
Arc
hi

ve
 o

f S
ID

  131  -  162    صفحات/   88بهار   / 86شمارة / مجلة تحقيقات اقتصادي 

  ، از دو منظر عدالت و كاراييدارويارانة دفمند سازي ه
  جعفر عبادي

  دانشيار و عضو هيئت علمي دانشكدة اقتصاد دانشگاه تهران
  محمد حسين قوام

  دانشجوي مقطع دكتري دانشكدة اقتصاد دانشگاه تهران
  20/11/1387  :تاريخ پذيرش    9/2/1387: تاريخ دريافت

  
  چكيده 

در اين  . هستيم) عدالت(هاي اقتصاد رفاه همواره شاهد تبادل بين كارايي و برابري  درتئوري
، مـورد  85الـي   76هـاي   با تحولات نظام دارويي ايران طي سال ، رابطة مذكوردر ارتباطتحقيق

دارو  يارانـة در اين تحقيق به بررسي فرايند هدفمندسازي  ،در همين راستا. گيرد ميمطالعه قرار 
از دو منظر عدالت توزيعي در بخـش درمـان، در ارتبـاط بـا      84الي  76هاي  ايران طي  سال در

در بررسـي  . پرداختـه شـده اسـت    ،هاي دارويي و تغييرات  كارايي در بخش صنعت دارو هزينه
اي و  هـاي هزينـه   ارويي خانوار نمونـه در  دهـك  هاي د عدالت توزيعي، از آمار مربوط به هزينه

در بررسـي كـارايي   . هاي مذكور، استفاده شـده اسـت   ها طي سال ميزان رشد اين هزينه ةمحاسب
شاخص هرفين  دال با استفاده از آمار مربوط به سهم ريالي هريك از  ،صنعت دارو در ايران نيز

 ،در همـين راسـتا  . ن، محاسـبه شـده اسـت   دارو از بازار دارويـي  ايـرا   ةهاي توليد كنند شركت
تر شدن آن، همراه با افزايش توليـد دارو در ايـن بخـش،     تحولات بازار دارويي كشور و رقابتي

پس از انجام مطالعات . عنوان شاخصي براي افزايش كارايي  صنعت در نظر گرفته شده است به
صنعت دارويـي كشـور طـي     افزايش كارايي در با وجودهاي مذكور، مشاهده شد كه  و بررسي

تر شدن بازار دارويي كشور و افـزايش توليـد دارو تجلـي     صورت رقابتي هاي مذكور كه به سال
كرده است، وضعيت عدالت توزيعي در بخش بهداشت و درمان از منظر توانايي تمـامي اقشـار   

  .يري نداشته استگ چشمجامعه براي دسترسي به داروهاي مورد نيازشان، تفاوت 
  JEL  :I11 , I12 , I18 , D60 , D63بندي  طبقه

  يارانه، دارو، عدالت توزيعي، كارايي: كليد واژه
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  مقدمه -1
مباحث مربوط به بررسي ارتباط بين دو مفهـوم كـارائي و عـدالت از ديـر بـاز ذهـن       

ادبيات اقتصـادي بسـياري در ايـن    . بسياري از اقتصاددانان را به خود مشغول كرده است
امروزه دو . اند اي به بررسي اين دو مفهوم پرداخته كه هر كدام از جنبه ،شدهزمينه نوشته 

چنـين   اي و هـم  در مطالعـات بـين رشـته    هـا  آنمفهوم عدالت و كارايي و ارتبـاط بـين   
مباحـث مربـوط بـه    . هاي مختلف خود رشته اقتصاد مورد توجه قرار گرفته اسـت  گرايش
زيـرا تنهـا    ،شـود  مفهوم عدالت  استفاده مـي "برابري"كه در اين تحقيق از تعبير(عدالت 

هاي مردم  ويژه در نظام به ،.)پذير از ميان تعابير مختلف مفهوم عدالت است تعبير كميت
تـرين   نـد اقتصـادي  نتوا است كـه مـي  اين دليل و به  لار از اهميت بسياري برخوردارندسا

هاي بسـياري در   تلاش ،در همين راستا .دنتصميمات دولت را تحت الشعاع خود قرار ده
هاي مختلـف اقتصـاد كشـورها انجـام      جهت بررسي ارتباط بين اين دو مفهوم در بخش

عدالت و برابري . ها، بخش بهداشت و درمان است ترين اين بخش يكي از مهم. شده است
از امكانـات درمـاني و دسترسـي بـه      ،اي هاي درامدي و هزينـه  دهك ةدر برخورداري هم
چنـين ايجـاد    هاي خدمات درماني و هـم  مناسب طراحي بيمه ةاز و شيوداروهاي مورد ني

هاي بين استاني و بين شـهري در برخـورداري از ايـن امكانـات، همـواره مـدنظر        برابري
طراحي و اعمـال يـك نظـام     ،ديگر سوياز . گذاران دولتي بوده است ن و سياستمسئولا

از كارايي مناسب برخوردار باشـد،   ،)تعدال(بهداشتي و درماني كه علاوه بر ايجاد برابري 
اين بخش انجـام پـذيرد زيـرا بـا توجـه بـه حجـم         مسئولانتواند توسط  به تنهايي نمي

شـده، ضـرورت   از جمله ايران به اين بخش داده هاي فراواني كه در برخي كشورها  يارانه
شـدت  ريزي اين نظام بهداشتي و درمـاني بـه    نگرش اقتصادي دقيق در طراحي و برنامه

  . شود احساس مي
بـين مباحـث مختلـف مربـوط بـه       دارو از اهميت خاصـي در  ةمقول ،در همين راستا 

امروزه صنعت داروسازي به تدريج رتبة اول را در . بخش بهداشت ودرمان برخوردار است
از دارو . شود آورد و جايگزين صنعت تسليحاتي مي بين صنايع مختلف جهان به دست مي

 –ارتباط مستقيم با سلامت و بهداشت جوامع مختلف، متناسب بـا اهـداف سياسـي     نظر
قرار دادن . هاي متفاوتي قرار گرفته است ها، مورد سوء استفاده اقتصادي و فرهنگي كشور
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  3    ...   ، از دو منظر عدالت و كاراييدارويارانة هدفمند سازي   
  

، 1هـاي دنيـا   صاحبان اول داروسازي ةهاي زند عنوان آزمايشگاه كشورهاي جهان سومي به
هاي طـراز اول   ها و  دارو ن از طريق نفروختن تكنولوژينيازمند كردن كشورها به خودشا

  . دها هستن هايي از اين سلطه گري هاي مختلف، نمونه بيماري
نگاه خود را در تخصـيص اعتبـارات    دباي  ،نجات از اين گرداب خطرناك برايدولت ما 

لاي عنـوان يـك كـا    به دارو در مقايسه با ساير اقلام مورد مصرف مـردم تغييـر داده و بـه   
 اري و ساير مسائل حواشي آن را نيز گذ تريزي، سياس استراتژيك به آن نگاه كند و برنامه

   .در نظر بگيرد
هايي كه در جهت ايجاد برابري دردسترسـي عمـوم    بررسي اثر سياست ،ديگر سوياز 

 ـگير مردم به داروهاي مورد نياز  دراين بخش انجام مي د، بـرروي معيـار كـارايي بخـش     ن
زيرا هيچ سياستي در ارتباط با نظام دارويي كشـور را   سيار با اهميت است،ب ،داروصنعت 

هاي مربوط  گذاري سياست. توان بدون توجه به بخش صنعت دارو طراحي و اجرا كرد نمي
  . استترين اين مباحث  دارو يكي از مهم يارانةبه 

هـاي همسـايه و    بـه كشـور   2مسائل مختلفي از جمله حجم وسيع قاچاق دارو ازايران
صـورت   حجم بسـيار بـالاي دارو بـه    ةمصرف غيرمنطقي دارو در كشور و هدر رفتن سالان

موجـب ايجـاد عـدم كـارايي در سـطح بسـيار وسـيع در بخـش          ،هاي تاريخ گذشته دارو
توان ناشـي   اين در حالي است كه اين مشكلات را مي. بهداشت و درمان كشور شده است

نازل دارو در داخل كشور بر اثر حجم بالاي سوبسيد پرداختي از قيمت غيرواقعي و بسيار 
بـدين  . گذاري  دارو توسط دولـت دانسـت   ها و سياستهاي مربوط به قيمت به برخي دارو

جهت ضرورت بررسي اثرات اين سوبسيد پرداختي بردارو، بر معيارهاي عدالت و كـارايي  
نه تنها  اجتنـاب ناپـذير بلكـه      ، بخش بهداشت و درمان و معيارهاي كارايي صنعت دارو

  . رسد ضروري به نظر مي
  
 

هاي جديـدي را بـراي كودكـان     هاي انسان دوستانه واكسن عنوان كمك ، يك شركت امريكايي به2006در سال  -1
) كـودك  20حدود (نيجريه  ارسال كرد كه اين واكسن موجب كوري، ناشنوايي و يا معلوليت تعدد قابل توجهي 

كـرد و واكـنش دولـت نيجريـه را نيـز       تأييديز  سازمان جهاني بهداشت اي شد و خبر آن را ن از كودكان نيجريه
  .داشت پي در
اي از داخـل   قاچاق داروهاي يارانـه   و با قطع توزيع گستردة يارانة دارو بر روي تمامي اقلام دارويي،  79از سال  2 -

از داروهـاي خـاص از جملـه    هاي بعد، تنها تعداد معدودي  در سال. گيري كاهش پيدا كرد طور چشم به خارج به
در معـرض قاچـاق از     انـد،   هاي دولت قرارگرفته داروي شيمي درماني بيمارهاي سرطاني كه تحت حمايت يارانه

چه در مورد قاچاق دارو در شرايط كنوني مطرح است،  قاچـاق داروهـاي    آن. اند داخل به خارج كشور قرار گرفته
  . شود محسوب مي كيفيت از خارج به داخل كشور تقلبي و بي
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شود تا وضعيت صـنعت دارويـي كشـور و     حاضر، تلاش مي مقالةدر  ،در همين راستا
هـاي   دارو كه طي سـال  يارانةسازي  هاي مربوط به هدفمند واسطه سياست هتحولات آن ب

منظـر عـدالت    ايـن تحليـل از دو  . اجرا شده است، مورد بررسـي واقـع شـود    85الي  76
و كارايي صـنعت  ) در ارتباط با دسترسي تمامي مردم به داروهاي مورد نيازشان(توزيعي 
     . پذيرد انجام مي) تر شدن بازار دارو افزايش توليد و رقابتي(دارويي 

  
  دارو  ةسازي ياران تعريف هدفمند -3

ورد نظـر را بـه   هـاي م ـ  دارد كه دولت طي آن يارانـه اشاره سازي به اقداماتي  هدفمند
در كشـورهاي  . كنـد  هاي جمعيتي هدف و مد نظر، هدايت و جهت دهي مـي  سوي گروه

هـاي سـلامت مطـرح     سازي براي يارانـه  دو نوع هدفمند طور عمده بهتر توسعه يافته،  كم
 ،هـدف  ،شـود  شـناخته مـي   "سازي براي عـدالت  هدفمند"عنوان  بادر نوع اول كه . است

هاي دولـت در   ترين نياز را به كمك جمعيتي خاص است كه بيشهاي  دسترسي به گروه
. اسـت » سازي بـراي كـارايي   هدفمند«عنوان  باسازي  نوع دوم هدفمند. دنامر سلامت دار

تـرين سـود    سازي به سمت ملاحظات سلامتي اسـت كـه بـيش    رويكرد اين نوع هدفمند
هايي كـه صـرف    زاي هزينهيعني به ا ،دنصرف شده به دنبال دار ةسلامت را به ازاي هزين

هـاي مـذكور    ترين منافع نصيب مخاطبان اصلي  يارانه ده است، بيششها  تخصيص يارانه
تـر   توانـد از رهگـذر  رقـابتي    طور مثال در ارتباط با مبحث دارو، اين منافع مي د كه بهشو

شدن صنعت دارويي و افزايش كـارايي صـنعت مـذكور و متعاقـب آن، افـزايش كيفيـت       
    . دها، حاصل شو و كاهش قيمت آنداروها 

اثـر  «  در اصـطلاح رسـد،   ها كه به درستي به افراد گروه هدف مـي  به نسبتي از يارانه
تـوان   هزينه و اثر بخشـي، مـي   ةبا تركيب دو مقول. شود اطلاق مي» سازي بخشي هدفمند

سازي خاص، تا چه حـد كـارايي    د يك سياست هدفمندمشخص كن معياري ارائه كرد كه
  . دارد

  
دارو  ةسازي ياران نگاهي بر تحولات نظام دارويي كشور و فرآيند هدفمند -4

  85تا  76هاي  طي سال
طور عمـده از   به اند، سازي يارانة دارو ايجاد شده اي كه در مسير هدفمند تحولات ويژه

اي رسيدن به نقطة مطلوب نياز ولي هنوز بر، اند يافتهشروع شده و تاكنون ادامه  76سال 
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  5    ...   ، از دو منظر عدالت و كاراييدارويارانة هدفمند سازي   
  

ايـن تحـولات    براي اين كه نگـاهي گـذرا بـه   . نياز استتري  ريزي بيش به تلاش و برنامه
و ماقبل آن را بررسي  76هاي  دارو در سال يارانةوضعيت پرداخت  داشته باشيم ابتدا بايد

  . كنيم
تمامي اقـلام دارويـي   صورت گسترده و به  دارو به يارانةو ماقبل آن،  76هاي  در سال

بنـدي و   اعم از توليدات كارخانجات داخلي و يا داروهاي وارداتي و حتي بـه مـواد بسـته   
هاي توليدكننـدة دارو   اي به شركت ارز يارانه ،ها در اين سال. گرفت ها، تعلق مي مقواي آن
ارو با اين مواد مورد نياز خود را وارد و به توليد د ةها با اين ارز مواد اولي شد و آن داده مي

صـورت سـاخته شـده     كه بههم داروهايي براي . كردند مياقدام اوليه وارداتي بسيار ارزان 
در ايـن شـرايط   . شـد  هاي واردكننـدة داده مـي   ارز يارانه به شركت ند،شد وارد كشور مي

يعني در سه بخش  ،هاي توليدكنندة دارو و توزيع كنندة دارو، دولتي بودند شركت ،عمده
توليد هـر  . دادند ها را انجام مي فعاليت تر بيشهاي دولتي  د و توزيع و واردات، شركتتولي

شد و با قيمت تعيـين شـده توسـط     صورت دستوري از سمت دولت تعيين مي كارخانه به
اي بـه   ميليـون دلار ارز يارانـه   400حدود  ،76در سال . شد بايست فروخته مي دولت مي

هم براي مواد اوليه وارداتي هزينه  ،كه اين حجم يارانه 1شد بخش دارو اختصاص داده مي
 ،76در سال . گرفت شد و هم براي واردات داروهاي ساخته شده مورد استفاده قرار مي مي

هـاي توليـد دارو در    حجم عددي داروهاي مصرفي در كشور توسط كارخانـه % 95حدود 
اي كـه بـه    از ارز يارانـه . شـد  مانده از خارج وارد مي باقي% 5شد و  داخل كشور توليد مي

صـورت سـاخته شـده وارد كشـور      به داروهاي وارداتي كه بـه % 52شد،  دارو پرداخت مي
مــواد اوليــه وارداتــي بــراي توليــد دارو در  هآن بــ% 48شــد و  پرداخــت مــي ،شــدند مــي

  . 2گرفت تعلق ميكارخانجات داروسازي داخلي 
. دارو دچـار كمبـود دارويـي بـود    قلم  124حدود مورد كشور در  ،در چنين شرايطي

نشـان از   ،آبان و هلال احمر در تهـران  13هاي  هاي بسيار طويل در جلوي داروخانه صف
ديگر شـبيه هـلال احمـر يـا      ةداروخان 5اين وضعيت در مورد . كمبود دارو در كشور بود

. مركز استان ديگر در سطح كشور وجـود داشـتند نيـز صـادق بـود      5سيزده آبان كه در 
شد افرادي كه نياز اورژانسي به بعضـي   ها سبب هاي طولاني در جلوي اين داروخانه صف

 تـأمين داروهاي حياتي و آن هم در زمان بسيار كوتـاه داشـتند، نتواننـد داروي خـود را     

  
 

 . 1376سال  –گزارش معاونت دارويي وزارت بهداشت و درمان  -1

  .1376سال  –گزارش معاونت دارويي وزارت بهداشت و درمان  -2
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هـا   زيرا براي بسياري از داروهاي غيرضروري و غيراورژانسي نيز مردم به داروخانـه  ،كنند
  . كردند مراجعه مي

اي كـه بـراي    ارز يارانه. هاي داخلي نيز بسيار محدود بود توليد كارخانه ،ديگر سوياز 
اي  كل ارز يارانـه % 48(كرد   واردات مواد اوليه براي كارخانجات داخلي تخصيص پيدا مي

نياز مصرفي داخلي كافي نبود و كارخانجات بـا   تأمينبراي  ،)پرداخت شده به بحث دارو
كردنـد، بـه    توانستند با مواد اوليه كه با ارز آزاد وارد مـي  ميلت ناري دوگذ تتوجه به قيم

همـواره بخشـي از ظرفيـت كارخانجـات      ،توليد و فروش دارو در كشور بپردازند، بنابراين
اي كـه بـراي واردات داروهـاي     ارز يارانـه  ،ديگـر  سـوي از . توليد دارو در كشور بيكار بود

داروهـاي جديـد در    ةبا توجه به كشف سالان كرد، وارداتي ساخته شده تخصيص پيدا مي
نيازهاي داخلي كشور از طريق واردات  تأمينها، براي  هاي بسيار سنگين آن دنيا و قيمت
شـد، گروهـي مصـرف دارو را در كشـور      هنگامي كه اين مشكلات مطرح مـي . كافي نبود

بايست كاهش  كردند كه مصرف دارو در كشور مي ند و بيان ميدانست ميرويه و زياد  بي
يابد، در صورتي كه در همان شرايط بسيار از كارشناسان معتقد بودند كه به دليل وجـود  
نداشتن فرهنگ مراجعه به پزشك و مشـكلات اقتصـادي مـردم و عـدم وجـود پوشـش       

و اگـر ايـن مشـكلات حـل      استاي درماني مناسب، مصرف دارو در كشور ما پايين  بيمه
  1. يابد يش ميشود، مصرف دارو در كشور افزا

كه از شربت كلسيم و مقـواي  شد  تقسيم ميصورتي  اي به ارز يارانه ،در چنين شرايطي
و بنـابراين يـا    ندشد دولتي مي يارانةترين داروها مشمول  ترين و حياتي ا ضروريداروها، ت

ميليـون   400تـا ايـن   ( يافت بايد حجم توليد و واردات داروها به كشور بسيار كاهش مي
كه  ،) تواند قيمت داروهاي عرضه شده به مردم را به مقدار قابل توجهي كاهش دهددلار ب

شد و يا ايـن كـه اگـر قـرار بـه       در اين صورت كشور با كمبود دارويي شديدي مواجه مي
اي براي توليد و واردات كامل حجم مورد نيـاز بـراي مصـرف داخلـي      تخصيص ارز يارانه

ير قيمـت داروهـاي عرضـه شـده بـه بـازار       گ چشم توان كاهش ،اختصاصي يارانةشد،  مي
  . تر در حالت نخست قرار داشت وضعيت دارويي كشور بيش. داخلي را نداشت

هـاي   اي بـه كارخانجـات توليـد شـركت     يكي ديگر از پيامدهاي تخصـيص ارز يارانـه  
آمد و اين وضعيت  واردكنندة دارو، فساد مالي سنگيني بود كه در اين موارد به وجود مي
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  7    ...   ، از دو منظر عدالت و كاراييدارويارانة هدفمند سازي   
  

هاي امنيتي و اطلاعـاتي كشـور را بـراي كنتـرل نحـوه       استفاده از توان اطلاعاتي سازمان
  . ها، اجتناب ناپذير كرده بود تخصيص اين يارانه

صـورت   توسـط كارخانجـات داخلـي بـه     هـا ديگر، در اين شرايط تمـامي دارو  سوياز 
از نام آن قابـل  شد و بنابراين داروي توليد شده توسط هيچ شركتي  ژنريك عام توليد مي

هاي داروسازي كه داروهايي با كيفيت پايين  شناسايي و تشخيص نبود و بنابراين شركت
كردند، قادر بودند كه سهم خود از بازار دارويي كشور را حفظ كننـد و بنـابراين    توليد مي

ها براي توليد داروهايي با كيفيـت بـالاتر وجـود     هيچ بستري براي رقابت بين اين شركت
  . تنداش

بخـش   مسـئولان دارو توسـط برخـي    يارانـة سازي  در چنين شرايطي فرآيند هدفمند
كه حركت بـه سـمت    ،هاي متعددي بود اين فرآيند داراي جنبه. دارويي كشور شروع شد

از  ،در ابتـدا . در همه اين جوانب همـراه بـود   زمان همبا حركت  ،دارو يارانةسازي  هدفمند
بنـدي وارداتـي يارانـه تخصـيص داده      ر به مـواد بسـته  اعلام شد كه ديگ 77خرداد سال 

تـر   كم ه،يارانداروهايي حذف شد كه در صورت حذف  يارانةدر مراحل بعدي  1. شود مين
ايش قيمت داروهايي با افز يارانةكردند و در مراحل بعدي  افزايش قيمت پيدا مي% 15از 

اختصاصـي بسـياري از داروهـا     يارانـة ترتيب سعي شـد   د و بديناحتمالي بالاتر حذف ش
  . ايجاد شوك قيمتي در بازار دارو كشور نشود سببصورت پلكاني حذف شود تا  به

مـاه   8كارخانجات داروسـازي در مـواردي تـا     ،بسياري ،داروها يارانةدر هنگام حذف 
از ذخيره مواد اوليه براي توليد داروهايشان را در اختيار داشتند و بنابراين تا موقعي كه ني

اي داروهايشـان را عرضـه    يارانةجديد نداشتند، موظف بودند با قيمت  ةبه خريد مواد اولي
شد پس  ها حذف مي آن يارانةحتي قيمت داروهايي كه  ،اي مذكور مرحله ةدر شيو. كنند

كرد و بنابراين هيچ شوك قيمتي  از مدتي و به تدريج در بازار دارويي كشور نمود پيدا مي
  . يي كشور وارد نشدبه بازار دارو

با روند حذف يارانه از روي داروهاي ساخت  زمان همطور  يكي ديگر از اقداماتي كه به
داخل انجام گرفت، حركت دادن فضاي صنعت داروسازي كشور به سمت رقـابتي شـدن   

ها و ايجـاد تسـهيل در ورود    اي از مقررات زدايي دارويي كشور با انجام پاره مسئولان. دبو
گذاري آن در بخش صنعت دارويي، تـلاش كردنـد كـه فضـاي      صي و سرمايهبخش خصو

اجازه دادن به بخـش خصوصـي بـراي     ،چنين هم. تر شود صنعت داروسازي كشور رقابتي
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چنـين اجـازه تأسـيس     هـاي واردكننـدة دارو، توزيـع كننـدة دارو و هـم      تأسيس شركت
هـاي واردات   رقـابتي كـردن حـوزه    منظور بههاي جديد از ديگر اقداماتي بود كه  داروخانه

داروسازي در كشـور وجـود    ةكارخان 52تنها  ،76در سال . دارو و توزيع دارو انجام گرفت
به  85ولي اين عدد در سال  ند،كارخانه خصوصي بود 22دولتي و  ةكارخان 30داشت كه 

 چنين هم. جديد التأسيس خصوصي بودند هاي كه تمامي كارخانه ،عدد رسيده است 65
كـه در  در حالي شركت دولتي فعاليت داشتند  3تنها ، 76در حوزة واردات دارو در سال 

شركت خصوصـي    49د كه در كشور وجود داشتن هركت وارد كنندش 59، تعداد 84سال 
كـه  كردنـد، در حـالي    فعاليت ميشركت توزيع كنندة دولتي  5فقط ، 76در سال . بودند

 ،هـاي تـوزيعي جديدالتأسـيس    كه تمامي شـركت  عدد رسيد 16به  84اين رقم در سال 
بـه رقـم    ،76عـدد در سـال    4200ها از  تعداد داروخانه ،در همين راستا. خصوصي بودند

هايي انجام گرفـت تـا فضـاي توليـد دارو،      تلاش ،بنابراين. رسيد 84عدد در سال  7400
 ـ)هـا  داروخانه(توزيع دارو، واردات دارو و توزيع خرده فروشي دارو   ه فضـاهاي رقـابتي   ، ب

   1.تبديل شود
هايي انجام گرفت تا كشور بتواند در توليد بسـياري از داروهـاي    تلاش ،ديگر سوياز 

كـار مطالعـاتي توليـد داروهـاي      ،76مـثلاً در سـال   . مورد نياز خود به خودكفايي برسـد 
تركيب در كشور توليـد شـد و در سـال    ، اولين داروهاي نو80وع شد و سال نوتركيب شر

بنـابراين  . عـدد رسـيد   6بـه   ،شـد  تعداد داروهاي نوتركيبي كه در كشور توليـد مـي   ،85
داروهاي دولتي و متمركـز كـردن يارانـه بـر بخشـي از داروهـاي        يارانةحذف  با زمان هم

هاي توليـد   وارداتي ضروري و در كنار حركت دادن فضاي عمومي دارويي كشور در حوزه
هايي در جهت افزايش توانايي كشـور در   قابتي، تلاشو واردات و توزيع به سمت فضاي ر
چنـين   تركيب و همداروي نو 6وانايي كشور در توليد ت. توليد داروهاي جديد انجام گرفت

نوع داروي ضد سرطان در يك كارخانـه در شهرسـتان رشـت، از جملـه      40توليد حدود 
بـه   مؤفقكشور  86سال در  ،در همين راستا. انجام گرفت زمينهاقداماتي بود كه در اين 

كه قبل از آن تنها توسط يك شركت داروسازي  ،شد MSتوليد داروي مورد نياز بيماران 
  . شد صورت كاملاً انحصاري در دنيا توليد و فروخته مي آمريكايي و آن هم به
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  9    ...   ، از دو منظر عدالت و كاراييدارويارانة هدفمند سازي   
  

هاي توليدكننـدة دارو را ملـزم بـه     دارويي كشور همه شركت مسئولان ،از سوي ديگر
زمينـه بـراي رقابـت     ،ترتيـب  بدين. ژنريك كردند –توليد داروهاي ژنريك خاص يا برند 

  . شان فراهم شد كيفيت محصولات هاي داروسازي براي ارتقاي شركت
 سـبب رشد و پيشرفت صنايع داروسازي داخلي شـد و   سببمجموع اقدامات مذكور، 

 ،83در سـال  . يابي به داروهاي مورد نيازشان افزايش يابد دستشد كه توانايي مردم در 
اي توسط معاونت دارويي وزارت بهداشت انجام گرفت و اعلام شد در اين مطالعـه   مطالعه

 13هاي هلال احمـر و   مراجعات مردم به داروخانه% 93الي % 85مشخص شده است كه 
، بي مورد 83ز استان ديگر، در سال مرك 5مشابه اين دو، در  ةداروخان 5آبان در تهران و 

هـاي ارجـاع شـده بـه      نسـخه % 93الـي  % 85يعنـي تمـامي اقـلام دارويـي      ،1بوده است
هاي معمولي در سطح كشـور قابـل يافـت شـدن بـوده       در داروخانه ،هاي مذكور داروخانه

تر شدن فضاي توليـد و   رقابتي ، سببره افزايش سطح توليد دارو در كشودر نتيج ،2است
در . طور خلاصه افزايش كارآيي صنعت و نظام دارويي كشور بود دات و توزيع دارو و بهوار

در  84در حـالي كـه در سـال     ،ميليون دلار بـود  5/2تنها صادرات دارو حدود  ،76سال 
  . ميليون دلار دارو از كشور صادر شد 70حدود 

عدالت از منظر تسهيل دسترسي عموم مردم به دارو و افزايش كارآيي صـنايع   تأمين
بسـيار مهـم و توأمـان فرآينـد      ةداروسازي داخلي از طريـق اقـدامات مـذكور، دو نتيج ـ   

افـزايش  . انـد  به بعـد انجـام شـده    76 هاي د كه در سالدارو هستند يارانةهدفمندسازي 
 25/26× 109بـه   76عـدد در سـال   13×109 ير توليد عددي دارو در ايران از رقمگ چشم

 960هاي توليد داروهاي مختلف در ايران، از رقم  افزايش تعداد پروانه و 84عدد در سال 
چنين افزايش تعـداد اقـلام    و هم 84قلم در سال  2000به رقم بيش از  76قلم در سال 

 ـ 76قلم در سـال   750در ايران از ) مؤثر دارويي ةماد(مولكول دارويي  قلـم در   1200ه ب
داروسازي كشور طـي فراينـد   ، خود دلايلي قوي براي افزايش توانمندي صنعت 84سال 

تر شدن بازار دارويي كشـور و بـا توجـه بـه      با توجه به رقابتي ،در همين راستا .3دمذكورن
افـزايش تعـداد    بـا افـزايش توليـد عـددي دارو و     بـارة آمار ذكر شده در پاراگراف بـالا در 

  
 

مركز استان ديگر، ايـن   5احمر و مشابه آن در  هاي هلال بي مورد بودن مراجعات به داروخانه»  منظور از عبارت -1
دي كشـور  هاي عا كردند، در داروخانه ها مراجعه مي مطلب است كه داروهاي درخواستي افرادي كه به اين داروخانه

  . نيز  وجود داشته است
 .86؛ سال  1376-1384معاون سابق دارويي وزير سابق بهداشت و درمان دورة : اظهارت دكتر احمدياني -2
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توان گفت كه شـواهد   هاي مذكور، مي توليد داروهاي مختلف در ايران در سال هاي پروانه
دارو  يارانةسازي  زيادي مبني بر  افزايش كارايي صنعت دارويي ايران طي فرايند هدفمند

بايست  ها نيز مي وضعيت نهاده ،تر البته براي بررسي دقيق .وجود دارد 84الي 76از سال  
سازي  ها اين است كه طي فرايند هدفمند سيار مهم اين تحليلنتيجه ب. نظر قرار گيردمد

اقشار مردم به داروهاي مورد نيازشـان و   ةدارو، عدالت از منظر امكان دسترسي هم يارانة
البته لازم به ذكر اسـت  . مان افزايش يافته استهم زصورت  كارايي صنعت داروسازي  به

يد افزايش كـارايي در صـنعت دارو   ؤي كه معنوان شواهد كه آمارهاي بيان شده در بالا به
و استدلال اصلي در مورد اثبات افـزايش كـارايي صـنعت دارو در     ندا دهشند، مطرح هست
تر در  ريزي و تلاش بيش حركت در همين مسير و برنامه. دشو هاي بعدي مطرح مي بخش

رسـيدن بـه    سـبب  ،تواند ضمن حفظ دستاوردهاي كنـوني  هاي مذكور، مي تمامي زمينه
  . نظام دارويي كشور شود ةتر در عرص هاي هر چه بيش موفقيت
  

  بررسي تحليلي مفهوم عدالت در بخش بهداشت و درمان - 5
  دارو ةبررسي تحليلي مصاديق عدالت در ارتباط با مقول -1-5

مفهـوم عـدالت و    بـارة بشري، انديشمندان و عالمان زيـادي در  ةدر طول تاريخ جامع
اي از عـالم، بـه مقـدار     اند و هر يـك در گوشـه   ها نوشته گفته و كتاب مصاديق آن سخن
هـر يـك از ايـن    . انـد  جديدي از اين مفهـوم وسـيع را بررسـي كـرده     ةتوانايي خود، جنب

تـري از   اند در مطالعات و نظريات خود مصاديق جديد و كـاربردي  دانشمندان تلاش كرده
  . معرفي كنندرا مفهوم عدالت 

انديشمندان به سهم خود دانش بشر را از اين مفهـوم نـاب و پيچيـده    هر يك از اين 
آن چه كه بر هـيچ فـرد   . ارتقاء بخشيدند و تحليل ارزشمند جديدي از آن را ارائه كردند

محقق و منصفي، پوشيده نيست و همه به آن اعتراف دارند، ايـن اسـت كـه هـر يـك از      
هايي است كه مفهـوم عـدالت    قعيتمصاديق مفهوم عدالت متعلق به يكي از شرايط و مو

توانـد   هر مصداقي تحت يكي از شرايط خـاص مـي  . شود در آن بررسي و مصداق يابي مي
صحيح باشد و در اين در حالي است كـه همـين مصـداق در شـرايط و موقعيـت ديگـر،       

 طور حتم رسيم، به مثلاً هنگامي كه به نيازهاي اوليه انسان مي. ممكن است صحيح نباشد
افـراد   ةبه اين معنا كه هم و تعبير صحيح آن، همان مساوات است، واقعي عدالت مصداق

مـثلاً  . ها، شرايط يكسان داشته باشـند  بعضي نيازهاي اساسي آن تأمينبايست از نظر  مي
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  11   ...   ، از دو منظر عدالت و كاراييدارويارانة هدفمند سازي   
  

هـاي درس مقطـع    بايسـت امكـان شـركت در كـلاس     سالگي مي 6كودكان در سن  ةهم
 ـ تحصيلي ابتدايي را داشته باشند و هيچ ه معيـار اسـتحقاق و يـا شايسـتگي در ايـن      گون

وقتي به بحث حقوق  ،در همين راستا. تواند معرف واقعي مفهوم عدالت باشد ميشرايط، ن
توان معيار مساوات را معرف صحيحي  ميكنيم، ن و دستمزد دريافتي افراد جامعه دقت مي

د بيان كننـدة و  توان معيار شايستگي مي ،براي مفهوم عدالت معرفي كرد و در اين شرايط
هاي بالا كاملاً روشن شد كـه   با مثال ،بنابراين. گر خوبي براي مفهوم عدالت باشد توصيف

مصداق صحيح براي مفهوم عدالت و تعبير كارا براي معرفي اين مفهوم، بسته به شـرايط  
. تواند متفـاوت باشـد   شود، مي ها بررسي مي هاي متفاوتي كه اين مفهوم در آن و موقعيت

به بررسي و تحليل مصاديق مختلف مفهوم و عـدالت در بخـش بهداشـت و درمـان      حال
ترين مصداق را براي مفهوم عدالت  كنيم كه از اين رهگذر، صحيح پردازيم و تلاش مي مي

كه اين مطالعه و تحقيق، روي فرآيند  استبر اين نكته كاملاً ضروري  تأكيدالبته . بيابيم
تـلاش   ،بنـابراين  .متمركـز اسـت  عـاد مختلـف ايـن مقولـه     دارو و اب يارانةهدفمندسازي 

كنيم كه مصداق صحيح مفهوم عدالت را در بخش بهداشـت و درمـان در ارتبـاط بـا      مي
توان دو فرايند متفاوت را در نظـر   مي ،در همين راستا. كنيم دارو بررسي مي يارانة ةمقول

  :گرفت
داروهاي موجود در بازار  صورت يكسان به تمامي تخصيص يارانه به(فرايند نخست 
  )دارويي كشور

 يارانـة شـود كـه    تفسـير مـي   چنين ايندارو  يارانة ةدر فرايند نخست، عدالت در مقول
صورت كاملاً مساوي بين تمامي اقلام دارويي در كشور پخـش   تخصيصي توسط دولت به

اگـر   ترين اقلام دارويي شبيه داروهاي بعضي از بيماران خـاص كـه   يعني از حساس ،شود
شـوند، تـا    هـا نرسـد، بـا خطـر مـرگ مواجـه مـي        براي مدت نسبتاً كوتـاهي دارو بـه آن  

  . همگي يارانه دريافت كنند  ، )تأمينهاي وي مانند شربت( ترين داروها غيرحساس
اكنون گروه زيادي از كارشناسان و صاحب نظران بخش بهداشت و درمان كشـور بـه   

 ـ گونه نمضر بودن اي ولـي چـون در    ،دارو اذعـان دارنـد   يارانـة  ةتفسير از عدالت در مقول
اكنـون نيـز گروهـي از آن حمايـت      اند و هـم  گذشته گروه بسياري طرفدار اين تفكر بوده

كنند، بررسي و تحليل اين تفسير خاص از عدالت در بخش بهداشت و درمـان، مفيـد    مي
  . رسد به نظر مي

با توجه به حجـم   ،بين تمامي اقلام دارويي پخش شودطور يكسان  دولت به يارانةاگر 
مالي واردات داروهاي مورد نياز بعضي بيماران خـاص از   تأمينمحدود آن، كشور قادر به 
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كـه توسـط    ها محدود است، به علت اين اين داروها كه حجم آن. خارج كشور نخواهد بود
هـا   شوند، امكان توليد داخلـي آن  صورت انحصاري توليد مي هاي بسيار بالا و به تكنولوژي

هـا در جهـان توسـط چنـد شـركت       هنوز وجود ندارد و به علت انحصاري بودن توليد آن
 ةبا توجه به محدود بـودن بودج ـ . باشند المللي، داراي قيمت بسيار بالا مي داروسازي بين

ذكور يارانـه  كه در فرآيند م ـ دولت در ارتباط با اختصاص يارانه به داروها و با توجه به اين
اي كـه بـه ايـن داروهـاي خـاص وارداتـي        شود، سهم يارانه بين همه داروها سرشكن مي

نيازهاي دارويي بيمـاران   ةتوان هم ميو بنابراين ن استشود بسيار كم  تخصيص داده مي
هـا بـه علـت نرسـيدن دارو بـا خطـر مـرگ مواجـه          كرد و بسياري از آن تأمينخاص را 

هـاي دولتـي و در كارخانجـات خصوصـي دولتـي       د در دسـتگاه فساد مالي زيـا . شوند مي
منبع ديگري براي هـدر رفـتن ايـن    به  كه خود  ،شود دريافت كنندة اين يارانه ايجاد مي

طي در چنــين شــراي. شــود تبــديل مــييارانــه و نرســيدن آن بــه دســت افــراد نيازمنــد، 
واند براي حجـم توليـد   ت ميمحدود باشند زيرا دولت ن كارخانجات دارويي داخلي نيز بايد

اختصـاص دهـد و    يارانـة بسيار بالا كه از طريق ايجاد تعداد زيادي كارخانجات توليـدي،  
گر كارخانجات محدود توليدكنندة  صورت ضمني بيان بنابراين، اين نوع تخصيص يارانه به

  . هستدارو در كشور نيز 
ست كه قيمت ا شود، اين چه كه در ارتباط با حمايت از فرايند نخست استدلال مي آن

كاسـته شـود و ايـن كـاهش قيمـت از طريـق        دباي ـ ور، تمامي داروهاي تـوزيعي در كش ـ 
 تأكيـد بـر ايـن نكتـه    در ايـن فراينـد   هـا   آن. دولتي به آنان انجام گيـرد  يارانةاختصاص 

كـه بـه محصـولات دارويـي نيازمنـد       يبيمـاران  ةهم ـ كند كنند كه عدالت ايجاب مي مي
يعني قيمت تمامي اقلام  ،مند شوند دولت بهره يارانةبراي دريافت دارو از هستند، بتوانند 

دولتي كاهش يابد و اين مستقل از اين مطلب اسـت كـه    يارانةبايست توسط  دارويي مي
  . شود و اين داروها ضروري هستند يا نه قدر دارو در كشور توليد مي هچ

 ـ    بيمـاران   ةيعنـي هم ـ  اسـت، ري اين تعبير از عدالت به ظـاهر تعبيـر مسـاوات و براب
مـورد   تـر  ولي وقتي مطلب را دقيق ،دولت در مورد دارو استفاده كنند يارانةبايست از  مي

شويم كه اين گونه تعبيـر كـردن مفهـوم عـدالت در مـورد       بررسي قرار دهيم، متوجه مي
هايشـان را   اگر برآورده شدن نياز مردم به درمان بيماري. ارو، نوعي سفسطه استد يارانة

 ةكنـد كـه هم ـ   گاه عدالت از منظر مساوات و برابري حكم مي يك نياز اساسي بدانيم، آن
نياز به درمان، حق همه افـراد  . افراد جامعه توانايي برآوردن اين نياز خود را داشته باشند

صـورت   به علت تخصيص يارانـه بـه   ،در فرايند مذكور. بايست برآورده شود جامعه كه مي
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داروي بسياري از بيماران خـاص وجـود    تأمينوي تمامي اقلام دارويي، توانايي گسترده ر
نخواهد داشت و به علت كمبود دارويي بـا خطـر مـرگ يـا خطـر آسـيب ديـدن دائمـي         

 يارانـة اگرچـه بـه علـت تخصـيص      ،در چنين شرايطي. شان، مواجه خواهند شد سلامتي
ولـي حجـم بسـيار محـدود      ،است دولتي به تمامي داروها، به ظاهر مساوات رعايت شده

درمـان نشـدن بيمـاري     سـبب توليد و يا واردات داروي مورد نياز بعضي بيماران خـاص،  
يعني اساساً در فرآيند مـذكور  ، شود متوقف مي ، هايشان ه و عملاً درمان بيماريشدها   آن
گرفتـه   عدالتي قابل توجهي آن هم با تعبير مساوات و برابري از مفهوم عـدالت، انجـام   بي

  . نمود، كاملاً ناعادلانه است فرآيندي كه به ظاهر عادلانه مي ،بر اساس اين تحليل. است
  

تر شدن بازار  هاي بخش دارويي و حركت به سمت رقابتي سازي يارانه هدفمند(فرايند دوم 
  )دارويي كشور

هـاي اخيـر بـه سـمت آن حركـت شـده اسـت،         حال به فرآيند ديگري كـه در سـال  
 ةدر اين فرآيند، بر اساس تعبير صحيح از مفهوم عدالت، يعنـي برابـري هم ـ  . پردازيم مي

هايي انجام  ها و حركت ريزي هايشان، برنامه داشتن حق درمان شدن بيماري نظربيماران از
شـود و   دارو از روي حجم وسيعي از داروها برداشته مي يارانةدر اين فرآيند، . گرفته است
پيشرفت و توسعة صنعت داروسـازي كشـور، حجـم توليـد داروهـاي      شود تا با  تلاش مي

شـود ضـمن مقـررات زدايـي،      در اين فرآينـد تـلاش مـي   ، چنين هم. مذكور افزايش يابد
موجبات تأسيس كارخانجات داروسازي جديد توسط بخش خصوصي، فـراهم شـده و بـا    

و از ايـن  تـر شـدن حركـت كنـد      ها، فضاي صنعت داروسازي به سمت رقابتي فعاليت آن
 ةمنظر، هدف افزايش حجم توليدات دارويي در كشور و افزايش كيفيـت و كـاهش هزين ـ  

تـوان گفـت كـه تـلاش      طـور خلاصـه مـي    به. شود تأمينها،  آن ةتوليد و قيمت تمام شد
تر شدن فضاي صنايع داروسازي كشـور، كـارايي بخـش صـنعت      شود از طريق رقابتي مي

تر و با  تر و با حجم بيش اين طريق بتوان داروهاي متنوع تا از ،دارو در كشور افزايش يابد
  . تر را در اختيار بيماران قرار داد قيمت نازل

 تر بيش. شود ميمتمركز دارو، بر اقلام بسيار محدودي از داروها  يارانةدر اين فرآيند، 
خـارج   ها در كشور وجود نـدارد و بايـد از   اين اقلام، داروهايي هستند كه امكان توليد آن

هـا   زيادي صرف خريد آن ةيارانبايد ها،  كشور وارد شوند و به علت قيمت بسيار بالاي آن
توانند اقلام دارويي مورد نيازشان را  علاوه بر اين كه بيماران غيرخاص مي ،بنابراين. شود

قبــل از فراينــد ، طــور مثــال قــرص فيناســتريد بــه(بــا قيمــت مناســب دريافــت كننــد 
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عنوان يـك داروي وارداتـي در بـازار دارويـي كشـور عرضـه        دارو، به يارانةهدفمندسازي 
 ،تومـان بـود   250شد،  قيمت هر عدد قرص فيناستريد كه از كشور هند وارد مي. شد مي

ها و تقويت نسبي صنعت دارويي كشور، اين قرص هـم   پس از فرايند هدفمندسازي يارانه
بـه   ،تومـان بـه ازاي هـر قـرص     40ت هاي داخلي توليـد و بـا قيم ـ   اكنون توسط شركت

كاربرد ايـن دارو در ارتبـاط بـا جلـوگيري از ريـزش مـو       . شود بازارهاي داخلي عرضه مي
هاي مورد نياز بيماران خاصي كه امكان  دولت اين توانايي را خواهد داشت كه دارو ،)است

هـاي   يارانـه  ،در ايـن فرآينـد  . توليدشان در كشور وجود ندارد را از خارج كشور وارد كند
هـا در   آن ةدولتي بـراي كـاهش قيمـت برخـي از اقـلام دارويـي كـه قيمـت تمـام شـد          

البتـه در حـال   . شـود  هاي بيمه گر پرداخـت مـي   ، به سازمانستكارخانجات داخلي، بالا
اي قطـع   صـورت ارز يارانـه   ها به حاضر، كشور در مسير نيل به اين هدف قرار دارد و يارانه

دولتي يا خصوصي توليـد كننـدة دارو، مـواد اوليـه خـود را       ايه يعني شركت اند، شده
هـاي   گاه دارو با قيمت آزاد توليد كرده و تحويل شـركت  كنند و آن صورت آزاد وارد مي به

اي  ، يارانـه ستها بالا آن ةدولت به برخي اقلام كه قيمت تمام شد. دهند كننده مي توزيع
داروها را بـا قيمـت    ،كه اين شركت ،كند دارو پرداخت مي هاي توزيع كنندة را به شركت

كه تعداد اين داروهاي يارانـه بگيـر بسـيار محـدود     (ها تحويل دهند  تر به داروخانه پايين
 اسـت تـر   ن اشاره شد، بسيار عاقلانـه ه آاين حركت، نسبت به فرآيند نخست كه ب). است
 تـأمين طـور كامـل    د دوم وقتـي بـه  اهـداف فراين ـ . زيادي دارد ةفرآيند دوم فاصل تاولي 
كـه تحـت    يگاه بيماران د و آننها تحويل شو شود كه داروها با قيمت آزاد به داروخانه مي

، هنگـام خريـد دارو،   )يعني بايد قرار داشـته باشـند  (ها قرار دارند   پوشش سراسري بيمه
ز طريـق  گـر ا  بيمـه  هـا  كنند و سـازمان  تنها بخش كوچكي از قيمت دارو را پرداخت مي

  . كنند ها را پرداخت مي قيمت دارو ةپرداختي به ايشان، بقي ةياران
هـا و   به علت افزايش قيمت داروهايي كـه بـدون نسـخه در داروخانـه     ،در اين فرآيند

دارو  يارانةشود و بنابراين  قاچاق دارو محدودتر مي ةد، پديدنشو صورت آزاد فروخته مي به
يابـد   تري مي ها افزايش بيش حجم مراجعه به پزشك ،ديگر از سوي. رود تر به هدر مي كم

و ايـن خـود منبـع     كنـد  پيدا مـي منطقي دارو و خود درماني كاهش ة مصرف غيرو پديد
  . شود دارو مي يارانةديگري براي هدر نرفتن 

  مقايسة فرايند اول و دوم 
ت افـراد  هاي اختصاصي بدون اين كه به دس حجم وسيعي از يارانه ،در فرآيند نخست

هـاي مـذكور يعنـي قاچـاق، مصـرف غيرمنطقـي دارو و        از طريـق پديـده   ،نيازمند برسد
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شد كه دولـت   مي سببرفت و اين اتلاف وسيع منابع مالي كشور  خوددرماني به هدر مي
 ،ولـي در فرآينـد دوم   ،مردم كشـور را نداشـته باشـد    ةنيازهاي دارويي هم تأمينتوانايي 

 سـبب شود، افزايش كـارايي صـنعت دارو    ضمن اين كه جلوي اين اتلاف منابع گرفته مي
شود و از اين طريق رونـد واردات   ، در داخل كشور ميبسياري از داروهاي مورد نيازتوليد 

شـد، كـاهش    هاي دارويي كشـور مـي   بلعيده شدن حجم وسيعي از يارانه بموجدارو كه 
يعنـي   ،شـود  مـي  تـأمين معناي واقعي آن   ه عدالت بهدر چنين محيطي است ك. يابد مي

توانند از طريق توليدات كارخانجات داروسازي  علاوه بر اين كه طيف وسيعي از مردم مي
كنند، دولت قدرت مالي خـود را   تأمينداخلي، داروي مورد نياز خود را با قيمت مناسب 

 ـ   داروهايي كه امكان توليد داخلـي آن  تأمينروي  كنـد و   دارد، متمركـز مـي  هـا، وجـود ن
 ةهاي هم يعني برآورده شدن نياز به درمان دارويي بيماري ،به اين طريق عدالت ،بنابراين

  . شود مي تأمينافراد جامعه، 
  

اي طي  هاي مختلف هزينه بررسي تحليلي و آماري مخارج دارويي دهك -2-5
  دارو  يارانةسازي  هاي مربوط به هدفمند هاي اجراي  سياست سال

يك خانوار نمونه در هر يك از  ،هاي سالانه آمار مربوط به متوسط هزينه  ،1در جدول 
، آمـار  2در جـدول  . نشان داده شده است 82الي   76هاي  اي طي سال هاي هزينه دهك

اي  هاي هزينـه  هاي دارويي يك خانوار نمونه در هر يك از دهك مربوط به متوسط هزينه
، آمار مربوط به درصـد  3در جدول  در نهايت. شده است آورده 82الي  76هاي  طي سال

هاي  ها درهر يك از دهك آن ةهاي سالان هاي دارويي يك خانوار نمونه از كل هزينه هزينه
  . بيان شده است ،82الي  76هاي  اي طي سال هزينه

هاي دارويي يـك خـانوار    شود، متوسط هزينه مشاهده مي 2كه در جدول  ،طور همان
، رشـدي بـين   76نسـبت بـه سـال     82اي در سـال   هاي هزينه هر يك از دهكنمونه در 

ترين  اي ششم و بيش ترين رشد متعلق به دهك هزينه كم. داشته است ٪358الي  245٪
 ةآمار فوق نشانگر اين است كـه متوسـط هزين ـ  . استاي اول  رشد مربوط به دهك هزينه

 ـ  دهـك  ةدارويي خـانوار نمونـه در هم ـ   هـاي انجـام فراينـد     ي سـال ط ـ دون اسـتثنا هـا ب
اگـر درصـد افـزايش     ،در همـين راسـتا  . افـزايش يافتـه اسـت     دارو، يارانةهدفمندسازي 

كنيم كه متوسط  مشاهده مي هك اول و دهك دهم را مقايسه كنيم،هاي دارويي د هزينه
همين رقـم بـراي    كه در حالي  شده است، برابر 5/3دهك اول  ةهاي دارويي سالان هزينه
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هـاي   خـانوار  ةهاي دارويي سالان توان گفت هزينه ، بنابر اين مياستبرابر  3/3 دهك دهم
توان  ولي مي ،افزايش پيدا كرده است طور نامحسوسي به ، دهك اول نسبت به دهك دهم

طور نسبي براي دهك اول در مقايسه با دهك دهـم طـي زمـان     ها به گفت كه اين هزينه
سوســي افــزايش مح  ، 82الــي  76دارو طــي ســال  يارانــةانجــام فراينــد هدفمندســازي 

  . اند نداشته
سـالانه   ةهـاي دارويـي ازكـل هزين ـ    ديگر، اگر به آمار مربوط به درصد هزينه سوياز 

توجه شود،   ،اند آورده شده 3اي كه در جدول  هاي هزينه خانوار نمونه در هر يك از دهك
 82در سـال   20/2به  ،76سال  در 39/1شود كه اين رقم براي دهك اول از  مشاهده مي
رشد اين نسبت براي دهـك  . درصدي رقم مذكور است 51نشانگر رشد كه  ،رسيده است

بـراي   82الـي   76هاي بـين   اين رشد براي سال. درصد بوده است 8/45دهم هزينه اي، 
در درصـد   6/16ايـن نوسـانات بـين    . استداراي نوسانات قابل توجهي  ، هاي مياني دهك

د ناشي از وقـايعي  نتوان اين نوسانات شديد مي. در دهك ششم است 9/58و دهك هفتم 
ولي در اين  اند، كرده متأثرها را  صورت عمده اين دهك هاي مذكور، به د كه در سالنباش

اشـتباهات  نند ناشي از بعضي توا البته اين نوسانات مي. ها اشاره نشده است تحقيق به آن
اگـر آمـار     ،3د در جـدول  نباش ـ   هزينه و درآمد خانوار نيـز در جمع آوري آمار مربوط به 

با دهك  را اي هاي دارويي مربوط به دهك اول هزينه مربوط به درصد افزايش سهم هزينه
 82الـي   76هـاي   شود كه نسبت فوق طي سال مشاهده مي اي مقايسه كنيم،  دهم هزينه

 ،بنـابراين . داشـته اسـت  درصد رشـد   8/45درصد وبراي دهك دهم  51 ،براي دهك اول
هـاي مـذكور    تر از دهك دهـم در سـال   هاي دارويي در دهك اول كمي بيش سهم هزينه

دهك دهم انجام دهـيم، مشـاهده    اگر اين مقايسه را بين دهك دوم و. رشد داشته است
تـر از دهـك    بـيش  ، هاي دارويي يراي دهك دهـم  كه درصد افزايش سهم هزينه كنيم مي

اسـت  تعبيري از مفهوم عدالت   ، كه عدالت توزيعي با توجه به اين. استدوم افزايش يافته 
 تأكيـد كه بر مناسب بودن آن براي بررسي مفهوم عدالت در بخـش بهداشـت و درمـان،    

درصـد افـزايش سـهم     ةيعني با مقايس ـ ،3الي  1توجه به آمار جداول  بنابراين با ، كرديم
وضـعيت عـدالت    كـه  تـوان گفـت   مـي هاي دارويي در دهك نخست و دهك دهم،  هزينه

ولـي   ،طور نامحسوسي بـدتر شـده اسـت    دارو، به يارانةتوزيعي طي فرايند هدفمندسازي 
هاي مختلف،  با وضعيت نسبي دهك ضعيت از نظر عدالت توزيعي،اين و ،طور محسوس به

  . نكرده استتفاوتي قبل از انجام فرايند مذكور، 
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  17   ...   ، از دو منظر عدالت و كاراييدارويارانة هدفمند سازي   
  

 بـا وجـود   84الـي   76هـاي   دارو طي سـال  انةياربنابر اين طي فرايند هدفمندسازي 
افزايش كارايي بخش صنعت دارو، وضـعيت عـدالت تـوزيعي از نقطـه نظـر توزيـع برابـر        

، )درآمـدي (اي  هـاي مختلـف هزينـه    اي ناشي از فرايند مذكور بر دهـك  هاي هزينه فشار
 . تغيير محسوسي نكرده و ثابت مانده است

 
  صنعت دارويي ايرانبررسي تحليلي مفهوم كارايي در  -6
  بهينگي پرتو و كارآيي صنعت داروسازي كشور  -1-6 

پرتـو، همـواره    ةبهين ـ ةكارايي در ادبيات اقتصاد خرد متعارف جهان، نظري ـ در زمينة
هاي مختلـف   ترين مفاهيم و معيارها براي سنجش كارايي نهادها و وضعيت يكي از مطرح

پردازيم و سـعي   در صنعت داروسازي مي حال به بررسي اين مفهوم. اقتصادي بوده است
كنيم با استفاده از آن، كارايي صنعت داروسازي ايران و تغييرات آن را طـي تحـولات    مي

  . هشت سال اخير تحليل و بررسي كنيم
شود كه هنگام توليد چند محصول، با توجه به منـابع   پرتو به شرايطي گفته مي ةبهين

 ،بـرد  كـار  بـه هـا را بـراي توليـد محصـولات مـذكور      محدود، نتوان توزيع جديدي از نهاد
هرگـاه  . كه توليد هيچ كالايي كاهش نيابد و حداقل توليد يك كالا افزايش يابـد  طوري به

بتوان با تخصيص جديدي از نهادهاي توليدي محدود، سطح توليد كل مجموعه توليـدي  
يـدي نخسـت بهينـه    مورد نظر را به طريق فوق افزايش داد، تخصيص اوليه و فرآينـد تول 

پرتو نبوده است و اگر در شرايط جديد، ديگر نتوان چنين تخصيص جديدي را انجام داد، 
  . گاه شرايط كنوني بهينه پرتو خواهد بود آن

هاي اخيـر در آن انجـام    اي كه در سال در صنعت داروسازي ايران و طي تحولات ويژه
پرتـو   ةبـا توجـه بـه مفهـوم بهين ـ     توان تغييرات كارايي صنعت مذكور را گرفته است، مي

اي  صورت مجموعه توان صنعت داروسازي را به مي ،در همين راستا. بررسي و تحليل كرد
بـا وارد كـردن    طور عمـده  بهمتشكل از تعدادي از كارخانجات توليدي داخلي دانست كه 

 تعـدادي   در ايـن ميـان،  . كنند مورد نياز خود اقدام به توليد دارو در كشور مي ةمواد اولي
ها بخشـي   توليد آن ةكه مجموع ،دنوجود دارنيز در كشور  هشركت توليدكنندة مواد اولي

  . كند مي تأمينصنعت داروسازي كشور را  ةاز نياز مواد اولي
تـوانيم عوامـل    اگر عملكرد صنعت داروسازي ايـران را بـه دقـت بررسـي كنـيم، مـي      

همـان طـور كـه در    . گذار بر اين عملكرد معرفـي كنـيم  تأثيرعنوان عوامل  محدودي را به
نشـان داده شـده اسـت، عملكـرد صـنعت داروسـازي كشـور تـابعي از تعـداد            1نمودار 
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هر چـه ايـن   . هاي داروسازي فعال در اين صنعت است واحدهاي صنعتي يا تعداد شركت
. دهـد  مـي  تر از خـود نشـان   تر باشد، صنعت داروسازي كشور، عملكرد رقابتي تعداد بيش

تـر شـدن فضـاي     تواند به تنهايي معـرف رقـابتي   ميهاي سازنده دارو ن البته تعداد شركت
  . ها از بازار، بسيار مهم است صنعت دارويي كشور باشد، بلكه سهم هر كدام از اين شركت

از ديگـر عوامـل    ،شـود  نوع مقررات حاكم بر صنعت دارو كه توسط دولـت وضـع مـي   
حضـور بخـش خصوصـي در ايـن     . نعت داروسازي در ايران اسـت عملكرد صگذار بر تأثير

، اسـت شان دولتي  بر عملكرد آن به ويژه در كشورهايي كه حجم زيادي از صنايع ،صنعت
هـا بـر    نوع مـديريت مـديران صـنايع داروسـازي و سـاختارهاي انگيزشـي آن      . دارد تأثير

داروسـازي كـه در   عوامل مـؤثردر عملكـرد صـنعت    . استگذار تأثيرعملكرد صنعت دارو 
هـاي اخيـر    كه طـي سـال   استترسيم شده، همان بخش از صنايع داروسازي   1نمودار 

 ةعنـوان داده، وارد جعب ـ  چـه بـه   آن. آن انجام شده است يزايتحولات بسيار زيادي در اج
شود، نيروي كار و سرمايه و مواد اوليـة صـنعت داروسـازي      عملكرد صنايع داروسازي مي

هـاي   در سـال . استشرايط جهاني  تأثيركه مورد آخر به ميزان بسيار زيادي تحت است، 
يـري  گ چشـم تا كنون، بخش ستاده در صنعت دارو دچـار تحـول    76يعني از سال  ،اخير

ميليـارد عـدد    13  بـه ميـزان   76توليد دارو در سال . شده و به شدت افزايش يافته است
ميليارد عدد رسيده است  اين توليـد   25.26به  84در صورتي كه اين رقم در سال  ،بوده
. اسـت تر و بهبود در عملكرد صنعت داروسـازي كشـور، منـتج از عوامـل مختلفـي       بيش
هـاي داروسـازي داخلـي، اجـازه ورود بخـش       دايـي و تسـهيل عملكـرد شـركت    ز تمقررا

وصي كه به معنـي  هاي جديد داروسازي خص گذاري و تأسيس شركت خصوصي و سرمايه
هاي توليد كننـدة   ، افزايش تعداد شركتاستتر شدن صنعت داروسازي كشور  تيدولغير

باشـد،   تر شدن فضاي صنعت داروسازي در كشـور مـي   دارو در كشور كه به معني رقابتي
هـاي داروسـازي داخلـي بـراي      هايي در جهت ايجاد انگيزه بـراي شـركت   اجراي سياست

هايشـان كـه ايـن سياسـت      كرد كارخانهافزايش حجم توليد و ارتقاء كيفيت و بهبود عمل
شده در مديريت صنايع داروسازي تحولاتي ايجاد شـود و مـديران از يـك فضـاي      سبب

 بموج ـدستوري و دولتي وارد يك فضاي رقابتي شوند، همگي جزء عواملي هستند كـه  
  . اند عملكرد صنعت داروسازي كشور و افزايش كارايي در صنعت مذكور شده يارتقا

هـاي توليدكننـدة داروهـاي     ژنريك و حتي الزام شـركت  –توليد داروهاي برند  ةاجاز
شده است كه هـر شـركت داروسـازي در     سبب، ژنريك –هاي برند  ژنريك به توليد دارو

صورت كاهش كيفيت محصولاتش دچار مشكل شـده و بـازار خـود را از دسـت بدهـد و      
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وسـازي بـراي بهبـود كيفيـت     هـاي دار  بنابراين خود اين تحول، افـزايش تـلاش شـركت   
داروهايشان و افزايش سهم شركت خود از بازار دارويي كشور و حتي تلاش براي صادرات 

صـادرات دارويـي ايـران در    . شده استرا موجب محصولات دارويي خود به خارج كشور، 
ميليـون دلار رسـيد    70به حـدود   84ميليون دلار بوده است كه در سال  5/2، 76سال 

ر افزايش توليد و بهبود كيفيت توليدات صنعت داروسازي كشور، گ بيانن خود اي است كه
  . استكارايي عملكرد صنعت مذكور  يبر اثر ارتقا
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 76هاي  بررسي تحولات مربوط به ساختار بازار دارويي ايران طي سال -2-6
   85الي 

فضـاي بـازار دارو در كشـور از يـك فضـاي       ،ر كه در قسمت قبل بيان شده طو همان
تعـداد   فعاليـت . هاي اخير حركت كرده است تر در سال انحصاري به سمت فضاي رقابتي

تر بخش خصوصي در صـنعت   تري از كارخانجات توليدكنندة دارو در كشور و  بيش بيش
تـر   خود نشانگر رقـابتي  ،هاي جديد توليد كنندة دارو داروسازي از طريق تأسيس شركت

  . ، در ايران استشدن صنعت دارو
كنند كه  هاي بازارهاي رقابتي، بيان مي گروهي با توجه به ويژگي ،در چنين شرايطي

هـاي   تا رقابت بـين ايـن بنگـاه    ،بايست همگن باشد ها مي كالاي عرضه شده در اين بازار
توليـد   1ژنريـك  –صورت برند  و نه بهصورت ژنريك  بايست به اقتصادي تشديد و دارو مي

زيـرا   ،شـود  اين استدلال از سوي اكثر صاحب نظران در صنعت داروسـازي رد مـي  . شود
در . اسـت هـا بسـيار بـزرگ     صنايع داروسازي از جمله صنايعي هستند كه نوآوري در آن

هاي تحقيق و توسعه و اكتشاف داروهاي جديـدتر و   سطح جهاني، منافع حاصل از هزينه
ملل را سودآور و قدرتمند در ال بينمختلف است كه صنايع  هاي مؤثرتر در درمان بيماري
هاي طولاني در بازار جهاني  دهد تا مدت ها اجازه مي دارد و به آن بازارهاي جهاني نگه مي

  . دارو به حيات خود ادامه دهند
شويم كه توليـد   متوجه مي ،ديگر اگر به وضعيت داروهاي ژنريك دقت كنيم سوياز 

كـاهش توانـايي شناسـايي     سـبب توانـد   صورت ژنريك عام مي هم بهداروهاي ژنريك آن 
پزشكان تنها نـام   .دارويي توسط بيماران و پزشكان شودشركت توليد كنندة محصولات 

  هـا نيـز صـرف نظـر از كيفيـت      نويسند و صاحبان داروخانـه  ژنريك دارو را در نسخه مي
داروسـازي، داروي هـر شـركت    هـاي مختلـف    متفاوت داروهاي توليـد شـده در شـركت   

دهند و بنابراين كيفيت محصولات توليدي  داروسازي را كه داشته باشند به مشتريان مي
. شـود  ها از بازار دارويـي كشـور بسـيار كـم اهميـت مـي       كارخانجات داخلي در سهم آن

  
 

دهندة داروي ژنريك توليد شده  اضافه شود كه نشانعبارتي   اگر به ابتدا يا انتهاي نام علمي يا ژنريك يك دارو،  -1
هـاي   هاي مشابه ژنريك توليد شده توسط شركت توسط يك شركت  داروسازي خاص باشد و اين دارو را از دارو

در . ژنريك يـا ژنريـك خـاص گوينـد     –گذاري برند  نام  گذاري،  گاه به اين نوع نام آن  داروسازي ديگر مجزا كند،
دهندة  خود دارد، كه نشان يك نام تجاري مخصوص به علاوه بر دارا بودن نام ژنريك يا علمي،   مواردي، يك دارو 

ژنريك محسوب  -گذاري برند گذاري نيز، نام اين نوع نام. داروي ژنريك توليد شده توسط يك شركت خاص است
 ..  شود مي
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هـاي   ويژگـي زمينـة  بسـيار مهـم در    ةصورت ژنريك به يك نكت ـ طرفداران توليد دارو به
مصـرف كننـدگان و    ،د و آن اين كه در بازارهاي رقابتيني رقابت كامل توجه نداربازارها

هـاي تمـامي    كنندگان ويژگـي  يعني مصرف ،توليدكنندگان داراي اطلاعات كامل هستند
داننـد و عـدم تقـارن     ها را مـي  هاي سازنده آن محصولات مشابه موجود در بازار و شركت
در بازار دارو آن هم بـازاري  . نندگان وجود ندارداطلاعاتي بين مصرف كنندگان و توليدك

 زمينـة به علت آگاه نبودن اكثر مردم در  ،شوند صورت ژنريك عام توليد مي كه داروها به
چنين آشكار نبودن كيفيت داروهاي توليـد شـده توسـط شـركت داروسـازي       دارو و هم

يدكننـدة دارو در  هـاي تول  مشخص نبودن نام شركت ،تر داخلي براي مردم و از همه مهم
كنندگان دارو در بازار و  نام ژنريك داروها، يك عدم تقارن اطلاعاتي شديدي بين مصرف

معناي نقض يكي از فـروض اساسـي    آيد و اين موضوع به كنندگان داروها، پديد مي عرضه
ظـاهر  در يعني حركت به سوي توليـد داروهـاي ژنريـك اگرچـه     . استبازارهاي رقابتي 

نقـض يكـي    سـبب ولي در عمل  ،هاي بازارهاي رقابتي است كي از ويژگيكنندة ي تأمين
هـاي بسـيار    شود و البته اين وضـعيت از ويژگـي   هاي بازارهاي رقابتي مي ديگر از ويژگي

  . استچنين بازار دارويي ايران  مهم بازارهاي دارويي جهان و هم
 30داخلـي  حـدود   شركت داروسـازي   5شود  كه  مشاهده مي ،5با توجه به جدول  

درصد  بازار دارويي كشور را در اختيار دارند،  50شركت داروسازي داخلي   13درصد و 
ولـي   انحصـاري اسـت  غير ايـران در حـال حاضـر   توان گفت كه بازار دارويي  مي ،بنابراين

صـورت رقابـت انحصـاري يـا رقابـت       توان گفت كه بازار دارويي ايران به نميطور قطع  هب
هـاي خـود را    هاي داروسازي، دارو در شرايط كنوني، بعضي از شركت. است كامل درآمده

صورت  صورت ژنريك عام به بازار دارويي عرضه كرده و بعضي ديگر داروهاي خود را به به
هـاي   دارو توسط شركت ةبرداشته شدن اجبار عرض. كنند ژنريك توليد و عرضه مي -برند

تر شـدن شـرايط بـازار     پيچيده ، بر84ان سال ژنريك در زمست -صورت برند داروسازي به
دارو و تقويت صنعت دارويي كشور  يارانةسازي  فرايند هدفمند. دارويي ايران افزوده است

وضعيت بازار دارويـي كشـور را از يـك وضـعيت       ، آغاز شد 76طورمشخص از سال  كه به
  . انحصاري به سمت شرايط غيرانحصاري سوق داد
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دارويي كشـور   از كل بازار ،هاي داروسازي داخلي الي شركتبر اساس سهم فروش ري
شود كه شـاخص هرفينـدال    ، مشاهده مي1آورده شده است 5و  4كه آمار آن در جداول 

 به عدد ،79در سال  038/0كاهش يافته است و از عدد  79نسبت به سال  ،85در سال 
بازار دارويي ايران در سـال  توان گفت كه  رسيده است و بنابراين مي 85در سال  036/0
هـاي   تر شـدن طبـق تئـوري    كه اين رقابتي ،تر شده است رقابتي 79، نسبت به سال 85

افزايش حجم توليد دارو . استمعناي افزايش كارايي صنعت دارريي كشور  اقتصاد خرد به
، يكي از نتايج مشهود و مورد انتظار اين تغييـر سـاختار و   76نسبت به سال  85در سال

انتظار داريـم كـه   ، هاي اقتصاد خرد طبق تئوري. تر شدن بازار دارويي كشور است ابتيرق
تر شود، حجم توليـد آن محصـول در كـل بـازار      هرچه ساختار بازار يك محصول رقابتي

توان مشاهده كرد كه فـروش ريـالي    مي 5و  4كه با مراجعه به جداول  ،افزايش پيدا كند
  . يري داشته داستگ چشمهاي مذكور افزايش  ر طي سالدارو در بازار دارويي ايران د

اين بـازار در حـال     ينست كه ا ،بايست بدان اشاره كرد ميجا  نديگري كه در اي ةنكت
در شـرايط  . رقابت كامل استهاي بازار رقابت انحصاري و نه بازار   نه داراي ويژگي حاضر
رسد كه بهترين گزينه بـراي بـازار دارويـي ايـران، يـك بـازار رقابـت         به نظر مي ،كنوني

ها  آن ةبايست از طريق وضع قوانين شفاف و اجراي قاطعان كه اين امر مي است،انحصاري 
هايشـان   دارو ةهاي داروسازي داخلي بـه توليـد و عرض ـ    ملزم كردن تمامي شركت بارةدر
تفاوت مهم با بـازار  قابت انحصاري داراي يك بازار ر. انجام پذيرد، ژنريك -صورت برند به

كننـدگان محصـول در    متعدد بودن تعداد عرضه با وجودكه  و آن اين رقابت كامل است
ايـن همـان    از هـم متمايزنـد و  محصولات عرضه شده داراي تشابه كامل نيسـتند و   ،آن

ت آن بايسـت بـه سـم    بازاري است كه بازار دارويي ايران براي رشد و توسـعة خـود مـي   
بازار دارويي كشور به سمت بـازار رقابـت كامـل آن     ةحركت دادن كوركوران. حركت كند

عدم كارايي شديد و حتي فروپاشي  سببتواند  مي ،هم از طريق استقرار نظام ژنريك عام
بازار دارويي كشور و متعاقب آن تحويل ضربات بسيار سنگين به صنعت داروسازي كشور 

  . دي از آن اجتناب شودصورت ج كه بايد به ،شود
تغييـرات كـارآيي صـنعت     ،بايست به آن اشاره شـود  مي جا نمطلب ديگري كه در اي

هاي اقتصـادي بيـان    همان طور كه تئوري. ي كشور در شرايط بازاري متفاوت استداروي

  
 

 85و  79هـاي   آمارنامة دارويي معاونت غذا و داروي وزارت بهداشـت و درمـان مربـوط بـه سـال     آمار مذكور از  -1
 . استخراج شده است
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رسـد و در بازارهـاي    كارآيي اجتماعي در بازارهـاي رقـابتي  بـه حـداكثر مـي      ،كنند مي
نفس حركت دادن بازار  ،بنابراين. يابد كارآيي اجتماعي به شدت كاهش ميانحصاري اين 

افـزايش   سـبب توانـد   مـي  ،تـر  دارويي كشور از شرايط انحصاري به يك وضـعيت رقـابتي  
، بايد بدان توجه كـرد  جا ناي كه در اي نكته. كارآيي اين بازار و صنعت دارويي كشور شود

تر از  كارايي در بازار رقابت كامل بيش) محض تئوري(اين است كه از نقطه نظر تئوريك 
اي كـه ذكـر شـد     علت مشكلات سـاختاري  هي بول. كارايي در بازار رقابت انحصاري است

تواند كارايي خود را  نميدارو  ة، بازار رقابت كامل در مورد مقول...)عدم تقارن اطلاعات و(
قراري نظـام ژنريـك عـام بـه     اگر بازار دارويي كشور از طريق بر در حقيقت. داشته باشد

هـاي ذاتـي    نقض بسياري از ويژگـي  علت بهسمت يك بازار رقابت كامل سوق داده شود، 
كه بازار دارويي كشور به يك بـازار رقابـت كامـل تبـديل      بازار رقابت كامل، علاوه بر اين

كه به آشفتگي و فرو پاشي بـازار دارويـي   ممكن است ري مذكور اتغيير ساخت ، شود  نمي
شود كه با برقراري نظـام ژنريـك خـاص يـا      توصيه ميشدت  بهايران منجر شود بنابراين 

در . بازار دارويي كشور به سمت يك بازار رقابت انحصاري سـوق داده شـود   ،برند ژنريك
روسـازي  ايجاد رقابت بين شـركت دا  علت بهچنين شرايطي كارايي صنعت دارويي كشور 

براي افزايش توليد عددي و افزايش كيفيت محصولات دارويي و در نهايت تصاحب سهم 
كند و اين در حالي است كه چنين نتـايجي هرگـز در    افزايش پيدا مي  تري از بازار، بيش

    . آيد  نميصورت برقراري نظام ژنريك عام پديد 
  

  گيري نتيجه -7
توان بـه ايـن    هاي مختلف اين مقاله، مي بخش هاي انجام گرفته در با توجه به تحليل

دارو طـي   يارانةگيري كلي دست يافت كه طي فرايند هدفمندسازي  نتيجه بندي و جمع
اين افـزايش كـارايي   . ، كارايي بخش صنعت دارو افزايش يافته است82الي  76هاي  سال

ن سـاختار بـازار   تـر شـد   كه اين رقـابتي  تر شدن بازار دارويي ايران است، به دليل رقابتي
شـاخص هرفينـدال بـر اسـاس آمـار مربـوط بـه سـهم بـازاري           ةدارويي ايران با محاسب

ميـزان   . اسـت كاملا قابل مشـاهده   ، 85و  79هاي  دارو در سال ةهاي توليد كنند شركت
افـزايش تعـداد    افزايش توليـد عـددي محصـولات دارويـي صـنعت داروسـازي ايـران و       

، هاي مؤثر دارويـي  هاي دارويي  يا ماده چنين افزايش مولكول مهاي توليد دارو و ه  پروانه
 13×109ير توليد عددي دارو در ايران از رقـم  گ چشمافزايش ( 82الي  76هاي  طي سال  
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هـاي توليـد     افـزايش تعـداد پروانـه    و 84عدد در سال  25/26× 109به  76عدد در سال 
قلـم در   2000به رقـم بـيش از    ،76 قلم در سال 960داروهاي مختلف در ايران، از رقم 

از  ،در ايـران ) ماده مؤثر دارويي(چنين افزايش تعداد اقلام مولكول دارويي  و هم 84سال 
تر شـدن بـازار دارويـي     از نتايج رقابتي) 84قلم در سال  1200به  ،76قلم در سال  750

  . باشد ايران و افزايش كارايي در آن مي
اي كه بـه   هاي انجام گرفته در بخش پنجم، فشار هزينه طبق تحليل ،در همين راستا

اي طي فرايند مذكور وارد شده است، وضعيت عدالت توزيعي را  هاي مختلف هزينه دهك
  .طور نامحسوس كمي بدتر شده است طور محسوس تغيير نداده و تنها به به 

   ،84الي  76هاي  دارو طي سال يارانةبنابر اين طي فرايند هدفمندسازي 
نظـر توزيـع    افزايش كارايي بخش صنعت دارو، وضعيت عدالت تـوزيعي از نقطـه  با وجود 
، )درآمدي(اي  هاي مختلف هزينه اي ناشي از فرايند مذكور بر دهك هاي هزينه برابر فشار

  . تغيير محسوسي نكرده و ثابت مانده است
  

  پيشنهادهاي سياستي  -8
حضـور فعـال بخـش     منظـور  بهرات زدايي تقويت صنايع دارويي داخلي از طريق مقر  -1

هـاي فعـال دارويـي     تر بين شركت خصوصي در اين بخش و ايجاد يك فضاي رقابتي
  . كشور در چهار حوزة توليد، واردات، توزيع و خرده فروشي

  . ها با قيمت بازار دارو در داروخانه ةعرض -2
درماني سرپايي و هاي  تحت پوشش قرار گرفتن تمامي مردم كشور توسط بيمه -3

  . هاي مكمل بيمه
هـا وجـود نـدارد، آن هـم      واردات داروهاي مورد نياز كشور كه امكان توليد داخلي آن -4

  .اثر بخشي براي انتخاب داروهاي وارداتي ،هاي دقيق هزينه پس از انجام تحليل
بـراي آمـاده سـازي صـنايع     ) طـور مثـال ده سـاله    بـه (ميان مدت  ةتدوين يك برنام -5

هـاي بـزرگ    پيوستن به بازارهاي جهاني ورقابـت بـا شـركت    برايروسازي داخلي دا
  داروسازي جهان

يـك از   اقلام مختلف دارويي به شكلي كه هـيچ  ةگذاري واقع بينانه وكارشناسان قيمت -6
  .آور نباشد داروهاي مورد نياز كشور براي صنايع داخلي، زيان
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اثـر بخشـي بـراي تحـت      –هاي هزينه  تحليلگر براي انجام  هاي بيمه تشويق سازمان -7
  . ها پوشش قرار دادن دارو

 علـت  بـه هايي كه مـورد نيـاز كشـور هسـتند و      گذاري دولتي براي توليد دارو سرمايه -8
ها، براي بخش خصوصي سود آور  هاي بالاي دست يابي به تكنولوژي توليد آن هزينه
  . نيست

  
  ع منابفهرست 

  .؛ نشر دانش آموز"اقتصاد بهداشت"؛ 1371؛ زاده، سعيد صفآ -1
؛ ماهنامة توسعة سـلامت؛  "هاي پرداخت  مالي و نظام تأمين: اصلاحات نظام سلامت "-2

  .1384؛ 33سازمان مديريت و وزارت بهداشت؛ شمارة 
؛ ماهنامة توسعة سلامت؛ سـازمان  "وضع مقررات و نظارت : اصلاحات نظام سلامت " -3

  .1384؛ 33رة مديريت و وزارت بهداشت؛ شما
عالي آموزش و پـرورش و   ة؛ مؤسس"اقتصاد بهداشت براي كشورهاي در حال توسعه"-4

  .1383ريزي؛  مديريت و برنامه
الي  1376هاي  ؛ معاونت دارويي وزارت بهداشت و درمان؛ سال"دارويي ايران ةآمارنام"-5

1385.  
هـاي   ؛ مركز آمار ايـران؛ سـال  "هزينه و درامد خانوارهاي شهري و روستايي ةآمارنام" -6

  . 1383الي  1379
  .؛ نشر اقتصاد نو"اقتصاد بهداشت"؛ 1376؛ چارلزلي -7
  .؛ انتشارات امام صادق"عدالت و كارايي"؛ 1384 ؛ حسين عيوضلو -8
هـاي  مجلـس    ؛ دفتر مطالعـات اجتمـاعي مركـز پـژوهش    "دارو يارانة: عنوان گزارش"-9

 .1385سوراي اسلامي؛ 

بـراورد تقاضـاي خـدمات درمـاني در     : نامـة  عنوان پايـان "؛ 1371؛ فهيمي، عبدرضا -10
  .دكتر  عبادي؛ دانشگاه تهران: ؛ استاد راهنما"ايران

وري بنيـاد مستضـعفان و جانبـازان؛     ؛ مديريت بهره"مباني نظري عدالت اجتماعي" -11
1375.  
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؛ رزادي، محمـد علـي؛ پيشـگر، ميتـرا؛ قاسـمي، محمـد رضـا       منتصري، علي؛ شهمي -12
؛ شـركت  "هـا  مشـكلات و آسـيب   ،گذاري در صنعت داروسازي ايران قيمت"؛ 1382

  .داروسازي جابربن حيان
  . 1382تدبير اقتصادي؛  ة؛ مؤسس"ها ها و آسيب نظام دارويي كشور تهديد"  -13

14- Abraham j;, 2002 "Making  regulation responsive to interests: 
streamlining drug industry watch dogs"; BJM,  .Novomber 16; 325: 

1164 – 9. 
15- Abraham J; 2002; "The pharmaceutical industry as political player "; 

Lancet novomber 9, 360: 1498 - 502. 

16- ََActonJ.P, 1975 "non monetary factor in the demand for medical 
services", Journal of Political Economy. 

17- Arrow K.J, 1963 "uncertainity and the welfareconomics of medical 
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18- Cady J.F, 1976 "an estimate of the price effect of restrictions on  drug 
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19- Charles Phelps; 2003 "Health Economics (3rd edition)". 
20- Coffey R.M, 1986"the effect of time price on the demand for  medical 
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 اي هاي هزينه يك خانوار نمونه در هر يك از دهك هاي سالانة  آمار متوسط هزينه - 1جدول 
 دهك     

  سال
 

  10دهك  9دهك  8دهك  7دهك  6دهك  5دهك  4دهك  3دهك  2دهك  1دهك

76  2885322 5120527  6701373  8182898  9689305  11406545 13407624 16267194  21017197  38659776  

77  2551387 2914872  8280205  10122525 12003495 14207322 17091557 20668705  26860947  47256817  

78  4329565 6848124  9910919  12061191 14283783 16837151 20367899 24227098  31664455  57563805  

79  4873464 8540647  11535234 13801046 16139833 18888323 22783430 27538574  36142079  69058548  

80  4417272 9826643  12908165 15851777 18980215 19410961 23291374 28258442  36663123  68612203  

81  6472186 12330423 16165547 13707941 23365356 27637428 32743526 40069114  52449341  100516844  

82  837353  16003082 20304163 24268653 28665949 24943881 40800342 49453912  63674582  115256455  

  مركز آمار ايران: منبع
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  82الي  76هاي  اي طي سال هاي هزينه هاي دارويي يك خانوار نمونه در هر يك از دهك  آمار متوسط هزينه - 2 جدول
دهك       

  10دهك  9دهك  8دهك  7دهك  6دهك  5دهك  4دهك  3دهك  2دهك  1دهك سال

76  40248 57430 65601 74024 75537 89429 97547  115262 125767 186488 

77  49709  65688  79471  97974  93826  114916  127553 129191 198437  303107  

78  61560  87640  98997  126285  143813  139549  184255  158230  209871  306385  

79  73997  117800  144984  149624  160658  192064 224709  228415  259397  443448  

80  100366 136435  149281  183783  218593 225754  228043  258181  364839  597198  

81  184385 241758  256024  270955  317284  309420  345441  504312  548589  808092 

82  184385 241758  256024  270955  317284  309420  345441  504312  548589  808092  

درصد افزايش 
 هاي دارويي  هزينه

%358  %320  %290  %273  %320  %245  %254  %345  %336  %333  

   
  مركز آمار ايرانمركز آمار ايران: : منبعمنبع
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 82الي  76هاي  ها طي سال هاي سالانه آن هاي دارويي خانوار نمونه از كل هزينه هزينه آمار درصد -  3جدول 
 دهك       

 10دهك  9دهك  8دهك  7دهك   6دهك  5دهك  4دهك  3دهك  2دهك  1دهك  سال
76 39/1 12/1  97/0 90/0 77/0 78/0 72/0 70/0  59/0  48/0  
77 94/1 25/2  95/0 96/0 78/0 80/0 74/0 62/0  73/0  64/0  
78 42/1 27/1  99/0 04/1 02/1 82/0 90/0 65/0  66/0  53/0  
79 51/1 37/1  25/1 08/1 99/0 01/1 98/0 82/0  71/0  64/0  
80 27/2 38/1  15/1 15/1 15/1 16/1 97/0 91/0  99/0  87/0  
81 14/2 61/1  40/1 69/1 14/1 05/1 99/0 01/1  89/0  69/0  
82 20/2 51/1  26/1 11/1 10/1 24/1 84/0 01/1  86/0  70/0  

درصد افزايش سهم
هاي دارويي از كل  هزينه

 هزينه سالانه
51  8/34  8/29  3/23  8/42  9/58  6/16  2/44  7/45  8/45  

  
 مركز آمار ايرانمركز آمار ايران: : منبعمنبع                            
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  79هاي دارويي در سال  آمار فروش ريالي شركت - 4جدول 
 

 رديف شركت فروش ريالي (Si)سهم فروش ريالي

 1 آريا 21,217,048,627.00 0.013362420
 2 ابوريحان 28,296,474,939.00 0.017821017
 3 اسوه 47,938,086,114.00 0.030191232
 4 البرز دارو 34,518,872,708.00 0.021739860
 5 الحاوي 25,150,517,257.00 0.015839704
 6 امين 43,117,041,304.00 0.027154956
 7 كارخانه -انستيتو پاستور 6,054,372,128.00 0.003813022
 8 ايران دارو 26,366,932,355.00 0.016605798
 9 ايران هورمون 20,486,056,929.00 0.012902044
 10 بهسا 4,839,522,430.00 0.003047914
 11 بهوزان 16,383,081,670.00 0.010318005
 12 پارس دارو 40,478,951,420.00 0.025493496
 13 پاك دارو 7,350,767,722.00 0.004629487
 14 پورسينا 23,192,652,689.00 0.014606648
 15 توليد دارو 78,797,724,121.00 0.049626520
 16 تهران دارو 15,164,468,707.00 0.009550527
 17 تهران شيمي 31,515,810,924.00 0.019848543
 18 ثامن 28,968,264,145.00 0.018244107
 19 جابربن حيان 146,155,844,688.00 0.092048419
 20 جالينوس 9,361,359,661.00 0.005895750
 21 حكيم 24,248,654,118.00 0.015271714
 22 خوارزمي 14,083,228,767.00 0.008869566
 23 كارخانه -دارو پخش  143,666,550,205.00 0.090480670
 24 رازك 35,665,280,724.00 0.022461864
 25 من 1,277,426,000.00 0.000804518
 26 روز دارو 31,101,301,990.00 0.019587487
 27 زكرياي تبريز 4,974,149,900.00 0.003132701
 28 زهراوي 28,890,142,927.00 0.018194907
 29 سبحان دارو 27,598,416,123.00 0.017381382
 30 سها هلال احمر 18,146,276,160.00 0.011428459
 31 سينا دارو 45,938,896,840.00 0.028932150
 32 شفا 10,448,416,240.00 0.006580374
 33 شهر دارو 20,253,823,690.00 0.012755784
 34 قاضي شهيد 33,026,817,700.00 0.020800169
 35 عبيدي 37,277,728,702.00 0.023477378
 36 عماد درمان پارس 10,029,871,640.00 0.006316777
 37 صنعتي پارس 31,160,076,010.00 0.019624502
 38 فارابي 49,556,712,526.00 0.031210637
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 39 فارماشيمي 1,234,499,390.00 0.000777483
 40 هاي تزريقي فرآورده 17,804,691,500.00 0.011213330
 41 نياك 56,020,180.00 0.000035281
 42 لرستان 86,369,734,248.00 0.054395344
 43 آترا 13,196,810,326.00 0.008311303
 44 كوثر 44,785,661,154.00 0.028205846
 45 گسترش دارويي 37,450,411,950.00 0.023586133
 46 كيميدارو 54,439,738,300.00 0.034285949
 47 گيلارانكو 4,631,514,386.00 0.002916911
 48 لقمان 75,873,446,500.00 0.047784820
 49 مداوا 6,320,062,761.00 0.003980353
 50 رامو فارمين 11,220,542,725.00 0.007066657
 51 مهر دارو 7,585,445,900.00 0.004777286
 52 مينا 3,989,149,040.00 0.002512352
 53 بالك 159,488,180.00 0.000100445

  جمع1,587,814,837,340.00 1.000000000
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