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 موضوع ایفای نقش دانشگاهیان در این انتخابات از اهمیتی راهبردی برخوردار است.

مروری بر انتخابات انجمن داروسازان در تهران:

 اعتبارسنجی در 
پروژه های ساخت

شرکت های داروسازی
»بخش دوم«

منتخبان محترم شعب
 انجمن داروسازان ايران در سراسر کشور

 )هیات مديره محترم منتخب انجمن داروسازان تهران 
آقايان: دکترجلال، دکترخويی،دکتر شانه ساز، 

دکترمحبوبی،دکترسبحانیان، دکترمژدهی آذر،دکتر دُرّی، 
دکتراسماعیلی،  دکترجنیدی، دکتر شريف نیا و دکتر صبور(، 

اخذ اعتماد و آراء جامعه داروسازی کشور 
را به تمامی شما عزيزان تبريک عرض 
نموده و برايتان آرزوی توفیق داريم.  

 با استراتژی های نوين
)بارسلون-4 تا 6 اکُتبر2016(

      CPHI

  نمایشگاه CPHI بارسلون بیش از اینكه نمایشگاه تولید كنندگان ماده اولیه، مواد 
كمكي، بسته بندي و ماشین آلات باشد و تبادل دانش فني و ارتباط سنتي تولید كننده 
و مصرف كننده را پدید آورد بیشتر با گرایش ماركتینك نمایشگر خلاقیت دیزاینرها 
و غرفه   آراها بود. غالب شركتها تدریجا تلاش مي كنند در این گونه نمایشگاه ها ضمن 
خود  شركت  عظمت  و  برند  نشان دهنده  حاضر  مشتریان  با  فعال  حضوري  ارتباط 
باشند تا این باور را خلق كنند كه هركدام در كشور خود و جهان داروسازي جایگاه 

نمایش گذاشته  به  و طرحها  رنگها  قالب  ارزشهاي كیفي در  و  اعتبار  دارند.  والایي 
مي شود. امروزه بااستفاده از برند نام كشورها كه ارزش افزوده ایجاد مي كند و تلاش 
مي شود كه نام شركت در اذهان حك و بدون هیچ تزلزلي گویاي برتري كیفي براي 
مشتریان مصرف كننده باشد بعد از برند شركت؛ به اشكال مختلف برند داروها را 
مشاهده مي كنیم و این عرصه جهاني داروسازي است. خلاقیت ها و نمایش نوآوریها 
دارد. لازم  تنگاتنگ  ارتباط  بسیار  و  است  نامشهود  كاملاً  رقبا  براي   CPHI در 

 ادامه مطلب در صفحه 2
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پيروزي نصيب افرادي است كه بيش از همه استقامت دارند.  »ناپلئون«   

 روز جمعه 30مهرماه انتخابات انجمن داروسازان ایران در شعب متعددی برگزار 
گردید. من نیز همانند صدها هم صنف داروساز دیگر برای ادای تكلیف صنفی به 
محل انتخابات انجمن داروسازان تهران رفتم و بنا به درخواست همكاران مسئولیت 
ریاست هیات اجرایی نظارت بر این انتخابات  را برعهده گرفته و تا پایان فرآیند 

)كه از صبح تا پاسی از شب ادامه داشت( در محل حضور داشتم.
با اتمام این انتخابات و نتایج حاصله به ذهنم رسید كه همواره؛ هر انتخاباتی یك 
پیآمد بزرگ برای جامعه هدف خود دارد و آن شناخت عمیق ترخواسته ها و حتی 
با  از آنجا كه انجمن صنفی جامعه داروسازی،  ناخواسته های رای دهندگان است. 
به نظرم آمد كه  این صنف دارد،  قدمت یكصدساله نقش مهمی در تداوم حیات 

است. برخوردار  بالایی  اهمیت  از  آن،  انتخابات  تحلیل  و  واكاوی 
لذا به صورت جدی جا دارد كه منتخبان محترم تك تك شعب انجمن داروسازان 
انتخابات حوزه ی خود نموده و در پی  نتایج  به آنالیز دقیق فرآیند و  اقدام  ایران 

باشند. رای دهندگان  مهمّ  و  پیآمدی  پیام های  كشف 
خصوصاً انتخابات انجمن داروسازان در شهر تهران كه با مولفه ها و پارادایم های خاص 

خود. می تواند فضای بهتری برای این شناخت، محسوب گردد.
نخستین پیام انتخابات انجمن داروسازان تهران، حضور مصمم رای دهندگان بود. 

گرچه هنوز تعداد شركت كنندگان در این انتخابات با تعداد واجدین شرایط حضور 
كامل  و شناخت  بالا  انگیزه  با  وضوح  به  كننده  مشاركت  افراد  اما  داشت،  فاصله 
پای صندوق های رای حاضر شده بودند كه این موضوع را باید به فال نیك گرفت،

مساله مهم دیگر، نقش فضای مجازی است، نقشی كه شاید برخی نامزدها )خصوصاً 
افراد سنتی( كمتر به آن توجه نموده بودند، پس از این دو موضوع )یعنی افزایش 
انگیزه های حضور در صحنه انتخابات و نقش فضای مجازی(، آن چه به طور خاص 
جای تعمق و تفكر دارد، موضوع ایفای نقش دانشگاهیان در این انتخابات است كه 

است. برخوردار  راهبردی  اهمیتی  از 
اگر زمانی اهالی محترم دانشگاه، )از دانشجویان تا بسیاری از اساتید مكّرم(، در 
این گونه فعالیت ها یا نقش كم رنگی داشتند و یا اساساٌ حضور نداشتند. اینك این 

انتخابات ثابت نمود كه اهالی دانشگاه با جدّیت تمام وارد عرصه شده اند.
تا آن جا كه ریاست محترم یكی از دانشكده های بزرگ داروسازی )با وجود آنكه 

پای  در  تنها  نه  شاگردانش،  و  همكاران  از  جمعی  همراه  به  نبود(،  كاندیدا  خود 
صندوق رای حضور یافت، بلكه تا دیر هنگام در محل مانده و به برگزاری انتخابات 
و نظارت بر شمارش آراء كمك كرد. البته این رخداد بسیار بزرگ و در همین حال 
مباركی است كه دانشگاهیان رشته داروسازی در یافته اند كه باید در امورصنفی 

خود، حضور داشته باشند. 
نگاهی به فهرست منتخبان نیز؛ نشان از پیروزی مطلق قشر دانشگاهی )از اساتید 

باسابقه تا مدرسان جوان( دارد. 
در واقع پررنگ شدن حضور اهالی دانشگاه در این انتخابات، نشانگر شروع عصر 
جدیدی در حیات یك قرنه جامعه داروسازی است، عصری كه در آن معادلات تغییر 

برخوردار شده است، بالاتری  اهمیت  از  یافته و حوزه ی دانشگاه 
دانشگاهیان در این انتخابات و حتّی انتخابات سایر تشكل های دارویی به وضوح 
نشان دادند كه انگیزه های بالایی دارند، قدرت ساماندهی و سازماندهی بیشتری  

داشته و استفاده از امكانات فضای مجازی را به خوبی یاد گرفته اند.
بنابراین طیف اجرایی - سنتی بدنه داروسازی دیگر قادر نخواهد بود با همان روش های 
سنتی مبتنی بر شناخت ها و ارتباطات فردی  به نقش آفرینی خود در صنف ادامه 
دهد، نكته مهم دیگری كه باید به آن توجه ویژه داشت، وجاهت داشتن رهبری صنف 
است،  در تمام كشورهای صنعتی در راس همه تشكل ها )خصوصاً اصناف دانش 
محوری مانند دارو(، نخبه ترین و سرشناس ترین و در همان حال؛ مقبول ترین افراد 
آن صنف قرار دارند و در بسیاری از این مواقع، حتّی برای تحقق این حضور، افراد 
پیشكسوت و با وجاهت، از سوی اعضاء صنف دعوت به قبول مسئولیت می شوند،  
چرا كه نقش سمبلیك ریاست صنف و فصل الخطاب بودن وی در بسیاری از تعاملات 

صنفی و در مواقع تفرق آرائ احتمالی، دارای نقش تعیین كننده ای است.
در پایان به عنوان یك عضو قدیمی جامعه داروسازی كشور)كه درسنگرهای صنعت، 
داشته  وظیفه  انجام  نیز تشكل های صنفی سعادت  و  دارو  اداره  دانشگاه،  توزیع، 
است(،  بر خود لازم می دانم ضمن عرض تبریك و آرزوی موفقیت برای عزیزان 
منتخب، از زحمات همكاران قبلی تشكر نموده و بر اهمیت همدلی و هم آرایی بعد از 

انتخابات، یادآوری و تاكیدی داشته باشم.      
   دكترعلی منتصری

مروری بر انتخابات 
انجمن داروسازان در تهران

درس بزرگ دانشگاهیان به داروسازان

 CPHI نقش آفرينان
با استراتژی های جديد

ادامه از صفحه اول: خلاقیت ها و نمایش نوآوریها در CPHI براي رقبا 
كاملاً نامشهود است و بسیار ارتباط تنگاتنگ لازم دارد. تا بفهمیم در 
بخش هاي نوآوري چه مي گذرد زیرا محافظت از فنآوري هاي نوین در 
بازار كسب و كار سیاست سختي است و شركت ها دسترنج محققین 
خود را نمي گذارند به ارزاني كپي برداري شود.  وجود خلاقیت هاي نوین 
در پدیدآوردن اشكال داروئي و استفاده از فنآوري و تكنولوژي و حتي 
IT كاملاً درك مي شود و همه تلاش دارند كه پدیده هاي داروئي را به 
رنگ و بوي دیگر به مصرف كننده عرضه كنند دیگر براحتي برداشت 
مشكل  امري  داروئي  نمایشگاه هاي  از  روز  سه  در  فراوان  اطلاعات 
مي نماید و شایسته است با نگرش جهاني شدن به صنعت داروسازي 
كشورمان تلاش كنیم واقعیات صنعت پیشرفته و توانایي داروسازي 
پشت  با  و  داده  قرار  عموم  دید  معرض  به  نمایشگاه ها  در  را  داخلي 
سرگذاشتن تحریم ها با عزمي راسخ باید تلاش كنیم كه عظمت صنعت 
داروسازي كشور را )كه البته باید پیشرفته تر ازاین باشد( متجلی نموده 
و در كنار رقباي خارجي جایگاه این صنعت از دید بین المللي ارتقاء یابد. 
تا تاثیر آن در اذهان داخلي )خصوصاً رده هاي تصمیم گیر در دولت و 
مجلس(، به عاملی انگیزشی جهت استفاده از سرمایه هاي ملي برای 

تسریع دسترسي به استانداردهاي بین المللي باشد.       

برگزاري دوره آموزشي 
مديريت ريسک بر مبناي 
استاندارد 31000 و 31010

از سري دوره هاي برگزار شده درآفاشیمي دوره 
 28 تاریخ هاي  در  كه  مي باشد  ریسك  مدیریت 
شهریورماه و 4 و 6 مهر ماه  سال جاري در سالن 

برگزار گردید. كنفرانس شركت 
زود  شناسایی  به  که  است  فرآیندي  ریسک  مدیریت 
اقدامات  انجام  نتیجه  در  و  احتمالی  مشکلات  هنگام 

و  مشکلات  به  آنها  تبدیل  از  جلوگیری  جهت  لازم 
مسائل واقعی در آینده  کمک مي کند. با توجه به اینکه 
و  با ریسک های محیطی  مواجهه  دنیاي کنوني   در 
داخلی اجتناب ناپذیر است، مدیریت ریسک سازمانی 
در  اصلي  موضوعات  از  یکی  عنوان  به  اکنون  هم 

سازمانها مورد تجزیه و تحلیل قرار مي گیرد. 
از این رو با توجه به اهداف زیر  این دوره توسط مدیر 
دپارتمان خدمات مدیریت ریسک در شرکت توف نورد 
ایران با حضور 25 نفر از مدیران، روسا و کارشناسان  

گردید. برگزار  سازمان  در 
 شناسائی ریسک های سازمانی و تاثیرات آن برای 

تعیین استراتژی های سازمان 
 تعیین دقیق روش های مواجهه با ریسک شامل 

پذیرش، اجتناب، کاهش و تسهیم
 کاهش هزینه های ناشی از غافل گیری در کسب و 
کار سازمان با شناسائی ریسک های پیش رو و حذف 

آنها مخاطرات  کاهش  و 
 افزایش تاثیر فرصت ها با شناسایی به هنگام وقایع 
پیش رو برای سازمان و استفاده از منافع حاصل از آن

 استفاده بهینه از سرمایه با تخصیص بهینه آن در 
حوزه های مختلف با توجه به ریسک پذیری آنها

 مهندس رویا نصرتي
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بزرگي در احترام داشــتن نيســت، بلكه در شايستگي داشتن است.»ارسطو «  

نگهداري، تعمیرات 
و اصول مربوط به آن
 از ديدگاه علمي

 تعمیرات اساسي در صنعت داروی كشور به ویژه در داروسازی ها از اهمیت خاصي 
برخوردار است. از سوي دیگر در صنعت داروسازی بحث چگونگي از بین بردن ضایعات 
در تولید و یا بهره گیري مجدد از آنها نیز مطرح است. در مقاله زیر راهكارهاي حذف 
ضایعات در تولید، موضوع نگهداري و تعمیرات و ... مورد بحث و بررسي قرار گرفته است.
در چند دهه گذشته، فلسفه نگهداري و تعمیرات بتدریج تغییر کرد و روشهاي تعمیراتي 
داراي تغییر و تحولات زیادي شده است، به طوري که در صنعت دارو و به ویژه در 
توسعه  با  همگام  تعمیرات  و  نگهداري  مناسب  سیستم  یک  بودن  دارا  داروسازی ها، 
و افزایش حجم واحدها در حال فزوني است. وجود یک سیستم نگهداري و تعمیرات 
از آن جهت الزامي است که کنترل مستمر و اطلاع کامل از اوضاع و نحوه ی عملکرد 

واحدهاي عملیاتي و تأسیساتي وابسته و سرویسهاي لازم را امکان پذیر مي سازد. 
های  )شرکت  صنایع  در  پیمانکاری  شرکتهای  و  تعمیراتي  واحدهاي  حاضر  حال  در 
در  کار  نیروي  تفکیک  نوعي  و  داشته  عهده  بر  را  تعمیرات  و  نگهداري  امر  تولیدی(، 

صنعت مشاهده مي شود.
 تعریف نگهداري و تعمیرات

براساس تعریف استاندارد DIN، نگهداري وتعمیرات عبارت است از: تمامي فعالیتهاي انجام 
شده در جهت حفاظت یا اعاده ی وضع یک جزء و یا کل سیستم موجود، به طوري که 

نگهداري و تعمیرات صحیح ، افزایش ارزشهاي زیر را در برداشته باشد:
۱( افزایش کارآیي و بهره وري، 2( افزایش ایمني کار و محصول، ۳( افزایش طول عمر، 
کار،  توقف  ساعات  کاهش   )۴ آنها،  فرسودگي  از  جلوگیري  و  تجهیزات  و  دستگاهها 
5( کاهش هزینه هاي بهره برداري، ۶( کاهش مصرف قطعات یدکي، ۷( پیش بیني 

قطعات مجدد  مصرف  بازسازي   )۸ قطعات،  مصرف  زمان  و  میزان 
۹( تأمین کیفیت مناسب کار یا محصول تولیدي

)Maintenance Target( هدف تعمیرات 
هدف تعمیرات عبارت است از : طولاني کردن عمر کارخانه با حداقل هزینه و بیشترین 
بهره وري )طول عمر از زمان نصب ماشین آلات در طول زمان تولید تعریف مي شود.(

)Maintenance Responsibility( وظایف تعمیرات 
جهت دستیابي به هدف ذکر شده سه وظیفه ی عمده به شرح زیر بر عهده ی تعمیرات 

قرار مي گیرد:
۱( تنظیم و بهینه سازي، 2( جلوگیري از استهلاك، ۳( بازسازي و جایگزیني

 انواع تعمیرات
انواع تعمیرات که شامل موارد زیر است:

۱( تعمیرات اصلاحي )روتین(:
این تعمیرات شامل نقایص جزئي و غیرقابل پیش بیني بوده که در زمان بهره برداري 
عادي قابل رفع است و در صورت نیاز به توقف اجراي کار در ردیف تعمیرات دوره اي 

قرار مي گیرد و توسط تیم فنی انجام مي شود. 
2( تعمیرات ادواري:

از این تعمیرات مي توان تا برقراري کامل سیستم به صورت هوشمند استفاده کرد. این تعمیرات 
براساس دستورالعمل هاي سازنده و تجربیات تیم فنی به صورت دوره اي در زمان بهره برداري 
عادي و یا توقف واحد انجام مي شود. این سیستم براي سهولت برنامه ریزي و کنترل ، قابل 

مکانیزه شدن است. کارکنان مورد نیاز در این بخش براساس ماهیت کار تعیین مي شوند.
3( تعمیرات هوشمند:

در این تعمیرات با استفاده از سیستمهاي مانیتورینگ و سیستم هاي تحلیل کننده، 
رفتار ماشین تحت نظارت مداوم قرار گرفته و در صورت نزدیکي به محدوده ی غیرمجاز 

بهره برداري، هشدار و سپس فرمان توقف صادر خواهد شد. 
 روشهاي نگهداري و تعمیرات

در طي چند دهه ی اخیر راهکارهاي گوناگوني در زمینه بهبود و ارتقاء نت مورد استفاده 
گرفت: خواهد  قرار  بررسي  مورد  اختصار  به  آنها  اهم   ، ادامه  در  که  است  گرفته  قرار 

 تعمیرات اضطراري )رفع خرابي(:
در این نگرش که در دهه ی ۱۹۳۰ مطرح بود بر ایجاد سیستم هاي با تخصص بالا و آماده 
نگهداشتن آنها براي رفع نواقص ایجاد شده در تجهیزات استوار بود و تمام هم گروه تعمیراتي 
بر این بود که از یک طرف تجهیزات و ماشین آلات از کار افتاده را تعمیر کرده و به بهره برداري 

برسانند و از طرف دیگر ابزار مورد نیاز براي انجام کار را به طور صحیح پیش بیني کند.

  نگهداري و تعمیرات پیشگیرانه:
این روش شامل تمامي اقدامات و خدماتي است که توسط کارکنان جهت حفظ و نگهداري 
بازرسي هاي  و  بازدیدها  از طریق  قابلیت  افزایش  و  ایمني  نظر  از  تجهیزات  با  سیستم 
سیستماتیک، کشف و پیدا کردن اشکالات، روغنکاري، تمیزکاري و تعمیرات دوره اي با 

زمانهاي ثابت از پیش تعیین شده انجام مي پذیرد و شامل مواد زیر است:
الف( بازرسي هاي فني 

ب( ارائه سرویس مانند : تنظیم، روغنکاري و تمیزکاري
ج( تعویض قطعات قبل از ایجاد فرسودگي در آنها
د( تعمیر کلي تجهیزات در فواصل زماني مشخص
 تعمیرات پیشگیرانه بر اساس شرایط فني:

در روش تعمیرات پیشگیرانه بر مبناي بروز علائم ، خرابي هاي مهم در یک دستگاه که 
توسط ایجاد تغییرات در پارامتر کنترل کننده دستگاه؛ شرایط و یا عملکرد آن مشخص 
مي شود، مورد عمل قرار مي گیرد، همچنین نتایج حاصل از یک تغییر قابل اندازه گیري به 
طور دائمي یا دوره اي صورت مي پذیرد. کنترل شرایط کارکرد دستگاه براي برنامه ریزي 
نگهداري و تعمیرات در دو وضعیت در حین کار و در زمان توقف دستگاه انجام مي شود که 

در زیر به بعضي از روشهاي مربوط به هر دو حالت اشاره مي شود:
برخي از روش هاي کنترل در حین کار که شامل کنترل درجه حرارت توسط ترمومترها، 
روشهاي  از  برخي  است.  صدا  و  ارتعاش  روغن،  کنترل  و...،  ترموستات ها  ترموکوپل ها، 
کنترل در زمان توقف دستگاه نیز شامل: روش هاي سمعي و بصري توسط بروسکوپ ها، 
و  ترك ها  ردیابي  منظور  به  غیرمخرب  تست هاي  انجام  نوري،  تارهاي  اینتروسکوپ ها، 

تعمیرات با مرکزیت قابلیت اطمینان )R.C.M.( است.
)Reliability Centered Maintenace( 

کاربرد این روش به هنگام در معرض خطر قرارگرفتن سلامتي و ایمني عمومي، مخصوصاً 
در صنایع هواپیمایي، تأسیسات هسته اي، مخازن نفت، میدانهاي نفتي و واحدهاي تولید 
شیمیایي است و در آن به مقدار زیاد از تکنیکهاي آماري و ریاضي براي پیشگویي قابلیت 
اطمینان استفاده مي شود. در این روش هدف اصلي حفظ قابلیت اطمینان تجهیزات در 
حداکثر مقدار خود توأم با اقتصادي کردن دوره عمر کل کارخانه بوده و فعالیت هاي 
مي  ذیل صورت  از شیوهای  استفاده  با  و  پیشگیرانه  به صورت  تعمیرات  و  نگهداري 
پذیرد.  تعویض بعضي از قطعات قبل از ایجاد نقص و بروز اشکال در وظایف آنها در طي 

از پیش تعیین شده. برداري  از بهره  دوره هاي زماني معین 
Hard Time Replacement )H.T.R( 

هاي  بازرسي  براساس  آینده  در  آنها  در  نقص  بروز  که  تجهیزات  تعمیرات  و  نگهداري 
دوره اي و ارزیابي نتایج از قبل قابل تشخیص است

Preventive Maintenance )P.M( 
نظارت مداوم بر وضعیت کارکرد تجهیزات براي تشخیص عیوب آني آنها قبل از بروز نقص 

عیب وقوع  از  جلوگیري  و  آنها  در 
Condition Monitoring )C.M( 

منظور از روشهاي مراقبت وضعیت، روش هایي است که با ثبت داده ها در پریودهاي زماني 
گسسته یا پیوسته و قابل برنامه ریزي انجام گردد.

)T.P.M.( )Total Productive Maintenance( تعمیرات جامع بهره ور 
این روش در برگیرنده  ی مفهوم نویني براي نگهداري و تعمیرات واحدها و تجهیزات است 
و تلفیق دقیقي از مفاهیم و راهکارهاي بهبود بهره وري است. لفظ فراگیر در عبارت نگهداري 
و تعمیرات بهره ور فراگیر درسه حوزه ی زیر قابل تعریف است: این سه حوزه اثربخشي فراگیر 
 ).P.M( توسعه ی راندمان(، پیشگیري فراگیر )اجراي نگهداري و تعمیرات پیشگیرانه جامع(
و همکاري فراگیر که شامل انجام فعالیتهاي نگهداري و تعمیرات به صورت مستقل توسط 
پرسنل بهره بردار است.( در این روش تعمیرات روزانه معمولي، چک نمودها، تنظیم هاي 
کوچک و تعویض قطعات کوچک از وظایف بهره برداربوده و تعمیرات اساسي و رفع نقص 
هاي کلي به وسیله ی نیروي تعمیراتي و با کمک بهره بردار انجام مي گیرد. به طور کلي در 
روش نگهداري و تعمیرات پیشگیرانه )P.M.( بر ایجاد یک سیستم برنامه ریزي نگهداري و 
تعمیرات تأکید مي شود، در صورتي که در روش )T.P.M.( مفاهیم عمیق تري در مورد 
بازنگري فعالیتهاي نگهداري و تعمیرات، مشارکت، بهبود مستمر و بهبود شاخص ارزیابي 

اثربخشي تجهیزات مدنظر است.                               » ادامه دارد«

تدوین:    
مهندس حمید طالبي
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پيروزي آن نيست كه هرگز زمين نخوري، آنست كه بعد از هر زمين خوردني برخيزي. »مهاتما گاندي«   

 سر كار خانم پاسباني لطفا كمي در مورد خودتان صحبت بفرمایید؟
افسانه پاسباني کارشناس ارشد مدیریت بازرگاني گرایش بازاریابي هستم. در دوران 
لیسانس بصورت پاره وقت در شرکت بازرگاني مشغول شدم که این موضوع مسیر زندگي 
مرا با بازاریابي گره زد و باعث شد بعد از اتمام دوره لیسانس به دنبال ادامه تحصیل و 
فعالیت در این زمینه باشم. و در حال حاضر نیز با توجه به علاقه وافري که به یادگیري 
دارم در رشته DBA در دانشگاه تهران مشغول به تحصیل مي باشم. شروع فعالیت 
کاري جدي من در صنعت داروسازي از سال ۱۳۸۶ با شرکت جابرابن حیان آغاز شد و 

در سال ۱۳۹۱ به عنوان مدیر بازاریابي به شرکت داروسازي آفاشیمي پیوستم.
 لطفا در مورد وظایف واحد بازاریابی و تبلیغات صحبت بفرمایید؟ 

تولیدات کارخانه و جامعه مصرف کننده  بین  ارتباطی  ، حلقه واسط  بازاریابی  واحد 
دارو در داخل و خارج ازکشور می باشد. مأموریت اصلی این واحد معرفی و ترویج برند 
کمپاني، شناسائی نیازهای اصلی بازار و انعکاس آنها به بخش تولید، افزایش میزان و 
سهولت دسترسی مشتریان به محصولات، پشتیبانی علمی آنها و همچنین خدمات 

می گردد. شامل  را  فروش  از  پس 
 فرآیند STP چیست؟ و چگونه شركتها را در فضای رقابتی یاری می كند؟

STP یکي از اصول کلیدي مارکتینگ است که شامل Segmentation )بخش بندي 
بازار(، Targeting )تعیین بازار هدف( و Positioning )تعیین جایگاه(مي شود. البته 
بطور خلاصه: ولي  نیست  امکان پذیر  یک سوال  به  جوابگوئي  در  فرایند  این  توضیح 
Segmentation: فرایند تقسیم بازار به گروه هاي کوچک تر با نیازهاي محصول مشابه 

و یا ویژگي هاي قابل شناسائي با هدف انتخاب بازارهاي هدف مناسب مي باشد.
Targeting: انتخاب فعال سازمان از بخش هاي بازار مناسب اتخاذ شده در مرحله 
نسبت  فعالیت هاي شرکت  و  بازاریابي  عرضه ي  بر  بالا  تمرکز  قصد  با  بندي  بخش 

به فعالیت هاي مرتبط با مشتریان شرکت مي باشد. و در نهایت:
Positioning : که گاهي اوقات بعنوان موقعیت یابي یا جایگاه سازي محصول نامیده 
مي شود در واقع درك بازار هدف از مزایاي کلیدي محصول و ویژگي هاي رقابتي آن مي باشد.

 روشهاي تمایز سازي در بازارهاي رقابتي دارویي چگونه است ؟
جایگاه سازي بدون تمایز امري نشدني است. تمایز بر اساس برند شکل می گیرد و سبب پیشی 
گرفتن از رقبا می شود. شعار طلائی تمایز "در چیزی متفاوت باش، که برای مشتری مهم است".
برای متمایزسازي محصول یا محصولات یک برند در بازار رقابتي دارو باید به نکات زیر توجه شود:
محلی،  کجاست؟  دهیم  ارائه  آن  در  را  برند  یا  محصول  می خواهیم  که  بازاری   

فرامحلی یا بین المللی؟ 
 صفات ملموس محصول چیست؟ 

 براساس اطلاعات به دست آمده از گروهی از مشتریان و تصویر آنان از ما به انطباق 
دیدگاه مشتریان با استراتژی خودمان بیندیشیم.

 سهم ذهنی مشتریان را برای هر یک از محصولات مشخص کنیم.نقاط قوت کارمان 
را دریافته و هوشمندانه گام برداریم.

 فضای بازار را در نظر بگیریم و ببینیم هریک از محصولات یا خدمت ما چه 
جایگاهی دارند؟

 ویژگی ها و مولفه های محصول در بازار هدف را  مورد بررسی و تبیین قرار دهیم.
 تناسب بین بازار و محصول را مورد امتحان قرار دهیم و...

البته روشهاي و مراحل مختلفي براي جایگاه سازي و تمایز در کتب مختلف مطرح شده 
است که با توجه به بازار هدف و محصول مورد نظر قابل استفاده و پیاده سازي مي باشند. 

  اهمیت نام تجاري چیست؟
یکی از استراتژی های ایجاد تمایز در محصولات یک شرکت نسبت به رقبا، ایجاد ارزش 
یا سرقفلی برای نام تجاری است. شرکت ها از لحاظ قدرت و ارزشی که در بازار دارند با 
یکدیگر متفاوت هستند. در یک سو نام های تجاري قرار دارند که برای اکثر خریداران در 
بازار ناشناخته مانده اند؛ و در سوی دیگر نام های تجاریي قرار دارند که شناخت و آگاهی 
مصرف کنندگان از آنها زیاد است. همچنین نام های تجاریی وجود دارند که از رجحان 
مصرف کننده برخوردارند یعنی خریداران آنها را از بین نام های تجاری دیگر ترجیح داده 
و انتخاب می کنند. و در آخر هم نام های تجاری هستند که مشتریان نسبت به آنها کاملًا 
وفادارند. یک نام تجاری قوی، ارزش بالایی دارد. نام های تجاری از این جهت ارزش و 
سرقفلی دارند که وفاداری نسبت به آنها، آگاهی از نامشان و کیفیت درك شده از آنها 
بیشتر و الحاقات )تداعی معانی همراه با نام تجاری( قوی دارند و یا از دارایی های دیگر 
مثل حق امتیاز نام تجاری )داشتن امتیاز از سوی نام تجاری معتبر و شناخته شده( و یا 
روابط قوی با کانال توزیع برخوردار می باشند. یک نام تجاری با سرقفلی، یک دارایی با 
ارزش است. در حقیقت آن نام تجاری را می توان با قیمتی مشخص خرید یا فروخت. 

اندازه گیری ارزش واقعی یک نام تجاری مشکل است و به علت سخت بودن اندازه 
گیری آنها، شرکت ها معمولاً ارزش و سرقفلی نام تجاری خود را درترازنامه شان نمی 
آورند. اما با این حال بابت این ارزش مبالغ زیادی پرداخته می شود و ممکن است نام 

های تجاری موفق میلیون ها دلار ارزش داشته باشند.
 لطفا در مورد تشریح سیستم اطلاعات بازاریابي )MIS( توضیح بفرمایید ؟ 

یک سیستم اطلاعات بازاریابی مجموعه ای از فرایندها و روش ها است که به منظور تولید، 
تحلیل، انتشار و نگهداری اطلاعات پیش بینی شده تصمیم های بازاریابی بر اساس یک روند 
منظم و مداوم طراحی شده است. یک سیستم اطلاعات می تواند به صورت عملیاتی، 
مدیریتی یا استراتژیک برای چندین زمینه مختلف از بازاریابی مورداستفاده قرار گیرد.
انزوا و جدا از دیگر موارد  ما همگی می دانیم که هیچ فعالیت بازاریابی نمی تواند در 
باید این را هم مدنظر قرار داشت که وقتی به این موضوع اشاره  البته  انجام پذیرد، 
می کنیم منظورمان این است که همواره نیروهای مختلف داخلی و خارجی، قابل کنترل 
از  هستند.  آن  روی  بر  اثرگذاری  حال  در  همواره  که  دارند  وجود  غیرقابل کنترل  و 
این  رو به منظور اطلاع از اینکه چه نیرویی در حال اثرگذاری بر روی آن است و اثر 
اطلاعات خود  به جمع آوری  نیاز  بازاریاب  بازاریابی چیست،  فرایند  بر روی  نیرو  این 
در  وی  که  بگوییم  می توانیم  بازاریابی  الفبای  در  که  داشته  خودش  منابع  طریق  از 
حال جمع آوری اطلاعات بازار یا تشکیل دادن یک سیستم اطلاعات بازاریابی است.

این مجموعه از اطلاعات یک فرایند ادامه دار است که اطلاعات را از منابع مختلف جمع آوری 
می کند، ضمن ترکیب آن ها با یکدیگر آن ها را برای افراد یا بخش هایی ارسال می کند که 
مسئول رفع نیازهای نقاط مختلف بازار هستند. اثربخشی سیستم بازاریابی در صورتی 
ثابت می شود که یک سیستم اطلاعات بازاریابی قوی در پشت آن قرار داشته باشد و یک 
مزیت رقابتی قابل توجه را در اختیار شرکت یا بنگاه موردنظر قرار دهد. از سیستم اطلاعات 
بازاریابی نباید انتظارات غیرمعمول داشته باشیم، به همان اندازه که این سیستم مي تواند 

پیش برنده باشد، انتظارات غیر متداول شرکت را با ریسک روبرو خواهد کرد. 
 استراتژي بازاریابي Marketing Strategy چیست ؟

»استراتژی بازاریابی«  به فرایند یا مدلی می گویند که یک سازمان یا کسب و کار را قادر 
می سازد تا با استفاده و به کارگیری از حداقل منابع  بتواند به بهترین فرصت ها برای 

افزایش فروش دست یابد و در نتیجه بتواند یک مزیت رقابتی پایدار ایجاد نماید.
 ضرورت جهاني شدن و ورود به بازار جهاني چیست ؟

جهانی شدن چه ضرورتی تاریخی و خودجوش باشد، چه پروژه ای برنامه ریزی شده 
و تحمیلی، واقعیتی است که پیش روی جهانیان قرار دارد و فرصت بازیگری در این 
میدان برروی همه جوامع باز است. در این میدان هم فرصت فراوان است هم خطر، 
هر جامعه ای که توانایی به خدمت گرفتن ابزارهای موجود و استعدادهای بالقوه خود 
را در چارچـوب مرزهای ملی داشتـه باشد و شیوه به کارگیری آن را در رابطه با دیگر 
کشورها به گونه ای سازگار با شرایط و مقتضیات جهان قرن بیست و یکم بداند، قابلیت 
بازیگری موفقیت آمیز در این میدان را خواهد داشت. همان طور هم که از واژه جهانی 
شدن )GLOBALIZATION( برمی تابد، القای نوعی اراده و اختیــار مورد نظر است و 
می خواهد این پیام را به خواننده منتقل کند که جهانی شدن، واقعیتی است ملموس 
و ضرورتی است گریزناپذیر که هر جامعه اگر خواهان رفاه شهروندانش باشد، چاره ای 
ندارد جز آنکه خود را با این جریان نیرومند، ضروری و مفید سازگار سازد و با طیب 

نهد. گردن  آن  مقتضیات  به  آزاد  اندیشه  و  اراده  و  خاطر 
صنعت  صادرات  توسعه  در  آن  نقش  و  اینترنتی  بازاریابی  مورد  در  لطفا   

بفرمایید؟ صحبت  ایران  داروسازی 
تمام  همانند چتری  ارتباطات،  تکنولوژی  واسطه  به  مجازی  آتی عصر  دهه  در چند 
فعالیت های روزمره انسان را در هر زمان و مکانی تحت پوشش قرار خواهد داد. چرا 
فناوری  و  پیشرفت شده  و  تحول  بنیان  و  اجزاي جدانشدني  تکنولوژي  و  دانش  که 
اطلاعات به عنوان کاربردی ترین شکل دانش، ابزاری توانمند کننده در جهت تسهیل 
پیشبرد اهداف اقتصادی، اجتماعی و سیاسی بشر در آمده و این رویه ادامه دارد. در 
این میان به واسطه تاثیری که اینترنت بر تجارت گذاشته، آگاهی و استفاده از آن برای 
همه شرکت ها و سازمان هایی که سعی در پاسخ گویی لحظه اي نیازهای مشتریانشان 
بدانیم  باید  و  به نظر می رسد.  امری ضروری  در جهت رقابت پذیری جهانی دارند، 
سرعت در عصر پیش رو حرف اول را مي زند بنابراین اینترنت و نقش مستقیم و موثر 
داروسازي هم در مسیر  بدیهي است صنعت  و  است  ناپذیر  اجتناب  بازاریابي  در  آن 
توسعه صادرات از این مهم مستثني نیست،زیرا پل ارتباطي اکثر شرکتها در دنیاي 

امروز از طریق دنیاي مجازي و بکارگیري اصول بازاریابي اینترنتي مي باشد.
                                                                                        مهندس رویا نصرتي

تعاريف :
STP

روش های تمایز 
در بازار،

اهمیت نام تجاری،
استراتژی 
بازاریابی،

و...

گفتگويصمیمانهبا
خانمپاسبانی

مديربازاريابیآفاشیمی
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»  گراهام بل«
ريد، زيرا اين راه تنها به همان جائي مي رسد كه ديگران رسيده اند.   هرگز در مسير       پيموده شده گام برندا   

  )Validation Master Plan( طرح جامع معتبرسازي
در شركت هاي داروسازي:

کلیه مراحل توضیح داده شده در شماره قبل در سندي تحت 
 Validation Master( یا  معتبرسازي  جامع  طرح  عنوان 
 )VMP( تشریح مي شوند. طرح جامع معتبرسازي )Plan
مختص همه فعالیت هاي معتبرسازي و کیفي سازي براي 
استانداردهاي  براساس  دارویي  محصولات  تولید  تضمین 

مي باشد.  بین المللي 
همچنین مسئولیت هاي معتبرسازي روش ها را مشخص 
کرده و به طراحي فعالیت هاي مورد نیاز کمک مي کند. 
هاي  جنبه  تمام  شامل   )VMP( معتبرسازي  جامع  طرح 
مرتبط با تولید محصولات دارویي در شرکت هاي داروسازي 
براساس  کلي  طرح  این  در  معتبرسازي  مفهوم  مي باشد. 

مي شود: داده  پوشش  زیر  فعالیت هاي 

 كیفي سازي ساختمان ها و اتاق ها: 
مساحت کلي کارخانه، نوع طراحي اجزا، ابعاد و مواد استفاده 
شده در ساختمان ها، اسکلت، دیوارها و سقف ها، کلاس بندی 
در فضاهای تولیدی و نوع محصولات تولیدي تشریح مي شوند.

 كیفي سازي تجهیزات و واحدهاي تولیدي و پشتیباني:
 کیفي سازي تجهیزات و دستگاه ها، شرایط محیطي مورد 
استفاده در فضاهای تولیدی، سیستم هاي پشتیبان تولید 
محصول از قبیل سیستم هواساز و آبساز توضیح داده مي شوند.

 كیفي سازي سیستم هاي معتبر كامپیوتري:
آنالایزرهاي  کنترل  براي  کامپیوتري  مرتبط  سیستم هاي 

اتوماتیک و مدیریت اطلاعات باید کیفي سازي شوند.

 معتبر سازي فرایند تولید:
کلیه فرآیندهایي که براي تولید محصولات به کار مي روند 
به عنوان مثال فرآیند تولید به روش آسپتیک، ویالشویی و 
دپایروژن نمودن ویال در تونل استریل، روش استریلیزاسیون با 
اتوکلاو و کلیه روشهایی که براي نظافت ادوات درگیر در فرآیند 

تولید محصولات به کار مي روند، اعتبارسنجي مي گردند.
 

 معتبر سازي روش هاي پاك سازي و شستشو:
فرآیندهاي تمیزکاري )Cleaning( دستگاه ها، تجهیزات و 
محیط از باقي مانده محصول قبلي، ضدعفوني کردن بخش 
مواد  کیفی  کنترل  و  آزمون  براي  که  روشهایی  وکلیه  ها 
مي روند،  کار  به  نهایي  و  ساخته  نیمه  محصولات  و  اولیه 

اعتبارسنجي مي شوند.

 خط مشي معتبرسازي: 
شرکت هاي داروسازي به منظور دستیابي به سطح کیفیت 
مناسب و برآورده نمودن معیارهاي کیفي از پیش تعریف 
شده با توجه به سیاست هاي سازمان که در خط مشي و 
نظامنامه کیفیت مندرج مي باشد، نسبت به معتبرسازي 
و کیفي سازي )Qualification & Validation( و تحت 
ابزارها،  فرآیندها،  تمامي  بودن  مناسب  و  بودن  کنترل 
انبارش  و  آزمون  تولید،  براي  که  فضاهایي  و  ها  دستگاه 

محصولات به کار مي رود، اقدام مي نمایند.

 ساختار سازماني تیم معتبرسازي:
 معتبرسازي یک تلاش گروهي است که به طور کلي نیاز 
به دخالت بخش هاي مختلف QA، تولید، فني و مهندسي 
و برنامه ریزي با حمایت مناسب R&D و QC مي باشد. 
تیم معتبرسازي شامل نمایندگاني متخصص و با تجربه از 
بخش هاي مذکور مي باشد. در شرکتهاي داروسازي براي 
هر فعالیت معتبرسازي یک پروژه تعریف مي شود و تمام 
مسئولیت تیم معتبرسازي در این پروژه تعیین مي شود. 
برنامه  درگیر  سازمان  متفاوت  واحدهاي  از  مختلفي  افراد 
معتبرسازي و کیفي سازي مي باشند. به منظور هماهنگي هر 
چه بهتر، این افراد در قالب تیمي به نام »تیم معتبرسازي« 

)Validation Team( گرد هم مي آیند. 

 اعتبارسنجی 
در پروژه های ساخت

 شرکت های داروسازی
»بخش دوم«

مسئولیت اداره تیم فوق بر عهده مدیر تضمین کیفیت 
مي باشد. کلیه اعضاي تیم موظفند این طرح جامع را به 
طور کامل مطالعه نموده و از مفاد آن آگاه باشند و به ویژه 

باشند.  مطلع  کاملا  معتبرسازي  مشي  خط  از 
همه  براي  سازي  کیفي  مرحله  هر  براي  لازم  جزئیات 
افراد جمع آوري شده و توسط تیم معتبرسازي بررسي 
به  پروتکل،  هر  براي  معتبرسازي  مطالعات  گردد.  مي 
بررسي  مورد  معتبرسازي  تیم  توسط  اي  دوره  صورت 
که  این  از  قبل  جدید  تجهیزات  همه  گیرد.  مي  قرار 
ارزیابي کیفي  از نظر نصب،  مورد استفاده قرار بگیرند، 
سازي و معتبرسازي مورد بررسي قرار گرفته اند. ارزیابي 
اي  عمده  تغییر  هرگونه  براي  نیز  مجدد  سازي  کیفي 
کیفي  پذیرد.  مي  انجام  موجود  تجهیزات  با  رابطه  در 

انجام مي گردد. نیز  تجهیزات  اي  دوره  سازي 
که  داند  مي  متعهد  را  خود  سازمان،  ارشد  مدیریت 
معتبرسازي  تیم  اختیار  در  را  لازم  امکانات  و  ابزارها 
)ValidationTeam( قرار دهد و نیز آموزش ها و تشویق هاي 
لازم را جهت انجام بهینه کار توسط آنان برقرار سازد.
مي  معتبرسازي  تیم  اعضاي  از  سازمان  ارشد  مدیریت 
خواهد تلاش و تخصص خود را در جهت رسیدن به اهداف 
تعیین شده در طرح جامع معتبرسازي )VMP( که در 
دسترس آنان است، به کار گیرند و از کسب علم و تجمیع 
دانش مربوطه در سازمان دریغ ننمایند و از دیگر پرسنل 
سازمان نیز مي خواهد تیم معتبرسازي را در راه رسیدن 

به اهداف خود، به هر شکل ممکن یاري نمایند.

 محدوده هاي پذیرش: پارامترهایي که طي عملیات 
قرار  سنجش  مورد   Validation or Qualification
مي گیرند و حدود پذیرش آن ها در پروتکل هاي مربوطه 

مي گردد. ذکر 

 قالب مستندات: در شرکت هاي داروسازي اسناد به 
صورت کاغذي و الکترونیکي به زبان انگلیسي یا فارسي 
موجود مي باشند. همه اسناد مثل پروتکل ها، گزارشات، 
فایل هاي معتبر سازي و غیره بر اساس فرمت ویژه اي 

مطابق با سیستم کنترل مستندات آماده مي شوند.
معتبرسازي  جامع  طرح  تدوین  براي  برنامه ریزي:   

)VMP( در فاز برنامه ریزی و تعاریف مي بایست فرآیندهاي 
شوند.  شناسایي  پائین  و  متوسط  بالا،  ریسک  درجه  با 
سپس در فاز تجزیه و تحلیل ها و تعاریف مورد نیاز، براي 
فرآیندهاي با ریسک بالا بوسیله تهیه )URS(  اقدامات 
مي آید.  عمل  به  کنندگان  تأمین  شناسایي  براي  لازم 
فرآیندها شناسایي شده  نیاز  مشخصات کاربردي مورد 
و ارزیابی هاي لازم جهت تجزیه و تحلیل ریسک انجام 
مي پذیرد. براي انجام ارزیابی هاي لازم جهت تجزیه و 
متوسط  با درجه ریسک  فرآیندهاي  در  تحلیل ریسک 
نظر  در  پائین  ریسک  درجه  با  فرآیندها  این  پائین،  و 

گرفته شده و انجام مي پذیرد. 
این چرخه پس از انجام ارزیابي ریسک کلیه فرآیندها وارد 
فاز طراحي و توسعه مي شود. بعد از شکل گیري ساختار 
و مشخص شدن طراحی وارد فاز آزمون هاي توسعه شده 
هاي  آزمون  انجام  با  بالا،  ریسک  با  فرآیندهاي  براي  و 
مستقل، انجام آزمون هاي سیستمي یا آزمون یکپارچه 
سازی، موارد به صورت ماتریسي با قابلیت ردیابی تهیه 

آزمون مشخص مي شود.  و طرح  شده 
در فرآیندهاي با درجه ریسک متوسط و پائین، این موارد 

با درجه ریسک پائین در نظر گرفته مي شود. 
در فاز آزمون هاي کیفي سازي براي فرآیندهاي با ریسک 
سنجیده  کارایي  و  عملکرد  نصب،  سازي  کیفي  بالا، 

مي رسد. اثبات  به  و  شده 
لیست روش هاي اجرایي مورد نیاز در این ارزیابي ها نیز 
تهیه مي گردد. نهایتا در فاز پشتیبانی و نگهداری گزارشي 
خلاصه از این فرآیندهاي معتبرسازي تهیه مي شود. در 
فرایندها،  این  انجام  روند  در  تغییرات  مشاهده  صورت 
که  تأثیراتي  و  فرآیندها  کلیه  ابتداي چرخه  از  مجددا 

این تغییرات بر آنها داشته اند بررسي مي گردد.
مناسب  ساختاري  با  رویکرد  یک  نیازمند  فوق  عوامل 
مي باشند که باید به درستي در یک طرح جامع اعتبار 

شوند.  سازماندهي   )VMP( سنجی 
این  که  شود  مي  مشخص  سند  این  در  همچنین 
و  شده  اعتبارسنجی  مي بایست  میزان  چه  به  رویکرد 
و  مستند  باید  چگونه  گزارشات  و  اعتبارسنجی  نتایج 

شوند.                                 ثبت 
 مریم دهقاني
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  آسیکلوویر )Aciclovir( یک آنالوگ صناعي پوریني است که علیه ویروس هاي هرپس 
سیمپلکس نوع ۱ و 2، واریسلا زوستر و تاحدودي سایتومگالو ویروس موثر است. این دارو از 
طریق دخالت در ساخت DNA و در نتیجه مهار تکثیر ویروس عمل مي کند. به عبارت دقیق تر، 
فعالیت مهاري آسیکلوویر کاملا اختصاصي به تمایل آن نسبت به آنزیم تیمیدین کیناز مرتبط 
است. این آنزیم ویروسي، آسیکلوویر را به آسیکلوویر مونوفسفات که یک آنالوگ نوکلئوتیدي 
است تبدیل مي کند. در مراحل بعدي مونوفسفات توسط گوانیلات کیناز سلولي به دي فسفات 
و سپس به وسیله تعدادي از آنزیم هاي سلولي به تري فسفات تبدیل مي شود. آسیکلوویر 
تري فسفات فعال با ورود به زنجیره DNA و نیز مهار آنزیم DNA پلي مراز ویروس، باعث 

مي شود. ویروس   DNA همانندسازي  و  ساخت  مهار 
آسیکلوویر پودر بلوري شکل سفید رنگ با فرمول مولکولي C8H11N5O3 و وزن مولکولي 
225 است. حداکثر حلالیت آن در آب ۳۷ درجه سانتي گراد، 2/5 میلي گرم در هر میلي لیتر 
است. جذب  خوراکي  آسیکلوویر حدود 2۰ درصد است  و به  وفور در مایعات  و بافت هاي  بدن  
منتشر مي شود. بیشترین  غلظت  آن  در کلیه ، کبد و روده  یافت  مي شود. غلظت  آن  در دستگاه 
متابولیسم  آسیکلوویر کبدي   است .  آن   عصبي مرکزي حدود5۰ درصد غلظت  پلاسمایي  

از طریق  کلیه  ها دفع  مي شود. است  و عمدتا  
این دارو به اشکال مختلف مانند قرص هاي 2۰۰ و ۴۰۰ و ۸۰۰ میلي گرمي، سوسپانسیون 
2۰۰ میلي گرمي در هر 5 میلي لیتر، پودر تزریقي به صورت ویال هاي 25۰ و5۰۰ میلي گرمي 
)آسیکلوویر سدیم؛ که باید داخل یک مایع وریدي ریخته و طي مدت حداقل یک ساعت تزریق 
شود( و نیز به صورت کرم و پماد ساخته مي شود و در موارد متعدد مانند درمان عفونت هاي 
جلدي  و  مخاطي  راجعه  اپیزودهاي  کنترل  و  اولیه  اپیزودهاي  شامل  سیمپلکس  هرپس 
ویروس هاي هرپس سیمپلکس نوع ۱ و 2، عفونت هاي هرپس سیمپلکس در بیماران با سیستم 
ایمني مختل، آنسفالیت ناشي از ویروس هرپس سیمپلکس و نیز درمان هرپس زوستر )زونا( 

و واریسلا زوستر)آبله مرغان( مصرف مي شود.
 موارد مصرف آسیكلوویر

 تبخال ساده جلدي: مخاطي اولیه یا عود کننده ناشي از HSV-1 و   HSV-2  یا تبخال 
تناسلي اولیه شدید در بیماراني که مبتلا به نقص ایمني هستند.

 تبخال تناسلي اولیه.
 درمان متناوب براي تبخال تناسلي عود کننده.

 درمان فرونشاننده طولاني مدت تبخال تناسلي عود کننده
 زوناي منتشر.

 مكانیسم اثر آسیكلوویر
آسیکلویر به وسیله سلول ویروس به شکل فعال خود ) تري فسفات( تبدیل مي  شود و آنزیم 
HSV- پلیمراز ویروسي را مهار مي  کند. در شرایط آزمایشگاهي آسیکلویر بر علیه DNA

1 و HSV-2، ویروس واریسلا زوستر، ویروس اپشتاین بار و سیتومگالوویروس مؤثر است. 
در محیط داخل بدن آسیکلویر ممکن است طول مدت عفونتهاي حاد را کاهش داده و 
ترمیم ضایعات را در دوره  هاي تبخال تناسلي اولیه سرعت بخشد. بیماران مبتلا به تبخالهاي 
عود کننده مکرر )بیشتر از ۶ دوره در سال( به عنوان پیشگیري مي  توانند آسیکلوویر را 

از راه خوراکي به مدت ۶-۴ ماه مصرف کنند تا از عود بیماري جلوگیري کنند.
 عوارض جانبی آسیكلوویر

اعصاب مركزي: سردرد ، علائم آنسفالوپاتي )خواب آلودگي، لرزش، اغتشاش شعور، 
توهمات، آشفتگي، حملات تشنجي و اغما(.

قلبي- عروقي: کمي فشار خون.
دستگاه گوارش: تهوع، استفراغ، اسهال.

ادراري - تناسلي: هماچوري ، کریستالوري، اختلال قابل برگشت عملکرد دستگاه ادراري.
موضعي: التهاب ، بثورات وزیکولي و فلبیت در ناحیه تزریق.

سایر عوارض: درد مفصلي، پیدایش ویروسهاي مقاوم )با مصرف طولاني مدت و مکرر(.
توجه: در صورت بروز حساسیت مفرط یا آنسفالوپاتي، مصرف دارو قطع شود.

 تداخل دارویی آسیكلوویر
مصرف همزمان با پروبنسید ممکن است به کاهش ترشح لوله اي آسیکلویر منجر شده و به 
افزایش نیمه عمر و کاهش میزان حذف آن از خون و کاهش دفع ادراري آن منتهي شود. 

این کاهش کلیرانس باعث ثابت ماندن غلظت دارو در سرم مي  شود.
 هشدارها در مورد آسیكلوویر

 دارو نباید به صورت زیر جلدي، داخل عضلاني، داخل چشمي و یا با مقادیر سرشار از راه 
وریدي مصرف شود.

 براي جلوگیري از آسیب لوله هاي کلیوي، دارو باید حداقل طي یک ساعت انفوزیون شود.
 حلالیت دارو در ادرار کم است. بنابراین براي جلوگیري از مسمومیت کلیوي در بیماران 

تحت درمان با این دارو از راه سیستمیک، باید از کفایت مایعات بدن ایشان مطمئن بود.
 غلظت کراتینین سرم باید پیگیري گردد. اگر طي چند روز پس از شروع درمان با 

آسیکلویر غلظت آن به حد طبیعي نرسد، مي  توان مصرف آب بیمار را افزایش داد و یا مقدار 
مصرف دارو را تنظیم یا قطع کرد.

 احتمال بروز علائم آنسفالوپاتي در بیماراني که نسبت به داروهاي سیتوتوکسیک 
واکنشهاي نورولوژیک نشان داده است بیشتر است.

 مصرف آسیكلوویر در بارداری
این دارو جزء گروه B در بارداري طبقه بندي مي گردد.

 نكات قابل توصیه در مورد آسیكلوویر
 براي کسب بهترین نتایج، دارو را موقع شروع اولین نشانه هاي عفونت )مانند احساس 

گزگز، خارش یا درد( مصرف کنید.
 در طي عفونت تبخال تناسلي فعال از مقاربت جنسي خودداري کنید.

 مصرف در سالمندان: در بیماران سالخورده مصرف دارو باید با احتیاط صورت گیرد.
 مصرف در كودكان: بي ضرري و اثر بخشي آسیکلویر خوراکي در کودکان ثابت نشده است. 
این دارو در تعداد کمي از کودکان به طور وریدي تزریق شده است. در تهیه محلول آسیکلویر 
براي تزریق به کودکان نباید از آب باکتریو استاتیک که حاوي بنزیل الکل است استفاده شود.

 دوره  درمان  با آسیکلوویر را به طور کامل  طی  کنید
 اگر خانمی  هستید که  به  علت  هرپس  ژینتالیس  )تبخال  در ناحیه  تناسلی ( آسیکلوویر 
مصرف  می کنید، هر ساله  یک  آزمون  پاپ اسمیر انجام  دهید؛ زیرا این  عفونت  با افزایش  

احتمال  ابتلا به  سرطان  گردن  رحم  همراه  است .
 منطقه  مبتلا را تا آنجا که  می توانید تمیز و خشک  نگاه  دارید. لباس  زیر گشادتری  بپوشید 

تا ضایعات  آزرده  نشوند.
 مقدار مصرف

بزرگسالان : در درمان  تبخال  تناسلی  اولیه شدید، مقدار  mg/kg 5 سه  بار در روز به  مدت  
به   بیماران  مبتلا  انفوزیون  وریدی  می شود. در عفونت  تبخال  مخاطی  ـ جلدی  در  5 روز 
ضعف  سیستم  ایمنی ، مقدار  mg/kg 10-5 سه  بار در روز و به  مدت  ۱۰ ـ ۷ روز انفوزیون  
وریدی  می شود. در درمان  آنسفالیت  ناشی  از ویروس  هرپس ،   mg/kg 10 سه  بار در روز 
به  مدت  ۱۰ روز و در درمان  زونا در بیماران  مبتلا به  ضعف  سیستم  ایمنی ، همین  مقدار 
کار  عیب   به   مبتلا  بیماران   در  مصرف   مقدار  می گردد.  وریدی   انفوزیون   روز   ۷ مدت   به  

کلیه  باید تعدیل  گردد. حداکثر مقدار مصرف  در بزرگسالان   mg/kg  30 است .
 اشكال دارویی آسیكلوویر

Injection, Powder: 250mg
Injection, Powder: 500mg
 دكتر مژده احمدي

 آسیكلووير

Aciclovir 
                

      
وسواس

مردي كه کوه را از ميان برداشت ، کسي بود كه شروع به برداشتن سنگریزه ها کرد.  »يک ضرب الامثل چیني«   



w
w
w.
af
ac
he
m
i.c
om

ويژه نامه داخلی شرکت داروسازی   آفاشیمی Afa Chemi's Newsletter Afa Chemi's Newsletter

7

 Oc.2016

مهرماه
1395

آنان كه پيروز مي شوند همان هايي هستند كه از مشورت دوستان بهره مي برند.  »ويليام شكسپير«   

بهتر است ثروتمند زندگي کنيم تا اینكه ثروتمند بميریم.  »جانسون«   

)Obsessive-Compulsive Disorder  )OCD  یا وسواس همراه با انجام 
کارهاي غیر منطقي و  بي اختیار یک اختلال مزمن و بسیار طول کشنده است  که در 
آن فرد کنترلي بر اعمال خود ندارد. افکار تکراري )obsessions( و رفتارهایي که فرد 

احساس مي کند مجبور است که مکرراً آن را انجام دهد ویژگي اصلي این اختلال است.

علائم و نشانه ها:
اختیاري  بي  یا  و  وسواس  از  علائمي  است  ممکن  است   OCD به  مبتلا  که  فردي 
وجوه  کلیه  بر  مشکلات  و  علائم  این  باشد.  داشته  را  تکراري  کارهاي  انجام  در 

مي گذارد. تاثیر  فرد  اجتماعي  روابط  و  تحصیل  کار،  زندگي، 
باعث  که  هستند  ذهني  تصویرهاي  یا  و  اجبار  احساس  تکراري،  افکار   Obsession

مي شود. فرد  در  اضطراب  و  هیجان  احساس 
برخي از انواع شایع آنها شامل:

۱( ترس از آلودگي با میکروب ها و میکرو اورگانیسم ها 
)وسواس هاي  مذهب   ،sex با  رابطه  در  ذهني  تابوهاي  و  ها  ناخواسته  افکار   )2

و... آسیب  و  گزند  حرام(  و  حلال 
۳( افکار پرخاش گرایانه نسبت به خود و دیگران

۴( قراردادن اشیاء به صورت کاملًا قرینه و یا با نظم و آرایش خاص
فکر   OCD به  مبتلا  فرد  یک  که  هستند  تکراري  رفتارهاي  Compulsion ها 
دهد.  انجام  وسواسي  فکر  یک  به  پاسخ  در  را  آنها  باید  و  است  مجبور  مي کند 

شامل: Compulsion ها  این  شایع  موارد  برخي 
۱( بیش از حد شستن و یا تمیز کردن سطوح

2( مکرراً چک کردن اشیاء ، بسته بودن در، خاموش کردن گاز و....
۳( شمارش اجباري ) مثلاً بدون اراده قبل از هر کار چند شماره مي شمارد یا سه بار یک 

کار را انجام مي دهد.
ممکن  فرد  هر  نمي آیند.  حساب  به   Compulsion تشریفات  و  رسوم  همه  لزوماً 

OCD دارد: بار چک کند ولي فردي که  است گاهي مواردي را دو 
 نمي تواند خود را براي افکار و یا اعمال تکراري کنترل کند حتي وقتي که آن رفتارها و 

افکار زیاده روي تشخیص داده مي شوند.
 حداقل یک ساعت در روز را به این افکار یا اعمال اختصاص مي دهد.

  هیچ گاه از انجام این کارها راضي نمي شود حتي پس از انجام چند بار تکرار ولي 
به دنبال انجام این کارها از شر هیجان و اضطرابي که افکار وسواسي برایش ایجاد 

مي شود. خلاص  مي کند 
و  افکار  این  دلیل  به  روزانه  زندگي  در  را  خاصي  مشکلات  وسواسي  فرد  هر   

مي کند. پیدا  رفتارها 
برخي از افراد مبتلا به OCD یک اختلال تیک نیز دارند. تیک هاي حرکتي معمولاً 
بي اختیار،  درآوردن  شکلک  نظیر  تکراري،  شکل  به  و  کوتاه  و  ناگهاني  حرکتي 

سریع. شانه  و  سر  حرکات  یا  و  شانه ها  انداختن  بالا 
در  یا  و  بیني  کشیدن  بالا  گلو،  کردن  صاف  مکرراً  شامل:  صوتي  شایع  تیک هاي 

خر.  خر  شبیه  صدایي  آوردن 
علامت ها ممکن است در طول زمان به راحتي بیایند و بروند و یا بدتر شوند.

که  هایي  موقعیت  از  اجتناب  با  است  ممکن  هستند   OCD به  مبتلا  که  افرادي 
باعث تحریک وسواس شان مي شود به خود کمک کنند و یا ممکن است الکل و مواد 

را کنترل کنند. اضطراب شان  تا  استفاده کنند  مخدر 
غیرمعمول  رفتارشان  هستند،   OCD به  مبتلا  که  افرادي  از  بسیاري  که  هرچند 
معمولاً  نمي فهمند.  را  این  بچه ها  و  بزرگسالان  از  بسیاري  ولي  است.  بي معني  و 

مي شوند. بچه ها  در  حالت  این  متوجه  والدین  و  معلمین 

:OCD  عوامل خطر ابتلا به 
OCD یک اختلال شایع است که بالغین،  نوجوانان و بچه ها را ممکن است درگیر کند. 
بیشتر بیماران در سنین حدود ۱۹ سالگي تشخیص داده مي شوند و غالباً در پسرها در 
سنین پایین تري نسبت به دخترها بروز مي کند. علل ایجاد کننده  OCD ناشناخته 

دارند: دخالت  آنها  بروز  در  خطري  عوامل  ولي  هستند 
براي  بیشتري  ریسک   OCD به  مبتلا  فرد  فامیل  یک  درجه  افراد  ژنتیك:   )۱
ابتلاي  ریسک  باشد  پایین تر  مبتلا  فرد  سن  هرچه  و  دارند  اختلال  این  به  ابتلا 

بود. خواهد  بالاتر  وي  یک  درجه  فامیل 
فرونتال  لوب  در  را  هایي  تفاوت  برداري  تصویر  مطالعات  مغزي:  عملكرد   )2
آنکه  ضمن  مي دهد.  نشان  مبتلا  غیر  افراد  با   OCD به  مبتلا  افراد  )پیشاني( 
در  هم،  تفکر  و  رفتار  به  مربوط  قسمتهاي  سایر  در  هایي  تفاوت  مي رسد  نظر  به 
است. آزمایش  و  بررسي  تحت  حاضر  حال  در  که  باشد  داشته  وجود  افراد  این 

3( محیط: افرادیکه مواردي مانند Abuse ) آزار جنسي و جسمي( را در دوران کودکي 
تجربه کرده اند و یا دچار سایر تروماها شده اند، در معرض ابتلا به وسواس هستند.
در برخي از موارد بچه هایي که دچار عفونت استرپتوکوکال شده اند به دنبال آن 

مي شود. نامیده   PANDAS که  مي شوند  رواني  عصبي  اختلالات  دچار 

 درمان ها:
دو  هر  از  اي  مجموعه  یا  و  درماني(  )روان  سایکوتراپي  داروها،  با  غالباً  وسواس 
ولي  مي یابند  بهبود  درمان ها  این  با  بیماران  بیشتر  که  چه  اگر  مي شود  درمان 

مي برند. رنج  بیماري  این  از  همچنان  آن ها  از  بسیاري 
گاهي اوقات بیماران مبتلا به OCD دچار اختلالات رواني دیگري نظیر اضطراب، 
افسردگي و بد شکل انگاري بدن )body dysmorphic disorder( اختلالي که 
در آن فرد فکر مي کند قسمتي از بدنش شکل بدي دارد ( نیز هستند. دانستن این 

اشکال از بیماري براي تصمیم گیري در درمان اهمیت بالایي دارد.
داروهایي که براي افراد وسواسي در نظر گرفته مي شود غالباً از گروه مهار کننده 
هاي بازجذب سروتونین، مهار کننده هاي اختصاصي بازجذب سروتونین هستند. 
یکي از داروهایي که در این زمینه بسیار اثر بخش بوده CLOMIPRAMIN است 

از گروه داروهاي قدیمي ضدافسردگي هاي سه حلقه اي است. که 
 SRI و SSRI به طور کلي براي درمان بیماران مبتلا به وسواس دوز بالاتري از

مي کشد. طول  درمان  به  پاسخ  هم  هفته   ۱۸ تا   ۱2 حدوداً  است،  لازم 

 سایكو تراپي )روان درماني(:
 OCD روان درماني مي تواند درمان بسیار اثر بخش براي کودکان و بزرگسالان مبتلا به
باشد. مطالعات نشان مي-دهد که استفاده از روش هاي شناختي- رفتاري، تمرین 
براي تغییر عادات، براي برخي افراد به اندازه استفاده از داروها مي تواند مفید باشد.
مطالعات نشان مي دهد که روش مواجه سازي و سپس اجتناب از پاسخ، روش بسیار 
مفیدي براي درمان Compulsion ) رفتارهاي ناخودآگاه اجباري( در وسواس باشد. 
براي  نیز متدهاي درماني جدیدتري  اضافه شونده  یا  و  ترکیبي  روش هاي درماني 

وسواس به شمار مي یند.
همین طور روش هاي تحریک عمقي مغز ) روش NOVEL( از روش هاي جدیدي 

قرار گرفته است. آزمایش  بیماران مورد  این  است که در 
   دكتر ندا كاویاني
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همايشهایپائیزهپزشکی
 پانزدهمین كنگره انجمن مدیكال انكولوژی و هماتولوژی ایران » 6 لغایت 8 آبان « هتل 

اسپیناس پالاس
 كنگره انجمن دندانپزشكی كودكان ۱2 لغایت ۱4 آبان اصفهان

 دومین همایش اتیسم ۱2 لغایت ۱3 آبان ماه تهران
 دومین كنگره پوست بیمارستان رازی - ۱2 لغایت ۱4 آبان - هتل اسپیناس پالاس

 پنجمین كنگره پزشكی قانونی - ۱2 لغایت ۱4 آبان-  تالار امام )ره( مجتمع بیمارستانی 
امام خمینی 

لغایت ۱4  متابولیسم -۱2  و  ریز  درون  بیماری های غدد  بین المللی  كنگره  یازدهمین   
آبان - مركز همایش های ابوریحان دانشگاه شهید بهشتی 

 كنگره سالیانه انجمن كولوپروكتولوژی-  ۱2 لغایت ۱4 آبان - تالار دكتر غرضی بیمارستان میلاد 
 كنگره انجمن پزشكان عمومی-۱2 لغایت ۱4 آبان - مركز همایش های رازی

 سمینار تازه های كودكان و نوزادان دانشگاه علوم پزشكی تبریز- ۱2 لغایت۱4 آبان - 
تبریز دانشكده پزشكی 

 اولین كنگره بین المللی تازه های پیشگیری ، تشخیصی و درمانی سرطان پستان - ۱8 
لغایت 20 آبان -  دانشگاه علوم پزشكی تبریز 

 دومین همایش و فن بازار فنآوری سلامت-۱8 لغایت۱9 آبان- سالن حجاب
مركز   - آبان   2۱ لغایت   ۱8  - ایران  كبد  و  گوارش  بیماری های  همایش  شانزدهمین   

همایش های ابوریحان دانشگاه شهید بهشتی
 پانزدهمین كنگره بین المللی انجمن علمی جراحان گوش گلو بینی و سر و گردن ایران 

میلاد   برج   - آبان   2۱ لغایت   ۱8-
 سیزدهمین كنگره بین المللی انجمن ام اس ایران - ۱9 لغایت 2۱ آبان - هتل المپیك 

 كنگره بین المللی انجمن كلینیكال آنكولوژی ایران - ۱9 لغایت 2۱ آبان - مركز همایش 
سازمان مدیریت صنعتی

 دوازدهمین كنگره بین المللی جراحی ها و تكنیك های كم تهاجمی - ۱9 لغایت 2۱ 

آبان - مركز همایش های رازی
  كنگره بین المللی پوست با عنوان »لیشمانیا« و »لیشمانیوز« - ۱9 لغایت 2۱ آبان - 

انیستیتو پاستور ایران
 سمینار روز جهانی دیابت- 20 لغایت 2۱ آبان - مركز طبی كودكان

 دوازدهمین كنگره سراسری ارتوز و پروتز ایران-25 لغایت 27 آبان - مركز همایش های رازی  
 اولین كنگره بین المللی سالمندی و سلامت -26 لغایت 28 آبان - شیراز

 نهمین كنگره ملی تازه های علمی باروری و ناباروری و سلامت مردان-26 الی 28 آبان-
مركز همایش های ابوریحان دانشگاه شهید بهشتی

 كنگره انجمن دندانپزشكی ایران شاخه شیراز با عنوان از علم تا عمل - 26 لغایت 28 
آبان - هتل هما شیراز 

 سمپوزیوم بیماری های مزمن ریوی- 26 لغایت 28 آبان- مركز همایش های بیمارستان 
دانشوری مسیح 

 همایش  بین المللی مشترك انجمن سرطان و انجمن سرطان غرب آسیا - 27 لغایت 
ملی كتابخانه  آبان-   29

 سمینار انجمن جراحان پلاستیك با عنوان رینوپلاستی پیشرفته-27لغایت 29 آبان - 
خمینی امام  بیمارستانی  مجتمع  امام  تالار 

 اولین همایش رفتارهای اعتیادی و پر خطر در كودكان و نوجوانان - 27 تا 29 آبان - كرمان
 بیست و سومین كنفرانس مهندسی زیست پزشكی ایران -3 لغایت 5 آذر- دانشگاه 

تهران( تكنیك  )پلی  امیركبیر  صنعتی 
علوم  دانشگاه  آذر-   5 لغایت  گوارش-3  دستگاه  سرطان های  بین المللی  كنگره   

پزشكی  شهید بهشتی 
 كنگره بین المللی سلامت نوزادان - 3 لغایت  5  آذر- مركز همایش های رازی

 همایش سراسری تازه ها و چالش های گوارش و كبد كودكان-3 الی 5 آذر- دانشگاه 
اصفهان پزشكی  علوم 

از 6 آبان تا 6 آذرماه۱395 

همکاران گرامی؛
 آقايان شهاب جعفري )فني مهندسي(، 

امیرحسین حسن پور و خانم فريبا افشاری )آزمايشگاه(، 
پیوستن تان به خانواده بزرگ شرکت داروسازی 

آفاشیمی را صمیمانه تبريک می گوئیم.

همکاران ارجمند؛
 آقايان محمدحسین گلي زاده )آزمايشگاه(، 

وحید تقي زادحساس)فنی مهندسی(،
 و خانم مريم صفري )فروش( 

آغاز زندگی مشترک با همسران محترم تان را تبريک 
عرض نموده و برای شما بهترين ها راآرزو داريم.

جناب آقای دکتر عاصم عبدالله پور
 مديرعامل محترم شرکت شیمی دارويی داروپخش

درگذشت پدر گرامی تان را تسلیت می گوئیم.
                                                                                                         مدیریت و كاركنان آفاشيمی


