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شرکت شیر پاستوریزه پگاه گلستان

در حالــی در جلســه 
شــورای عالی بیمه با 
حضور وزیر بهداشــت 
نرخ تعرفه پزشکان در سال 1403 رقم 46 درصد تعیین 
شــد که این نرخ موافقان و مخالفان زیادی دارد؛ البته 
موافقان آن نیز با نرخ پیشــنهادی مخالف هســتند، اما 
معتقدند در شرایطی کــه افزایش نرخ ها بــا مقاومت از 
ســمت دولت روبه   رو اســت باید به همین رقم قانع بود.  
درمقابــل مخالفــان جدی ایــن افزایــش می   گویند در 
شرایطی که تــورم بــالای 40 درصد اســت و همین امر 
امکان تامین مایحتاج ضروری را برای خانوارها ســخت 
کرده، بخش زیادی از جامعه در معرض بیماری هستند 
و امکان تامین هزینه   های درمان برای این افراد یا وجود 
ندارد یا با مشکلات زیادی همراه است. در حال حاضر 
رشــد بیش از حــد هزینه   هــای زندگی ســطح دریافت 
خدمات مناســب بهداشــتی را برای خانواده   ها کاهش 
داده به   طوری که در حــدود 35 تا 40 درصد هزینه   های 
بهداشت و درمان عملا از جیب خانوار می رود و این رقم 
در مقایسه با کشورهای دنیا بسیار بالاست. کارشناسان 
حوزه بهداشت و درمان می   گویند دلایل متعددی وجود 
دارد که سهم هزینه   های درمان از بودجه خانوار بالاست 
کــه از جمله می توان بــه طولانی بــودن دوره درمان در 
ایران اشاره کرد. به عقیده آنها افزایش هزینه   های درمان 
و عملکرد ضعیف بیمه   ها و تحت پوشــش نبودن بخشی 
از جامعه باعث شده تا خوددرمانی در کشور امری رایج 
باشــد؛ موضوعی که هم دوره   های درمــان را طولانی و 
هم هزینه   های آن را بالا می   برد و از ســوی دیگر عوارض 
جدیدتری را نیز به همراه دارد و بعضا به دلیل به تعویق 
انداختن علائــم، باعث بــروز بیماری   هــای بزرگ تری 

می شود. 
به عقیده این گــروه ضعف شــدید ارائــه خدمات در 
بسیاری از مراکز درمانی به خصوص در شهرهای کوچک 
و شــهرهای دور از مراکــز اســتان   ها و شهرســتان   های 
کوچک، نبود مراکز درمانی در روستاها، شلوغی بیش از 
حد مراکز درمانی دولتی، هزینه   های بسیار بالای درمان 
در مراکز خصوصی و مطب   ها، فقر بالای مردم و کمبود 
درآمدها، آزادســازی قیمــت دارو و عدم حمایت واقعی 
بیمه   ها از درمان همگی باعث شده تا دوره   های درمانی 
طولانی شود و نتیجه این امر افزایش هزینه   های درمان 

از جیب افراد شده است. 

بیمه۩۩۩ها۩حمایت۩نمی۩۩۩کنند ۩
در این بیــن بیمه   ها نیز بــه حال خود رها شــده   اند و 
بدهی   های هنگفت دولت به مراکــز درمان و بیمه   ها در 
خلال ســال های گذشــته باعث کند شــدن اهرم   های 
نظارتی بر عملکرد این مراکز شده و امروز بیمه   ها میزان 
ناچیزی از هزینه   های درمان را پرداخت می کنند و بخش 
زیادی از هزینه   ها از جیب بیمار می رود و مشخص نیست 
چه کسی باید پاســخگوی این وضعیت باشــد و اصولا 

نقش دولت و نهادهای نظارتی چیست؟ 
ایــن در حالی اســت که بخــش درمان کشــور مدام 
خواهان آزادســازی قیمت ها در هر دو بخــش درمان و 
دارو هستند. فعالان این بخش به صورت مداوم از دولت 
می   خواهند با آزادســازی قیمت هــا موافقت و در عوض 
هزینه   ها را به بیمه   ها منتقل کند. این در حالی است که 
طی یک دهه اخیر سهم بیمه   ها از پرداخت هزینه   های 
درمان به تدریج کاهشــی بوده و هیچ کس هم پاسخگو 
نیست و اگر قرار باشــد موضوع آزادســازی قیمت ها با 
این روند آغاز شــود، قطعا بخش زیــادی از جامعه برای 
پرداخــت هزینه   های درمان، با مشــکل جــدی مواجه 
می شــوند و این معضل در جامعه روســتایی شدیدتر از 

شهری رخ خواهد داد. 
به نظر می رســد بیمه   ها نیز به تدریــج از وظیفه ذاتی 
خود عبور کرده   اند. بخش مهمــی    از وظایف بیمه   ها که 
عامه مردم حق بیمه را به آن دلیل واریز می کنند تامین 
هزینه   های درمانی آنان اســت، حال آنکه امروز هر کس 
که یک بار برای یک سرماخوردگی ساده به مراکز درمانی 
مراجعه کرده به خوبی می   داند بیمه   ها یک گوشه نشسته 
و نظاره گــر هزینه   هــا هســتند. داروهای خــاص تحت 
پوشش بیمه   ها نیســتند، برخی عمل   های جراحی هم 
همین طور، کلیه فعالیت   های درمانی در بیمارستان   های 
خصوصی و بخش زیادی از داروهــای تولید داخل نیز 
جزو این گروه   ها هســتند و این در حالی است که طبق 
قانون 70 درصد از هزینه   های درمان باید توسط بیمه   ها 

پرداخت شود. 

پزشکان۩حق۩دارند ۩
در ســمت دیگر پزشــکان و فعــالان نظام پزشــکی 

نگرانی های بجایی از تعرفه   ها و عــدم تغییر آنها دارند. 
به عقیده آنها رشــد دســتمزد یک پزشــک در کشور در 
مقایسه با بقیه اصناف بسیار سطحی و بدون تغییر بوده 
است. آنها به آزادسازی قیمت لبنیات و مرغ و تخم مرغ 
اشــاره می کنند و می   گویند آیا خدمات جامعه پزشکی 
در مقابل ایــن فعالیت   ها از اهمیت کمــری برخوردار 
است؟ از ســوی دیگر اغلب هزینه   هایی که دولت برای 
بهداشــت جامعه می کند به مطالبات جامعه پزشــکی 
و داروسازان تبدیل می شــود و معلوم نیست چه زمانی 
تسویه شود. افزایش تعرفه   ها را نیز برنمی   تابد و در عین 
حــال روی عملکرد بیمه   ها نیز نظارتــی ندارد و تجمیع 
این موضوعات باعث شده اولا بخش زیادی از پزشکان 
تصمیم به مهاجرت از کشــور بگیرنــد، بخش زیادی از 
پزشکان عمومی    تمایلی به ادامه تحصیل نداشته باشند 
و بخشی نیز به جای ایجاد مطب به عنوان دستیار سایر 
پزشکان فعالیت کنند که نشــان می دهد چالش   های 
فعلی در حال تبدیل شــدن به یک بحــران بزرگ برای 

جامعه است. 
طبق آمار   های سازمان نظام پزشکی کشور که شهریور 
امسال منتشر شــد، بیش از 140 هزار پزشــک اعم از 
عمومی، متخصص و فوق تخصص در کشــور تحصیل 
کرده   اند که با توجه بــه جمعیت بیــش از 85 میلیونی 
ایران، معادل سرانه پزشــک به ازای هر هــزار نفر 1.4 
نفر خواهد شــد. بر اســاس آمار   های جهانی، متو سط 
سرانه پزشک در هر کشور باید 3.5 پزشک به ازای  هزار 
نفر جمعیت باشد، ولی عوامل مرتبط با دافعه و جاذبه 
موجب شده است تا پزشکان برای کار در کشـور انگیزه 
لازم را نداشـــته باشـــند و در کشـــور   های دیگر مانند 
کانادا، آمریکا و کشـور   های اروپایی خدمات ارائه دهند 

و حتی در شرایط امروزی، به تازگی کشور   های اطراف 
مانند ترکیه نیز در حال جذب پزشکان ایرانی هستند.

پیش از این نیز »دنیای اقتصاد« در گزارشی نوشته بود 
که بر اساس گزارش سازمان جهانی بهداشت، متوسط 
درآمد سالانه یک پزشک در ایران در سال 2019 حدود 
10هزار دلار بوده است که در مقایسه با متوسط درآمد 
سالانه یک پزشــک در آمریکا که حدود 294هزار دلار، 
در انگلســتان حدود 136هــزار دلار، در کانادا حدود 
258هزار دلار، در اســرالیا حدود 207هزار دلار و در 
آلمان حدود 111هزار دلار بوده اســت، بســیار کمر 

است.
همچنین متوسط درآمد ســالانه یک پرستار در ایران 
در ســال 2019 حدود 3هــزار دلار بوده اســت که در 
مقایسه با متوسط درآمد ســالانه یک پرستار در آمریکا 
که حدود 73هــزار دلار، در انگلســتان حدود 40هزار 
دلار، در کانادا حدود 59هزار دلار، در اســرالیا حدود 
65هزار دلار و در آلمان حدود 47هزار دلار بوده است، 

بسیار کمر است.
این اختلاف در درآمد، با توجه به تورم و کاهش ارزش 
پول ملی، باعث می شود که پزشکان و پرستاران ایرانی 
از سطح زندگی پایین   تری نســبت به همتایان خود در 
کشورهای دیگر برخوردار باشند. برای مثال، بر اساس 
شاخص قدرت خرید، یک پزشــک در ایران می تواند از 
10درصد قدرت خرید یک پزشــک در آمریکا برخوردار 
باشد. این در حالی است که هزینه   های زندگی در ایران 

در سال های اخیر به   شدت افزایش یافته است.
در این بین اما معاون درمان وزارت بهداشــت آذر ماه 
امســال در گفت وگو بــا خبرگزاری   ها اعلام کــرده بود 
طبق قانون در صورتی که بیمه   ها بدهی   های خود را به 

مراکز درمانی پرداخت نکنند باید به نرخ اوراق مشارکت 
جریمه بپردازند، حال آنکه از زمــان تصویب این قانون 
تاکنون هیچکدام جریمه   ای پرداخت نکرده اند.  طبیعی 
است وقتی الزامی    برای اجرای این قوانین وجود ندارد، 
بیمه   ها بدهی   های خود را نیز نمی   پردازند و دست مراکز 
درمان به جایی بند نیســت و بنابرایــن از قبول بیمه   ها 
اجتناب می کنند به طوری که به گفته این مقام مسوول 
در دولت سیزدهم 110 بیمارستان دولتی و خصوصی از 
پرداخت بیمه   های پایه خودداری می کنند. این رویه در 
بخش دیگر می تواند مفسده نیز به همراه داشته باشد. 
زمانی که بیمه   ها نســبت بــه پرداخت حــق بیمه افراد 
اقدام نکنند و از طرفی تعرفه   های پایین برای جراحان 
در نظر گرفته شــود، احتمال رفتارهای غیرحرفه ای نیز 
افزایش می   یابد به طوری کــه گزارش   هایی از پرداخت 
زیرمیزی یا دریافت دســتمزد به صورت دلار و سکه و... 
منتشر شده یا اخیرا فایل صوتی منتسب به زد و بند یک 
پزشک با داروساز در فضای مجازی لو رفت که نشان از 

عمق فاجعه دارد. 

فقر۩بهداشتی۩بیداد۩می۩کند ۩
اگر وضعیت فقر بهداشتی را با دو شاخص دسرسی 
به سیســتم ســلامت و بهره   مندی از سیســتم سلامت 
دسته   بندی کنیم، شاخص دسرسی از طریق مواردی 
همچون سرانه پزشــک، تخت بیمارســتانی و مانند آن 
قابل اندازه   گیری اســت. طبــق آمار   هــای وزارت رفاه، 
دسرسی به امکانات بهداشت و درمان از قبیل پزشک 
و بیمارستان، فاصله زیادی با کشور   های با درآمد بالا و 
حتی در برخی موارد بــا میانگین جهانی دارد. اما مورد 
دوم، شاخص بهره   مندی است. شاخص   هایی که میزان 
بهره   مندی از سیســتم سلامت را مشــخص می کند. به 
این معنا که خانوار تا چه حد می تواند از امکانات موجود 
بهره   مند شــود که با شــاخص   هایی نظیر پوشش بیمه، 
پرداخت از جیــب، هزینه   هــای کمرشــکن و مانند آن 

اندازه   گیری شود.
یکی از شــاخص   های میزان بهره   مندی از سیســتم 
ســلامت، ســهم پرداخت از جیب بیمار اســت. منظور 
از پرداخــت از جیب، نســبت پرداخت از جیــب از کل 
هزینه   های بهداشتی جاری اســت. پرداخت از جیب، 
همان طــور کــه از نامــش پیداســت، یعنــی آن مقدار 
هزینه   های درمانــی که مســتقیما از جیــب خانوار   ها 
پرداخت می شود. بنابه گزارش بانک جهانی، پرداخت 
از جیب خانوار   هــای ایرانی برای هزینه   هــای درمانی 
در ســال 1398 حدود 35.8 درصد بوده اســت. طبق 
آمار   های سازمان جهانی بهداشــت، این میزان ایران را 

در بین 176 کشور، در رتبه 72 قرار می دهد.
ایران هفتادودومین کشوری است که بیمار بیشرین 
هزینــه را از جیب خود پرداخت می کند و 104 کشــور 
دیگر وضعیت مطلوب   تری نســبت به کشورمان داشته 
و بیماران پول کمری برای بهداشــت و درمان از جیب 
خود پرداخت می کنند. طبق آمار   هــای جدول، گرچه 
پرداختــی ایرانی   هــا از جیــب نزدیک به کشــور   هایی 
همچون روسیه، چین، مالزی، الجزایر و کره   جنوبی بوده 
و همچنین طی سال های 1393 تا 1400 طرح تحول 
ســلامت به اجرا درآمده، اما همچنان هزینه بهداشــت 
و درمان در ســبد هزینــه   ای خانوار   های ایرانی نســبتا 
بالاست. شاخص دیگر در بخش بهره   مندی از سیستم 
ســلامت، هزینه   های ســلامت منجر به فقر است. این 
شــاخص به حدی اســت که خانــواده در حالت عادی 
بالای خط فقر اســت، اما پس از پرداخــت هزینه   های 
بهداشتی از جیب به زیر خط فقر می   رسد. به بیان دیگر 

فقر ناشی از درمان را تجربه می کند. 

سرطاندرمانی
باجینسنگقرمز

 ،JungKwanJang دنیای۩اقتصاد: شرکــت
زیرمجموعــه برنــد اصلــی تولیدکننــده 
جینسنگ قرمز کره جنوبی KGC، چهارشنبه 
گذشــته اعلام کرد که یک محصول جدید 
جینسنگ قرمز را با استفاده از لانه پرندگان 
خوراکی برای هدف قــرار دادن بازار چین 

عرضه کرده است.
جینسنگ قرمز کره   ای، گیاهی است که 
در آسیا رشد کرده و گاهی به نام جینسنگ 
آســیایی، جینســنگ چینی یا جینســنگ 
پاناکــس نیز شــناخته می شــود. این نوع 
جینسنگ را نباید با جینســنگ سیبری یا 
جینسنگ آمریکایی اشتباه گرفت، چراکه 
جینســنگ ســیبری و آمریکایــی گیاهان 
دیگری بوده و کاربردهــای متفاوتی دارند. 
ریشه جینسنگ به عنوان یک درمان خانگی 
طبیعی و به شکل مکمل استفاده می شود. 
جینسنگ با کیفیت معمولا با قیمت بالایی 
به فروش می   رســد، زیرا مدت زمان کاشت 
تا برداشــت این گیاه طولانی بوده و قبل از 
استفاده، نیاز است گیاه جینسنگ 5 سال 

رشد کند.
در حقیقــت ریشــه جینســنگ خشــک 
و تصفیه  نشــده جینســنگ ســفید و ریشه 
جینسنگ بخار پز و خشک شده جینسنگ 
قرمز نامیده می شــود. اما لانه   های پرستو، 
به ویــژه، مدت   هاســت کــه به عنــوان یک 
غذای لذیــذ در غذاهــای چینــی در نظر 
گرفته می شــود، و اخیرا به طور گسرده ای 
در محصولات مراقبت از پوســت اســتفاده 
می شود، زیرا حاوی اسید سیالیک، نوعی 
اسید آمینه و همچنین مواد معدنی و کلاژن 

مختلف است.
بازار لانه   های پرندگان خوراکی سالانه به 
رشــد خود ادامه می دهد و تا سال 2022، 
انــدازه آن حــدود 43 میلیارد یــوآن چین 
)6میلیارد دلار( برآورد شــده است. لانه   ها 
از بزاق پرنده و ســایر مواد طبیعی ســاخته 
می   شــوند و معمــولا در غارهای ســاحلی 
یا شــکاف   های ســنگی در جنــوب شرقی 
آســیا نظیر کشــورهای مالــزی و اندونزی 
یافت می   شــوند. لانه   ها توسط کوهنوردان 
ماهری که در روش های ســنتی جمع   آوری 
آموزش دیده   اند برداشــت می شود که این 
کار می تواند بسیار خطرناک باشد. لانه   های 
خوراکــی پرنــدگان یکــی از گران   تریــن 
محصولات حیوانی هستند که توسط انسان 
مصرف می شــود که بســته به درجه   بندی، 
لانه   ها با قیمت هایی تــا حدود 4300 دلار 
در هــر پونــد )9500 دلار در کیلوگرم( به 

فروش می   رسند.
اعتقــاد بر این اســت کــه لانــه پرندگان 
خوراکــی دارای چنــد فوایــد ســلامتی از 
جمله تقویت سیســتم ایمنی بدن اســت. 
همچنین تصور می شــود که دارای خواص 
ضد پیری، بهبود رنگ پوست و کاهش چین 
و چروک اســت. محتــوای پروتئیــن بالای 
لانه آن را به یک ماده محبوب در ســوپ   ها، 
دسرها و ســایر غذاها تبدیل کرده اســت. 
لانه پرنــدگان خوراکــی به دلیــل کمیاب 
بودن و هزینه بالای آن، یک غذای لوکس به 
حســاب می   آید و اغلب برای مناسبت   های 
خاص رزرو می شود یا به نشانه مهمان نوازی 
و احــرام از مهمانــان پذیرایی می شــود. 
محصول جدید شرکت جونگ   کوانگ   جانگ 
ترکیبی از پودر عصاره لانه پرنده، کنسانره 
انار و عصاره جینســنگ قرمــز خود شرکت 
است. از آنجا که انار حاوی اسروژن گیاهی 
و همچنین سایر آنتی اکسیدان   ها از جمله 
تانن، آنتوســیانین و اســید الاژیک است، 
این شرکت گفــت که این محصــول جدید 
فواید پوســتی را نیز افزایش می دهد. یکی 
از مقامات KGC گفت: محصول جدید ما به 
مصرف کننــدگان چینی اجــازه می دهد از 
خوردن غــذای محبوب لانه   هــای پرندگان 
لذت ببرنــد. در ادامــه ما به انتخــاب مواد 
مفید برای ســلامتی محصولات خود ادامه 
خواهیم داد و آنها را به بازار عرضه خواهیم 

کرد.
عنــوان تحــت  کــه  محصــول   ایــن 
Good Base، نــام تجــاری مــواد غذایی 
بهداشتی JungKwanJang به بازار عرضه 
شــده اســت، برای خرید در فروشگاه   های 
معاف از مالیــات در فرودگاه   هــا و مناطق 
مرکزی شهر در دسرس است. این شرکت 
همچنین قصــد دارد به زودی این محصول 

را به چین صادر کند. 
برخــی تحقیقــات نشــان داده مــصرف 
جینسنگ ممکن است برای افراد مبتلا به 
سرطان مفید باشد. جینسنگ می تواند از 
سرطان روده بزرگ پیشگیری کرده و ترکیب 
آن با شیمی   درمانی در افراد مبتلا به سرطان 
به حال بهر بیماران کمک می کند. علاوه بر 
این، برخی تحقیقات نشان داده جینسنگ 
می تواند از رشــد تومورها پیشــگیری کرده 
و گسرش ســلول   های سرطانی را متوقف 
کنــد. مــصرف جینســنگ همچنیــن از 
سرماخوردگی پیشگیری کرده، برای کاهش 
شــدت علائم بیماری قلبی مفید است و به 
افزایش هوشیاری، کاهش اسرس و بهبود 

استقامت بدنی کمک می کند.

دنیای۩اقتصاد:۩فرســودگی تجهیزات و ماشین آلات 
صنایع داروسازی کشور به معضلی قابل توجه تبدیل 
شده است؛ مساله ای که باعث شده حتی داروسازان 
نســبت به آن ابراز نگرانــی کنند و از متولیــان وزارت 
بهداشــت و صمت درخواســت کمــک ویــژه کنند. 
صنایعی که اگــر نوســازی در آنها آغاز نشــود نه تنها 
از کیفیت تولیدات داروی کشــور کاســته می شــود 
بلکه بعید نیســت خیلی زود کمبودهای دارویی نیز 

افزایش یابد.
تجهیزاتی که اغلب وارداتی هســتند و برای تامین 
آنها نیاز به منابع ارزی و حمایت های ویژه مســوولان 
دولتی است. در این بین شرکت های دانش بنیانی هم 
هستند که به سمت تولید این ملزومات حرکت کرده اند 
تا بخشی از نیاز کشور را مرتفع سازند. تولیدکنندگان 
که امروز باید از آنها حمایت شود تا در آینده از دشواری 
نوسازی صنایع داروسازی کشور کاسته شود و بیشر 

نیازها در داخل مرتفع شود.

هدف۩گذاری۩برای۩رفع۩نیاز۩کشــور۩تا۩صادرات۩ ۩
محصول

یکی از این ماشین آلاتی که امروز در کشور به همت 
مهندســان خوش ذوق کشــورمان تولید داخل شده 
همین دســتگاه تولید آب مقطر است؛ دستگاهی که 
اگر نباشــد خیلی از داروهای تزریقی تولید نخواهند 

شد و کشور با بحران مواجه خواهد شد.
در رابطه با این دستگاه، ابراهیم چگینی کارشناس 
شرکت تولیدکننده تجهیزات تولید دارو به بازار گفت: 
عمده دســتگاه تولیــد آب مقطــر مورد اســتفاده در 
کشور به صورت وارداتی تامین شــده اند تا گروه فنی 
و مهندسی ما طی ماه های اخیر تصمیم گرفتند این 

دستگاه را طراحی و ساخت داخل کنند.
وی افزود: امروز با افتخار می گویم که این دستگاه 
را در داخل کشــور توســط گروه فنی و مهندسی مان 

در راســتای بی نیازی کشــور به واردات ســاخته ایم. 
البته تنها تولیدکننده دســتگاه تولیــد آب مقطر در 
کشور  نیستیم اما شاید بتوان گفت مزیت هایی برای 
مصرف کننده قرار داده ایم که نسبت به سایر تولیدات 

داخلی و وارداتی قابل توجه تر هستند.
چگینی ادامه داد: یکی از وجه تمایز های تولیدات 
ما نسبت به نســخه های وارداتی و حتی داخلی سایر 
شرکت ها این است که خدمات پس از فروش و انعطاف 
قابل توجهی در تولید محصول برای مشــری داریم؛ 
بر این اســاس مشــری هر آنچه بخواهد را به لحاظ 

مهندسی تولید خواهیم کرد.
به گفتــه وی، همچنین در خصوص قیمــت نیز به 
هیچ عنوان جــای نگرانی برای مشــری وجود ندارد 
و آنهــا می توانند بر اســاس بودجه ای کــه در اختیار 
دارند درخواســت دهند؛ مزیتی که به هیچ عنوان در 
نمونه های وارداتی قابل مشاهده نیست. یعنی حتی 
این انعطاف پذیــری را در بودجه قیمتی ظرفیت های 

مختلف دستگاه ها در اختیار دارند.

خدمات۩پس۩از۩فروش۩وجه۩تمایز۩محصولات۩ایرانی ۩
مدیــر فنــی مهندســی ایــن شرکــت تولیدکننده 
تجهیــزات تولیــد دارو بیان کــرد: از صفر تــا صد؛ از 
نوشتن درخواست در کنار مشری تا زمان راه اندازی 
و نصب حضور داریم. حتی پس از آن نیز مشری را به 
حال خود رها نمی کنیم و خدمات پس از فروش را هم 

به آنها ارائه خواهیم داد.
چگینی اضافــه کرد: ایــن در حالی اســت که اگر 
نسخه های وارداتی که به کشــور می آیند دچار نقص 
شــوند باید از خــط تولید کنــار بروند و ایــن موضوع 
هزینه گزافی را روی دســت مصرف کننده می گذارد. 
به خصوص که دسرسی به کشورهای خارجی دشوار 
شده و تحریم ها نیز باعث شده خدمات پس از فروش 

ضعیف شود.

وی با اشاره به اینکه دستگاه تولید آب مقطر بسیار 
حساس است، ادامه داد: این دستگاه برای تولید آب 
موردنیاز داروهای تزریقی مورد استفاده قرار می گیرد 
و چون ارتباط مستقیم با خون دارد، اگر قطعه ای از آن 
معیوب شود تا بخواهند با منبع اصلی خارجی ارتباط 
بگیرند، نماینده بیاید و عیب یابی و تعمیر را انجام دهد 
زمان زیادی از تولیدکننده گرفته می شود. اتفاقی که 
می تواند فعالیت خطوط مختلف تولید را متوقف کند.

این عضو شرکت تاکید کرد: این در حالی است که 
محصولی که تولید می کنیم علاوه بــر اینکه داخلی 
است، از خدمات پس از فروش خوبی نیز در حوزه های 
مشــاوره، تعمیر،    نگهداری و حتی نحوه بهره برداری و 
آموزش دستگاه به مشری برخوردار است. همچنین 
به لحــاظ کیفــی نیــز محصول مــا اســتاندارد های 

فارماکوپه را در ظرفیت های مختلف و با کیفیت خیلی 
خوب دریافت می کند.

وی ادامــه داد: منظــور از کیفیــت این اســت که 
دســتگاهی که از ما خریداری می کنیــد حداقل دو 
ســال گارانتی نگهداری، تعمیــرات و حتی دریافت 
اســتانداردها را دارد؛ یعنــی تولیدکننــده حداقل تا 
دو سال خیالش راحت اســت که خط تولیدش آلوده 

نمی شود.

ضرورت۩حمایت۩از۩نخبگان۩آینده۩ساز۩کشور ۩
چگینی در خصوص برنامه صادراتی ای که در دست 
دارند گفت: بعد از اینکه بازار داخلی به واردات بی نیاز 
شــد حتما به صادرات هم فکر می کنیــم، کما اینکه 
تاکنون به ایــن حوزه نیز با حضور در نمایشــگاه های 
خارجــی اندیشــیده ایم و اقــدام کرده ایــم. اکنــون 
ظرفیت ها  سنجیده شــده و فرصت های خیلی خوبی 
وجود دارد و در حال مذاکره برای عقد قرارداد هستیم.
وی در خصوص ظرفیت تولید شرکت افزود: در طول 
سال چهار دســتگاه تولید می کنیم که امکان توسعه 
ظرفیت را در صورت افزایش سفارش در اختیار داریم. 

اکنون نیز در حال توســعه گروه هســتیم تــا بتوانیم 
نیاز داخلی را پوشــش دهیم. در حال حاضر نیز طی 
نمایشــگاه ســلامت بنیان با خیلی از داروسازان وارد 
مذاکره شــدیم و آنها خیلی از محصول ما اســتقبال 
کردند که چنین دســتگاهی در داخل کشــور تولید 
شده است، به خصوص که داروسازان همواره با چالش 
تامین تجهیزات و تامیــن ارز موردنیاز بــرای واردات 

مواجه هستند.
این عضو شرکت تولیدکننده تجهیزات تولید دارو با 
اشاره به اینکه مذاکراتی با داروسازان داخلی آغاز شده 
است، ادامه داد: با توجه به اینکه گروه جوانی هستیم و 
تمام فکر و ذکرمان این است که نیاز کشور را به واردات 
مرتفــع کنیم نیاز به حمایــت از متولیــان داریم. این 
حمایت نیز بهر است علاوه بر نقدینگی که نیازمند آن 

هستیم، در حوزه اخذ مجوزها و پروانه ها باشد.
وی تاکید کرد: خواهشــی که داریم این اســت که 
بوروکراســی های اداری را کاهــش دهنــد و بگذارند 
جوانان کار کنند. این مشکلات هر چقدر کمر شوند 
برای تامین نیاز داخلی در کشــور نیز به نتایج خوبی 

دست خواهیم یافت.

مدیر۩فنی۩یک۩شرکت۩تولیدکننده۩تجهیزات۩تولید۩دارو:
تجهیزات وارداتی، خدمات پس از فروش ندارند

»دنیای۩اقتصاد«۩دلایل۩عدم۩توازن۩در۩هزینه۩۩۩های۩بهداشت۩و۩درمان۩را۩در۩کشور۩بررسی۩کرد

پیامدهای افزایش نرخ تعرفه درمان 
سهم۩هزینه۩۩۩های۩درمان۩از۩بودجه۩خانوار۩بالاست۩
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(درصد)نسبت هزینه های پرداختی از جیب بیمار نسبت به کل هزینه های درمان  سعیدهنبیزاده


