه و مراکــز 
درمانی دولتی و خصوصی از نابســامانی 
در این حوزه نالان و خســته و سرگردان 
باشند و از سویی دیگر یکی از اصلی ترین 
دغدغه هــای بیمــاران در حوزه ســلامت 
تامیــن دارو شــده اســت. در این جــا به 
پاره ای از این سیاست ها و برنامه ریزی  ها 
)در قالب مروری بــر چهار معضل امروز 

صنعت( می پردازیم.

دارو،  تولیــد  در  خودکفایــی   
ملزومــات مصرفی  و  تجهیــزات 

پزشکی  و مواد بیولوژیک
سال هاســت صنایع داروســازی در جهان 
در راســتای بهره وری حداکثری از منابع و 
تکنولوژی های نوین به شــرکت های چند 
ملیتی تغییر ماهیــت داده اند و خودکفایی 
در تولیــد دارو در دنیای کنونــی با توجه 
به اســتانداردها و هزینه های بالایی که این 
محصول استراتژیک می طلبد، مطرح نیست؛ 
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این در حالی اســت که سیاست خودکفایی 
در تولید دارو یکــی از برنامه های راهبردی 
ماندگار ســازمان غذاودارو در برنامه های ۵ 
ساله توسعه کشــور است و مدیران سازمان 
غذاودارو سال هاســت بر خودکفایی 97 الی 
99 درصــدی دارویی کشــور تاکید دارند؛ 
خودکفایــی ای که هر بار به بهانه شــروع یا 
تشــدید تحریم ها رنگ می بــازد و یکی از 
عوامل اصلی نابسامانی در حوزه دارو قلمداد 
می شــود بنابراین یا میــزان خودکفایی ادعا 
شده گزافه گویی ای بیش نیست یا بهانه قرار 
دادن تحریم ها سرپوشی است برای پوشاندن 
ناکارآمدی در راهبری حوزه دارو در کشور.

 آئین نامه تاسیس داروخانه ها
در راســتای اصــلاح آئین نامــه تاســیس 
داروخانه ها که اکثریت جامعه داروســازی 
بر ضرورت آن تاکید داشتند، این آئین نامه 
بدون مشــارکت جامعه داروسازی؛ به عنوان 
ذی نفع اصلــی؛ تدویــن و ابلاغ شــد! البته 
انجمن داروســازان ایران، جامعه داروسازی 
را نمایندگی می کرد و نکتــه این جا بود که 
هیچ گوشی شنوا برای شــنیدن مطالبات و 
اعتراضــات صنفی انجمن های داروســازان 
و اعضــای آن در رفــع نواقص و ضعف های 

آئین نامه تدوین شده وجود نداشت. 
این آئین نامه  یکی از مهم ترین سیاست های 
کلان در حوزه ســلامت اســت که دسترسی 
عادلانه به خدمات ســلامت از جمله خدمات 
دارویــی را تســهیل می کرد؛ و امــا با کوچ 
داروسازان از روستاها و شهرهای محروم به 
شهرهای برخوردارتر و جابه جایی قابل توجه 
درون شهری و تراکم حداکثری داروخانه ها، 
نقاط خاصی را به چالش کشانید! این تراکم ها 
می تواند بــر رقابت ســالم در ارائه خدمات 
دارویی به بیماران و میزان پرداخت از جیب 
بیماران اثرگذار باشد؛ و توگویی بدان به آن 

 میزانی باید، اهتمام نورزیدند!

 طرح دارویار 
این طرحی بود که قبل از مشــخص شــدن 

نتایج، آن را معجزه می نامیدند!
این طرح با حذف ارز ترجیحی به ارز نیمایی 
به رشــدی قابل توجه در نقدینگی ریالی) نه 
دلاری( صنعــت دارو انجامید و قرار بود این 
رشــد، مشــکلات صنعت دارو و دغدغه ی 
کمبودهای دارویی را بهبود بخشد در حالی که 
بعد از گذشت یک ســال و اندی به معضلی 
تبدیل شده که هیچ دستگاه اجرایی مسئولیت 

ناکامی های آن را به عهده نمی گیرد؟!

 عرضه دارو در پلتفرم ها
شــنیده ها حاکی اســت مطابــق رویه های 
گذشته ســازمان غذاودارو بدون اینکه از 
نظرات انجمن داروســازان ایران به عنوان 
نماینده جامعه داروســازی بهره مند شــود 
در حــال تدوین ســازوکارهای چگونگی 
عرضه دارو در پلتفرم ها اســت و این خود 
می تواند آســیبی جدی بر این  پیکره نیمه 
جــان صنعــت دارو به ویــژه داروخانه ها 
وارد نمایــد، داروخانه ها کــه فعلا به دلیل 
نتوانسته  ناکارآمد که  سیاست گذاری های 
فارغ التحصیــل  نیروهــای  ورود  بــرای 
جوان بســتری به جــز تاســیس داروخانه 
فراهم نماید، تنها چشم انداز پیش روی شان 
بعد از سال ها تحصیل برای ورود به عرصه 

فعالیت و کسب وکار است.

 موخره:
 آیا زمان آن نرسیده که سازمان غذاودارو 
به عنــوان نظام تدبیر دارویی کشــور خود 
را به یکــی از مهم ترین اصول برنامه ریزی 
که مشــارکت کلیه ذی نفعــان در تدوین 
سیاست ها و برنامه ها است متعهد نماید تا 
بیش از این بر مشــکلات و معضلات حوزه 

دارو نیفزاید؟!

مدیریت انسانیمدیریت انسانی
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1- در محل کار احســاس ســرماخوردگی و 
کسالت دارم و تصمیم می گیرم قبل از بازگشت 
به منزل به پزشک مراجعه کنم. به نزدیکترین 
مرکــز درمانی محــل کار یعنی بیمارســتان 
تهرانپارس می روم. پذیرش بیمارستان می گوید 
با بیمه تامین اجتماعی قرارداد نداریم و پذیرش 

به صورت آزاد انجام می شود.
2- به کلینیک شهید فلاحی واقع در بزرگراه 
ارتــش )خارج از منطقه نظامی( می روم. جمله 
متصدی پذیرش تکراری است: با بیمه تامین 

اجتماعی قرارداد نداریم و پذیرش آزاد است.
۳- تصمیم می گیرم هر جور شده به یک مرکز 
طرف قــرارداد تامین اجتماعــی بروم. مقصد 
بعدی کلینیک کوثر زیر نظر ســپاه واقع در 
شهرک محلاتی اســت. متصدی پذیرش نوع 
بیمه را می پرسد و خدا را شکر این یکی با بیمه 
تامین اجتماعی قرارداد دارد و پذیرش را انجام 

می دهد. 
۴-بعد از ویزیت و معاینه و نسخه، به داروخانه 
می روم و کد رهگیری نســخه الکترونیک را 
به پذیــرش داروخانه کلینیــک ارائه می دهم 

و جواب این اســت:ما با بیمــه تامین اجتماعی 
قــرارداد نداریم! ای بابا! خیلی جالب اســت 
کلینیک بــا تامین اجتماعی قــرارداد دارد و 
داروخانه داخل کلینیک قرارداد ندارد! و انگار 
باز باید برای تهیه نسخه الکترونیک هم یک 
ســیکل باطل و عجیب و غریب را طی کنم! و 
دربه در به دنبال یک داروخانه طرف قرارداد با 

تامین اجتماعی بگردم!
***

طبق آخرین آمارهای منتشــر شــده بیش از 
۴6 میلیون نفر یعنی بیش از نیمی از جمعیت 
کشــور تحت پوشــش بیمه تامیــن اجتماعی 
هستند. پرواضح است که بیمه شدگان تامین 
اجتماعی اغلب جزو اقشــار ضعیف یا متوسط 
جامعه هستند و چشم امیدشان برای هزینه های 
ســنگین درمان به همین دفترچــه بیمه تامین 
اجتماعی و خدمات ارائه شده از سوی این نهاد 

خدماتی است.

شــاید نوک پیکان این نقد در نگاه نخست به 
سمت سازمان تامین اجتماعی بچرخد که انتظار 

این است دایره مراکز طرف قرارداد را بزرگتر 
ببیند، اما در این نوشتار از زاویه ای دیگر به این 

موضوع نگاه خواهم داشت.

در اینکــه  قطعــا نقدهایی به خدمــات تامین 
اجتماعی وارد اســت، شکی نیست اما مگر نه 
اینکه وقتی پای بحث ســلامت مردم و دارو و 
درمان وسط اســت انتفاع مالی از اولویت اول 
خارج خواهد شد. چرا باید یک مرکز درمانی 
زیرمجموعــه یک نهــاد انقلابی یــا نظامی با 
مهم ترین بیمه خدمات عمومی کشور قراردادی 
نداشته باشد؟ شاید جواب این باشد که دنبال 
دردسر نمی گردیم  و نمی خواهیم برای دریافت 

حق و حقوق بیمه ای التماس کنیم!
در جواب باید گفت پس مســئولیت اجتماعی 
و اخلاقــی چه می شــود؟! مگــر در بحث مهم 
ســلامت و درمان مردم، مسائل مرتبطه و همه 
چیز به انتفاع مالی بر می گردد!؟ مگر نه اینکه 
وقتی زلزله یا سیل یا هر حادثه غیرمترقبه ای 
پیش می آید ارتش و ســپاه و همه نهادها پای 
کار می آیند و بیمارســتان های صحرایی برپا 
می شــود؟ آیا رســیدگی و ارائــه خدمات به 
قشــر بزرگ و مهمی همچون بیمه شــدگان و 
بازنشســتگان تامین اجتماعی دســت کمی از 

خدمات در مواقع خاص دارد؟!
***

در این بین، یک سوال اساسی هم مطرح است. 
نهادهایــی که امکانات مناســب درمانی برای 
ارائــه به عموم جامعه دارند، آیا به مســئولیت 
اجتماعی خود هم عمل می کنند؟ کاش پاسخی 

برای آن بگیریم.
و نکته پایانی، شاید برای بخش خصوصی که 
در حوزه سلامت ســرمایه گذاری کرده است، 
انتفاع مالی در اولویت باشــد و بخواهد به هر 
طریقی، موضوع را معطل و از دور خارج کند، 
اما از نهادهای نظامی و انقلابی انتظاراتی بیشتر 
می رود و آن ها باید در ارائه خدمات درمانی به 

عموم جامعه از هم سبقت بگیرند.
از قدیم گفته اند که “مرد را به عمل کار بر آید 
به ســخندانی نیســت”؛ امید بــه روزی که از 
حرف به عمل در آئیم و به مسئولیت اجتماعی 
و اخلاقی خــود به خوبی عمل کنیم و مانند آن 
سال های گذشته پرخاطره، باقیات الصالحات از 

یادمان نرود.

طرف قرارداد با بیمه 

تامین اجتماعی؛ 

مسئله این است!

منفعت مالی 

یا مسئولیت 

اخلاقی
دکتر مسعود کیهان

نگاهنگاه
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مهندس علی احمدی لیوانی
استراتژیست و فعال صنعت دارو

 مدیریــت مبتنــی بر هــدف یا 
مدیریت مبتنی بر نتایج!؟

 Management based Objective
 (MBO) or Management based
Results (MBR)
 )MBO( هــدف  بــر  مبتنــی  مدیریــت   
بــر تحقــق اهــداف تاکیــد دارد، آن هم 
میان مدت  زمان های کوتاه مــدت،  بــرای 
و بلندمــدت؛ امــا مدیریــت مبتنــی بــر 
نتیجه)MBR(  بر نتایج ســازمان متمرکز 
نتایج کارکنان،  نتایج مشــتریان،  اســت، 

نتایج جامعه و نتایج کلیدی عملکرد.
گاهی ما هدف هایی بسیار خوب را تدوین 

می کنیم، اما هرگز به سرانجام نمی رسند.
در ســازمان های پیــش رونــده و متعالی، 
مدیــران متخصص می توانند بــه گونه ای 
اهداف را تدوین  کنند که به نتایج مطلوب 

در سازمان برسند. اصلاحات و...

 مدیــر متخصــص یــا مدیــر 
خلق الساعه؟

یــک مدیر متخصص توانمنــد، یک رهبر 
آگاه در ســازمان، بایــد بتوانــد مدیــر و 
جانشــین پروری کند، ایــن مهم زمانی رخ 
می دهد، که خود آن مدیــر، مراحل را پله 
پله طی کرده و آموخته باشــد، آموخته ها 

را به کار بسته باشد و بتواند به دیگران هم 
بیاموزد؛ دانش مدار و متخصص.

مدیرانی که خلق الساعه منصوب می شوند، هم 
خود را از بین می برند، هم سازمان را به ورطه 
سقوط می کشانند. این موضوع به کرات در 
سازمان های ایرانی دیده شده است. مدیران 
متخصص، ســازمان را به اوج می کشانند و 
مدیران خلق الســاعه، ســازمان را به زوال. 

)کجاست چشم بینا؟ اصلاحات در...(

با  باید  صنعت  اســتراتژی های   
ســاح دانش مدیــران متخصص 

تغییر و توسعه پیدا کنند

همچنان در پی تنظیم مباحث مدیریتی

اصلاحات در اصطلاحات

مدیریت صنعتمدیریت صنعت
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بــا تغییــرات پیچیــده، ســریع و غیــر قابل 
پیش بینی حوزه های کســب وکار، شــرکت ها 
دیگر نمی توانند، یک اســتراتژی برای ۵ سال 
یا بیشــتر را تدوین کرده و همــان را تعقیب 
کنند، بلکه باید اســتراتژی ها را در دوره های 
یک ساله و حتی کمتر بشکنند و تغییر دهند و 
در این دوره در جهت تحقق استراتژی ها، آن ها 
را دقیق کنترل کنند و تصویر ذهنی شکســت 
یا موفقیت هر استراتژی را اندازه گیری کنند، 
حال در این میان مدیرانی موفق هســتند که با 
عنصــر دانش و تجربه، خود را چنان متخصص 
کرده انــد که می توانند تغییــرات را مدیریت 

کنند. اصلاحات در...
در آن ســوی میدان، مدیــران غیر متخصص، 
همچنــان در روزمرگی خود فــرو می روند و 
از آینده کســب وکار خود خبــر ندارند. این 
موضــوع باعث می شــود شــرکت هایی که از 
مدیران متخصص بهره مند هســتند، هر روز از 
رقبای خود پیش بیفتند و سهم بازار آن ها را از 

آن خود کنند. ما در عصری و کشوری در حال 
کسب  و کار هســتیم که قوانین و بخشنامه ها، 
روزانــه و هفتگی تغییر می کنند. )کجاســت 

ذهن پویا؟ اصلاحات در...(

 آیا تا به حال به این فکر کرده اید که 
انتصابی،  و  چرا مدیران غیر متخصص 

شایسته نیستند؟

بیایید چند پاسخ به این سوال بدهیم.
ماموریت  و  نمی تواننــد چشــم انداز  -چــون 

سازمان را به درستی مشخص کنند
-نمی تواننــد اهداف ســازمان را برای خود و 

کارکنان مشخص کنند
-نمی توانند نتایج سازمان و رویکرد حاصل از 

آن را اندازه گیری کنند
-نمی تواننــد بــا کارکنان و دیگــر ذی نفعان 
)دولت، جامعه، مشتریان، توزیع کنندگان و...( 

تعامل و ارتباط اثربخش برقرار کنند
-نمی تواننــد خودارزیابی کنند و چهره واقعی 

مدیریت و سازمان شان را بشناسند
-هنر پذیرش تصمیمات اشتباه و پذیرش عدم 
انطباق های فراوان سازمان را که همه ناشی از 
سیاســت گذاری های نادرست خودشان است 

ندارند و مخاطرات آن را نمی پذیرند.
-اصلاحات را به دســت فراموشــی سپرده و با 

اصطلاحات همنشینی کرده اند و..
*

مدیران انتصابی کــه بدون تخصص، مقامی را 
بر عهده گرفته اند، خود نیز درکی درســت از 
آن ندارنــد و در گروه مدیران شایســته قرار 

نمی گیرند.
مدیران متخصص امــا توانایی این را دارند تا 
خود را با سلاح دانش به مرحله ای از شایستگی 
برســانند و سازمان را به ســمت برتری سوق 

دهند. )کجاست گوش شنوا؟(

یک سخن 
از بزرگان:

هنــر  فالــت،  پارکــر  مــری 
مدیریت را در رهبری صحیح، 
مطلوب و بهینه اجزای سازمان 

می داند.
 او معتقد اســت منابع، نیروی 
انسانی و عوامل دیگر سازمان، 
به منزلــه یک ارکســتر عمل 
متخصص  مدیر  که  می-کنند، 
و معمــار ارشــد ســازمان، با 
را  آن ها  هنر رهبــری خــود، 
می کند  هدایــت  به گونــه ای 
که هارمونی یکســان و رایحه 
روح بخشــی از نتیجــه تلاش 
آن هــا بــر ســازمان منعکس 

می شود.
طــول  در  کــه  را  آن چــه   
کلاســیک،  آمــوزش  دوران 
استاد شــاگردی، کارآموزی و 
دوره هــای تخصصی، آموزش 
می بینیم، باید خوب آموخت و 
با تکرار صحیح، طوری تجربه 
پیدا کــرد که بتوان با مهارت، 
آن هــا را آمــوزش داده و به 
ســطح داوری و کارشناســی 
برســانیم. یــاد گرفــت تا از 
اصلاح  ســمت  به  اصطلاحات 

رفت و...
این  هنر مدیران متخصص در 
اســت که آموخته های درست 
خود را به دیگران می آموزند. 

گاهی ما هدف هایی بسیار 
خوب را تدوین می کنیم، اما 
هرگز به سرانجام نمی رسند. 
در سازمان های پیش رونده 
و متعالی، مدیران متخصص 
می توانند به گونه ای اهداف 
را تدوین  کنند که به نتایج 
مطلوب در سازمان برسند. 

اصلاحات و...

مدیریت صنعتمدیریت صنعت
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 من لیســانس مهندســی صنایع، گرایش تولید صنعتی، »ف
و فوق لیسانس مهندســی صنایع، گرایش مهندسی صنایع 
 MBA ،هســتم و از دانش آموختــگان دوره مدیریــت دارو
در دانشگاه شــهید بهشتی. یک دوره ای بود که تقریباً همه 
بزرگانــی که داخل صنعــت بودند، در ایــن دوره حضور 
داشتند؛ دکتر احسانی، دکتر زرگرزاده ، دکتر پیرصالحی، 
دکتر فرهت، دکتر نوری، دکتر عبده زاده و...؛ به تازگی هم 
 Post DBA در مجتمع فنــی تهران، یــک دوره ی گرایش

)گرایش آینده نگاری( را گذراندم.
 از ســال 1۳۸1  وارد صنعت شدم. سه سالی در شرکت 
بیدســتان، در صنعت غذا و الکل مشغول بودم. سال 1۳۸۴ 
هم پیرو درج یک آگهی در روزنامه، به عنوان مدیر انبارها 
و نماینده مدیریت در سیســتم های کیفیت، وارد شــرکت 

البرزدارو شدم.
 از 22 سالگی که در شرکت بیدستان، کار کنترل پروژه 
را انجام می دادم، مدیر ما مســتعفی شــد و رفت، و در آن 
مقطع کسی را به عنوان مدیر پروژه نیاوردند و جبرا مستقیم 
با مدیر کارخانه، کار کردم. از سن 2۳ سالگی در جلسات 
مدیران )با آن که مدیر نبودم( حضور داشتم و تجریباتی را 

به دست آوردم.
 بنابرایــن موقعی که وارد البرزدارو شــدم )آقای دکتر 
آذرنــوش، مدیرعامل بود(؛ یکــی از آرزوهایم این بود که 

برند خوشنام قدیمی 
با یک دال بیشتر

 ورود:
قرص آکسار را که یادتان هست!؟ قدیمی ها که 100 درصد یادشان هست. این جا 
هنوز آکســار را تولید می کنند! کجا؟ در داروســازی تولیددارو، در همین تهران 

خودمان، جاده ساوه، منطقه یافت آباد. 
هزار ســال پیش بود انگار که در منطقه قدیمی ما، جاده ساوه، یافت آباد، شرکتی با 
عنوان "تولیدارو" بود و مردم آن را "تولی دارو" خطاب می کردند! خط آهن و زمین 
فوتبال و محصولات بهداشتی آن روزگار هم وجه مشخصه منطقه و شرکت بود و...

من کتابی درباره مجید مجیدی )سینماگر( در آورده ام )در قلمرو دیدار( که مفصل 
درباره همین منطقه و مردم و جغرافیا و تولیدارو حرف زده است. تولیدارو 
از شــرکت های دارویی  آن روزهای عجیب و شگفت بود و 
اساسا برندی بود برای خودش. من یکی که تا مدت ها فکر 
می کردم بعد از انقلاب جمع شــده، تمام شــده و رفته پی 

کارش! یا جمع اش کرده اند، و یک همچو چیزی!
اما نه! مهندس حامد صابونی، مدیرعامل جدیدش )البته 
شــرکتی با یک دال بیشــتر؛ تولیددارو( می گوید: ما 
هستیم، همان جا هم هستیم که بودیم و محصولات مان 
هم هست. گفت وگوی ما را با این مدیر فن سالار که 

شخصیتی گرم و دلنشین هم دارد، می خوانید. 
)ضمنا سوال ها را حذف کرده و حرف های ایشان 

را می خوانیم.(
رضا درستکار

گفت وگو با مهندس حامد صابونی
مدیرعامل شرکت داروسازی تولیددارو

گفت وگوی ویژهگفت وگوی ویژه
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داخل جلســه مدیران جزو مدیــران اثرگذار 
باشــم. داروســاز که نبودم، 26 ســال هم که 
بیشتر نداشــتم، تجربه کاری من هم سه سال 
بیشتر نبود، و این اولین تجربه رسمی مدیریتم 

بود. 
 آن روزها همین جوان ســالی باعث می شد 
کــه در جلســات حرفی نزنم، نــه که حرفی 
نداشتم، نه؛ به وزن سنی مدیران نگاه می کردم 
و احتیاط داشــتم. تا این که بعــد از مدتی به 
سراغ آدم های تاثیرگذار داخل شرکت رفتم. 
نظراتم را در جلســات غیر رسمی دونفره، به 
یکی از آن آدم های اثرگذار گفتم، و دیدم در 
جلسه رســمی، موضوع را مطرح و پشتیبانی 
کرد. پس این شد روال کارم و بعد از یک الی 
دو سال، جوری شده بود که می دیدند، من هم 

نگاهی سازنده دارم و...

مدیر برنامه ریزی در انبارها 
و یک کار شاخص

 در ســال ۸7 مدیــر برنامه ریزی و انبارها 
شــدم. انبارهای دارویی همیشــه در صنعت 
دارو خیلــی مظلوم واقع می شــوند. به خاطر 
اینکه وقتی ســازمان غذاودارو برای بازرسی 
می آیــد، تمرکــزش بیشــتر روی، تولیــد و 
آزمایشگاه اســت. محیط انبار CNC هست. 
یعنی محیط باید تمیز و تحت کنترل باشــد. 
تنها چیز مهمش کنترل، دما و رطوبت است. 
آن هم برای یک ســری کالاهایی که حساس 
هستند. روی این حساب شرکت ها هم وقتی 
که پول دست شان می آید، ترجیح می دهند که 
آن پول را اول خرج بلیسترینگ، کارتونینگ 
و یا خرج قسمت ســاخت محصولات بکنند. 
برای همین انبارها خیلی مظلوم واقع می شوند. 
 داخل شــرکت البرز دارو یک سیاســتی 
حاکم بــود؛ برای اینکــه تولیــد نخوابد، در 
نوســازی ها اجــازه نمی دادند که ســایتی را 
بخوابانند، و نوســازی بکنند. از آن ور هم در 
صنعت دارو، نوســازی؛ جزو الزامات است. 
آن زمــان ما برای نوســازی، در یک فضایی 
مســتقل، وقتــی واحــدی جدیــد را احداث 
می کردیم، کمتــر از دو هفته خطوط جابه جا 
می شد، و برنامه تولید در سایت جدید شروع 
می شد. آن روزگار رسیده بودیم به جایی که 
می خواستیم یک ســایت جامدات بسازیم و 
نمی شــد! چون فضایش بــزرگ بود و چیزی 
نداشــتیم که آن سایت را بســازیم. آن موقع 

با مدیریــت وقت )آقای دکتــر پیرصالحی( 
پروژه جامدات تعریف شده بود، من گفتم که 
بخشــی از انبار را به شما می دهم، داخل انبار 
پروژه را بســازید. 2000 مترش را اختصاص 
دادیم به ســاخت واحد تولید جامدات. یک 
ســوله ی ۸00 متری ســبک هم ساختیم. من 
هم رفتم و یک انبار بیرون از شــرکت اجاره 
کردم. تقریباً ۴ ســال در این وضعیت بودیم. 
آن موقع اســتارت طراحی یــک انبار را در 
البرزدارو زده بودم، که امروز هیچ شــرکت 
دارویی، حتی شــرکت های پخــش دارو که 
انبارهای خیلی بزرگی دارند، انباری به ارتفاع 
انبــار مرکزی البــرزدارو ندارنــد. این یک 
انبار خاص اســتاندارد صنعت دارو و در نوع 
خودش منحصر به فرد بــود؛ که در 11 طبقه 

بارگذاری می شد. 
 طراحی آن انبار حدود 1.۵ سال زمان برد. 

نقشه را در جلسه مدیران داخلی شرکت و در 
خدمت خانم دکتر کنعانی پیش بردیم و نهایی 
کردیم و بعد رفتیم سر اجرایی کردن پروژه. 
امروزه الزامات سازمان غذاودارو در خصوص 
انبارها سختگیرانه تر شــده است. بله! سایت 
تولید، شــما را تایید می کند، ولی به واســطه 
 GMP ایــراد در انبار، موفق به اخذ گواهینامه
نمی شوید. شرکت ها دیگر الان مجبور هستند 
که انبارهــا را هم جزو فضاهای اســتاندارد 

ببینند. 
 من همیشه برای خودم یک هدف مشخص 
داشته ام. سال ۸۴ که به البرزدارو رفتم هدفم 
ایــن بود که ظرف دو ســه ســال آینده جزو 
مدیران مطرح البرزدارو بشوم. این هدف اول 
بود. هدف بعدیم این بــود که مدیر کارخانه 
البرزدارو باشم. اینکه در قسمت فروش ورود 

کــردم، دلیلش این بود؛ هــر کاری که به من 
واگذار می شد، برایم فرقی نداشت که آن کار 
چیست، ســعی می کردم که به بهترین شکل 
ممکــن انجامش دهم. حتی بــرای یک مقطع 
کوتاه، می رفتم برای خودم الگویابی می کردم. 
مثلاً می گفتم آقای ایکس بهترین مدیر فروش 

صنعت دارو است و...
 یــک اخــلاق خاصــی هــم دارم؛ در هر 
کاری که به من واگذار می شــود باید بهترین 
خودم باشــم. این موضوع باعث شــد که بعد 
از مدتــی درک مســئولیت برنامه ریــزی و 
انبارها، مســئولیت فروش هم با هدایت آقای 
دکتر پیرصالحی؛ به سایر کارهای من افزوده 
شود. دکتر پیرصالحی در آن مقطع، قائم مقام 

مدیرعامل شرکت البرزدارو بودند.
 الان بــه بچه هــای مارکتینــگ، فروش، 
برنامه ریزی، مالی، بازرگانی و... می گویم که 

شماها باید خیلی از دیتاها را حفظ باشید. اگر 
شما با دیتا زندگی کنید، در تحلیل ها، خیلی 
به شــما کمک می کند و تصمیمات درست و 

سریع می گیرید.
 مــا امــروزه سیســتم های MRP را ایجاد 
می کنیم، تا بتوانیم با استفاده از داده هایی که 
به سیستم داده ایم، برایمان تحلیل انجام دهد. 
ولــی به هر حال نرم افزار اســت و بر اســاس 
داده های ما تصمیم می گیرد. خیلی وقت ها در 
صنعت، ورودی ها، درست نیست و در نتیجه، 
خروجی درســتی هم دریافت نمی شود! ولی 
واقعیت امر ما این است که داخل صنایع مان، 
نرم افزهایی نداریم که با این دقت و قدرت ما 
را پشتیبانی بکنند. ولی اگر شما به کل فرآیند 
داخل بازار مسلط باشید، خودتان خیلی بهتر 

می توانید تصمیم بگیرید. 
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 روش های ساخت دارو، در صنعت خیلی 
مهم اســت. فرقی هم ندارد که ساخت قرص، 
شــربت، آمپول و... باشد. در صنعت دارو دو 
پارامتر وجود دارد که روی کیفیت دارو، اثر 
می گذارد؛ یکی کیفیت ماده موثره ای هســت 
که ما تامین می کنیم. و دیگری فرمول دارویی 

است که ما درست می کنیم.
به عنوان مثال اگر شــما لپه، گوشــت، آب و 
ادویه جات را به کسی بدهید، یک نفر قیمه ای 
درست می کند که هم خوب و هم خوش طعم 
از کار درمی آید؛ و با همین اجزا، فردی دیگر 
آشــپزی می کند؛ شــما حتی یک قاشــق هم 
نمی توانید بخورید! مواد موثره یکی است. اما 

طبخ این با آن یکی فرق های اساسی دارد!

دوره اول مدیرعاملی 
در شرکت تولیددارو

 در ســال 9۵ برای اولین بــار وارد هیئت 
مدیــره شــرکت صالحان شــیمی، یــا همان 
البرزفارمد شــدم. شــرکت تولیدکننده ماده 
اولیه بود؛ یک ســهام دار خصوصی داشت و 
یکی دیگر از ســهام دارانش هلدینگ برکت 
بود. من بــه عنوان نماینــده برکت در هیئت 
مدیره حضور داشــتم. سال 96 هم مدیرعامل 

شرکت داروسازی تولیددارو شدم.
  شــرکت داروســازی تولیددارو در سال 
1۳۸۴ بعد از جدا شــدن قســمت آرایشی و 
بهداشتی از "تولیدارو" ایجاد شد و بزرگانی 
همچون آقایان دکتــر امجدی، دکتر یعقوبی، 
افتخــاری، دکتر ســیفی مدیرعاملش  دکتر 
بوده اند و بعد هم مــن آمدم؛ بعد از من، دکتر 
دبیرسیاقی، دکتر جباری و دکتر محمدپور )از 
1۳9۸ تا 1۴02(، و از امرداد امسال هم دوباره 

من آمدم و مدیرعامل شدم.
 روزی کــه در ســال 1۳96 آمدم این جا، 
خط تولیــد آمپول، حدود ۵ ســالی به خاطر 
یک بحث کیفی و ریکال )فراخوان( متوقف 
شــده بود. هلدینگ در آن مقطع به من گفت؛ 
راه اندازی سایت آمپول این جا، جزو مهم ترین 
کارهایی است که باید انجام داد. در آن مقطع 
در حدود ۳0 میلیارد تومان ســرمایه گذاری 
نیاز داشت، و به شــدت هم مشکل نقدینگی 
داشــتیم! ولی به هر صورتی بــود با کمک و 
همفکری همــکاران در همان ســایت قبلی، 
ایرادات را بر طرف کردیم و بعد از ۵ ســال 
توقف کامل، خط آمپول در سال 1۳97 مجددا 

به راه افتاد.
 تولیدارو، محصولی تاریخــی دارد به نام 
»آکســار«. یک دســتگاه اســتریپ زنی در 
ضایعات شرکت داشتیم. بعد از دو سه ماه کار 
بر روی دستگاه، به خط تولید اضافه شد و این 
محصول را دوباره در ســال 97 زنده کردیم؛ 
جالب اســت که بدانید آکسار هنوز هم بازار 
خودش را حفظ کرده اســت. در همان مقطع 
با بازســازی دو خط از خطوط  شربت سازی، 
ظرفیــت یکــی از خطوط تولید شــربت، از 
دقیقه ای سی و پنج عدد، به صد تا؛ یعنی تقریبا 

سه برابر رساندیم! 
 ســال 9۴ ســازمان غذاودارو، الزام کرد 
که بایــد روی محصولات، شناســه اصالت و 
ره گیری دارو، درج شود. این ماموریت مهم را 
در البرزدارو به من سپردند و پس از مطالعه و 
تحقیق، تولیدکننده دستگاه چاپ لیبل را پیدا 
کردم و از آن ها خواســتم به جای چاپ لیبل، 
روی جعبه این کار را برای ما انجام دهد. این 
شرکت  اولین ماشــینش )ماشین چاپ لیبل 
روی جعبه( را اختصاصی به سفارش شرکت 

البرزدارو و براساس نظر ما ساخت. 
 ســال 9۵ ســازمان برای درج شناسه های 
اصالت داروهای OTC )بدون نیاز به نسخه( 
طرح تشــویقی گذاشت و شــرکت هایی که 
ایــن کار را انجــام می دادنــد، قیمت گذاری 
محصول را در اختیار خود شرکت می گذاشت. 
وقتی بــه تولیددارو آمدم، یکی از نخســتین 
کارهایی کــه انجــام دادم، تجهیز خطوط به 
درج شناسه اصالت بود و هر محصولی را که 
بارکــد می زدیم، به تبع آن، افزایش نرخش را 
هــم اعمال می کردیم و همیــن موضوع باعث 

افزایش نرخ سود ما شد.

 تولیــددارو، تقریباً 206 پروانــه دارد، و 
حدود 1۳0 محصول در گردش تولید و توزیع 
هســتند. می توان گفت اکنــون در وضعیت 
پایدار و خوب قــرار داریم و در رتبه هفدهم 
و هجدهم شرکت های بورسی هستیم. به خاطر 
مشــکلاتی که بود، رنکینگ شرکت به پایین 
جدول آمده بود! اما طی چند ماه گذشته هفت 
پله صعود داشتیم و تلاش می کنیم به جایگاه 

قبلی برگردیم. 
 اســتاندارد صنعــت دارو، در مدیریــت 
شــرکت ها این است که هر ســال باید 20 تا 
2۵ درصد سودشــان صرف ســرمایه گذاری 
شــود. هرچه قدر این ســود بیشــتر باشــد، 

سرمایه گذاری موثرتری خواهد داشت. 
 اواخر ســال گذشــته بازســازی خطوط 
مایعات انجام شــد، و نوســازی سایت نیمه 
جامــدات، پماد ها و شــیاف ها هــم از همان 
روزهــای ابتدایی که آمدم، شــروع کردیم و 
ابتدای آبان ماه هم پروژه ای جدید را رســماً 
استارت زده ایم که در حال ساخت فضای آن  

هستیم. 
ضمن این که پروژه ای قدیمی برای آزمایشگاه 
میکروبی داشــتیم کــه حدود همیــن ماه به 

بهره برداری کامل می رسد. 
 در هلدینگ برکت هیچ شرکتی به اندازه 
»تولیددارو« تنوع خط تولید ندارد؛ از خطوط 
تولید شیاف، پماد، کرم، خط تولید محلول های 
ضدعفونی )پویدون( و خط جامدات )قرص و 
کپسول( تا خط تولید بتالاکتام )کپسول های 
آموکسی سیلین(، سوسپانسیون های خوراکی، 
خط تولید آمپول و قطره استریل، خط تولید 

مایعات و سوسپانسیون ها و...
البتــه و طبعــا ماشــین آلات قدیمی ا ســت، 
نمی توان ظرفیت  بالایی را پوشــش داد و این 
پایین بودن ظرفیت محدودیت هایی هم برای 

ما به وجود می آورد.
 بر این بــاورم در صنعت دارو نباید دنبال 
این باشــیم که کار خیلی بزرگی انجام دهیم. 
باید مثــل بحث هــای مرتبط بــا  GMP که 
می گویند باید جاری باشد، در مسیر کارها را 

به سرانجام برسانیم.

ورود به هلدینگ تی پی کو، 
مدیرعاملی کاسپین تامین

 ابتــدای ســال 1۳9۸ آقــای دکتر فرهت 
)مدیرعامل وقت تی پی کو( با هدف به سرانجام 
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رســاندن پروژه تاریخی کاسپین از من دعوت 
به همکاری کرد. اجــرای این پروژه تقریباً از 
ســال 1۳90  در فضایی به مساحت 2100 متر 
کلین روم که شــامل ۵ خط آمپول و یک خط 
تولید سرنگ های آماده تزریق بود، شروع شده 
بود. شرکت به خاطر بحث صادرات ریالی در 
فهرست ســیاه بانک مرکزی قرار داشت. نه 
می توانستیم خرید کنیم و نه می توانستیم صادر 
کنیم. موجودی موادمان هم شاید در حد دو ماه 
بود. یعنی اولین کار این بود که شــرکت را از 
بلک لیســت خارج کنیم، موجودی را تامین 
کنیم، و بعد که خیال مان راحت بشود و برویم 

سر موضوع پروژه.
دی ماه 9۸ همزمان با اســتارت اولیه قرارداد 
و واریــز پیش پرداخت به حســاب پیمانکار، 
کرونا )این مهمان ناخوانده( شروع شد. رشت 
هم در بخش قرمز و ملتهب آن قرار داشــت 
و پیمانکارها می ترسیدند به رشت بیایند. هر 
کسی که می خواســت بیاید، ما از یک هفته 
قبل باید می رفتیم استانداری، مجوز ترددشان 
را به رشت می گرفتیم و...؛ با وجود این شرایط 
سخت، پروژه کاســپین 1۸ ماهه به سرانجام 

رســید و حدود 100 میلیــارد تومان هزینه 
کردیم، که منابــع آن را همزمان با ورودم به 
کاسپین با افزایش سرمایه و تسهیلات تامین 
کردیم و در مجموع پنج خط جدید نوســازی 
کامل مطابق با استانداردهای روز و یک خط 
جدید ســرنگ های آماده تزریــق به خطوط 

کاسپین اضافه شد.
 ابتــدای صحبت هایم گفتم کــه انبار هم 
باید درست باشــد؛ ما یک توزین استاندارد، 
مخصوص فرآورده های تزریقی با مســاحت 
۴00 متر ســاختیم. پــروژه توزیــن را خود 

بچه های کاســپین انجام دادنــد، اصطلاحا به 
دست متخصصان داخلی انجام شد. با هزینه ا ی 

بسیار مناسب. 
 دقیقاً ۳ سال در شرکت کاسپین بودم؛ از 
یکــم تیر 9۸ تا یکم تیــر 1۴01 و بعد از آن 
به شرکت شفا فارمد )یا همان شرکت واکسن 
برکت که واکســن کرونــا را تولید می کرد( 
رفتم. حدود 1۴ مــاه آن جا بودم و بعد دوباره 

آمدم تولیددارو.

نقاط عطف من؛ صنعت را 
دوست می دارم

 از ســال ۸7 همزمــان بــا این کــه مدیر 
برنامه ریزی انبار و صنایــع بودم، فروش هم 
به مســئولیت هایم اضافه شد. حدود سه چهار 
ســالی بحث فروش، تولیــد، برنامه ریزی را 
پیگیر بودم تا سال 91. سال 91 دکتر فرهت 
در البرزدارو به تیم البــرزدارو به عنوان قائم 
مقام مدیرعامــل و عضو موظف هیئت مدیره 
اضافه شــدند. دکتر که آمد، ما آن سال یک 
سری مشــکلاتی داخل بحث فروش داشتیم 
و یک سری نوســاناتی که ایجاد شده بود در 

بــازار در بحث دلار و نــرخ، هلدینگ بودجه 
را زیادی بالا برده بود، و به ســختی به بودجه 
می رسیدیم! که با کمک دکتر فرهت، آن سال 

هم به تمامی اهداف همچون گذشته رسیدیم.
 من همیشه به شــاگردی و دوستی بعضی 
آدم ها افتخار می کنــم؛ اولین مدیرعاملی که 
با ایشــان در صنعــت دارو کار کردم دکتر 
آذرنــوش بودند و ســپس افتخار شــاگردی 
دکتر حبیبی را داشتم؛ دکتر پیرصالحی عزیز 
که همیشــه دســت من را باز گذاشتند، الحق 
والانصاف آقای دکتر فرهت هم همین روش 

را داشتند و به من اعتماد داشتند و من هم تمام 
تلاشــم را می کردم که این اعتماد خدشــه دار 
نشــود؛ تا زمانی کــه مهنــدس مرتضوی به 
البرزدارو آمدند و بعد با موافقت خود ایشان، 
به هلدینگ برکت و برای مدیرعاملی مجموعه 

تولیددارو انتخاب شدم.
 نه در این صنعــت، ما در همه صنایع آدم 

دلسوز کم داریم. در خصوص آدم های بزرگ 
در این صنعت که صحبت می شود »دلسوزی« 
یکی از بارزهای شخصیتی شان است. صنعت 
دارو در کنار همه مبتلابه های هر صنعتی، یک 
سری تعهدات و موضوعات اخلاقی هم دارد. 
این، جزو لاینفک شغل ماست. نمی توانیم از 
آن بگذریم و خیلــی راحت بگوییم این دارو 
برای من سودی ندارد پس تولیدش نمی کنم. 
وظیفه  ماست در هر شرایطی -چه سود کنیم، 
چه زیان- این کار را انجام دهیم؛ برای اینکه 

نیاز ها برطرف بشود. 

نه در این صنعت، ما در همه صنایع 
آدم دلسوز کم داریم. در خصوص 

آدم های بزرگ در این صنعت که صحبت 
می شود »دلسوزی« یکی از بارزهای 
شخصیتی شان است. صنعت دارو در 

کنار همه مبتلابه های هر صنعتی، یک 
سری تعهدات و موضوعات اخلاقی هم 

دارد. این، جزو لاینفک شغل ماست

گفت وگوی ویژهگفت وگوی ویژه
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کلنــگ احــداث شــرکت لابراتوارهای 
رازک )ســهامی عــام( در تاریخ پانزدهم 
فروردین 1۳۴۳ شمســی زمیــن خورد و 
با نام شرکت ســهامی لابراتوارهای فایزر 
تحــت مالکیت شــرکت فایــزر آمریکا 
ساخته شــد و فعالیت خود را آغاز کرد. 
برابــر صورتجلســه مجمع عمومی ســال 
1۳۵1 هم این شــرکت ســهامی خاص، و 
نام آن به شرکت ســهامی فایزر )خاص( 

تبدیل شد.
ســال 1۳۵7 و پــس از انقــلاب و تخلیه 
خارجی ها از ایران و به ویژه آمریکایی ها، 
شــرکت به دســت نیروهــای انقلابــی و 
کارکنان خود رازک افتاد و اما در ســال 
1۳۵9 بود که در پی نظم ونســق بخشیدن 
به امور، تحت پوشش سازمان صنایع ملی 
ایران درآمد و نام آن از فایزر به "رازک" 
تغییــر یافت. اولین مدیرعامل رازک بعد 

از انقلاب هم کســی نبود جز همین دکتر 
محمود نجفی عرب؛ که می شناسیم.

مــاه 1۳70، رازک  بعــد، آذر  ده ســال 
دومرتبه به شرکت سهامی عام تبدیل شد 
و یک ماه بعد )میانه دی 1۳70( در بورس 
اوراق بهادار تهران پذیرفته شده و اینک 
همین شــرکت پرآوازه و گاهی پر ســر و 
صدایی اســت که می شناســیم؛ "شرکت 
لابراتوارهای داروسازی رازک" از گروه 
دارویی تامین )تی پی کو( و از شرکت های 
زیرمجموعه شستا )شرکت سرمایه گذاری 

تامین اجتماعی(.
شرکت "رازک " اکنون به صورت سهامی 
عام ادامه فعالیت می دهد، و در دو دســته 
مشخص و کلی محصولات خود را به بازار 
محصولات دارویی کشور عرضه می دارد:

لابراتوارهای  دامپزشــکی  1.محصــولات 
ویتامین،  شــامل:آنتی بیوتیک ها،  رازک 

ضدانــگل، مکمــل درمانــی، مکمل های 
ویتامینــه، آنتی هیســتامین و ضد التهاب 

است.
2.محصولات انســانی این شرکت نیز در 
شاخه های مختلف درمانی و در سه حوزه 
داروهای شــیمیایی، فرآورده های طبیعی 
و مکمل هــای غذایــی و رژیمی اســت و 
در گروه هــای دارویــی آنتی بیوتیک ها، 
مراقبــت پوســتی، کنترل کننــده دیابت، 
و  قلبــی  درد،  تســکین دهنده  آلــرژی، 
عروقــی، گوارشــی و اعصــاب در بازار 

عرضه می شوند. 
اینک لابراتوارهــای رازک با بهره گیری 
از قریــب بــه ۴00 نیــروی متخصص و 
تولید بیــش از 2۵0 قلم داروی انســانی 
اســتانداردهای  اساس  بر  دامپزشــکی  و 
بیــن المللی یکــی از پیشــگامان صنعت 

داروسازی ایران به حساب می آید. 
همچنین شــرکت در شــهریور 1۴02 با 
تائیدیــه کارگروه ارزیابی شــرکت ها و 
موسسات دانش بنبان به جمع شرکت های 

دانش بنیان پیوسته است. 
آزمایشــگاه کنتــرل کیفیــت رازک که 
توسط وزارت بهداشت، درمان و آموزش 
پزشــکی و ســازمان دامپزشــکی کشور 

»فایـزر« بـود، شد »رازک« 
شرکت لابراتـوارهای رازک

  از آن صحنه داران تاریخ صنعت

محمد پناهی

مطالعه موردیمطالعه موردی
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آزمایشــگاه مرجــع  و آکرودیته تعیین 
شده، با بهره مندی از متخصصان حوز ه های 
داروســازی، شــیمی و میکروبیولــوژی 
بیش از ۸00 نوع مــواد اولیه دارویی اعم 
از شــیمیایی، گیاهــی و دامــی  را در ۴ 
شــیمیایی،کنترل  فیزیکی  کنترل  بخش: 
میکروبــی، کنترل حین تولیــد، کنترل با 
دستگاه های آنالیز و بر اساس جدیدترین 

متد بین المللی تحلیل و آنالیز می کند.
دستاوردهای ارزشمند این شرکت مرهون 
بیش از ۵ دهه ممارست و زحمات همه ی 
مدیران و نیروهای متخصصی اســت که 
با دانش، تلاش، انعطاف پذیری، پشــتکار 
و بــا انگیزه تامیــن ســلامت هموطنان، 
برنامه ریزی های هدفمند این شرکت را به 

اجرا در آورده اند.  
شــرکت رازک به لحاظ شاخصه های فنی 
و کیفی، یکی از موفق ترین شــرکت های 
گروه دارویی تامین است. همچنین رازک 
با سرمایه گذاری در شرکت های زاگرس 
فارمدپــارس، زهــراوی، شــهیدقاضی و 
شرکت توزیع داروهای دامی داروپخش، 
به عنوان یک شــرکت باسابقه، نقش یک 

هلدینگ داروئی را نیز ایفاء می کند.

 استراتژی های رازک:
• تولیــد و عرضــه داروهــای انســانی و 
دامپزشــکی و مکمل هــای غذایی و 
مطابق  داروهای گیاهــی  و  رژیمــی 

قوانین و مقررات ملی و بین المللی
• تحقیــق و پژوهــش در راســتای بهبود 
فرمولاســیون  و  فرآیندهــا  مســتمر 
محصولات با توجه ویــژه به انتخاب 

مواد اولیه سازگار با محیط زیست
• کاهش آمــار حوادث و پیشــگیری از 
بیماری هــای ناشــی از کار از طریق 
کنترل تبخیر مواد فرار، انتشار ذرات 
معلــق و رعایــت کامــل روش های 
راســتای  در  اســتاندارد  عملیاتــی 
افزایــش ســطح ایمنی، بهداشــت و 
ســلامت کارکنان و کاهــش عوامل 

)SOPs( زیانبار شغلی
زیســت  آلودگی هــای  از  پیشــگیری   •
محیطی با پایش دوره ای استاندارد و 

اجرای مدیریت مواد زاید
• ارتقای آگاهی کارکنــان در زمینه های 
کیفیــت، ایمنی، بهداشــت و محیط 

زیست
• بهبود برنامه ریزی های تولید در راستای 
افزایش ســهم بــازار، کاهش قیمت 
تمام شــده و جلب رضایت مشتریان 
سهام داران  برای  ارزش آفرینی  ضمن 

و ذی نفعان

 اهداف رازک:
• ارتقــاء کیفیــت محصــولات و تولیــد 

محصولات جدید
• تولید و تجهیز آزمایشگاه ها

• آمــوزش کارکنان و ارتقــای توانمندی 
آن ها

• به روزرسانی ماشین آلات و تحهیزات و 
بهره مندی مناسب از آن ها

• توســعه بازارهای هــدف و صادرات به 
 CIS کشــورهای قاره آفریقا و حوزه
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شرکت رازک از دیدگاه برخی 
مزیت های رقابتی، یکی از 

شاخص ترین شرکت های صنعت 
داروی کشور است. زیرا قریب 
به شصت سال است که سابقه 

فعالیت در تولید محصولات 
نهایی دارویی در دو حوزۀ 

انسانی و دامپزشکی را داراست 
و به ارتقای کیفیت و حفظ 

مستمر جایگاه و اطمینان نزد 
مخاطبان صنعت دست یافته و 

مشهور است.

مطالعه موردیمطالعه موردی

و حفظ جایــگاه و برنــد رازک در 
بازارهــای داخلی و خارجی به عنوان 

یک شرکت برتر و خوشنام
برخــی  دیــدگاه  از  رازک  شــرکت 
مزیت های رقابتی، یکی از شاخص ترین 
شرکت های صنعت داروی کشور است. 
زیرا قریب به شــصت ســال اســت که 
سابقه فعالیت در تولید محصولات نهایی 
دارویی در دو حوزۀ انسانی و دامپزشکی 
را داراســت و به ارتقای کیفیت و حفظ 
مســتمر جایگاه و اطمینان نزد مخاطبان 

صنعت دست یافته و مشهور است.
رازک در راســتای رویکــرد راهبردی 
ارتقاء سطح سازمانی و در مسیر حرکت 
به سوی تعالی سازمانی، استقرار سیستم 
مدیریــت کیفیــت مطابــق بــا الزامات 
 ISO 9001:2015، استاندارد بین المللی
 ISO 45001:2018، ISO
ISO 10002:2018 ،14001:2015 و 
ISO 10004:2018 را در دســتور کار 
خود قرار داده و خود را نســبت به انجام 
موارد ذیل متعهد می داند و بر این اساس 
و با هــدفِ حفظ و افزایش رضایت کلیه 
ذی نفعان )به ویژه مشــتریانِ محصولات(، 
رئــوس رویکردهای خــود را این چنین 

بیان کرده است:
• مدیریت اثربخش ارتباطات با طرف های 
ذی نفع و عمــل به تعهدات اخلاقی و 
قانونی مبتنی بر تحقق توسعه  پایدار، 
حفظ محیط زیست و ایمنی کارکنان 

مطابق با مسئولیت های اجتماعی
• ارتقــاء ســطح ســازمانی و بهره وری 
سیســتم های  اســتقرار  طریــق  از 
مدیریتــی نوین، الگوهــا و مدل های 

تعالی ســازمانی و ابزارهایی همچون 
مدیریــت اســتراتژیک، مدیریــت 
یکپارچــه  سیســتم های  و  دانــش 
مدیریتی در راســتای رشــد و بلوغ 

متوازن شرکت
• بهبود و نوسازی زیرساخت های تولیدی 
و اداری شــرکت در راستای بهبود 

 GMP  انطباق با الزامات
• توســعه و تکمیل سبد محصولات مبتنی 
بر تحلیل روندهای بازار و شناسایی 
نیازمندی هــا و انتظــارات کنونی و 

آتی مشتریان
• حفظ روند افزایشی در تولید و فروش 

محصولات  با تاکید بر کیفیت
• افزایش سهم بازار در محصولات دارویی 

مکمل، گیاهی و فرآورده های دامی
کارکنــان  ایمنــی  ســطح  افزایــش   •
کاهــش  ذی نفــع،  طرف هــای  و 
عوامل زیان آور شــغل در راســتای 
نیازمندی های بهداشــت و ســلامت 

کارکنــان، کاهش آمــار حوادث و 
از  ناشی  بیماری های  از  پیشــگیری 
کار از طریــق کنتــرل تبخیــر مواد 
فرار، انتشــار ذرات معلق و رعایت 
کامل روش های عملیاتی اســتاندارد 

 )SOPs(
• پیشــگیری از آلودگی هــای زیســت 
محیطی با پایش دوره ای اســتاندارد 

و اجرای مدیریت مواد زاید
• ارتقای آگاهــی کارکنان در زمینه های 
کیفیت، ایمنی و بهداشــت و محیط 

زیست
• بهره بــرداری مناســب از برنــد رازک 
به عنوان یک برند برتر و خوشنام در 

بازار داخل و خارج
و  بین المللــی  ارتباطــات  افزایــش   •
شرکت های  تجربیات  از  بهره گیری 

پیشرو در حوزه دارو
به کارگیــری روش هــای علمی جهت   •
بازاریابی و فروش و پایش وضعیت 

محصولات تولیدی شرکت در بازار
• توجه بــه امر صــادرات به عنوان یک 
اصل اســتراتژیک با اولویوت ثبت 
محصولات و افزایش بازارهای هدف 
به کشــورهای قاره آفریقــا و حوزه 

 CIS

شعار سازمانی رازک این است: 
رازک/ کیفیت/ قدمت
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نــوآوری  در  طولانــی  میراثــی   Sanofi
مراقبت های بهداشــتی دارد کــه قدمت آن 
به قرن هجدهــم بازمی گردد، و با حضور در 
90 کشــور و بیــش از 91000 کارمند که 
میــراث آن را تداوم می بخشــند، به یکی از 
بهداشتی  مراقبت های  پیشروی  شرکت های 
در جهان تبدیل شــده اســت. این شرکت با 
واکسن های نوآورانه و دسترسی جهانی خود 
تمرکزی زیاد بر حفاظت از ســلامت عمومی 
دارد؛ و همچنین به دلیــل اثرگذاری جهانی 
و پایبنــدی بر مســئولیت اجتماعــی خود، 
شرکتی بسیار قابل احترام است و هدف آن 
ســاخت جهانی ســالم تر و انعطاف پذیرتر با 
کشف، توسعه و عرضه دارو و واکسن برای 

میلیون ها نفر در سراسر جهان است.
شعار اصلی Sanofi "توانمندسازی زندگی" 
است که نشــان دهنده ماموریت جهانی این 
شرکت است؛ و این که "علم اشتیاق ماست؛ 

و سلامتی شما، ماموریت ما". 
خط مشــی و اســتراتژی Sanofi بر تغییر 
شیوه پزشکی از طریق پیشرفت علم، ایجاد 
تأثیر مثبت بر زندگی مردم و جوامع، اولویت 
دادن به تنوع و ایجاد برابری متمرکز اســت. 
هدف اصلی این شــرکت، بدل شدن به یک 
شرکت پیشــرو در ایمونولوژی و اثرگذاری 
مثبت بر میلیون ها انسان مبتلا به بیماری های 

مختلف بنیان نهاده و تعریف شده است.
فعالیت هــای شــرکت Sanofi به کشــف، 
توســعه، و ارائــه داروها و واکســن ها برای 
بهبود زندگی میلیون ها نفر در سراسر جهان 
اختصاص دارد... آن ها به شعار توانمندسازی 

زندگی: Empowering Life معتقدند.
***

Sanofi، یک شرکت چندملیتی دارویی و 
بهداشــتی فرانسوی، دارای تاریخچه ای غنی 
و جایگاهی برجسته در صنعت مراقبت های 

بهداشــتی جهانی اســت. در این جا مروری 
می کنیــم بر تاریخچه و نــکات کلیدی این 

شرکت:

:Sanofi تاریخچه 
یــک  به عنــوان  Sanofi در ســال 197۳ 
شــرکت تابعه از Elf Aquitaine که یک 
شــرکت نفتی فرانسوی اســت تأسیس شد. 
 Synthélabo این شرکت در سال 1999، با
که یک شــرکت دارویی فرانســوی دیگر 
Sanofi- ادغــام شــدند و  اســت رســما 
Synthélabo را تشــکیل دادند. در ســال 
 Sanofi-Synthélabo مجــددا،   200۴
با شــرکت داروســازی Aventis که یک 
شرکت داروسازی فرانسوی سابقا بزرگ تر 
بود، ادغام شــدند تا Sanofi-Aventis را 
تشــکیل دهند، و در مجموع اما "ســانوفی" 
همان "سانوفی" تک سیلابی باقی ماند؛ زیرا 

دکتر حبیب الله افشنگ

     Sanofi بررسی اجمالی شرکت داروسازی

سلامتی شما، ماموریت ماستسلامتی شما، ماموریت ماست

مطالعه موردیمطالعه موردی
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آوای این نام زیبا بود و امروزه همگان آن را 
با نام Sanofi می شناسند.

 مروری بر سانوفی:
Sanofi عمدتاً در تحقیق و توســعه، تولید 
و بازاریابی محصــولات دارویی با تمرکز بر 
داروهای نســخه ای، داروهای بدون نسخه و 

واکسن ها مشغول به فعالیت است.
این شــرکت هفت حوزه اصلــی درمانی را 
پوشش می دهد: قلب و عروق، سیستم عصبی 
 ،internal medicine ،مرکــزی، دیابــت

انکولوژی، ترومبوز و واکسن.
Sanofi، در ســال 2022 رقمی چشم افســا 
یعنی قریب به 6.7 میلیارد دلار برای تحقیق 

و توسعه هزینه کرد. 
به گفتــه منبعی دیگــر، هزینه های تحقیق و 
توسعه بیشــتر هم بوده و آن ها برای 12 ماه 
منتهی به ۳0 سپتامبر 202۳، 7.1۴7 میلیارد 

دلار هزینه کرده اند؛ که نشــان می دهد برای 
دســتیابی به اهداف خود، حاضرند گام هایی 

بلندپروازانه بردارند.

 تولیــد دارو، مروری بــر امکانات 
تولیدی Sanofi و فرآیندهای کنترل 

و تضمین کیفیت:
تاسیســات تولیــدی Sanofi جــزء حیاتی 

شبکه جهانی تولید داروی آن است.
سیســتم تولید Sanofi  (SMS) به عنوان 
ســتون فقرات شــبکه تولید شــرکت عمل 
می کنــد و از طریق یک اکوسیســتم کاملاً 

یک پارچــه، ثبــات و اســتحکام را تضمین 
می کند.

توســط   Sanofi تولیــدی  ســایت های 
دیجیتــال  فناوری هــای  پیشــرفته ترین 
پشــتیبانی  شــده اند. تمرکــز این شــرکت 
نوآور، در سرمایه گذاری مستمر و گسترش 
قابلیت های تولیدی، مانند ساخت تاسیسات 
جدید برای افزایش دسترســی جهانی مانند 
دسترســی همگانی به واکســن آنفلوانزا و... 
است؛ واکسن هایی که بالاترین استانداردهای 
ایمنی را دارند، و با آزمایش های گســترده و 
نظارت مستمر برای اطمینان از اثربخشی و 

ایمنی تولید شده اند.
***

تعهد این شــرکت بــه حمایت از ســلامت 
جهانی در ماموریت آن برای کشف، توسعه 
و تحویل داروها و واکسن ها به میلیون ها نفر 
در سراســر جهان منعکس شده است. شبکه 

تولید و عرضه Sanofi به عنوان پل ارتباطی 
بین تحقیقــات علمی و جوامعــی که در آن 
خدمت می کند، با تاکید بر برتری، نوآوری 
و تعهد به بهبود زندگی بیماران عمل می کند.

فرآیندهــای کنتــرل و تضمیــن کیفیــت 
Sanofi توسط دستورالعمل کیفیت جهانی 
اداره  آن   Global Quality Manual)(
می شــود که به طور کامل با سیستم کیفیت 
دارویی ICH Q10 هم راستا است و هدف آن 
تضمین محصولات و خدمات Sanofi است 
و البته برآوردن انتظارات بیماران و ســایر 

نیازهای بهداشت عمومی.

سیســتم مدیریــت کیفیــت (QMS) این 
شــرکت به طور مداوم در حال تکامل است 
تــا از بهبود مســتمر و همســویی با تحولات 
نظارتــی اطمینان حاصل کند و از واحدهای 
تجــاری جهانی و توابع Sanofi پشــتیبانی 
کند. در هر ســایتی که درگیر فعالیت های 
تحقیق و توســعه، تولید و توزیع است، یک 
سرپرســت یا مدیر کیفیت منصوب می شود 
تــا سیســتم مدیریت کیفیــت را به صورت 
محلی تعریف، پیاده سازی، مدیریت، کنترل 
و انطبــاق بــا الزامات نظارتــی قابل اجرا و 

QMS Sanofi را تضمین کند.
پایپ لایــن )خط لولــه( تحقیق و توســعه 
در  پــروژه  Sanofi (R&D) شــامل 79 
مرحلــه بالینی اســت که تمرکــزی زیاد بر 
بیماری هــای ســخت درمان و ایمن ســازی 
)واکســن( دارد. مجموعه تحقیق و توســعه 
این شــرکت حوزه هــای درمانــی مختلفی 

ماننــد ایمونولــوژی، التهــاب، انکولوژی و 
بیماری های نادر را در بر می گیرد. 

انتظــار مــی رود تلاش هــای R&D  ایــن 
شــرکت منجر به افزایــش ۵0 درصدی در 
تعداد مطالعات فاز ۳ بین سال های 202۳ تا 
202۵ شــود و بزرگترین حرکت پایپ لاین 

در تاریخ Sanofi را ایجاد کند.
 Sanofi اولویت هــای تحقیــق و توســعه 
همچنیــن شــامل پیگیری داروهــای بالقوه 
 Dupixent® ماننــد  دگرگون کننــده، 
(dupilumab) و واکســن ها، و همچنیــن 
تســریع ابتکارات کارآیی برای تأمین مالی 

 Sanofi شبکه تولید و عرضه
به عنوان پل ارتباطی بین 

تحقیقات علمی و جوامعی که در 
آن خدمت می کند، با تاکید بر 

برتری، نوآوری و تعهد به بهبود 
زندگی بیماران عمل می کند

مطالعه موردیمطالعه موردی
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رشــد و گســترش حاشــیه درآمد عملیاتی »ف
تجاری است. 

 برخی از محصولات کلیدی سانوفی 
عبارتند از:

 :Lantus  (insulin glargine)  .1
لانتوس یک انســولین طولانی اثر است که 
برای درمان بزرگسالان مبتلا به دیابت نوع 2 
و بزرگســالان و کودکان )کودکان 6 سال و 
بالاتر( مبتلا به دیابت نوع 1 برای کنترل قند 

خون بالا استفاده می شود.
 Dupixent (dupilumab):  .2
Dupixent  یک داروی نســخه ای اســت 
کــه برای درمان افراد 6 ســال و بالاتر مبتلا 
بــه درماتیت آتوپیک متوســط تا شــدید 
)اگزما( اســتفاده می شــود که با درمان های 
تجویــزی روی پوســت به خوبــی کنتــرل 
نمی شود )موضعی(، یا کسانی که نمی توانند 

از درمان های موضعی استفاده کنند.
 Aubagio (teriflunomide):  .۳
Aubagio یــک داروی نســخه ای اســت 
که برای درمان اشــکال عود کننده مولتیپل 

اسکلروزیس )MS( استفاده می شود.
  Lemtrada (alemtuzumab):  .۴
Lemtrada یک داروی نسخه ای است که 
برای درمان بزرگســالان مبتلا به اشکال عود 
کننده مولتیپل اسکلروزیس استفاده می شود.
 Praluent (alirocumab):  .۵
Praluent  یک داروی نســخه ای است که 
برای درمان بزرگسالان مبتلا به بیماری های 
قلبی عروقی اســتفاده می شود تا خطر حمله 
قلبی، سکته مغزی و انواع خاصی از شرایط 
درد قفســه سینه را )آنژین ناپایدار( که نیاز 

به بستری شدن دارند، کاهش دهد.
Sanofi همچنیــن چندین محصول دارویی 
قابــل توجه در زمینه دیابت تولید و به بازار 

عرضه کرده است. 

Sanofi  چشم انداز 
برای آینده آن ها بر امکان دسترســی بیشتر 
به داروها و بهبود زندگی مردم در سراســر 
جهان متمرکز شــده اند. این شــرکت متعهد 
به ســرمایه گذاری های  بخشیدن  به سرعت 
تحقیق و توســعه (R&D) خود برای ارائه 

نوآوری بــا ارزش بالا، با تمرکز بر داروها و 
واکســن های متحول کننده است. پایپ لاین 
تحقیق و توســعه Sanofi شــامل تعدادی 
قابــل توجــه از پروژه هــای مرحلــه بالینی 
اســت کــه تاکیدی زیــاد بر رســیدگی به 
نیازهای پزشــکی برآورده نشده و پیشرفت 

مراقبت های بهداشتی دارد. 
Sanofi چندیــن ابتــکار و پیشــرفت آتی 
در پایــپ لاین دارد که بر نوآوری، رشــد و 
بهبود زندگی مردم در سراســر جهان تمرکز 
دارد. برخــی از ابتکارات و تحولات کلیدی 

عبارتند از:
1. تأسیســات جدید در کانادا: Sanofi در 
حال ساخت یک مرکز جدید در کانادا برای 
افزایــش دسترســی جهانی به واکســن های 
آنفلوانزا بــا دوز بالا اســت. انتظار می رود 
کــه تاسیســات جدید در ســال 2026 پس 
از طراحی، ســاخت، آزمایــش و صلاحیت 
تاسیســات و تجهیزات مــورد بهره برداری 

قرار گیرد.
2. تحــول پایپ لایــن Sanofi: تلاش های 
تحقیق و توسعه Sanofi منجر به افزایش ۵0 

مطالعه موردیمطالعه موردی
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درصدی تعداد مطالعات فاز ۳ بین سال های 
202۳ تــا 202۵ شــده اســت و بزرگترین 
حرکت پایپ لاین در تاریخ شرکت را ایجاد 
می کند که شــامل 12 فرصــت پرفروش در 
حال توسعه بالینی است، با 9 دارو و واکسن 
نوآورانه که بیشترین پتانسیل فروش را در 

محدوده 2 تا ۵ میلیارد یورویی دارند.
و  هزینــه  در  صرفه جویــی  طــرح   .۳
ســرمایه گذاری مجــدد: Sanofi در حــال 
اجرای طــرح صرفــه جویــی 2.7 میلیارد 
یورویــی بــرای ســرمایه گذاری مجدد در 
رشــد و نوآوری شــرکت اســت که شامل 
ســرمایه گذاری در بیــش از 2۵ قــرارداد 
 M&A توسعه کســب وکار ارزش آفرین و
 Sanofi بــرای تقویت بیشــتر پایپ لایــن

است.
۴. ابتــکارات در راندمــان: Sanofi انتظار 
داشــت حاشــیه درآمــد عملیاتــی تجاری 
(BOI) خود را تا سال 2022 به ۳0 درصد 
 BOI افزایش دهد، با جاه طلبی که حاشــیه

آن تا سال 202۵ از ۳2 درصد فراتر رود. 
انتظــار مــی رود 2 میلیارد یــورو پس انداز 

ایجاد شود که سرمایه گذاری در پایپ لاین 
آن را تامین می کند.

Sanofi 2025 Strategy:  Sanofi .۵ بر 
نوآوری و رشد با تاکید بر محرک های اصلی 
 Dupixent® (dupilumab) رشد خود، 

و واکسن ها تمرکز دارد. 
این ابتکارات و پیشرفت های آتی نشان دهنده 
تعهــد Sanofi به ارائه راه حل های نوآورانه 
مراقبت های بهداشــتی، پیشــبرد پایپ لاین 

آن، و رشد در آینده است.

 سانوفی و ایران:
Sanofi تجــارت محــدودی را در رابطه با 
فرآورده های ســلامت محور با ایــران انجام 
می دهــد که کمتر از یــک درصد از فروش 
خالــص تلفیقــی در ســال 2019 را به خود 
 Sanofi ،2016 اختصاص داده بود. در سال
هــدف خود را بــرای افزایــش حضور خود 
در ایران، بررســی امکانات و امکان سنجی 
مشــارکت جامعه علمی ایران برای فعالیت 
 Sanofi .در حوزه هــای مختلف ابــراز کرد
تشخیص داده است که فعالیت هایش مطابق 
با قوانین قابل اجرا اســت و قصــد دارد به 

فعالیت خود در ایران ادامه دهد.

 Sanofi و رسانه ها:
Sanofi، یک شــرکت داروسازی جهانی، 
رابطه ای فعال و شــفاف با رســانه ها دارد. 
ایــن شــرکت به طــور منظــم اعلامیه های 
مطبوعاتی و اخبار را در وب ســایت رسمی 
خود منتشــر می کنــد و آخریــن اطلاعات 
مربوط بــه فعالیت ها، راه اندازی محصولات 
و ســایر پیشــرفت های مرتبــط را ارائــه 
می دهد. Sanofi همچنین منابع رســانه ای 
و جزئیات تماس را برای خبرنگاران برای 
تســهیل ارتباط با تیم روابط جهانی رسانه 
ارائه می دهد. تعهد شــرکت به شــفافیت و 
ارتباطات از طریق تعامل مداوم با رسانه ها 
به روزرسانی ها  به اشتراک گذاشــتن  برای 
و اطلاعیه هــای مهم مشــهود اســت. برای 
دریافــت جدیدترین و دقیق ترین اطلاعات 
 ،Sanofi در مــورد ارتباطــات رســانه ای
توصیه می شــود به اتاق رسانه رسمی آن ها 

مراجعه کنید یا مســتقیماً با شرکت تماس 
بگیرید.

 Sanofi و مناطق جمعیتی محروم 
دنیا:

این شــرکت یــک واحد بهداشــت جهانی 
(Global Health Unit) ایجــاد کــرده 
است، یک ابتکار غیرانتفاعی که اختصاص 
داده شده تا ۴0 کشور از فقیرترین کشورهای 
جهان به ۳0 داروی ضروری دسترســی پیدا 
کننــد، از جمله داروهــای بیماری های قلبی 

عروقی، دیابت، سل، مالاریا و سرطان.
 اســتراتژی تأثیــر اجتماعــی Sanofi بر 
روی سه ستون بنا شــده است: واحد جهانی 
بهداشت، مسئولیت اجتماعی شرکت، و بنیاد 
The Sanofi Collective، که از جوامع 
آســیب پذیر و توانایی آن ها برای سازگاری 
بهداشــتی  بحران هــای  و  نابرابری هــا  بــا 
حمایــت می کنــد. تلاش های این شــرکت 
نشان دهنده تعهد آن به ایجاد تأثیر مثبت بر 
سلامت جهانی و رســیدگی به نابرابری های 
مراقبت های بهداشــتی است؛ و نکته پایانی، 
برخــلاف شــرکت های داخلــی در ایــران، 
ســانوفی با همکاری گســترده با رســانه ها، 
دیواری شیشــه ای و ارزشمند برای دیدن از 
بیرون ایجاد کرده اســت؛ شفافیت واقعی را 
می توان در این ارتباط بلافصل و ارزشــمند 
این مجموعه خوشــنام داروســازی جهانی با 

رسانه ها به عینه ملاحظه کرد.

تعهد شرکت به شفافیت و 
ارتباطات از طریق تعامل مداوم 

با رسانه ها برای به اشتراک 
گذاشتن به روزرسانی ها و 

اطلاعیه های مهم مشهود است
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وقتــی صحبــت از صنعت داروســازی هند 
به میان می آید، شــرکت ســان فارما1 یکی 
افتخارآمیزتریــن داســتان های موفقیت  از 
این کشــور را روایــت می کنــد. این غول 
داروسازی با تعهد مســتمر خود به نوآوری 
و ارائــه داروهــای مقرون به صرفه با حضور 
قدرتمنــد در بیش از 100 کشــور، خود را 
به عنــوان یک بازیگر اثرگــذار و چهارمین 
بــزرگ داروهــای ژنریک در  تولیدکننده 
جهان تثبیت کرده است. این شرکت در سال 
19۸۳ توسط دیلیپ شــانگوی، کارآفرینی 
مبتکر با چشــم اندازی برای بهبود دسترسی 
و مقرون به صرفه بودن داروها تأسیس شد و 
مســیری متمایز برای خود و استانداردهایی 

جدید را برای سایر رقبا تعیین کرد.
این شــرکت در ابتدا شروعی محافظه کارانه 
در شــهر واپی در غرب هند داشت، اما پس 
از سی سال به یک پایگاه مهم جهانی تبدیل 

 1- Sun Pharmaceutical Industries
Limited

شــد و به طور مداوم مرزهــا را جابه جا کرد 
تا امروز توانســته تامیــن داروی میلیون ها 
بیمار در سراســر جهان را رقم بزند. امروزه 
این شــرکت به عنــوان بزرگترین شــرکت 
داروسازی در هند فعالیت داشته و توانسته 
خــود را به عنــوان یکی از درخشــان ترین 
بازیگران تولید دارو در جهان معرفی نماید و 
به تنهایی نقشی به سزا در تبدیل هند به عنوان 
قطبی برای تحقیقات دارویی پیشــرفته ایفا 

کرده است.
داســتان موفقیت ســان فارما بــا تمرکز آن 
بر تملک2 در هم تنیده اســت. این شــرکت 
در دو دهــه اخیر تملک های اســتراتژیکی 
در مناطق مختلــف جغرافیایی انجام داده و 
ســبد محصولات و دامنه بازار خود را بسیار 
گســترش داده اســت. از طریق ایــن اقدام 
راهبردی شــرکت توانســته به فناوری های 
اســتعدادهای  و  تولید  قابلیت هــای  جدید، 
ارزشــمند دسترســی پیدا کــرده و مزیت 

2- Acquisitions

رقابتی خــود را در چشــم انداز جهانی دارو 
تقویــت کنــد. مهم تریــن مثال ایــن اقدام 
 Ranbaxy راهبردی تملک شرکت بزرگ
Laboratories  بود کــه خود از مهم ترین 
بازیگران صنعت داروســازی هند به حساب 
می آمد. ســان فارما با این اقــدام خود را به 
ارتفاعــات جدیدی ســوق داده و موقعیتش 
را به عنــوان یک رهبر در زمینــه داروهای 

عمومی و تخصصی تثبیت کرده است.
***

اکنــون در ایــن مقاله، ما عمیق تــر به بافت 
پیچیده موفقیت سان فارما می پردازیم و سفر 
تحول آفرین، تعالــی بی امان آن و تأثیری را 
که بر چشم انداز دارویی جهان گذاشته است 

بررسی می کنیم.
ســان فارما به عنــوان یکــی از بزرگتریــن 
ژنریک  داروهای  تولیدکننده  شــرکت های 
در جهان به دلیل مجموعه ای از عوامل که در 
ذیل به آن اشاره می شود، جایگاهی تحسین 

برانگیز به دست آورده است:

سان فارما: پیشگام درخشان و پرچم دار سان فارما: پیشگام درخشان و پرچم دار 
رشد و توسعه داروسازی هندرشد و توسعه داروسازی هند

علیرضا محلاتی
 دانشجوی داروسازی، 
دانشگاه علوم پزشکی تهران

رهبر در زمینه داروهای عمومی و تخصصی 
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تمرکز قوی بر تحقیق و توسعه: این شرکت طی سال ها 
به طور مداوم در تحقیق و توسعه، سرمایه گذاری های کلان 
انجام داده و داروها و فرمولاسیون های جدیدی را برای رفع 
نیاز بیماران در سراسر جهان تهیه کرده و توسعه داده است. 
به این ترتیب این امکان برای شــرکت به وجود آمده است 
تــا مزیت رقابتی خود را در بازار حفظ کند و خطوط تولید 
محصولات نوآورانه را توسعه دهد. به عنوان مثال، سان فارما 
اولین نســخه ژنریک داروی کاهش دهنده کلسترول فایزر 
)لیپیتور( را توسعه داد که یک پیشرفت بزرگ در صنعت 

داروهای ژنریک بود.
سبد محصولات گسترده: سان فارما از سبد گسترده ای 
از محصولات ژنریک و ژنریک برند شــده بهره می برد که 
طیفی وســیع از حوزه های درمانی را پوشش می دهد. این به 
شرکت اجازه داده است تا به جمعیتی گسترده تر از بیماران 

دست یابد و جریان درآمدی پایدار ایجاد کند.
حضور جهانی: ســان فارما با داشــتن امکانات تولیدی و 
دفاتر فروش در بیش از ۵0 کشــور، حضور جهانی قوی از 
خود نشــان داده است. این موضوع به شرکت اجازه می دهد 
تا به جمعیتی وسیع از بیماران دست یافته و وابستگی خود 
را به هر بازار واحد کاهش دهد. به عنوان مثال، ســان فارما 
دارای تاسیســات تولیدی در هند، ایــالات متحده، چین و 
اروپا اســت که این امکان را به آن می دهد تا به بیماران در 

سراسر جهان خدماتی موثرتر ارائه دهد.
هزینه کارایی: سان فارما چندین استراتژی را برای بهبود 
هزینــه کارایی خود اجرا کرده اســت، مانند بهینه ســازی 
فرآیندهای تولید،اســتفاده از صرفه مقیاس و مذاکره فعال 
برای مشــارکت مطلوب با تامین کننــدگان. این راهبرد به 
شرکت اجازه داده تا قیمت رقابتی خود را حفظ کند و سهم 
بازار بیشتری به دست آورد. به عنوان مثال، تاسیسات تولید 
ســان فارما به گونه ای طراحی شده است که با بهره گیری از 

فناوری های روز اتوماتیک به صورت کارآمد فعال باشد و 
آن را قادر سازد تا داروهای با کیفیت بالا را با هزینه کمتر 

تولید کند.
تیم مدیریتی قوی: ســان فارما دارای یک تیم مدیریتی 
قوی و با تجربه و ســابقه درخشان اســت. این تیم راهبری 
در هدایت رشــد و گســترش شــرکت و اتخاذ تصمیمات 
اســتراتژیک که به موفقیت کلی آن کمک کرده، نقشــی 
اساسی داشته اســت. به عنوان مثال، تیم مدیریت سان فارما 
 Ranbaxy بر خرید چندین شــرکت بزرگ دارویی مانند
بســیار   Taro Pharmaceuticals و   Laboratories

چابک و خبره عمل کرده است.
بر اســاس گزارش سالانه ســان فارما، درآمد تلفیقی جهانی 
این شرکت در سال مالی 2022 به ارزش ۵.2 میلیارد دلار 
رسیده، که در مقایسه با سال قبل 12.6 درصد رشد داشته 
است. سود خالص این شرکت نیز 12.۸ درصد رشد داشته 
و به 1.0۳ میلیارد دلار رســیده است. همچنین سهم درآمد 
داروهای خاص این شــرکت از کل درآمد آن، از 7 درصد 
در سال 201۸ به 16.2 درصد در سال 2022 رسیده است. 
فروش در هند: در ســال 2022، درآمــد حاصل از فروش 
محصــولات در هند، 1.6۳ میلیارد دلار بوده که 6.6 درصد 
رشــد داشته است و ۳2 درصد کل فروش شرکت را شامل 
می شود. رشد فروش سان فارما در هند، برابر با رشد صنعت 
دارویــی هند به صورت کلی بوده اســت که طبق گفته های 
مدیرعامــل شــرکت، به علت حضــور پیشــرو در درمان 
بیماری های مزمن و اعتبار ایجاد شــده آن ها نزد پزشــکان 

هند است. 
فروش در ایالات متحده: درآمد شرکت در این کشور 
در ســال 2022 به عدد 1.62 میلیارد دلار رسید که نسبت 
به ســال گذشته، 19 درصد رشــد داشته است و ۳1 درصد 
کل فروش جهانی ســان فارما را شامل می شود. این افزایش 

این امکان 
برای شرکت 

به وجود آمده 
است تا مزیت 
رقابتی خود را 
در بازار حفظ 
کند و خطوط 

تولید محصولات 
نوآورانه را 

توسعه دهد. 
به عنوان مثال، 

سان فارما 
اولین نسخه 

ژنریک داروی 
کاهش دهنده 

کلسترول فایزر 
)لیپیتور( را 

توسعه داد که 
یک پیشرفت 

بزرگ در صنعت 
داروهای ژنریک 

بود
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يک  )  IIumya )tildrakizumab-asmn در استراليا و ژاپن است.  Odomzoو  
برای    IL-23مهارکننده   که  کانديد    plaque psoriasisاست  که  شديد  تا  متوسط 

های  شکل دارويی آن سرنگ   و  شوددرمان سيستميک يا فوتوتراپی هستند، استفاده می
دوز   با  ليتری  ميلی  يک  تزريق  به  100mg/mlآماده  که  جلدی است  زير  صورت 

. اين دارو در آمريکا، کانادا، استراليا، ژاپن و کشورهای اتحاديه اروپا شوندتزريق می 
رسد. اين دارو بيشترين فروش را در بين داروهای خاص اين شرکت  فروش میبه  

نيز دريافت کرده ين دارو تاييديه برای فروش در چين را  ا  ٢٠٢٣ماه می    دارد. در
کارسينومای پيشرفته    برای درمان بيماران بزرگسال با  نيز   Odomzoداروی    .است 
پايهسلول کاربرد  های  دارويیای  شکل  کپسولب  آن  دارد.  صورت    ٢٠٠های  ه 
 . گرمی است ميلی

  

  

  

 

  

 
  فارما در مناطق مختلف جفرافيايی: سهم فروش سان١نمودار 

  

هند
34%

آمريكا
32%

بازارهاي در 
حال توسعه

19%

ساير كشورها
15%

درصد فروش در آمریــکا مدیون داروهای 
خاص جدید عرضه شده در این کشور است 
زیرا قیمت داروهای ژنریک ســان فارما در 
بازار آمریکا با کاهش همراه شده است. یکی 
از مهم تریــن داروهایی که بــار این افزایش 
درآمد را در بازار آمریکا به دوش می کشد، 
 Sezaby (phenobarbital داروی 
(sodium اســت که برای تشــنج نوزادان 

استفاده می شود. 
  :Emerging markets در  فــروش 
فروش سان فارما در بازارهای در حال رشد، 
با 17.1 درصد رشــد، بــه 9۵0 میلیون دلار 
رســیده که 1۸ درصد کل فروش شرکت را 

تشکیل می دهد.
ســایر کشــورهای جهان: در ســایر 
کشــورها، فروش شرکت در ســال 2022 
با 10.۸ درصد رشــد بــه 720 میلیون دلار 
رســید که 1۴ درصد کل فروش شرکت را 
در بر می گیرد. این رشــد بــر دوش فروش 
در اروپای غربــی و افزایش فروش داروی  
و  اســترالیا  در   Odomzo و   Ilumya
IIumya (tildrakizumab- است.  ژاپن 
 (asmnیک مهارکننده IL-2۳ اســت که 
برای plaque psoriasis متوسط تا شدید 
که کاندید درمان سیســتمیک یا فوتوتراپی 

هستند، اســتفاده می شود و شکل دارویی آن 
ســرنگ های آماده تزریق یک میلی لیتری 
با دوز 100mg/ml اســت کــه به صورت 
زیر جلدی تزریق می شــوند. ایــن دارو در 
آمریکا، کانادا، اســترالیا، ژاپن و کشورهای 
اتحادیه اروپا به فروش می رســد. این دارو 
بیشــترین فروش را در بین داروهای خاص 
این شرکت دارد. در ماه می 202۳ این دارو 
تاییدیه برای فروش در چین را نیز دریافت 
کــرده اســت. داروی Odomzo نیز برای 
درمان بیماران بزرگســال با کارســینومای 
پیشــرفته ســلول های پایه ای کاربرد دارد. 
شــکل دارویی آن به صورت کپســول های 

200 میلی گرمی است. 
در سراســر  داروهای خاص  فروش 
جهان: فروش داروهای خاص در سراســر 
جهان با رشــد 2.92 درصد به 17۸ میلیون 
دلار رســیده اســت. فروش Ilumya نیز با 
افزایــش 1۵ درصدی بــه 77۴ میلیون دلار 

رسیده است. 
 Concert شــرکت  ســان فارما،  امســال 
تحــت  را   Pharmaceuticals Inc
تملــک درآورده کــه محصــول پیشــرو و 
مهــم آن deuruxolitinib اســت و فاز ۳ 
کارآزمایی هــای بالینــی را گذرانده اســت 

و بــرای ریزش موی ســکه ای کاربرد دارد. 
انتظار می رود که این دارو نیاز مهم برآورده 
نشــده ای را در بــازار تامیــن کند و ســهم 
داروهای پوستی شرکت را در مقیاس جهانی 

افزایش دهد. 

این شــرکت از نقــاط قوتــی بی نظیر چون 
داشتن حضور جهانی پررنگ در کشورهای 
غــرب و شــرق، داشــتن زیرســاخت های 
چشم افسای تحقیق و توســعه مناسب برای 
تولید داروهای ژنریک و داروهای خاص و 
همچنین توانایــی تولید داروهایی با کیفیت 
بــالا و قیمت مناســب در سراســر جهان با 
پشتوانه مالی قوی برخوردار است که باعث 
افزایش انعطاف پذیری شرکت و توان آن در 
عمل به برنامه های توسعه محور شده است و 
با بهره گیری از شاخص های مناسب اقتصاد 
کلان در هند و بســیاری دیگر از کشورهای 
در حــال توســعه فرصت مناســب را برای 
این شــرکت فراهم آورده اســت تــا بتواند 
افزایش نفوذ داروهای ژنریک این شــرکت 
به بســیاری از بازارها نظیر ژاپن و چین را 

نیز رقم بزند.
همــه این عوامــل در کنار تعهــد به کیفیت 
و پایبنــدی همه جانبه بــه مراقبت از بیمار، 
شرکت ســان فارما را به یکی از موفق ترین 
شــرکت های دارویــی جهان تبدیــل کرده 
اســت. تمرکز قوی این شــرکت بر تحقیق 
و توسعه، ســبد محصولات گسترده، حضور 
جهانی، هزینه کرد اصولی برای ارتقا کارآیی 
و تیــم مدیریت قوی، همگی به رشــد قابل 
توجه و تســلط این شــرکت موفق بر بازار 

جهانی کمک کرده است.

درصد رشد فروش سال 202۳ نسبت به سال 2022منطقه

19آمریکا
17/1بازارهای درحال رشد

10/۸سایر کشورها
6/6هند

نمودار 1: سهم فروش سان فارما در مناطق مختلف جفرافیایی

تمرکز قوی این شرکت 
بر تحقیق و توسعه، سبد 

محصولات گسترده، حضور 
جهانی، هزینه کرد اصولی 

برای ارتقا کارآیی و تیم 
مدیریت قوی، همگی به 
رشد قابل توجه و تسلط 
این شرکت موفق بر بازار 
جهانی کمک کرده است

مطالعه موردیمطالعه موردی
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در  توســعه  و  تحقیــق  فرآینــد  و  واحــد 
شرکت های داروســازی به عنوان قلب تپنده 

آن شرکت به حساب می آید.
این نگاه می تواند تا تعیین خط مشی شرکت 
و ارتقای فروش، گسترش یافته و آینده آن را 
هم روشــن کنــد و منجر به گرفتن ســهمی 
رقابتی و مهم در بازار شــود و حتی در ورود 
به بازار دارویی کشــور؛ به شرکت مربوطه، 
به عنوان تنهــا بازیگر یــک داروی خاص؛ 

جلوه ای نقش آفرین و پراهمیت ببخشد.
داروسازی  شرکت های  عمده ی  شوربختانه، 
در ایران، فعالیت واحدهای تحقیق و توسعه 
را به دلیل فروش محور بودن شــرکت ها، از 
اولویت مدیران ارشــد خود خــارج کرده  و 
آن گونه که شایســته اســت، بدان بهای لازم 
را نمی دهنــد! حالیا که بخشــی قابل اتکا از 
هزینه های بزرگ در شرکت های داروسازی 
جهان، به این موضوع به دیده ی "واجب تر از 
نان شب" نگاه می کنند و مطالعه اقدامات شان 
در ایــن وادی واقعا برای ما که از فعالان این 
صنف بزرگ و پر اهمیت در ایران هســتیم، 

شعف برانگیز است.
یکی از دلایل بی توجهی به  تحقیق و توسعه 
را می تــوان بــه نــگاه مالکان شــرکت ها و 
هلدینگ ها به  میزان فروش و سوددهی بیشتر 
در کوتاه مدت اشاره کرد. زیرا همان گونه که 
می دانیم در کشور ایران در بهترین حالت از 
زمان انتخــاب محصول جدید، تــا ورود به 

بــازار، زمانی نزدیک به 1۸ ماه طول به طول 
می انجامد، کــه خود این زمــان طولانی، در 

قاموس مناسبات زودبازده نمی گنجد!
این مدت زمان )باز به دلیل شــتاب افزایش 
هزینه ها در سال( رسما از حوصله بسیاری از 
سهام داران کلان خارج است. بنابراین موجب 
می شود که بسیاری از افرادی هم که به عنوان 
مدیرعامل مشغول به فعالیت هستند و طبعا 
دوست دارند در فرآیند توسعه و پیشرفت، 

نوازنده سازی باشند؛ دلسرد شوند و...!
مدیران علاقه مند را باید دریافت. فرصت ها 
را بایــد مهیا کــرد. مدیر مربوطــه را الزاما 
نباید به ســمت حفظ جایگاه خــود و صرفا 
نمایش دادن توانایی رشد دادن شرکت تحت 
هدایتش، در مدت زمان کوتاه، رهنمون کرد! 
این مدیران را نباید ترســاند. آن ها قطعا قید 
بازه زمانی زیاد محصولات جدید را می زنند! و 
صنعتی که هر دم باید در رشد و تعالی خود پیش 
و پیش تر برود؛ دستخوش محافظه کاری های 

ناخواسته  و تحمیلی می شود. 
مدیر به بالادستی و مالک کار نگاه می کند و 
در شرایط اضطرار به ساده ترین راه متوسل 
می شود: کنار آمدن با شرایط؛ و بسنده کردن 
به همان محصولات قدیمی شرکت! تحقیق و 

توسعه هم باد هوا!
می بینیــد!؟ مدیــران می توانند بــا افزایش 
ساعت و سانس کاری پرسنل، به همان هدف 
کوتاه مدت شرکت برســند و چالشی هم با 

هیچ کس و هیچ چیز نداشــته باشــند. بماند 
که این روش ها هم خســارات خود را در پی 
دارند؛ فرسودگی دستگاه ها و نیروی انسانی 
شرکت، نخستین ارمغان معکوسی است که 

حاصل می شود! 
نتیجــه این تنفــس ندادن ها و بــه مرخصی 
فرســتادن  تعهد به آینــده، ندیدن ضرورت 
تحقیق و توسعه، یک خروجی بیشتر ندارد؛ 

و آن نابودی رشد و پیشرفت است. 
*

اکنــون بیائیــد با دیــدی طولانی مــدت به 
موضوعاتی نظیر تحقیق و توسعه نگاه کنیم؛ 
و با حوصله ای بیشتر از خط مشی شرکت ها 
حــرف بزنیم و حرکت کنیم. من مطمئنم که 
پس از چند ســال، ما محصولاتی بسیار بهتر 
خواهیم داشــت کــه برای شــرکت نوعی، 
به عنــوان محصولات پرســود و بدون رقیب 
شناخته خواهند  شــد و به تدریج هم به علت 
تغییر شــرایط بــازار و ورود رقبای جدید، 

آینده ای بهتر را تجربه خواهند کرد.
یادمان باشد آن ســوی این داستان، می تواند 
به خروج محصول شــرکت، از پروتکل های 
درمانــی جدید و در نتیجه، از دســت دادن 
بــازار دارویــی از حــوزه محصولات ســبد 
شــرکت منتج شود! اگر شما به فکر محصول 
جدید و آلترناتیو نباشــید، مطمئن باشید که 
باعث شکست سریع تر شرکت شان در حوزه 

فروش خواهید بود.

دکتر آرمان نصرالهی
مدیرعامل شرکت ایران دارو

تحقیق و توسعه واجب تر از نان شب

مدیریت صنعتمدیریت صنعت
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همه ی آن چه را که باید درباره »افزایش سرمایه« بدانید

روش ها، انتظارها، شیرینی ها و فرآیند هاروش ها، انتظارها، شیرینی ها و فرآیند ها
افزایش ســرمایه شرکت های سهامی و نحوه 
محاسبه مقدار سهام هر سرمایه گذار پس از 
آن یکی از مفاهیمی است که سرمایه گذاران 
در بــازار ســرمایه بــا آن ســروکار دارند. 
افزایش ســرمایه در شــرکت های ســهامی 
عبارت است از افزایش اسمی میزان سرمایه 
ثبت شده شــرکت. به عبارت دیگر افزایش 
ســرمایه یعنی افزایش تعداد ســهام منتشر 

شده توسط شرکت های سهامی.
افزایش سرمایه در شــرکت عموماً به دلیل 
تامین مالی جدید برای گسترش فعالیت های 
شــرکت و اصلاح ســاختار ســرمایه انجام 

می شود. تصمیم گیری برای افزایش سرمایه 
ابتدا توســط هیئت مدیره صورت می پذیرد 
و ســپس تصمیــم هیئــت مدیــره به عنوان 
پیشنهاد در جلســه مجمع عمومی فوق العاده 
بــه رای گیری گذاشــته می شــود و پس از 
تصویب مجمع اقدامات قانونی و تشــریفاتی 

آن صورت می پذیرد.

 انواع روش های افزایش سرمایه:
 افزایش سرمایه از محل سود انباشته

 افزایش ســرمایه از محــل آورده نقدی و 
مطالبات حال شده سهام داران

 افزایش ســرمایه از محل تجدید ارزیابی 
دارایی ها

 افزایش ســرمایه از محل صرف ســهام با 
سلب حق تقدم

1.افزایش سرمایه از محل سود انباشته:
شــرکت ها معمولاً کل ســود حاصله در طی 
یک ســال را بین ســهام داران خود تقســیم 
نمی کننــد، بلکه بخشــی از آن را به صورت 
سود انباشته نزد خود نگه می دارند. افزایش 
سرمایه از محل سود انباشته به این معناست 
که شرکت ها بخشــی از این سود انباشته را 

دکتر علی اصغری
دکتری حسابداری از دانشگاه تهران
عضو جامعه حسابداران رسمی ایران
و کارشناس رسمی دادگستری

معایبمزایادارا بودن شرایط لازمفرآیند افزایش سرمایه

   بدون نشر حق تقدم.
 تقسیم بین سهام داران به 

نسبت سهام.
 ثابت ماندن میزان مالکیت. 

 انباشته کردن بخشی از 
سودهای سنوات گذشته.
 نیاز به اصلاح ساختار 

سرمایه در شرکت.

 عدم نیاز به پرداخت ارزش اسمی سهام.
 سرعت بخشیدن به طرح های توسعه ای.

 کمک به بهبود سودآوری.

 عدم ورود نقدینگی از 
خارج شرکت.

»افزایش سرمایه: از محل سود انباشته«

تئوری اقتصادتئوری اقتصاد
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تبدیل به سرمایه اسمی خود می کنند و سپس 
متناسب با آن به سهام داران سهم جدید اعطا 
می کنند. در واقع افزایش ســرمایه از محل 
ســود انباشــته برای جبران و احیاء مخارج 
مــورد نیاز برای ســرمایه گذار های جدید و 
سایر عملیات شرکت به کار گرفته می شود و 
عملاً یک جریان نقدینگی جدید به شــرکت 
وارد نمی شود. در این حالت با توجه به اینکه 
ســهام داران وجهی را به شــرکت پرداخت 
نمی کنند و تعداد ســهام آنــان افزایش پیدا 
می کند به ســهام جدید منتشــر شــده سهام 
جایــزه گفته می شــود به نحوی کــه میزان 
مالکیت سهام داران پس از این نوع افزایش 

سرمایه، تغییری نخواهد کرد.

2.افزایش سرمایه از محل آورده نقدی و 
مطالبات حال شده سهام داران:

در این روش، شرکت اوراقی را تحت عنوان 
حق تقدم خرید سهام منتشر می کند، سپس با 
توجه به درصد مالکیت هر یک از سهام داران 
و نیز درصد افزایش سرمایه، تعداد مشخص 
حق تقدم در اختیار سهام داران قرار می دهد.
ســهام داران شــرکت در مدت زمــان مجاز 
)حداکثــر60 روز( برای معاملات این اوراق 
می توانند یکی از دو اقدام زیر را انجام دهند:

الف( پرداخت قیمت سهام:
در این روش سهام داران به ازای هر سهم باید 
مبلغی را به شرکت پرداخت کنند. این مبلغ 
ممکن اســت به اندازه ارزش اسمی هر سهم 
)که در ایران برابر اســت با 1.000 ریال(، 
یا بیشــتر از ارزش اسمی باشد و تا محدوده 
قیمت روز هر ســهم تعیین می شود. معمولاً 
در ایــران بــه ازای هر ســهم 1.000 ریال 

)ارزش اســمی( به حســاب شــرکت واریز 
می شــود. در صورتی که این عدد بیشــتر از 
این مبلغ باشــد تحت عنوان صرف سهام در 
قســمت حقوق صاحبان سهام در سمت چپ 
ترازنامه شــرکت نشــان داده می شود. طبق 
قانون تجارت ایران، حســاب صرف ســهام 
را نمی توان به عنوان ســود بین ســهام داران 

شرکت توزیع کرد.

ب( فروش حق تقدم:
ســهام داران مــی توانند در طــرح افزایش 
سرمایه شرکت مشارکت نکنند و نسبت به 
فروش اوراق حق تقــدم در مدت زمانی که 
برای آن تعیین می شود اقدام کنند. این نقل 
و انتقــال از طرف شــرکت های کارگزاری 
بورس اوراق بهادار و فرابورس ایران انجام 
می شــود. خریدار اوراق حق تقدم باید علاوه 

معایبمزایادارا بودن شرایط لازمفرآیند افزایش سرمایه

 ارائه حق تقدم سهام به سهام داران.
 واریز مبلغ معادل ارزش اسمی به 
ازای هر حق تقدم توسط سهام داران.
 تبدیل حق تقدم ها به سهام شرکت.

  عدم وجود سود انباشته.
  نیاز به منابع مالی جدید از 

داخل شرکت.

 تزریق نقدینگی از داخل 
شرکت.

 سرعت بخشیدن به اجرای 
طرح های توسعه ای.

 کمک به بهبود سودآوری.

 زمانبر بودن فرآیند افزایش 
سرمایه.

 عدم تمایل سهام داران در 
واریز ارزش اسمی هر سهم.

»افزایش سرمایه: از محل آورده نقدی و مطالبات حال شده سهام داران«
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»افزایش سرمایه: از محل تجدید ارزیابی دارایی ها«

معایبمزایادارابودن شرایط لازمفرآیند افزایش سرمایه

 افزایــش تغییــرات در قیمت 
نسبی کالا و خدمات.

به  ارزش های جدید  انتســاب   
دارایی های موجود.

  افزایش قیمت ناشــی از تورم 
شدید، نوسات ارز و غیره.

ارزش  میــان  زیــاد  تفــاوت   
جایگزینــی و بهــای تمام شــده 

دارایی های ثابت.

 اصلاح ساختار مالی.
 به روز شدن ارزش دارایی های 

شرکت.
 افزایش قدرت دریافت اعتبار 

و وام.

 عدم تغییر ارزش 
دارایی های شرکت.

 عدم ورود نقدینگی به 
شرکت.

بــر پرداخت مبلغــی که بابت حــق تقدم به 
فروشنده می پردازد، مبلغ مطالبه شده توسط 
شرکت را هم به حساب شرکت واریز نماید. 
لازم به توضیح است معمولاً مهلت استفاده از 
گواهی های حق تقدم در خرید ســهام جدید 
در یک بازه زمانی 6 روزه خلاصه شده است.
 اگر سهام داری در مهلت مقرر برای پذیره نویسی 
اقــدام نکنــد، شــرکت پــس از اتمــام دوره 
پذیره نویسی، گواهی های باقی مانده را به عنوان 
حق تقدم استفاده نشــده از طریق بورس اوراق 
بهادار در معرض فــروش عمومی قرار می دهد 
و پــس از فروش، مبلغ حاصــل از فروش را به 
حساب ســهام داران قبلی واریز می کند. به این 
صورت افراد جدید می توانند حق تقدم استفاده 
نشده را بخرند و جایگزین سهام داران قبلی شوند.

۳.افزایش سرمایه از محل تجدید ارزیابی 
دارایی ها:

دارایی های ثابت مشــهود در ترازنامه یک 
شــرکت، به میزان ارزش دفتری آن ها ثبت 
نیز  شــرکت  ســرمایه گذاری های  می شود. 
به میزان بهای تمام شده آن ها ثبت می شوند. 
از جمله دارایی های ثابت مشهود می توان به 
زمین، ســاختمان، ماشــین آلات و تجهیزات 
و... اشاره کرد. ارزش دفتری در واقع بهای 
تمام شــده تاریخی دارایی های مذکور پس 

از کسر اســتهلاک انباشته اســت. بنابراین 
ارزش دفتــری، نشــان دهنده ارزش واقعی 
و ارزش روز آن هــا نیســت. ایــن مســئله 
به ویژه در شــرایط تورمی اثر خود را بیشتر 
نشــان می دهد. در این شرایط ارزش واقعی 

)منصفانه( ایــن دارایی ها به مراتب بالاتر از 
ارزش دفتــری منعکس شــده از دفاتر مالی 
شرکت اســت. در چنین شــرایطی شرکت 
به منظور اصلاح ســاختار مالی خود می تواند 
اقــدام بــه افزایش ســرمایه از محل تجدید 
ارزیابــی دارایی های خود کند. متناســب با 
افزایش ســرمایه از این محل، به سهام داران 
ســهام جایزه تعلق می گیرد. نکته قابل توجه 
این اســت که در شــرایط تورمی شدید هر 

۳ الی ۵ ســال همه دارایی ها شــامل زمین، 
ســاختمان و ماشــین آلات را مــورد تجدید 
ارزیابی قرار می دهند. در این روش نقدینگی 
وارد شرکت نمی شــود. ارزش ذاتی شرکت 
نیز تغییری نمی کند. معمولاً استهلاک ناشی 
از تجدیــد ارزیابی دارایی ها نیز هزینه قابل 

قبول مالیاتی محسوب نمی شود.

۴-افزایش سرمایه از محل صرف سهام با 
سلب حق تقدم:

چنانچه شرکتی سهام خود را به قیمتی بیشتر 
از قیمت اســمی آن در بازار عرضه کند، به 
میزان اختــلاف بین قیمت اســمی و قیمت 
عرضه، صرف ســهام می گویند. در افزایش 
ســرمایه به روش صرف سهام، شرکت سهام 
خــود را از طریق پذیره نویســی و با قیمتی 
بیش از قیمت اســمی به فروش می رســاند 
سپس تفاوت حاصل از قیمت فروش و قیمت 
اسمی را به حساب اندوخته منتقل می کند، یا 
ممکن است در ازای آن، به سهام داران سابق 

شرکت سهام جایزه تخصیص بدهد.
طبق قانون تجارت، حســاب صرف ســهام 
را نمی توان به میزان ســود بین ســهام داران 
شــرکت توزیع کرد. به عنوان مثال، چنانچه 
از سهام دار خواسته شــود که به جای ارزش 
اسمی هر ســهم، مبلغ 1.200 ریال برای هر 
سهم واریز کند،200 ریال که مازاد بر ارزش 
اسمی از سهام دار دریافت می شود، به عنوان 

صرف سهام در نظر گرفته خواهد شد.
گاهی ممکن است سهام داران حق استفاده از 
حق تقدم را از خود سلب کنند و سهام جدید 
را به ســهام داران جدید واگذار کنند. به این 
مورد افزایش سرمایه از محل سلب حق تقدم 
گفته می شود که در آن عواید حاصل از صرف 
سهام واگذار شده به سهام داران جدید، سهام 

اضافه به سهام داران گذشته تعلق می گیرد.

چنانچه شرکتی سهام خود 
را به قیمتی بیشتر از قیمت 

اسمی آن در بازار عرضه 
کند، به میزان اختلاف بین 

قیمت اسمی و قیمت عرضه، 
صرف سهام می گویند

تئوری اقتصادتئوری اقتصاد



37

ور 
کش

ی 
رو

 دا
ت

صنع
 و 

ت
لام

 س
وزه

 ح
صی

خص
ه ت

جل
« م

ران
الا

ن س
»ف

 14
02

ی 
- د

م 
نج

ه پ
مار

ش
برندینگبرندینگ



38

 14
02

ی 
- د

م 
نج

ه پ
مار

ش
ور 

کش
ی 

رو
 دا

ت
صنع

 و 
ت

لام
 س

وزه
 ح

صی
خص

ه ت
جل

« م
ران

الا
ن س

»ف

 یک مقدمه کوتاه از سردبیر:
در هر صنف و دســته و مقامی هم که باشید، گریزی از فرهنگ 
و نقــد نیســت، و در ایــن روزگار که دیگر هرگــز نمی توان از 

تصویری که در جامعه و محیط از خودتان می سازید، گریخت.
اکنون دوربین ها همه جا هستند و همه رقمه ما را می پایند.

پیشــتر هم ســینما و تلویزیون تصویرهایی از ما ساخته اند و این 
داستانِ »پردازش« کماکان ادامه دارد...

برای پدیدآورندگان و نویســندگان مجله »فن ســالاران« بسیار 
ارزشمند است که فواصل کاذب هر چیزی را کم رنگ و بی رنگ 
کنند و همگان هم جواری و »ســاخت دادن« بــه دنیای جدید را 

به گونه ای که شایسته است، دریابند و به شعاع خود اقدامی کنند.
از این شماره، مطالبی را انتشار می دهیم )به قلم دکتر ضرابی نسب(، 
که برای نخستین بار در تاریخ رسانه ها و مجلات تخصصی انجام 

پذیرفته است؛ رابطه دارو و سینما.
شــخصا از میان فیلم هایی که برای این شماره معرفی شده است، 
“مرد ســوم” )به کارگردانی کارول رید( را می پســندم و توصیه 
می کنم همه عزیزان با فیلم و ســینما و نگاهی که به صنعت دارو 
و داروســازان دارد، بیشتر و بیشتر آشــنا شوند. از فرنگ و نقد 

گریزی نیست.
اکنون باید تغییری در این تصویرسازی ها داد.

داروسازان و شرکت های دارویی داروسازان و شرکت های دارویی 
بر پرده جادویی سینمابر پرده جادویی سینما

وحید ضرابی نسب
ژورنالیست و فعال رسانه

دایره مینادایره مینا

چگونه ترسیم شده اند؟

و  سلامت  دنیای  و  هفتم  هنر  بین  رابطه 
پزشکی، همواره پررنگ، موثر و جریان ساز 
از  خبیثانه  و  منفی  جلوه گری  چه  و  بوده 
مهارت های  و  مهر  ترسیم  چه  و  پزشکان 
علاقه  مورد  موضوعات  از  درمان،  کادر 

فیلمسازان بوده است. 
می  توان ردّ این اشتیاق را از همان سوژه ای 
گرفت که از سال های ابتدایی هنر هفتم در 
شاهکار "مری شلی" خیلی زود خودش را 
به پرده نقره ای کشاند و اولین دکتر خبیث 
در فرانکشتاین )1910-جیمز سِرل داولی( 

ترسیم شد، و در اواخر دهه 1920 و تا نیمه 
دهه 19۳0 که با ناطق شدن سینما، فیلم های 
و  درمانی  موضوعات  با  جنایی  یا  رمانس 
چون  آثاری  با  گرفت،  اوج  بیمارستانی 
 ،)19۳1( شب  پرستار   ،)192۸( پزشک 
 ،)19۳۴( مونیکا  دکتر   ،)19۳۴( پزشکان 
به  بعدتر  و   )19۳۵( فرانکشتاین  عروس 
خلق شاهکارهایی کلاسیک انجامید که در 
تاریخ سینما ماندگار شدند: دکتر ژیواگو، 
پرید، مش،  از قفس  ریش قرمز، دیوانه ای 

دکتر استرنج لاو و جنایت و جنحه.

به  نه  هم  فیلم ها  دنیای  با  دارو  رابطه  عمر 
این بلندا، اما متنوع و چشم افسا است، البته 
و  سینماگران  نگاه  اساسی:  تفاوت  یک  با 
داروسازان  توانمندی های  به  فیلمسازان 
غالبا  دارویی  شرکت های  به  اما  مثبت، 
در  بهانه،  همین  به  است.  رذیلانه  و  منفی 
آثار  مهم ترین  به  زده ایم  نقبی  مطلب،  این 
سریال های  بعدی(  )مطلب  و  سینمایی 
تلویزیونی ایران و جهان که بر محور دارو 

چرخیده اند... 
تعدادی از این آثار را بشناسیم:
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Pain Hustlers سوداگران درد 
 کارگردان: دیوید ییتس

 بازیگران: امیلی بلانت، کریس ایوانز، اندی گارسیا
 تولید: 202۳ – آمریکا- 126دقیقه

 امتیاز: 6،۵ از 10
فیلم به موضوع فســاد شــرکت های داروســازی می پردازد. لایزا دریک که در یک استارتاپ 
دارویی شکســت خورده، در تلاش برای زندگی بهتر خود و دخترش، در فروشگاهی در فلوریدا 
مشــغول به کار می شود. درســت در زمانی که جذابیت و جســارت او باعث شروع یک زندگی 
عالی شده است، او خودش را در مرکز یک توطئه جنایتکارانه با عواقب مرگبار دارویی می بیند: 

تجارت قرص های غیر مجاز و...! 

 Sweet Girl  دختر شیرین 
 کارگردان:  برایان اندرو مندوزا

 بازیگران:  جیسون موموآ، ایزابلا مونر، رضا جفری
 تولید: 2021 – آمریکا- 110 دقیقه

 امتیاز: ۵،۵ از 10
موقعیتــی که رِی کوپر در آن قــرار دارد، انتهای زندگی یک مرد اســت. اگر داروهای لازم به 
زن مبتلا به ســرطان او، نرســند، قطعا خواهد مرد و شــرایط روحی دخترش هم ناگوار اســت. 
هرچند داروهای مورد نیاز، به تازگی تولید شــده، اما لابی های سیاســی و تجاری ابرشرکت های 
داروسازی، دست به دست هم داده اند تا داروهای لازم به او نرسند. رِی خودش را در مقابل یک 

سیستم بزرگ می بیند و بی پروا به قلب آن هجوم می برد.

Misconduct سوء رفتار 
 کارگردان:  شینتارو شیموساوا

 بازیگران:  سم راکول، آل پاچینو، آنتونی هاپکینز
 تولید: 2016 – آمریکا- 10۵ دقیقه

 امتیاز: ۵.۳ از 10
داستان بن کی هیل، وکیل جوانی است که مسئولیت دفاع از بیماران آسیب دیده را علیه آرتور 
دنگینگ، مالک یک شرکت دارویی برعهده می گیرد. وی یک مدیر بانفوذ و پولدار داروسازی 
اســت که به دنبال یک رشته تقلب در ســاخت داروها و اهمال شــرکتش، موجب مرگ برخی 
بیماران شــده و افتضاحی بزرگ به پا کرده اســت. کی هیل وقتی به چالش کشــیده می شود که 

معشوقه اش، امیلی، که در دفتر دنکینگ کار می کند، به طرزی مشکوک کشته می شود و...

 Better Living Through Chemistry زندگی بهتر از طریق شیمی 
 کارگردان:  دیوید پوزامنتیر

 بازیگران:  سم راکول، اولیویا وایلد، میشل موناهن،
 تولید: 201۴ – آمریکا- 91دقیقه

 امتیاز: 6.2 از 10
داگلاس وارنی داروســازی جوان ســال اســت که چه در داروخانه و چه در زندگی زناشــویی، 
روزگاری سرد و کسالت بار را می گذراند. وی در حین کار با الیزابت، همسر یک بانکدار آشنا 
می شود. داگلاس نیز تحت تاثیر اغواگری های زن که معتاد به مخدر است، از مهارت داروسازی 
خود اســتفاده کرده و مواد مخدر سفارشــی از مواد اولیه دارویی تهیــه می کند؛ و بعد هم قتل با 

دست کاری در دُز داروی قلب شوهر بانکدارش!

دایره مینادایره مینا
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 Side Effects عوارض جانبی 
 کارگردان:  استیون سودربرگ

 بازیگران:  رونی مارا، چنینگ تیتوم، جود لا
 تولید: 201۳ – آمریکا- 106دقیقه

 امتیاز: 7.1 از 10
فیلم درباره امیلی، زنی جوان اســت که درگیر افســردگی مزمن شده و زندگی اش از هم 
می پاشد تاجایی که اقدام به خودکشی می کند، که اما ناموفق است. روانپزشک او، جاناتان 
بنکس، تصمیم می گیرد یک داروی آزمایشــی جدید را برای او تجویز کند، اما عوارض 
جانبی این دارو منجر می شــود زن، شــوهرش را در حالت “راه رفتــن در خواب” به قتل 

برساند. اینک جاناتان باید ثابت کند قاتل واقعی کیست؟ زن یا شرکت داروساز؟

Duplicity دورویی 
 کارگردان: پتونی گیلروی

بازیگران: کلایو اوون، جولیا رابرتز، تام ویلکینسون
 تولید: 2009 – آمریکا- 12۵دقیقه

 امتیاز: 6.1 از 10
کلر و رای جاسوس  هایی هستند که برای دو شرکت دارویی رقیب هم دیگر کار می کنند. 
یکی از شــرکت ها، دارویی جدید اختراع کرده که قرار اســت تحولی در صنعت  ایجاد 
کند: از بین بردن طاسی سر! اما شرکت رقیب قصد دارد که فرمول آن را دزدیده و به نام 
خود، دارو را وارد بازار کند. رای و کلر عاشــق هم دیگر هستند و البته عاشق ۳۵ میلیون 

دلار ارزش این فرمول! نقشه آن ها آن طور که تصور می  کنند پیش نمی رود!

 THE FUGITIVE فراری 
 کارگردان:  اندرو دیویس

 بازیگران : هریسن فورد، تامی لی جونز، جولیان مور
 تولید: 199۳ – آمریکا- 127دقیقه

 امتیاز: 7.۸ از 10
ریچارد کیمبل، جراح شناخته شده، طی دسیسه ای، مسئول قتل همسرش شناخته شده و به 
مرگ محکوم می شود. او در جستجوهایش برای اثبات بی گناهی، به پلیسی می رسد که در 
استخدام یک شرکت داروســازی بزرگ است که می خواهند داروئی را که کیمبل کشف 
کرده، به نام خودشــان روانه بازار کنند و البته قرار بوده قربانی اصلی خود کیمبل باشد، نه 

همسرش! اما توطئه مهم تر جایی دیگر است: پنهان کردن عوارض زیان بار این دارو!

دایره مینادایره مینا
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 Medicine Man مرد پزشک 
 کارگردان: جان مک تیرنان

 بازیگران: شان کانری، لورین براکو، جوزه ویلکر
 تولید: 1992 – آمریکا- 106دقیقه

 امتیاز: 6 از 10
یک شرکت داروســازی، بیوشیمیســت خود را به جنگل های بارانی آمازون می فرستد 
تا محققی به نام رابرت کمپبل  را پیدا کند، زیرا وی موفق به کشــف داروی "ســرطان" 
شــده، هرچند تلاش او برای ســنتز این ترکیب، شکست خورده است. در این مسیر پای 
یک شــرکت چوب بری که عامدانه مردم بومی را در معــرض عوامل بیماری زای بالقوه 
کشنده قرار می دهد هم به ماجرا باز می شود. حالا با پسرکی با نئوپلاسم های بدخیم و البته 

گل های شفابخش هم آشنا می شویم که...

 Awakenings بیداری ها 
 کارگردان: پنی مارشال 

 بازیگران: رابین ویلیامز، رابرت دنیرو، جان هرد و…
 تولید: 1990 – آمریکا- 121دقیقه

 امتیاز: 7.۸ از 10
فیلــم درباره دکتر مالکولم ســایر، متخصص مغز و اعصاب مطرح اســت؛ که اثر داروی 
لوودوپــا L-DOPA را کشــف کــرد. او این دارو را بــر روی بیمــاران کاتاتونیایی که 
فعالیت های عادی زندگی شــان متوقف شــده و مردم آن ها را مجسمه می خوانند، امتحان 
می کنــد. لنِارد لوو نیز یکی از همین بیماران اســت. بیمارانــی که پس از چندین دهه از 
خواب بیدار می شــوند و باید در زمان جدید و با یک زندگی جدید دســت و پنجه نرم 

کنند. 

The Third Man مرد سوم 
 کارگردان: کارول رید

 بازیگران: جوزف کاتن، اورسن ولز، برنارد لی و جفری کین
 تولید: 19۴9 – آمریکا- 10۴دقیقه

 امتیاز: ۸.1 از 10
هالی مارتینز نویسنده رمان های عامه پسند برای دیدن دوست خود هری لایم به وین می رود، 
اما درست روزی که به وین می رسد، لایم در یک تصادف رانندگی کشته می شود. آنا نامزد 
لایم و بعضی از دوســتانش به این حادثه مشــکوک اند. هالی به دنبال سرنخ مرگ دوستش 
و پس از پرس وجوهایی متوجه می شــود که هری در بازار ســیاه دارو دست داشته است. 

یچیدگی اصلی وقتی است که مارتینز درمی یابد هری لایم هنوز زنده است!

دایره مینادایره مینا
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دوشــنبه های دارویی، یک مجموعه مستقل 
و متمایز، برآمــده از گفت وگوی تخصصی 
فعــالان حــوزه ســلامت و دارو اســت که 
به صــورت متمرکز بــر اخبــار، تحلیل ها و 
سیاســتگذاری صنعت دارویی کشــورمان 
توجــه دارد و تــلاش می کند مشــکلات و 
معضلات عرصه های تولید، تولید قراردادی، 
واردات و توزیع فرآورده هایی از قبیل دارو، 
مکمل های غذایی، پلاسما، داروهای گیاهی 
و همچنین مباحث مربــوط به حوزه اقتصاد 
داروخانــه را در گفت وگو با صاحب نظران 

این عرصه مورد واکاوی قراردهد.

 کاب هاوس دوشنبه های دارویی
دوشنبه های دارویی در گام نخست، عنوان 
یک برنامه کلاب هاوسی بود که از اواسط 
به صورت  مــاه ســال 1۴00  اردیبهشــت 
تخصصــی آغاز به فعالیت کرد و به شــکل 
مســتمر، با حضور چهره های سرشناس، هر 
دوشــنبه راس ساعت 21 موضوعات اصلی 
حــوزه دارو و ســلامت را مــورد بحــث و 

بررسی قرار می داد.

 پایگاه خبری دوشنبه های دارویی
پس از برگزاری بیش از چهل برنامه اصلی 
و فوق العــاده در کلاب هــاوس، با توجه به 
نیازی که احســاس می شــد، پایگاه خبری 
دوشــنبه های دارویی از شهریور ماه 1۴00 
در قالب یک رســانه حرفه ای آغاز به کار 

کرد.
شایان ذکر اســت این پایگاه خبری، کاملا 
مســتقل بوده و وابســتگی به هیچ یک از 
مجموعه های دارویی خصوصی، خصولتی یا 
دولتی ندارد و با رویکردی حرفه ای ســعی 
دارد به طور توامان تعالی جایگاه رســانه ها 
در حــوزه دارو  و تعالــی صنعــت دارویی 

کشور را در چشم انداز خود ببینید.
پایــگاه خبــری دوشــنبه های دارویی، در 
چهارچــوب منافــع ملی و قوانین کشــور 
فعالیت می کند و با رعایت هویت، شرافت 
و امانتــداری رســانه ای، امیــدوار اســت 

بتواند به عنوان یک مرجع کاملا تخصصی، 
چالش های حوزه دارو، مکمل های غذایی و 
تجهیزات پزشــکی را مورد بحث و بررسی 
قرار دهد و در این مســیر خود را به اصول 

شفاف سازی بی طرفانه معتقد می داند.

 نشست های حضوری
بعد از برگــزاری بیش از یکصد نشســت 
کلاب هاوسی و با توجه به آشنایی بسیاری 
از اعضــای اکوسیســتم دارویی کشــور با 
مجموعه دوشنبه های دارویی و نوع رفتارها 
و ارزش های آن، از آبان ماه 1۴01 برگزاری 
نشســت ها به صورت حضوری در دســتور 
کار قرار گرفت که خوشــبختانه با استقبال 
فعالان دارویی کشــور نیز مواجه شــد و به 
برگزاری  دارویی،  این صورت دوشنبه های 
ایونت ها و نشست های حضوری را به صورت 

فصلی در برنامه های خود گنجانید.

 پانزده ارزش حاکم بر دوشنبه های 
دارویی 

باید زمینه ســاز  1. دوشــنبه های دارویی، 
باشــد.  گفت وگــو  فرهنــگ  تقویــت 
گفت وگویــی کــه از یک ســو تحلیلی و 
به دور از ســطحی نگری باشــد و از سویی 
دیگــر همــراه با متانــت، احتــرام به رای 
مخالف، خویشتن داری و به دور از تخریب 

شخصیت ها باشد.
2. دوشــنبه های دارویــی، باید مســتقل و 

بی طرف باشد.
۳. دوشنبه های دارویی دنبال صدور بیانیه 

نیست.

۴. نظــم، جــزو ارکان اصلی دوشــنبه های 
دارویی است.

مشــارکت  باید  دارویی،  دوشــنبه های   .۵
ایجاد کند.

6. دوشــنبه های دارویــی، ضمــن اینکــه 
باید مبتنــی بر روش های آسیب شناســی، 
شناسایی نقاط ضعف و تقویت حرکت های 
اصلاحــی و ریشــه ای را هدف گیری کند، 
ولی در ســوی مقابل، این رفتار باید به دور 
از ســیاه نمایی بوده و در مسیر  امیدآفرینی 

و انگیزه بخشی گام بر دارد.
7. دوشــنبه های دارویی، باید تلاطم ایجاد 
کــرده و باورهای قدیمی یــا بدیهی را زیر 

ذره بین قرار دهد.
۸.دوشــنبه های دارویی، باید به روز باشد و 

از نوآوری حمایت کند.
9. دوشــنبه های دارویی، باید از حرف های 
تکراری و سوژه های تاریخ مصرف گذشته 

پرهیز کند.
10. دوشنبه های دارویی، باید از شفافیت و 

حقیقت دفاع کند.
11. دوشنبه های دارویی، باید مراقب باشد 

که حاشیه بر متن غالب نشود.
12. دوشنبه های دارویی، باید منافع ملی و 
قانون اساســی را پاس داشته و بر مدار آن 

حرکت کند.
1۳. دوشنبه های دارویی، باید ترویج دهنده 

رفتار صنفی باشد.
1۴. دوشــنبه های دارویی، باید تلاش کند 
که افراد مســئولیت صحبت های خودشان 

را بپذیرند.
باید صندلی های  دارویی،  دوشنبه های   .1۵

مدیریتی را داغ و پاسخ گو کند .

 موسسان دوشنبه های دارویی
دوشــنبه های دارویی توسط سعید اویس و 
امیر)حیدر( دولتی راه اندازی شــده اســت 
و در این مسیر دســت همه مخاطبان را به 
گرمی می فشــارد و از هرگونه پیشــنهاد یا 
انتقاد بــرای بهبود ماموریت خود، صمیمانه 

استقبال می کند.

معرفی یکی از رسانه های فعال در صنعت داروی کشور

»دوشنبه های دارویی« و پانزده اصل حاکم بر آن

همشهری کینهمشهری کین
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در روزگاری که تمایل و اســتقبال عمومی 
بــرای انجــام کارهــای زیبایــی در دنیا به 
بیشترین میزان خود در تاریخ رسیده است؛ 
حواشــی و نــکات پیرامون این امــر نیز به 

بیشترین میزان رسیده!
کدام یک از کارهای زیبایی اصولی و علمی 

هستند؟
از چه محصولاتی باید بــرای انجام کارهای 
زیبایی استفاده کرد که دچار عارضه نشویم؟
چه کسانی مجاز به انجام تزریقات و کارهای 

زیبایی هستند؟
تبلیغاتی که در فضای مجازی می بینیم چقدر 

قابل اعتماد است؟ 
شــاید این سوالات در ذهن شــما هم متبلور 
بشــوند، اما نکته مهم تر این جا اســت که هر 
کسی صلاحیت پاســخ دادن به این سوالات 

را ندارد! چرا!؟ عرض می کنم.
خب طبعا برخی ممکن اســت ذی نفع باشند 
یا برخی ممکن اســت صلاحیت علمی پاسخ 
به این ســوالات را پیدا نکرده باشند و برخی 
دیگر ممکن است سهوا شما را دچار اشتباه یا 

گمراهی کنند و...
به همین خاطر می کوشم به صورتی مختصر و 
مفید، توضیحاتی درباره این موارد عرضه کنم.

***
در رابطه با تنوع کارهای زیبایی، باید گفت 
که حقیقتاً هــر روز به تعــداد کارهایی که 
می شــنویم و یا می بینیم افزوده می شود! اما 
ممکن اســت همه آن ها پایه و اســاس علمی 
لازم را کســب نکرده باشند و در کتاب های 
معتبر هم صحبتی از آنها نشــده باشد! اما در 
مجموعه کارهایی از قبیل تزریق توکســین 
بوتولونیم )بوتاکس(، تزریق فیلرهای مجاز 
و کارگــذاری نخ های لیفت و کلاژن ســاز 
از جمله رایج ترین امور زیبایی هســتند که 
همگــی در صورتی که بــا تکنیک صحیح 
و علمی انجــام پذیرند و از مــواد مجوزدار 
استفاده شود، از جمله کارهای مجاز و دارای 

تاییدیه هــای علمی در ایران و ســایر نقاط 
جهان هستند.

اما اینکه چه محصولاتی اســتاندارد و مجاز 
هستند، روشی بسیار ســاده برای تشخیص 
آن وجــود دارد. محصولات مجوزدار، دارای 
یک لیبل از ســازمان غــذاوداروی وزارت 
بهداشــت هســتند که روی آن لیبل، تاریخ 
تولید و انقضا و کد محصول درج شده است. 
فقط کافی است قبل از استفاده آن محصول، 
تقاضا کنید که لیبل محصول به شــما نشان 
داده شود و پک محصول در مقابل خود شما 

مفتوح شود. 
دقــت بفرمایید که محصــولات دارای لیبل 
سازمان غذاودارو، در سایت این سازمان نیز 

قابل استعلام هستند. 
***

خــب! تا کنون اشــاره ای به امــور مجاز در 
عرصه زیبایی و محصــولات مجاز کردیم . 
امــا مهم ترین مرحله، تزریق و یا کارگذاری 

محصولات در صورت و بدن افراد است! 
بدیهی اســت که معتقدیم تنهــا و تنها یک 
پزشک می تواند این محصولات را برای شما 

اســتفاده کند! بر طبق قوانین سازمان نظام 
پزشــکی کشــور و معاونت درمان وزارت 
بهداشــت، درمان و آموزش پزشــکی، هیچ 
شخص غیر پزشک حتی تحت نظر پزشک 
نیز مجاز به انجام تزریقات زیبایی نیست! و 
در صورتی که این امــر به وقوع بپیوندد، در 
حقیقت، جرمی کیفری اتفاق افتاده است که 

قابلیت پیگیری قضایی را هم دارد.
پس این نکته را بدانیم که حتی کارشناسان 
رشته پیراپزشکی، پرستاری، مامایی و سایر 
رشــته های مرتبط یا غیر مرتبط نیز مجاز به 

انجام تزریقات زیبایی برای افراد نیستند! 
برای اطمینان از پزشک بودن فرد مورد نظر، 
می توانید شماره نظام پزشکی و یا نام پزشک 
را در سایت ســازمان نظام پزشکی استعلام 
کنید. همچنین پروانه طبابت شخص مذکور 
باید در محــل مطب یا کلینیــک نصب، و 
مشــخصات پروانه با شــخص تزریق کننده 

همخوان باشد.
این مبحث بســیار مفصل و جذاب است، و 
در شــماره جدید به تفصیل بــه آن خواهیم 

پرداخت.

دکتر شایان رمضانپور
پزشک زیبایی

مقدمه ای بر زیباتر شدن

چشمــانــت را بـــاز کـــــنچشمــانــت را بـــاز کـــــن

بهار، تابستان، پاییز، بهار، تابستان، پاییز، 
زمستان... و بهارزمستان... و بهار
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