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سیاستگذاری و گزارش کارشناسی لازم به ذکر است در چارچوب پژوهشی موسسه عالی پژوهش تامین اجتماعی، منظور از طرح پژوهشی، سند 

 به شرح ذیل است:

 «طرح پژوهشی»

 شود. تولید علمی محسوب می شود که منطبق با اصول علمی روش تحقیق انجام میهای قالبطرح پژوهشی یکی از انواع 

 «گذاریسند سیاست»

است که  راجع به یک مسئله خاصطرفانه و موجز در پاسخ به یک سؤال مشخص یا ، گزارشی کوتاه، بی«گذاریسند سیاست»

ه شود: بخش اول کگذاری، افراد خبره هستند. این گزارش شامل سه بخش زیر میاستاندارد صلاحیت برای تهیه سند سیاست

خواهیم گفت، بر روی جلد گزارش، ضمن بیان مشکل در یک یا دو سطر، به ارائه راهکارهای اجرایی « خلاصه مدیریتی»به آن 

صفحه مطابق  5تا  3دهد و در پردازد. بخش دوم که گزارش اصلی را تشکیل میآن در حداکثر نصف صفحه می منطقی برای

شود. بخش سوم که به تحلیل دقیق موضوع و ارائه نامیده می« گذاریپیشنهادات سیاست»شود، شده تهیه میچارچوب تعیین

م دارد. هر یک از این سه بخش برای اهداف خاص و مخاطبان ویژه نا« گذارییادداشت سیاست»پردازد، اسناد پشتیبان آن می

 شوند.خود تهیه می

 «گزارش کارشناسی»

شامل ارائه یک گزارش کامل در خصوص یک موضوع خاص موردنظر است که به یک فرد مجری با سطح صلاحیت حداقل 

 شده تهیه و ارائه نماید.فرمت ارائه ماه، گزارش مورد نظر را منطبق با 3شود تا حداکثر طی واگذار می« محقق»

 «تعریف سطح خرد/متوسط/کلان»

 طرحی است که از حیث مبلغ سه برابر حد نصاب معاملات خرد موسسه می باشد. -طرح خرد

 .طرحی است که از حیث مبلغ از معاملات خرد فراتر بوده و حداکثر ده برابر سقف حد نصاب معاملات خرد موسسه می باشد -طرح متوسط

  طرحی است که از حیث مبلغ از سقف معاملات متوسط فراتر باشد. -طرح کلان

 

 

 پژوهش عنوان: 

  کشوردارو در  و هزینه دارویار بر روی الگوی مصرف تاثیر طرح

  نوع پژوهش:    

 □             ایتوسعه                                   یادیبن                                    □ کاربردی                

 :نوع خروجی حاصل از انجام پژوهش 

 □ سند سیاستگذاری               □گزارش کارشناسی                 طرح پژوهشی
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 :توصیف و بیان مسئله 

کارا برای رشد سالم  یو داشتن نظام سلامت کنندیم فایافراد جامعه ا یزندگ تیفیدر بهبود ک یمهم اریسلامت نقش بس یهانظام

های مهم، پیچیده و حیاتی در نظام سررلامت هر کشررور، نظام از بخش یکیاسررت.  یلازم و ضرررور یها و جوامع امرافراد، خانواده

 نیاجزا اسررت که هدف آن ت ررم نیها، افراد، منابع، اقدامات و تعاملات اهمه سررازمان رندهیربرگد ییباشررد. نظام دارومی ییدارو

س ستر صولات داروعادلانه و به ید سب و هز تیفیکمؤثر و با من،یو خدمات مرتبط ا ییموقع به مح ستفاده منا از  اثربخش-نهیو ا

 داریپا راتییبه تغ یابیدست یبرا ییهایاستراتژ یو اجرا ییاشناس ندیشامل فرآ ییدارو یهانظام تیاست. تقو ییمحصولات دارو

صل یدر اجزا ست. اجزا ییدارو یهانظام یا صل یا صل یشامل کارکردها ستمیس نیا یا  ؛یساختار، منابع، و چارچوب قانون ،یا

س یتیحاکم ستیو  ست که هدف آن یا سا  مطلوب یامدهایو تحقق پ ،یسلامت یآت یهاتوجه به چالش ستم،یها بهبود عملکرد 

 است. ییپوشش و استفاده از محصولات دارو ت،یفیک ،یبهبود عدالت در دسترس قیاز طر یسلامت

. این گذارندیمتعددی را در بخش دارو و درمان به مورد اجرا م یهااسرررتیاهداف، همواره سررر نیبه ا یابیبرای دسرررت هادولت

ستیس ست. به لیها تبدوظایف دولت نیتربه یکی از مهم هایگذارا س یطورکلشده ا ستیاهداف  صه  ییدارو یگذارا سه عر در 

ه ب یکنندگان دارو جهت دسترسی، حمایت از مصرفدر تولید داروهای مصرف قتصادیتوسعه صنعت داروسازی و ایجاد کارآیی ا

 هااستی. همه این سندینمایمتعددی را اعمال م یهااستیس زیها نو دولت شودیدارو، و ایجاد سطح بهینه مصرف دارو خلاصه م

 داف فوق سوق دهد. ها را در جهت نیل به اهدولت تواندیاست که م  هااستیاز س یابا هم در تعامل بوده و در حقیقت مجموعه

سال نیهم در ستا در  ستیس ر،یاخ یهارا شور، از قب ییدر نظام دارو یمختلف یهاا صولات  تیفیکنترل ک لیک شی مح و اثربخ

گذاری برند ژنریک داروها، تأسررری  های کارخانجات، تدوین فارماکوپه ایران، نامدارویی در بازار، افزایش کمی و کیفی بازرسررری

سته دا سی عوارض ناخوا سطح رویی،مرکز ثبت و برر سازی داخلی، اجرای طرح  ساخت برای کارخانجات دارو شرایط بهینه  بندی 

ی سازمان بهداشت جهانی برای تأیید شرایط نظارت و کنترل داروهای بیولوژیک و واکسن، اقدام برای پیوستن اخذ موافقت اصول

صرررنایع  تیفیهای کنترل کآزمایشرررگاه کردنلالمللی نظارتی در زمینه دارو، فعامند بینعنوان یک نهاد هدفبه  PIC/Sبه 

 رانیا ییبهبود بخش دارو یشرردن ثبت داروها برارویی، و اجباریهای دافرآورده تیفیداروسررازی، اجرای سرریسررتم ت ررمین ک

 شده است.انجام

 یصنعت داروساز شدنیو مل کیطرح ژنر یاجرا دیکشور گرد ییمثبت در بازار دارو یامدهایکه منجر به پ هااستیس نیاز ا یکی

 ییصنعت دارو ینوساز یرا برا کیطرح ژنر نرایتغییراتی در صنعت دارویی کشور شد. دولت ا جادیاست که متناسب  منجر به ا

شور اجرا کرد و به ساز یلما نیمنظور تأمک سم یارز خارج ،یبرنامه نو ز قرار داد. بعد ا ییدارو دکنندگانیتول اریدر اخت یبا نرخ ر
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 و دکنندگانیبه تول ارانهی یاعطا یمنف امدیگشررت. پ یمشررمول اختصرراص ارز با نرخ رسررم زین یواردات یاز داروها یهم بع ررآن

شد. با گذشت زمان و بالا رفتن اختلاف نرخ ارز  نییپا یرواقعیداروها به طور غ متیشد که ق نیمنجر به ا ییواردکنندگان دارو با

ور کش ییدارو در نظام دارو نیتام یبرا یافتیاز جمله قاچاق دارو و سوء استفاده از ارز در یمشکلات جد یسر کیبا بازار،  یرسم

 اشاره کرد: ریبه موارد ز توانیم دکنندگان،یدارو به واردکنندگان و تول ارانهیاختصاص  یهاچالش نیآمد. از مهمتر دیپد

 دارو ارانهیاز  مارانیمنفعت کم ب -

 دارو اختصاص داده شده ارانهیاز  دکنندگانیسوء استفاده واردکنندگان و تول -

 قاچاق دارو  -

 هدررفت منابع سلامت کشور -

طرح  نی. در ادینما ییاجرا 1401سال  رماهیو در ت نیرا تدو ارینام داروبه یدیطرح جد زدهمیمشکلات منجر شد تا دولت س نیا

 قیمنتقل شررده و از طر رهیزنج یبه انتها دکنندگانیواردکنندگان و تول یعنیسررلامت  رهیزنج یاز ابتدا یحیاختصرراص ارز ترج

 بیاز ج ی، پرداخت1401قانون بودجه سال  یفیمطابق با حکم تکل جهیاست و در نت افتهی اصاختص ییکننده نهابه مصرف هامهیب

 . نماید رییتغ نبایدمردم 

و  یذارگ استیاست که س نیا رندهیسلامت که دربرگ یکل یها استیطرح  به استناد بند پنجم و جزء دوم از بند هفتم از س نیا

مد بر تول کارآ ظارت  مت از طر تیریمد زیارو و نمصررررف و واردات د د،ین نابع سرررلا ظام ب قیم وزارت  تیبا محور یا مهین

شت،درمان و  شک آموزشبهدا ست و  همچن فیاز جمله تکال یپز شده ا سوب  صره ) نیدولت مح ستناد بند )س( تب ( قانون 1به ا

سال  صد دارد کالا 1401بودجه  سبد ارز ترج ییکه چنانچه دولت ق  انیجبران ز یقانون باتیقبلاً ترت دیبا دیحذف نما یحیرا از 

 نیگزیها و به طرق جا مهیب  قیاز طر یو در امور پزشک یکیالکترون گکالابر قیاز طر یاساس یکالاها یرفاه مصرف کننده را برا

 هیف سهم( و در سق1400) وریشهر انیکالاها و خدمات را به نرخ پا نیکه افراد بتوانند ا یمطمئن به انجام رسانده باشد به طور

 کنند؛ اجرا شده است. هیشده ته نییتع

از واردکنندگان و  یحیارز ترج ارانهیبر حذف  یدولت در حوزه دارو مبن یارز یهااسررتیاصررلاح سرر یکه در راسررتا اریطرح دارو

ی به دلیل اینکه در سطح مل اجرا شده است هیپا گرمهیب یهاآن به سازمان یالیسلامت و اختصاص معادل ر یکالا دکنندگانیتول

ستناد  یادارد تا بتوان به مجموعهو همه جانبه  قیو دق ایپو یابیبه ارز ازین ؛دارد ییبالا یو گردش مالشده  اجرا  از تجارب قابل ا

 .دیرس

دارو برای  هایهزینه تواندرفتار افراد جامعه در مصررررف دارو داشرررته باشرررد و همچنین می بر یادیاثرات زتواند این طرح می 

شررده اسررت که اثرات حذف  یهدف طراح نیمطالعه با ا نیلذا ا. تاثیر قرار داده باشررد را تحت نظام سررلامت نهادهای تامین مالی

و های دارویی و در نهایت تاثیر آن بر هزینه ردیمورد مطالعه قرار گ جامعهالگوی مصرررفی دارو در بر )طرح دارویار( دارو  یحیترج
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 قرار گیرد.  بررسیمورد ین قاچاق ارز دارو در کشور، همچن

 :اهداف مورد نظر برای تحقیق 

 اصلی هدف 

 دارو در کشور  نهیمصرف و هز یالگو یبر رو اریطرح دارو ریتاث

  فرعیاهداف 

 های دارویی و داروهای پرمصرف به تفکیک گروهبر مصرف دارو در کشور طرح دارویار  تاثیر  -1

 های دارویی و داروهای پرمصرفبه تفکیک گروهبر هزینه دارو در کشور طرح دارویار  تاثیر   -2

 بر قاچاق دارو در کشور طرح دارویار تاثیر  -3

 برای نظام سلامتبرآورد بار مالی اجرای طرح دارویار   -4

 حوزه رفاه و تامیا در ستتازمان تامیا اجتماعی یا )کاربستتت  ن  قیتحق جیاستتتداده و کاربرد نتا یهانهیزم

 اجتماعی(:

تواند برای آگاهی با تاثیر طرح دارویار بر بازار دارویی کشرررور و ارزیابی این طرح در رسررریدن به اهداف از قبل تعیین شرررده می

 گیران نظام سلامت کشور مفید واقع شود. سیاستگذارن و تصمیم

 

  و محدوده زمانیمحدوده مکانی 

 یاجتماع نیبخش درمان سازمان تام

 1401 یال 1399 یهاسال

 مورد انتظار: شرح خدمات 

 داروهاو هزینه گیری تاثیر طرح دارویار بر الگوی مصرف اندازه -1

 دارو قاچاقگیری تاثیر طرح دارویار بر اندازه  -2

 بررسی تاثیر طرح دارویار در مدیریت ارز دارو در کشور -3

 های موردانتظار :خروجی 

 کارشناسیگزارش  -1

 سیاستی خلاصه -2

 مقاله تدوین -3
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 :محدودیت ها و موانع احتمالی پیش رو 

 

  ماه(:اجرای پروژه  حدودی مدت زمان( 

 ماه 10

 متوسط        □ خرد                         طرح: برای اجرای  سطح مورد نظر           کلان             □ 


