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  فارسي چكيده

 داروي ديبا دارو، يمنطق زيتجو در باشد،يم ييدارو استهاييس تهاييكردن مصرف دارو از اولو يمنطق:مقدمه
 يصورت در شود زيتجو مناسب مدت طول در و مناسب دوز با فرد، ينيبال تيوضع براساس مار،يب براي مناسب

 انتخاب ،منيا و موثر درمان نييتع ماري،يب صيتشخ شامل دارو زيتجو مراحل كه شد خواهد محقق امر نيا
 توجه مورد درمان به ماريب پاسخ يابيارز مار،يب به لازم اطلاعات دادن درمان، دوره طول و دوز مناسب، داروي

  .رديگ قرار

 ي، جامعه فتگر انجام يليتحل-يفيتوص صورت به كه نگر گذشته ي مطالعه كي مطالعه نيا:ها روش و مواد
پور  يفضلا مارستانيدر بخش پوست ب يمختلف پوست يها يماريب صيكه با تشخ يمارانيب هيمورد مطالعه كل
 يگانينده از باو چهل پرو ستيقرار گرفتند.كه دو يشده بودند، مورد بررس يبستر ٩٦تا مهر  ٩٥كرمان از مهر 

ا استفاده از و سپس ب يشده جمع آور يقرار گرفت. داده ها در فرم طراح يمورد بررس قيمركز به طور دق نيا
  شدند. زيآنال SPSS.ver20ينرم افزار آمار

گروه ضد  زيگروه مورد تجو نيشده است. كمتر زي) تجو%٣/٦بوده كه ( زولونيپردن يزيقلم تجو نيشتريب:جينتا
 پس و%  ٨/١٩ها با  ديكواستروئيگروه كورت زيگروه مورد تجو نيشتريشده و ب زيتجو % ٣/٠انگل بوده كه فقط 

 بيترت بهها  كيوتيب يدسته انت در .اند داده ليتشك را شده زيتجو يداروها كل %٢/١٦ كه ها كيوتيب يانت ان از
ها مجموعا در كمتر  كيوتيب يانت هي. بق داديم ليرا تشك زيتجو %٧/١٧ نيروسيو سپس موپ %٣/١٩ نيسفالكس

 نيزيدروكسيو ه نيزيتريس – نيفكسوفناد نيستاميه يانت يشده اند.در دسته دارو ها زيموارد تجو %١٠از 
دارو  گروه درموارد بود اند.  %١٠مجموعا كمتر از  هيبوده و بق %٨/٣٦و  %٨/٣٢ – %٨/١٥را با  زيتجو نيشتريب

 رهيها و غ دياستروئ كويكورت -  Anti H1-بردار  هيلا –مانند ضد قارچ  ييدارو ها ازچند منظوره  يساختن يها
شده اند  زيتجو يصنعت يياشكال دارو ايو  يساختن يها به صورت داروها ديكواستروئياستفاده شده است.كورت

 دهايكواستروئيانواع كورت هي. بق داديم لي% را تشك ٣/٢٦ نيدر وازل نولونيسپس فلوس %٦/٣١ زولونيكه پردن
كننده  ميمرطوب كننده و ترم ،جهت نرم كننده  يزيتجو يفراورده ها انواع در .اند داده ليتشك را %١٠كمتر از 

 ها مكمل دسته در. بود دياكسا نكياست و سپس ز% بوده  ١/٢٢با  يد-نيكالام به مربوط زيتجو نيبشتر
  . دادنديم ليرا تشك يزيموارد تجو %١٠هر كدام كمتر از  هيبق و داد يم ليتشك يد-ميانها را كلس %٤/٦٣

 ٣/٣١و  %٧/٣٢كه  باشديم (topical) يو موضع (tablet)شده به صورت قرص  زيتجو ييشكل دارو نيشتريب
بود.قرص ها  %١٠ز اشكال كمتر ا هي. بق داديم ليرا تشك % ٣/١٧ زي. امپول ن دهديم ليرا تشك يزي% موارد تجو

 %٣٨ زين يموضع يمكمل ها بودند .فراورده ها %٥/١٣و  ديكواستروئيكورت %٢/١٩ – نيستاميه يانت %٤/٣١
 يربوط به انتم نيشتريب آمپول فرم در.بودند ها كننده ميترم و ها كننده مرطوب %٥/٢٣ و ديكواستروئيكورت

 د . ها بو روسيمربوط به ضد و %٦/١٧و  يمنيا يكننده ها ميمربوط به تنظ %١٨و  %٤/٤٢ها  كيوتيب
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 همه نيدر ب يطول دوره بستر نيانگيمنفر زن بودند .  ١٢٤نفر مرد و  ١١٦شده  يبستر ماريب ٢٤٠ نيب از
 ,non infectiousمربوط به گروه  نيشتريب يماريگروه ب ٩ نيب از روز بوده است.  ٣٦/٥ ± ٢٩/٣ مارانيب

erythematosus, papular and squamous disease   ٢٥با  يپوست ي%و سپس عفونت ها ١/٣٧با 
  .بود تيسلول سپس سيازيمربوط به پسور صيتشخ نيشتريب ماريب ٢٤٠ نيب از درصد بود.

 نيشتريب ينس يگروه ها نيكامل داشتند. از ب يبهبود درصد ٣٧/١ داشته و فقط  ينسب يبهبود مارانيب اغلب
) و %٢/٤٤نداشتند ( يا نهيزم يماريب چينفر ه ١٠٦ ماريب ٢٤٠بوده است. از  انسالانيموارد مربوط به جوانان و م

و پس از آن   %) ٥/١٧متعدد داشتند ( يا نهيزم يها يماريبود كه ب يمارانيموارد مربوط به ب نيشتريسپس ب
  بودند. %١/١٢با  يلداخ يها يماريب

 يواضح ورظ به مذكر جنس سيازيپسور به انيمبتلا در. بود متفاوت مرد و زن اساس بر يماريب نوع عيتوز
 در سيرولگا گوسيپمف يماريب. بود شتريب مذكر جنس در تيسلول وعيش نيچن.هم بود مونث جنس از شتريب

 متفاوت ردم و زن نيب يا نهيزم يها يماريب زانيم .بود شتريب مذكر جنس از يتوجه قابل بطور مونث جنس
 جنس از ترشيب واضح طور به مونث جنس در يافسردگ جمله از روان و اعصاب يها يماريب مثال طور به. بود

  .بود مذكر

 يمنطق ورپ يافضل مارستانيب پوست بخش در دارو زيتجو يالگو كه داد نشان پژوهش نيا جينتا:يريگ جهينت
 ريسا به بتنس را كرمان استان يطيمح و يمياقل طيشرا بودن فرد به منحصر پژوهش نيا نيچن هم. است بوده

 و ها يماريب يالگو بودن متفاوت به توجه با است شده انجام آنها در مشابه قاتيتحق كه ييكشورها و مناطق
  .است داده نشان را زشدهيتجو يداروها در متفاوت يالگو بالطبع

  

  

  

 

 

  

Abstract  
Background: Rationalizing drug usage is one of the priorities of 
Pharmaceutical policies. To prescribe the medication rationally the proper 
drugs for the patient should be prescribed according to the patient’s clinical 
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condition and by considering proper dosage and in proper duration. This 
would be possible only if prescribing steps including the diagnosis of 
disease, determining the effective and safe treatment, choosing the proper 
medication, dosage and duration, giving necessary information to the 
patient and assessing the patient’s response to the treatment will be put 
under consideration. 
 
Materials and methods: This research was a retrospective analysis 
carried out in the context of a descriptive-analytical study.The population 
was all the patients who were admitted to the dermatology ward of 

ing nnigeAfzalipour hospital with various dermatologic disorders from the b
.month of 1396 thing of 7inntill the beg 1395month of  thof the 7 

240 patients' files from the archieve of the hospital were studied accurately. 
The data was collected into designed forms and was analysed using the 
statistics program spss v20. 

Results: The most prescribed drug was Prednisolone (6.4 %) . The least 
prescribed drug group was anti parasits that was prescribed only 0.3% and 
the most prescribed drug group was corticosteroids with 19.8% and then 
antibiotics with 16.2% of the total prescribed drugs. 

In the antibiotics groups the most common drug was Cephalexin 19.3 % 
and then Mupirocin 17.7 %. The rest of antibiotics were prescricibed in less 
than 10% of items. Among Antihistsamins the most common were 
Fexofenadine, cetrizine and hydroxyzine with 15.8% , 32.8% and 36.8%. 
The rest included less than 10% of items. Drugs used to make combination 
drugs were antifungals, Chemical peels, Anti H1, corticosteroids and etc. 
Corticosteroids were were used in the form of combination drugs or 
industrial drug forms and included Prednisolone 31.6% then flucinolone in 
vaseline 26.3% and other corticosteroids were less than 10%.The most 
prescribed drug among Moisturisers, emollients and repairing drugs group 
was Calamin-D 22.1% and the second was Zinc oxide. Among the 
supplements group the most common was Ca-D and the rest were less 
than 10% each. 

The most common form of prescribed drugs were tablets 32.7% and topical 
31.3% and then Injection 13.7%. and the other forms were less than 10% 
each. Among tablets the most common drug group was Antihistamins 
31.4%, Cosricosteroids 19.2% and supplements 13.5%. Among topical 
form the most common drug groups were corticostetoids 38% and 



moisturisers 23.5%. Among injection form the most common drug groups 
were Antibiotics 42.4%, Immuno modulators 18% and Anti virals 17.6%. 

In this study, 240 patients with skin disorders were studied, of whom 116 
were male and 124 female. The mean hospitalization duration was 5.36 ± 
3.29 days.  

Among 9 skin disease groups the most common group were non-infectious, 
erythematosus, papular and squamous diseases (37.1%) and then skin 
infections (25%). Among 240 patients the most frequent diagnosis was 
Psoriasis followed by Cellulitis. 

Most of the patients were relatively cured and only 1.37% were completely 
cured. Among age groups the most common were young and middle 
adults. 44.2% of patients had no underlying diseases and 17.5% had 
multiple underlying diseases followed by internal diseases 12.1%.  

The distribution of skin diseases was different between male and female. In 
Psoriasis patients the male gender was profoundly more involved than the 
female gender. And Cellulits was more common in the male gender too. 
Pemphigus Vulgaris was significantly more common in females than males. 
The distribution of the underlying diseases were differnet in male and 
females. For instance, the psychiological disorders were significantly more 
common in females. 

Conclusion: This study showed that the drug utilization pattern in the 
dermatology ward of afzalipour hospital was rational. In addition this study 
showed that the climatic and environmental conditions of Kerman province 
was quite unique compared to other regions and countries in which similar 
studies were done, Due to the difference in diseases pattern and as a 
result different patterns in prescribed drugs. 





 


