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FDAپير�مو� سا�ما� غذ� � ���� �� �ير��
« بخش سو�: چالش ها� برنامه �يز� � منابع �نساني »

�كتر بهز�� نجفي
�كتر �	�سا�

فزيش توليد،  ،�	با توجه به 	شد مصر� سرنه �
نشكد� ها% �	�سا�%، لز�$ � ،() � صا�	�	�
تحقيقا) پايه � غير� �	 صنايع �	�سا�% � مركز 
نيا�ها%  جديد،  	�خانه ها% � تاسيس  تحقيقاتي، 
:يند� سيستم كلا5 �	�يي كشو	 به نير�% نساني 
يك   	� بايد  غير�)   � 	�سا� �  � عم ) متخصص 
برنامه كلا5 كشو	% �يد� شو� كه �	 قالب يك 
 Cسياست همه جانبه تغيير نظا$ مند سيستم :مو�
 �  %	قانو5 گذ سيستم  	�سا�%، � نشكد� ها% �

نظا	تي 	 توماً هد� گذ	% كر�� باشد.
با توجه به �ما5 بر بو�5 تربيت نير� بر% پر كر�5 

 �	نيا�ها% :يند�، برنامه 	يز% نير�% نساني همو
بايد �	 يك فر:يند مد�$ � همر� با بسترسا�% هم 
�	 قانو5 گذ	% � هم � نظر يجا� �يرساخت ها% 

لا�$ صو	) گير�.
بايد  فعلي  نساني  منابع  كمبو�   5جبر  %بر
طبق  گرفت،  نجا$  برنامه 	يز%  پيش  سا�   5  �
قانو5 جديد FDA همه مشاغل جبا	% �	 صنايع 
تحقيقاتي،  مركز  	�خانه ها% جديد، � 	�سا�%، �
بيما	ستا5 ها% ��لتي � خصوصي بايستي به صو	) 

مد�5 تعريف شد� باشند.
لتحصيلا5  S	فا  � �	صد   98  � بيش  هنو� 
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 Xفتتا به  تمايل  كشو	  	�سا�% � نشكد� ها% �
	�خانه �	ند � :5 هايي هم كه �	 مشاغل ��لتي �
هستند نيز به صو	) نيمه �قت �	�خانه �	ند � يا 

	�خانه ها مشغو� هستند.� 	�
 	� كا	كنا5 شاغل   � فقط 6 �	صد  :ما	  طبق 
كثر  هستند.  	�سا� � كشو	  	�سا�% � صنايع 
بيما	ستا5 ها% ��لتي � خصوصي �	�خانه هايشا5 
 � 	جا]  نظا$  طرحا5  مي باشد.  	�سا� � فاقد 
 	 جايگاهي  هيچ  نيز  كشو	  	�ستايي  بيمه ها% 

	�سا�5 تعريف نكر�� ند.� %بر
 � 	�ها � �يو 	 تو�يع   � تهيه  مركز  كثر 
 �	�	�خانه ها% هسته % كشو	 نيز بد�5 �	�سا� �
 مي شوند. هنو� قانوني �جو� ند	� كه همه ين ها 	

ملز$ به به كا	گير% �	�سا�5 بكند.
بيشتر  ختيا	  شد  aكر  پيشتر  كه  طو	%  هما5 
نير�%  به كا	گير%   �  $ستخد  	�  FDA 	ئيس 
 �	� � نساني بسيا	 مهم ست. معا�نت فعلي غذ
هنو� :5 ختيا	 	 ند	� كه بتوند حتي يك نير�% 
نظا	تي  حو�� ها%   	� مثلاً   	 باسابقه  يا   � جديد 
� سا�ما5 مديريت  به كا	 گير� � بايد مجو� :5 	
تشريفا)   � نامه نگا	%  با	ها  طي  برنامه 	يز%   �
معا�نت  ين  به  �قتي  نكند.  يا  بكند  خذ  خاصي 
ين همه   ،5:  � نمي �هيم چطو	  ختيا	%  چنين 

نتظا	 �	يم � طلبكا	 هستيم.
ظرفيت  كاهش  يا  فزيش   � نشجو �  Cپذير
طر�   � همه   � همه  	�سا�% � نشكد� ها% �
مسؤ�لا5 :مو�C عالي بايد �	 تعامل � هماهنگي 

طلا] FDA صو	) گير�. �
	�ند صنعت �	�يي �	 پيش بيني نيا� به �	�سا� 

�	 :يند� بايد مو	� بر	سي �قيق قر	 گير� كه با 
 ،�	� مصر�  سرنه  چو5  شاخص هايي  به  توجه 
 � تحولا)   � تغيير  سير   � صنايع  	شد  سرعت 

تصويب قونين جديد بر:�	� مي شو�.
�	 چند سا� :يند� به طو	 حتم كمبو� منابع نساني 
	�يي به �ليل 	شد 	��فز�5 بيشتر خوهد � 	�	 با�
شد � مسؤ�لا5 مر � هم كنو5 به فكر :نا5 باشند. 
�جو� متخصصا5 �	�سا�% �	 همه �مينه ها كه �	 
	ند �نشكد� ها% � 	سطح علمي بسيا	 بالايي قر
	�سا�% � صنايع �	�سا�% 	 پربا	 كر�� ند كه �
لعا�� � مزيا به :نا5  iفز��5 فو�	 به كا	گير% � 

توجه بيشتر% �شت.
ين  تا  كند  حمايت  ين ها  همه   � بايد   FDA
	�خانه � تاسيس  به  لز�مي  �يگر  متخصصا5 
 � كنج   	� :نا5  معلوما)  سطح   � باشند  ندشته 

گوشه �	�خانه ها خاl نخو	�!
نش :موختگا5 � مناسب  به كا	گير%   � تو�يع 
	�سا�% �	 كشو	، مسلماً مبتني بر حتما� يجا� �
كا	:فريني  مكا5   � شتغا�   %بر :تي  فضاها% 
نقش  با� هم  ميا5  ين   	� ست.   �	� عرصه   	�

برنامه 	يز% � نظر جونب حايز هميت ست.
يه خدما) 	 %تو�يع عا�لانه نير�% نساني بر
� نيز �نجير� توليد � تو�يع �	 صنعت �	�يي بايد 
�	 كنا	 فرهم سا�% �يرساخت ها% لا�$ �	 تمامي 

بعا� �	 نظر گرفته شو�.
 %بر  	قانو5 گذ حتماً  كه   %�	مو كلي  به طو	 
ساسنامه FDA پيش بيني مي كند � �	 نظر گير� 
بايد حا�% مطالب �ير باشد تا � نظر حقوقي موضو] 

توسعه منابع نساني مشكل سا� نباشد:
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 � عالي   Cمو�: بر  نظا	)   �  pتبا	 ـ   1
نشكد� ها% �	�سا�%�

با�:مو�%  ��	� ها%  مكانيسم  پيش بيني  ـ   2
(كوتا� مد)) بر% فعالا5 بخش �	� � غذ

3 ـ تو�يع يكسا5 � عا�لانه �	 تخصيص نير�% 
نساني به مناطق محر�$ (لبته بايد مناطق محر�$ 

تعريف شو�)
 $ستخد  	�  FDA به  �يژ�  ختيا	   5�� ـ   4

نير�ها% نظا	تي
مركز  بيما	ستا5 ها،  بيمه ها،  كر�5  ملز$  ـ   5
فقط   � ستفا��  به  غير�   � تحقيقاتي   � نظا	تي 

�كتر �	�سا�
6 ـ :شنا ساختن كا	شناسا5 � �	�سا�5 شاغل 
�	 همه �مينه ها با مقوله مديريت � قتصا� بهدشت 

� �	ما5
7 ـ ملز$ كر�5 كا	خانجا) صنايع �	�سا�% 
تمامي   	� 	�سا� �  $ستخد به  مي �  � نساني 

بخش ها
صنعت  بخش   	� بيشتر  هماهنگي  يجا�  ـ   8

نشگا�� �
	�خانه ها% �  � با�	سي  كر�5  ملز$  ـ   9
 FDA ستا�%  كا	شناسا5  توسط  شهرستا5 ها 

($�(به صو	) 	ند�$ � مد
شركت ها%   	�  5	�سا�� به كا	گير%  ـ   10

�	تو�يعي �
به جز   ،iفو پيشنها�%   �	مو  �  $�	 هيچ كد
به ��لت تحميل  مالي  با	   FDA نظا	تي  سيستم 
 FDA نمي شو� كه مغاير با قانو5 بو�� باشد بلكه
	�خانه � �عم  rكز به خصوبا ملز$ كر�5 كثر مر

� صنايع � بيمه ها شركت ها% پخش �	� � مركز 
تحقيقاتي :نا5 	 ملز$ به ستخد$ نير�% تونمند � 
فني (�	�سا�) كر�� � بر حسن جر% كا	ها نظا	) 
مي كند � همه ين ها �	 	ستا% بسترسا�% � توسعه 

سلامت فر� جامعه مي باشد.

  مساله قاچا� ����
بنا بر ظها	) 	ئيس كميسيو5 بهدشت � �	ما5 
 �مجلس، �	 �نيا تجا	) �	� پس � تجا	) مو
مخد	 � سلحه سو�:�	ترين نو] تجا	) ست � به 
همين علت سوء ستفا�� � فسا� �	 :5 نيز �	 همه 

جا% �نيا بالا مي باشد.
 FDA تاسيس 	كه � %�	به طو	 يقين يكي � مو
	� به � iشت مساله قاچاير5 به :5 توجه � 	�
 %�� هر  كه  ست  � كشو	   �	�  iقاچا  � كشو	 
 �  �	� iلاً قاچا�  :5 ها بر% ما مهم ست �ير
كشو	 به �ليل ختصاr يا	نه به �	� به كشو	ها% 
همجو	 صو	) مي گير� ين نو] قاچاi به �ليل 
 5�	قلا$ �	�يي،  �كيفيت سطح بالا% بعضي 
بو�5 �	� به �ليل تخصيص يا	نه � غير� صو	) 

مي گير�.
مختلف  �لايل  به  كشو	  به   �	�  iقاچا ثانياً 
صو	) مي گير� كه �	 مجا� ين صحبت نمي گنجد 
 �	� iقاچا ��لي به هر حا� هر چه هست �قتي 
ناصرخسر�  يا�  به  بي �	نگ  مي شو�،  صحبت 
مي فتيم، مساله ناصرخسر� هميشه مزحم � پاپيچ 

سيستم �	�يي � بخش سلامت بو�� ست.
نتظامي  	�C ها%  با  كه  شت � aعا5  بايد 
 	 كا	ها  ين  جلو   5نمي تو �قت  هيچ  پليسي   �

�كتر بهز� نجفي
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 Xشبا X�	گرفت، مساله ناصرخسر� گويي يك 
بر% بخش سلامت ما شد� ست.

شته، � �جو�  هم   vنقلا  � قبل  ناصرخسر� 
كمبو�  نا$  به   %مساله  صلاً  كه  �ما5   5:  	�
	� مطرX نبو�� ست �لي هر چه كه بو�� باشد �
عد$ طلا] 	ساني �	 كمبو� مقطعي �	� � كمبو� 
جغرفيايي � منطقه %، عد$ طلا] پزشكا5 � �جو� 
	�يي، هميشه معضل ناصرخسر� � 	يك �	� �	 با�
�جو� �شته ست �لي � همه ين ها مهم تر عد$ 
 5بيما	 	�يي � مصر�  فرهنگ  كمبو�   � طلا] 

ست كه ينجو	 كا	ها 	 تقويت مي كند.
 � فرهنگ سا�%  قد	%  به  بايد   FDA سيستم 
جو	  ين   Sسر صلاً  كسي  كه  كند  بسترسا�% 
جاها نر�� � 	�C ها% پليسي هيچ �قت كا	سا� 
 � �	نبو�� ست. با	ها � با	ها با�	سا5 معا�نت �
غذ با هماهنگي نير�% نتظامي منطقه ناصرخسر� 
�� � متخلفا5 	 با��شت � يا � 	 مو	� تفتيش قر	
پركند� كر�� ند �لي هيچ سو�% ندشته � با� ين ها 

� مكا5 ها% �يگر% سر �	 :�	�� ند.
گويي مساله ناصرخسر� به سا5 :5 ما	ها% شانه 
ضحاl مي ماند كه هر چه قلع � قمع مي كنند با� 
� بين  	� �	� � 	يشه مي ��نند. �ست معا�نت غذ
	� نير�% � � بر�5 :5 منطقه با� نيست، معا�نت غذ
نجا$ �هد.  جريي � پليسي ند	� كه ين كا	ها 	
يم  ��صلاً ما به معا�نت �	� � غذ% فعلي چه �
 �	� iيم كه مساله قاچا	ين همه توقع � 5: �كه 

 يك تنه حل كند، ين كا	% ناشدني ست.	
 	�  5: تو�يع   �  iقاچا  %�	�  ��	� مو	�   	�
حد��  يل �  	� مسؤ�لا5  گفته  به  كه  �خانه ها �

 ً90 �	صد ين ها �	 �	�خانه تو�يع مي شد كه بعد
به �ليل تذكر) � بخشنامه ها% ��	) بهدشت 
	�خانه ها به قونين � 5� :شنايي � تمكين �	�سا�
تجويز  عد$   	� پزشكا5  	عايت  نيز   �  (مقر	  �
	�ها% � �جو�  كه  شد  باعث  شد�  يا�  	�ها% �

	�خانه ها به 30 �	صد برسد.� 	� iتي قاچا�	�
لبته ��	) بهدشت ملز$ ست كه به پزشكا5 
بلاS كند كه به �نبا� ين �	�ها نر�ند � �	�ها% 
 �  تجويز نكنند �لي بعضي 	 � فا	ماكوپه   z	خا
پزشكا5 هم مد$ �	 حا� تجويز ين �	�ها هستند 
برخو	� كر�. �	�ها%   ًكه بايستي با :5 ها شديد
	�ها% � تو�يع  مركز   � بايستي  حتماً  نيا�  مو	� 

تك نسخه % تهيه شو�.
ين ست كه  iها% قاچا�	مو	� بعد% �	 مو	� �
	� يعني چه؟ :يا �قعاً �	�ها% � iصلاً كلمه قاچا
فوi قاچاi هستند يا نه. �قعيت ين ست كه طبق 
تعريف هر �	�يي كه � مبد بد�5 	عايت مسايل 
گمركي � قرنطينه % به طو	 غيرمجا� � � مبا�% 
 	� مي شو�   vمحسو  iقاچا شو�   �	� غيرمجا� 
ين ها �قعاً �	�ها% بسيا	 با  �صو	تي كه بعضي 
ستاند	� هستند �لي چو5 مجو� �	��  كيفيت � 
ند	ند يا حق گمركي نپر�خته ند � يا غير� نوعي 
ين ها  vمي شو� كه بايستي حسا vمحسو iقاچا
	�هايي كه �	 كشو	ها% همسايه توليد � 5: � 	
مو	  كنتر�  كل   �	�  C	گز بر  بنا   � مي شو� 
	�يي فاقد ما�� موثر هستند، جد كر� � ��گا� با �
ين متخلفا5 يكسا5 برخو	� نمي كند �  �هر يك 
 	� FDA لا�$ ست يك قانو5 مد�5 � جامعي 	
برخو	� با ين نو] قاچاقچيا5 �	� � فر�شندگا5 � 
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تو�يع كنندگا5 نوشته � �	 ساسنامه گنجاند� � به 
مركز قضايي 	سا� كنند.

 %�	 مو	� مو� غذيي، بر سا~ مصوبه شو	
�گستر% �  (	��  ،غذ منيت   � سلامت  عالي 
موظف شد� با همكا	% ��	) بهدشت نسبت به 
 	� غيرمجا�  غذيي  فر:�	�� ها%  همه  جمع :�	% 

سطح عرضه �	� عمل شو�.
نظا	) بر مو� غذيي � تامين منيت ين نو] 
به  توجه  با   � ست  بهدشت   (	�� �ظيفه   �مو
بيولوژيك  شيميايي،  :لو�گي ها%   [نو كه  ين 
برخي   	� موجو�  �يوكتيو 	  �  %هسته  حتي   �
 � بسيا	%  � عامل  بر سلامت  مو� غذيي مضر 
�مينه  ين   	� نظا	)  ست،  مزمن  بيما	% ها% 

تشديد مي شو�.
7 هز	 � پانصد كا	خانه توليد مو� غذيي � 83 
فعاليت  كشو	   	� غذيي   �مو توليد  كا	گا�   	هز
:5 ها  عما�  بر  قاطعيت  با  بايد   FDA كه  شته �

كنتر� �قيق �شته باشد.
لبته �	 مو	� �	�ها بايد ضافه كر� يكي � علل 
گريش به مصر� �	�ها% قاچاi � خا	جي پايين 
	�ها% ساخت �خل ست. � �بو�5 كيفيت بعضي 

�	 سياست ملي �	�يي كشو	 :مد� ست:
با توجه به تاثير مستقيم كيفيت �	�ها �	 �	ما5 
	�يي �  	با�  	� موجو�  	�ها% � تمامي   ،5بيما	
ستاند	�ها%  �ير5 بايد كيفيتي معا�� يا بالاتر 
ملي � بين لمللي �شته باشند �لي بيما	5 � حتي 
پزشكا5 به بالا بو�5 كيفيت �	�ها% �خلي موجو� 
يا  ند	ند �  عتقا�  	�يي (برخي �	�ها) � 	با�  	�
نمي پذيرند كه   	  5: ني �	 تلقين  نظر   � حدقل 

ين خو� عامل مهمي �	 فزيش مصر� �	�ها% 
 (5قاچاi مي باشد. لبته نظر مصر� كنندگا5 (بيما	
ظها	 	ضايت  كه  ست  مهم  بسيا	  مو	�  ين   	�

كنند يا نه.

  مر�كز ����يي تك نسخه ��
 %تك نسخه  مركز  تاسيس  تا	يخي  نظر   �
كه  برمي گر��  تحميلي  جنگ  يل � به  	�يي �
حمر  هلا�   (تجهيز  �  �	� تد	كا)  سا�ما5 
پيشتا� �	 ين مو	� بو�� كه بعدها به �ليل ندشتن 
مكانا) �يا� مركز �يگر% نيز به :5 ضافه شدند 

 به عهد� گرفتند.	 �	� (�	� كا	 �
عطا% مجو� به ين مركز طو	% عمل  	� FDA
نكند كه سوء ظن 	 برنگيز�. �	 ��5 مجو� به ين 
ين كه FDA �	 مظا5 تها$ قر	 ندشته  %مركز بر

باشد بايد �� موضو] مدنظر قر	 گير�:
 � عم ]  5	�سا�� به  فقط  عطا% مجو�  1 ـ 

حقيقي يا حقوقي (شركت ها)]
 �2 ـ عطا% مجو� بر% يك يا چند �	� به تعد
�يا�% شركت كه با همديگر 	قابت كنند � �يگر 

نحصا	% نباشد.
 �  %قرنطينه  كنتر�  �قيق  :�مايشا)  ـ   3
فيزيكوشيميايي به طو	 مرتب � �قيق نكته �يگر 
� طر�  �	� (�	ين مو	� ين ست كه �	 � 	�
ين مركز بايستي � حدقل 2 ما� قبل � كمبو� 
 مجا� كر� كه 	 	�كنند� � 	�% خاr شركت �
قدما) 	 شر�] كر�� تا به موقع �	� به �ست 
موجو�  خو�شا5  �پو%   	�  � برسد  مصر� كنند� 
باشد نه ين كه به صو	) سفا	شي قد$ به خريد 

�كتر بهز� نجفي
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	� بكنند.� (�	� C	يا سفا
 (P.M.S) 		� به با�� ��	� �كنتر� كيفي پس 
عما�  مو	�   	�  FDA �ظايف  مهم ترين   � يكي 
نظا	) بر فعاليت ها% ين گونه مركز ست. نظا	) 
 z	خا 	� �	� كنتر� �	 مو	� گر5 فر�شي، �	�� �
 �  z	فعاليت غيرقانوني � خا قانوني،   vچو	چا �

� �يگر �ظايف FDA بايد باشد. pضابطه مربو
 �	�  (�5 صا�	�  iسو FDA �يگر  سياست 
 zكه جلو خر� 	� مي باشد چر� (�	به جا% �
 rها% خا�	� (�		� گرفته مي شو�. �	 مو	� �
 � �هد  يه 	 :5 ها   � خاصي  تعريف  بايد   FDA
�� � بر كا	 � 	متوليا5 :5 ها 	 �	 مو	� حمايت قر
:5 ها نظا	) كند � گر نيا�% به ختصاr يا	نه 

باشد مقا�ير 	� مربوp � منبع :5 	 تعريف كند.
هدفمندسا�% ختصاr يا	نه به بخش �	� يكي 

ست كه با توجه به تو�يع  FDA مهم ترين �ظايف �
عدلت �	 سلامت بسيا	 حسا~ ست.

مهم ترين شيو� عطا% ين يا	نه ها به بيمه ها% 
 	�  %	سرمايه گذ با  هم  :5 ها  كه  ست  �	ماني 
به  قعي � به صو	)   	 	�يي � مو	�، خدما)  ين 

5 :5 برسانند.	خريد
لبته به نظر نمي 	سد تا چند سا� :يند� ين كا	 
عملي بشو� چر كه بيمه ها% ما �چا	 يك تسلسل 
��لت   � خو�   � هستند  مثبت  فيدبك  يا  باطل 
يا	نه مي گيرند � صنعت بيمه يك موضو] بسيا	 
�	 بخش  تكايي  بيمه ها%  هنو�  ست  تخصصي 
نيفتا�� ست كه ما �	  سلامت به :5 صو	) جا 

ين مو	� پيش بر�يم.

�

ير5 «بخش سو$: چالش ها% برنامه 	يز% � منابع نساني 	� �	� � پيرمو5 سا�ما5 غذ
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