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شهرنوشت

در روزهای اخیر وزیر بهداشت از صادرات 
داروی برخی شرکت‌های ایرانی به ۴۰ کشور 
دنیا خبر داد، اما سخنانش نه تنها قوت قلبی 
برای بیماران هموفیلی، تالاســمی، ام‌اس، 
اس‌ام‌ای، پروانه‌ای، سرطانی، ... و حتی بیماران 
ســرپایی نبود که حتی نمایندگان همسو را 
هم در کمیســیون بهداشت و درمان مجلس 
راضی نکرد. همایون ســامه‌یح نجف‌آبادی، 
عضو کمیسیون بهداشت مجلس با بیان اینکه 
مشکل کمبود دارویی همچنان پابرجاست، با 
تشکیک درخصوص رشد 4 برابری صادرات 
دارو در دولت ســیزدهم، گفت که »مشخص 
نیست که این رشد در خصوص چه داروهایی 

است و این داروها به کجا صادر می‌شود؟«. 
همین دیــروز هم در متــن تذکر روح‌الله 
حضرت‌پور، نماینده ارومیه به وزیر بهداشت 
بر لزوم رفع کمبــود داروی بیماران خاص در 

استان آذربایجان غربی اشاره شد. 
این اشارات در خصوص کمبود و اختلال در 
زنجیره تامین دارو؛ نه‌تنها از سوی نمایندگان 
مجلس بلکه بارها و بارها از سوی متخصصان 

این حوزه مطرح شده است.
تیر ماه بود که محمد عبــده‌زاده، رئیس 
سندیکای صاحبان صنایع داروهای انسانی 
کشــور، از کمبود بیــش از ۲۰۰ قلــم دارو 
گفت. موضوعی که در مرداد ماه، حسینعلی 
شهریاری، رئیس کمیسیون بهداشت مجلس 

هم آن را تایید و این نکته را هم اضافه کرد که 
»حتی در برخی داروهای عادی نیز گاه درگیر 

کمبود هستیم«. 
لابــه‌لای این اظهــارات رســمی، البته 
حدیث پردرد بیماران هموفیلی، تالاسمی و 
سرطانی و ... به گوش می‌رسد که نبود دارو یا 
خانه‌نشین‌شان کرده یا جان برخی را ستانده 
اســت. در چنین شرایطی اســت که برخی 
معتقدند مباهات از افزایش صــادرات دارو، 
نه افتخاری برای صنعت دارو و درمان کشور 
دارد و نــه وزیر را نزد نماینــدگان در تیررس 
انتقادات مــردم حوزه‌هــای انتخابیه خود، 

سربلند می‌کند.

ایران کجای بازار صادرات داروست؟
ســازمان غذا و دارو مدعی اســت، میزان 
صــادرات دارو ایران به کشــورهای مختلف 
جهان عددی حدود 200 میلیون دلار است. 

عددی که در سال 2016، 100 میلیون دلار 
اعلام شده بود.

آمارهای ســندیکای صاحبــان صنایع 
دارویی ایران اما نشــان می‌دهد، کل میزان 
صــادرات دارو از ایــران در ســال ۱۴۰۱ در 
مجموع ۶۹ میلیــون و ۷۴۸ هزار و ۶۶۱ دلار 

بود که بیشترین آن به سوریه صادر شده بود.
در آخرین گزارش این ســندیکا اعلام شد 
که در ســال ۱۴۰۱ ایــران در مجموع به ۳۶ 
کشور صادرات دارو داشته است. بر اساس این 
آمار بعد از ســوریه، صادرات دارو به عراق با ۹ 
میلیون و ۵۲۸ و ۱۱۸ دلار، روسیه با ۸ میلیون 
و۱۵۶ هزار و ۵۱۵ دلار، افغانستان با ۶ میلیون 
و ۶۷۲هزار و ۵۹ دلار،‌ ترکیه با یک میلیون و 
۹۷۵ هزار و ۸۱۷ دلار و ونزوئلا با یک میلیون و 
۲۷۲ هزار و ۶۷ دلار صادرات دارو در رتبه‌های 

دوم تا پنجم صادرات دارو از ایران قرار دارند.
این آمار نشان می‌دهد صادرات دارو فقط 
به ۶ کشور سوریه، عراق، روسیه، افغانستان، 
ترکیه و ونزوئلا بیش از یــک میلیون دلار در 

سال است.
بر اســاس این آمار بعد از این ۶ کشور، به 
ترتیب تاجیکستان )۴۴۷ هزار و ۸۳۴ دلار(، 
ازبکستان،‌ لبنان، پرو، عمان بلاروس،‌ امارات 
متحده عربی،‌ هندوستان، یمن،‌ قزاقستان و 
آذربایجان )۱۲۱ هزار و ۳۳۹ دلار( در رتبه‌های 
بعد صادرات دارو از ایران قرار دارند. صادرات 
دارو از ایران به هر یک از این کشورها بین ۱۰۰ 

هزار تا یک میلیون دلار بوده است.
صــادرات دارو به ۱۹ کشــور دیگر نیز هر 
کدام کمتر ۱۰۰ هــزار دلار بوده اســت، به 

طوری که صادرات دارو به کشورهای سومالی 
)۹۸ هزار و ۹۰۴ دلار(، ارمنستان، مولداوی، 
فیلیپین، موریس، قرقیزستان، اوگاندا، زامبیا 
و گرجستان )۱۰ هزار و ۵۰۰ دلار( بین ۱۰ تا 

۱۰۰ هزار دلار بوده است.
کمترین میزان صــادرات دارو از ایران نیز 
به کشــورهای تونس )۹۸۵۶ دلار(، پرتقال، 
آلمان، ترکمنستان، پاکستان، آنگولا، قطر، 
مصر، نیجریه و مالزی )۴۲۹۰ دلار( و میزان 
صادرات دارو به هر یک از این کشورها در سال 

۱۴۰۱ کمتر از ۱۰ هزار دلار بوده است.

فهرست داروهای صادراتی ایران
اما سوال اینجاست که در لیست صادرات 
داروهای ایرانی چه محصولاتی دیده می‌شود؟ 
به نظر می‌رسد اغلب ســبد داروی صادراتی 
ایران متعلق بــه گیاهان دارویــی، صنعتی 
و عطری شــامل 95 قلم دارو اســت و مابقی 
به اقلام دارویــی پرمصــرف و عمومی مثل 

مسکن‌ها مربوط می‌شود. 
اما غیر از داروهای گیاهی، مطابق آخرین 
بخشنامه گمرک کشــور که مربوط به سال 
1392 است، 26 مورد قرص، آمپول و شربت 
نیز دیده می‌شود که در این میان می‌توان به 
آمپول مرفین تزریقی،قرص دیفنوکسیلات، 
قرص ترامادول خوراکی، کپســول خوراکی 
آنتی‌هیستامین دکونژستانت، شربت خوراکی 
اکسپکتورانت، آمپول تزریقی کتامین و قرص 
خوراکی اســتامینوفن کدئین اشــاره کرد. 
مواردی پرمصرف که تولیــد آنها پیچیدگی 
خاصی نداشته و نشان دهنده قدرت صنعت 

داروسازی کشور محسوب نمی‌شود.

بیماران خاص در مضیقه
اما در پــس آمار صادراتی که مســئولان 
وزارت بهداشت بارها بدان تفاخر ورزیده‌اند، 
بی‌شمار بیمار در کشــور نفس می‌کشند که 
هر روز با مشکلات کمبود دارو دست و پنجه 

نرم می‌کنند.
چندی پیش رئیس انجمن تالاسمی ایران 
اعلام کرد که در طول ۵ سال گذشته بیش از 
۷۰۰ بیمار تالاسمی در ایران به دلایل ناشی از 
نبود دارو جان خود را از دست داده‌اند که ۲۰۰ 

تن از آنها زیر ۱۸ سال بوده‌اند.
یونس عرب افزود: »میزان واردات داروهای 
خارجیِ بیماران تالاســمی خیلی کم است و 

نیاز بیماران داخل کشور را رفع نمی‌کند«. 
این در حالی اســت که تولیــدات داخل 
به گفته او هر چند هیچ کمبــودی ندارد، اما 
کیفیت پایین و عوارض بالایی برای بیماران 
دارد. از جمله؛ عوارض پوستی، درد در محل 
تزریق، عدم اثربخشــی دارو و ... . در این میان 
آمار انجمن تالاســمی هم نشان می‌دهد که 
حدود ۴۰ درصد این بیماران اعلام می‌کنند 

داروی ایرانی قادر به دفع آهن خونشان نیست 
یا عوارض جانبی دارد.

اما گروه دیگــری از بیمــاران خاص که 
جمعیت‌شان در کشور کم هم نیست، همین 
قصه تکراری کمبــود دارو را تجربه می‌کنند. 
گزارش‌های منتشر شــده در رسانه‌ها نشان 
می‌دهد این روزهــا بیمــاران هموفیلی در 
بسیاری نقاط با مشکل تامین داروی مورد نیاز 
خود روبرو هستند. به طوری که برخی از آنها به 
دلیل عدم دسترسی به داروهای ضروری که 
باید به صورت مستمر مصرف کنند، مجبور به 

بستری شدن در بیمارستان می‌شوند.
در هفته‌های اخیر مدیرعامل سابق کانون 
هموفیلی ایران با انتقاد از شیوه توزیع دارو برای 
بیماران هموفیلی گفت که مسئولان وزارت 
بهداشت ایران در حوزه دارو به »سیاستگذاری 
کوپنی« رو آورده‌اند. احمد قویدل در گفت‌وگو 
با مهر خبر داد که یکی از مراکز اصلی درمان 
بیماران هموفیلی اطلاعیه‌هایی نصب کرده 
که بیش از ۱۰ شیشــه دارو به بیماران داده 
نمی‌شود. در مراکز دیگر هم چنین روشی آغاز 
شده است. قویدل با انتقاد از این شیوه که آن را 
توزیع »کوپنی« دانست، گفت: »نیاز بیماران 
به دارو بر اساس وزن و شدت خونریزی با نظر 

پزشک معالج تعیین می‌شود«.
این داســتان البته به اشــکالی دیگر در 
خصوص بیماران مبتلا به ســرطان با کمبود 
داروهایی مانند داروهای اندوکسان واتو پوزاید 
و بیماران دیالیزی با کمبــود داروی رناژل و 
بیماران پیوند کلیه با کمبود داروی ساندیمون 
و بسیاری دیگر از بیماران هم تکرار می‌شود. 
داستان پر رنجی که برای این گروه از بیماران 
با شرایط ویژه می‌تواند به آسیب‌های جسمی 

یا حتی جانی بینجامد.
در همین باره محمدعلی محسنی بندپی، 
عضو کمیسیون بهداشت و درمان مجلس نیز 
گفت: »متاسفانه کمبود دارو در کف جامعه به 
شــدت مورد اعتراض مردم قرار گرفته است؛ 
به‌ویژه داروی بیماران خــاص، پیوند کبد و 

کلیه. ما پاسخی برای بیماران نداریم«.
در حالی نگرانی‌هــا در خصوص داروهای 
خاص سال‌هاســت بیماران و خانوادهایشان 
را درگیر کرده اســت، که چند سالی است در 
فصول سرد سال نگرانی از داروهای پرمصرف 
چون آنتی‌بیوتیک‌هــا و ســرم‌ها هم برای 
بیماران سرپایی به معضلی در حوزه بهداشت 
عمومی بدل شده است. موضوعی که به نظر 
نمی‌رسد با مانور صادرات به 40 کشور بتوان 

آنها را کتمان کرد.

در پس آمار صادراتی که 
مسئولان وزارت بهداشت بارها 
بدان تفاخر ورزیده‌اند، بی‌شمار 

بیمار در کشور نفس می‌کشند 
که هر روز با مشکلات کمبود دارو 

دست و پنجه نرم می‌کنند

در روزهای اخیر وزیر بهداشت از 
صادرات داروی برخی شرکت‌های 

ایرانی به ۴۰ کشور دنیا خبر داد، 
اما سخنانش نه تنها قوت قلبی 

برای بیماران هموفیلی، تالاسمی، 
ام‌اس، اس‌ام‌ای، پروانه‌ای، 

سرطانی، ... و حتی بیماران سرپایی 
نبود که حتی نمایندگان همسو را 

هم در کمیسیون بهداشت و درمان 
مجلس راضی نکرد
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رئیس دانشگاه تهران: 
قطع همکاری با اساتید سیاسی نیست

رئیس دانشگاه تهران گفت: ادامه فعالیت یا قطع 
همکاری با اســاتید مدعو در دانشگاه تهران سیاسی 
نیســت. به گزارش ایســنا، محمد مقیمی افزود: ما 
متناسب با سابقه علمی و رضایت دانشجو در زمینه ادامه 
فعالیت یا قطع همکاری با اساتید مدعو تصمیم‌گیری 
می‌کنیم. به گفته او در ادامه همکاری با یک اســتاد 

رضایت دانشجویان برای ما خیلی مهم است.
    

از دیروز ۸ مهرماه آغاز شد؛
تشدید برخورد با تخلفات مرتبط با 

کمربند ایمنی و استفاده از تلفن همراه
معاون آموزش و فرهنگ 
ترافیک پلیــس راهور تهران 
بزرگ گفــت: در طرح جدید 
پلیس راهور که از دیروز شنبه 
۸ مهرماه ۱۴۰۲ آغاز شد؛ طرح 
تشــدید برخورد با عدم اســتفاده از کمربند ایمنی 
توسط راننده و سرنشین و اســتفاده از تلفن همراه با 
جدیت دنبال خواهد شــد. به گزارش فارس، احسان 
مؤمنی افزود: همکاران بنده بــه محض دیدن راننده 
و سرنشینان مخصوصاً سرنشینان جلوی خودرو که 
از کمربند ایمنی استفاده نکرده و آن را نبسته باشند، 
اعمال قانون می‌کنند. به گفتــه او ۵۱ درصد از وقوع 
تصادفات در شــهر تهران به دلیل عدم توجه به جلو از 
سوی رانندگان بوده اســت که استفاده از تلفن همراه 

حین رانندگی یکی از دلایل آن است.
    

پلمب یک سینما در قم 
به دلیل پخش فیلم خارجی

روزهای گذشته یکی از ســینماهای قم با انتشار 
تبلیغی در فضای مجازی از نمایش یک فیلم خارجی 
در این سینما خبرداد.  بر اساس اعلام روابط عمومی 
دادســرای عمومی و انقلاب قم، امروز با صدور دستور 

قضایی سینمای مربوطه پلمب شده است.
    

دود آتش‌سوزی هورالعظیم 
در شهرهای خوزستان

معاون محیط‌زیست انســانی اداره‌کل حفاظت 
محیط‌زیســت خوزســتان گفت: در پی تداوم وقوع 
آتش‌سوزی در بخش عراقی تالاب هورالعظیم، شاهد 
انتشار دود در هویزه، دشت آزادگان و اهواز هستیم. به 
گزارش تسنیم، ‌فرهاد قلی‌نژاد افزود: در آتش‌سوزی 
فعلی ۶۰۰ هکتار از مســاحت بخــش عراقی تالاب 
هورالعظیم دچار آتش‌سوزی شده و این مساله به دلیل 
خشکی تالاب رخ داده است. او علت این آتش‌سوزی را 
که ۶۰۰ هکتار از مساحت بخش عراقی را درگیر کرده، 

خشکی تالاب دانست.
    

تکمیل ظرفیت استخدام »آموزگار« 
در آموزش و پرورش

معــاون برنامه‌ریــزی و 
توســعه منابع گفت: آموزش 
و پرورش، ۱۰ هزار و ۷۸۰ نفر 
را در مرحله تکمیل ظرفیت، 
آموزگار می‌پذیرد. به گزارش 
ایسنا، علی فرهادی افزود: متقاضیان حداکثر تا یک هفته 
فرصت دارند انتخاب رشته کنند. به گفته او داوطلبانی که 
کف نمره را آورده‌اند، اما در شهر مدنظر اول قبول نشده‌اند، 
می‌توانند شهرهای دیگر در همان استان را انتخاب کنند.

    
دستگیری باند فروش داروی تاریخ 

مصرف گذشته در فضای مجازی
رئیس پلیس فضای تولید و تبادل اطلاعات پایتخت 
گفت: در این عملیات بیش از ۳۰ هزار قلم انواع داروی 
کمیاب و غیر قابل مصرف کشف شد که تاریخ انقضای 
خیلی از این داروها مربوط به ۵ سال قبل بود.  به گزارش 
خبرگزاری صدا و سیما، داوود معظمی گودرزی« افزود: 

خرید و فروش دارو در فضای مجازی ممنوع است.
    

اعلام شرط ورود سربازان آینده 
به سازمان‌ها

بنا به گفته مدیرکل دفتر آموزش‌های فنی و حرفه‌ای 
و کار و دانش معاونت آموزش متوسطه وزارت آموزش 
و پرورش، یکی از تسهیلاتی که درصدد هستیم برای 
دانش‌آموختگان رشته‌های فنی حرفه‌ای فراهم شود 
گذراندن دوره سربازی به‌عنوان سرباز صنعت، سرباز 
کشاورزی، سرباز شــرکت دانش‌بنیان است تا موانع 
به‌کارگیری این نیرو‌ها در ســازمان‌ها رفع شــود. به 
گزارش ایســنا، عباس بیات گفت: در حال حاضر ۳۷ 
درصد دانش‌آموزان در هنرستان‌ها در حال تحصیل 
هســتند که بر اســاس برنامه هفتم توسعه بایستی 
ظرفیت برای حضــور ۵۰ درصد دانش‌آمــوزان در 

رشته‌های فنی و حرفه‌ای فراهم شود.

از گوشه و کنار 

می‌گویند ناشنوایی یکی از سخت‌ترین معلولیت‌هاست، چرا که نه تنها به سختی 
شغلی پیدا می‌کنند که به سختی نیز می‌توانند با سایر افراد جامعه ارتباط برقرار کنند. 
این مشکلات در خصوص کم‌شنوایان نیز صدق می‌کند به طورس که حتی بسیاری 
از آنها توان خرید یک سمعک باکیفیت را ندارند چرا که در حال حاضر قیمت سمعک 

البته ارزان‌ترین مدل آن حدود 3 برابر کمترین دریافتی مددجویان بهزیستی است.

390  هزار  نفر   ناشنوا   فقط  تحت   پوشش   بهزیستی
به گزارش تجارت‌نیوز، فاطمه عباسی، معاون امور توانبخشی سازمان بهزیستی 
کشور همزمان با روز جهانی ناشنوایی درباره وضعیت ایران از این نظر آمارهایی ارائه 

کرد.
او درباره تعداد افراد مبتلا به اختلالات شــنوایی تحت پوشش سازمان بر اساس 
معلولیت توضیح داد: » 145 هزار و 414 نفر دچار اختلالات شنوایی شدید، 48 هزار 
و 861 نفر دچار اختلالات شنوایی خیلی شدید، 120 هزار و 546 نفر دچار اختلالات 
شنوایی متوســط، 71 هزار و 846 نفر از افراد تحت پوشش دچار اختلالات شنوایی 

خفیف و 3191 نفر نامشخص هستند«.
بنا بر آمارهایی که معاون امور توانبخشی سازمان بهزیستی کشور داده، 389 هزار و 
585 نفر افراد مبتلا به اختلالات شنوایی فقط تحت پوشش سازمان بهزیستی هستند. 

آمار کلی کشور با احتساب آنها که تحت پوشش بهزیستی نیستند، مشخص نیست.

قیمت   سمعک   در   بازار   چند؟
نکته مهم دیگر در ماجرای معلولیت ناشنوایی، دسترسی این افراد به سمعک است. 

قیمت سمعک چقدر برای آنها گران تمام می‌شود؟
بررسی قیمت‌ سمعک در بازار نشان می‌دهد که کمترین قیمت برای این ابزار حیاتی 
برای افراد دچار ناشنوایی یا کم‌شنوایی حدود دو و نیم میلیون تا سه میلیون تومان است. 

البته قیمت‌ها برای سمعک در بازار ثابت نیست. قیمت سمعک بستگی به کارآیی آن 
دارد. برخی از سمعک‌ها در محیط کار و محیط‌های شلوغ هم کارآیی دارند، اما تعدادی 
دیگر فقط برای گروه‌های کوچک قابل استفاده است. به این معنا که در خیابان یا مثلا 

رستوران دیگر جوابگو نیست.
برای مثال سمعکی که باتری قابل شارژ ندارد و در گروه‌های کوچک قابل استفاده 
است در گروه ارزان‌ترین سمعک‌ها دسته‌بندی شده است. اگر مدار کاهنده نویز، وضوع 
گفتار و کارآیی‌های بهتر دیگری داشته باشد، افراد باید هزینه بیشتری بپردازند. آنطور 
که سایت‌های خرید و فروش آمده قیمت یک سمعک با کارآیی عالی برای افراد ناشنوا 

یا کم‌شنوا تقریبا 10 تا 50 میلیون تومان آب می‌خورد.
اما آیا افراد می‌توانند سمعک از قیمت پایه تا گران‌ترین آن را به راحتی تهیه کنند؟ 
اگر بخواهیم تنها آن دســته از افرادی که تحت پوشش بهزیستی هستند را در نظر 

بگیریم، خرید سمعک چندان برای آنها کار راحتی نیست.
کافی است نگاهی به مستمری مددجویان بهزیستی در سال جاری داشته باشیم. 
قرار بود مستمری آنها در ســال جاری 40 درصد افزایش یابد، اما فقط 20 درصد آن 

اجرایی شد.
یعنی افراد تحت پوشش بهزیستی در سال جاری، یک نفره حدود 655 هزار تومان و 
دو نفره 936 هزار تومان مستمری دریافت می‌کنند. مستمری خانوار سه نفره نیز حدود 
یک میلیون و 310 هزار تومان، چهار نفره حدود یک میلیون و 684 هزار تومان و پنج 
نفره حدود 2 میلیون تومان است. البته قرار است از نیمه دوم امسال مستمری آنها 20 
دیگر هم افزایش یابد. مستمری یک نفره به حدود 786 هزار تومان و خانوار پنج نفره به 

بالا نیز به حدود 2 میلیون و 471 هزار تومان باید برسد.
اگر مستمری مددجویان بهزیستی را همان 40 درصد در نظر بگیریم باز هم دریافتی 
آنها از ارزان‌ترین سمعک در بازار کمتر است. یعنی اگر قیمت سمعک را دو و نیم میلیون 

تومان در نظر بگیریم، سه برابر مستمری یک نفره تحت پوشش بهزیستی است.

البته این را هم در نظر بگیریم که همه افراد تحت پوشش بهزیستی مستمری بگیر 
نیستند. بنا بر آخرین آمارهای رسمی حدود 2 میلیون و 700 هزار نفر تحت پوشش 
بهزیستی هستند که از این میان حدود یک و نیم میلیون نفر آنها مستمری دریافت 
می‌کنند. ضمن آنکه اگر افراد بخواهند از کمک‌های سازمان بهزیستی برای خرید 
سمعک استفاده کنند، باید زمان زیادی را در صف بمانند؛ شاید حتی کارشان به سال 

بعد بکشد.

دلایل   ناشنوا  شدن   افراد
نکته دیگری که فاطمه عباسی، معاون امور توانبخشی سازمان بهزیستی کشور به 
آن اشاره کرد، علت ناشنوا شدن افراد است. آنطور که او گفته 50 درصد علت ژنتیک، 25 
درصد به دلایل ناشناخته و 25 درصد سایر موارد مانند مسائل هنگام زایمان و... است.

این در حالی‌ست که قانون حمایت از خانواده و جوانی جمعیت به گفته برخی از 
متخصصان و کارشناسان خود عاملی برای ایجاد انواع معلولیت‌ها در نوزاد می‌شود. 
به‌ویژه آنکه بنا بر این قانون و تصمیمات مختلف وزارت بهداشت و سازمان‌های دیگر 

غربالگری هم تقریبا برای بسیاری از زنان از دسترس خارج شد.
ممنوعیت‌هایی که برای افزایش جمعیت ایران انجام شده، اما خود عاملی برای 

افزایش جمعیت دارای معلولیت‌ها و دارای بیماری می‌شود.

مشکلات ناشنوایان و کم‌شنوایان شنیده نمی‌شود

ارزان‌ترین سمعک، سه برابر مستمری هر مددجوی بهزیستی

گزارش

به 40 کشور صادرات داریم، اما بیماران‌مان در اثر کمبود دارو می‌میرند؛

تفاخر به صادرات یا سرافکنده از کمبود داخلی؟!

سعیده علیپور


