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اعظم طیرانی    طرح دارویار 
از 23تیر 1401 توسط دولت به 
اجـــرا گذاشته شــد. بــر اســاس 
آنچه در این طرح آمده قرار بود 
داروخانه ها به صــورت ماهانه 
ــود را از بیمه ها  مــطــالــبــات خـ
دریافت کنند و همچنین 90درصــد هزینه های 
دارویــی توسط بیمه ها و 10درصــد از جیب مردم 
پرداخت شود. اما به دلیل اینکه هیچ سازوکاری 
در اجـــرای آن بــرای پــرداخــت خــودکــار مطالبات 
داروخانه ها پیش بینی نشده، اکنون پرداخت های 
بیمه ها به داروخانه ها طولانی شده و مطالبات 
داروخـــانـــه داران بین تأمین اجتماعی و سازمان 
برنامه و بودجه پاسکاری می شود و داروخانه داران 
را بـــرای تأمین دارو از شــرکــت هــای داروســــازی، 
پـــرداخـــت حــقــوق کــارکــنــان و دیــگــر هزینه های 
داروخانه با چالش روبــه رو کرده و بیم آن می رود 
در آینده نزدیک بسیاری از داروخانه های بخش 
خصوصی با بحران ورشکستگی مواجه شوند و از 
ارائه نسخه بیماران با بیمه خودداری کنند که در 

نهایت دود آن به چشم مردم می رود.
 

ریشه یابی کمبود دارو در طرح دارویار ◾
نایب رئیس انجمن داروسازان ایران در گفت وگو با 
ما اظهار می کند: مشکل ما در حوزه دارو، اجرای 
طرح دارویار نیست بلکه در زنجیره تأمین دارو و 
کمبود منابع برای اجرای طرح دارویــار است زیرا 
ســازمــان برنامه و بودجه منابع متعهد شــده را 
به موقع در اختیار داروخانه ها قرار نمی دهد و در 
نتیجه  موجب کمبود کم سابقه دارو طی دو سال 

اخیر در کشور شده است.
سیدعلی فاطمی با اشاره به ریشه یابی کمبود دارو 
در کشور، می افزاید: بخش قابل توجهی از کمبود 
دارو در دو سال اخیر به دلیل دخالت های بیجای 
دولــت در حــوزه قیمت گذاری و قبول تعهدات 
نــســنــجــیــده ای اســـت کــه در خــصــوص افــزایــش 
داروهــای زیرپوشش بیمه ها در طرح دارویــار قرار 
داده، البته افزایش داروهای زیرپوشش بیمه ها، 
ایده آل است اما مشروط برآنکه منابع آن از سوی 
دولت تأمین شود نه در شرایط فعلی که با اجرای 
طرح دارویار دولت از جیب بخش خصوصی خرج 
می کند. در واقع اجرای طرح دارویــار فقط به نفع 
دولت است زیرا در گذشته اگر ارز 4200 تومانی 
تأمین نمی شد وارد کنندگان، دارو وارد نمی کردند 
اما امروز نگرانی دولت کمتر شده و وارد کننده، دارو 
را با ارز نیمایی وارد می کند و داروخانه ها با چالش 
دریافت مطالبات خود از بیمه ها مواجه هستند. 
بودجه درخواستی ســازمــان غــذا و دارو امسال 
تأمین نشد و فقط 69 هزارمیلیاردتومان به دارو 

اختصاص یافت که از بودجه سال گذشته اندکی 
بیشتر است، اما پیش بینی مجلس این است با 
این بودجه، بیشتر از 6ماه نمی توانیم دارو تأمین 
کنیم. با ایــن حــال، دولــت توجهی به مشکلات 
تولید کنندگان دارو نــدارد و تولیدکنندگان باید 
مواد اولیه را با هزینه های بالا وارد کنند تا داروهای 
ــا در نــهــایــت وزارت  ــود، امـ ــاز تــأمــیــن شــ ــی مــوردن
بهداشت و درمان از آن ها می خواهد قیمت نهایی 
ــار همراهی  دارو را پایین بیاورند و با طــرح دارویـ
کنند در حالی که هر روز قیمت ارز در کشور رو 
به افزایش است و تولیدکنندگان دارو نمی توانند 
این تناقض را برطرف کنند. دولت باید هزینه هایی 
را که شرکت های تولید دارو متحمل می شوند در 
نظر بگیرد نه اینکه برای پیشبرد اهداف خود به 
دیگر بخش ها و نهادها فشار بیاورد و مسئولیت 
آن را نپذیرد. با این شرایط ابتدا شرکت های دارویی 
و سپس داروخــانــه هــای خصوصی یــک بــه یک 
ورشکسته و تعطیل می شوند که اگــر دولــت از 
هم اکنون برای آن چاره ای نیندیشد، این مسئله 

بحران دیگری را رقم می زند. 

مردم راهی بازار سیاه دارو شدند◾
فاطمی با تأکید بر ضرورت تأمین به موقع منابع 
سلامت به ویژه دارو در زمان مقرر، اضافه می کند: 
ــرای مــردم  گرچه تأمین همه کــالاهــای اســاســی ب
اهمیت دارد، امــا مــوضــوع دارو بــا دیگر کالاها 

متفاوت است. 
زیــرا تأمین اقــلام دیگر را می توان با مدیریت به 
تأخیر انــداخــت، امــا دارو کــالایــی حیاتی است 
که باید در همان زمــان تجویز بــرای بیمار، تأمین 
شود و اگر داروی مورد نیاز بیماران در داروخانه ها 
موجود نباشد، مــردم بــرای فراهم کــردن آن روانه 
ــن مسئله بــه دلایــل  بـــازار ســیــاه مــی شــونــد کــه ای
مختلف از جمله واردات دارو از طریق کانال های 
قــاچــاق و بی توجهی بــه شــرایــط حمل و انتقال 
داروهـــا از مبدأ تا مقصد و فاسد شــدن آن هــا یا 
ــای تــاریــخ مصرف گذشته در این  عرضه داروهــ
ــازار، زنــدگــی بیماران را بــه خطر مــی انــدازد. در  بـ
حالی که اگر دخالت های بیجای دولــت نباشد، 
ــا، مشکلات  ــ ــا قــیــمــت گــذاری متناسب داروهـ ب
فعلی بـــه وجـــود نــمــی آیــد و تــولــیــد دارو کاهش 

 نمی یابد که مــردم راهــی بــازار سیاه دارو شوند.

قاچاق دارو به نفع چه کسانی است؟◾
نایب رئیس انجمن داروسازان ایران ادامه می دهد: 
این پرسش مطرح است اگر قــرار است دارویــی از 
کانال واردات وارد بــازار داروی کشور شــود، چرا از 
کانال رسمی وارد نمی شود؛ این مسئله به نفع چه 
کسانی است که از مسیر قاچاق و با قیمت چند برابر 
وارد می شود و از طریق بازار سیاه دارو و با حداقل 

کیفیت در اختیار مصرف کنندگان قرار می گیرد؟
فاطمی با بیان اینکه اگر قیمت گذاری دارو مانند 
قیمت گذاری مکمل های تغذیه ای تحت کنترل 
دولت نباشد، بسیاری از مشکلات تولید دارو در 
کشور رفــع خواهد شــد، می گوید: قیمت گذاری 
مکمل های تغذیه ای از سوی سندیکای مکمل های 
رژیــمــی- غذایی انجام مــی شــود، به همین دلیل 
بیشتر کارخانه های داروسازی تمایل دارند به جای 
تولید دارو و دردسرهایی مثل قیمت ارز و کنترل 
قیمت گذاری که به همراه دارد، مکمل تغذیه ای تولید 
کنند. به طوری که چه در اواســط مهر که با کمبود 

شدید برخی داروهــا مانند انــواع آنتی بیوتیک ها، 
شربت های سرماخوردگی، سرم و سایر داروها روبه رو 
بودیم و چه اکنون که با کمبود برخی داروهــا مثل 
قطره کلرور سدیم مواجه هستیم، انواع مکمل های 
تغذیه ای که فرمول های بسیار پیچیده ای دارند 
ــد؛ در  در داروخانه های کشور وجــود داشته و دارن
حالی که بسیاری از اجزای مکمل ها و داروها با هم 

مشترک است و لوازم بسته بندی یکسانی دارند.

ـــای مــظــنــون ◾ ـــده ه ــدی ـــه پـ  دامـــــن زدن دولـــــت ب

نظام سلامت 
به گفته فاطمی اگر دولت در قیمت گذاری دارو و تعیین 
تعرفه های پزشکی با توافق انجمن داروسازان و سازمان 
نظام پزشکی که نماینده این تشکیلات هستند و نظام 
دارو و درمان را هدایت می کنند، تصمیم گیری کند، 
به طور حتم همه ذی نفعان، آن را می پذیرند تأیید و 
رعایت می کنند، اما در شرایط فعلی که دولت بدون 
توجه به شرایط اقتصادی جامعه و نرخ تورم کشور، 
قیمت دارو و تعرفه پزشکی را تعیین می کند، نتیجه 
آن می شود کاهش تولید دارو که موجب کمبود آن 
در داروخانه ها و رونق بازار سیاه و افزایش زیرمیزی 
می شود و در نهایت دود آن به چشم بیماران می رود. 
وی با بیان اینکه پدیده های مظنون نظام سلامت 
ــازار ســیــاه دارو ریــشــه در  ــ شــامــل زیــرمــیــزی هــا و ب
سیاست های غلط دولت دارد، اضافه می کند: در 
دیگر کشورها 10درصـــد از تولید ناخالص ملی به 
سلامت اختصاص می یابد اما در کشور ما سهم 
سلامت در برنامه ششم توسعه حــدود 8درصــد 
درنظر گرفته شده بود که اگر همان 8درصد تخصیص 
می یافت خوب بــود، اما متأسفانه دولــت در عمل 
حــدود 4درصــد تولید ناخالص ملی را به سلامت 
اختصاص داد و موجب شد نظام سلامت نتواند 
هزینه های خــود را تأمین کند. از ایــن رو، دولــت با 
پایین نگه داشتن تعرفه های پزشکی و قیمت داروها 
خواست این مسئله را حل کند که نه تنها مسئله حل 
نشد بلکه به گسترش پدیده زیرمیزی و بازار سیاه 
دارو دامن زد و بر مشکلات مردم افــزود. اگر دولت 
بخواهد این مشکلات برطرف شود باید هزینه های 
سلامت را براساس شاخص های پیش بینی شده 
جهانی به سهم 10درصدی سلامت از تولید ناخالص 
ملی برساند تا هزینه های سلامت در سبد خانوار 
قرار گیرد و مردم از اینکه حق بیمه پرداخت می کنند 
راضی باشند. زیرا تعداد قابل توجهی از مردم ما حق 
بیمه پرداخت می کنند تا اگر خود یا افراد زیرپوششان 
دچار بیماری شدند، دغدغه هزینه درمان نداشته 
باشند، اما متأسفانه در شرایط فعلی مردم علاوه بر 
پرداخت حق بیمه، به دلیل سیاست های غلط دولت 
باید بخش قابل توجهی از هزینه های دارو و درمان را از 

جیب خود پرداخت کنند. 

گفت وگوی قدس با نایب رئیس انجمن داروسازان ایران در یک سالگی اجرای یک طرح پر حرف و حدیث

چرا »دارویار« یاور دارو نشد؟

 در شرایط فعلی که دولت بدون توجه به شرایط اقتصادی جامعه و نرخ تورم کشور، قیمت دارو و تعرفه پزشکی را تعیین 
می کند، نتیجه آن می شــود کاهش تولید دارو که موجب کمبود آن در داروخانه ها و رونق بازار سیاه و افزایش زیرمیزی 

می شود و در نهایت دود آن به چشم بیماران می رود. گزيدهگزيده
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  بارها شاهد اجرای طرح هایی بوده ایم که 
چون پشتوانه های لازم را نداشته اند یا پیش از 

اجرا به درستی مورد بررسی قرار نگرفته بودند، 
نه تنها مشکلات را حل نکردند بلکه آن ها را از 

حوزه ای به حوزه دیگر منتقل کرده اند. 

دارویار هم طرح خوبی است که بد اجرا شد، 
چون با حذف ارز 4200تومانی از قاچاق 

معکوس دارو پیشگیری شد، اما باید پیش از 
اجرا، سازمان برنامه و بودجه عدد مناسبی را 
برای تأمین دارو در قانون بودجه قرار می داد، 

نه اینکه همه چیز را به اما و اگرها موکول کند. 
وقتی این طرح بودجه ای مشخص ندارد، با 
توجه به تورم دو سال اخیر با کاهش تولید 

دارو و کمبود انواع داروها روبه رو 
می شویم.

جامعه

 بدهی ۶۰ میلیاردی دانشگاه تهران به پایگاه های علمی ◾
مهدی فکور، معاون پژوهشی دانشگاه 
تهران به مهر گفت: با توجه به افزایش نرخ 
ارز در ماه های اخیر، مجموع بدهی های 
دانشگاه تهران از سال9۷ تاکنون به 60میلیارد تومان 

رسیده است.
وی در عین حــال گــفــت: خوشبختانه وزارت علوم 

پیشقدم شده تا بتواند بدهی ها را پرداخت کند.

نظام پزشکی باید تعرفه ها را تعیین کند◾
به گزارش مهر، ایرج فاضل، رئیس جامعه 
جراحان گفت: براساس قانون، تعرفه ها 
باید توسط سازمان نظام پزشکی تعیین 
شود که این اختیار توسط عده ای از نمایندگان مجلس 
به شورای عالی بیمه سلامت واگذار شد. وقتی تعیین 
تعرفه ها دســت خریدار خدمت که بیمه ها هستند 
بیفتد، نمی توان به عادلانه شدن تعرفه ها امیدوار بود.

یک میلیون نفر از اینترنت کودکان استفاده کرده اند◾
عیسی زارع پــور، وزیــر ارتــبــاطــات دربــاره 
مــیــزان استقبال از اینترنت کــودکــان به 
ایسنا گفت: آخرین آماری که در این زمینه 
داریـــم ایــن اســت که یک میلیون نفر از ایــن خدمت 
 استفاده کرده اند؛ اما ما یک جامعه با بیش از 16میلیون 

دانــش آمــوز داریـــم کــه آرزو داریـــم همه از ایــن امکان 
استفاده کنند.

تلاش برای حذف یا محدود شدن طب سنتی◾
ــره الــهــیــان، رئیس  بــه گـــزارش فـــارس، زهـ
فراکسیون طب سنتی در مجلس گفت: 
این همه تلاش برای حذف یا محدود شدن 
ــرای چیست؟ چــرا وقتی دو واحــد طب  طب سنتی ب
ایرانی در کولیکوروم درسی گنجانده می شود، برخی 
جریان های سیاسی به صحنه می آیند تا این ظرفیتی را 

که داریم محدود کنند. 

      صفحه 5
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آگهي مزايده حضوري(حراج)
موضوع: مزايده فروش باتري يو پي اس فرسوده شهرداري مشهد  

مبلغ برآورد: 5,000,000,000 ريال
جهت كسب اطلاعات بيشتر، دريافت اسناد و شركت در مزايده، به سامانه ارجاع كار شهرداري مشهد به 
آدرس www.ets.mashhad.ir مراجعه نماييد. اين آگهي در روزنامه رسمي به آدرس  www.rrk.irنيز 

درج مي گردد. 
︪︡﹞ ︣داری︫ ︨︀ز﹝︀ن ﹁﹠︀وری ا︵﹑︻︀ت و ار︑︊︀︵︀ت    
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اداره كل فرهنگ و ارشاد اسلامى خراسان رضوى در نظر دارد طبق ماده 5 قانون الحاق (2) ، سالن همايش و سالن تئاتر مجتمع فرهنگى و هنرى شهيد مطهرى شهرستان 
فريمان خود را از طريق مزايده بر اساس شرايط مندرج در اسناد مزايده و به شرح جدول ذيل به افراد واجد شرايط به صورت اجاره واگذار نمايد.

︨︣︐︀ن ﹁︣﹞︀ن  ︴﹞ ︡﹫︣ی︫  ︀﹜﹟ ︑︀︑︣ ﹝︖︐﹞︹ ﹁︣﹨﹠﹍﹩ و ﹨﹠︣ی︫  ︀﹜﹟ ﹨﹞︀︩ و︨  آ﹎﹩ ﹝︤ا︡ه ا︗︀ره ﹋﹢︑︀ه ﹝︡ت︨ 
﹞︀ره ﹁︣ا︠﹢ان ٥٠٠٢٠٠٠٠٥٥٠٠٠٠٠١  ︫﹤︋

  setadiran.irدولت الكترونيكى  تداركات  سامانه  طريق  از  صرفا  مزايده  برگزارى 
مى باشد و كليه مراحل فرآيند مزايده شامل دريافت اسناد مزايده، پرداخت تضمين 
از  اطلاع  و  قيمت  پيشنهاد  ارسال  و  پاكات  بارگذارى  (وديعه)،  مزايده  در  شركت 

وضعيت برنده بودن مزايده گران از طريق سايت فوق امكان پذير مى باشد . 
 •تاريخ انتشار: 1402/02/24         

•مهلت بازديد : از تاريخ 1402/02/24 تا تاريخ 1402/03/09 روزانه از ساعت 09:00 

تا ساعت 14:00  
•مهلت ارائه پيشنهاد : تا تاريخ 1402/03/25     

•تاريخ بازگشايى : 1402/03/27
•تاريخ اعلام برنده   : 1402/03/28       

شماره تلفن جهت راهنمايى: 09155164231

سپرده شرکت در مزایدهمدت واگذاریقیمت پایه براساس یک سالکاربریزیربنانام مرکزردیف

۱
ساختمان سالن همایش و سالن 

تئاترمجتمع فرهنگ� و هنری شهید مطهری 
شهرستان فریمان

۹۰۰
فرهنگ� و مترمربع

۸۳/۴۰۰/۰۰۰ریالیک سال۱/۶۶۸/۰۰۰/۰۰۰هنری

شناسه آگه� ١٤٩٦٣٩٧
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آگهى دعوت مجمع عمومي عادى 
ساليانه شركت اسكان گلبهار شرق ( نوبت 
دوم) سهامى خاص به شماره ثبت 13404 

و شناسه ملى 10380290563
اول   ️︋﹢﹡ در  ﹡︨︣﹫︡ن  ﹡︭︀ب   ︡  ﹤︋  ️﹚︻  ﹤︋
 ﹏﹝︺︋ ﹋﹙﹫﹥ ︨︀﹝︡اران ︫︣﹋️ د︻﹢ت  از   ﹤﹚﹫︨﹢﹠︡︋
 ﹤﹡︀﹫﹛︀︨ ︻︀دی   ﹩﹞﹢﹝︻  ︹﹝︖﹞  ﹤︧﹚︗ در   ﹤﹋  ︡آ  ﹩﹞
︫︣﹋️ ﹋﹥ در روز ︎﹠︖︪﹠︊﹥ ﹝﹢ر︠﹥ ١٤٠٢/٠٣/٠٤ در 
 - ︪︡﹞ :آدرس ﹤︋  ️﹋︫︣ ﹏﹞ در ︊︮ ١٠  ️︻︀︨
 ٢٤ ︡ار ﹁︣ا﹝︣ز ︻︊︀︨﹩ - ︨︀︠︐﹞︀ن ٥٥ ︵︊﹆﹥ ٥ وا﹢﹚︋

︋︣﹎︤ار ﹝﹩ ﹎︣دد ︱﹢ر ︋﹛ ر︨︀﹡﹠︡.
د︨︐﹢ر ︗﹙︧﹥ ﹝︖﹞︹ ︻﹞﹢﹝﹩ ︻︀دی ︨︀﹜﹫︀﹡﹥:

١- ا﹡︐︀ب و ︑︺﹫﹫﹟ ︨﹞️ ﹝︡︣ان 
٢- ا﹡︐︀ب ︋︀زرس

٣-  ︑︺﹫﹫﹟ دار﹡︡﹎︀ن ﹅ ا﹝︱︀ء
٤- ا﹡︐︀ب روز﹡︀﹝﹥ ﹋︓﹫︣ا﹐﹡︐︪︀ر

﹨﹫︡﹞ ️︣ه ︫︣﹋️
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بر اساس مصوبه شوراى اسلامى روستا در نظر دارد جمع آورى زباله ، رفت و روب و لايروبى كانال هاى
 معابر روستا را از طريق مناقصه عمومى و تأمين نيروهاى لازم به شركتهاى داراى صلاحيت امور 
خدماتى از اداره تعاون ، كار و رفاه اجتماعى با رعايت ظرفيت كارى واگذار نمايد. كليه مراحل 
برگزارى مناقصه (خريد و دريافت اسناد و ارائه پيشنهادات) در سامانه تداركات الكترونيكى دولت 
به آدرسwww.Setadiran.ir صورت مى گيرد و شركت هاى متقاضى مى بايست نسبت به ثبت نام 

و دريافت گواهى امضاى الكترونيكى در اين سامانه اقدام نمايند .
مبلغ برآورد اوليه : 30,614,345,368 ريال         مدت زمان اجراى كار : 12 ماه 

شماره فراخوان در سامانه ستاد :  2002095714000002
مهلت دريافت اسناد از سامانه: از زمان چاپ آگهى تا ساعت 12 روز شنبه 1402/02/30

مهلت ارائه پيشنهاد قيمت در سامانه: ساعت 12 روز سه شنبه 1402/03/09
مبلغ سپرده شركت درمناقصه:  1,531,000,000 ريال (يك ميليارد و پانصد و سى و يك ميليون ريال) 
دارا بودن گواهينامه تأييد صلاحيت ايمنى پيمانكاران الزاميست . متقاضيان جهت كسب اطلاعات 
بيشتر مى توانند به آدرس مشهد ، بلوار توس ، نبش توس 124 ، طبقه اول ، واحد 1 ، دفتر دهيارى و 

شوراى اسلامى روستاى زركش مراجعه نمايند . 
هزينه انتشار آگهى به عهده برنده مناقصه مى باشد .

دهيارى زركش

﹝﹠︀﹇︭﹥ ︻﹞﹢﹝﹪ ︣﹞ ﹉﹙﹥ ای – ﹡﹢︋️ دوم
︪︡﹞ ︀ن︐︨︣ ︩ ﹝︣﹋︤ی︫      د﹨﹫︀ری رو︨︐︀ی زر﹋︩ از ︑﹢ا︋︹︋ 

بر اساس مصوبه شوراى اسلامى روستا در نظر دارد جمع آورى زباله ، رفت و روب و لايروبى كانال هاى


