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 (22/7/91 هقالِ: پذيزش -11/5/91 هقالِ: دريافت)
 

 چنيذُ
 افشايص حال در تَسؼِ حال در مطَرّاي اس تسياري رد آى ضيَع مِ است جْاى تْذاضتي هسايل تزييهْن اس يني هالت تة سهيٌِ

 آًذهيل ّاي تيواري اس هالت تة دارد. اًساًي مار ًيزٍي تز ٍاضحي اثز ٍ مٌذ هي ايجاد را هتٌَػي تسيار تظاّزات تيواري ايي است.

 هقاٍهت ٍ ػَد هيشاى ،ضذُ يواريت دار ػلاهت ي دٍرُ ضذى مَتاُ ٍ نيػلا تْثَد تِ هٌجز هالت تة در تزميثي درهاى تاضذ. هي ايزاى

 هالت تة ٍ سل آًذهيل هٌاطق در آلتزًاتيَ درهاى ضزٍرت ٍ سل درهاى در ريفاهپيي ار استفادُ تِ تَجِ دّذ.تا هي ماّص را دارٍيي

 گزديذ. هقايسِ هالت تة ػَد در سينلييدامسي ٍ سيپزٍفلَمساسيي رصين تا را سينليي دامسي ريفاهپيي ،هطالؼِ ايي در

 تِ ٍرٍد هؼيارّاي اساط تز سال 17 تالاي هالت تة تيوار 90 آى در مِ است تاليٌي آسهايي مار يل هطالؼِ ايي:ّا رٍش ٍ َاده

 تيواراى ضذًذ. تزرسي اراك پشضني ػلَم داًطگاُ تِ ٍاتستِ ػفًَي ّاي تيواري درهاًگاُ دٍ در 1384-1387 ّاي سال در ،هطالؼِ

 ريفاهپيي ٍ رٍس در تار 2 گزم هيلي 100 سينلييدامسي درهاًي رصين ,DR گزٍُ در تيواراى ،ضذًذ نتقسي گزٍُ 2 تِ تصادفي طَرِ ت

 500 سيپزٍفلَمساسيي ٍ رٍس در تار 2 گزم هيلي 100 سينلييدامسي ,CD گزٍُ در ٍ ّفتِ 8 هذتتِ رٍس در تار 2 گزم هيلي 300

 طي در آسهايطگاّي ّاي يافتِ ٍ دارٍيي ػَارض ،نيػلا تْثَد ًظز اس تيواراى مزدًذ. دريافت ّفتِ 8 هذتتِ را رٍس در تار 2 گزم هيلي

 ضذًذ. تزرسي تؼذ هاُ 6 تا ٍ درهاى ي دٍرُ

 درصذ CD2/3 گزٍُ در ٍ درصذ 5/4 در DR گزٍُ تَد.در هطاتِ درهاًي گزٍُ 2 در ػَد هيشاى ملي طَرتِ تزرسي ايي در :ّا يافتِ

 ٍ خفيف گزٍُ دٍ ّز در دارٍيي ػَارض(.P;168/0) ًذاضت ٍجَد درهاًي ًتايج در داري ؼٌيه اختلاف مِ داضتٌذ ػَد تيواراى

 ًطذ. درهاى قطغ تِ هٌجز گزٍُ دٍ اس مذام ّيچ در ٍ ًذاضت اي هلاحظِ قاتل اختلاف

 ضيَع تا هٌاطق در ريفاهپيي اس استفادُ ّوچٌيي ٍ هالت تة درهاى در DR ٍ CD رصين دٍ ينساى ػَد هيشاى تِ تَجِ تا گيزي:ًتيجِ

 ضَد. هي تَصيِ هٌاسة رصين يل ػٌَاىتِ سينلييدامسي -سيپزٍفَمساسيي رصين ،سل تالاي

 هالت تة ػَد ،سيپزٍفلَمساسيي ،ريفاهپيي ،سينليي دامسي:مليذي ٍاصگاى
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 هقذهِ

 دسگيشي تا ػيؼتويه ػفًَي تيواسي يه هالت تة

 هؼايل تشييهْن اص يىي ٍ اػت هختلف ّاي اسگاى

 (.1) سٍد هي ؿواستِ خْاى تْذاؿتي

 اػت ٍحـي ٍ اّلي حيَاًات تِ هشتَط ػفًَت ايي

 دس تيواسي ايي (.2) تاؿذ هي ّا اًؼاى تِ اًتمال لاتل وِ

 اص تَػؼِ حال دس وـَسّاي دس ٍيظُِ ت دًيا ًماط اغلة

 التصادي ٍ اختواػي تْذاؿتي، ٍضؼيت دس تأثيش لحاظ

 دس خصَصاً ٍ اؿذت هي صيادي اّويت داساي خاهؼِ

 ي خضيشُ ؿثِ تشويِ، ايشاى، خولِ اص هذيتشاًِ اص هٌاطمي

 خٌَتي ٍ هشوضي آهشيىاي اص ّايي لؼوت ٍ ػشتؼتاى

 (.3) اػت ؿايغ

 ٍ اًؼاًي هالت تة فشاٍاًي WHO اخيش گضاسؽ تٌاتش

 ٍ هذيتشاًِ دسيايي ي حَصُ دس دِّ دٍ دس حيَاًي

 اص ّايي تخؾ آػيا، غشب خاٍسهياًِ، وـَسّاي

 تِ اػت. يافتِ گؼتشؽ آفشيما ٍ خٌَتي آهشيىاي

 هالت تة هَسد 000/500 حذٍد ػالياًِ وِ اي گًَِ

 تْذاؿت خْاًي ػاصهاى تِ خْاى ػطح دس اًؼاًي

 تَدُ، آًذهيه ايشاى دس تيواسي (.4) ؿَد هي گضاسؽ

 اوثش (.5) اػت ؿذُ روش ّضاس دسصذ 225 آى ؿيَع

 تٌؼيغ شٍػلاهليت ًتيدِ دس اًؼاًي تشٍػلَص هَاسد

 گًَِ صاتشييتيواسي ٍ تشيي هْاخن وِ افتذ هي اتفاق

 ّاي اػتاى اص ًيض هشوضي اػتاى (.6) تاؿذ هي تشٍػلَص

 (.7) ؿَد هي هحؼَب آلَدگي تالاي ؿيَع تا

 اػت هوىي وِ اػت ػيؼتويه ػفًَت تيواسي ايي

 ػاهل تشٍػلا وٌذ. هثتلا سا ّا اسگاى اص تؼياسي

 تىثيش ٍ تما لاتليت تا اختياسي لَليػ داخل صاي تيواسي

 تاؿذ. هي هيضتاى فاگَػيت ّايػلَل دسٍى دس

 ّايػلَل داخل دس تشٍػلا گيشي هَضغ

 دس ؿَد. هي دسهاًي هـىلات هَخة ستيىَلَاًذٍتليال

 چٌذ ػشض دس تيواساى تيـتش هٌاػة دسهاى صَست

 اص دسصذي دس ّشچٌذ ياتٌذ، هي تْثَد هاُ چٌذ تا ّفتِ

 ؿَد. تشطشف ديشتش تاليٌي ػلائن اػت هوىي تيواساى

 ٍ تيواسي هىشس حولات دچاس ًيض تيواساى اص تؼذادي

 يا ٍ ًاوافي دسهاى هذت غالثاً آى ػلت وِ ؿًَذ هي ػَد

 (.3) اػت دسهاًي سطين ًادسػت اًتخاب

 ؿذى وَتاُ ػلاين، تْثَد تِ هٌدش هالت تة تشويثي دسهاى

 ؿَد؛ هي هَستيذيتي واّؾ ٍ تيواسي داسػلاهت ي دٍسُ

 هيضاى ٍ تيـتش ػَد تا ّوشاُ داسٍيي ته دسهاى ٍلي

 داسٍيي تشويثات اػت. داسٍيي هماٍهت اص تالاتشي

  (.3) اًذ ؿذُ تشسػي هالت تة دسهاى دس هختلف

 ًـذُ هـخص هالت تة دسهاى تشاي سطين تْتشيي

 تشاي اػتاًذاسد دسهاى ػال چٌذيي تشاي (.8-11) اػت

 ػلاٍُ تِ اػتشپتَهايؼيي تا تشويثي دسهاى هالت تة

 (.3) اػت تَدُ ػيىليي داوؼي يا تتشاػيىليي

 اي ّفتِ 6 ي دٍسُ اص اػتفادُ WHO 1986 ػال دس

 هالت تة دسهاى تشاي سا سيفاهپيي ٍ ػيىليي داوؼي

 تا 14 تيي سا ػَد هيضاى هطالؼِ چٌذ وشد. تَصيِ اًؼاًي

 تَدى هاًذهي وشدًذ. گضاسؽ سطين ايي تشاي دسصذ 17

 اص اػتفادُ لضٍم ٍ هالت تة تيواسي ًظش اص ايشاى

 ّپاتيت آلشطي، چَى هَاسدي دس آلتشًاتيَ ّاي سطين

 يا دػتشػي ػذم ٍ سيفاهپيي هصشف اثش دس داسٍيي

 سا ديگش داسٍّاي اص اػتفادُ ضشٍست داسٍ، ووثَد

 هثل دًيا هٌاطك اص تؼياسي دس ّوچٌيي طلثذ. هي

 تالايي ؿيَع ػل ٍ ػلَصتشٍ اي هذيتشاًِ وـَسّاي

  تاؿٌذ، هي هطشح تْذاؿتي هـىل يه ػٌَاىتِ ٍ داسًذ

 ػل دسهاى اصلي ّاي پايِ اص سيفاهپيي ايٌىِ تِ تَخِ تا

 اػت، آًذهيه ػفًَي ّاي تيواسي اص ديگش يىي وِ

 ًاهحذٍد ٍ ًادسػت هصشف گشدد، هي هحؼَب

 ايي تِ ًؼثت هماٍهت ايداد تاػث تَاًذ هي سيفاهپيي

 ًتيدِ دس گشدد. ػل تِ هثتلا تيواساى دس اػاػي يداسٍ
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 تة ٍ ػل آًذهيه هٌاطك دس آلتشًاتيَ دسهاى ٍخَد

  (.6 ٍ 4 ،1) سػذ هي ًظشتِ ضشٍسي هالت

 تة آلتشتاتيَ دسهاى ػٌَاىتِ تَاًذ هي ػيپشٍفلَوؼاػيي

 هالًَي ي هطالؼِ دس ؿَد، گشفتِ ًظش دس هالت

(Maloney) ٍ دسهاى دس ّا فلَسٍويٌَلَى ّوىاساى 

 ٍ داؿتِ تالايي ػَد داسٍيي ته صَست تِ تشٍػلَص

 اص تْتش ًتايح ػيىليي داوؼي تِ ّا فلَسٍويٌَلَى افضٍدى

 ٍلي ًذاسد سيفاهپيي – ػيىليي  داوؼي اػتاًذاسد سطين

 دادُ تشخيح تالاػت سيفاهپيي تِ هماٍهت وِ هٌاطمي دس

 ػيپشٍفلَوؼاػيي ديگش تشسػي چٌذ دس (.12) ؿَد هي

 هالت تة آلتشًاتيَ دسهاى ػٌَاىتِ ٍ هؤثش تاليٌي ًظش اص

 (.17-19) اػت ؿذُ تَصيِ

  تاليٌي واسآصهايي هطالؼِ ايي دس

Randomized Clinical Trial] (RCT)[ سطين 

 ٍ ػيپشٍفلَوؼاػيي سطين تا ػيىلييداوؼي ٍ سيفاهپيي

 گشديذ. همايؼِ هالت تة ػَد دس ػيىلييداوؼي

 

 ّا رٍش ٍ هَاد

 ػَوَس ػِ تاليٌي واسآصهايي ي هطالؼِ يه تحميك ياي

 IRCT2012080310482N1: وذ ي ؿواسُ تا وِ تَد
  گشديذ. ثثت

 هالت تة تِ هثتلا تيواساى اص ًفش 90 پظٍّؾ ي خاهؼِ

 ّاي وليٌيه تِ وٌٌذُ هشاخؼِ ػال 17 اص تيـتش ػي تا

  تَدًذ. 1387 تا 1384 ػال اص اسان ؿْشػتاى ػفًَي

 ٍيضيت ػفًَي هتخصصيي تَػط وٌٌذگاى هشاخؼِ ّوِ

 داساي ٍ هطالؼِ دس ؿشوت تِ هايل وِ تيواساًي ٍ ؿذًذ

 گشديذًذ. اًتخاب تَدًذ، پظٍّؾ تِ ٍسٍد هؼياسّاي

 صيش: هَسد 5 اص هَسد 2) تاليٌي ػلاين اػاع تش تيواساى

 وِ حاليتي ٍ آستشالظي،ضؼف هيالظي، تؼشيك، تة،

 ٍ ًىٌذ( هطاتمت ديگشي تيواسي تا ٍاضحاً

 داهي ّاي فشاٍسدُ يا دام تا )تواع اپيذهيَلَطي

 ٍ 160/1≤)سايت آصهايـگاّي ٍ غيشپاػتَسيضُ(

2ME≥80/1) ؿذًذ.  تشسػي ٍاسد ؿذُ، دادُ تـخيص 

 تشٍػلا تشاي هثثت تافتي ي ًوًَِ يا خَى وـت ٍخَد

 ّفتِ 2 ي فاصلِ تِ سايت تيتش تشاتش چْاس افضايؾ ٍ

 ٍسٍد ديگش هؼياسّاي هالت ةت تاليٌي ػلاين تا ّوشاُ

  تَدًذ. هطالؼِ تِ
 

  هطالؼِ تِ ٍرٍد ػذم هؼيارّاي

(Negative Inclusion Criteria) 

 هٌٌظيت، اًذٍواسديت، ػال، 17 اص ووتش ػي تاسداسي،

 خَساوي وٌتشاػپتيَ هصشف اصٍفاطيت، اػپًَذيليت،

(OCP)1، هالت تة لثلي ي ػاتمِ تَئيي، فٌي هصشف 

 اص لثل سٍص 7 اص تيؾ تيَتيه تيآً هصشف )ػَد(،

 تِ لادس تيواس وِ طَسي تِ تذ ػوَهي حال هشاخؼِ،

  ًثاؿذ. داسٍّا خَساوي هصشف
 

 (Exclusive Criteria) هطالؼِ اس خزٍج هؼيارّاي

 سا دسهاى تَاًؼتٌذ ًوي ػَاسض ايداد دليلتِ وِ تيواساًي

 ًذاؿتٌذ، طشح دس ؿشوت ي اداهِ تِ توايل يا دٌّذ اداهِ

 تيواسي هَسد دس تيواساى توام تِ ؿذًذ. خاسج هطالؼِ صا

 تَضيح داسٍّا ػَاسض ٍ دسهاى ي دٍسُ آى، ػَاسض ٍ

 دس وٌٌذُ ؿشوت تيواساى ي وليِ تشاي پشػـٌاهِ ؿذ. دادُ

 تيواساى ؿذ. تىويل ػفًَي هتخصصيي تَػط طشح

 ؿشٍع دس ٍ گشفتٌذ لشاس گشٍُ دٍ دس تصادفي صَست تِ

 صَست وـي لشػِ B يا A شٍُگ اٍليِ تؼييي تشاي

 تَدُ ػَوَس ػِ صَست تِ هطالؼِ ايي گشفت.

 فشد گشفتٌذ  لشاس A ٍ B گشٍُ دٍ دس تيواساى وِ طَسي تِ

 وٌٌذُ اسصياتي فشد ٍ تيواس هؼالح(، )پضؿه وٌٌذُ تدَيض

 گشٍُ دٍ اص يه ّيچ دس حاضش افشاد اص اطلاػي هطالؼِ

 500 ييػيپشٍفلَوؼاػ تشوية گشٍُ يه دس ًذاؿتٌذ.

 گشم هيلي 100 ػيىليي داوؼي ٍ سٍص دس تاس 2 گشم هيلي

                                                 
1
 Oral contraceptive pill 
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 300 سيفاهپيي تشوية ديگش گشٍُ دس ٍ سٍص دس تاس 2

 گشم هيلي 100 ػيىلييداوؼي ٍ سٍص دس تاس 2 گشم هيلي

 داسٍّاي دادى لشاس تا ٍ گشفت لشاس سٍص دس تاس 2

 ّاي وپؼَل ّاي پَوِ دس سيفاهپيي ٍ ػيپشٍفلَوؼاػيي

 سًگ ػِ اص )يىي لشهض اثش تي سًگ افضٍدى تا ٍ ّوؼاى

 لشهض سًگ ايداد وِ داسٍػاصي دس اػتفادُ هَسد ضشس تي

 ػيپشٍفلَوؼاػيي هحتَي وپؼَل دس وٌذ( هي ادساس دس

 داسٍّا سػاًذين حذاوثش تِ سا گشٍُ دٍ ػاًيّن

 وليٌيه دٍ ّش وِ اي داسٍخاًِ دس ٍ ؿذًذ وذگزاسي

 دس سايگاى صَست تِ داؿتٌذ دػتشػي آى تِ ػفًَي

  گشفتٌذ. لشاس تيواساى اختياس

 هحل هطالؼِ، اص تيواساى خشٍج اص خلَگيشي تشاي

 تيواساى ٍ ؿذ ثثت ّا آى تلفي ي ؿواسُ ٍ ػىًَت

 دسهاى ّفتِ 8 هذتتِ گشٍُ دٍ ّش ػپغ ؿذًذ. پيگيشي

 ػَاسض ايداد ًظش اص دسهاى طي دس تيواساى ؿذًذ.

 خذيذ ػلاين تشٍص ٍ داسٍ هصشف يا تحول ػذم داسٍيي،

 ًظش اص تيواساى توام دٍم هاُ پاياى دس ٍ ؿذًذ  پيگيشي

 تشسػي آصهايـگاّي ًتايح ٍ ّا ًـاًِ ٍ ػلاين ٍخَد

د، آهذُ  ٍخَد تِ هشحلِ ايي دس تْثَدي اگش ؿذًذ.   تَ

د هاًذُ  تالي ّا ًـاًِ ٍ ػلاين اگش ٍلي ؿذ  لطغ دسهاى  تَ

  يافت.  اداهِ ديگش ّفتِ چْاس هذتتِ دسهاًي سطين ّواى

د، وشدُ وؼة واهل تْثَدي تيواس اگش ػَم هاُ دس  تَ

 ٍ ؿذ  اًدام يىؼالِ ٍ هاِّ 9 پيگيشي ٍ ؿذ  لطغ دسهاى

 داؿتٌذ، اداهِ دٍاصدّن ي ّفتِ دس ّا ًـاًِ ٍ ػلاين اگش

 گشفتِ ًظش دس دسهاى ؿىؼت هَسد يه ػٌَاى تِ تيواس

 ؿشٍع دس تيواساى ي ّوِ تشاي ME2 ٍ سايت تؼت ؿذ. 

 دٍاصدّن ٍ ًْن ٍ ؿـن دٍم، ّاي هاُ اًتْاي دس ٍ هطالؼِ

 وِ ؿذ  اطلاق هَاسدي تِ (Relapse) ػَد ؿذ. اًدام

 واّؾ تيتش يا وشد  تشٍص هدذداً تْثَد اص پغ تاليٌي ػلاين

 ػَد، هَاسد يافت.  افضايؾ هدذداً ME2 ٍ سايت يافتِ

 تثث طشح دس آهاسي ًظش اص فمط ٍ ؿذًذ  هدذد دسهاى

 تذاٍم تا (Therapeutic Failure) دسهاى ؿىؼت ؿذًذ. 

 ؿذ.  تؼشيف دسهاى اًتْاي دس تيواسي ّاي ًـاًِ ٍ ػلاين

  SPSS افضاس ًشم اص اطلاػات تحليل ٍ تدضيِ دس

(SPSS Inc، Chicago، Il،USA)  دس وِ 16ٍيشايؾ 

 پشاوٌذگي ٍ هشوضي ّاي ؿاخصاص تَصيفي آهاس

 دس ٍ (غيشُ ٍ فشاٍاًي سصذد هؼياس، اًحشاف يي،هياًگ)

-Mann Whitney، T ّاي آصهَى ؿاهل تحليلي آهاس

test، Chi-Square ُؿذت تؼييي خْت ٍ ؿذ اػتفاد 

  گشديذ. اػتفادُ( Relative Risk) اص ًؼثي خطش استثاط

 

 ّا يافتِ
 ًفش 10 وشدًذ. ؿشوت هطالؼِ ايي دس وِ تيواسي 90 اص

 6) ؿذًذ حزف هطالؼِ اص تيواسي پيگيشي ػذم ػلتتِ

 تيواس 80 اص (B گشٍُ اص ًفش A ٍ 4 گشٍُ اص ًفش

 اص گشٍُ 2 دس دسصذ(تَدًذ. 25) صى ًفش 20 هاًذُ تالي

 ًذاؿت ٍخَد هؼٌاداسي آهاسي تفاٍت خٌغ ًظش

(362-0;P) (.1 )خذٍل  

 ٍ ػال 17 ػي )حذالل تَد 9/36 تيواساى ػي هتَػط

 گشٍُ دس تيواساى ػٌي هياًگيي ػال(. 72 ػي حذاوثش

A 62/38 گشٍُ دس ٍ ػال B 64/35 تَد ػال  

(700/0;P) (.1 )خذٍل  

 گشٍُ دٍ دس ػَد هيضاى هطالؼِ ّاي هؼياس تِ تَخِ تا

 گشٍُ دٍ تيي داسيهؼٌي آهاسي اختلاف ؿذ، همايؼِ

 (.1 )خذٍل (P;168/0) ًذاؿت. ٍخَد
 

 درهاًي رصين دٍ اثزتخطي ٍ دهَگزافيل ي هقايسِ (1 جذٍل
 A گزٍُ 

(CD) 

 B گزٍُ

(DR) 
P.value 

 36/0 %1/71 %80 )هشد( خٌؼيت

 7/1662/38 4/166/35 700/0 )ػال(  ػٌي هياًگيي

 168/0 %5/4 %2/3 ػَد

 707/0 %1/11 %6/8 داسٍيي ػَاسض

DR: Doxycicline– Rifampin ,CD:Ciprofloxacin _Doxycicline 
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 دس تفىيه تِ گشٍُ دٍ دس دسهاى هذت ي همايؼِ

 ػَاسض (.P;994/0) ؿَد هي هـاّذُ 2 خذٍل

 ؿاهل تيواساى دسصذ 6/8 دس CD گشٍُ دس داسٍيي

 DR گشٍُ دس ٍ اػتفشاؽ ٍ خفيف گَاسؿي ػَاسض

 ٍ گَاسؿي ػَاسض ؿاهل ٍ تيواساى دسصذ 1/11 دس

 دس (.P;707/0) تَد پَػتي ي ػاسضِ هَسد 1

 تِ هٌدش وِ ؿذيذ داسٍيي ػَاسض هَاسد اص وذام ّيچ

  ًذاؿت. ٍخَد ؿَد، دسهاى لطغ
 

 گزٍُ 2 در درهاى سهاى هذت فزاٍاًي درصذ (2 جذٍل

 مل جوغ هاُ 3 اس تيطتز هاُ 3 هاُ 2 گزٍُ

CD 7/64% 6/20% 7/14% 100% 

DR 4/64% 20% 6/15% 100% 

 %100 %6/64 %3/20 %2/15 خوغ

 

 تحث
 خذيذ دسهاًي سطين ػَد هطالؼِ ايي دس

 سطين تا سا ػيىليي داوؼي – ػيپشٍفلَوؼاػيي

 داوؼي –سيفاهپيي ،WHO تَػط ؿذُ تَصيِ

 ٍ ػٌي ًظش اص گشٍُ 2 ايي ؿذ. همايؼِ ػيىليي

 دس ػَد هيضاى هطالؼِ ايي دس تَدًذ. ّوؼاى خٌؼي

 دسصذ 5/4 تَد. CD گشٍُ تا همايؼِ لاتل DR گشٍُ

 CD (168/0;P.) گشٍُ دس دسصذ DR ٍ 2/3 گشٍُ

 اص ووتش DR گشٍُ دس ػَد هيضاى وًٌَي ي هطالؼِ دس

 ٍ ون ػَد هيضاى ًيض CD سطين ٍ تَدُ ديگش هطالؼات

 ّاي تشسػي اػت. داؿتِ DR سطين تا همايؼِ لاتل

 ي دٍسُ پغ تشٍػلَص ػَد هيضاى سٍي تش هختلف

 ًتايح ٍ ؿذُ اًدام هختلف ّاي سطين واهل دسهاى

  اػت. ؿذُ گضاسؽ هتفاٍت

 هالت تة دسهاى دس ّا ويٌَلَى هالًَي، ي هطالؼِ دس

 افضٍدى ٍ داؿتِ تالايي ػَد داسٍيي ته صَست تِ

 سطين اص تْتش ًتايح ػيىلييداوؼي تِ ّا فلَسٍويٌَلَى

 دس ٍلي ًذاؿتِ سيفاهپيي -ػيىلييداوؼي اػتاًذاسد

 دادُ تشخيح تالاػت سيفاهپيي تِ هماٍهت وِ هٌاطمي

  (.12) اػت ؿذُ

 تأثيش (Ruth langa) لاًگا سٍت ي هطالؼِ دس

 سيفاهپيي اػتاًذاسد سطين تا ػييلَوؼاػيپشٍف

 تشٍػلا حاد ػفًَت دسهاى دس ػيىليي داوؼي

 دس دسهاى لطغ اص پغ ػَد ؿذ. همايؼِ تٌؼيغ هلي

 ػيپشٍفلَوؼاػيي وٌٌذُ دسيافت تيواساى اص تؼذادي

 هـاّذُ اػتاًذاسد سطين دس ػَدي ّيچ ٍلي ؿذ ايداد

 سٍ پيؾ ي هطالؼِ تشخلاف ًتايح ايي (.13) ًـذ

 2008 ػال دس وِ هتاآًاليض ي هطالؼِ يه دس تاؿذ. يه

 دسهاى دس تاليٌي واسآصهايي ي هطالؼِ 300 ؿذ، اًدام

  (.14) گشفت لشاس تحليل ٍ تدضيِ هَسد تشٍػلَص

 تا ويٌَلَى –سيفاهپيي همايؼِ تِ هطالؼِ 5

 ايي دس تَد. پشداختِ سيفاهپيي -ػيىليي داوؼي

 دسهاى دس سيفاهپيي ّوشاُتِ ويٌَلَى اثشتخـي هطالؼات

 سطين اص ووتش اي هلاحظِ لاتل طَستِ تشٍػلَص

  (.14) تَد اػتشپتَهايؼيي يا سيفاهپيي ٍ ػيىليي داوؼي

 وِ داد ًـاى ًتايح( Karabay) واساتاي ي هطالؼِ دس

 دسهاى تحت گشٍُ دس تة صهاى هذت ٍ دسهاى ي دٍسُ

 اي هلاحظِ لاتل طَستِ سيفاهپيي –افلَوؼاػيي تا

 تِ ٍلي تَد سيفاهپيي –ػيىليي داوؼي گشٍُ اص شووت

 اثشات ّوچٌيي ٍ افلَوؼاػيي تالاي ليوت خْت

 ّوچٌاى ػَد هيضاى ٍ خاًثي ػَاسض دسهاًي، هـاتِ

 -ػيىليي داوؼي دسهاًي سطين اص اػتفادُ تِ تَصيِ

 (.15) ؿَد هي سيفاهپيي

 ّاي ػال دس ّوىاساى ٍ (Alp) آلپ ي هطالؼِ دس

 ٍ ػيىليي داوؼي ينسط 2004 تا 2002

 دس سيفاهپيي -ػيپشٍفلَوؼاػيي تا اػتشپتَهايؼيي

 ػَاسض ٍ داسٍيي اثش هيضاى ًظش اص ًخاػي تشٍػلَص

 سطين وِ ؿذ تَصيِ ٍ ؿذ همايؼِ خاًثي
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 ّاي دسهاى ٍ تاؿذ  دسهاًي اٍل خط ػٌَاىتِ ّفتِ

 خاًثي ػَاسض ٍخَد صَست دس تايذ آلتشًاتيَ

 (.16) گشدد خايگضيي

 گشٍُ ػِ همايؼِ (Ersoy Y) اسػَي ي هطالؼِ دس

 -ػيىليي داوؼي ٍ سيفاهپيي -افلَوؼاػيي دسهاًي

 پيگيشي ٍ ػيىليي داوؼي –اػتشپتَهايؼيي ٍ سيفاهپيي

 آهاسي اختلاف وِ داد ًـاى آهاسي ًتايح هاِّ 6

 گشٍُ ػِ دس ػَد ٍ تاليٌي ػلائن تْثَد دس هؼٌاداسي

 (.17) ًذاسد ٍخَد

 سطين تشويِ دس (Agalar) آگالاس ي هطالؼِ دس

 سطين ي اًذاصُ تِ سيفاهپيي ٍ ػيپشٍفلَوؼاػيي

 ي دٍسُ هذت ٍ هؤثش سيفاهپيي ٍ ػيىليي داوؼي

 DR گشٍُ دس ػَد هطالؼِ ايي دس تَد. تش وَتاُ دسهاى

 (.18) تَد دسصذ 10 ديگش گشٍُ دس ٍ دسصذ 15

 سطين ّوىاساى ٍ (Akova) ٍَاآو ي هطالؼِ دس

 ي اًذاصُ تِ ّفتِ 6 هذتتِ سيفاهپيي ٍ افلَوؼاػيي

 تيواساى دسهاى دس سيفاهپيي ٍ ػيىليي داوؼي سطين

 (.19) ؿذ داًؼتِ هؤثش تشٍػلَص تِ هثتلا

 105 سٍي تش (Duisenova) دٍا دٍيغ ي هطالؼِ دس

 اثشات ػيپشٍفلَوؼاػيي هالت، تة تِ هثتلا تيواس

 ٍ داؿتِ هٌاػثي هذت  طَلاًي ٍ هذت َتاُو دسهاًي

 داسٍي دٍ اص هؤثشتش ايوًََلَطيه ٍ وليٌيىي ًظش اص

 دسهاى ػٌَاىتِ تَدُ، سيفاهپيي ٍ ػيىليي داوؼي

 (.20) اػت ؿذُ تَصيِ هالت تة آلتشًاتيَ

 ػال دس ّوىاساى ٍ (Saltoglu) ػالتَگلَ ي هطالؼِ

 6 پيگيشي تا هالت تة تِ هثتلا تيواس 57 سٍي تش 2002

 ٍ افلَوؼاػيي تشويثي دسهاى وِ داد ًـاى هاِّ

 ٍ سيفاهپيي دسهاى ي اًذاصُ تِ سٍص 45 هذتتِ سيفاهپيي

  (.21) اػت هؤثش هالت تة دسهاى دس ػيىلييداوؼي

 سٍي تش ّوىاساى ٍ (Bayindir) تايٌذيش ي هطالؼِ دس

 دسهاًي سطين 5 همايؼِ اػپًَذيليت تِ هثتلا تيواساى

 –اػتشپتَهايؼيي ،2(ST) تتشاػيىليي–يؼيياػتشپتَها

 سيفاهپيي –ػيىليي داوؼي ،3(SD) ػيىليي داوؼي

(DR)4، سيفاهپيي –افلَوؼاػيي (OR)5 ٍ 

 6(SDR) سيفاهپيي –ػيىليي داوؼي –اػتشپتَهايؼيي

 SDR گشٍُ دس دسهاى تِ پاػخ تيـتشيي وِ داد ًـاى

 ػيىليي، داوؼي تا دسهاى تِ تَصيِ ٍ تاؿذ هي

 خلَگيشي ٍ دسهاى خْت سيفاهپيي ٍ َهايؼيياػتشپت

 هحذٍديت (.22) ؿذ تشٍػلايي اػپًَذيليت ػَد اص

 وِ تالاػت، ػٌيي ٍ تاسداس ّاي خاًن دس دسهاى ايي

 گشدد. هي ًواياى تيـتش داسٍّا ػَاسض

 

 گيزي ًتيجِ

 ٍ ػَد دس داسي هؼٌي تفاٍت ايٌىِ تِ تَخِ تا

 –لييػيى داوؼي دسهاًي سطين دس داسٍيي ػَاسض

 -ػيىليي داوؼي تا همايؼِ دس سيفاهپيي

 تِ تَخِ تا ٍ ؿَد ًوي هـاّذُ ػيپشٍفلَوؼاػيي

 تالاي ؿيَع تا هٌاطك دس سيفاهپيي اص اػتفادُ ضشٍست

 –ػيپشٍفلَوؼاػيي سطين هصشف تِ تَصيِ ػل،

 دسهاى دس هٌاػة سطين يه ػٌَاى تِ ػيىليي داوؼي

 ؿَد. هي هالت تة

 

 قذرداًيسپاط ٍ 

 ػصش)ػح( ٍلي تيواسػتاى آصهايـگاُ هحتشم لپشػٌ اص

  ػپاػگضاسين.
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Abstract 

Background: Brucellosis is one of the endemic diseases in Iran that has a worldwide spread and is 

associated with chronic disabilities in humans. Combination therapy of  Brucellosis leads to recovery of 

symptoms, shortening of the symptomatic intervals, and decrease in the rate of relapse and drug resistance. 

Considering the use of rifampin in the treatment of tuberculosis, and the necessity for an alternative 

treatment in regions endemic for both tuberculosis and brucellosis, the aim ofthis study was to compare 

the efficiency of the regimen of rifampin-Doxycycline with ciprofloxacin-Doxycycline in relapse of 

brucellosis.  

Materials and methods: This randomized controlled trial was performed on 90 patients, older than 17 

years old, affected with brucellosis, which were referred to the Infectious Disease Clinics at 

ArakUniversity of medical sciences between the years 1384-1387. The patients were randomly divided 

into two groups: the DR groups, receiving 100 mg of Doxycycline twice a day and 300 mg of rifampin 

Bid daily for eight weeks; and the CD group, receiving 100 mg of Doxycycline plus 500 mg of 

ciprofloxacin twice a day for eight weeks. The patients were analyzed for the relief of symptoms, drug 

side effects, and laboratory findings during the treatment.  

Results:In this study, the rate of relapse in both groups were similar. The relapse was seen in 4.5% and 

3.2% of the patients for the DR and CD groups, respectively (P=0.168). The drug side effects were slight 

in both of groups, with no significant difference, and did not lead to discontinuation of the therapy.  

Conclusion: According to the same rate of relapse in both CD and DR regimens in the treatment of 

brucellosis and considering the usage of rifampin in regions with high prevalence of tuberclusis, the CD 

regimen is recommended as an appropriate one.  
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