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خلاصه
چنین پوشش گیاهی روهاي شیمیایی در تکمیل زنجیره درمان و همبا توجه به اهمیت مصرف گیاهان دارویی در کنار دا: مقدمه
کننـدگان بـه مراکـز درمـانی     ی در مراجعـه داروی ـمیزان و علل مصرف گیاهـان  تعیین، هدف از این مطالعه فارساستانمستعد 

.تخصصی استان فارس بود
ال ؤس ـ31ال دموگرافیـک و  ؤس7تمل بر مقطعی با کمک پرسشنامه پژوهشگرساخته مش-مطالعه توصیفیاین : هامواد و روش

بـا  1393سـال  درکننده به مراکز درمـانی اسـتان فـارس   بیمار مراجعه2100بر روي یید شدأتخصصی که روایی و پایایی آن ت
ضریب همبستگی اسپیرمن ،آزمون کاي دوتوصیفی و هايها توسط آزمونداده. اي انجام شددو مرحلهگیريخوشهکمک روش 

.ن فریدمن مورد تجزیه و تحلیل آماري قرار گرفتندو آزمو
متوسـط  محل سکونت، وضعیت اشتغال، وضعیت بیمـه و  . زنان بیش از مردان بودندگیاهان دارویی در دگاننکنمصرف:هایافته

تقـاد و  اع) 73/0(براسـاس ضـریب همبسـتگی اسـپیرمن     ).>05/0p(شـد داردرآمد ماهیانه با میزان مصرف از نظر آماري معنی
درصد31افراد استفاده از گیاهان داروئی ودرصد69.آگاهی افراد منطقه نسبت به گیاهان داروئی با میزان مصرف ارتباط داشت

هـاي  بیمـاري درمـان  دربـه ترتیـب   مصرف گیاهان داروئیبیشترین. اندداروهاي شیمیایی را در زمان بیماري خود ترجیح  داده
شـیرین بیـان، آویشـن،    . دبـو %)10(و سیستم گوارش%) 5/18(، سیستم غدد%)20(، ادراري%)5/21(، تنفسی )%30(پوستی

بیشترین عوارض جانبی گزارش شده دل درد، تهوع و استفراغ و حساسیت . بیشترین استفاده را داشتندگاوزبان و چهارتخمه گل
.پوستی بود

هان دارویی در مقایسه با داروهاي شیمیایی در استان فارس مخصوصـاً با توجه به مصرف و اعتقاد به اثربخشی گیا:گیرينتیجه
.درسمینظربهو نظارت بر گیاهان دارویی ضروريصحیحرسانیاطلاعهاي پوستی لزومدر درمان بیماري

هاي پوستی، درمان، کاربرد، استان فارس، بیماريی یداروانگیاه:کلیديهايواژه
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مقدمه
و دیگـر کشـورها   در ایـران ربـاز یداز داروییکاربرد گیاهان

سایرایران واخیر مردميهاسالدر .استبودهرایجمردمبین
دارویـی از گیاهـان اسـتفاده بهجهان توجه خاصیکشورهاي

طبیعـت و  يسـو بـه بازگشـت .انـد هداشـت خوددرمـانی جهت
دارند در و  طبیعیمنشأ گیاهیکهمجدد از داروهاییاستفاده
ودر پـی تبلیـغ  امـروزي انسـان ، کهردیگیمصورتشرایطی

جانبیشیمیایی، درگیر عوارضبیشتر داروهايعرضه هر چه
نشـان موجـود جهـانی  آمارهـاي .  ]1[اسـت داروها شـده این
و شـیمی جدیـد در علـوم  هـاي فتپیشـر بـاوجود دهنـد یم ـ

کاسـته و تولیـد گیاهـان  تنها از میـزان کشـت  داروسازي، نه
. ]2[استرو به افزایشهاآنتولید و مصرفنشده؛ بلکه

از درصـد 80بهداشـت جهـانی، امـروزه    آمار سـازمان طبق
گیاهـان  بـالینی خـود، بـه   مشـکلات درمانبرايجهانمردم

بیمـاران ازه نحوي که بسـیاري ب.]3[کنندمیمراجعهدارویی
شیمیایی،داروهايازبرخیمنفیوجانبیعوارضبه علتنیز

این. دهندیمنشانبه استفاده از گیاهان داروییتمایل زیادي
يهاعرصهچشمگیر در يهاشرفتیپعلیرغمکهاستحالیدر

يهـا يمـار یبازياپارهدرماندرهنوزنوین،پزشکیمختلف
بـه توجـه بـا امـروزه . ]4[داردوجودمتعدديتمشکلامزمن
بیشـتر برايشیمیاییداروهايسوءمصرفاثراتشدنآشکار
افزایش داروییگیاهانمصرفبهافرادتمایل،کنندگانمصرف

بخـش گیـاهی داروهـاي ازاسـتفاده .استیافتهچشمگیري
بـا طـب اینتلفیقودهدمیتشکیلراگیاهیطبازمهمی

اهمیـت ازدارویـی کـه گیاهـان  اسـت شدهاعثبمدرنطب
جـزء یـک وشـوند برخـوردار گذشـته بـه نسـبت بـالایی 
حسـاب ه ب ـجـایگزین بهداشـتی هـاي مراقبتازناپذیرجدایی

مـردم اقشار مختلفمیاندرداروییگیاهانمصرف.]5[آیند
ومثبـت راآنکه برخـی ايگونهبهدارد،متفاوتیهايبازتاب

تـرجیح شـیمیایی به داروهايراآنمصرفودانستهمناسب
مناسبراآنمصرفمختلفبه دلایلدیگربرخیودهندمی

هـاي گونـه مردمازتعداد زیاديایراناز طرفی در.دانندنمی
.]6[کنندمیاستفادهراگیاهانطبیعی

هـاي فـرآورده سـاله  هـر آمریکاییبزرگسالاندرصد3/33
درانجـام شـده  تحقیـق یـک . ]1[کننـد میمصرفراگیاهی

،شوندهمصاحبهافراددرصد70ازبیشکهدادنشاننیوزیلند
گیـاهی را  دارويچنـد یـا یـک مصاحبهازقبلسالیکطی

.]7[اندکردهمصرف
طـب  هـاي اسـتفاده از روش مـورد  درهانظرسنجیتایج ن

33در کشورهاي  انگلسـتان  کهدهدمینشاندنیادرمکمل
49فرانسـه درصـد، 75تا66لژیکبدرصد، 46صد، ایتالیادر

بـراي  مردمدرصد از30تا20آلمان ودرصد18درصد، هلند 
مکمل را طبهايروشازیکیخود حداقلدرمانیاحتیاجات

و همکـاران در تهـران مصـرف    Sedighi. ]7[اندکردهاستفاده
ــی را  ــان داروی ــBagheri، )8(درصــد4/38گیاه فهان  در اص

درصـد  5/92در قـم  Heidarifar، )9(درصـد 1/68برابر بـا  
و همکـاران Ameriتحقیـق  نتـایج و ]10[گزارش کرده انـد 

از گیاهان دارویی ایرانمردم ازدرصد5/71کهدهدمینشان
نیـز  در ایرانکهکندمیتأییداین آمار.]11[کننداستفاده می

، یافتــهتوســعهکمتــر حــال توســعه یــادرهماننــد کشــورهاي
از دارویـی بسـیار بیشـتر   گیاهـان مردم به استفاده از قبالستا
 کشورهاي12[استیافتهتوسعه[.

گیاهانطبیعیهايرویشگاهترینمهماز یکیفارساستان
استبالاییبسیارايگونهتنوعدارايوباشدمیکشوردارویی

منطقهایندرهواییوآبواقلیمیاز تنوعمتأثرخوداینکه
اهان دارویی با توجه به تنوع گی. استهاي زاگرسکوهرشتهاز

در هـا يماریبیاهان دارویی در درمان در این استان و مصرف گ
تعیین میزان و علـل مصـرف  این منطقه، هدف از این مطالعه

درمـانی  بـه مراکـز  کننـدگان مراجعـه در بـین  گیاهان دارویی
. بود1393سالفارس در تخصصی استان
هامواد و روش

هدف تعیین میزان و بامقطعی -این مطالعه از نوع توصیفی
مراکـز بهکنندهمراجعهعلل استفاده از گیاهان دارویی در بین

روش . انجام گردیـد 1393سالفارساستانتخصصیدرمانی
. اي از جامعه مورد نظر انجـام شـد  خوشهصورتبهگیري نمونه

30مرکز درمانی استان فارس، 75از ،گیرينمونهدر این روش
ــت     ــتایی و موقعی ــهري و روس ــگ ش ــر فرهن ــه از نظ ــز ک مرک

اسـاس بـر . ندجغرافیایی در استان متفاوت بودند انتخاب شـد 
این درمتوسط مراجعه بیماران به هر مرکز، حجم نمونه حدود 
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n=2100مطالعه با اسـتفاده از فرمـول   
30اران مراکز انتخابیکمترین بیم. نفر بیمار در نظر گرفته شد

به هر مرکز به کنندهمراجعهبیماران . نفر بودند80و بیشترین 
جـدول اعـداد تصـادفی انتخـاب و     اسـاس بـر صورت تصادفی  

سـؤال 31ودموگرافیـک  سؤال7که مشتمل بر ايپرسشنامه
ر خصوص میزان مصرف گیاهان دارویی، نوع گیاهان مصرفی، د

یاه دارویی، دفعات مصرف و اعتقاد نوع بیماري درمان شده با گ
و نگرش افراد نسـبت بـه گیاهـان دارویـی و بررسـی عـوارض       
جانبی مشاهده شده بود به صورت پرسشگري مستقیم توسـط  

. تکمیل گردیدکنندگانمراجعه
تـایی سهطیف در ارتباط با میزان مصرف گیاهان دارویی از

ــاد   ــورت زی ــه ص ــرت ب ــه(لیک ــط )روزان ــه(، متوس و ) ماهیان
.استفاده گردیددر 1، 2، 3به ترتیب با امتیاز)سالیانه(کم

دو نفـر از اسـاتید و   روایی پرسشنامه توسط استاد راهنما و 
گروه نظارت بر امور دارویی همکار  بـه صـورت   صاحبان فن در

ضـریب الفـاي   گیرياندازهبررسی محتوا و پایایی آن به صورت 
مـورد  87/0پرسشـنامه یـا میـزان   30از تکمیـل کرونباخ بعد 

سـبب  توانـد  مـی ت به نحوي که استفاده از آن قرار گرفتأیید
. ارائه نتایج تکرارپذیر گردد

با کمک آمار و22نسخهSPSSافزارنرماز با استفاده هاداده

مجذور کاي دو، آزمون ی فراوانی، درصد فراوانی، آزمون توصیف
غیـر فریدمن و ضریب همبستگی اسپیرمن  با توجه به توزیـع  

مورد تجزیه و تحلیل قـرار  05/0خطاي جامعه، در سطح نرمال
.گرفت
هایافته

نفـر  830را زنـان و  %) 60(نفر 1270از افراد مورد بررسی 
سـال بـا   45±2/5سـن بـا میـانگین   مـردان  را )  %40(حدود 

به صـورتی کـه   دادندتشکیل میسال 55±1/6میانگین سنی 
بـود دارمعنـی بـین میـزان مصـرف و جنسـیت رابطـه آمـاري       

)001/0=p(.     بین سن افراد، محـل سـکونت، وضـعیت بیمـه و
گیاهان دارویـی ارتبـاط   متوسط درآمد ماهیانه با میزان مصرف

اما در مورد سطح تحصیلات و وضعیت اشتغال بـا  وجود داشت
جـدول  (داري مشـاهده نشـد  آماري معنیرابطهمیزان مصرف 

بـین )73/0(گیري ضـریب همبسـتگی اسـپیرمن    با اندازه). 1
بـا میـزان   اظهـاري خوداعتقاد و آگاهی افراد به صورت میزان

به نحوي کـه هرچـه آگـاهی افـراد     مصرف ارتباط وجود داشت
میزان مصرف گیاهان دارویـی هـم در ایـن مطالعـه     بودبیشتر

 ـ.بیشتر بوده است ف و آگـاهی مـردم رابطـه    ین میـزان مصـر  ب
. داري وجود داشتآماري معنی
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به مراکز بهداشتی استان فارس  برحسب متغیرهاي دموگرافیککنندگانمراجعهرف گیاهان دارویی در بین میزان مص-1جدول

pمیزان مصرف گیاهان دارویی
زیادمتوسطکم

001/0
%)90/11(250%)04/9(190%)57/18(390مردجنس

02/20(%(420%)71/25(540%)76/14(10زن
65/6(%354/0(140%)4/11(240%)65/6(140ر دیپلمزیمیزان تحصیلات

72/13(%280)24/13(%(290%)04/8(170یپلمدفوقدیپلم و 
06/14(%180)44/8(%(300%)5/7(160لیسانس

85/2(%110)22/5(%(60%)43/1(30و بالاتریسانسلفوق
درآمد متوسط 

ماهیانه
56/18(%280)32/13(%002/0(390%)8/13(290میلیون1کمتر از 

2میلیون تا 1بین 
میلیون

190)04/9(%230)95/10(%210)01/10(%

55/8(%200)5/9(%(180%)95/0(20میلیون3تا 2از 
25/4(%20)75/0(%(90%)0(0میلیون3بالاي 

09/8(%170)09/8(%002/0(170%)71/5(120سال35تا 15بین سن
28/14(%350)66/16(%(300%)85/12(270سال55تا 36از 
2/15(%370)57/17(%(320%)45/1(30سال75تا 56از 

044/0%)08/18(380%)89/21(460%)42/11(240شهرمرکزمحل سکونت
%)94/10(230%)79/13(290%)66/6(140حاشیه شهر

%)7/4(100%)65/6(140%)7/5(120روستا
064/0%)84/12(270%)54/18(390%)41/11(240دارخانهوضعیت اشتغال

%)65/6(140%)22/5(110%)32/3(70دانشجو
%)8/3(80%)55/8(180%)95/0(20شغل دولتی
%)7/5(120%)61/7(160%)66/6(140شغل آزاد
%)7/4(100%)36/2(50%)41/1(30بازنشسته

021/0%)53/29(620%)87/32(690%)48/20(430تحت پوشش بیمهضعیت بیمهو
%)27/4(90%)5/9(200%)32/3(70بیمه ندارد
%)8/33(710%)3/42(890%)9/23(500جمع کل

نوع آزمون مربع کاي دو
در این مطالعه به ترتیب رتبه، موارد مصرف گیاهان داروئی

، درصد5/21، تنفسی درصد30پوستی هاي بیماريدرمان 
و سیستم گوارش درصد5/18، سیستم غدددرصد20ريادرا
.دبودرصد10

پوستی درمان شده با گیاهان دارویی در میان عوارض
هاي بیماريهاي صورت، رفع تیرگی پوست، سوختگی، جوش

تنفسی شامل، سرماخوردگی، تنگی نفس و گلودرد، درمان 
سنگ کلیه در دستگاه ادراري، دیابت در مشکلات سیستم غدد

در دستگاه گوارش بیشترین کاربرد گیاهان درددلو درمان 
مورد استفاده بیشترین گیاهان . دارویی در این استان بود
. دودنو چهارتخمه بگاوزبانگلشیرین بیان، آویشن، 

يهازخمگوارشی و هايیماريببیشتر در درمان بیانیرینش
پوستی و تنفسی،هايیماريبشتر در یپوستی، آویشن ب

اعصاب و سیستم تنفسی و هايیماريبدر گاوزبانگل
تنفسی کاربرد داشتند  هايیماريبارتخمه بیشتر در درمان هچ
).1نمودار(
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به مراکز تخصصی درمانی استان فارسکنندگانمراجعهمورداستفادهگیاهان دارویی -1نمودار

درصــد31افــراد اســتفاده از گیاهــان داروئــی ودرصــد69
داروهاي شیمیایی را در صورت بیمار شدن جهت درمان ترجیح

ايعارضـه با مصرف گیاهان دارویی افراد درصد6/58. دادندمی
هـوع و  معده، تدردافراد درصد5و را به صورت جانبی نداشتند

و بقیه بـه ایـن   اعلام نمودندراپوستیهايحساسیتاستفراغ، 
ف گیاهان دارویی در بـیش  میزان مصر. دبودنپاسخ ندادهسؤال

روزانـه و یـک وعـده در    %6/58(از نیمی از افراد تحت مطالعه 
افراد پزشـک خـود را در مـورد    شودمیعللی که سبب . بودروز 

مصرف داروي گیاهی در جریان قـرار ندهنـد، تصـور طبیعـی و     
.اعلام شدنپرسیدن پزشک چنینهمبودن و ضرربی

بحث
کـه  استشدهباعثمدرنطبباطب مکملتلفیقامروزه

برخـوردار گذشـته بـه نسبتبالاییاهمیتازداروییگیاهان
بهداشـتی هـاي مراقبـت ازناپـذیر جـدایی جـزء یـک وشوند

میـان دردارویـی گیاهانمصرف.]5[آیندحساببهجایگزین
کـه  ايگونـه بـه دارد،متفـاوتی هايبازتابمردماقشار مختلف

به داروهايراآنمصرفودانستهبمناسومثبتراآنبرخی
مختلـف بـه دلایـل  دیگـر برخیودهندمیترجیحشیمیایی

تعداد زیاديایراندرطرفیاز.دانندنمیمناسبراآنمصرف
].11[کنندمیاستفادهراگیاهانطبیعیهايگونهمردماز

میزان استفاده از گیاهان داروئی در مطالعات مختلف، بسیار 
به عنوان مثال ایـن میـزان توسـط    . گزارش شده استمتفاوت

Mahabirو در مطالعـه ] 3[درصد80سازمان بهداشت جهانی

ــر ــابتی  رويب ــردان دی ــان و م Tobago،42و Trinidadزن
ــزارش شــده درصــد  ــاران در Sedighi.]13[اســتگ و همک

مطالعه خود در شهر تهران میزان استفاده از گیاهان داروئـی را  
ــ4/38 ــلام ددرص ــداع ــه.]8[کردن و Heidarifarدر مطالع

ــم میــزان اســتفاده   اعــلام درصــد5/93همکــاران در شــهر ق
بـه  کننـده مراجعـه در زنـان  Sereshtiدر پـژوهش  .]10[شد

برآورد درصد1/68این میزان بهداشتی درمانی شهرکرد مراکز
در استان اصفهان نیـز در  و همکاران Bagheri.]12[شده بود
طـب  اسـتفاده از اصـفهان در تعیین رویکرد زنان شهرمطالعه
ایـن در  .]9[گـزارش دادنـد  درصد8/65این میزان را ،گیاهی

استفادهموردمیزان ، ]Planta]14حالی است که در مطالعات
در مطالعــه .گــزارش شــده اســتدرصــد56گیاهــان داروئــی

، گیاهان داروئـی مصـرف   کنندگانمراجعهاز درصد1/97حاضر
تـوان مـی علـت تفـاوت در میـزان مصـرف آن را     . ه بودندکرد

بودندسترساجتماعی، در –متفاوت بودن وضعیت فرهنگی 
و پوشـش گیـاهی   محیطیزیستبیشتر گیاهان داروئی و تنوع 

.هر منطقه عنوان کرد
گیاهان داروئی از نظر میزان سواد کنندگانمصرفبیشترین 

بـه  . نـد بود%) 5/30(نس و لیسـا %)2/35(دیـپلم فوقودیپلم
کننـده مصـرف درصد افـراد  60توان گفت بالاي طوري که می

و انـد شـده شامل کردهتحصیلگیاهان دارویی را افراد باسواد و 
سـواد بـی این مسئله نسبت به مطالعات قبل که بیشتر در قشر 

از طرفـی بـین میـزان تحصـیلات و میـزان      . بود مغـایرت دارد 
ایــن نتیجــه حاصــل .جــود نداشــتودارمعنــیمصــرف رابطــه 

که با توجه به افزایش سطح آگـاهی مـردم و افـزایش    گرددمی
سطح سواد در میان جامعه امروزي استفاده از گیاهان دارویـی  

.باشدمینیز بیشتر در میان اقشار باسواد 
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گیاهـان  کننـدگان مصـرف در این تحقیق بیشترین فراوانی 
استان فـارس و  هايتانشهرسدارویی مربوط به ساکنان مراکز 

درصد1/17کمترین فراوانی مربوط به روستانشینان با فراوانی
و گـرفتن  هـا عطـاري با توجه به تهیه گیاهـان دارویـی از   .بود

از این منـابع و کمبـود   هابیماريمصرف در درمان هايتوصیه
. باشـد مـی در روستا، این مسئله قابل توجیه هاآندسترسی به 

.]15[و همکاران مطابقت داردkoushkiبامطالعهکه 
تحــت )نفــر1740(درصــد9/82دهنــدگانپاســخاز کــل 

بـا  دهنـدگان پاسـخ اکثـر  رسـد مـی به نظر . بودندپوشش بیمه 
و همچنین اینکه نسبت به ايبیمهوجود برخورداري از شرایط 

سنگین درمانی هايهزینهپرداخت هايدغدغهافراد فاقد بیمه 
،کـه بـا   آورندمیهم به مصرف گیاهان داروئی روي را ندارند باز 

]6[در یزد مطابقت داردDehghanpourنتایج مطالعه 
کمتر از یـک  جامعه مورد مطالعه درصد7/45درآمد ماهانه 

دهنـدگان پاسـخ درصـد 3/5تنها ،از طرفی.بودمیلیون تومان
بـین درآمـد متوسـط    . میلیون تومان و بیشتر داشـتند 3درآمد 

داري وجود ینه و میزان مصرف گیاهان داروئی رابطه معنماهیا
گفت درآمـد متوسـط ماهیانـه بـر میـزان      توانمیپس . شتدا

مصرف گیاهان داروئی تأثیرگذاراست به نحوي که با توجـه بـه   
بودن منـابع آن و قیمـت   دسترسدرفراوانی گیاهان دارویی و 

بـراي  نسبت به داروهاي شیمیایی تهیه و مصرف آنترمناسب
کـه بـا مطالعـه    باشـد مـی تـر مناسـب اقشار بـا درآمـد پـایین    

Dehghanpour  و ]6[و همکــــاران در یــــزدBagheri در
در Heidarifarبـا مطالعـه   امـا . داشـت مطابقـت  ]9[اصفهان

این مغایرت شاید مربوط به عقیـده بیشـتر   بودغایر م]10[قم
عموم مردم این شهرستان به طب سـنتی و مکمـل نسـبت بـه    

.طب شیمیایی باشد
در این مطالعه بین سـن و میـزان مصـرف گیاهـان داروئـی      

افراد بـا سـن   دهدمینتایج نشان . دار وجود داشتیرابطه معن
بـه  انـد داشـته سال بیشترین مصرف گیاهان دارویی را 55-36

مختلف اسـتفاده  هايبیماريصورتی که با افزایش سن و وقوع 
.باشدمیکنندهتوجیهبیشتر از گیاهان دارویی نیز 

.شـت دار وجـود دا یبین جنسیت و میزان مصرف رابطه معن
5/60نـد کـه   بودجامعه مورد مطالعه این پژوهش زنـان  درصد

. بیشترین فراوانی میزان مصرف را نسـبت بـه مـردان داشـتند    

و بـا  بـود بنابراین پرسشنامه بیشتر تحـت تـأثیر نظـرات زنـان     
ــژوهش  ــ پ ــان از جمل ــر محقق ــاي دیگ و Dehghanpourه ه

نتـایج  در شـهر تبریـز و   Javanbakht،همکاران در شهر یـزد 
ــات AmeriوSedighi ،Rashidi،Heidarifarتحقیقــــ

ــت  ــت داش و Ostermann.] 16-17، 10-11، 8، 6[مطالبق
Barbadoroانجام شده میزان استفاده گیاهـان  طالعات در  م

بـا نتـایج مطالعـه    هک ـبودداروئی در بین زنان میانسال بیشتر 
بـا  اما نتـایج پـژوهش اخیـر    . ]18-19[داردمطابقت نیز اخیر، 

ــایرتدر اصــفهان Bagheriمطالعــه  ــن رد.]9[داشــتمغ ای
ــان  ــه بی ــه خــانمشــده اســتزمین ــا شــیفته اســتفاده از  ک ه

].20[هستنددرمانیگیاههاي جایگزین درمانی از جمله روش
نسـبت بـه درمـان و    هاي خاص زنـان  با توجه به حساسیت

دوران درمان، استفاده از گیاهـان دارویـی نیـز در    هايپیگیري
نظـر بـه از طرف دیگـر  . این جنس بیشتر از مردان خواهد بود

وقـت تواند به سبب داشـتن میزنان،درامراینعلترسدمی
و شـرکت در  نشـینی هـم دور محافـل درو حضـور بیشترآزاد

بـدین  کـه ،باشـد مـی قایـان آبهمباحث گروهی مختلف نسبت
دارویـی  گیاهـان زمینـه درمختلـف اطلاعـات زنـان درترتیب
از گیاهـان  هـا آنو عاملی بـر مصـرف بیشـتر    بدلوردبیشتر

.]21[باشدمیدارویی نسبت به مردان نیز 
دهـد مینشان و همکارانBeheshtipourمطالعهنتایج

سنیهايگروهدریازناندرگیاهیداروهايبیشترمصرفکه
].22[باشدتواند منتسبمیهاآنبالاترآگاهیبه میزانخاص
7/56از افراد مورد پـژوهش در ایـن اسـتان میـزان     درصد

میـزان  و بـین  زیادي نسبت به گیاهان داروئی داشـتند آگاهی
یعنی هر دار وجود داشتو اعتقاد این افراد رابطه معنیمصرف 

قه بـه اسـتفاده از گیاهـان داروئـی     چه میزان اعتقاد افراد منط
.شدمید، میزان مصرف هم بیشتر وبیشتر ب

هـاي ارزیـابی توانـد دارویی میگیاهانتهیهمنابعازاطلاع
در بـازار  هـا آنتـأمین منابعاهمیتبارابطهدرراتأثیرگذاري

منـابع و هايحساسیتسرمایه،گردشنظرازداروییگیاهان
تحقیق حاضر،طبق نتایج. شودمنجرضه،عربازارریزيبرنامه

استان فارس درداروییگیاهانتهیهمنبعترینمهمهاعطاري
گیاهانی که در ایـن  از کل درصد5/69که طوريه ب.باشندمی

یافتهاین. شدمیخریداري هاعطارياز شونداستان مصرف می
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هـا عطـاري به دهندهپاسخاطمینان و اعتماد افراد دهندهنشان
مسـئله این . باشدجهت تهیه گیاهان داروئی مورد نظرشان می

بودن عطارهاي کشور از اطلاعـات و علـوم گیاهـان    مطلعلزوم 
داروئی، برخورداري از یک سري الزامات آموزشی و بهداشتی و 

هیـه و  مستمر و کامل وزارت بهداشـت از شـرایط ت  هاينظارت
هــم در کنــار طبیعــت. رســاندتوزیــع را در ایــن واحــدها مــی

ئی توسـط افـراد در   تهیه گیاهان داروهايمحلجزء هاعطاري
مطابقت ]Ameri]11اشد که با نتایج مطالعه باین مطالعه می

.دارد
در ارتباط با نتایج این مطالعه مصرف گیاهان دارویی نسبت 
به داروهاي شـیمیایی ارجحیـت بیشـتري را در میـان جامعـه      
مورد مطالعه داشته و علاوه بر آن بـه صـورت روزانـه گـزارش     

درصد بزرگسـالان  3/33که در استحالیدراین . شده است 
ــرار    ــرف ق ــورد مص ــاهی را م ــراورده گی ــال ف ــایی در س آمریک

نشاننیوزیلنددرتحقیقدر طی یکنینهمچ.]1[دهندمی
یـک طی،شوندهمصاحبهافراددرصد70ازبیشکهه شدداد

گیـاهی را مصـرف  دارويچنـد یـا یـک مصـاحبه ازقبلسال
.]7[اندکرده

افراد مـورد مطالعـه عنـوان    درصد6/58در مطالعه حاضر
بـه صـورت روزانـه    کردند که دفعات استفاده از گیاهان دارویی

سالانه صورتبهافراد مورد مطالعه درصد9/1بوده است و فقط 
ایـن در حـالی   . دادنـد مـی گیاهان داروئی را مورد مصرف قـرار  

میـزان اسـتفاده  ]9[در اصفهانBagheriاست که در مطالعه 
و در مطالعـه  .باشـد مـی بـار در سـال  3تـا  2گیاهان داروئـی 

Sereshti بیشترین میزان مصرف ]. 12[شهرکرددر زنان باردار
از طرفـی بیشـترین فراوانـی    . عنـوان داشـتند  باریکرا ماهیانه 

ن داروئی توسط افراد مورد مطالعـه، تعداد دفعات مصرف گیاها
با توجـه بـه مقایسـه    . شداعلامباریکبه صورت روزانه و فقط 

نتیجـه گرفـت امـروزه    تـوان مـی این تحقیق با تحقیقات قبلی 
بلکـه  کننـد مـی مردم از گیاهان دارویی بیشتر اسـتفاده  اتنهنه

هـم نسـبت بـه قبـل افـزایش یافتـه کـه        هـا آندفعات مصرف 
چراکـه گیاهـان   . نیازمند نظارت بیشتر بر گیاهان دارویی است

داراي مواد دیگري مؤثرهدارویی به صورت کامل علاوه بر مواد 
لات بـا  تـداخ بـروز عـدم اثربخشـی،   توانـد مـی که باشدمیهم 

داروهاي شـیمیایی و حتـی عـوارض مسـمومیت را بـه دنبـال       

.داشته باشد
کننـدگان مراجعـه بیشترین کاربرد گیاهان دارویی در بـین  

صورت با فراوانی هايجوشپوستی و در این میان هايبیماري
تنفسـی  هايبیماريبعد از مشکلات پوستی، . بوددرصد1/62

ین فراوانی را نشـان داده و  بر اساس نتایج تحقیق حاضر بیشتر
درصــد6/68در ایـن میـان سـرماخوردگی بــا درصـد فراوانـی      

استفاده از گیاهان داروئی در این زمینه بود کـه بیشترین علت
.]12[مطابقت داردSereshtiبا تحقیق

علـل بیشتریناست که اینازحاکینتایج سایر تحقیقات
سـرماخوردگی،  ترتیـب فراوانـی  بـه دارویـی گیاهـان مصـرف 
.]23[اسـت بـوده فشـارخون وپـادرد ،سـردرد معده، دردهاي
مـورد بیشـترین کهاست از این حاکینیزSereshtiمطالعه

ــتفاده ــی ازاســ ــان دارویــ ــارداري  گیاهــ ــام بــ در هنگــ
. ]12[استبودهسرماخوردگی درمان

Khounsari مورد استفاده از گیاهان ترینشایعو همکاران
ــی را در ــاريداروئـ ــايبیمـ ــبیهـ ــی،-عصـ ــی، روانـ ایمنـ

. ]24[دانستندعروقی و سرطان-گوارشی، قلبی التهابی،
بــــهمراجعــــهعلــــلبیشــــترین، عــــلاوهه بــــ

ــايعطــاري 1379-1380ســالطــولدرســمناناســتانه
خـون،  قنـد ناراحتی کلیه، آرتـروز، بـالا بـودن   سرماخوردگی،
، ]24[اسـت بـوده خـون چربـی بـودن بالاوناراحتی معده
Heidarifar ــرف ــوارد مصـ ــترین مـ ــز بیشـ ــاران نیـ و همکـ

، سرماخوردگی،درددلهایی مانند در بیماريدارویی راگیاهان
مطالعـه  در. ]10[گـزارش کردنـد  مشـکلات عصـبی  وگلودرد

Sedighi نیــزهمکــارانوکــهدر 4123بــر روي 1383ســال
شـد،  انجـام تهـران شـهر سـال 15بالاي و مرداناز زناننفر

مشـکلات گیاهـان دارویـی بـه ترتیـب    علل مصرفبیشترین

مصرف گیاهـان  هايتفاوت].8[بودتنفسی و عصبیگوارشی، 
توان تا حدودي به تغییرات ها را میدرمان بیماريرویی براي دا

ی رویـش گیاهـان   آب و هوایی و اقلیمی مناطق مختلف، فراوان
ممکـن اسـت   کـه هـایی تفـاوت چنین به دارویی مختلف و هم

افراد سـاکن  هايبیماريتغییرات اقلیمی بر روي سلامت و نوع 
.در مناطق داشته باشد، ارتباط داد

ــهدر ــر،مطالعـ ــد5حاضـ ــراددرصـ ــارافـ ــوارض دچـ عـ
ــه شــدند کــهدارویــیگیاهــانمصــرفازناشــی در مطالع
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Akbari]23[ در مطالعـه  افـراد،  درصـد 7/9نیزHeidarifar

]6[درصـد Dehghanpour8/4طالعه و در م]10[درصد6/4
. دارویی دچار عوارض شده بودنـد گیاهاناز مصرفافراد پس

.این نتایج با مطالعات قبل مشابهت دارد
آویشـن،  حاضـر مطالعـه دراستفادهموردگیاهانبیشترین

وAkbariمطالعهدر.، چهارتخمه بودگاوزبانگل، بیانشیرین
برنجاسـب و  خاکشـیر، گـل سـر   ، گاوزبانگلآویشن، همکاران
کـه  شددر شهرکرد گزارشگیاهانترینپرمصرفبیانشیرین

. ]23[در بیشتر موارد با مطالعه فوق مطابقت دارد
بازه زمانی طولانی مطالعه به نحوي که پاسخ دهنده از ابتدا 
تا زمان انجام مطالعه باید اطلاعـات مصـرفی گیاهـان دارویـی     

ــاطر آورده و   ــود را در خ ــمخ ــینه ــودچن ــاريخ ــاي اظه ه
در ارتباط با برخی از موارد از جملـه متوسـط   کنندگانمراجعه
.دنشومیمحسوبتحقیق این هايمحدودیتز ادرآمد 

گیاهـان ازمیزان استفاده زیادبهتوجهبا: گیرينتیجه
استان،اینخاصفرهنگمردم استان فارس وبیندردارویی
موردو اثرگذارتر دربیشترهر چهرسانیاطلاعرسدمیبه نظر
. خواهد بـود نیازشیوه درمانیایناحتمالیتداخلاتوعوارض

مشکلات پوستی، تنفسـی، ادراري و سیسـتم   درمان همچنین
رد استفاده از گیاهان دارویـی در بـین افـراد    ابیشترین موغدد،

و پزشکاننمودنو آشنارسانیاطلاع،بنابراینودباین پژوهش 
بـا توجـه بـه    .گـردد در این زمینه پیشنهاد میجع مربوطهمرا

افزایش پـذیرش پزشـکان   ،تمایل بالاي مصرف گیاهان دارویی
گیاهـان دارویـی و   زمینـه درمتخصصطب سنتی و مکمل و 

در جهت آشـنایی بـا   ضمن خدمتآموزشیهايدورهبرگزاري
خواص و اثربخشی، عوارض و تداخلات گیاهان داروئـی بـراي  

دسترسی مناسب گیاهـان  از آنجا که . گرددان توصیه میپزشک
، مجـوز عطـاري و   گـردد مـی انجام هاعطاريدارویی بیشتر در 

عرضه گیاهان داروئی به متخصصـان ایـن رشـته    هايفروشگاه
پزشکیعلومهايدانشگاهاین مراکز توسط داده شود و فعالیت

رویـی در  المقدور فروش گیاهان داحتی. ددرسی گرنظارت و باز
نظـارت  کـاملاً تخصصی به صورت هايداروخانهبخشی مجزا از 

.شده و علمی توسط متخصصان فن صورت پذیرد
تعارض منافع

تعارض منـافع از سـوي نویسـندگان بیـان نشـده      گونههیچ
.است
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Introduction: Due to the frequency and variety of the Medicinal herbs in Fars province, this study
aimed to study the rate and reasons for medical herb use by the patients visiting the health centers in
Fars Province.
Material and Methods: This study, carried out in the health centers of Fars province, used a two-
stage cluster sampling of 2100. A researcher made questionnaire was used to collect the data. The
questionnaire included 7 demographic and 31 expert questions. The data were analyzed using SPSS
22, spearman correlation coefficient, Friedman's and chi-square. Statistical significance was
considered to be p<0.05.
Results: The use of herbal medicine by the woman was statistically significant compared to the
men. There was a significant correlation between location, employment status, insurance status, the
average of monthly income and the consumption of medical herbs (p<0.05). As the Spearman
Correlation coefficient (0.73) shows, there was a positive correlation between the beliefs and
information about medical herbs and the consumption rate. The use of herbal medicine used for the
treatment of skin, respiratory, urinary tract, endocrine system diseases was 30 %, 21 %, 20 %,
18.5% and 10% respectively. Liquorice, Thyme, Borage and Four seeds were the mostly used herbal
medicines. The most reported side effects of the use of medicinal herbs were pain in the stomach,
nausea and vomiting and skin reactions respectively. Sixty nine percent of the patients preferred the
herbal medicines and 31% preferred drugs at the time of their illness.
Conclusion: As  the findings  of  this  study show,  people  prefer  using  herbal  medicine to
chemical ones especially in the treatment of skin diseases. Thus, it is necessary to give people
correct information and control health conditions of herbal medicines.
Key words: Medical plant, Skin disease, Therapeutic, Use, Fars Province
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