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ارائه تصویری از داروخانه آنلاین در ایران و جهان: مرور سریع

چکیده
مقدمه: در سال‌های اخیر فروش آنلاین دارو و فرآورده‌های مکمل در بسیاری از کشورها رواج یافته است. اگرچه فروش آنلاین این محصولات می‌تواند 
مزایای بس��یاری را به همراه داش��ته باش��د، اما فقدان نظارت بر آن می‌تواند عواقب جدی برای سلامت جامعه ایجاد کند. هدف از این مطالعه بررسی 
چالش‌ها، رویکردهای قانونی و سیاس��ت‌های اجرایی کش��ورهای مختلف، به‌منظور کمک به اخذ تصمیمات مناسب برای سیاست‌گذاری این حوزه در 

ایران است. 
 روش کار: جستجوی نظام‌مند در پایگاه‌های دادهPubMed، Google Scholar و Scopus انجام گرفت. در نهایت، 29 مطالعه و ضابطه ملی و 

بین‌المللی مرور شدند.
یافته‌ها: داروخانه‌های آنلاین با چالش‌های تضمین ایمنی بیماران، فقدان قوانین مناسب و نظارت و اجرا مواجه هستند که می‌تواند عرضه محصولات 
تقلبی، سوء‌مصرف، تجویز اشتباه، فقدان مانیتورینگ بیمار، بروز خوددرمانی و بسیاری دیگر از این پیامدها را به همراه داشته ‌باشد. به همین دلایل 
کشورهای پیشگام در این زمینه سعی در نهادینه کردن قوانین نظارتی و اعتبارسنجی آنها دارند. در ایران نیز با توجه به رشد جریان‌های غیرقانونی 
داروخانه‌های آنلاین، اتخاذ س��ریع‌تر تصمیمات مناس��ب ضروری است که در کنار استفاده از مزایای تکنولوژی‌های نوین، حقوق و سلامت بیماران و 

شهروندان به بهترین وجه ممکن حفاظت گردد. 
نتیجه‌گیری: انتظار می‌رود تجارت الکترونیکی محصولات دارویی در آینده به بخش��ی جدایی‌ناپذیر از سیس��تم‌های مراقبت‌های بهداشتی-درمانی 
تبدی��ل ش��ود. از این رو، یک رویکرد اس��تراتژیک و جامع می‌تواند به مقامات نظارتی کمک کند تا تج��ارت الکترونیکی محصولات دارویی را به طور 

مؤثرتری تنظیم کنند.
واژگان کلیدی: داروخانه آنلاین، داروخانه از راه دور، نظارت
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مقدمه 
تله‌فارماس��ی به عنوان یک روش کارآمد برای اشاعه و گسترش 
ارائ��ه خدمات دارویی-درمانی خصوصا در مناطقی اس��ت که از 
خدمات دارویی 24 س��اعته و تمام وقت بهره‌مند نیس��تند ]3-

1[. اما موضوع جدیدتر در رابطه با خدمات دارویی، ایجاد بس��تر 
مناس��ب و کارآمد برای تجویز، توزیع و فروش اینترنتی دارو در 
کن��ار موارد فوق اس��ت. فروش دارو و فرآورده‌های س�المت‌ در 
بس��ترهای تحت وب و نسخه‌پیچی از راه دور مدتی است که در 

برخی کشورهای توسعه‌یافته راه اندازی شده و در حال استفاده 
است ]4[.

در س��ال 2018، ب��ازار جهانی داروخانه تقریب��اً 42.32 میلیارد 
دلار بوده که انتظار می‌رود تا س��ال 2027 به 244 میلیارد دلار 
افزایش یابد. این بازار در ابتدا متعلق به کشورهایی با درآمد بالا 
بوده اس��ت. این درحالی است که در دهه گذشته در کشورهای 
کم‌درآمد و با درآمد متوس��ط به س��رعت در حال رشد است. از 
طرفی دیگ��ر قرنطینه به دلیل کووید-19، فروش آنلاین دارو را 
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تسریع کرده است ]5[.
یکی از پیشگامان این نوع خدمات دارویی، سیستم سلامت ملی 
انگلستان1 بود که برای اولین بار ارتباط آنلاین با پزشک معتمد و 
نسخه‌پیچی آنلاین را راه‌اندازی کرد. مورد دیگر وبسایت آمازون 
ب��ود که با ورود به این مقوله موج��ب انقلابی در عرصه خدمات 
داروی��ی ش��د ]6[. از مزیت‌های این فرآین��د می‌توان به کاهش 
هزینه‌های س��ربار تحمیل ش��ده به بیمار، صرفه‌جویی در زمان 
دریافت داروها، دسترس��ی به داروهای مورد نیاز فارغ از زمان و 
مکان، افزایش راحتی و رضایت بیماران، افزایش تبعیت در تهیه 
داروها، کاهش ازدحام در داروخانه‌های شهری، کاهش مشکلات 
مرتب��ط با حمل و نقل داروهای دارای ش��رایط نگهداری خاص، 
کاه��ش قرارگیری در مع��رض و پخش عفونت‌ه��ای اپیدمیک 
علی‌الخصوص در دوران پاندمی کرونا، دسترسی راحت‌تر ساکنان 
مناطق محروم و دورافتاده به داروهای مورد نیاز، تسهیل نظارت 
بر توزیع و مصرف منطقی داروها، ایجاد بستر مناسب برای ارائه 
خدمات دارویی یکپارچ��ه و افزایش درآمد خالص داروخانه‌ها با 
توجه به کاهش هزینه‌های س��ربار اش��اره کرد ]3، 8-6[. با این 
حال، درصورت نبود بس��تر و قوانین مناس��ب برای اجرای طرح 
داروخانه‌ه��ای آنلاین، این مزایا در س��ایه ع��وارض خطرناک و 
جبران‌ناپذیری قرار می‌گیرد که سلامت عمومی را تهدید خواهد 
کرد. از جمله این عوامل می‌توان به احتمال تجویز اشتباه، عوارض 
کنترل نشده، احتمال سوء‌مصرف داروهای تحت کنترل، احتمال 
توزی��ع داروهای تقلبی، از بین رفتن رابطه و اعتماد بیمار و تیم 
درمان، نبودن دسترسی مناسب مناطق کم‌برخوردار و کم‌سواد از 
خدمات اینترنتی، نبود نظارت بر مصرف درست داروها، نشر نسخ 
غیرمعتبر و ایجاد فضای دلالی، مش��کلات حفظ حریم شخصی 
و اطلاعات بیماران، افزایش شیوع خوددرمانی و افزایش احتمال 
بروز سمّیت با داروهای با پنجره درمانی باریک اشاره کرد ]12-

9[. س��ازمان غذا و داروی آمریکا و س��ازمان بهداشت جهانی از 
خرید داروه��ای تجویزی از طریق اینترنت به عنوان یک »خطر 
جدی برای سلامت عمومی« و »بحران جهانی بهداشت عمومی« 
یاد کرده‌اند. نگرانی آنها ریش��ه در یافته‌های��ی دارد که بیش از 
50درصد داروهای خریداری ش��ده از طری��ق اینترنت تقلبی و 
غیراستاندارد هستند. نسبت داروهای تقلبی در سراسر جهان 10 
درصد برآورد شده که کمتر از 1 درصد در کشورهای توسعه‌یافته 
1. National Health System

تا بیش از 30 درصد در کش��ورهای در حال توسعه مانند آفریقا، 
آسیا، هند و آمریکای لاتین متغیر است]5.13[.

مس��تقل از تمام مزایا و معایب مذکور، بدیهی است که با توجه 
ب��ه تغیی��رات تکنولوژیک و تمایل کس��ب و کاره��ا به فضاهای 
برخ��ط، داروخانه‌های آنلاین و ارائ��ه خدمات دارویی تحت وب، 
دیر یا زود مانند بس��یاری از کسب و کارها و خدمات، به‌صورت 
آنلاین در سراس��ر دنیا به رسمیت شناخته خواهند شد. بنابراین 
مقام��ات نظارت��ی باید ب��رای مواجهه با این کس��ب و کار آماده 
باش��ند تا بتوانند از مردم در برابر آس��یب‌های احتمالی ناشی از 
داروخانه‌های آنلاین و یا اقدامات غیرقانونی در این فضا محافظت 
کنند. در بسیاری از کشورها ممکن است قوانین کافی برای این 
فرآیندها وجود نداشته باشد، قوانین موجود ممکن است نیاز به 
اصلاح داشته باشند و یا لازم باشد که رویکردهای اجرایی تجارت 
الکترونی��ک داروها تغییر کن��د ]16-14[. از آنجاکه مقاومت در 
براب��ر این فرآیند، مقاومت در برابر خواس��ت و راحتی بیماران و 
پی��روی نکردن از فناوری‌های نوین ب��رای ارائه خدمات بهتر در 
نظام س�المت قلمداد خواهد شد، تنها اقدام ممکن، ایجاد بستر 
مناس��ب برای به‌کارگیری درس��ت تکنولوژی برای ارائه خدمات 
باکیفیت داروی��ی و جلوگیری از ع��وارض خطرناک، جلوگیری 
از قانون‌گذاری یا قانون‌گذاری نامناس��ب برای این فرآیند است 
]8.17[. در ای��ران طبق »ضابطه ف��روش اینترنتی فرآورده‌های 
س�المت غیرداروی��ی در داروخانه« صرفا داروخانه‌های ش��هری 
فع��ال درصورت تأیید و احِراز صلاحیت‌های لازم برای اخذ نماد 
الکترونیک��ی به مرکز توس��عه تجارت الکترونیک��ی می‌توانند از 
بس��تر اینترنتی مورد تایید واحد فناوری اطلاعات دانشگاه علوم 
پزش��کی، اقدام به فروش و عرضه کالاهای بهداشتی، آرایشی و 
مکمل‌های تغذیه‌ای، شیر خشک، فرآورده‌های طبیعی و سنتی 
و ملزومات پزشکی دارای مجوز از سازمان غذا و دارو کنند. طبق 
قوانین تعریف ش��ده از جانب سازمان غذا و دارو فروش و توزیع 
هم��ه فرآورده‌های دارویی، حتی داروهای بدون نس��خه ممنوع 
است ]18.19[. از آنجایی که در ایران نیز با شیوع پاندمی کرونا 
فروش آنلاین افزایش چشمگیری داشته، در این مطالعه بررسی 
ضوابط داروخانه‌های آنلاین در ایران و سایر کشورها و بهره‎گیری 
از تجربی��ات آنها در قانون‌گذاری و بهره‌‌ب��رداری بهینه از پدیده 

داروخانه آنلاین در ایران مورد پژوهش قرار گرفته است.
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روش کار
جس��تجو در پایگاه‌های علمی: در تاریخ 20 دی‌ماه سال 1400 
جس��تجو برای مطالعات و ضوابط مرتب��ط در پایگاه‌های علمی 
PubMed، Google Scholar، و Scopus انج��ام گرفت و 
از میان 2287 مطالعه دریافت ش��ده از موتورهای جستجو، 29 
مطالع��ه و ضابطه ملی و بین‌المللی در این مطالعه مرور ش��دند. 
کلمات کلیدی فارسی و انگلیسی مرتبط با جایگشت‌های مختلف 
 mail“ جستجو شدند. کلمات کلیدی اصلی مورد استفاده شامل
 to order pharmacy”, “online pharmacy”, “remote pharmacy”,
 “remote dispensing”, “telepharmacy”, “regulation”,

regulatory of online pharmacy“” و... بود.

چالش‌های مهم در داروخانه‌های آنلاین:
1- چالش تضمین ایمنی بیماران: براساس گزارشی که در سال 
2016 توس��ط مرکز داروخانه‌های اینترنتی ایمن2 منتش��ر شد، 
96 درص��د از داروخانه‌ه��ای آنلاین در سراس��ر جهان از قوانین 
مربوطه کشورهایی که در آن فعالیت می‌کنند پیروی نمی‌کنند 
]20[. بس��یاری از داروخانه‌های آنلاین اطلاعات مشتریان خود 
را به‌ص��ورت حرفه‌ای حفظ نمی‌کنند یا حت��ی از این اطلاعات 
سوءاس��تفاده می‌کنند ]21[. نگرانی دیگری ک��ه در این رابطه 
حائز اهمیت است، احتمال فروش داروهای تقلبی و قاچاق است. 
باوجود آموزش عمومی درمورد داروخانه‌های آنلاین و تشویق به 
گزارش تخلفات، باز هم موارد زیادی از این دست مشکلات برای 

بیماران و مشتریان رخ می‌دهد ]22-24[.
با پیشرفت شبکه‌های ارتباط جمعی، تجارت‌های آنلاین دارویی 
از بس��تر تعریف شده قدیمی خارج ش��د و ارتباطات »مشتری-

مش��تری« به ارتباطات »مش��تری-داروخانه« اضافه شد. در این 
فرم ارتباط تجاری جدید، مشتریان بدون آگاهی کافی از خطرات 
و پتانسیل‌های داروها، خصوصا داروهای نسخه‌ای اقدام به خرید 
و فروش این کالاها کردند. از طرفی نبود قوانین نظارتی دس��ت 
س��ودجویان را در این زمینه باز گذاش��ته بود. پتانسیل خطرات 
فروش داروهای نس��خه‌ای، فارغ از قانونی بودن یا نبودن آن، در 
کنار »خوددرمانی« در همان بستر اینترنت بیشتر هم می‌شود. در 
حال حاضر، مقامات نظارتی بر مجموعه‌ای از مقررات و عملیات 
اجرای قانون بین‌المللی و برنامه‌های اعتباربخشی برای رسیدگی 
به نگرانی‌ه��ای مرتبط با تجارت آنلاین محصولات دارویی تکیه 

2. Center for Safe Internet Pharmacies

می‌کنند ]25[.
1-1-عرضه داروهای تحت کنت��رل: قانون‌گذاری‌های مرتبط با 
داروخانه‌های آنلاین در کش��ورهای مختل��ف تفاوت‌هایی دارد، 
اما اصول ما در بس��یاری از کش��ورهای جهان مشابه و همسو با 
ایالات متحده آمریکاست. طبق قانون حمایت از مصرف‌کنندگان 
داروخان��ه آنلاین که توس��ط رایان هیت3 در س��ال 2008 ارائه 
شد، دسترس��ی آنلاین مصرف‌کنندگان به مواد تحت کنترل به 
ش��دت محدود ش��د. طبق این قانون، داروخانه‌های آنلاینی که 
با مواد تحت کنترل س��روکار دارند بای��د در اداره مبارزه با مواد 
مخدر ایالات متحده4 ثبت نام کنند. همچنین بیماران متقاضی 
ای��ن داروها باید قب��ل از خرید مواد تحت کنت��رل، یک معاینه 
پزشکی حضوری توسط پزش��ک متخصص برای دریافت نسخه 
معتبر انج��ام دهند. اقدام به خرید و ف��روش مواد تحت کنترل 
در چارچوبی غیر از اصول تعیین ش��ده مجازات‌های سنگینی به 

دنبال دارد ]26.27[.
1-2-عرض��ه داروهای تقلبی: قوانین امنیت زنجیره تامین دارو5 
و دستورالعمل داروهای تقلبی6 در آمریکا و اروپا ابزارهای قانونی 
سیاست‌گذاران سلامت برای شناسایی و ردیابی داروهای تقلبی 
هستند. مقامات نظارتی دارای یک سیستم ردیابی الکترونیکی، 
با ه��دف جلوگی��ری از ورود داروهای تقلبی ب��ه زنجیره تامین 
قانون��ی دارو هس��تند. ب��رای اطمین��ان از ایمن ب��ودن زنجیره 
تامی��ن، اعضای کلیدی زنجیره تامین دارو مانند تولیدکنندگان، 
بس��ته‌بندی‌کنندگان مجدد، توزیع‌کنن��دگان و داروخانه‌ها باید 
از اصال��ت محص��ولات در زمان دریاف��ت و قب��ل از توزیع آنها 
اطمینان حاص��ل کنند. طبق دس��تورالعمل داروه��ای تقلبی، 
داروخانه‌های آنلاین مس��تقر در اتحادی��ه اروپا باید یک لوگوی 
مش��ترک را از مقامات نظارتی ملی برای نمایش در وب‌س��ایت 
خود دریافت کنن��د. با کلیک کردن روی لوگو، مصرف‌کننده به 
فهرست آنلاین مرجع نظارتی از داروخانه‌های مجاز و ثبت شده 
هدایت می‌ش��ود. بنابراین تأیید می‌کند که وب‌س��ایت داروخانه 
قانون��ی اس��ت ]16. 30-28[ کنوانس��یون مدیکری��م7 ، ابتکار 

3. Ryan Haight

4. Drug Enforcement Administration

5. Drug Supply Chain Security

6. Falsified Medicines Directive

7. Medicrime
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ش��ورای اروپا، اولین معاهده بین‌المللی اس��ت که فروش آنلاین 
محص��ولات دارویی تقلبی را راس��تی‌آزمایی می‌کند. افرادی که 
مرتکب چنین تخلفاتی می‌شوند بدون توجه به کشوری که این 
عمل در آن انجام ش��ده، تحت پیگرد قانونی قرار خواهند گرفت. 
برای اثربخشی بیشتر، مقامات نظارتی بیشتری در سراسر جهان 
باید کنوانس��یون مدیکریم را تصویب کنند و قوانین داخلی ملی 
خود را برای جرم‌انگاری فروش آنلاین محصولات دارویی تقلبی 
وضع کنند. مجموع��ه فرآیندهای عملیاتی پانگی که در س��ال 
2008 راه‌اندازی ش��د، تلاش‌های اجرایی مش��ترک بین‌المللی 
برای ریشه‌کن کردن فروش غیرقانونی آنلاین محصولات دارویی 
اس��ت ]31[. به عنوان مثال، در سال 2017 سازمان‌های مجری 
قان��ون مانند گمرک، نیروهای پلیس و مقام��ات نظارتی ایالات 
متحده موفق شدند 25 میلیون دلار داروهای غیرقانونی و تقلبی 
را کشف کنند که نشان‌دهنده اثربخشی تلاش‌های مشترک بین 
س��ازمان‌های مختلف در رسیدگی به جرایم فراملی است. با این 
وجود، فروش آنلاین غیرقانونی داروها همچنان در دنیا رواج دارد. 
مقامات نظارتی ممکن است نیاز به ارزیابی مجدد عملیات پانگی 
آ، گسترش دامنه آن و توسعه رویکردهای جدید برای رسیدگی 
به داروخانه‌های آنلاین غیرقانونی داشته باشند و درصورت لزوم، 
شرکت‌های دارویی بزرگ و توزیع‌کنندگان دارو را در تلاش‌های 

خود مشارکت دهند ]23.24[.

1-3-اعتبارس��نجی عرضه‌کنندگان: این سیستم‌ها می‌توانند به 
تطابق اطلاعات دریافتی از س��ازمان‌های نظارتی با شرکت‌های 
تولیدکنن��ده و توزیع‌کنن��ده کم��ک کنند و کیفی��ت و ایمنی 
داروهای خریداری ش��ده توس��ط مصرف‌کنن��دگان را تضمین 
کنند. برای مثال، ابزارهایی مانند هولوگرام می‌تواند قانونی بودن 
فعالی��ت داروخانه‌ آنلاین را تأیید کند. با این حال، بس��یاری از 
مصرف‌کنندگان از وجود سیس��تم‌های اعتبارس��نجی بی‌اطلاع 
هس��تند و برخی از داروخانه‌های آنلای��ن غیرقانونی از مهرهای 
اعتبارسنجی جعلی در وب‌سایت‌ خود برای فریب بازدید‌کنندگان 
ناآگاه اس��تفاده می‌کنند. فقدان معیارهای استاندارد و خطاهای 
مشتریان در بررس��ی‌های انطباق، منجر به اعتبارسنجی ناکامل 
داروخانه‌ه��ای آنلاین غیرقانونی ش��ده و در نتیجه ایمنی بیمار 
تهدید می‌شود. از این رو، مقامات نظارتی نیاز به اعمال معیارهای 
جهان شمول برای سیستم‌های اعتبارسنجی دارند. آنها همچنین 
بای��د به مصرف‌کنندگان درمورد ش��یوه‌های ایمن‌تر برای خرید 

دارو به‌صورت آنلاین آموزش دهند ]10.12[.
2- چالش نظارت و اجرا: برای اطمینان از امنیت تجارت آنلاین 
محصولات دارویی، مقامات نظارتی به قوانین صحیح و همچنین 
مناب��ع کافی برای کش��ف و مج��ازات متخلفان نی��از دارند، اما 
در بس��یاری از کش��ورها قوانین مربوطه ب��رای نظارت بر فروش 
محصولات دارویی به‌صورت برخط به بلوغ کافی نرس��یده است. 

توضیحات کشور اعتباربخشی

یک برنامه اعتباربخشی داوطلبانه تأیید شده توسط سازمان غذا و داروی آمریکا است. به عنوان مثال، سایت‌های 
از نظر  باید  اعتبار، داروخانه‌های آنلاین  تأیید شده را اجرا می‌کند. برای کسب  اینترنتی  آزمایشی داروسازی 
فیزیکی در ایالات متحده واقع شده باشند، با قوانین ایالات متحده مطابقت داشته باشند و معیارهای ذکر شده 

را برای اطمینان از استانداردهای کیفیت ارائه خدمات رعایت کنند ]33[.

آمریکا و کانادا انجمن ملی هیئت‌های داروسازی

بریتانیایی در  به مصرف‌کنندگان  تا  اجرا می‌کند  آنلاین  برای داروخانه‌های  اعتباربخشی داوطلبانه  یک طرح 
هنگام خرید آنلاین دارو کمک کند. به این منظور، لوگوی مشترک اتحادیه اروپا را برای داروخانه‌های آنلاین 

قانونی فعال در بریتانیای کبیر صادر می‌کند]34[.
بریتانیا  شورای عمومی داروسازی

داروخانه‌های آنلاین مستقر در اتحادیه اروپا باید لوگوی مشترک اتحادیه اروپا را در وب‌سایت‌های خود نمایش 
دست  به  برای  و  کنند  نام  ثبت  خود  کشور  در  ملی  قانون‌گذار  در اتحادیه  باید  آنلاین  داروخانه‌های  دهند. 
لوگو،  زیر  پرچم ملی  بر روی  با کلیک  پیروی کنند.  مربوطه  قوانین  از  اروپا  اتحادیه  لوگوی مشترک  آوردن 

مصرف‌کنندگان به وب‌سایت رگولاتور ملی مربوطه هدایت می‌شوند ]35[. 

اتحادیه اروپا انجمن‌های نظارتی کشورهای عضو اتحادیه اروپا

تأیید  را  آنلاین  داروخانه‌های  تا مشروعیت  به مشتریان کمک می‌کند  ثالث  توسط شخص  گواهینامه  صدور 
کنند. این گواهی در بسیاری از کشورها، از جمله کشورهای ژاپن و ایتالیا به رسمیت شناخته شده است ]36[. بین‌المللی سند قانونی

ارائه می‌دهد.  آنلاین  داروخانه‌های  تأیید مشروعیت  برای  راهکارهایی  و  برنامه فارماسی چکر دستورالعمل‌ها 
همچنین خدمات دیگری مانند مقایسه قیمت داروها در بین داروخانه‌های آنلاین را ارائه می‌دهد ]37[. بین‌المللی فارماسی چکر

جدول 1- اطلاعات و شیوه نامه اعتبارسنجی داروخانه‌های آنلاین

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ak
im

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-1

2-
08

 ]
 

                             4 / 12

http://hakim.tums.ac.ir/article-1-2132-en.html


|  فصلنامه تحقیقات نظام سلامت حکیم  |

292

علاوه بر این، محدودیت‌های قضایی و تعریف نشدن مجازات‌های 
متناسب، اغلب به مجرمان اجازه می‌دهد تا از پیگردهای قانونی 

فرار کنند. 
2-1-فق��دان جهان��ی قوانین ملی و فرامل��ی قدرتمند در حوزه 
داروخانه‌های آنلاین: متأس��فانه، 66درصد از کش��ورهای جهان 
قوانین��ی ندارند ک��ه صراحتاً فروش آنلاین محص��ولات دارویی 
را تنظی��م، محدود ی��ا ممنوع کند. بنابرای��ن در خیلی از موارد، 

داروهایی که فقط با نسخه تجویز می‌شوند و محصولات دارویی 
بدون نس��خه، هر دو می‌توانند توس��ط هر کسی در پلتفرم‌های 
الکترونیک فروخته شوند. در نتیجه، مقامات نظارتی در بسیاری 
از کشورها، صرفا از استراتژی »خریداران مراقب باشند« استفاده 
می‌کنن��د و امیدوارن��د ک��ه مصرف‌کنندگان در هن��گام خرید 
آنلاین محصولات دارویی هوشیار باش��ند. بدون قانون، مقامات 
نظارتی نمی‌توانند مس��ئولیت‌های قانونی را برای داروخانه‌های 

توضیحات محدوده قانونی فروش آنلاین دارو کشور

داروخانه‌های آنلاین دارای مجوز دولتی می‌توانند محصولات دارویی را به‌صورت آنلاین بفروشند]6[. داروهای نسخه‌ای و بدون نسخه آمریکا

تنها داروخانه‌هایی که دارای مجوز تاسیس به‌صورت فیزیکی در سطح کشور هستند، مجاز به فروش 
آنلاین دارو نیز هستند ]39[. داروهای نسخه‌ای و بدون نسخه کانادا

تنها داروخانه‌هایی که دارای مجوز تاسیس به‌صورت فیزیکی در سطح کشور هستند و مورد تایید 
سیستم نظارتی کشوری برای فروش آنلاین دارو و مورد تایید اتحادیه اروپا و دارای لوگوی معتبر 

اخذ شده از آنها هستند، مجاز به فروش آنلاین دارو هستند ]16[.
داروهای نسخه‌ای و بدون نسخه آلمان

داروخانه‌های آنلاین باید در شورای عمومی داروسازی ثبت نام کنند و یک مکان فیزیکی )اعم از 
انبار یا داروخانه( در بریتانیای کبیر برای فروش نسخه‌ای داروها داشته باشند )دقت شود که برای 
داروهای بدون نسخه این شرایط لازم نیست و این داروها توسط دیگر بنگاه‌های اقتصادی نیز توزیع 

می‌شود.( ]16[.

داروهای نسخه‌ای و بدون نسخه بریتانیا

داروخانه‌های آنلاین باید در سیستم سلامت عمومی کشور ثبت نام کنند و نشان تاییدیه مشترک 
اتحادیه اروپا صادر شده را برای فروش آنلاین محصولات دارویی نمایش دهند ]40[. داروهای نسخه‌ای و بدون نسخه هلند

داروخانه‌های تایید شده که در داخل کشور فعالیت می‌کنند، می‌توانند محصولات دارویی را به‌صورت 
آنلاین به فروش برسانند، مشروط به اینکه تمام قوانین و استانداردهای عملی را رعایت کنند ]41[. داروهای نسخه‌ای و بدون نسخه استرالیا

لایحه اجازه فروش نسخه‌ای از طریق داروخانه‌های آنلاین به دلیل ملاحظات ایمنی به تعویق افتاده 
است. فروش فرآورده‌های بدون نسخه در پلتفرم‌های الکترونیک شخص ثالث به دلیل ملاحظات 

ایمنی ممنوع است ]11[.
صرفا داروهای بدون نسخه چین

فروش آنلاین برخی داروهای خاص بدون نسخه مانند فکسوفنادین و لوراتادین ممنوع است. سایر 
محصولات دارویی بدون نسخه را می‌توان به‌صورت آنلاین تهیه کرد ]16[. صرفا یک‌سری داروی بدون نسخه مشخص ژاپن

تایید شده  داروخانه‌های  فیزیکی در  با حضور  دارو صرفا  تهیه  و  دارو ممنوع است  آنلاین  فروش 
میسر است ]42[. ممنوعیت فروش آنلاین همه داروها کره جنوبی

فروش آنلاین هرگونه فرآورده دارویی در روسیه تا سال 2017 ممنوع بوده است. با این حال از 
دسامبر 2017، یک پیش‌نویس قانونی اجازه فروش آنلاین محصولات دارویی بدون نسخه را می‌دهد 

.]16[
صرفا داروهای بدون نسخه روسیه

قانونی و قضایی نیست و  این ممنوعیت  اما  اگرچه فروش آنلاین محصولات دارویی ممنوع است، 
فروش اینترنتی داروها در هند با توجه به فقدان صراحت‌های قانونی در حال انجام است ]43[. قوانین نامشخص هند

اجرای استراتژی »خریداران مراقب باشند« ]16[. صرفا یک‌سری داروی بدون نسخه مشخص سنگاپور

اجرای استراتژی »خریداران مراقب باشند« ]16[. صرفا داروهای بدون نسخه مالزی

جدول 2- رویکرد قانونی کشورها به فروش آنلاین داروهای مختلف
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آنلاین تعیی��ن کنند، آنها را موظف به مس��ئولیت‌های تضمین 
کیفی��ت و ایمنی کنند یا انباره��ا و پروتکل‌های حرفه‌ای آنها را 
تح��ت بازرس��ی‌های دوره‌ای قرار دهند. وجود قوانین مناس��ب، 
به مس��ئولان اختیار می‌دهد تا چارچوب‌های تعریف ش��ده‌ای را 
برای حفاظت از س�المت عمومی اجرا کنند. اگر مقامات نظارتی 
فروش آنلاین داروهای نس��خه‌ای را مج��از می‌دانند، باید از یک 
سیس��تم اعتبارسنجی رس��می و ثبت آنلاین اس��تفاده کنند تا 
مصرف‌کنندگان را به س��ایت‌های قانون��ی هدایت کنند. در غیر 
این صورت، مقامات نظارتی باید فروش آنلاین داروهای نسخه‌ای 
را ممن��وع کرده و روش��ن ‌کنند که هیچ‌کس اج��ازه ندارد این 
محصولات را در بس��تر آنلاین بفروشد. برای مثال، اگرچه چین 
فروش آنلاین داروهای بدون نس��خه را مجاز می‌داند، اما فروش 
آنه��ا را در پلتفرم‌ه��ای تجارت الکترونیک ش��خص ثالث، مثل 

تیمال8 غیرقانونی اعلام کرده است ]5.16.38[.
2-2-محدودیت‌ه��ای قضای��ی و ماهیت فرامل��ی داروخانه‌های 
آنلاین: وقتی افراد شاغل در داروخانه‌های آنلاین غیرقانونی خارج 
از ح��وزه قضایی مقامات نظارتی مس��تقر باش��ند، پیگرد قانونی 
چالش��ی‌تر می‌شود. س��فارش آنلاین داروها از خارج از مرزهای 
کش��ورها نیز میس��ر اس��ت. اگرچه قوانین اکثر کشورها، فروش 
فرآورده‌های س�المت بر اس��اس جعل و فریب به قصد آس��یب 
اش��خاص یا س��ودجویی را جرم تلقی می‌کنن��د، چارچوب‌های 
قانون��ی موجود اساس��اً به مرزهای سیاس��ی کش��ورها محدود 
می‌ش��ود. مقامات نظارتی برای گس��ترش صلاحیت به فراتر از 
مرزهای خود یا درخواست استرداد برای پیگرد قانونی متخلفان، 
ب��ه مجموعه‌ای هماهن��گ از موافقتنامه‌ه��ای بین‌المللی مانند 
معاهدات یا کنوانس��یون‌های جهانی نی��از دارند. در این صورت، 
صلاحیت رس��یدگی به دعاوی قضای��ی فراملی اغلب با اختلاف 
نظر مواجه می‌ش��ود و چالش مج��ازات مجرمان پابرجا می‌ماند. 
مجرمان ممکن اس��ت ب��رای اجتناب از پیگرده��ای قانونی، در 
کشورهای دارای سیس��تم‌های اجرایی و قضایی ضعیف مستقر 

شوند ]6.32.44[.
2-3-ت��وان نظارتی محدود: س��ازمان‌های گمرک��ی در اکثریت 
کش��ورها فاق��د نیروه��ا و اطلاعات کاف��ی برای بازرس��ی تمام 
بسته‌های دریافتی هستند. در نتیجه، بسته‌های حاوی داروهای 
8. تیمال پرطرفدار ترین وب‌س��ایت چینی و خرده‌فروشی آنلاین زیرمجموعه گروه علی باباست. تیمال 
یک پلتفرم برای برندهای محلی چینی و بین‌المللی برای فروش کالا به مصرف‌کنندگان در چین و هانگ 

کانگ و ماکائو و تایوان است.

تقلبی از منابع غیرقانونی مس��تقر در کش��ورهای دیگر می‌تواند 
به دس��ت مصرف‌کنندگان برسند و آنها را در معرض آسیب‌های 
محتمل ق��رار دهند. همچنین برای س��ازمان‌های مجری قانون 
چالش‌برانگیز اس��ت که بدون همکاری سایر س��ازمان ها، افراد 
اداره‌کننده داروخانه‌های آنلاین غیرقانونی را ردیابی کنند. از این 
رو، مقامات نظارتی، نیازمند توس��عه استراتژی‌های فعلی خود و 

ابتکارات مشترک بین سازمانی هستند ]5.9[.
2-4- هم��کاری نکردن س��ازمان‌های خصوص��ی: طبق قوانین 
موجود، مقامات نظارتی اغلب باید به شرکت‌های خصوصی مانند 
پیک‌های تحوی��ل، ارائه‌دهندگان خدمات مالی و ش��رکت‌های 
اینترنتی برای کمک به اجرای مقررات تجارت الکترونیک اعتماد 
کنند و درصورت همکاری نکردن ش��رکت‌ها برای اجرای قوانین 
داروی��ی، گزینه‌های محدود باقی خواهد مان��د. به عنوان مثال، 
در س��ال 2012، پیک تحویل فدرال اکس��پرس9 برای اعتراض 
به تصمیم اداره مبارزه با مواد مخدر ایالات متحده برای بررس��ی 
فعالیت‌های داروخانه‌های آنلاین، از همکاری‌ کناره‌گیری کرد. در 
نتیجه، در س��ال 2016، اتهامات این شرکت کنار گذاشته شد و 
فدرال اکس��پرس علناً از تصمیم دولت ایالات متحده برای طرح 
اتهام علیه این شرکت انتقاد کرد. به همین دلیل مقامات نظارتی 
باید قوانین مؤثر، اما غیردست‌وپاگیری را برای الزام شرکت‌های 
خصوصی در مبارزه با فعالیت‌های غیرقانونی تجارت الکترونیک 

داشته باشند ]45.46[.

قوانین فروش آنلاین دارو‌ها‌ در‌ ایران:
اولی��ن ضابطه فروش اینترنتی ب��رای داروخانه‌ها در ایران، تحت 
عنوان: »ضابطه فروش اینترنتی اقلام غیردارویی در داروخانه‌های 
کش��ور«‌ در تاریخ 1393/9/20 توسط س��ازمان ‌غذا و ‌دارو‌ ابلاغ 
ش��د. بر اس��اس م��اده ‌‌۳ ای��ن ضابط��ه، داروخانه‌ه��ا از ۵ گروه 
اصلی کالا‌ه��ای موجود در آنها، فقط مجاز به فروش ۴ دس��ته: 
فرآورده‌های بهداش��تی و آرایش��ی، مکمل‌های تغذیه‌ای و شیر 
خشک، فرآورده‌های طبیعی ‌و سنتی و ملزومات مصرفی پزشکی 
هس��تند‌‌ و ‌فروش داروها )نس��خه‌ای ‌و بدون نس��خه( به‌صورت 
اینترنتی اس��تثنا شده بود. پیرو ابلاغ این ضابطه، یک سال بعد، 
در تاریخ 1394/10/29، یک‌ دس��تورالعمل اجرایی تحت عنوان: 
»دس��تورالعمل فروش اینترنتی در داروخانه‌های سراسر کشور« 
9. Federal Expressشرکت خدمات پستی آمریکایی و چندملیتی  
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از س��وی اداره کل نظارت و ‌ارزیابی فرآورده‌های طبیعی، سنتی 
و مکمل منتش��ر ش��د. در این دس��تورالعمل‌، مراحل اخذ مجوز 
برای داروخانه‌های متقاضی فروش اینترنتی با جزئیات بیشتری 
تش��ریح ش��ده بود. در ویرای��ش دوم این ضابط��ه، تحت عنوان: 
»ضابطه ف��روش اینترنتی فرآورده‌های س�المت غیردارویی در 
داروخانه« که در تاریخ 1397/6/11 به امضای رئیس سازمان غذا 
و دارو رس��ید، کماکان فروش دارو به‌صورت اینترنی ممنوع بود. 
عل��ت این ممنوعیت، صراحت ماده ‌۶ قانون تجارت الکترونیکی، 
مصوب1382/10/17 بود که در آن فروش و تحویل دارو به‌صورت 

الکترونیک به مصرف‌کننده نهایی ممنوع است ]18.19[.
اولی��ن اقدام برای قانونی ک��ردن فروش اینترنت��ی دارو، در پی 
همه‌گیری کووید 19 اتفاق افتاد و رئیس جمهوری در ۲۱ خرداد 
1399 اذن رهبری را برای موقوف‌الاجرا کردن این ماده از قانون 
دریاف��ت ک��رد و در کتاب راهنمای گام دوم مب��ارزه با کرونا که 
توسط وزارت بهداشت نوشته شد، به پذیرش اینترنتی درخواست 

و ارسال دارو اشاره شد ]47[.
در ادام��ه این اق��دام، در تاریخ ۲۵ مرداد 1400 لایحه مربوط به 
این قانون، تحت عنوان »لایحه تس��هیل ارائه خدمات دارویی به 
روش الکترونیک��ی« از دول��ت به مجلس رفت که بر اس��اس آن 
ف��روش و‌ تحویل دارو به بیم��اران از طریق ابزار الکترونیک، آزاد 

اعلام شد.
در پی این رفع ممنوعیت‌ها، س��ازمان غذا و دارو هم پیش‌نویس 
»دستورالعمل اجرایی نحوه فعالیت کسب و کارهای الکترونیک 
و مجازی در حوزه داروخانه« را تدوین کرد که بر اساس ماده 4 
آن فروش اینترنتی داروهای نسخه‌ای و بدون نسخه به رسمیت 
ش��ناخته ش��د. این آزادس��ازی‌ها که از راهنمای مبارزه با کرونا 
به فرآیندهای جاری عرضه دارو در کش��ور تس��ری یافت، مورد 
مخالفت نهادهای صنفی پزش��کی و داروس��ازی از جمله انجمن 
داروسازان ایران و سازمان نظام پزشکی کشور قرار گرفت. دلیل 
این مخالفت بی‌توجهی به تفاوت ماهیت بازار سلامت و کالاهای 
س�المت با س��ایر کالاها و ایجاد نکردن زیرساخت‌های قانونی و 
نظارتی درخصوص چالش‌هایی بود که پیش‌تر در این نوشته به 

آنها در سطح جهانی اشاره شد ]48[.
گرچه کلیات این لايحه در تاريخ 8 دي 1399 با اکثریت مطلق 
آرا در كميس��يون بهداش��ت و درمان مجلس رد شد، اما فروش 

اینترنتی داروها در کشور همچنان ادامه دارد.

داروخانه‌های آنلاین در ایران:
با اینکه در سال‌های اخیر نزدیک به 500 داروخانه، مجوز فروش 
اینترنتی فرآورده‌های سلامت غیر دارویی خود را دریافت کرده‌اند 
و فروش اینترنتی کالاها در برخی از آنها به ۲۰ تا ۳۰ برابر فروش 
حضوری داروخانه هم می‌رس��د، اما داروخانه‌هایی که نام آنها به 
عنوان برند داروخانه اینترنتی در کشور شناخته می‌شود به تعداد 
انگشتان دست هم نمی‌رسد. به همین دلیل با وجود فراهم بودن 
ش��رایط قانونی برای فروش اینترنتی داروخانه‌ها، از این فرصت 
برای توس��عه کس��ب و کار داروخانه‌ها به خوبی استفاده نشده و 
فرصت به کس��ب و کارهایی که صلاحیت ورود در حوزه سلامت 

را نداشته‌اند، واگذار شده است.

بحث
ی��ک اس��تراتژی جام��ع می‌تواند به مس��ئولان کم��ک کند تا 
داروخانه‌ه��ای آنلای��ن و تج��ارت آنلاین محص��ولات دارویی را 
به ط��ور مؤثری س��امان‌دهی کنند. ای��ن رویکرد اس��تراتژیک 
پیش��نهادی ش��امل اجرای گام به گام چارچوبی ش��امل: الف( 
تدوین دس��تورالعمل‌ها، توصیه‌ها و هشدارها، ب( قانون‌گذاری، 
ج( اجرای قانون اس��ت. اجرای گام به گام به ش��رکت‌ها و افراد 
زمان می‌دهد تا سیاست‌های درون‌سازمانی خود را اصلاح کنند 
تا با دس��تورالعمل‌های جدی��د س��ازمان‌های نظارتی هماهنگ 
ش��وند. موفقیت این رویکرد در گرو هم��کاری مقامات داخلی و 
بین‌المللی با س��ازمان‌های مختلف )س��ازمان‌های اعتبارسنجی، 
اینترپل و ش��رکت‌های خصوصی( اس��ت. در کشورهایی که در 
حال حاضر فاقد قوانینی ب��رای کنترل مؤثر تجارت الکترونیکی 
محص��ولات دارویی هس��تند، مقامات نظارت��ی داخلی باید یک 
سیس��تم مجوز مل��ی را برای هم��ه داروخانه‌ه��ای آنلاینی که 
صلاحیت فعالیت دارند راه‌ان��دازی کنند تا امکان نظارت فراهم 
ش��ود ]27.31.49.50[. یک چارچوب بازرس��ی یا اعتبارسنجی 
اجب��اری بای��د در الزامات اخذ مجوز گنجانده ش��ود تا اطمینان 
حاصل ش��ود که داروخانه‌های آنلاین استانداردهای کیفی تایید 
ش��ده ملی و بین‌المللی را رعایت می‌کنند. ش��رکت‌های دارویی 
ممکن است به مقامات نظارتی کمک کنند تا فرآیند بازرسی را 
از طریق همکاری با شرکای زنجیره تامین تسریع بخشند تا تأیید 
ش��ود که محصولات دارویی فروخته‌ ش��ده توسط داروخانه‌های 
آنلای��ن، از یک منبع قانونی تامین می‌ش��وند. پس از بازرس��ی 
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رضایت‌بخش، به داروخانه‌های آنلاین مهر اعتباری خاص کشور 
برای وب‌سایت‌هایش��ان داده می‌شود و به ثبت داروخانه آنلاین 
موجود در وب‌س��ایت مرجع نظارتی اضافه می‌ش��ود. این مسیر 
اعتباربخشی در اغلب کشورهای اروپای غربی در حال راه‌اندازی 
و اجراس��ت. همچنین می‌ت��وان ارزیابی کیفی��ت اجرای قوانین 
بین‌المللی را به سازمان‌های غیردولتی بین‌المللی مانند سازمان 
ملل متحد و سازمان بهداشت جهانی محول کرد ]16.44.51[.

به علاوه، دولت‌ها بای��د در ایجاد یک محیط تجارت الکترونیک 
ایمن برای محصولات دارویی که به مصرف‌کنندگان درمورد نحوه 
دسترسی و اس��تفاده از محیط الکترونیک امن برای محصولات 
داروی��ی آموزش بدهند، توج��ه کنند. مقام��ات نظارتی ممکن 
اس��ت همکاری با موتورهای جس��تجو را برای انتش��ار پیام‌های 
آموزشی در نظر بگیرند و از تکنیک‌های تبلیغات رفتاری، مانند 
هدف‌گیری مجدد برای هدایت پیام‌های آموزش��ی مخصوص به 
مصرف‌کنندگانی باشد که درخطر خرید الکترونیک ناامن هستند 

استفاده کنند ]2.26.52[.
در ی��ک حرک��ت رو به جلو، مقام��ات نظارتی بای��د همکاری با 
ش��رکت‌های خصوص��ی مانند پیک‌ه��ای تحوی��ل، موتورهای 
جس��تجو، ارائه‌دهن��دگان خدمات مالی و صاحب��ان پلتفرم‌های 
آنلای��ن را در مقررات داروخانه‌های آنلای��ن در نظر بگیرند. این 
سازمان‌ها باید دستورالعمل‌ها و سیاست‌های خودتنظیمی برای 
جلوگیری از گس��ترش داروخانه‌های آنلاین غیرقانونی داش��ته 
‌باش��ند. متعاقباً، مقامات نظارتی باید قوانینی را با نظارت کافی 
در نظر بگیرند تا س��ازمان‌ها را ملزم به اجرای اقدامات احتیاطی 
کنند. مقامات نظارتی همچنین می‌توانند رویه‌های تش��ویقی را 
در قانون یا اصلاحات آن بگنجانند تا س��ازمان‌های خصوصی را 
ترغیب به همکاری برای توقف اقدامات غیرقانونی، بررسی فعالانه 
هر گون��ه فعالیت غیرقانونی و اجتن��اب از هرگونه تخلف کنند. 
قانون‌گذاران باید بدون سوگیری درمورد مفاد دستورالعمل ها، به 
درک مشترکی از مقررات و الزامات آن برسند تا از هرگونه تعدی 

از مسئولیت محول شده جلوگیری شود ]16.22.50[.

نتیجه‌گیری
 انتظار می‌رود تج��ارت الکترونیکی محصولات دارویی در آینده 
به بخش��ی جدایی‌ناپذیر از سیستم‌های مراقبت‌های بهداشتی-

درمان��ی تبدیل ش��ود. افزایش تج��ارت الکترونیکی محصولات 

دارویی می‌تواند مزایایی مانند هزینه کمتر و راحتی مصرف‌کننده 
را به همراه داش��ته باش��د. ب��ا این حال، تغییر از فروش��گاه‌های 
فیزیک��ی به پلتفرم‌ه��ای آنلاین خطراتی را نیز ب��ه همراه دارد. 
بسیاری از س��ازمان‌های نظارت‌کننده فاقد قوانینی برای تنظیم 
صحیح فعالی��ت داروخانه‌های آنلاین هس��تند. محدودیت‌های 
ح��وزه قضایی و منابع نظارتی، به مجرمان این امکان را داده که 
از پیگرده��ای قانونی فرار کنند. به‌علاوه، فقدان قانون برای الزام 
سازمان‌های خصوصی به همکاری نیز بر تلاش‌های نظارتی تأثیر 

منفی گذاشته است.
در آینده یک رویکرد اس��تراتژیک و جام��ع می‌تواند به مقامات 
نظارتی کمک کند تا تج��ارت الکترونیکی محصولات دارویی را 
به طور مؤثرتری تنظیم کنند. قانون‌گذاری و فعالیت‌های نظارتی 
مرتبط می‌تواند مخاطرات فعلی داروخانه‌های آنلاین غیرقانونی 
و خرید و ف��روش الکترونیکی محص��ولات دارویی غیرقانونی را 
برط��رف کند. اگرچه هزینه‌های انطباق ممکن اس��ت با مقررات 
س��ختگیرانه‌تر افزایش یابد، اما حفظ سلامت عمومی در نهایت 

باید دغدغه اصلی دولتمردان و ذی‌نفعان باشد.

کاربرد در تصمیم‌های مرتبط با سیاست‌گذاری در نظام سلامت
با توجه به پیش��رفت س��ریع تکنولوژی و محبوبیت آن به دلیل 
دسترسی و راحتی بیشتر، روند رو به رشد داروخانه‌های آنلاین را 
شاهد هستیم. در حال حاضر نیز فروش دارو و محصولات سلامت 
از طریق داروخانه‌های آنلاین در برخی کش��ورها تجربه ش��ده و 
گام‌های مهمی ه��م در این خصوص، چه از نظر تئوری و چه از 
نظر عملی، به‌خصوص در حوزه قانون‌گذاری و نظارتی برداش��ته 
ش��ده اما در کش��ورمان ایران با اینکه مدت‌هاست داروخانه‌های 
آنلاین و ش��رکت‌هایی با فروش اینترنت��ی دارو، فعالیت خود را 
آغاز کرده‌اند، سیاست‌گذاران هنوز ضوابط نظارتی و بازدارنده‌ای 
را تنظی��م نکرده‌اند. ای��ن مقاله ضرورت اتخاذ هرچه س��ریع‌تر 
تصمیمات مناس��ب در این خصوص را نشان می‌دهد و با نگاهی 
به رویکردهای قانونی و سیاست‌های اجرایی کشورهای مختلف 
می‌تواند به آگاه‌س��ازی سیاست‌گذاران در راستای اخذ و تدوین 
قوانین، تصمیمات و راهکارهای مناسب در این حوزه کمک‌ کند.
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Abs tract
Introduction: In recent years, the online sale of medicines and supplements has become widespread in many countries. 
Although the online sale of health products can have numerous advantages, the lack of oversight can have serious public health 
consequences. The purpose of this study is to examine the challenges, legal approaches, and executive policies in different 
countries to help make appropriate policy decisions in this area in Iran.
Methods: A systematic search of PubMed, Google Scholar, and Scopus databases was performed. Finally, 29 studies and 
national and international regulations were reviewed. 
Results: Online pharmacies face challenges in ensuring patient safety. Among others, uncontrolled online distribution of 
medicines can lead to counterfeit products, drug misuse, misdiagnosis, lack of patient monitoring, and self-medication. For 
these reasons, leading countries in the online pharmacy sector are seeking to institutionalize regulatory and accreditation 
laws so that adverse consequences are minimized. In Iran, due to the increasing prevalence of illegal online pharmacies, it is 
necessary to make appropriate decisions more quickly so that, in addition to taking advantage of new technologies, the rights 
and health of patients and citizens are protected in the best possible way.
Conclusion: E-commerce of pharmaceutical products will be crucial to the development of healthcare systems in the future. 
Therefore, a strategic and comprehensive approach is likely to help regulators to regulate e-commerce of pharmaceutical 
products more effectively.
Keywords: online pharmacy, remote pharmacy, regulation
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