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 چکیده
 

کننتد بتا   ومی تتلا  متی  عمت  بهداشت   از محافظت   گر در هر کشوری، برایتنظیمنظارتی و  مقاماتمقدمه: 

گذاری، بازاریابی و تبلیغات برچسب اثربخشی، ایمنی، کیفی ، گذاری و استانداردسازی ازگذاری، مقررهقانون

گتری در حتوزۀ تبلیغتات    صحیحِ محصولات دارویی و پزشکی در طول عمر کالا اطمینان حاصل کنند. تنظیم

که بتا   یی اس دارو صنایع کنندۀمجاب و آگاهی بخش هایفعالی  تولیدات دارویی و پزشکی نظارت بر کلیۀ

 دهند.انجام می دارو از استفاده و خرید تأمین، نویسی،نسخه هدف تأثیرگذاری بر
 

 در پزشتکی نظارت بر تبلیغات تولیتدات دارویتی و    ساختارهای و مقررات و قوانین مطالعه، این درها: روش

 ایران، به کمک رو  مطالعۀ تطبیقی، مقایسه شده اس . با ترکیه و چین کشورهای
 

 بتا  سنجشتی  رد ایران، در پزشکی و دارویی تولیدات تبلیغات گریتنظیم سازوکار مطالعه، این براساسنتایج: 

 دارویی تولیدات تبلیغات بر نظارت در واحد متُولّی فقدان رو اس :اساسی روبه مشکل چهار با ترکیه و چین

 صتو  خ در غیرشتفاف  مقررات ایران، قوانین در عموم به دارو تبلیغ جواز عدم یا جواز در ابهام پزشکی، و

 کنندۀوزیعت و تولیدکننده هایدر شرک  عضوی  باخودتنظیم  نهادی نبود آخر در و پزشکان به تبلیغات نحوۀ

 تبلیغاتی. فاتتخلُّ از جلوگیری و سالم رقاب  ایجاد برای صنفی های واحدهایکدگذاری هدف دارویی با
 

یتی و  یتابی و تبلیغتات تولیتدات دارو   رلازم اس  در ایران قانونی جامع و شتفاف در حتوزۀ بازا  گیری: نتیجه

ای( تدوین پزشکی با تعیین نهاد ناظر و استانداردهای تبلیغاتی )هم به مخاطب عمومی و هم به مخاطب حرفه

 .شودو تصویب 
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 استناد به مقاله:   ةنحو

مطالعتۀ  غفاری هدی، ابراهیمی زهترا.  

 و چین ایران، حقوقی هایتطبیقی نظام

گتری تبلیغتات   ترکیه در زمینتۀ تنظتیم  

 ۀمجلتتتولیتتدات دارویتتی و پزشتتکی  

پزشکی. ایرانی حقوق و اخلاق زیس 
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 مقدمه

تولیدات دارویی و تجهیزات پزشتکی نته تنهتا یتک کتالای      

ابزاری برای دستیابی بشتر بته حقتوقی هم تون     تجاری، بلکه 

حق حیات، حق بر سلامتی و حق بتر بتالاترین استتانداردهای    

سلام  اس . از این رو نظارت بر مستیری کته یتک دارو یتا     

کالای پزشکی از مرحلۀ تحقیقات تا ساخ  و دریاف  مجوز، 

هتا تکلیفتی   کند برای دولت  بازاریابی، توزیع و فرو  طی می

هتا کته بته شتهادت     تحقق حقوق بشر اس . دول  در راستای

قتتانون اساستتی ختتود، مکُلحتتی بتته حمایتت  از ستتلام  آحتتاد 

اند، ناگزیر باید به حوزۀ تولیدات دارویی و پزشکی، بته  جامعه

نحوی مجزا از سایر کالاهای تجاری و حتتی دیگتر کالاهتای    

ه سلام  هم ون مواد غذایی و بهداشتی، ورود کرده و مُجدّان

ن نظارت کنند. تبلیغات یکتی از مراحلتی است  کته ایتن      بر آ

کننتده طتی   محصولات از تولید تا رسیدن بته دست  مصترف   

گتذاری  کنند. جالب توجه اس  که در دنیای امروز سترمایه می

های علوم پزشتکی  در حوزۀ بازاریابی از میزان بودجۀ آموز 

 و دارویی بیشتر اس . همین امر باعث شد نویسندگان به ایتن 

گری حوزه علاقمند شده و از دیدگاه حقوقی به موضوع تنظیم

 تبلیغات تولیدات دارویی و پزشکی بپردازند.

 یشترف  پت  از پ در حتوزۀ تولیتدات دارویتی     گذاریهمقرر

، یمیشت  یتهه وقترن نتوزدهم، بته    تجربی دردر علوم  یرچشمگ

دوم  یاز جنت  جهتان   بعد و آغاز شد یو داروساز یزیولوژیف

، بته ستبب اشتتباه نظتری     1950در طتول دهتۀ    رونق گرفت . 

هتا فجتایعی   داروسازان یا اقدام نادرس  کارکنتان در کارخانته  

 یشبت  1937در ستال   اتفاق افتاد که منجر به مرگ بیماران شد.

 یلناتت  یبتا د  ی متحده بر اثتر مستموم   یالاتنفر در ا 100از 

 جتان ختود   ،یدآم یلسولفان یراستفاده از اکس در نتیجۀ یکولگل

کته از نظتر    ییدر کشتورها  یراً نیتز، اخ یحت را از دس  دادند.

 یکتول گل یلناتت  یآلوده بته د  یداروها ،هستند ییضع ینظارت

از هتر   یشدوم کته بت   . فاجعتۀ شده است   یمارانباعث مرگ ب

بتود، فاجعته    یرگذارمقررات دارو تأث یمتنظ یخدر تار یدادیرو

بار یناول یبرا آور کهآرامبخش و خواب ییدارو :بود یدومیدتال

 ینب این دارو که .یدبه فرو  رس یدر آلمان غرب 1956از سال 

کشتتور مختلتتی در سراستتر  46در  1960و  1958 یهتتاستتال

هزار نوزاد با  10حدود  ولدعرضه شد منجر به ت ازارجهان به ب

پت  از ایتن حتواد      .(1) ها شتد یناهنجار یرو سا یافوکومل

های جدیدی را بترای  های نظارتی مقررات و دستورالعملنهاد

بهبتود کیفیت ، ایمنتتی و کتارآیی محصتتولات ارادته کردنتتد و     

سختگیری در صدور مجوز بازاریابی منجر بته تولیتدات بهتتر    

هدف اصلی مقامات نظتارتی محافظت  از بهداشت      .(2) شد

نی، اثربخشی محصتول  عمومی از طریق اطمینان از کیفی ، ایم

گتری  گذاری صحیح آن اس . در یک فرایند تنظتیم و برچسب

مطلوب، وظیفۀ نهادهای نظارتی ارزیابی صتحیح محصتول در   

تمتتام مراحتتل چرختتۀ عمتتر و مطابقتت  بتتا استتتانداردهای از  

شده در حتوزۀ قضتایی خودشتان است . در مقابتل      تعیینپیش

حصتولات بتا   موقع بته م صنع  وظیفه دارد امکان دسترسی به

کیفی  را تضمین کنتد و بتا نهادهتای نظتارتی بترای توستعۀ       

استتتانداردهای جدیتتد بتتا پیشتترف  فنتتاوری و دانتتش علمتتی  

 بتین  رقابت   پرده عیان اس  کته امتروز  بی .(3) همکاری کند

 مزیت   به دستیابی برای. اس  عنصر زمان تأثیرتح  هاشرک 

 فراینتدهای  ترین زمتان ممکتن  در سریع باید هاشرک  رقابتی،

 تنظتیم  که آنجا از. دهند انجام وجه بهترین به را نظارتی دول 

 پیونتد  جدیتد  محصتولات  توستعۀ  با دارو نامِ ثب ِ و مقررات

گتتری هتتر کشتتوری بتترای ورود تجتتاری  دارد، نحتتوۀ تنظتتیم

 و نظتارتی  کننده است . متخصصتان  محصولات عنصری تعیین

 ابتتدای  از ارو(نظارتی )آزمایش ایمنی و اثربخشی د فنی دانش

 نقتش  محصتول  حیتات  چرختۀ  طتول  در و داروسازی توسعۀ

 (.4) کنندمی ایفا را مهمی

نظارت بر تبلیغات و بازاریابی محصولات پزشتکی )اعتم از   

پذیر، متناسب بتا  های انعطافگذاریدارو و تجهیزات( و مقرره

گتری  ای و تغییرات بازار یکی از مراحل تنظتیم ابزارهای رسانه

گتتران ایتتن محصتتولات در کنتتار تولیتتد،   تنظتتیم استت  کتته 

گذاری به آن توجه زنی و قیم های کلینیکی، برچسبآزمایش

ویهه آنکته موتتور اقتصتادی تولیتدات دارویتی بتا       کنند. بهمی

آیتد. موضتوعی   سوخ  تبلیغات و بازاریابی به حرک  در می

 زمتتان بتا توستعۀ بتتازار تولیتدات دارویتی و پزشتتکی    هتم  کته 
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 ورد توجه صاحبان صنع  بوده اس .همواره م

 در چین با شروع قرن بیستم تبلیغات دارویی آغاز شد. چون

در باور مردم چین داروهای غربتی راه شتفا و درمتان بودنتد.     

برچستتب و  ای بتتود کتتهیدکننتتدهچوجیتتو اولتتین تولهوانتت 

 دستورالعمل بطری دارو را به زبتان انگلیستی منتشتر کترد. در    

 تبلیغات دارویی در چتین بستیار گستترده    نیمۀ اول قرن بیستم

سواد شد و تبلیغات با تصاویر به نحوی بود که هم مخاطب بی

متوجتته شتتود و هتتم افتتراد باستتواد جامعتته؛ شتتانگهای نیتتز    

ترین پایگاه بترای فترو  و تبلیتغ داروهتای جدیتد      محبوب 

 لت  دو چتین،  دارویی بازار روزافزون رشد با .(5) شدشناخته 

 1998بترد و در ستال    پتی  دارویتی  بازار بر رتنظا اهمی  به

 را تأسی  کرد که با وضع مقررات مختلتی،  ادارۀ غذا و دارو

گتری کنتد. جالتب توجته است  کته نظتام        این بازار را تنظیم

گری تبلیغات دارویی و پزشکی در ترکیه از چتین ستِبقۀ   تنظیم

ال دارد. در ترکیه )عثمانی سابق( طبق قانون از ست  تریطولانی

تبلیتغ داروهتای تجویزشتده بته عمتوم متردم        1994تا  1928

 (1994ممنوع بود. در قانون تأسی  پخش رادیو و تلویزیون )

د تبلیغات برای داروهای غیرتجویزی به شرط آنکه واقعی باشن

 ها محافظ  کنند، بلااشکال اعلام شدو از افراد در برابر آسیب

ن تبلیتغ دارو بته   وهتای دولتتی، اکنت   ولی به دلیل مخالف  .(6)

 عموم در ترکیه ممنوع اس .

گری دارویی و پزشکی در ایران بسیار نوپاست  و  نظام تنظیم

کته رشتد صتنع  دارو و    کند. در حالیباسرعتی کُند تغییر می

پزشکی در ایران سترع  بیشتتری دارد. بنتابراین در    تجهیزات

های دارویی، بتدون هرگونته محتدودی     خلاء قانونی، شرک 

های متنوعی برای بازاریابی محصول خود پیش نی، فرص قانو

ح رو دارند که الزاماً در راستای منفع  سلام  عمومی یتا رو 

 از حاکم بر اقتصاد دولتی دارویی در ایران هتم نیست . هتدف   

 در اییاجر ایرادات و قانونی هایخلاء یافتن مقاله این نگار 

  .اس پزشکی و دارویی تولیدات تبلیغات گریتنظیم سازوکار

 

 هاروش

 رو  استتتفاده شتتتده در ایتتتن پتتهو  مطالعتتتۀ تطبیقتتتی  
 

کنتد  سازوکارهای حقوقی اس . مطالعه تطبیقی به ما کمک می

گری تبلیغات تولیتدات دارویتی و   با دیگر سازوکارهای تنظیم

های حقوقی حلپزشکی در کشورهای دیگر آشنا شده و به راه

 رسیم. حسُتن مطالعتات در  و اجرایی متناسب با شرایط ایران ب

گیتری نویستنده،   حقوق تطبیقی این اس  کته فتارا از نتیجته   

خود موجتب زایتش فکتر در  هتن مخاطتب      قیاس به خودی

 ترکیته شود. در این پهوهش با نگاهی کاربردی، کشورهای می

گتریِ صتنع ِ تولیتدات    عمر تنظتیم  چین به عل  تشابه درو 

غتات دارویتی بته    دارویی و پزشکی و همستویی در رو  تبلی 

عموم مردم )نظام مجوزدهی پیشاانتشار و ممنوعیت  کلتی یتا    

جزدی تبلیغات دارویی به عموم( و جغرافیای سیاسی مشتتر   

بتتا ایتتران بتترای مطالعتته انتختتاب شتتدند. گفتنتتی استت  نظتتام 

گری تولیدات دارویی و پزشتکی در هتر سته کشتور در     تنظیم

های اخیر در حال تغییر و تحتول است . افتزایش ستریع     سال

هتای  جمعی  و رشد سریع اقتصادی و در کنار آن آتش جن 

مدت و بلند مدت در خاورمیانه و قاره آسیا باعتث شتده   کوتاه

این منطقه بته یکتی از بازارهتای عمتدۀ تولیتدات دارویتی و       

 پزشکی تبدیل شود. در خاورمیانته اردن و ترکیته جایگتاه اول   

در صادرات محصولات دارویی را دارند؛ چین هم مقتام ستوم   

های دارویی ایتران بترای   دنیا را از آن خود کرده اس . شرک 

ها و گرفتن سهمی از صادرات دارویتی در ایتن   کسب فرص 

 منطقه باید به رقاب  بپردازند. 

 

 نتایج

 تولیتدات  تبلیغتات  گریتنظیم سازوکار مطالعه، این براساس

 از ترکیته  و چتین  بتا  سنجشتی  در ایران، در زشکیپ و دارویی

 در واحتد  مُتتولّی  فقتدان  بترد. اساستی رنتم متی    مشکل چهار

پزشتکی و اختتلافِ    و دارویتی تولیتدات   تبلیغتات  بر نظارت

پزشتکی و ستازمان غتذا و دارو از    ساختاری بین سازمان نظام

گتذاری جدیتد   رغم قتانون اولین مشکل اس  که علی 90سال 

 عتدم  یتا  جتواز  در ابهام لاینحل باقی مانده اس . دومکماکان 

ایتران است  کته     قتوانین  در عمتوم  بته  دارویی تبلیغات جواز

های آنلاین این ابهام را بیشتر نیز کرده اس . فعالی  داروخانه
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پزشکان  به تبلیغات نحوۀ خصو  در غیرشفاف مقررات سوم

لیغتات  های دارویی در این آشفتگی به تبکه باعث شده شرک 

ها و تأثیرگذاری بتر داروستازها و پزشتکان    خود در داروخانه

 عضتوی   بتا  تنظتیم -ختود نهتادی   نبتود  آختر  در ادامه دهند.

 هتتدف دارویتتی بتتا کننتتدهتوزیتتع و تولیدکننتتده هتتایشتترک 

 از جلتوگیری  و ستالم  رقاب  ایجاد برای صنفی هایکدگذاری

بخشی این سامانتوانس  به تبلیغاتی که وجود آن می تخلُّفات

 بازار کمک کند.

 

 بحث

تولیدات دارویی و  در گر تبلیغاتتنظیمسیر تاریخی قوانین 

 پزشکی

 کلمتتتۀ دو تمتتتایز معنتتتایی پتتتیش از شتتتروع بحتتتث،   

Advertisement و Promotion   در حوزۀ دارویی بترای متا 

ستازمان غتذا و   براستاس فرهنت  لغت     . حادز اهمی  است  

بته معنتای چتار در      Advertisementکلمتۀ  داروی امریکتا 

طتتورکلی مطبوعتتات و هم نتتین  روزنامتته و مجلتّتات و بتته 

های پخش مانند رادیو و تلویزیتون، بته عتلاوه سیستتم     رسانه

کلمتتۀ  ستتازمان بهداشتت  جهتتانی تلفنتتی استت . در مقابتتل،  

Promotion  هتتتای اطلاعتتتاتی و را شتتتامل کلیتتتۀ فعالیتتت

کننتد بتر   ستعی متی   دانتد کته  یمت کنندۀ صنایع دارویتی  مجاب

 نویسی، تأمین، خریتد و استتفاده از دارو تتأثیر بگذارنتد    نسخه

 از اصتطلاح  سازمان غذا و داروی امریکادر فرهن  لغ   .(7)

Promotional labeling  استفاده شده که در کنار تبلیغات به

کنتد. تبلیغتات بیشتتر در    فرو  داروهای تجویزی کمک متی 

 کته شتود در حتالی  منتشتر متی   مطبوعات و رادیو و تلویزیتون 

Promotion     معتادل آن  « معرفتی »که در ایتن مقالته از کلمتۀ

شتتود، بیشتتتر از طریتتق بروشتتور، دفترچتته، نتتوار استتتفاده متتی

ربتای  ویددویی، پس  الکترونیک و حتی وستایلی ماننتد آهتن   

ن یخ ال، لیوان، خودکار و سایر هدایا که نتام یتک دارو بتر آ   

طتورر  تحال با این توضیح، سیر  .(8) شودنقش بسته، اعمال می

قتتوانین و مقتتررات در حتتوزۀ تبلیغتتات تولیتتدات دارویتتی و  

 کنیم.پزشکی را در سه کشور مورد مطالعه رصد می

 ایران

قتانون  » با عنتوان 1995-1334در ایران، اولین قانون در سال 

مربوط به مقررات امور پزشتکی، دارویتی و متوادِ ختوردنی و     

بتته تصتتویب مجلستتین رستتید. بلافاصتتله بعتتد از « آشتتامیدنی

ر نحتوۀ  تأسی  و نظارت بنامۀ در آدین 1358انقلاب، در سال 
شتورای  ، مصتوبب  غتاتی های آگهتی و تبلی کار و فعالی  کانون

، تبلیغ ختوا ِ متواد غتذایی، آرایشتی و بهداشتتی را      انقلاب

یی منوط به اجازۀ قبلی از وزارت بهداری دانس  و تبلیغ داور

ط ن مربوقانورا هم با استثنادی ممنوع کرد. استثناء وارده نیز به 

 به مقررات امور پزشکی، دارویی و مواد خوردنی و آشتامیدنی 

ده از این قتانون استتفا   5مادۀ  (. طبق1334)مصوب  گرددبرمی

هتا،  های تبلیغاتی بتر روی نستخه و تتابلو در داروخانته    آگهی

ها و دیگر مراکز درمانی به شترط اینکته   ها، درمانگاهبیمارستان

موجب گمراهی بیمار یا مراجعین نشود و خلاف اصول فنی و 

 شئُون پزشکی یا عفح  عمومی نباشد، بِلامانع اس .

ر طبق اساسنامه، وظیفۀ نظارت ب نظام پزشکیسازمان بعدتر، 

 دار شتد و در تبلیغات محصولات غتذایی و دارویتی را عهتده   

 و دارویتی  هتایی آگهتی  و تبلیغ نحوۀ دستورالعمل 1385 سال

 پزشتکی را  امور و بهداشتی آرایشی، آشامیدنی، خوراکی، مواد

سی مجدداً بازنوی 97دستورالعمل که در سال  کرد. این مصوبب

 کند:، تبلیغات را این گونه تعریی میشد

هتای عمتومی و خصوصتی    تبلیغات از طریق هریک از رستانه 
ای، های متاهواره دیداری و شنیداری از قبیل صداوسیما، شبکه

ای، مطبوعتتات، ستتینما،  محصتتولات ویتتددویی و چندرستتانه 

هتای اجتمتاعیِ مجتازی، وبستای ،     اینتران ، اینترنت ، شتبکه  
های صوتی، تصویری سازمانی و و ، شبکهتلفن، پیامک، بلوت

هتای تراکت ، کاتتالوگ، بروشتور،     تولیدات چاپی مانند برگته 
بنتدی  های راهنما، تبلیغات مندرج بر روی بستهپوستر، دفترچه

کالاها، برچسب، کارت ویزیت ، بیلبتورد، تابلوهتای تبلیغتاتی     
سطح شهر و هرگونته تبلیغتات محیطتی، داختل یتا ختارج از       

هتتای هتتای نمایشتتگاهی، استلاید، بانتتک یتته، غرفته وستایط نقل 
های چاپی، اعتم از نشتریات تخصصتی    اطلاعاتی، انواع رسانه
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پزشکی و نشریات با مخاطب عتام و کلیته هتدایای تبلیغتاتی     
 تح  شمول این دستورالعمل هستند.

، نظارت بر بازار 1388در سال  سازمان غذا و داروبا تشکیل 

کالای سلام  به این ستازمان واگتذار شتد. ایتن ستازمان در      

 مادۀ ج بند شدن اجرایی برای راستای اهداف خود و هم نین
 بتر  مبنتی  کشتور  توستعۀ  هتای برنامته  دادمتی  احکتام  قانون 7

 شتهروندان  سلام  به رسانآسیب کالاهای تبلیغات ممنوعی 

 معرفتی  و تبلیغتات  ممنوعیت   قانون» ۀلایح ها،رسانه همۀ در

 در ستلام   بته  رسانآسیب و غیرمجاز خدمات و محصولات

 «مجازی فضای و المللیبین و داخلی جمعی ارتباط هایرسانه

در مجل  به تصویب  1397 سال در نهای  در که کرد تهیه را

نامۀ اجرایی آن با عنتوان نحتوۀ معرفتی،    . آدین1نمایندگان رسید

هتتای دارویتتی، ارادتته اطلاعتتات علمتتی و بازاریتتابی فتترآورده 

هتتای طبیعتتی، ستتنتی و   هتتا، فتترآورده بیولوژیتتک، مکمتتل 

بته تصتویب وزیتر بهداشت       97پزشتکی در بهمتن   تجهیزات

 بته  مربتوط  قانون 5 مادۀرسید. ولی مسئله اینجاس  که با لغو 
 آشتامیدنی  و ختوردنی  متواد  و دارویی کی،پزش امور مقررات

 تکلیی تبلیغات دارویی به عموم مردم در ابهام اس . (1334)

 و غتذایی  تبلیغتات  حتوزۀ  در قتوانین  تطتورر  سیر این کنار در

 یتک، الکترون تجتارت  قتانون  52 و 51 مواد به توانمی دارویی

 موعته مج از برختی  و کنندگانمصرف از حمای  قانون 7 مادۀ

 هکت  کترد  اشتاره  تلویزیونی و رادیویی هایآگهی تولید ضوابط

 تبلیغتات  ممنوعیت   و شتهروندان  ستلام   حفت   بر جملگی

 .دارند تأکید کنندهگمراه یا واقع خلاف

 چین

 معرفتی  و تبلیتغ  بتر  حتاکم  جتامع  مقتررۀ  یتا  قانون چین در

 نداشتت  و وجتتود پزشتکی  تجهیتتزات و دارویتتی محصتولات 

 شد،نمی اداره واحد قانون یک توسط چین در دارویی تبلیغات

 .داشتتند  تتداخل  بتاهم  مقتررات  و قوانین از ایمجموعه بلکه

  قتتانون» اصتتلی در زمینتتۀ تبلیغتتات شتتامل مقتتررات و قتتوانین

 

                                                           

 و روییدا پزشکی، امور مقررات به مربوط قانون 5طبق این قانون ماده . 1

 ( ملغی شده اس .1334آشامیدنی ) و خوردنی مواد

اصتول  »و « 2015اصتلاح   (1995) چتین  خلتق  مردم تبلیغات

« (2005)چتین   جمهتوری  مردم تبلیغات قانون مفصل اجرایی

ارو د ادارۀ بترای  قانون»دارو نیز  بر حاکم عمومی بوده وقوانین

« (2002)دارو  ادارۀ قتانون   برای اجرایی مقررات» و« (2001)

 بود.  

، کنگرۀ خلق چتین در ستیزدهمین اجتلاس    2018در مارس 

خود اصلاحات نهادی در ساختار حقتوقی ایتن کشتور ایجتاد     

شد. توضتیح ایتن نکتته لازم     بازسازی دول کرد که منجر به 

 چتین  حکومت   ارگتان  تترین عتالی  خلق ملی کنگرۀ اس  که

محلتی   هایکنگره منتخب نفر هزار سه حدود از مرکب اس ،

 ایتن . دهندمی جلسه تشکیل روز چند مدت به یکبار که سالی

 جمهتور، ردتی   انتخاب اساسی،قانون اصلاح صلاحی  کنگره

در  .(9) دارد را قتتانون وضتتع و بودجتته تصتتویب و بررستتی

یک آژان  دولتی در ستطح تمتام    2018بخشی از اصلاحات 

نهادگتذاری شتد.   « ادارۀ دولتی تنظیم بتازار »خانه با نام وزارت

ایتتن آژانتت  در متتدیری  بتتازار، ایمنتتی غتتذا و دارو، کیفیتت  

های تجتاری  محصولات، جلوگیری از رقاب  ناعادلانه و رشوه

معنوی یتک مقتام نظتارتی بتا     و در نهای  حمای  از مالکی  

ادارۀ دولتتی غتذا و داروی   » بازستازی . با این صلاحی  اس 

تغییتر  « ادارۀ دولتتی محصتولات پزشتکی   »نیز بته  « خلق چین

های نامهاستانداردها یا آدین ادارۀ دولتی تنظیم بازار،هوی  داد. 

منتشر ساخته تتا از ایتن طریتق    « 2تدابیر موق »جدید با عنوان 

ی بته  زدایی صورت بگیرد هم بته صتورت عملیتات   هم مقررات

درخواس  تبلیغات تجاری از جمله تبلیغات دارویی ستهول   

 در تبلیغتات  ممیزی مدیری  برای موق  تدبیر»ببخشد. مقررۀ 

 غتذاهای  و غذایی هایمکمل پزشکی، تجهیزات داروها، مورد

 بازستازی پیترو همتین    «پزشکی ویهۀ اهداف برای شدهفرمول

 مصوبب شده 2020در مارس  آژان  دولتی تنظیم بازارتوسط 

پیترو ایتن تغییترات، تبلیغتات دارویتی در چتتین       .(10) است  

بترای   OTCتر شده و داروهای بدون نسخه یا اصطلاحاً آسان

 شود.مخاطب عمومی تبلیغ می

 

                                                           

2. The interim measures 
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 رکیهت

بر خلاف ایران و چین، ترکیته قتانونی جتامع در خصتو      

تولیدات دارویی و پزشکی دارد. قتانون تجهیتزات پزشتکی و    

در زمتتان حکومتت   1928( بتته ستتال 1262)شتتماره دارویتتی 

، 1930هتای  عثُمانی تصویب شده کته اکثتر متواد آن در ستال    

جهتانیِ دوم  ، پیش از جن 1954، 1948، 1943، 1940، 1938

و در خلال جن  و بعد از فروپاشی امپراتتوری عثمتانی و در   

است . مُنشتعب از   زمان حکوم  فعلی ترکیه، بازنگری شتده  

های معرفی/تبلیغ تولیدات پزشتکی  نامۀ فعالی آدین این قانون،

مصتتوبب و جتتایگزین  2015بتترای مصتترف انستتانی در ستتال 

چنتین قتانون   مکمل قانونِ مزبور، هم. شد 2011نامۀ سال آدین

 1994تأسی  و پخش رادیو و تلویزیتون است  کته در ستال     

کننتدگان نیتز بته شتمارۀ     اجرایی شد. قانون حمای  از مصرف

 و تجتاری  تبلیغتات  بته  مربتوط  مقررات 2013صوبب مُ 6502

انون و ناعادلانه اس  که در موارد خلاء قت  بازرگانی هایشیوه

پزشتکی و دارویتی قابتل اعِمتال است .       نامتۀ تجهیتزات  آدین

ای در خصتو  فترو  و   نامته علاوه وزارت بهداش  آدینبه

 .(11) س پزشکی صادر کرده اتبلیغات تجهیزات 

 یتدات تول تبلیتتغ /معرفی هتای فعالیت   مقتررات  ۀنامدر آدین

مصرفِ انستانی، ماننتد قتانون ایتران، از کلمتۀ       برای پتزشکی

ختتود  4استتتفاده شتتده و در متتادۀ    (promotion) معرفتتی

های نمایندگانِ معرفیِ محصول، تبلیغات منتشر شده در فعالی 

هتای مستتقیم   ها و مجلات تخصصی و پزشکی، اطلاعیهکتاب

جمعتی،  از طریق ایمیل و مطبوعات یتا ستایر وستایل ارتبتاط    

ل ها و جلستات را شتام  موزشی، کنفران آ-های علمیفعالی 

 .(12) داندمقررات میو در چارچوب  معرفی

 روش تبلیغات تولیدات دارویی و پزشکی به عموم مردم

هتای تبلیغتاتی   پیش از ورود به بحث، در خصتو  محتیط  

دارویی و پزشکی توضیح کوتاهی لازم اس . اساساً داروها به 

داروهتتای تجتتویزی و داروهتتای غیرتجتتویزی یتتا آزاد تقستتیم 

تبلیغتاتی دوگانته   هتای  بنتدی محتیط  شوند. از همین تقسیممی

ای بین داروسازان و پزشکان برای اند: محیط حرفهشکل گرفته

تبلیغ یا معرفی )معمولاً( داروهای تجویزی و محتیطِ عمتومی   

برای تبلیغ داروهای آزاد بته متردم. کشتورها بنتا بته      ( )معمولاً

صلاحدید خود در دوسر طیی، یعنی ممنوعی  کامل تبلیغات 

و آزادی کامل تبلیغات آن مانند ایالات  (13داروها مانند کوبا )

ای اس  پزشکی نیز به گونهمتحده، قرار دارند.  ات تجهیزات 

بنتدی  های خا  از همین تقسیمگذاریکه بدون وجود قانون

کند. قطعاً تبلیغ تجهیزات بیمارستانی به عموم متردم  پیروی می

استت ، امتتا تبلیتتغ کالاهتتایی چتتون ستتمعک،  ختتالی از فایتتده 

وتزهای مصنوعی، عینتک و لِنتز بترای مخاطتب عمتوم کته       پر

اند، جذابی  دارد. با این مقدمه وضتعی   کننده مستقیممصرف

 کنیم.را در کشورهای منتخب بررسی می

 ایران

دچتار   97در ایران تبلیغات دارویی به عمتوم متردم از ستال    

قتتانون » 1چتتالش جتتدی شتتده استت . از طرفتتی طبتتق متتادۀ  

ممنوعی  تبلیغات و معرفی محصولات و خدمات غیرمجاز و 

های ارتبتاط جمعتی داخلتی،    رسان به سلام  در رسانهآسیب

تبلیغات خلاف واقتع کته موجتب    « الملل و فضای مجازیبین

شتود )اعتم از دارو و تجهیتزات    فریب مخاطب میگمراهی و 

های عمومی ممنوع است . مفهتوم مختالی    پزشکی( در رسانه

 مجل  شورای اسلامیبه تصویب  97این قانون که در تیر ماه 

رسیده، این اس  که اگر تبلیغات صادقانه و شفاف باشد منعی 

ستازمان نظتام   در ارادۀ آن به عمتوم وجتود نتدارد. در مقابتل     

که متُوبلی امر نظارت بر تبلیغات دارویی اس  در مهتر   کیپزش

)نحتوۀ صتدور مجتوز و     85با اصلاح دستتورالعمل ستال    97

های دارویی، مواد ختوراکی،  نظارت بر تبلیغات و انتشار آگهی

 7آشامیدنی، آرایشی، بهداشتی و امور پزشکی( مجدداً در مادۀ 

خوا  درمانی در اعلام کرده اس  که تبلیغ داروها و نیز  کر 

هایی که مخاطب آن عموم مردم اس  ممنوع بتوده مگتر   رسانه

در موارد خا  به تشتخی  کمیستیون تخصصتی مشتورتی     

 حساستتی  در خصتتو  تجهیتتزات. تبلیغتتات شتتورای عتتالی

بته   پزشتکی سازمان نظتام  پزشکی نسب  به دارو کمتر بوده و 

نیتز   97متاه  ممنوعی  تبلیغات آن اشاره نکترده است . در دی  

پزشتکی را  نامۀ فعالی  در حوزۀ تجهیزات وزیر بهداش  آدین

نامته تبلیتغ تجهیتزات پزشتکی     مصوبب کرده که طبق این آدین
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 ادارۀ تأییتد  متورد  شتمول  دامنۀ و کاربرد حیطۀ در صرفاً باید»

 بته  و باشد واقع خلاف اظهارات و بزرگنمایی از دور به و کل

هم نتین  «. 1نکنتد  ایجتاد  کتا ب  و القایی نیاز که باشد ایگونه

 حیطتۀ  ختارج  و واقع خلاف اظهارات نظیر نادرس  تبلیغات»

 و اغتراق  یتا  و کتل  ادارۀ تأییتد  متورد  شتمول  دامنتۀ  و کاربرد

شتتود. امتتا در خصتتو  تخلُّتتی محستتوب متتی« 2بزرگنمتتایی

نامۀ نحوۀ تبلیغات تولیدات دارویی با توجه به اینکه هنوز آدین

 (ایحرفته  هتای محتیط  در معرفتی  رفاًصت  تولیدات دارویی )نه

محصولاتِ  قانونِ ممنوعی ِ تبلیغاتِ 2مادۀ  2منبعث از تبصرۀ 

است ، ترستیم ستازوکار     تصویب نشتده  97رسان سال آسیب

پزشکی است .  اجرایی کماکان با شورای تبلیغات سازمان نظام

طبتتق دستتتورالعمل فتترو  اینترنتتتی اقتتلام غیردارویتتی در    

هتای دارای  ( داروخانته 1393ر )مصتوب  هتای کشتو  داروخانه

تواننتد اقتلام غیردارویتی را    مجوز فرو  اینترنتی نیز فقط می

 ای،تغذیتته هتتایمکمتتل و آرایشتتی بهداشتتتی، ماننتتد کالاهتتای

 مصترفی  ملزومتات  سنتی و و طبیعی هایفرآورده شیرخشک،

 پزشکی به فرو  برسانند.

   چین
حفت  ستلام    چین مانند اغلب ملل صنعتی برای ایمنتی و  

کننتده تبلیتغ   عمومی جامعه و تأثیر تبلیغات بر رفتتار مصترف  

کننده را منع کرده و فقط در خصتو   مستقیم دارو به مصرف

 دارویتی  تبلیغتات . اس منعطی  OTC نسخه بدون داروهای

OTC اگرچته  اس ، مجاز اینترن  جمله از رسانه نوع هر در 

دارویتتی یتتا هتتای مبتنتتی بتتر یتتک نظتتام پیشاانتشتتار، شتترک  

های تبلیغاتی بایتد قبتل از ارادتۀ تبلیتغ بته مخاطتب از       شرک 

مقامات صالح مجوز بگیرند. ستازمان غتذا و داروی چتین بته     

ممنوعی  تبلیغ داروهتای بتدون نستخه هتم توجته داشت  و       

اصتلاح کنتد کته بتا      2012خواس  این موضتوع را در ستال   

  .(14های دارویی مواجه شد )مخالف  شرک 

در « تتدبیر موقت   »که ادارۀ دولتی تنظیم بازار  2019از سال 

نیز ساده شتده   دارویی تبلیغات این زمینه اعلام کرده، محتوای

                                                           

 83مادۀ . 1

 96مادۀ  5بند . 2

 تبلیغتات  ایتن دستتور،   طبتق . انتد و الزامات قبلی کمرن  شده

 و جتانبی  هتای واکتنش  مصرف، منع موارد حاوی باید داروها

 در خه،نست  بتدون  داروهتای  بترای . باشد تبلیغات تأییدِ شمارۀ

 و شتود  نسخه مشتخ   بدون علام  وضوح به باید تبلیغات

کنیتد،   مشورت داروساز با استفاده و خرید از قبل لطفاً هشدار
 عبتارت  بایتد  تبلیغات در تجویزی، داروهای برای. اعلام شود

 درج دارویی است ،  و پزشکی متخصصان برای فقط تبلیغ ینا
هتای تلویزیتونی در   برنامهباشد. به علاوه معرفی دارو در  شده

 حین فیلم و سریال نیز ممنوع اس . طبق قتانون جدیتد دیگتر   

 دارو، ستازندۀ  نتام  دارویتی حتاوی   تبلیغتات  که نیس  الزامی

 کننتدگان و مصترف  باشتد  اطلاعتات  سایر و دارو ثب  گواهی

تبلیغتات،   تأییتدِ  شتمارۀ  بررستی  بتا  فقتط  خودشتان  توانندمی

هم نتین در حتین    .(10) پیگیری کننتد  اطلاعات مورد نیاز را

یک برنامۀ علمی، بدون اینکه مخاطب بداند در معرض تبلیتغ  

قرار دارد، نباید دارویی معرفی شتود. در پهوهشتی جالتب بتر     

، تبلیغتات  2002روی تبلیغات تلویزیتونی در چتین، در ستال    

کته  ترین تبلیغات شناخته شتد، در حتالی  دارویی جزء آموزنده

ات الکی کمترین اطلاعات را به مخاطب ارادته  تبلیغات مشروب

 .(15) کردندمی

گویی چین اقبال مردم در حتوزۀ صتنع  ستلام  را، حتتی     

گیری کرونا، در  کرده و تبلیغات عمتومی  پیش از شروع همه

اس . البته  کتر ایتن نکتته ضتروری     دارو را سهول  بخشیده 

استت  کتته کشتتورهایی ماننتتد ایتتران و ترکیتته کتته در شتترایط  

برند، تجربۀ متفاوتی از مدیری  های اقتصادی به سر میتحریم

 صنع  سلام  دارند. 

قانون تبلیغات مردم خلق »در خصو  تجهیزات پزشکی در 

تبلیغتات عمتومی تجهیتزات پزشتکی بلامتانع      (« 2015چین )

بق طاس ، ولی این تبلیغات نباید خلاف واقع و فریبنده باشد. 

ا ات پزشکی استفاده از گتواهی یت  این قانون در تبلیغات تجهیز

نامه برای مصرف کتالای تبلیغتاتی ممنتوع است . ایتن      توصیه

 رد کته  تبلیغی هر چین، که بر داخلی بر تبلیغات فقط قانون نه

دهتد،  متی  قترار  هتدف  را چتین  بازار و شودمی مشاهده چین

 .(16) شوداعمال می
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 ترکیه

و  1928مصتوبب   دارویتی  و پزشتکی تجهیزات  مطابق قانون

 ،1994قتتانون تأستتی  و پختتش رادیتتو و تلویزیتتون مصتتوبب 

بود؛ اما  ممنوع ترکیه در مردم برای تجویزی داروهای تبلیغات

تبلیغ داروهای آزاد به شرط واقعی بودن و محافظت  از متردم   

پتذیر بتود، لتیکن ایتن موضتوع بتا       هتا امکتان  در برابر آستیب 

پیترو   .(6) شتد هایی از جانب شورای دولتتی مواجته   مخالف 

قتانون اصتلاح شتدۀ تجهیتزات      13همین موضوع، طبق متادۀ  

هتای ستینمایی و   پزشکی و دارویی، تبلیغات دارویی در فتیلم 

رادیو ممنوع شد. ولی  تبلیغ داروهتای آزاد، در صتورت اختذ    

 مجتتوز از وزارت بهداشتت  در روزنامتته و مجتتلات آزاد شتتد

کته در   کیته، البته جالب اس  که یکتی از مشتکلات تر   .(17)

ختورد، تبلیغتات پنهتانی و    دیگر کشورها کمتر بته چشتم متی   

ها یا استفاده از نتام تجتاری   غیرمستقیم داروها در بطن سریال

 ها اس .دارو در متن کتاب

 غذایی نیز هایمکمل ترکیه، صدا و سیمای پخش قانون طبق

 درمتانی  و دارویتی  اثتر  یا با دارویی محصولات عنوان به نباید

 ایتن  بتر  ترکیته  تلویزیتون  و رادیتو  عتالی  شورای شوند؛ تبلیغ

 مشتاهده  در مواجهه با بحتران کرونتا  . کندمی نظارت تبلیغات

 ختود  اجتمتاعی  صتفحات  در مشتهور  هتای برخی چهره شده

 درمتان  یتا  پیشگیری ادعای با غذایی را مکمل برندهای برخی

 کردندناظر اعلام  مقامات مقابل کردند؛ در تبلیغ کرونا ویروس

 .(18) کننده اس گمراه و غیرقانونی تبلیغات این

تبلیغ تجهیزات پزشکی در ترکیه نیازمند اخذ مجوز بازاریابی 

نامۀ فرو ، تبلیغ و معرفی تجهیزات نوی  آدیناس . در پیش

آمده کته تجهیزاتتی از جملته پروتزهتا،      2020پزشکی در سال

طور تخصصتی  هها و هرآن ه بوسایل دندانسازی و آزمایشگاه

اس  از شمول در مراکز درمانی و توسط پزشکان قابل استفاده 

در واقتع   .(19) نامته ختارج است    مقررات تبلیغاتی این آدتین 

بنتدی محصتولات، امکتان تبلیتغ مستتقیم      ترتیب با طبقهبدین

  برخی محصولات را ممنوع کردند.

 توان گف  وضتعی  تبلیغتات  گیری مختصر میدر یک نتیجه

 ی تولیتتدات دارویتتی در ایتتران کتتاملاً متتبهم استت . درعمتتوم
 

  که در ترکیه قانون شفاف اس ، ولی به دلیتل ممنوعیت  حالی

تبلیغات تولیدات دارویی به جز موارد محتدود، صتنع  دارو،   

های مختلی، میل به گریز از قانون دارد. در چین نیتز  به رو 

کردنتد   که این میلِ صنع  دارو شناسایی شده به تازگی تلا 

های جزدی و مشخ  گذاریدر کنار تسهیل تبلیغات، با مقرره

 این بازار را سامان بخشند.

 تولیدات دارویی وو معرفی روش اختصاصی تبلیغات 

 پزشکی 

ای مشتخ  بتا عنتوان    نامهی ایران، آدینسازمان غذا و دارو

نامتتۀ اجرایتتی نحتتوۀ معرفتی، ارادتتۀ اطلاعتتات علمتتی و  آدتین »

هتتا، هتتای دارویتتی، بیولوژیتتک، مکمتتل  وردهبازاریتتابی فتترآ 

 97در ستال  « های طبیعی، سنتی و تجهیتزات پزشتکی  فرآورده

و ع  ادارۀ صتن و  ادارۀ غتذا و دارو در چین  اس .صادر کرده 

ویی مشترکاً استانداردهای بررسی و انتشار تبلیغات دار تجارت

 وضع کردند؛ اما با تغییرات عمدۀ ستاختاری  2007را در سال 

در تمام امتور اقتصتادی ایتن    « تدبیر موق »در چین و صدور 

 بترای  تتدبیر موقت   »دستورالعمل منقضی شد. اکنتون مقتررۀ   

 زشکی،پ تجهیزات داروها، مورد در تبلیغات مممیزی مدیری 

 ویتتهۀ اهتتداف بتترای فرمولتته غتتذاهای و غتتذایی هتتایمکمتتل

ترکیته دو   .(20) است  اجرایتی شتده    2020از مارچ « پزشکی

مقتررات اقتدامات   »نامه در این زمینه دارد، یکی با عنتوان  آدین

و دیگتری  « معرفی محصولات دارویی بترای مصترف انستانی   

؛ افزون «پزشکی مقررات فرو ، بازاریابی و معرفی تجهیزات»

بر این کد داروسازان نیز فرو  فهرس  مشخصتی از داروهتا   

ی را به دکتر داروساز محدود کرده، یعنی این محصولات داروی

کننتده  تتوان بته صتورت آنلایتن مستتقیماً بته مصترف       را نمی

 .(21) فروخ 

نامتۀ متذکور در ایتران بترای معرفتی محصتولات       طبق آدین

ه پزشکان نیتازی بته   دارویی و پزشکی در مجلات تخصصی ب

مجوز تبلیغاتی نیس  و بتا وجتود مجتوز ستاخ  یتا مجتوز       

واردات دارو امکان تبلیغات مهُیاست . در ترکیته بتا برقتراری     

نظامِ پیشاانتشار، تبلیغات در مجلات تخصصی نیز باید از قبتل  

 پزشتکی دارویتی و تجهیتزات   مؤسسۀ محصولات مورد تأیید 
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 بترای  دارویتی  هتای شترک   نیتز  چین قوانین قرار گیرد. طبق

 شترک   که استانی پزشکی تولیدات ادارۀ از باید خود تبلیغات

  .بگیرد انتشار مجوزِ اس ، مسُتَقَر آن در دارویی

هتای دارویتی   سؤال حادِز اهمی  این اس  کته آیتا شترک    

های خود  معرفی و سای توانند محصولات خود را در وبمی

زی محصتولات  داروهتای تجتوی  توانند نتام  تبلیغ کنند؟ آیا می

خود را در فهرس  تولیدات با  کر خاصی  و اثتر درمتانی آن   

هتا بترای   ستای  که دسترسی به این وبمعرفی کنند؟ در حالی

عموم جامعه امکانپذیر اس ، این معرفتی محصتول، تبلیغتات    

شود؟ در ایران قانون ساک  اس  و دارویی به عموم تلقی نمی

تتوان  هتای دارویتی متی   ختی شترک   با مراجعه بته ستای ِ بر  

فهرس  کامل محصولات شرک  را مشاهده کرد؛ بترای مثتال   

آلفتتا بتترای درمتتان نابتتاروری، یتتا داروی   داروی فتتولیتروپین

اس بتتا نتتام تجتتاری آ بتترای مهتتار بیمتتاری ام1-بتتتا اینترفترون 

هتای دارویتی ایتران    ستای  یکتی از شترک    مشخ  در وب

هتای دارویتی، در   رک شبرخی  اس . البته، اخیراًمعرفی شده 

ستتای  ختتود، امکتتان دسترستتی ویتتهه بتترای پزشتتکان و  وب

 چتین « تتدبیر موقت   »نامتۀ  انتد. آدتین  داورسازان فراهم کترده 

 در دسترستتی محتتدودی  بتته ملتتزم را هتتاشتترک  صتتراحتاً

کند اما نمی بهداشتی هایمراقب  متخصصان ها برایسای وب

 انتد دسترسی را ایجاد کترده ها این شرک  از بسیاری عمل، در

گری تبلیغات و معرفی تولیدات به هر حال، نحوۀ تنظیم. (10)

دارویی و پزشکی به پزشکان، داروسازان و دیگتر متخصصتان   

نحوۀ اراده توان با چهار معیار: در سه کشور مورد مطالعه را می
بتا یکتدیگر    های دارویتی، نمونهو  هاهمایش، هدایا، اطلاعات

رد. شرح این مقایسه، براستاس قتوانین و مقتررات و    مقایسه ک

 اس :ها، که پیش از این از آنها یاد شده، چنین دستورالعمل

در هر سه کشور ارادۀ اطلاعات دارویی  ارادۀ اطلاعات دارویی:

به متخصصتان بایتد بتا هتدف ارتقتای آگتاهی و حمایت  از        

 سلام  عمومی جامعه باشد. معرفتی دارو بته پزشتکان نبایتد    

طرفتی پزشتک و   همراه با پیشنهادهای مالی باشد تا اصتل بتی  

نویسی به قوت ختود بتاقی بمتان. هم نتین     استقلال در نسخه

معرفی دارو در نشریات تخصصی باید با ارادۀ اطلاعات دقیتق  

 و فهرس  کامل منابع ارجاعی باشد.  

ها؛ در ترکیه فقط داروهای دارای مجوز بازاریتابی  اما تفاوت

توانند معرفی شوند. در ایتران صترف تأییتد دارو از ستوی     می

بهداش  کافی اس . متاجرا در چتین متفتاوت است .     وزارت 

ارۀ ادمحتوای تبلیغات داروهای تجویزی باید پیش از انتشار از 

 . این سختگیریی استان یا شهر خود مجوز بگیرندغذا و دارو

گذار چینی بین معرفی دارو به دلیل خلاء مفهومی اس . قانون

شتده  اس  و همتین امتر باعتث    و تبلیغ آن تفاوتی قادل نشده 

یش ب 2012تخلُّفات تبلیغاتی در چین رایم باشد. فقط در سال 

هزار تخلُّی تبلیغات دارویتی در چتین گتزار  شتده      179از 

 .(22) اس 

وجتتود دارد کتته اعطتتای هدیتته از ستتوی  تتتوافقی  هدددایا:

پزشکی به پزشکان ممنتوع یتا   های دارویی و تجهیزات شرک 

 هدیه دارای ارز ِ حداقلی باشد. 

شتده و  اکتفتا  « 1ارز  حتداقلی »در ایران بته همتین عبتارت    

گذار توضیح بیشتری نداده اس . در مقابل چین و ترکیه مقرره

بترای مثتال اگتر     سقی عددی برای ارز  هدایا قادل شتدند؛ 

شود نباید دفتر و خودکار و ملزومات کار طباب  هدیه داده می

لیر قیم  داشته باشد. چین بتا توضتیحات بیشتتر،     64بیش از 

هدیه برای تولد، خاکسپاری یا شروع سال جدید را نیز نامبرده 

نامتۀ  که نباید از مبلغی بالاتر باشد. امتا جنبتۀ مغفتول در آدتین    

تقدیم هدایا به مؤسسات پزشکی، تحقیقتاتی و  ایرانی توجه به 

مراکز درمانی اس  که هر دو کشورِ چین و ترکیه بدان توجته  

انجمتن غیردولتتی تحقیتق و توستعۀ     داشتند. حتی طبتق کتد   
های ختود بته مؤسستات را    ها باید کمک، شرک داروییِ چین

هتای مهتم منتشتر کننتد تتا      ستای  ختود و رستانه   نیز در وب

 .(23)  ِ بازار برقرار باشدشفافی  در رقاب

نظام مجوزدهی در هر سه کشور برقترار است  و    ها:همایش

های تولیدات دارویی و پزشکی باید پیش از برگتزاری  شرک 

                                                           

زاریتابی  نامۀ اجرایی نحوۀ معرفی، ارادۀ اطلاعات علمی و باآدین  8مادۀ . 1

هتای طبیعتی، ستنتی و    ها، فترآورده های دارویی، بیولوژیک، مکملفراورده

 (1397تجهیزات پزشکی )
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های معین در مقررات کسب اجازه کنند. بترای  همایش از نهاد

 باید نامۀ معرفی دارو، در ایران مؤسساتآدین 9طبق مادۀ  مثال

 و داخلتی  و ختارجی  سفرهای و هاهمایش در خود مشارک 

 وزارت بالینی اخلاق ملی کمیتۀ سامانۀ در دیگر را حمای  هر

 کننتدگان بگیرند؛ حتتی دریافت    تأییدیه و ثب  کرده بهداش 

علاوه به .شوند مطمئن بهداش  وزارت تأییدیۀ از باید حمای 

های سفر متخصصان نبایتد  توافق جمعی اس  که تامین هزینه

دهد. چین در این زمینه ستختگیری  همراهان آنها را نیز پوشش

آیتتد ناشتتی از رواج روحیتتۀ بیشتتتری دارد کتته بتته نظتتر متتی 

 غتتذایی هتای وعتده  کمونیستتی در ایتن کشتور استت : هزینتۀ    

 و متوستط  محلتی  استتانداردهای  بته  توجه با باید شدهحمای 

 نفتر  هتر  بترای  و باشد همایش اصلی هدفِ بر منطبق معقول،

 کته  رویتدادهایی  نباشد. بترای  یوآن 300 از بیش غذایی وعدۀ

 کته  شتود  حاصتل  اطمینتان  بایتد  اس ، اقام  شب یک شامل

 صترف  را ختود  وقت   بیشتر بهداشتی هایمراقب  متخصصان

 متالی  حمای  گونهکنند. هیچمی آموزشی یا علمی هایفعالی 

 بتا  غیرمترتبط  فراغت ِ اوقتات  هایفعالی  سایر یا سرگرمی از

 یتا  تئتاتر  وگتذار، گشت   ورزشتی،  مسابقات قبیل از رویدادها،

ایران نیز در اقدامی مثب  مقرر کرده  .شود انجام نباید کنسرت

ها باید بتا اشتخا  حقتوقی، یعنتی     که مکاتبات برای حمای 

رت بگیترد و فهرست    هتا و مؤسستات تحقیقتی صتو    دانشگاه

هتا و مؤسستات تحقیقتاتی ارادته     هتا را دانشتگاه  کننتده شرک 

شتود ارتباطتات   گتذاری باعتث متی   گونته مقترره  این .1کنندمی

هتای دارویتی بتا هتدف پوشتش      شخصی پزشکان و شترک  

هتتای ستتفرهای ختتارجی پزشتتکان بتترای شتترک  در   هزینتته

 برود. های علمی از بینهمایش

اگتر شترک  دارویتی قصتد دارد نمونتۀ       های دارویی:نمونه

محصولات خود را به پزشکان در سته کشتور ایتران، چتین و     

ترکیه اهدا کند باید از قبل بتر روی نمونته عبتاراتی هم تون     

نگاشته شتود تتا پزشتکان نتواننتد     « فرو غیرقابل»یا « نمونه»

                                                           

 ریتابی بازا و علمتی  اطلاعات ارادۀ معرفی، نحوۀ اجرایی نامۀآدین 9 مادۀ. 1

 و ستنتی  طبیعتی،  هتای هفترآورد  ها،مکمل بیولوژیک، دارویی، هایفراورده

 (1397) پزشکی تجهیزات

های دارویی بفروشند. ترکیته در ایتن زمینته ستختگیرتر     نمونه

کرده حجم نمونۀ دارویی نیز باید کوچک باشتد.   بوده و اضافه

هم نین داروهایی که هنوز در مرحلۀ آزمایش بتالینی هستتند   

آژان  نباید به صورت نمونه توزیع شوند. در کنار این مسادل 

 محصتولات  ترکیته فهرستتی از   دارویی و تجهیتزات پزشتکی  

سای  خود دارویی را که توزیع نمونۀ آنها ممنوع اس  در وب

 .(12) تشر کرده اس من

 گر تبلیغات تولیدات داوریی و پزشکینهادهای تنظیم

ها با اهتدافی هم تون اطمینتان از عتدم ورود داروی     دول 

د جدید به بازار )مگر آنکه شواهدی مبنی بر اثربخشی آن وجو

ر داشته باشد(، اطمینتان از اینکته همتۀ داروهتایی کته در بتازا      

فیتتی قابتل اتکتا دارنتد،     و کیشوند ایمنی قابل قبول عرضه می

 سرع  از ارز  داروهای جدید واطمینان از اینکه پزشکان به

یابنتد، اطمینتان از اینکته    استفادۀ صتحیح از آنهتا آگتاهی متی    

ر تولیدکنندگان در تبلیغ صداق  دارند تا تصمیمات پزشکان د

 تجویز دارو منطقی باشد و اطمینتان از اینکته بهتای پرداختتی    

(، بتر ایتن بتازار نظتارت     24) قول و موجه اس باب  دارو مع

 کنند.می

 متفتاوت  کشتورها  بتین  ایگستترده  طتور به تواندمی هارویه

نظتارتی   فنتی  دانتش  و نظتارتی  متخصصتان  باشد. با این حال

 داروستازی  توسعۀ ابتدای از )آزمایش ایمنی و اثربخشی دارو(

کنتد.  متی  ایفا را مهمی نقش محصول حیات چرخۀ طول در و

ای و گری این حوزه از شترکای حرفته  ها برای تنظیملذا دول 

های دارویی، انجمن داروسازان و صنی غیردولتی مانند آژان 

گیرنتد. در ایتن بختش نهادهتای     تولیدکنندگان نیز کمتک متی  

 گر دولتی و غیردولتی سه کشور مورد مطالعه را توصییتنظیم

 کنیم.  می

 دولتی گرنهادهای تنظیم

در  1383کشتور در ستال    پزشکی سازمان نظامقانون  :ایران

استتلامی وضتتع شتتد و بتته تصتتویب مجمتتعِ  شتتورای مجلتت 

این قتانون، تنظتیم    3تشخی ِ مصلح ِ نظام رسید. بنابر مادۀ 

های دارویی و مواد خوراکی های تبلیغاتی و آگهیدستورالعمل

و آشامیدنی و آرایشی و بهداشتتی و امتورِ پزشتکی در حیطتۀ     
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جهت  ایتن   همتین پزشکی قرار گرف . به سازمان نظام وظایی

های دارویتی و متواد   سازمان، دستورالعمل نحوۀ تبلیغ و آگهی

خوراکی، آشامیدنی، آرایشی، بهداشتتی و امتور پزشتکی را در    

، یعنی زمانی که هنتوز ستازمان غتذا و دارو شتکل     1387سال 

العمل ایتن دستتور   97بود، تدوین کرد. مجدداً در مهتر  نگرفته 

 کلیتۀ  ایتن دستتورالعمل آمتده:    4 روزرستانی شتد. در متادۀ   به

 ستلام   کتالای  تبلیغات برای خصوصی و عمومی هایرسانه

 ایتن  طبتق . انتد پزشتکی نظتام  ستازمان  از مجتوز  اختذ  به ملزم

 استتانی  هایکمیته و تبلیغات مرکزی کمیتۀ جدید دستورالعمل

 نظتارت  دستتورالعمل  ایتن  اجترای  حسُتن  بر که گرفتند شکل

 مراحل بررستی و صتدور  » آمده: نیز 5 مادۀ 3 تبصرۀ در. دارند

 سراستری  نشتریات  و مرکتز  صدا و سیمای در تبلیغات مجوز

 .«گیردمی صورت مرکزی تبلیغات کمیته توسط

سازمان نظام  1390در سال  سازمان غذا و داروگیری با شکل
با معارضی جدید در زمینۀ نظارت بر تبلیغات غذایی،  پزشکی

بهداشتی و دارویی مواجه شد. رقیتب جدیتد بته لحتات  اتِ     

وظایی در نظارت بر محصتولات ستلام  بتر ستازمان نظتام      

ای و صنفی اس  برتری داشت  امتا   پزشکی که سازمانی حرفه

ستازمان   ابزار ساختاری لازم برای مقابله با کمیسیون تبلیغتات 

را نداش . با تصویب قانون ممنوعی  تبلیغات و  پزشکیظام ن

رستان بته   معرفی محصتولات و ختدمات غیرمجتاز و آستیب    

المللتی و  جمعتی داخلتی و بتین   های ارتبتاط سلام  در رسانه

مجتدداً بترای    سازمان غذا و دارو 97مجازی در خرداد  فضای

شد.  نظارت بر تبلیغات مواد غذایی، بهداشتی و دارویی معرفی

گتذاری و نحتوۀ   این قانون، نحوۀ برچسب 2مادۀ  2در تبصرۀ 

های معرفی و تبلیغات موادغتذایی، بهداشتتی   اخذ مجوز رو 

نامۀ اجرایی کرده که توسط ستازمان  و دارویی را منوط به آدین

رغتم  غذا و دارو تهیه و به تصویب وزیر بهداش  برسد. علتی 

ه متخصصتان،  نامته در خصتو  معرفتی دارو بت    تدوین آدتین 

نامۀ اجرایی در مورد تبلیغات به عموم هنوز بر نوی  آدینپیش

حقتوقی تبلیغتات متواد     رستد نظتام  روی میز اس . به نظر می

برد. قانون متؤخَر،  غذایی و دارویی در مرحلۀ فترت به سر می

یعنی اساسنامۀ سازمان غذا و دارو و قانون ممنوعی  تبلیغتات  

رستان، بتا   غیرمجتاز و آستیب   و معرفی محصولات و خدمات

در مقتتام نتتاظر بتتر تبلیغتتات    ستتازمان غتتذا و دارو معرفتتی 

را  پزشتکی ستازمان نظتام   محصولات سلام  وظیفۀ نظتارتی  

گذاری در این حوزه به دلیتل نبتود   اس . ولی قانون ملغا کرده

ساختاری مشخ  برای تعیین نحوۀ اخذ مجوز تبلیغات، وارد 

 اس .  دوران فترت شده

 تصویب 1984بار در سال قانون ادارۀ دارو برای اولین :چین

متتورد  2015و  2013، 2001هتتای شتتد. ایتتن قتتانون در ستتال

تغییترات   2019بازنگری قترار گرفت  و در نهایت  در ستال     

های دارویی، ایمنتی و دسترستی   توجهی در زمینۀ نوآوریقابل

دارو در آن رخ داد. در قانون جدید یک رویتۀ جدیتد صتدور    

شتتده کتته بتتر استتاس ایتتن رویتته   طراحتتی 1وز بازاریتتابیمجتت

تحقیقتاتیمجوز بازاریتابی    هتای بتزرگ یتا مؤسستات    شترک  

گیرند، اما ایتن  پزشکی ملی میمحصول را از ادارۀ محصولات 

هایی در حوزۀ تحقیقتات آزمایشتگاهی،   مجوز شامل مسئولی 

فرایند تولید و کیفی  محصول، عرضه و توزیع و پاستخگویی  

شتود.  های جانبی محصول نیز مییات و بررسی عارضهبه شکا

دارندگان این مجتوز مستئولی  قتانونی کامتل زنجیترۀ تولیتد       

های بعدی و هم نین نظارت بتر کتل عمتر    محصول و فرو 

ستپاری ختدمات   دارو را بر عهتده دارنتد. ایتن صتنع  بترون     

پزشکی اس  که پیش از این در امریکا، اتحادیۀ اروپا و ژاپتن  

فته اس . سیستم نظارتی پیشین و بررستی متوردی   صورت گر

ادارۀ دارو در چین، تکافوی توستعۀ ستریع بتازار محصتولات     

 2015کتترد، لتتیکن از ستتال دارویتتی و پزشتتکی چتتین را نمتتی

طور آزمایشی اجترا و از ستال   در ده استان به MAHسازوکار 

طبتق قتانون جدیتد    . (25) در کل چین میسر شده اس  2019

اندازی شده تا با به اشترا  گذاشتن دارویی راهسیستم ردیابی 

شناستایی،  هتای جتانبی دارو قابتل    اطلاعات محصول، واکنش

ارزیابی و کنترل باشد. مؤسسات تحقیقاتی ملزم به همکاری با 

هم نتین بترای    .(26) وزارت بهداش  در این زمینته هستتند  

ون تر از قتان تخلُّفات دارندگان مجوز بازاریابی مجازاتی سخ 

شتده است ؛ بترای مثتال جریمتۀ تولیتد و        قبلی در نظر گرفته

                                                           
1. MAH: Marketing Authorization Holder Mechanism 
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برابتر ارز  محصتول    5تتا   2توزیع داروهتای تأییدنشتده از   

 .(27) برابر افزایش یافته اس  30تا  15دیده به آسیب

 ترکیه

 وزارت بته  وابسته ترکیه، پزشکی تجهیزات دارویی و آژان 

 تنظتیم،  زمینتۀ در  دولتتی  نظارتی مقام 2012 سال از بهداش ،

 انستتانی، داروهتتای بتتر نظتتارت و کنتتترل بازرستتی، ارزیتتابی،

ترکیته   .است   ترکیته  در آرایشتی  لوازم و پزشکی هایدستگاه

یتا   آژان  دارویی اروپاقصد دارد این آژان  به مرجعی مشابه 

در منطقۀ جغرافیایی خود تبتدیل   سازمان غذا و داروی امریکا

پزشتکی اعتم از    هر شرک  دارویی یتا تجهیتزات   .(28) شود

های واردکننده، که قصتد ارادتۀ   تولیدکنندگان داخلی یا شرک 

را از  1محصول در ترکیه را دارند باید مجتوز قتانونی بازاریتابی   

هتای دارای مجتوز بایتد تضتمین     شرک  .آژان  دریاف  کنند

کننتتد کتته تبلیغتتات کتتالای آنهتتا کتتاملاً مطتتابق بتتا آختترین    

رو های وزارت بهداش  و آژان  اس . از همتین ورالعملدست

هتای دارای مجتوز   نامتۀ معرفتی دارو، از شترک    آدین 11مادۀ 

 متواد  همتۀ  از نستخه  یتک  ستال  پتنم  متدت  خواهد که بهمی

 درخواست ،  صتورت  در تا دارند نگه را شده استفاده تبلیغاتی

ایتن مجتوز شتبیه     .(12) کننتد  ارادته  بهداش  وزارت به را آن

همتتان مجتتوز بازاریتتابی در چتتین استت  ولتتی ماننتتد چتتین،   

ستپاری  ها در نظارت بر محصولات تا آن حتد بترون  مسئولی 

 اس . نشده

 ینهادهای خودتنظیم

 آنهتا  ماهیت   نیستتند،  اجبتاری  الزامات خودتنظیمی کدهای

 را توافق گروهی از صتنع   از خاصی سطح و اس  قراردادی

 از برختی . کنتد می منعک  بازار فعالان از بزرگی گروه بین در

 از بتالاتری  استتانداردهای  اس  ممکن خودتنظیم کدهای این

ماننتد تضتمین    -در نظتر گرفتته باشتند     را مقتررات  و قوانین

 موضوعاتی مورد در اس  ممکن دیگر برخی و -کیفی  بیشتر

ماننتد دامنتۀ اطلاعتات     -است    ساک  آنها مورد در قانون که

 برختی . استانداردی را تعیین کننتد  -نیاز در معرفی دارو  مورد

انجمتن تحقیتق و توستعۀ    کتد   ماننتد  خودتنظیمی، کدهای از

                                                           

1. Marketing Authorization/permit (MA) 

 برای اختلاف حل جایگزین برنامۀ حتی یک در چین، دارویی

بینتی  پتیش  و جریمته  میتانجیگری  داوری، خود شامل اعضای

( وضعی  نهادهای خودتنظیمی در سته کشتور   10).اس کرده 

 مورد مطالعۀ ما بدین شرح اس :

به استم کدگتذاری یتا     طبق تحقیقات نویسندگان، آن ه: ایران

هتای دارویتی یتا تجهیتزات     گتذاری در بتین شترک    مقررات

پزشکی در کشورهای دیگر رایم اس  و منجر به ایجتاد یتک   

شود، در ایران در خصتو  محصتولات   نظام خودتنظیمی می

 دارویی و پزشکی وجود ندارد.

ای بتا  گتذاری چتین، کمیتته   های سترمایه انجمن شرک : چین

 تشتکیل  (RDPAC)انجمن تحقیق و توستعۀ دارویتی   عنوان 

هتای دارویتی و   داده که سازمانی غیرانتفاعی مُتشِکل از شرک 

سای  رسمی مراکز تحقیقِ توسعۀ دارویی اس . به ادعای وب

چتین، اولتین کتد و مقتررۀ      انجمن تحقیق و توستعۀ دارویتی  

بر اساس قوانین چتین و استتانداردهای    1999انجمن در سال 

داروستازی   هتای انجمتن  و تولیدکنندگان المللیبین فدراسیون

(IFPMA)2     وضع شد. پذیر  و پایمردی به ایتن کتد، معیتار

 2019است  کته در ستال     RDPACاصلی برای عضوی  در 

هتتار ارز  اصتتلی متتورد اصتتلاح و بتتازبینی قتترار گرفتت . چ

مراقب ، انصاف، احترام و صداق  برای جلب اعتماد مشتتری  

رکن اساسی انجمن و راهنمای عملکرد اعضا و تعاملات بتین  

 ایحرفته  اختلاق  ( در نظام خودتنظیمی چین کد29آنهاس .)

 .نیز بر اعضا حاکم اس  چین در مجوز دارای داروسازان برای

ارای نظتام ختودتنظیمی   صنع  دارویی در این کشور د: ترکیه

 هتای تحقیقتات دارویتی   انجمتن شترک   پارچته نیست .   یتک 

(AIFD ،)  انجمن صنایع دارویتی ترکیته (TISD  و )  انجمتن

برای اعضای ختود مقرراتتی را    (IEIS) تولیدکنندگان دارویی

آژان  دارویتی  اند. برای مثال، وزرات بهداش  و تدوین کرده

هتای  ستای  شترک   ای در خصو  محتوای وبترکیه مقرره

بته   های تحقیقتات دارویتی  انجمن شرک دارویی ندارد، ولی 

                                                           

 IFPMAدارویتی   هتای انجمتن  و تولیدکننتدگان  المللتی بین فدراسیون. 2

در  جهتان  سراستر  در دارویی مختلفی هایکه شرک  اس  تجاری انجمنی

 .عضوی  دارندآن 
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طور مفصل در این زمینه کدهایی را تتدوین کترده کته متورد     

 .(12) قبول اعضای این انجمن اس 

 

 گیرینتیجه

هایی از دو کشور چتین و  سوغات این مطالعۀ تطبیقی، آموزه

رویتی و  گتری تبلیغتات تولیتدات دا   ترکیه بترای نظتام تنظتیم   

 وار مقابل دیدگان خواننده قرارپزشکی ایران اس  که فهرس 

 دهیم:می

شتود  . اداره کردن کلاف سردگمِ تبلیغات دارویی میسبر نمتی 1

مگر آنکه، مانند ترکیته، نهتادی مستتقل و مقتتدر مُتتولّی امتر       

گونته کالاهتتا باشتد و ماننتتد چتتین   گتتری تبلیغتات ایتتن تنظتیم 

جزدیتات صتورت گیترد. دو نهتاد      گذاری شفاف با  کرمقرره

ضتمن   پزشتکی ستازمان نظتام   و  ستازمان غتذا و دارو  ایرانی، 

آیتد از  های معارض، به نظر میگذاریتداخل اجرایی و مقرره

طوریکته  قدرت لازم در امر نظارت نیز برختوردار نیستتند؛ بته   

باعث شده صداوسیمای ایران به دفعات از تمکین به سازوکار 

 .1 زندپیشینی سر باز  مجوزدهی و نظارت

گذاری در حوزۀ تبلیغات دارویی به عموم، . لازم اس  قانون2

مانند چین و ترکیه، در سطح مجل  شورای اسلامی صتورت  

بگیرد و یک بار برای همیشه این ابهام برطترف شتود کته آیتا     

های دارویی امکان تبلیغات عمتومی دارنتد یتا ندارنتد.     شرک 

رستان باعتث   تبلیغات کالاهای آسیب ابهام در قانون ممنوعی 

هتای دارویتی نتام تجتاری     شد در سال گذشته برخی شترک  

ویهه در شبکۀ ایران کالا( تبلیغ شرک  خود را در تلویزیون )به

، کته داروهتای گیتاهی تولیتد     «بتاریم »کنند یا شرک  دارویی 

تو هم سخ  »کند، بر روی دیوارنگارها با شعارهایی مانند می

                                                           

 و تبلیغات بر نظارت و مجوز صدور نحوۀ دستورالعمل» 7طبق مادۀ . 1

 و بهداشتی ایشی،آر آشامیدنی، خوراکی، مواد های دارویی،آگهی انتشار

اس ،  های عمومی ممنوعتبلیغ دارو به عموم مردم در رسانه« پزشکی امور

ازۀ ردی  با اج 99آبان ماه  20در تاریخ  طبیباما برای مثال، در برنامۀ 

در  نیز شبکۀ سه، چند دارو در زمینۀ درمان کرونا معرفی شد. پیش از این

نا کرو برنامۀ انارستانِ شبکۀ افق، دارویی برای سرع  بخشیدن به درمان

 معرفی شده بود. 

، محصتولات ختود را   «، تتو هتم کمتردرد داری   کشینف  می

 بهتتر  کته  است   موضوعی بازاریابی مجوز تبلیغ کند. سازوکار

 تولیدات تبلیغات مخاطب و رو  شدن مشخ  از بعد اس 

 دارویی به آن پرداخته شود.

. مقررات دو کشور چین و ترکیه در خصو  معرفی دارو و 3

ی است  و  تجهیزات پزشکی به پزشکان شامل جزدیات بیشتتر 

اس . در فقدان  های قانونی را بیشتر از ایران پوشش دادهخلاء

تبلیغات عمتومی در ایتران، موضتوع بازاریتابی دارویتی بتین       

هتای تولیدکننتده و واردکننتدۀ دارو در    پزشکان برای شترک  

ریتابی  ایران بسیار حیاتی اس . تنها شاهراه آنهتا در زمینتۀ بازا  

 اس . مقررات چین و ترکیه بارجوع به پزشکان و داروسازان 

تعیین سقی مبلغ برای اعطای هدیته بته پزشتکان متانع از آن     

ای علیته ستلام    خانته شده که این شاهراه حیاتی به تجتارت 

بیماران تبدیل شتود. هم نتین موضتوع حمایت  از ستفرهای      

های علمی در قوانین چین متخصصان برای شرک  در همایش

استت . مرحلتتۀ بعتتد از   جزدیتتات بیشتتتری را پوشتتش داده   

هتای  گذاری نظارت بر روابتط بتین پزشتکان و شترک     مقرره

ک دارویی اس  تا پیشنهادات مالی و غیرمالی به استقلال پزشت 

 نویسی لطمه نزند.طرفی در نسخهو اصل بی

متدرن  . در دنیای امروز که جهان به سم  حکمرانتی پست   4

لیدکننتده و  هتای تو رفته، بهتر اس  در ایران نیتز انجمتن   پیش

واردکنندۀ دارو و تجهیزات پزشتکی، ماننتد همتایتان ختود در     

کشورهای دیگری مانند چین، کدهایی را تتدوین و بتا تمهیتد    

سازوکاری اعضای خود را ملزم به اجرای آنها کنند. کدگذاری 

در شکل خودتنظیمی هم موجب رقاب  منصفانه در آن صنی 

و دول  را بته همتراه   شود و هم تحفۀ اعتماد عمومیِ مردم می

آورد. معمولاً سازوکار نظام ختودتنظیمی بتر همتان شتعار     می

«. قتدرت قتدرت را مهتار متی کنتد     »مونتسکیو استوار است :  

کننتد و  های دارویی بر هم نظارت میترتیب خود شرک بدین

در صورتی که شیوۀ بازاریابیِ شرکتی خلاف مقرراتی باشد که 

دهنتد و شترک    من اطلاع متی اند، به انجخودشان وضع کرده

هایی چون جریمتۀ متالی یتا افشتای نتام      خاطی را به مجازات

کنند. به نظر نویسندگان موضوعاتی مانند محتویات محکوم می
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های تولیتدات دارویتی و   های شرک سای منتشرشده در وب

تتوان بته   پزشکی از جمله مواردی اس  کته تنظتیم آن را متی   

 کرد. نهادهای خود تنظیمی واگذار

به هرحال، تبلیغات در صنع  تولیتدات دارویتی و پزشتکی    

حدی سودآور است  کته همیشته فستاد و رشتوه ستازوکار       به

کنتد. ایتن جتادوی حقتوق و هنتر      گری آن را تهدید میتنظیم

حکمرانی نوین اس  که باید چون ستربازی شتجاع مقابتل آن    

بایستد و از سلام  عمومی جامعه و حق برسلام  شهروندان 

 فاع کند. د

 

 تعارض منافع

گونته تعتارض منتافعی در خصتو  ایتن      نویسندگان هتیچ 

 پهوهش ندارند.
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Abstract 
 

Background: Regulatory authorities in each country strive to protect public 

health through legislation, regulation, and standardization to ensure the quality, 

safety, effectiveness, labeling, marketing, and proper advertising of pharma-

ceutical products throughout the life cycle of the product. Regulation in the field 

of advertising pharmaceutical and medical products is the supervision of all 

informative and persuasive promotional activities of the pharmaceutical in-

dustry with the aim of influencing the prescription, supply, purchase, and use of 

drugs.  
 

Methods: Having conducted the comparative analysis as the methodology of 

the current research, the regulations and structures for monitoring the adver-

tising of pharmaceutical and medical products in China and Turkey were com-

pared with the established ones in Iran.  
 

Results: According to this study, the advertising regulation mechanism of phar-

maceutical and medical products in Iran, comparing with China and Turkey, 

faces four main problems including: 1) lack of a single administrator in 

monitoring the advertising of pharmaceutical and medical products, 2) ambigu-

ity in the licensing or non-licensing of medicine advertised to the public in 

Iranian law, 3) non-transparent regulations on how to advertise to physicians, 

and 4) the lack of a self-regulatory body with the membership in pharmaceutical 

companies and distributors in order to develop codes of practice for the trade 

union to create healthy competition and prevent advertising violations.  
 

Conclusion: In Iran, it is necessary to codify and approve a comprehensive and 

transparent law in the field of marketing and advertising of pharmaceutical and 

medical products by designating a supervisory body and promulgating adver-

tising standards (Both to the general public and to the professional audience). 
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