
105/)60پیدر(پی4شماره/18دوره/1395زمستان/گرگانپزشکیعلومدانشگاهعلمیمجله

108تا105صفحات

کوتاهگزارش

)1391(گلستاناستانپزشکاننسخداروییلاتتداخیفراوان
1گلشاهیرقدکتر،4ینیحسمحمددیسدکتر،3روشندلغلامرضادکتر،2آزادفرهیسم،1یعباسعبدالهدکتر

6*لومرادیحاجمهینغدکتر،5يامجدجهیخد،1یخدابخشبهنازدکتر

،یعفونيهايماریبقاتیتحقمرکز،یمولکولویسلولیشناسستیزيدکتريدانشجو-2.رانیاگرگان،گلستان،یپزشکعلومدانشگاه،یعفونيهايماریبقاتیتحقمرکزار،یدانش- 1
اسنانسلامتمهیبکلاداره،یمعموپزشک- 4.رانیاگرگان،گلستان،یپزشکعلومدانشگاهکبد،وگوارشقاتیتحقمرکزار،یاستاد- 3.رانیاگرگان،گلستان،یپزشکعلومدانشگاه
يهايماریبقاتیتحقمرکز،یعمومپزشک- 6.رانیاگرگان،گلستان،یپزشکعلومدانشگاه،یعفونيهايماریبقاتیتحقمرکز،یاضیرآمارارشدکارشناس- 5.رانیاگرگان،،گلستان

.رانیاگرگان،گلستان،یپزشکعلومدانشگاه،یعفون

 ________________________________ _____________________________
چکیده
 ـتیسمایویدرماناثررییتغسببامرنیاواستدارویرمنطقیغزیتجوازیناشمشکلاتازیکیییداروتداخل:دفهوزمینه کی

مهیبباقراردادطرفپزشکاننسخداروییتداخلاتیفراواننییتعمنظوربهمطالعهنیاگردد.یمگریدعواملایداروحضورواسطهبهدارو
شد.انجام1391سالاولماهششیطگلستاناستانسلامت
تـداخل نظـر ازگلسـتان اسـتان سلامتمهیبکلادارهباقراردادطرفکانپزشنسخ1100000یفیتوصمطالعهنیادر:بررسیروش

.شدیابیارز1391سالاولماهششیطییدارو
بـه فیخفومتوسطد،یشدنوعازییداروتداخلزانیم.شدنییتعدرصد)66/0(مورد7262ییداروتداخلاتیفراوانزانیم:هاهیافت

GemfibrozilوAtorvastatinيداروهابهمربوطدیشدداروییتداخلنیشتریبشد.افتیدرصد4/1ودرصد1/63درصد،5/35دربیترت

یـی داروتداخلنیشتریبودرصد)05/9(GentamicinوCeftriaxoneيداروهابهمربوطمتوسطییداروتداخلنیشتریبدرصد)؛67/13(
Lithiumيداروهابهمربوطفیخف CarbonateوHaloperidol)56/2(شد.نییتعدرصد

توسـط جانبـه همـه ریـزي برنامـه لـزوم گلسـتان، استاندرپزشکاننسخدرشدیدومتوسطتداخلاتوجودبهتوجهبا:گیرينتیجه
است.ضروريداروییتداخلاتکاهشجهتدرموثرظارتنوآگاهیءارتقايبرااندرکاراندست

گلستان،ییداروخلتدا،پزشکنسخه:هاواژهکلید
 ________________________________ _____________________________

n.hajimoradloo@yahoo.comالکترونیکیپست،مرادلویحاجمهینغدکتر:مسؤولنویسنده*

32261175نمابر،2639یداخل017-32261150لفنت،یعفونيهايماریبقاتیتحقمرکزگلستان،یپزشکعلومدانشگاهگرگان،:ینشان
16/8/1395:مقالهپذیرش،8/8/1395:نهاییاصلاح،1/9/1394:مقالهوصول

مقدمه
واستداروازاستفادهمارانیبدرماندرجیرايهاروشازیکی
تی ـامنکننـده نیتـام مهـم عواملازیکیآنیمنطقوحیصحزیتجو

درداروهـا غیرمنطقـی مصـرف وتجـویز ).1(سـت اجامعـه سلامت
).2(شودیمدهیدسومجهانکشورهايجملهازکشورهاازبسیاري

تـداخل یدرمـان مراکزبهمارانیبمراجعهعیشاومهمعواملازیکی
اسـت یسینونسخهدرییدارويخطاهانیترمهمازکهاستییدارو

وعیش ـخطـر ،یانسـان يطاهـا خودرماندرداروازادیزاستفاده).3(
یـی داروتـداخل ).4(دن ـدهیمشیافزاراییداروناخواستهعوارض

وجـود بـه یهنگامو)5(استداروزیتجوازیناشمشکلاتازیکی
سببامرنیاشوند.زیتجوهمزمانطوربهداروچندایدوکهدیآیم

ای ـداروحضـور واسـطه بـه داروکی ـتیسـم ای ـویدرمـان اثررییتغ

اسـتفاده بـه محـدود تنهـا ییداروتداخل).6(گرددیمگریدعوامل
لی ـقبازمختلـف اشکالبهتواندیموستینداروچندایدوزمانهم

ــداخل ــداخلدارو،-داروت ــذا،-داروت ــداخلغ ــل–داروت عوام
خلتـدا ).7(باشدیشگاهیآزمايهاتستوگاریسمصرف،یطیمح

بـه مضرییداروتداخلاتباشد.مضرایودیمفاستممکنییدارو
کهاستییداروناخواستهعوارضدرصد10-20علتکهنیالیدل
؛هسـتند يریشـگ یپقابلیطرفازوبودهمارستانیبدريبسترمندازین

يدارووغذامعاونتگزارشبراساسرانیادر).8(ابندییمتیاهم
رشیپذمواردازدرصد8یپزشکآموزشودرمانبهداشتوزارت

کی ـبراسـاس ).5(اسـت یـی داروعـوارض علتبههامارستانیبدر
ازیناش ـداروهـا یجـانب عوارضازدرصد7متحدهالتیادرمطالعه

بــهفــوتهـزار 100ازشیبــســالانهاسـت. بــودهیــیداروتـداخلات 
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مشـخص يامطالعـه در).9(شودیمدادهنسبتداروهاسوءعوارض
سـالانه ،یـی داروخلتـدا درصـد کی ـازيریلوگجيازابهد؛یگرد

يبرارایز.شودیمییجوصرفهمیرمستقیغيهانهیهزازدلار29250
يبسـتر زمـان مـدت ،يعـاد وضـع بهبرگرداندنوتداخلصیتشخ

تعیـین منظـور بهمطالعهاین).10(ابدییمشیافزامارستانیبدرماریب
کـل ادارهبـا قـرارداد طرفپزشکاننسخداروییتداخلاتیفراوان
شد.انجام1391سالاولماهششطیگلستاناستانسلامتبیمه

بررسیروش
بـا قراردادطرفانپزشکنسخ1100000توصیفیمطالعهایندر

طـی دارویـی تـداخل نظـر ازگلسـتان اسـتان سـلامت بیمهکلاداره
شد.ارزیابی1391سالاولماهشش

مـه یبکـل ادارهازپزشـکان نسخییودارتداخلاتخاميهاداده
دسـته سـه بـه یـی داروتداخلشدتشد.اخذگلستاناستانسلامت

زااولنـوع یـی داروتـداخل .دیگردمیتقسفیخفومتوسطد،یشد
دسـترس دريمعتبـر مداركوبودهبرخوردارياژهیوینیبالتیاهم

بـروز بـالا شـدت بـا زیتجـو يابتـدا سـاعت 24یطمشکلات.است
داربرخوریمتوسطینیبالتیاهمازدومنوعییداروتداخلابد.ییم

ــوده ــدینوب ــااســت.يشــتریبمســتندگزارشــاتومــداركازمن نی
زیتجــويابتــداســاعت24ازبعــديریتــاخحملــهيداراتــداخلات

برخـوردار یکم ـینیبـال تی ـاهمازسـوم نوعییداروتداخلهستند.
وبـوده کـم آنهـا بـا رابطـه درمسـتند گزارشـات ومـدارك واست
مشـکلات سـطح ودارنـد مـار یببـه بیآس ـيبـرا ياآهسـته لیپتانس

فیتوص ـدرصـد ویفراوان ـباهاداده).11(استنییپاکاملاًتداخل
شدند.
هایافته
انـواع وداشـت وجودداروییتداخلدرصد)66/0(مورد7262

درصـد 5/35دربی ـترتبـه ییداروتداخلفیخفومتوسطد،یشد
مورد)100(درصد4/1ومورد)4584(درصد1/63،مورد)2578(
شد.افتی

يداروهـا ازمـورد 993بـه مربوطدیشدداروییتداخلنیشتریب
AtorvastatinوGemfibrozil)67/13(تــداخلنیشــتریب؛درصــد

وCeftriaxoneيداروهـا ازمـورد 657بـه مربـوط متوسـط ییدارو
Gentamicin)05/9ــد)د ــتریبورص ــداخلنیش ــیداروت ــخفی فی

Lithiumيداروهــــاازمــــورد186بــــهمربــــوط Carbonateو
Haloperidol)56/2(جدولشدنییتعدرصد)ک)ی.
بحث

متوسـط د،یشدییداروتداخلشدتمطالعهنیاجینتابهتوجهبا
مشـاهده درصد4/1ودرصد1/63درصد،5/35بیترتبهفیخفو

گلستاناستانسلامتمهیبکلادارهباقراردادطرفپزشکاننسخروییداتداخلاتترینعیشایفراوانعیتوز:1جدول
1391سالاولماهششدر

تداخلشدت(درصد)تعداددارو
ATORVASTATINEGEMFIBROZIL993)67/13(دیشد

CEFTRIAXONEGENTAMICIN657)05/9(متوسط
DIGOXINFUROSEMIDE617)50/8(متوسط

CEFAZOLINGENTAMICIN560)71/7(متوسط
DICLOFENAC SODIUMGENTAMICIN555)64/7(متوسط

ASA(ACETYLSALICYLIC ACID)WARFARIN SODIUM394)43/5(دیشد
IBUPROFENGENTAMICIN264)64/3(متوسط

ATORVASTATINEAZITHROMYCIN229)15/3(متوسط
MEFENAMIC ACIDGENTAMICIN199)74/2(دیشد

HALOPERIDOLLITHIUM CARBONATE186)56/2(فیخف
CEFTRIAXONEDICLOFENAC SODIUM185)55/2(متوسط

AMPICILLIN (AS SODIUM)GENTAMICIN (AS SULFATE)177)44/2(متوسط
CAPTOPRILSPIRONOLACTONE168)31/2(دیشد

GENTAMICIN (AS SULFATE)PIROXICAM162)23/2(متوسط
PENICILLIN G BENZATHINE(PENICILLIN LA)TETRACYCLINE HCL159)19/2(متوسط

GENTAMICIN (AS SULFATE)NAPROXEN116)60/1(متوسط
DICLOFENAC SODIUMMETHOTREXATE(AS SODIUM)81)12/1(دیشد
AMITRIPTYLINE HCICLONIDINE HCI76)05/1(دیشد

ACETAMINOPHEN (PARACETAMOL)PHENYTOIN SODIUM73)01/1(متوسط
GENTAMICIN (AS SULFATE)INDOMETHACIN SR72)99/0(متوسط

DIGOXINSPIRONOLACTONE71)98/0(فیخف
CAPTOPRILDIGOXIN67)92/0(متوسط
CAPTOPRILFUROSEMIDE67)92/0(متوسط

CLONIDINE HCINORTRIPTYLINE(AS HCL)55)76/0(دیشد
FUROSEMIDEGENTAMICIN (AS SULFATE)54)74/0(دیشد
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تــداخلاتریســاازمتوســطیــیدارولتــداخگــریدعبــارتبــهشــد.
بود.شتریبییدارو

یــیداروتـداخلات مجمــوعازKallgrenوDombroمطالعـه در
رد).9(بــودمتوســطدرصــد72ودیشــددرصــد17؛شــدهمشــاهده

ودرصد6/15دیشدییداروتداخلییصنوبرطاهاويدیرشمطالعه
ــداخل ــیداروت ــیتعدرصــد6/32متوســطی ــهدر).5(شــدنی مطالع

بی ـترتبـه یـی داروتـداخل متوسـط ودیشدنوعهمکارانوزادهیعل
).12(شدگزارشدرصد47ودرصد4/4

مطالعـات ازشـتر یبمتوسـط ودیشـد ییدارولتداخمامطالعهدر
وقـوع زانی ـمازپزشـکان یآگـاه سـطح زانیمبادیشاکهاستفوق

تـداخلات وقوعمالاحتکهيخطرعواملبالقوه،ییداروتداخلات
تـداخلات يهـا سـم یمکانبـا آنهاییآشنازانیمودهندیمشیافزارا

وپزشـکان اوقـات شـتر یباسـت ممکنیطرفازباشد.مرتبطییدارو
لتـداخ ازیناش ـمضراثربرقیدقنظارتيبرالازموقتداروسازان

مصـرف مـاران یبمـورد دریـی داروتـداخل .باشندنداشتهراییدارو
نگـران پزشک،شدهزیتجويداروهابرعلاوهداروخودسرانهدهکنن

دوبهمربوطییدارولتداخنیترعیشاحاضرمطالعهدراست.کننده
ــیتعGemfibrozilوAtorvastatinدارو ــزاســببکــهشــدنی شیاف

ــروزخطــر ــدومويکبــدبیآســب ــزیولیراب ــدومگــردد.یم زیولیراب
یاسـکلت یعضـلان بافتهیتجزباعثکهاستيجدونادریتیوضع
مصرفلذاگردد.مرگیحتويویکلبیآسباعثتواندیموشده

دارد.پزشکمکررنظارتودوزمیتنظبهازیندارودونیاهمزمان
نسـخ کلبهیدسترسعدمتوانیممطالعهنیايهاتیمحدوداز

راشـهر ویلیتحص ـمدركت،یجنسرینظییهاگروهریزکیتفکبه
مقـدور هارگروهیزنیادرنسخکلبهتداخلنسبتسهیمقاوبردنام

نبود.
گیرينتیجه

درپزشـکان نسخدرشدیدومتوسطتداخلاتوجودبهتوجهبا
انـدرکاران دسـت توسـط جانبـه همهریزيبرنامهلزومگلستان،استان

تــداخلاتکــاهشجهــتدرمــوثرنظــارتوآگــاهیءارتقــايبــرا
ت.اسضروريدارویی
قدردانیوتشکر

)911223193(شـماره مصـوب یقاتیتحقطرححاصلمقالهنیا
بـود. گلسـتان یپزشـک علـوم دانشـگاه يفنـاور وقـات یتحقمعاونت

انجامدرراماکهگلستاناستانسلامتمهیبکلادارهازلهیوسنیبد
م.یینمایمیقدردان؛نمودندياریمطالعهنیا
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Abstract
Background and Objective: Medicinal drug interactions are one of the problems caused by irrational
drug prescription. It eigher change the therapeutic effect or cause drug toxicity. This study was performed
to determine the prevalence of medicinal drug interactions in medicinal prescriptions in Golestan
province, north of Iran.

Methods: In this descriptive study, 1100000 medicinal prescriptions under contract with the Golestan
province health insurance organization were assessed for drug interactions during 20 March-
20 September 2012.

Results: Drug interactions frequency was 6262 (0.66%). 35.5%, 63.1% and 1.4% of prescriptions were
severe, moderate and mild interactions, respectively. The most common severe, moderate and mild drug
interactions related to Atorvastatin-Gemfibrozil (13.67%), Ceftriaxone- Gentamicin (9.05%) and Lithium
Carbonate-Haloperidol (2.56%).

Conclusion: In view of moderate and severe medicinal drug interactions in physicians' prescriptions,
health system should plan a comprehensive program to improve awareness and effective monitoring to
reduce medicinal drug interactions.
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