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مقايسه اثر تزريق داخل ضايعه مخلوط گلوكانتيم و استروئيد با گلوكانتيم در درمان 

  ليشمانيوز پوستي 
  

   2  دكتر محمد بهمني 1اله سلمانپور  رحمتدكتر 
  شيراز دانشگاه علوم پزشكي  دستيار گروه پوست،  2،  دانشيار گروه پوست 1

   167-171   صفحات86 ييزپا  سوم  شماره دهميازمجله پزشكي هرمزگان  سال 

  دهيچك
تواند  آيد و مي هاي مختلف انگل ليشمانيا بوجود مي ليشمانيوز جلدي يك بيماري انگلي است كه در اثر گونه :مقدمه

هدف . بنابراين به يك درمان مؤثر براي جلوگيري از عوارض بيماري ضروري است. اسكار بد شكل برجا بگذارد
قايسه تزريق داخل ضايعه گلوكانتيم همراه با استروئيد با تزريق داخل ضايعه گلوكانتيم از اين مطالعه ارزيابي و م

  .به تنهايي در درمان ليشمانيوز پوستي است
از .  بيمار با ليشمانيوز پوستي بطور تصادفي به دو گروه تقسيم شدند62،  كارآزمايي بالينيدر اين مطالعه :كاروش ر

در گروه .  بيمار در گروه گلوكانتيم به تنهايي قرار داده شد30گلوكانتيم همراه با استروئيد و  بيمار در گروه 32اين تعداد، 
 تريامسينولون cc/cm2 1/0همراه با ) گرم  ميلي5/48( از گلوكانتيم cc/cm25/0گلوكانتيم همراه با استروئيد، مقدار 

به ) گرم  ميلي5/48( گلوكانتيم cc/cm2 5/0ه تنهايي به صورت داخل درم و در گروه گلوكانتيم ب) گرم  ميلي4 (استنوئيد
ضايعات بعد از اتمام طول .  مرتبه به فواصل يك هفته بوده است6دفعات تزريق . صورت داخل درم تزريق شده است

 .د مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتنt و با استفاده از آزمون درمان از نظر اندازه، اريتم و ايندوراسيون ارزيابي شدند
  .دار تلقي گرديد  معني>05/0Pتفاوت بين دو گروه با 

و در %) 62 (6/5 هفته در گروه گلوكانتيم به همراه استروئيد 6متوسط امتياز بهبودي باليني بعد از  :نتايج
در گروه گلوكانتيم به .  آماري معني دار نبوداين اختلاف از نظر. بود%) 57 (2/5گروه گلوكانتيم به تنهايي 

تر و امتياز بالاتري نسبت به ضايعات   ماه با پاسخ مناسب4ه استروئيد در ضايعات با طول مدت كمتر از همرا
  . ماه در همين گروه همراه بود4با طول مدت بيشتر از 

 ماه اين 4هر دو روش در مجموع تفاوت قابل توجهي با هم ندارند ولي در ضايعات با طول مدت كمتر از  :گيري تيجهن
  .حسوس است كه احتمالاً به علت كاهش ادم، اريتما و ايندوراسيون در اثر مصرف استروئيد بوده استتفاوت م

   گلوكوكورتيكوئيد-ونات سديم لوك گ–ليشمانيوز پوستي  :ها كليدواژه
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  : مقدمه
ترين عفونتهاي  يكي از شايع) كسال(ليشمانيوز پوستي 

در ايران سالك يك بيماري اندميك . باشد انگلي در جهان مي
شود و استان فارس يكي از مراكز آلوده كشور  محسوب مي

اگرچه بيماري ليشمانيوز از زمانهاي قديم  ).1(باشد  مي
شناخته شده است ولي در زمينه درمان اين بيماري هنوز 

لي بدست نيامده است و تعداد قابل قبو قابل نتايج قاطع و
  ).2(دهند   پاسخ نمييتوجهي از بيماران به هيچ درمان

از آنجايي كه در اكثر موارد ضايعات ليشمانيوز 
مانده از  پوستي در مناطق غيرپوشيده بدن است و اسكار باقي

باشد و نيز سير  لحاظ زيبايي براي بيمار حائز اهميت مي


