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آرشیونگاه

 بيمه ها از تير ماه مطالبات 
داروخانه ها را پرداخت نكرده اند

1390/06/05- دبير انجمن داروس��ازان ايران  �
گفت: س��ازمان بيمه خدمات درمان��ي از تيرماه و 
س��ازمان تامين اجتماعي از شهريور ماه مطالبات 
داروخانه ها را پرداخت نكرده اند. مهدي س��جادي 
در گفت وگو با فارس اظهار داش��ت: در حال حاضر 
وضعي��ت مطلوبي در س��ازمان بيمه هاي خدمات 
درماني و بيمه خدمات درماني نيروهاي مس��لح و 
وزارت رفاه حاكم ش��ده و برخي تعهدات آنها انجام 
ش��ده اس��ت. وي افزود: تحت پوشش قرار گرفتن 
بيمه ها زير نظر وزارت بهداشت اتفاق خوبي است كه 
هم بيمار هزينه كمتري مي پردازد و هم داروخانه ها 

زودتر به پول خود مي رسند.

 مطالبات داروخانه ها
 گريبان بيماران را گرفته است

1390/01/29- ش��ايد در نگاه اول تاخير چند  �
ماه��ه بيمه ه��ا در پرداخت مطالب��ات داروخانه ها 
ماجراي��ي قديم��ي و س��وژه اي تكراري باش��د اما 
واقعيت قضيه اين اس��ت ك��ه تاخيرهاي چندين 
ماهه سازمان هاي بيمه گر، داروخانه هاي كشور را با 
مشكلات متعدد مالي روبه رو و بنا به گفته رييس 
انجمن داروسازان ايران، آنها را ناچار به استقراض از 
بانك ها و ناتواني در تهيه داروهاي مورد نياز بيماران 

كرده است. 
تاخي��ر هفت ماهه بيم��ه تامي��ن اجتماعي و 
چهارماهه بيمه خدم��ات درماني و پنج  ماهه بيمه 
نيروه��اي مس��لح در پرداخت مطالب��ات 10 هزار 
داروخان��ه سراس��ر كش��ور منجر ب��ه بدهي هاي 
كلان بيمه ها به داروخانه ها ش��ده است و براساس 
گزارش ها تنها بيمه تامين اجتماعي در حال حاضر 
۷0ميليارد تومان به داروخانه ها بدهي دارد اما ضرر 
اين بدقولي ها و تاخيرها در پرداخت بدهي ها تنها 
گريبان داروخانه ها را نمي گيرد و تبعات آن بيماران 

را نيز درگير مي كند.

 داروخانه ها سال جديد را 
با ورشكستگي آغاز مي كنند

1388/11/28- رييس انجمن داروسازان ايران  �
با اش��اره به تاخير شش ماهه سازمان هاي بيمه در 
پرداخت مطالبات داروخانه ها، تاكيد كرد: در صورت 
عدم پايبندي بيمه ها به تعهدات خود، داروخانه ها در 
فروردين و ارديبهشت 89 دچار بحران ورشكستگي 
مي ش��وند. دكتر رهبر مژدهي آذر در مورد آخرين 
وضعي��ت مطالب��ات داروخانه ها از س��ازمان هاي 
بيمه گر گفت: همچنان در حال پيگيري مطالبات 
معوقه خود از سازمان هاي بيمه گر هستيم. تاخير 
بيمه ه��ا در پرداخت مطالب��ات داروخانه ها، باعث 
ش��د كه انجم��ن داروس��ازان اي��ران در نامه اي به 
برخي مديران و مسوولان اجرايي و نظارتي كشور، 
نسبت به مش��كلات پيش روي داروخانه ها هشدار 
بده��د. مژدهي آذر با عنوان اين مطلب كه انجمن 
داروسازان مشكل داروخانه ها را به اطلاع مسوولان 
رسانده است، افزود: سازمان هاي بيمه گر با مشكلاتي 
كه براي داروخانه ها به وجود آورده اند، ما را در مقابل 
مردم قرار داده اند. رييس انجمن داروسازان ايران با 
اش��اره به اينكه داروخانه ها روز به روز در حال فلج 
شدن هستند، گفت: خيلي از داروخانه داران با قرض 
و بدهي، مشغول انجام خدمت به مردم هستند اما 
داروخانه ه��ا هم توان محدودي دارن��د و ادامه اين 
روند ممكن است به بحران ورشكستگي و تعطيلي 

داروخانه ها منجر شود. 

 عدم پرداخت به موقع مطالبات
 داروخانه ها از سوي بيمه ها

1390/02/12- عدم پرداخت به موقع مطالبات  �
داروخانه ها از سوي بيمه ها يكي ديگر از چالش هاي 
بخش دارويي كش��ور اس��ت كه باعث شده برخي 
داروخانه ه��اي خصوص��ي تعطيل ش��وند يا اينكه 
داروخان��ه را تبديل به س��وپرماركت كنند. فعالان 
بخش دارويي كش��ور با اعتقاد به اينكه قيمت دارو 
در داخل نس��بت به ساير كش��ورها خيلي ارزان تر 
اس��ت، در عي��ن حال خواس��تار حماي��ت بيمه ها 
براي كاستن هزينه هاي سنگين تهيه برخي اقلام 
دارويي گران قيمت هس��تند تا مردم در تهيه دارو 
كمتر دچار مشكل شوند. نبود ميل و رغبت جدي 
س��ازمان هاي بيمه گر براي تحت پوشش قرار دادن 
اقلام دارويي گران قيمت كه تهي��ه آنها با نرخ آزاد 
از توان اغلب مردم خارج اس��ت، باعث شده كه اين 
شايبه در ذهن مردم ش��كل بگيرد كه قيمت دارو 
در كش��ور گران است. در صورتي كه فعالان صنعت 
دارويي و افرادي كه به طور مستقيم و غيرمستقيم 
در اين بخش تلاش مي كنن��د، رضايت چنداني از 

شغل و حرفه خود ندارند. 
 

 پرداخت سه ماه 
از مطالبات داروخانه ها

1389/08/10- مژده��ي آذر ب��ا اع��لام اينكه  �
بيمه ها س��ه ماه از مطالبات معوق��ه داروخانه ها را 
يكجا پرداخت كردند، افزود: بيمه ها قول داده اند كه 
تاخيرها را جبران كنند. رييس انجمن داروس��ازان 
ايران پرداخت سه ماه از مطالبات معوقه داروخانه ها 
را از س��وي س��ازمان هاي بيمه گر خبر داد و گفت: 
پيش بيني مي ش��د با تغيير مديري��ت وزارت رفاه، 

مشكلات داروخانه ها حل شود. 

داروخانه ها در منگنه تسويه حساب 
دولت و تأمين اجتماعی

در رابطه با مطالبات س��ازمان هاي بيمه گر  �
به داروخانه هاي كش��ور باي��د گفت كه حرف 
سازمان تامين اجتماعي اين است كه در حال 
حاض��ر 20 هزار ميليارد توم��ان از دولت طلب 
داش��ته و وزارت بهداش��ت هم از سازمان هاي 
بيمه گر طل��ب دارد. اصولا اين مش��كل نبايد 
پيش مي آمد و گويي در حال حاضر مسوولان 
اجراي��ي از پس اجراي آن بر نمي آيند. حال ما 
در كميسيون بهداشت به اين نتيجه رسيديم 
كه طبق افق برنامه توسعه پنجم بياييم و همه 
بيمه ها را يك كاسه جمع كرده و واحد كنيم. 
»تا همگي زيرمجموعه اي از وزارت بهداشت و 
درمان شوند. از طرفي ديگر، ما مشكلي هم از 
س��وي مردم داريم و آن مصرف زياد و بي رويه 
دارو اس��ت ضمن آنكه پزش��كان هم تنها راه 
درمان بيماران را دارو مي دانند و نس��خه هاي 
پ��ر دارو به بيماران تجوي��ز مي كنند كه از هر 
جهت به دستگاه و به داروخانه داران ضرر وارد 
مي كن��د. با اين حال اين س��وال پيش مي آيد 
كه »آي��ا داروخان��ه داران مي توانن��د دفترچه 
بيمه را از بيماران به علت بدهي س��ازمان هاي 
بيمه گر قب��ول نكنند« بايد گف��ت كه چنين 
چيزي امكان ن��دارد. داروخانه داران با مراجعه 
هر بيمار با دفترچه ب��ه داروخانه مقداري هم 
دارو يا لوازم بهداش��تي را به فروش مي رسانند 
و اين براي داروخانه داران س��ودآور هم هست 
ضمن آنكه علاوه بر دارويي كه پزشك به بيمار 
تجوي��ز مي كند مق��داري دارو هم با مش��اوره 
دكتر داورخان��ه، آزاد خريداري مي ش��ود. در 
حال حاضر ما اين س��يكل معيوب را مشاهده 
مي كني��م. از طرفي ما ش��وراي  عالي بيمه را 
داري��م كه بايد فك��ري در اي��ن رابطه بكند و 
مدت هاست با وجود اين مشكل، شوراي  عالي 
بيمه در سكوت به سر مي برد. به هر حال اين 
بدهي ها اگر پرداخت شود باز هم از اين جيب 
به آن جيب اس��ت. تامي��ن اجتماعي به دليل 
طلبش از دولت نبايد گروكشي كند. متاسفانه 
مسوولان در اين حوزه به مهم ترين مساله كه 
آن هم بيماران و مردم هستند، فكر نمي كنند. 
*عضو كميسيون بهداشت و درمان مجلس

 كارخانه هاي دارو سازي
 نيز در حال تعطيلي هستند

به نظر من ريش��ه تمامي اين مشكلات اين  �
است كه بخش درمان و رفاه يكپارچه نيستند 
و ما معتقديم كه با ادغام وزارت بهداشت و رفاه 
مي توان شاهد اتفاقاتي اينچنين نبود به دليل 
اينكه همه اين مشكلات ناشي از جدا بودن اين 
دو وزارتخانه است، س��ازمان تامين اجتماعي 
باي��د، بدهي هاي��ش را بپردازد اما اي��ن كار را 
انجام نمي دهد بيمارس��تان ها به ش��ركت هاي 
دارويي بدهكارند و ش��ركت هاي دارويي پول 
ندارن��د م��واد اوليه براي س��اخت دارو بخرند، 
با اين حس��اب كارخانه هاي دارو سازي نيز در 
حال تعطيلي هستند و اين ارتباط مستقيم با 
داروخانه ها دارد؛ پ��س در اين زمينه مطمئن 
هس��تم كه س��ازمان تامين اجتماعي و وزارت 
رفاه مشكلاتي را پيش آورده اند. در هر صورت 
بايد در اين ميان وضعيت مردم را مدنظر قرار 
دهيم كه به نظر مي رسد سازمان هاي مربوطه 

نسبت به آن بي توجه هستند.
 در م��ورد خبر هايي كه در رابط��ه با تعطيلي 
برخي داروخانه ها اعلام ش��ده است بايد بگويم كه 
اين اقدام از س��وي داروخانه داران كاملا غيرقانوني 
اس��ت و به هي��چ عنوان آن را صحي��ح نمي دانيم. 
هي��چ داروخان��ه داري حق ندارد ب��ر خلاف قانون 
عمل كند. ن��ه تعطيلي داروخانه ها قانوني اس��ت 
و ن��ه عدم پذي��رش دفترچه هاي بيم��ه. در مورد 
تعطيل��ي داروخانه ها بايد بگوي��م كه بايد مجوز از 
وزارت بهداشت بگيرند بايد ثابت شود كه داروخانه 
ورشكسته ش��ده اس��ت و بعد تعطيل شود. هيچ 
داروخانه اي نمي تواند خودسرانه اين اقدام را انجام 
ده��د. در حال حاضر به علت عدم پرداخت بدهي 
از سوي سازمان هاي بيمه گر نه تنها به داروخانه ها 
ضرر و زيان وارد شده است بلكه شركت هاي پخش 
دارو و توليد دارو هم زير فشار قرار گرفته اند. گرچه 
هم��ه ما مي دانيم كه در حال حاضر چه فش��اري 
بر داروخانه ها وارد اس��ت اما ب��ا اين حال ما تمام 
داروخانه ها را موظف به بس��تن قرارداد مي كنيم. 
م��ا همه توان خود را به كار مي گيريم تا مردم زير 
فش��ار قرار نگيرند و بتوانند حق شان را بگيرند. به 
هر حال نبايد بيماران را در ش��رايط نامساعد قرار 
دهيم و ه��ر اقدامي كه به ضرر بيماران باش��د را 
محكوم مي كنيم. طبق مذاكراتي كه كميس��يون 
با وزارت رفاه داش��ته اين وزارتخانه متعهد ش��ده 
كه حداكثر س��عي خ��ود را در اين خصوص انجام 
دهد، خوش��بختانه بيمه خدم��ات درماني مقدار 
قاب��ل توجه��ي از بدهي را پرداخت ك��رده و بقيه 
س��ازمان هاي بيمه گر هم در تلاش هستند كه هر 

چه سريع تر اين مطالبات پرداخت شود.
*دكتر و عضو كميسيون 
بهداشت و درمان مجلس

سحر‌نصرت‌پناه

صندوق بيمه تامين اجتماعي 
هفت ماه است كه ریالي بابت نسخ 
دارویي به داروخانه ها نپرداخته 

است؛ حدود 10هزار داروخانه كشور 
به همين علت تقریبا ورشكسته 

شده اند؛ حتي برخي از آنها 
نسخ بيمه تامين اجتماعي را از 

بيماران قبول نمي كنند، مسوولان 
باید بدانند كه مشكلات مالي 

داروخانه هاي كشور بسيار جدي و 
فراتر از ورشكستگي است

 داروخانه هاي خصوصي كشور 
در آستانه ورشكستگي قرار دارند، 
مس��اله اي كه چند وقتي اس��ت 
از سوي مس��وولان مرتبط حوزه 
بهداشت و درمان مطرح مي شود 
و هن��وز گام��ي براي ح��ل اين 
مشكل برداشته نشده است. بدهي 
سازمان هاي بيمه گر به داروخانه ها 
و مراكز خدمات درماني، اين روزها 
بزرگ ترين بحران براي بيماراني به 
ش��مار مي رود كه با دفترچه هاي 
بيمه خ��ود به داروخانه ها مراجعه 
مي كنن��د و خدمات��ي درياف��ت 
نمي كنند. گرچ��ه داروخانه داران 
مدعي هس��تند كه روز به روز به 
ورشكستگي نزديك تر مي شوند و 
س��ازمان تامين اجتماعي و ديگر 
مراكز بيمه نمي توانند اين بدهي 

را پرداخت كنند. 
از داروخانه ه��اي خصوصي در 
اين روزها خبر مي رسد كه بسياري 
از بيم��اران به دليل عدم پرداخت 
مطالبات س��ازمان هاي بيمه گر با 
عدم پذيرش دفترچه هاي بيمه از 

سوي داروخانه ها و افزايش قيمت برخي از اقلام دارويي 
مواجه شده اند. 

بر اين اس��اس رييس انجم��ن داروس��ازان ايران از 
وضعيت نامس��اعد داروخانه هاي خصوصي كشور خبر 
مي دهد و مي گويد: روز ب��ه روز عرصه بر داروخانه هاي 
كشور تنگ تر مي شود متاسفانه داروخانه هاي كشور در 
شرايط نامطلوبي به س��ر مي برند و مسوولان نيز هيچ 

توجهي به مشكلات عديده اين صنف ندارند.
او مي افزايد: صندوق بيمه تامين اجتماعي هفت ماه 
است كه ريالي بابت نسخ دارويي به داروخانه ها نپرداخته 
اس��ت؛ حدود 10هزار داروخانه كش��ور به همين علت 
تقريبا ورشكسته شده اند؛ حتي برخي از آنها نسخ بيمه 
تامين اجتماعي را از بيماران قبول نمي كنند. مسوولان 
بايد بدانند كه مشكلات مالي داروخانه هاي كشور بسيار 
جدي و فراتر از ورشكس��تگي است. بسياري از آنها در 
تامين هزينه كاركنان - كه آنها هم هزينه خانه و خانواده 

دارند- و هزينه هاي آب و برق داروخانه ناتوان شده اند. 
او با اشاره به سابقه مطالبات سازمان هاي بيمه گر به 
داروخانه ها مي گويد: مشكل تاخير در پرداخت مطالبات 
داروخانه هاي كشور از س��وي بيمه تامين اجتماعي از 
سال88 جدي شد اما بعد از مكاتبه اي كه با محصولي، 
وزير رفاه در فروردين89 داشتم مطالبات داروخانه ها تا 
اس��فند88 را پرداخت كردند و تا تير89 هم كم وبيش 
مطالبات داروخانه ها پرداخت شد اما از آن زمان به بعد 
و به خصوص از مهر89 تاكنون ريالي بابت نسخ دارويي 

تامين اجتماعي به داروخانه ها پرداخت نشده است. 
ثابت‌ماندن‌قيمت‌دارو‌ها‌و‌مشكلات‌داروخانه‌ها

از سوي ديگر ثابت ماندن قيمت دارو و اظهارنظرهاي 
متفاوت در اين باره يكي ديگر از مشكلات داروخانه ها و 

جامعه داروسازان در يك سال اخير بود. 
اواخر س��ال89، مژدهي آذر اعلام كرد كه قيمت 42 
قل��م دارو كاه��ش پيدا كرده و در س��ال آينده نيز قرار 
اس��ت با توجه به هدفمند ك��ردن يارانه ها، قيمت دارو 
تغيير نكند. اين در حالي است كه هزينه هاي داروخانه ها 
افزايش يافته كه همين امر موجب نگراني صاحبان اين 

واحدهاي صنفي شده است. 
فروردي��ن س��ال90 هم مدي��ركل نظارت ب��ر امور 
داروي وزارت بهداش��ت، درباره برنامه هاي سازمان غذا 
و دارو براي قيمت دارو گفت: امس��ال برنامه  جهش��ي 
ب��راي افزايش يا كاهش قيمت دارو نداريم و مانند روند 
سال هاي گذشته و برحسب قيمت هاي جهاني، احتمال 

افزايش قيمت دارو وجود دارد. 
در ارديبهش��ت ماه نيز رييس س��ازمان غ��ذا و دارو 
از بررس��ي قيم��ت داروها خبر داد تا قيم��ت داروها از 
نظر تاثير هدفمند ك��ردن يارانه ها و هزينه هاي عوامل 
صنعت داروس��ازي بررسي ش��ود. شيباني يك ماه بعد 

تاكيد كرد: گران ش��دن داروها موجب صدمه به بخش 
صنعت هم مي شود و سازمان غذا و دارو از روند افزايش 
هزينه ها جلوگيري خواهد كرد. در اين راستا يك گروه 
كارشناسي، هم اكنون در حال بررسي وضعيت قيمت 
داروها هستند و ممكن است قيمت برخي اقلام دارويي 
كه توسط شركت ها با تس��هيلات در داروخانه ها عضو 

مي شوند كاهش يابد. 
در همي��ن ايام، شانه س��از از بازنگري قيمت برخي 
اقلام دارويي، به دنبال افزايش قيمت حامل هاي انرژي 
و نرخ ارز خبر داد و گفت: صنعت داروس��ازي كش��ور 
پيش��نهادات خود را براي بازنگ��ري در قيمت برخي 
اقلام دارويي ارايه داده  است. به اين منظور كميته هاي 
كارشناسي تعيين شده اند و به شدت پيگير هستيم تا 
به نقطه تعادلي در اين زمينه برس��يم. تا اين مرحله از 
اقدامات كارشناسي، اين نتيجه حاصل شده است كه 
يك سري اقلام دارويي بايد كاهش قيمت داشته باشند، 
يك سري افزايش قيمت و گروهي ديگر نيز نيازي به 

تغيير قيمت ندارند.
ادام�ه‌روند‌كنوني‌توليد‌دارو‌در‌كش�ور‌را‌متوقف‌

مي‌كند
مشاور عالي انجمن داروسازان ايران نيز در اين رابطه 

معتقد اس��ت: باي��د در تعرفه هاي 
داروخانه ها تجديد نظر ش��ود؛ زيرا 
با ادامه روند كنوني نه تنها توسعه 
صنع��ت دارو امكان پذير نيس��ت 
بلكه توليد دارو در كش��ور متوقف 

مي شود. 
مرتضي آذرنوش به »ش��رق« 
مي گوي��د: آنچه وزارت بهداش��ت 
ب��ه عن��وان داروي وارداتي تاييد 
مي كند و وارد كشور مي شود يقينا 
استانداردهاي لازم را دارد؛ در اين 
بين درباره داروهاي وارداتي دو حد 
متفاوت وجود دارد. عده اي دوست 

دارند داروهاي كشور همه توليد داخل باشند و وارداتي 
در كار نباش��د كه اين فكر بايد تعديل شود؛ همچنين 
عده اي ديگر نيز فكر مي كنند كه بايد صرفا تمام داروها 
وارداتي باشد و نبايد به توليد فكر كرد كه اين فكر نيز 

بايد اصلاح شود. 
آذرنوش با بي��ان اينكه در مقابل اين دو فكر، فكر 
س��ومي وجود دارد كه بايد ه��م توليد داخل تقويت 
شود و هم به فكر واردات بود؛ البته در حدي كه توليد 
داخل شكننده نشود تصريح مي كند: اينكه از كشوري 
ارزان تري��ن دارو را وارد كنيم اين طور نيس��ت كه به 
كيفيت آن بي توجه باشيم؛ بر اساس آخرين آمار تعداد 
داروسازان كشور 14هزار و 660 نفر است كه بر اساس 

اس��تانداردهاي دنيا با اين تعداد قادر به پوشش تمام 
نيازهاي دارويي كشور نيس��تيم. او مي افزايد: بايد بر 
اس��اس افق 1404 به تعداد 32 داروساز در صدهزار 
نفر برس��يم كه حدود 21هزار نفر داروس��از مي شود. 
در حال حاضر توزيع داروس��ازان ما در كشور، همگن 
نيست و در برخي از استان ها اين عدد بسيار پايين و 
در برخي جاها زياد است و البته در خود تهران كمبود 

داروساز داريم. 
آذرنوش با تاكيد بر اينكه مهم ترين چالش صنعت 
دارو در ح��ال حاض��ر قيمت دارو اس��ت، مي افزايد: در 
قانون برنامه پنجم توس��عه آمده است به خاطر حفظ 
مصالح مردم، يارانه  داروها حذف نمي شود كه ظاهراً به 
نفع مردم اس��ت اما اگر تمام ش��وون اين فرآيند را در 
نظر بگيريم به اين نتيجه مي رس��يم ك��ه با اين قانون 
توليدكننده نمي تواند وظيفه خود را به نحو احسن انجام 

دهد و اين اتفاق آرام آرام مي افتد. 
او مي افزايد: در س��ال89 افزايش نرخ مشهودي در 
صنعت داروسازي نداشتيم و با توجه به قانون هدفمندي 
يارانه ها و تاثيرات مستقيم و غيرمستقيم آن بر افزايش 
قيمت ها نيز باز شاهد افزايش قيمتي در داروها نبوديم، 
با مطالعه اثرات هدفمندي يارانه ها به اين نتيجه رسيديم 
كه به جز بخش توزي��ع، در توليد 
دارو ني��ز به طور مس��تقيم اثرات 
معناداري را شاهد نبوديم اما اثرات 
غيرمستقيم آن باعث شده صنعت 
داروس��ازي با مش��كلات عديده اي 
روبه رو ش��ود به طوري كه در حال 
حاضر خريدهاي خارجي ما كه قبلا 
مدت دار پرداخت مي ش��د در حال 
حاض��ر مجبوريم نق��دي پرداخت 
كنيم ام��ا در عوض دارو در قيمتي 
ثابت نگه داشته ش��ده كه اين كار 

ضربه به توليد مي زند. 
فن�ي‌ ح�ق‌ ح�ذف‌ اع�لام‌

داروخانه‌ها
آذر سال89 هيات عمومي ديوان عدالت اداري راي 
خرداد س��ال88 مبني بر غيرقانوني بودن دريافت حق 
فن��ي را تاييد كرد. اين تصميم موج��ي از نگراني را در 
بين داروسازان به وجود آورد و با واكنش آنان و مجامع 

پزشكي ديگر همراه شد. 
شهاب الدين صدر- رييس سازمان نظام پزشكي- در 
اين باره گفت: اگر حق فني داروخانه ها حذف ش��ود در 

اقتصاد داروخانه ها خلل ايجاد مي شود. 
مژدهي آذر نيز حذف حق فني داروخانه ها را عاملي 
براي تس��ريع مهاجرت فارغ التحصيلان داروس��ازي به 
كش��ورهاي كانادا، آمريكا، فرانسه و انگليس ذكر كرد 

و اظه��ار كرد: در اين كش��ورها 
حق فني به داروسازان پرداخت 

مي شود. 
مس��وول  رضايي،  محم��د 
فن��ي داروخانه هاي دانش��كده 
داروسازي دانشگاه علوم پزشكي 
ته��ران، نيز ح��ذف حق فني 
نس��خه هاي دارويي را موجب 
كاهش خدم��ات داروخانه ها به 

مردم دانست. 
در اين ش��رايط اواخر دي ماه 
يك مقام مس��وول در س��ازمان 
غ��ذا و داروي وزارت بهداش��ت 
از توافق��ات انجام ش��ده با ديوان 
عدالت اداري براي بررسي و اعلام 
تعرفه هاي حق فني داروخانه ها از 
سوي وزارت بهداش��ت خبر داد 
تا آنكه در اوايل سال90 شيباني 
حذف ح��ق فن��ي داروخانه ها را 
توسط ديوان عدالت اداري منتفي 
دانست و گفت: حذف حق فني از 
ابتدا هم منتفي بود بحث هايي هم 
كه در ديوان عدالت اداري مطرح 
بود در مورد نحوه اجرا و ميزان آن 

بود نه منتفي كردن حق فني داروخانه ها. 
احتمال‌لغو‌ق�رارداد‌داروخانه‌ها‌با‌س�ازمان‌هاي‌

بيمه‌گر
اظه��ار نظر ه��اي متف��اوت و تاخير س��ازمان تامين 
اجتماعي در پرداخت مطالبات داروخانه ها ش��رايط را به 
سمتي برده است كه بالاخره معلوم نيست دفترچه هاي 
بيمه از س��وي داروخانه داران پذيرفته مي شود يا خير؟ از 
طرفي گفته مي شود كه بيمارستان ها هم به شركت هاي 
دارويي كه تحت پوشش بيمه هستند بدهكارند و همين 
مس��اله س��ازمان تامين اجتماعي را بر آن داش��ته تا در 
پرداخ��ت بدهي خود تعلل كند. گرچ��ه داروخانه داراني 
كه از اين تنگنا به س��توه آمده اند، ابراز كرده اند كه ديگر 
دفترچه هاي بيم��ه را از مراجعين نمي پذيرند اما اعضاي 
كميسيون بهداش��ت اظهار مي دارند كه اين اقدام كاملا 
غيرقانوني است. ضمن آنكه بدهي كلان 20هزار ميليارد 
توماني دولت به سازمان تامين اجتماعي اين روند را كند تر 
مي كند و به قول حسني بافراني، عضو كميسيون بهداشت، 
سازمان تامين اجتماعي در اين رابطه اقدام به گروكشي 
كرده است و داروخانه ها و ديگر مراكز ارايه خدمات درماني 
را زير فشار قرار مي دهد. يكي از مسوولان سازمان تامين 
اجتماعي هم حاضر به پاس��خگويي در اين رابطه نشد و 
اظهاركرد كه نياز به جمع آوري آمار و ارقام و اطلاعات در 

اين رابطه دارد و نمي تواند به اين سرعت پاسخگو باشد. 
رييس انجمن داروسازان ايران پيش از اين از بدهي 
سازمان هاي بيمه گر به داروخانه ها اظهار گله مندي كرده 
بود؛ اينكه مدت هاس��ت كه داروخانه داران با مشكلات 
ج��دي مالي روبه رو هس��تند و نمي توانن��د به بيماران 
خدمات مناس��ب ارايه دهند؛ ضمن آنكه صاحبان اين 

شغل نمي توانند به راحتي امرار معاش كنند.  
دكتر رهبر مژدهي آذر با انتقاد و گلايه از روند طولاني 
شدن پرداخت مطالبات داروخانه ها در پاسخ به اين سوال 
ك��ه آيا داروخانه داران ح��ق دارند كه دفترچه هاي بيمه 
را از بيم��اران براي ارايه دارو نگيرند و بيماران را دس��ت 
خالي برگردانند؟ مي گويد: من تاكنون چنين اقدامي را 
از سوي داروخانه داران مشاهده نكرده ام و مطمئن هستم 
ك��ه هيچ كدام از همكاران من اين اقدام را انجام نداده اند. 
اگ��ر داروخانه داران قرار بود اي��ن اقدام را انجام دهند كه 
تا مرز ورشكس��تگي نمي رفتند. ام��ا بايد عنوان كنم كه 
داروخانه داران طبق قانون مي توانند قرارداد خود را فسخ 
كنن��د؛ چرا ك��ه از طرف قرارداد خود راضي نيس��تند و 
مي توانند طبق قانون ديگر طرف قرارداد با آن س��ازمان 
بيمه گر نشوند. چرا كه اين سازمان سابقه خوبي در معامله 
با داروخانه نداش��ته اس��ت. بيش از 12هزار داروساز در 
داروخانه هاي كشور به وظيفه خود در قبال بيمه شدگان 
پايبند هستند ولي در مقابل سازمان هاي بيمه گر نسبت 

به تعهدات خود و قرارداد با داروخانه ها توجهي ندارند. 

عدم‌پرداخت‌مطالبات‌سازمان‌هاي‌بيمه‌گر‌به‌داروخانه‌هاي‌خصوصي‌

داروخانه ها در مرز تعطيلي و ورشكستگي
درد‌داروسازان‌و‌داروخانه‌داران،‌دوا‌نشده‌است

بده��ي س��ازمان هاي بيمه گر به داروخانه هاي كش��ور 
به دليل نياز م��ردم به داروها، بدهي بيمه ها به داروخانه ها 

جدي تر از بدهي بيمه ها به بيمارستان هاست. 
اين امر به دليل اين مساله كه بسياري از داروخانه ها و 
داروسازها در بخش خصوصي وجود داشته اند، تبعات اين 
قضيه را بيش از پيش نشان مي دهد. در حال حاضر مردم 
بسيار زيادي با مراجعه به داروخانه ها با قيمت هاي گزافي 
مواجه مي شوند كه به دليل اين مطالبات است و داروخانه ها 
نمي توانن��د بيش از پيش از جيب خود براي فروش دارو ها 
استفاده كنند. در حال حاضر بيش از ۷00 يا 800 ميليون 
تومان تا يك ميليارد تومان براي مكان داروخانه و هزينه آن 
صرف مي ش��ود و اين در حالي اس��ت كه شركت هاي دارو 
در فاصله زماني مشخصي مي خواهند پول خود را دريافت 
كنند؛ از طرف ديگر اكثريت افراد و بيماران داروي خود را با 
ارايه دفترچه بيمه دريافت مي كنند و با توجه به اين مساله 

كه بسياري از بيماران داروهاي خود را با ارايه دفترچه بيمه 
دريافت مي كنند، بنابراين بايد در اين بخش داروخانه ها و 
س��ازمان هاي بيمه گر بيش��تر فعال ش��وند؛ اين مساله را 
نمي توان ناديده گرفت كه با توجه به هزينه مكان داروخانه ها 
و هزينه دريافت داروها تقريبا هيچ سودي براي داروخانه ها 
در نظر گرفته نمي ش��ود و البته اي��ن امر با تغييرات آب و 
هوا جدي تر مي شود. در اين مقطع مشكلات داروخانه ها به 
جايي رسيده است كه سرمايه گذاري براي دارو و داروخانه ها 
مقرون به صرفه اقتصادي نيس��ت و همين امر مس��وولان 
داروخانه ها را با مشكل روبه رو مي كند و موجب اختلال در 
توزيع مناسب داروها مي شود. در چند سال اخير وضعيت 
كيفيت داروها در كشور رو به بهبودي رفته و اگر بخواهيم 
وضعيت بهتر شود، بايد مطالبات مراكز درماني به موقع به 
اين مراكز پرداخت شود، چراكه دودستگي و وجود دو مركز 
يعني سازمان بيمه ها و از طرف ديگر وزارت بهداشت موجب 

مشكل شده است و همين 
امر لزوم سياس��ت گذاري 
واحد و مش��خصي را براي 
ايجاد تعادل طلب مي كند.

در وضعيت كنوني مشكل 
داروخانه ه��ا ب��ا بيمه ه��ا 
زي��را  اس��ت،  ريش��ه اي 
قراردادي كه سازمان هاي 

بيمه گر با داروخانه ها منعقد كرده اند، يك قرارداد تحميلي 
و يكطرفه اس��ت و ق��رارداد بيمه ها ب��ا داروخانه ها داراي 
چندين ماده و تبصره اس��ت. بر اس��اس مفاد اين قرارداد، 
اگر داروخانه ها بعضي از اصول اين قرارداد را رعايت نكنند، 
قرارداد فسخ شده و ممكن است به دادگاه هم بروند. يكي از 
مواد اين قرارداد مربوط به پرداخت مطالبات داروخانه هاست 
كه براي تاخير در پرداخت اين مطالبات، زمان تعيين نشده 

اس��ت. يعني اينكه بيمه ها بايد طبق قان��ون 60درصد از 
مطالبات را نق��دا و مابقي را در مدت دوماه پرداخت كنند 
اما در اين قانون به اين موضوع اشاره اي نشده كه بعد از اين 
مدت تكليف داروخانه ها چيست. هم اكنون داروخانه ها پنج 
ماه از بيمه ها طلب دارند ولي ناچارند كه اين قرارداد را قبول 
كنند چون بيماران با دفترچه بيمه وارد داروخانه مي شوند. 
*داروخانه دار و عضو انجمن داروخانه داران تهران 

بلاتكليفي داروخانه داران
دكتر‌عماد‌اسدالهي*

حسن‌حسني‌بافراني*

عليرضا‌مرندي*
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