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Abstract 
Background and Aim: Due to the comprehensiveness of educational topics and mastery of various scientific 

topics, including mathematics, physics, chemistry, and biology on the one hand, and management, business and 

economics on the other, pharmacists have a significant ability to perform various tasks in the healthcare system. 

In the meantime, pharmacists who are exposed to military training, as well as how to deal with various emergencies, 

have many more capabilities than the civil ones. Since it seems that this capability is less used in the health care 

system of the armed forces of the country, examples of these capabilities have been compiled at different levels 

of the health care system of the armed forces and have been put into experts’ judgment, which is presented in this 

article. 

Methods: First, based on published texts and in consultation with six experts in the field of military pharmacy, 
10 general levels in the health system of the Armed Forces were considered to express the activities of military 

pharmacists, and for each level, 10 general roles, activities or tasks were identified and Compiled. The titles of 

the questionnaire were prepared for consultation with experts, managers, and experienced people, and after 

checking the reliability and validity of the questionnaire, it was sent to the target group of 30 people separately. 

After collection, views, and comments were reviewed and analyzed.  

Results: Examination of the obtained opinions showed that out of a total of one hundred titles of role, activity, 

and task, 15 titles in more than 90%, 25 titles in more than 80%, 30 titles in more than 70%, 28 titles in more than 

60%, and the remaining two titles in more than 50% of cases received "strongly agree" comments. Only two of 

the titles received more than 10 percent (and less than 20 percent) "disagree" opinions. Other comments are 

"somewhat agreeable". Examining the answers to the open-ended questions, which provided some explanations, 

also indicated the approval and acceptance of the presented materials.  

Conclusion: According to the published texts and the use of experts with experimental and managerial 
scientific backgrounds in designing and compiling one hundred titles of role, activity, and duty of military 

pharmacists in ten general levels in the Armed Forces health system and the obtaining of positive results from 30 

experts in the field of health and treatment of the armed forces, all these one hundred roles, activities, and tasks 

were accepted as an example of what pharmacists can take on throughout the healthcare system of the armed 

forces and can be used as a guide for increasing the effectiveness of pharmacists in the armed forces of the country. 

 

Keywords: Military pharmacist, Emergency situations, Disaster and crisis management, Health care system, 

Armed forces. 
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 رانیمسلح ا یروهایداروسازان در نظام بهداشت و درمان ن گاهینقش و جا نییتب

 
 ،2ابرقویي، سید محمد زارعي3نیاالدین شریف، سید حسام1، عبدالمجید چراغعلي1محمد غفاری
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 ارتش جمهوری اسلامی ایران، تهران، ایران پزشکی علوم انشگاهدارویی، دانشکده پزشکی، د گروه  3

 

 دهکیچ

در انجام امور  یقابل توجه ییتوانا ،یو اشراف به مباحث مختلف علم یآموزش یهاسرفصل تیجامع لیدلداروسازان به ف:هدزمینه و 

 طیو با نحوه مواجهه با شرا رندیگیقرار م ینظام یهاکه در معرض آموزش یداروسازان ان،یم نیمختلف در نظام بهداشت و درمان دارند. در ا
در حال حاضر، در نظام  رسد،یوجود، به نظر م نیگردند. با ایبرخوردار م زین یترافزون یهایاز توانمند ند،شویگوناگون آشنا م یاضطرار

 نیا ییپژوهش به منظور شناسا نیگردد، ایکمتر استفاده م یداروسازان نظام یتوانمندها نیمسلح کشور از ا یروهایبهداشت و درمان ن
 .مسلح انجام شده است یروهایو درمان ن اشتها در سطوح مختلف نظام بهدیتوانمند

 یتوانمند یسطح کل 10 ،ینظام ینظران در عرصه داروسازبا مشاورت شش نفر از صاحبابتدا بر اساس متون منتشر شده و  ها:روش

 یکل فهیوظ ای تیقش، فعالن 10هر سطح  یداروسازان در نظر گرفته شد و برا تیفعال انیب یمسلح برا یروهایدر نظام بهداشت و درمان ن
و  دیگرد میو صاحبان تجربه تنظ رانینظران، مداز صاحب ینظرخواه یشده در قالب پرسشنامه برا نیتدو نی. عناودیگرد نیو تدو ییشناسا

نظرات مورد  ،یآور. پس از جمعدیدطور جداگانه ارسال گرهنفر بودند، ب 30پرسشنامه به گروه هدف که بالغ بر  ییو روا ییایپا یپس از بررس
  .قرار گرفت لیو تحل یبررس

 90از  شیعنوان در ب 1۵شده،  نیتدو فهیو وظ تیعنوان نقش، فعال کصدیدست آمده نشان داد که از مجموع هنظرات ب یبررسها: یافته

 ۵0از  شیدر ب ماندهینوان باقدرصد، و دو ع ۶0از  شیعنوان در ب 2۸درصد،  ۷0از  شیعنوان در ب 30درصد،  ۸0از  شیعنوان در ب 2۵درصد، 
است که تنها دو عنوان  یر حالد نیرا به خود اختصاص دادند. ا قیتحق نیکننده در ااسان مشارکتکارشن "کاملاً موافق"درصد موارد، نظرات 

تعلق گرفته است.  "موافق یتا حدود"نظرات به  ریروبرو شدند. سا "مخالف"درصد( موارد، با نظرات  20درصد )و کمتر از  10از  شیدر ب
 .طالب ارائه شده دلالت داشتم رشیو پذ دییبود بر تا حاتیتوض یبرخ انگریکه ب زیباز پرسشنامه ن لاتشده به سوا هئارا یهاپاسخ یبررس

و  یدر طراح یتیریو مد یجربت ینظر به مراجعه به متون منتشر شده و استفاده از کارشناسان برخوردار از سوابق علم گیری:نتیجه

دست آمدن مسلح و به یاروهیدر مجموعه نظام بهداشت و درمان ن یده محور کل داروسازان در فهیو وظ تیعنوان نقش، فعال کصدی نیتدو
 فیها و وظاتیها، فعالنقش نیمسلح در پژوهش انجام شده، ا یروهایدر عرصه بهداشت و درمان ن نظراننفر از صاحب 30مثبت نظرات  جینتا

 یعنوان برا کصدی نیا نیبنابرا و رندیمسلح بر عهده گ یروهایو درمان نتوانند در سراسر نظام بهداشت یاست از آنچه داروسازان م یانمونه
 .راهنماست کیکشور به منزله  سلحم یروهایموثر داروسازان در ن یریبکارگ

 
 .مسلح یروهایبحران، نظام بهداشت و درمان، ن تیریمد ،یاضطرار طیشرا ،یداروساز نظام :هاکلیدواژه
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 مقدمه
تنوع  زبرخورداری ا به دلیلی، داروسازفارغ التحصیلان رشته 

به  خود، قادر دوران تحصیل طول های آموزشی مختلف دربرنامه
ت و ی از سطوح گوناگون نظام بهداشهای مختلفخشفعالیت در ب

ورد های آموزشی بخصوص در م. این تنوع در حیطهدرمان هستند
حاضر  در حالاگرچه است.  آموزش داروسازان در ایران قابل توجه

ی کشور های نظامتعدادی از فارغ التحصیلان داروسازی در سازمان

ان شاغل از داروساز متاسفانه در اغلب موارد، ،مشغول خدمت هستند
ویی استفاده ها صرفا در ارائه خدمات بسیار ساده داردر این سازمان

های یتدهی فعالشود و توان این گروه در مدیریت و سازمانمی
 هایهعلمی پایه، زیستی، پزشکی و مدیریت خدمات دارویی در صحن

 . (1-4) گرددانگاشته میعملیاتی و بحرانی نادیده 
 ی،وسازدار رایج یهابر گذراندن آموزشعلاوه یداروسازان نظام

 ها،طه آننمایند که به واسمیکسب ی نظامی گوناگونی را هامهارت
را حران و ب یاتیعمل طیشراهای محوله در توانایی انجام مسئولیت

 .(۵-9)باشند دارا می
ه اعمال بقادر  ییدارو لئبر مسا لطتس لیدلهب یداروسازان نظام

و  دهستنها بحران ای یاتیمناطق عملامور دارویی در  مدیریت
 زدهبحران ای یاتیداروها در مناطق عمل یو درمان یبهداشت یهاتیالو
نظامی وسازان دارعلاوه اینکه هنمایند. بمیو بر آن نظارت  نییتعرا 

 یاهزماندر سا ازیمورد ن یفهرست داروها نیدر تدو ینقش مهم
نظرگرفتن  بر درتا علاوهداروسازان موظف هستند  نیدارند. ا ینظام

وط به مرب یاتیو عمل یاقتصاد یبه فاکتورها ینیبال یپارامترها
 نندتوجه کهای دارویی فهرست نیتدودر مرحله انتخاب داروها 

(۶،9،13). 
 طیراش ریو سا یاتیعمل طیدر شرا یداروسازان نظام ژهینقش و

 یاهژیبخش و داروسازان یالملل نیانجمن بموجب شد تا  یاضطرار
ز جمله اکه  بخش داروسازی نظامی و اضطراری ایجاد کند را به نام

  .(10،11،12)د ندهتشکیل می یداروسازان نظاماعضای اصلی آن را 

رسماً 19۵3در سال که  یو اضطرار ینظام یبخش داروساز
انجمن  یهابخش نیتریو تخصص نیاز کوچکتر یکی شد جادیا
ای هموقعیتدر  ینظام داروسازان داروسازان است. یالمللنیب

سبت ن یتررانهیفرسا و سختگطاقتبحران، در شرایط  اضطراری و
 (.10،14کنند )فعالیت میخود  یرنظامیاز همکاران غ یاریبه بس

 یهاتایعمل یبانیدارو و پشت نیداروسازان در تام یاتینقش ح
در  ایژهاز اهمیت وی گذشته مورد توجه بوده و یهااز قرن ینظام

روزه ام(. 1۶برخوردار است ) ینظام یهاسازمان یپزشک یهامیت
روسازان دا گاهیها جااتیو نوع عمل طیشدن شرا دهیچیباتوجه به پ

   .(1۷،1۸) باشدیتر مسملمو تر وپر رنگ

داروسازان  ی کهوظایفها و نقشمطالعه  در این ،به همین دلیل
نظام سلامت )بهداشت و درمان( در سطوح مختلف توانند مینظامی 

نیروهای مسلح اعم از سطوح عالی مانند ستادکل نیروهای مسلح، 
وزارت دفاع و ستاد کل ارتش، سپاه و نیروی انتظامی، سطوح میانی 

های مانند ستاد نیروهای چندگانه ارتش، سپاه و ناجا، ستاد سپاه
های مستقل ها و سایر یگانای و استانی، ستاد لشکرها، تیپمنطقه

ها و انبارهای دارویی، و سطوح پایینی و صف مانند داروخانه
ها، ها، مراکز آموزشی، پژوهشی و دانشگاهها و بیمارستاندرمانگاه

های تولیدی و صنعتی و بالاخره در شرایط عملیات و مجموعه
 نظرانمیدانی و شرایط اضطراری ترسیم و پس از دریافت آرای صاحب

دون گردد تا داروسازان برحسب وظایف مهم تدوین در این حوزه م
در در سطوح مختلف نیروهای مسلح، بویژه  شده در این رساله،

 .ی، بدرستی بکارگیری گردندو بحران یاتیعمل طیشرا

 
 هاروش

ا ببرای انجام این پژوهش، با کمک شش نفر از داروسازان 
ان نظر، ده محور اصلی و مهم فعالیت داروسازتجربه و صاحب

ر انتخاب گردید و برای ه سطوح مختلف نیروهای مسلحنظامی 
ان در محور ده عنوان کلی نقش، وظیفه یا فعالیت برای داروساز

کصد طور اولیه تدوین گردید. یهنظام سلامت نیروهای مسلح ب
یم و نظنقش و وظیفه تدوین شده در قالب پرسشنامه الکترونیک ت

 رسال گردید.به منظورتعیین روایی و پایایی به ده نفر از همکاران ا
 روایی نسبت)محتوایی  و ظاهری روایی انجام با پرسشنامه اعتبار

 و مرتبط سادگی، ابعاد شامل محتوایی روایی شاخص و محتوایی
 آلفای کمک نیز با هاپرسشنامه پایایی. حاصل گردید( بودن شفاف

 از رنف 10 توسط هاپرسشنامه تکمیل با مجدد آزمون و نباخوکر
ه شد که در نهایت ب انجام کنندهمشارکت علمی هیئت اعضای

هی گردید متشکل از یکصد نقش، وظیفه و فعالیت منت ایپرسشنامه
 نظران گذاشته شد.نفر از صاحب 30که به نظرخواهی 

امل نظران که شنفر از صاحب 40برای انجام این امر، ابتدا 
در سطوح مختلف  تیریسال مد ۵سابقه حداقل کادر پزشکی با 

سابقه مطالعه در  یدارا یعلم ئتیه، یا اعضای مسلح یروهاین
با  رانیمدو یا  مسلح یروهایدر ن ییخصوص ارائه خدمات دارو

ی در دوران دفاع پزشک زاتیدر تدارکات دارو و تجه تیسابقه فعال
شدند و پرسشنامه الکترونیک به ر نظر گرفته گردید، دمقدس می

همراه راهنما و توضیحات به ایشان ارسال گردید که از این میان، 
دهی به پرسشنامه نفر در پاسخ 30در مدت زمان تعیین شده 

نظران خواسته شده بود مشارکت نمودند. در نظرخواهی از صاحب
انه گهای سهکه در ارتباط با نقش و وظیفه پیشنهادی یکی از گزینه

 "موافق نیستم"و  "تا حدودی موافق هستم"، "کاملا موافق هستم"
 .را انتخاب نمایند

 
 نتایج

 نیانگیمرد بودند که از م یابیکنندگان در ارزشرکت یتمام
 یروهایسال در ن ۸/2۷ یسنوات خدمت نیانگیسال و م ۵/۵4 یسن

 نیبرخوردار بودند. از ا یانتظام یرویاعم از ارتش، سپاه و ن ینظام



 و همکاران غفاری / 92۸

 1400  اسفند، 12 ، شماره23 دوره                       مجله طب نظامي          

کنندگان داروساز بودند که درصد شرکت ۸0نفر معادل  24 انیم
 یهااز رشته یکیتخصص در  ینفر دارا 9و  ینفر داروساز عموم 1۵

نفر پزشک  3 یعنیکنندگان درصد شرکت 10اند. بوده یداروساز
 لاتینفر هم بدون تحص 3 یعنی ماندهیدرصد باق 10متخصص و 

مدت در  یطولان یتجربه کار یمرتبط و صرفا دارا یدانشگاه
 اند. بوده ییخدمات دارو تیریمد

کردند  هئارا ریدهگانه ز یافراد نظرات خود را در محورها نیا
 :آورده شده است 1آن در قالب جدول  یآمار لیکه تحل

  مسلح یروهایداروساز در ستاد کل ن فینقش و وظا .1
 مسلح یاروهین یبانیداروساز در وزارت دفاع و پشت فینقش و وظا .2
 یتظامان یرویداروساز در ستاد ارتش، سپاه و ن فینقش و وظا .3

 ییایدر ،ییهوا ،ینی)اعم از زم رویداروساز در ستاد ن فینقش و وظا .4
 ناجا( یهارمجموعهیو پدافند و ز

 تحت امر یهاگانیها و پیداروساز در لشکرها، ت فینقش و وظا .۵
 روهاین

 طیو شرا ینظام یدانیم اتیداروساز در عمل فینقش و وظا .۶
 یاضطرار

 ییدارو یهایها و انبارداروساز در داروخانه فینقش و وظا .۷
مختلف  یهاها و بخشمارستانیداروساز در ب فینقش و وظا .۸

  یدرمان
 یو پژوهش یآموزش یهاداروساز در مجموعه فینقش و وظا .9

 یو صنعت یدیتول یهاداروساز در مجموعه فینقش و وظا  .10
 

 گانه به صورت کلیحورهای دهمهر یک از در  یداروسازان نظام پیشنهادی فینقش و وظادرصد فراوانی نظرات افراد در رابطه با  .1-جدول

 موافق نبودن تاحدودی موافق بودن کاملا موافق بودن نوع نظر 

 نقش )وظیفه( داروساز عدد
فراواني 

 پاسخ

درصد 

 فراواني

فراواني 

 پاسخ

درصد 

 فراواني

فراواني 

 پاسخ

درصد 

 فراواني

 2 ۷ 21 ۶2 ۷۷ 231 در ستاد کل نیروهای مسلح 1

 1/2 ۶ 3/1۶ 49 ۶/۸1 24۵ در وزارت دفاع و پشتیبانی نیروهای مسلح 2

 ۸/1 ۵ ۶/22 ۶۸ ۶/۷۵ 22۷ سپاه و نیروی انتظامی در ستاد ارتش، 3

 یی وستاد نیرو )اعم از زمینی، هوایی، دریادر  4

 پدافند و زیرمجموعه های ناجا(
2۵3 3/۸4 4۵ 1۵ 2 ۷/0 

 0 0 3/1۶ 49 ۷/۸3 2۵1 وهادر لشکرها، تیپ ها و یگانهای تحت امر نیر ۵

 3/4 13 20 ۶0 ۷/۷۵ 22۷ در عملیات میدانی نظامی و شرایط اضطراری ۶

 ۶/0 2 ۷/۸ 2۶ ۷/90 2۷2 داروییدر داروخانه ها و انباری های  ۷

 3/0 1 12 3۶ ۷/۸۷ 2۶3 در بیمارستان ها و بخشهای مختلف درمانی  ۸

 ۶/1 ۵ 4/1۶ 49 ۸2 24۶ در مجموعه های آموزشی و پژوهشی 9

 ۶/4 14 ۷/22 ۶۸ ۷/۷2 21۸ مجموعه های تولیدی و صنعتی 10

 ۸/1 ۵۵ 1/1۷ ۵12 1/۸1 2433 مجموع نظرات -

 
تمامی نقش و وظایف دهد که ینشان م در مجموع 1 جدول

را به  نظرانموارد موافقت کامل صاحب ۵0از  تدوین شده، در بیش
و  تیالعنوان نقش، فع کصدیاز مجموع اند و هخود اختصاص دادند

ان در عنو 2۵درصد،  90از  شیعنوان در ب 1۵شده،  نیتدو فهیوظ
ن در عنوا 2۸درصد،  ۷0از  شیعنوان در ب 30درصد،  ۸0از  شیب
صد موارد، در ۵0از  شیدر ب ماندهیدرصد، و دو عنوان باق ۶0از  شیب

 یالحدر  نیرا به خود اختصاص دادند. ا "کاملاً موافق"نظرات 
درصد(  20درصد )و کمتر از  10از  شیاست که تنها دو عنوان در ب

 یا حدودت"نظرات به  ریروبرو شدند. سا "مخالف"موارد، با نظرات 
 .تعلق گرفته است "موافق
 
 گیرینتیجه و بحث

با همکاران  یاتیعمل یهادانیدر م یتفاوت داروسازان نظام
قادرند  ینظامریامر است که داروسازان غ نیخود در ا ینظامریغ

که در دسترس پزشکان  ییداروها یرا برا نیگزیجا یدارو نیبهتر
قادرند به پزشکان کمک  یداروسازان نظام یکنند ول یمعرف ستین

 یهاخاص در صحنه یک دارویکنند که چگونه بدون وجود 
انجام دهند. داروسازان  نیمصدوم یدرمان را برا نیبهتر یاتیعمل
 طیخود در شرا یعلم یهاییقادر باشند با استفاده از توانا دیبا ینظام
 یاتیداروها در مناطق عمل یدائم ایو  یموقت یو کمبودها یاتیعمل
را  ییهاراه حل یحت ایکرده و  دایها را پمناسب آن نیگزیجا
 کنند که بتوان بدون استفاده از داروها بر مشکل غلبه کرد شنهادیپ
(3،4،14،1۵) . 

ز که داروسا ییهاتیفعال یتمام میاست احصا و ترس یهیبد
 فیقش و وظان نییتب یانجام آن را دارد، ناممکن بوده و برا ییتوانا

، ده محور داروسازان ضرورت هم ندارد، مطابق آنچه در بالا ذکر شد

 یبرا تیفعال یهر محور ده عنوان کل یو برا دیانتخاب گرد یاصل
کاران از هم یمسلح توسط برخ یروهایداروسازان در نظام سلامت ن

 . دیگرد نیتدو هیطور اولهداروساز ب
داروسازان کارشناسان و بر طبق نتایج مطالعه حاضر و نظر 

تمامی یکصد نقش و وظایف تدوین شده برای نظر صاحب
 یروهاینسطوح مختلف ستادی و عملیاتی در داروسازان نظامی 
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درصد آرای کاملا موافق را به شرح زیر  ۵0حد نصاب بالای مسلح 
 به خود اختصاص دادند: 

ان داروسازپیشنهادی برای  فیدرصد افراد با نقش و وظا ۷۷
در  .ندشتموافقت کامل دا مسلح یروهایدر بخش ستاد کل ن ینظام
د افراد درص ۶/۸1نیز  مسلح یروهاین یبانیوزارت دفاع و پشت حوزه

امل کموافقت می داروسازان نظا پیشنهادی برای فیبا نقش و وظا
نقش و  درصد افراد با ۶/۷۵. همچنین نتایج نشان داد که ندشتدا

ش، در بخش ستاد ارت ینظام داروسازان پیشنهادی برای فیوظا
)اعم  رویندر بخش ستاد  کامل دارند. ی موافقتانتظام یرویسپاه و ن

 3/۸4ا( ناج یها رمجموعهیو پدافند و ز ییایدر ،ییهوا ،ینیاز زم
وافقت م یداروسازان نظام پیشنهادی برای فیافراد با نقش و وظا

 برای پیشنهادی فیدرصد افراد با نقش و وظا ۷/۸3 ند.شتکامل دا
 روهاین تحت امر یهاگانیها و پیلشکرها، تی در داروسازان نظام

  د.شتنموافقت کامل دا
در نتیجه تمامی موارد نقش و وظایف تدوین شده پیشنهادی 

به عنوان نقش و وظایف مورد اتفاق داروسازان در نیروهای مسلح 
افراد  ی موثری برایبه منزله راهنماکشور در نظر گرفته شده و 

در قالب مسئول در حوزه پزشکی نظامی در ایران تلقی گردیده و 
 .شودمیاین مقاله منتشر 

 

تضاد  گونههیچکه  کنندمینویسندگان تصریح  تضاد منافع:

 .منافعی در مطالعه حاضر وجود ندارد
 

 

 جوامع نظامي یبرا یکاربرد نيینکات بال
 یظامنکه داروسازان  یافهید نقش و وظصکیو انتشار  نیتدو 

ظام ندر نظران صاحب وتوانند مطابق با نظر کارشناسان یم

 دیدج یافق ،رندیبر عهده گبهداشت و درمان نیروهای مسلح 

 سئولانو م رانیمد ،فرماندهان یرو شیو متفاوت از گذشته را پ

 شورکمسلح  یروهایدر نظام سلامت ن ژهیمسلح بو یروهایدر ن

 .ابدیرتقا ا یداروسازان نظام وریبهره طریق نیقرار دهد و از ا
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 پیوست
 رانیمسلح ا یروهایدر نظام سلامت ن يداروساز نظام فینقش و وظا کصدی

  مسلح: یروهایداروساز در ستاد کل ن فیو وظا نقش
 و مصرف داروها. زیتجو ع،یتوز ،یساز رهیذخ ن،یتام د،یمسلح در تول یروهایکلان ن یراهبردها نییتع .1
 مسلح. یروهاین ازیو مورد ن یاختصاص یفهرست داروها هیته .2
 مسلح یروهایمختلف ن یدر بخش ها ازیداروساز مورد ن یانسان یروین نیو نظارت بر تام یزیبرنامه ر .3
 لح مس یروهاین یخدمات درمان مهیداروها در ب یمنطق زیو تجو ینیبال یراهنماها یو اجرا نینظارت بر تدو .4
 یدر حوزه دارو و ملزومات پزشک گریکدیمسلح سه گانه با  یروهاین یو همکار یقرارداد هماهنگ نیتدو .۵
 یپزشک زاتیدر حوزه دارو، ملزومات و تجه یو پژوهش یکلان آموزش یطرح ها یبررس .۶
 یمات پزشکدر حوزه دارو و ملزو یمختلف کشور یمسلح با بخش ها یروهاین یهمکار یو ابلاغ دستورالعمل ها نیتدو .۷
 نیبه خصوص در تام یالملل نیو ب یاکشورها در سطح منطقه ریمسلح سا یروهایبا ن یهمکار یو ابلاغ دستورالعمل ها نیتدو .۸

 یاتیح ییاقلام دارو
 مسلح یروهایآن در ن یو انتقال خون و فرآورده ها ینگهدار ن،یدستورالعمل تام نیتدو .9

 کشور. ییرومسلح در فهرست دا یروهاین ازیمورد ن یاختصاص یتعامل با سازمان غذا و دارو جهت لحاظ کردن داروها .10

 مسلح یروهاین يبانیداروساز در وزارت دفاع و پشت فیو وظا نقش
 تاد کل.س یاز سو یابلاغ یبراساس راهبرد ها ازیمورد ن یداروها یساز رهیو ذخ نیتام د،یتول یراهکارها نییتع .1
 مسلح یروهاین ازیمورد ن یاختصاص یداروها نیجهت تأم یزیبرنامه ر .2
 کیولوژیب ،ییایمیواد شداروها و م صیو تشخ ییجهت شناسا یالملل نیب یبا استانداردها یشگاهیمراکز آزما یکمک به راه انداز .3

 یو هسته ا
 مسلح یروهاین ازیمورد ن یپزشک زاتیدارو، واکسن و تجه یدیو مراکز تول عیصنا یو طراح ینیب شیپ .4
 یاضطرار طیدر شرا یو کمک به بخش کشور رهیذخ نیا جادیدارو در کشور و در صورت لزوم ا کیاستراتژ رهینظارت بر وجود ذخ .۵

 و بحران
 لح و خانواده آنها مس یروهایبه ن ییارائه خدمات دارو یمناسب برا یا مهیو استقرار سامانه ب یا مهیب یها استیس میتنظ .۶
 مسلح و خانواده آنها. یروهاین ازیمورد ن یداروها یا مهیپوشش ب یبودجه لازم برا نیبرآورد و تام .۷
 مسلح یروهایکل ن و نظارت ستاد یمسلح با هماهنگ یروهایدارو در مجموعه ن یمنطق زیدستورالعمل و نظارت بر تجو نیتدو .۸
 مسلح یروهاین و نظارت ستاد کل یمسلح با هماهنگ یروهاین یخدمات درمان مهیدر ب ینیبال یراهنماها یو اجرا نیتدو .9

 مسلح یروهایستاد کل ن مسلح با نظارت یروهاین یخدمات درمان مهیب یلیمورد تعهد تکم یفهرست داروها یو به روز رسان نیتدو .10

 يانتظام یرویداروساز در ستاد ارتش، سپاه و ن فیو وظا نقش
 تحت امر. یعه هابا مشارکت مجمو ییسازمان در حوزه خدمات دارو ازیمورد ن یانسان یروین نیساختار و نحوه تام نیتدو .1
 متمرکز و برآورد بودجه سالانه. ریغ ایدارو اعم از متمرکز  نیو تام هیته کردیرو نیتدو .2
 کلان. یها یزیبرنامه ر و سنوات جهت گاهیاعم  از جا ییداروساز و خدمات دارو یانسان یرویداشتن آمار ن اریو در اخت یبررس .3
ستاد  ریطبق تداب یزشکپ زاتیمسلح در حوزه دارو، ملزومات و تجه یروهاین یبانیو تعامل مستمر با وزارت دفاع و پشت یهمکار .4
 مسلح  یروهایکل ن

  ازیمورد ن یزومات پزشکمسلح جهت تبادل دانش و تجربه و تبادل داروها و مل یروهاین ریو تعامل با سا یهمکار ندیفرا نیتدو .۵
 آن یانک خون و فرآورده هاو نظارت بر ب یتیانتقال خون در سراسر حوزه مامور ندیفرآ نیتدو .۶
 .ازیمورد ن یاختصاص یبخصوص داروها یمراکز درمان کیاستراتژ ییمصرف شش ماهه اقلام دارو رهینگهداشت و ذخ ن،ینظارت بر تام .۷
 یریگ میتصم یذار برروگ ریتاث یدر بخش داروها ژهیمرتبط با نظام سلامت به و یارتباط مستمر با سازمان ها و وزارت خانه ها .۸

 مسلح. یروهایستاد کل ن ریتداب تیحوزه با رعا نیکلان در ا یها
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 .یاختصاص یتهایبا مامور بهداشت و درمان در سازمان مطبوع )اعم از سپاه، ارتش و ناجا( متناسب یکل یها استیس نیکمک به تدو .9
 و ناجا(.  بهداشت و درمان در سطح سازمان )اعم از سپاه، ارتش یتیریمد یگاههایدر عمده جا فهیامکان انجام وظ .10

 ناجا( یها رمجموعهیو پدافند و ز یيایدر ،یيهوا ،ينی)اعم از زم رویداروساز در ستاد ن فیو وظا نقش
 .ییارائه خدمات دارو یبرا ازیمورد ن یانسان یرویساختار و ن یو بازنگر نیتدو .1
 .یدارو و ملزومات پزشک عیو توز یساز رهیذخ ن،یبرنامه تام نیتدو .2
 .رویبرآورد بودجه سالانه براساس برنامه و مصوب نمودن آن در ستاد ن .3
 رتبط.ممحوله و مشاغل  یها تیبراساس مامور روین یاختصاص ییو خدمات دارو ییدارو یها ازین نیو تدو یبررس .4
 ز سپاه، ارتش و ناجا(.اکل )اعم  یها در سطح فرمانده روین نیو ب رویدر سطح ن ییدر حوزه خدمات  دارو یبرنامه همکار نیتدو .۵
 .عیشا یها یماریو ب یتیو جمع ییایجغراف یها یژگیمراکز تابعه براساس و هیکل یبرا ییفهرست دارو نیتدو .۶
 رویو مصرف در سطح ن زیتجو ع،یتوز ،یساز رهیذخ ن،یتام ندیفرآ ینظارت بر حسن اجرا .۷
 تابعه. یمراکز درمان نیمازاد ب ییاقلام دارو ییگردش و نظارت بر جابه جا ندیفرا نیتدو .۸
 تابعه. ییکننده خدمات دارو هیمراکز ارا یو نظارت دوره ا یبازرس .9

 اقلام. نیا عیارتباط با مراکز توز قیجنگ و بحران از طر طیدر شرا روین ازیاقلام مورد ن نیجهت تام یزیبرنامه ر .10

 روهایتحت امر ن یگانهایها و  پیداروساز در لشکرها، ت فیو وظا قشن

 ین در برنامه هاو لحاظ کرد یو ملزومات پزشک ییتحت امر در خصوص خدمات دارو یروهاینقطه نظرات ن یو جمع بند افتیدر .1
 .رویکلان ن
 .رویت بهداشت و درمان نمجموعه ها و ارائه به معاون ریبا مشارکت ز یپزشک زاتیو تجه ییبرنامه و برآورد بودجه دارو نیتدو .2
 .یو اضطرار یاتیعمل طیدر شرا یبخش دارو و ملزومات پزشک یعملکرد یقرارداد ها نیتدو .3
قلام بخصوص ا نیا یماهه مراکز درمان3و نظارت بر نگه داشتن مصرف  یو اساس یضرور یفهرست داروها نینظارت بر تدو .4
 .نینو یجنگ ها یبرا ازیمورد ن یداروها
 .یتابعه و مراکز درمان یها انگی ازیمورد ن یاتیح یداروها یساز رهیو ذخ ینگهدار ن،یو اقدام لازم در تام ییدارو یازهایبراورد ن .۵
 .یشده ابلاغ نییاستاندارد و مطابق با نرم تع ییخدمات دارو هینظارت بر ارا ندیفرا نیتدو .۶
 روها.و مصرف دا زیتجو ع،یتوز ن،یتام تیریو مد یو فصل ییایجغراف ،یاتیعمل ،یدانیم طیمستمر شرا یابیارز .۷
 .یرو اضطرا یاتیعمل طیدر شرا ییو ارسال اقلام دارو نیجهت تام یکیاقدامات لجست هیانجام و نظارت برکل .۸
 . یحتمالا یو اضطرار یاتیعمل طیدر شرا یدارو و ملزومات پزشک نیتام یبرا نیگزیجا یو راهکارها ریاتخاذ تداب .9

 .یدارو وملزومات پزشک یپسماند ها یدفع بهداشت ندیفرا نی. مشارکت در تدو10

 یاضطرار طیو شرا ينظام يدانیم اتیداروساز در عمل فیو وظا نقش
 یدانیم یمارستانهایب زاتیدارو و تجه تیریمد .1
 یاضطرار طیدر شرا گذشته در رفع کمبودها خیتار یمازاد بر مصرف مردم و داروها یدستورالعمل استفاده از داروها نیتدو .2
 خاص نیمواجهه با مصدوم طیخاص در شرا ییدارو یها میکوکتل ها و رژ هیته .3
 لرزه  نیزم ای عیبمباران وس مانند یاضطرار یها تیو مانور در رفع کمبودها در وضع یآمادگ ،یزیبرنامه ر ،ینیب شیپ ندیفرا نیتدو .4
 .  میتحر طیرادر ش ژهیبو یجبران یراهکارها نیو تدو یحوزه دارو و ملزومات پزشک یها یریپذ بیمخاطرات و آس یبررس .۵
 طیشرا یبرا یجهان ای یمل یده هزار نفر( بر اساس استانداردها یمناسب )مثلا، سه ماهه برا ییدارو یبسته ها یمحتو نییتع .۶

  یاضطرار
 یاضطرار طیداروها در شرا عیو توز نیدر تام یالملل نیبه الزامات ب یو دسترس ییآشنا .۷
  ازیمورد ن یداروها عیو توز نیتام ندیو لحاظ در فرا یو منطقه ا یبوم یضرور یفهرست داروها نیتدو .۸
 هکار مناسب.را نیتوانند به همراه داشته باشند و تدو یم یاضطرار طیدر شرا ییاهدا یکه داروها ییچالش ها یبررس .9

 .نیراسم حج و اربعمختلف از جمله م یدادهایاز رو یبانیدر پشت ازیمورد ن ییدارو یبسته ها یفهرست، نوع و محتوا هیته .10

 یيدارو یها یداروساز در داروخانه ها و انبار فیو وظا نقش
 .یمراکز درمان ازیمورد ن یداروها عیو توز ینگهدار ن،یتام .1
 .ییمناسب در داروخانه و انبار دارو طیدارو ها در فضا و شرا ینظارت بر نگهدار .2
 .مارانیدارو تا مشاوره دادن به ب لیارائه خدمات در داروخانه از تحو .3
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 با اصول درمان. ریمغا اینسخ ارائه شده و کنترل موارد ابهام  یو قانون یفن یبررس .4
 .یاز عرضه اقلام قاچاق و تقلب یریشگیو پ ماریعرضه شده به ب یاز اصالت دارو وکالا نانیل اطمحصو .۵
 سازمان غذا و دارو. یابلاغ یمطابق با استاندارد ها ینوسیجال یداروها یو آماده ساز بیساخت ترک .۶
 .نیگزیجا یخصوص داروها و داروها ماردریب یآگاه شیو افزا ییارائه اطلاعات دارو .۷
 یابلاغ یمسلح مطابق با دستورالعملها یروهاین یاختصاص یداروها لیو تحو ینگهدار ن،یتام .۸
 یاطقهو من یمحل یازهایدارو متناسب با ن عیو توز یساز رهیذخ ن،یتام ندیفرا یو نظارت بر حسن اجرا نیتدو .9

 یاتیو عمل یاضطرار طیشرا یبرا یو ملزومات پزشک ییدارو یبانیپشت یلازم برا یآمادگ جادیا .10

  يمختلف درمان یها و بخشها مارستانیداروساز در ب فیو وظا نقش
 .یملزومات پزشک زیاروها و نداستفاده از  زاتیو تجه دیجد ییو اشکال دارو نینو یو دانش کادر سلامت در خصوص داروها یآگاه شیافزا .1
 ها. یماریاز ب یریشگیزا و کمک به پ یماریلازم در خصوص عوامل خطر و ب یکمک به ارائه آموزش ها .2
 .تانمارسیو مصرف دارو در بخش ها، اتاق عمل و اورژانس ب لیبخش ها و نحوه تحو یینظارت بر درخواست دارو .3
 .مارستانیب یداروخانه ها و امور مال یبا هماهنگ مارستانیب زاتیکسورات دارو و تجه یریگیپ .4
 لازم. شنهاداتیپ هیمرتبط و ارا یها تهیکم ریو شرکت در جلسات سا زاتیدارو و تجه ایدارو و درمان و  تهیکم یریدب .۵
 .مارستانیدارونامه ب ایو  یو به روز نمودن فرمولار هیته .۶
 .مارستانیب ییرودا تیریدر حوزه مد یلازم در خصوص انجام امور مربوط به اعتبار بخش یریگیو پ یمشارکت، هماهنگ .۷
 ها. در بخش زاتیبخش ها و اورژانس جهت ممانعت از تجمع و رسوب دارو و تجه ییدارو ینظارت و کنترل موجود .۸
 ها. مارستانیمصرف دارو در درمانگاهها و ب یساز نهیبه یراهکارها نیتدو .9

 یپزشک یها تین و فورمزم مارانیسالمندان، ب ژهیمختلف به و یگروهها یهایماریدرمان ب یها میمشاوره در ت هیمشارکت و ارا .10

 يو پژوهش يآموزش یداروساز در مجموعه ها فیو وظا نقش

 یدر حوزه دارو و ملزومات پزشک ازیمورد ن ییو اجرا یعلم ،یتیریکادر مد تیترب .1
 مسلح یروهاین یبهدار ازیمتناسب با اعلام ن یعرض یدوره ها یو اجرا نیتدو ف،یتعر .2
 یو اسلام یرانیا یپزشک راثیم یریو بکارگ یعیو طب یبوم یاز داروها یبهره بردار شیافزا یعلم یراهکارها هیارا .3
 یو روان یکیزیف یداروها و کاهش وابستگ یقیدر نسخه ها، کاهش مصرف تزر یزیتجو ییکاهش اقلام دارو یراهکارها نیتدو .4

 به داروها 
 مسلح  یروهاین یاختصاص یدارو و ملزومات پزشک دیتول ییتوانا شیافزا یبرا یعلم یراهکارها هیارا .۵
 مسلح یروهاین یاختصاص یجهان در خصوص داروها و ملزومات پزشک یعلم یها شرفتیرصد پ .۶
  یاضطرار طیدر شرا ییدارو یازهایدر بر طرف کردن ن نیگزیو جا یابتکار یراهکارها هیو ارا نیتدو .۷
 یدفاع یعرصه ها ریدر دوران دفاع مقدس و سا ییتجارب ارائه خدمات دارو نیو تدو یآورجمع .۸
 مسلح یروهایدر درون مجموعه ن یداروها و ملزومات پزشک نیو تام دیتول یساز یبودن بوم یمنطق یبررس .9

 مسلح یروهاین یسازمانها یاز سو یچالشها و مشکلات مرتبط ارجاع یراهکار برا هیو ارا قیو تحق یبررس .10

 يو صنعت یدیتول یمجموعه ها فیو وظا نقش

 هاو استقرار آن سیتاس ،یسنجو امکان ییجانما از،یمورد ن یدیتول عیصنا یمشارکت در بررس .1
 ازیمورد ن زاتیفضا و تجه یو اعمال استانداردها یصنعت یمجموعه ها یداخل یمشارکت در طراح .2
  یو ملزومات پزشک ییدارو یفراورده ها دیخط تول تیریمد .3
 مرتبط  شاتیآزما یو اجرا یفیکنترل ک شگاهیآزما تیریمد .4
 انیها به متقاضآن عیتوز ایو فروش محصولات  یساز رهیانبار، ذخ تیریمد .۵
 .یابلاغ یها استیو صادرات محصولات، متناسب با س یابیبازار تیریمد .۶
 دیبه خطوط تول لیو تحو یانبار و نگهدار ،یفیکنترل ک ه،یواردات مواد اول تیریمد .۷
 هاآن به یبهبود محصولات و تنوع بخش زیبه واردات و ن یکاهش وابستگ یو توسعه در راستا قیبخش تحق تیریمد .۸
 مسلح یروهاین ازیمورد ن یاختصاص ییاشکال دارو دیو تول یطراح .9

 مسلح یروهاین ازیمورد ن یحفاظت فرد زاتیو البسه و تجه یملزومات پزشک دیو تول یمشارکت در طراح .10


