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مدیریت خطاهای دارویی
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از نفر میلیون5/1تقریبا

دستاز را خود جاننفر هزارانو دیدهآسیبخطاها این
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هابا مقایسهدر سالمنداندر برابری4شیوع ،ودهب(جوانی 

یپیشقابلموارد اینسومدو قریبکهآنمهمنکته گی 

.شوندمیمحسوب



خطاهای دارویی

پیشگیری قابل اد يدروهرگونه ازست رت ايي عباي داروخطا•

آورده ب فرـنامناسف رـبه مصباعث يا منجر ست اكه ممكن 
.ددگرر بيمان آور در ياات زثرد ايجاايي يا دارو



شایع ترین خطاهای دارویی

تجويز غلط دارو•

تجويز دوز نامناسب دارو• 

زمان و دفعات نامناسب مصرف• 

تجويز شكل دارويي نامناسب• 

دستور غلط براي آماده سازي دارو• 

درماني-خطا در پايش دارو• 

تجويز دو يا چند دارو كه با هم تداخلات مهم و خطرناكي • 
دارند

از قلم افتادن يك داروي مهم و حياتي در تجويز پزشك• 



انواع خطاهای دارویی

Prescribing) ه شتباداروي اتجويز error )

يا ري تشخيص بيمادرپزشك ه شتبا، اخطاب تكام ارلين گااو•
.ست امناسب داروي تجويز 

ايران،تجويز ADRدرميان گزارش های ارسالی به مرکز •

ر آمپول ديکلوفناک در مواردی مانند درد اپی گاستر يا د

سال مشاهده می گردد که به عنوان اشتباه13کودکان زير 
.در نسخه نويسی طبقه بندی می شود



خواران ك• ن به هر شكل در شير مير از مصرف دي سيكلومير
.ماه ممنوع مي باشد6

سال 2مصرف پرومتازین به هر شكل در كودكان زیر •

.ممنوع مي باشد



دوز نامناسب دارو

Improper dose error

.ه دارو معين شدارمقدازحد يا كمتراز فت بيش دریا•

ساله برای دريافت اسپرين به داروخانه 70خانم •

مراجعه کرده و داروی خود را در پاکت تبليغاتی

ن هم کلسيم دريافت کرده و از طرفی روزانه آسپري
جداگانه مصرف می کرده



ف دارو نامناسب مصرت فعان ودماز

Wrong time error

: ست كه ده افتاق اتفااماني ه زشتبااين ا•

اي بردارو، دارو تجويز از قيقه پس د60ف ظر: الف •
. باشد ه نرسيدف لي به مصروتهيه ر بيما

يي  اغذيهاهعدوبا دارو خل اتد، مانيزنظر از : ب •
.باشده عايت نشدرربيما



ربيمااي بردارویی نا مناسب  شكل ف مصرو تجويز 

(Wrong dosage form)

تحويل  ه شتباايي به داروهد كه شكل دميرخ ماني ه زشتبااين ا

.د شوده ستفارابيمااي برو

رازول پرسنل داروخانه به جای قرص پنتوپرازول ويال پنتوپ
.تحويل بخش دادند



ها  زي داروساده ماه درآشتباا

Wrong drug preparation error

ها  داروست درنادن قيق كرربه ان ميتول مثاان به عنو•

ن تكاون ها بدنسوسپانسيوف مصر، ستريليتياعايت م رعد،

فيزيك  ر ی هاي گازناسار، نوداروازحفاظت م عد، نهادادن آ

از لكل قبل اها با لياش وپودن درتميز كرم عدوو شيميايي 
. د كرره شاانها آبه ل نيدورود 



مواردی مانند رقيق ADRدر ميان گزارش های مرکز •

وب دارو سازی سفترياکسون با سرم رينگر که منجر به رس

.می شود به چشم می خورد

ل استفاده از رقیق کننده های حاوی کلسیم ،مانند محلو•

ق رینگر ،به منظور آماده سازی سفتریاکسون جهت تزری

.ممنوع می باشد



تباه شف امصرراه 

Wrong route error

ه شددرج نسخه درنچه كه از آهي غير دارو از راتجويز •

ي ست به جاراچشم در چشمي ه يك قطرن چكاند. ست ا
.د ميگيرار سته قردين در اچشم چپ نيز 



ف دارومصراي تكنيك غلط برده ازستفاا

Wrong administration technique error

ي ها يسپري اگيررصحيح بكار ستودعايت م رمثلاعد. •

.  ستنشاقيا

.قرص ملاتونين زير زبانی بلعيده شود•

.قرص دايمتيکون بلعيده شود•



يخ گذشته ريا تاه تخريب شدف داروي مصر

Deteriorated drug error

مثلا  ) يط مناسب اشردر هايي كه دارويا تجويزو تحويل •

ند  ه انشداري نگهد( ر به نوس يا حساو يخچالي ي هادارو

ر شوروبوو در ند دارضح وانگ رهايي كه تغيير دارويا 

.سته اشدارداده هشدرد آن مودارو در 

•



مانيدارودرپايش ي خطاها

Monitoring

يا  وحين دارو دربا پايش يك ط تبادراركه ي تمامي خطاها•

به  . هد دميرخ پزشكي درتوسط كاف دارو مصراز پس 
م يا عددارو غلظت سرمي يك ي گيرازهندم اعدل مثاان عنو

يكبدي نزيمهاد آتينين يا عملكرابركردارويابي تاثير يك ارز

د بعضی داروها مانند سايمتيدين می توانند علی رغم وجو•

زايش عملکرد نرمال کليه، باعث کاهش ترشح توبولی و اف
.کراتينين سرم شوند



ی گروهی از داروها که می توانند باعث ايجاد سطح غيرطبيع•
:آنزيم ها گردند شامل موارد زير هستند

ين، داروهايی که برای كاهش درد استفاده مي شوند مانند آسپر· 
ناپروکسن،ديکلوفناک،ايبوپروفن،استامينوفن

داروهای ضد صرع شامل فنی توئين کاربامازپين ،  ·
.فنوباربيتال

يدها، آنتی بيوتيک هايی مانند تتراسايکلين ها، سولفونام· 
ورانتوئين ايزونيازيد ،سولفا متوکسازول، تری متوپريم، نيتروف

…و 
داروهای ضد افسردگی شامل سه حلقه ای ها· 

ه ها و سطح غير طبيعی ايجاد شده آنزيم های کبدی معمولاً هفت
ماه ها پس از قطع دارو به حالت طبيعی باز می گردند



• Furosemide+ omeprazol :monitor Mg

• Furosemide + ondansetrone: monitor K

• Omeprazole + spironolactone: monitor Mg

• Diclofenac + metoral:monitor Bp



فحذي خطا

Omission error 

نظر رد مون داروي سيدم رعدازست رت اين خطا عباا•

24دوره يك در گر اتعريف سساابر. ر ست بيمادپزشك به 

ع مجمواز مصرفي كمتر ي هااد دوزتعدع ساعته مجمو

ست ده افتاق اتفاف احذي خطا، باشده تجويزشدي هادوز

ده فتااقلم ه از يي تجويز شدم داروقلاازايكي " گاهي نيز كلا

ر داروي گر بيمااشت كه دابايستي توجه . د ميشوف حذو
. ست ده انيفتاق تفاايي ي دارونكند خطاف مصرد را خو



تقسیم بندی خطاها براساس شدت
بدون خطا

يل رويدادی که پتانس/ خطای بالقوه، شرايط  Aدسته

.اينکه باعث حادثه شوند را دارند



تقسیم بندی خطاها براساس شدت

خطا ،بدون آسیب

خطا رخداده است اما خطا بيمارBدسته 

.نمی رسد

خطای رخداده به بيماررسيده است، اما آسيبCدسته

.برای  بيمار ايجاد نمی کند

ی به خطا رخداده به بيماررسيده ولی هيچ آسيبDدسته

.تور شودبيمارنرسيده فقط بايستی بيمار ماني



تقسیم بندی خطاها براساس شدت

خطا،آسیب

خطاهايی منجربه آسيب موقت به بيمار می شودEدسته

.ومداخله مورد نياز است

ود خطاهاييکه منجر به آسيب موقت به بيمارمی ش Fدسته

وبيمار نياز به بستری اوليه و يا طولانی مدت

.دارد

.خطاهايی که منجربه آسيب دائمی بيمارشده است Gدسته

خطاهايی که بايستی مداخله برای حفظ زندگی Hدسته

.بيمارانجام داد



تقسیم بندی خطاها براساس شدت

خطا ،مرگ

خطايی که رخداده است منجربه مرگ Iدسته 

.بيمارمی شود



پزشکی-علل وقوع اشتباهات دارو

دستخط نامناسب•

افزايشكهاستموارديجملهازرانامناسبخطدست•
دنيادرامروزهوداردپيدرراداروييعوارضواشتباهات

وهاتاشتباتاشودكامپيوترينويسينسخهكهشدهتوصيه
.يابدكاهشداروييعوارض

دبايداروسازپزشکدارويی،نسخهبودنناخواناصورتدر•
ارائهدارویصحتازوکندحاصلتماسمعالجپزشکبا

.شودمطمئنشده

مربوطهاداروخانهدرشدهانجامخطاهایدرصد90تا80•
.استمعالجپزشکبدخطیبه



شبیه بودن نام فرآورده های دارویی از لحاظ نوشتاری و یا لفظی

(اسوه)آمپول ويتامين ب کمپلکس 

(تهران شيمی ) آمپول پرومتازين 

(البرز دارو)  آمپول دگزامتازون    

(اسوه)1ويتامين کا

(اسوه)ويتامين ايی

(کيميدارو)آمپول ديکلوفناک 

(توليد دارو)دی سيکلومين 

(کاپسين تامين )دوپامين 

(کاپسين تامين )گرانيسترون 



لیست داروها با شکل مشابه

(البرز دارو)  سايمتيدين  

(مينو)کلماستين 

(اسوه)3ويتامين د

(توليد دارو)نالوکسان 

(البرز دارو)کلر فنير آمين 

(rotexemedica)ويال تيوپنتال

(rotexemedica)ويال هيدروکورتيزون

(کاپسين تامين )ديازپام 

(کاپسين تامين )20فورزمايد 



استفاده از اختصارات در نسخ

استفاده نکنيد زيرا ممکنست با unitبعنوان  مخفف Uاز حرف 
Oاشتباه شود 4يا

نشان ندهيد  5.همچون ( بجای مميز)اعداد اعشاری رابتنهائی با نقطه
برابر اشتباه شود 10زيرا اگر نقطه جلب توجه نکند ممکنست با دوز 

0.5,و5نوشته شود مانند هالوپريدول 0.5وبايد بصورت 

ند هرگز نقطه اعشاری يا صفر را بعداز اعداد صحيح قرار ندهيد مان
نوشته شود زيرا اگر نقطه اعشاری جلب 2بلکه بايد بصورت 2.0

ر عدم استفاده از صف.برابراشتباه شود 10توجه نکند ممکنست با دوز 
.قبل از مميز باعث اشتباه مميز با عدد يک ميگردد



نقص در عملکرد تجهیزات پزشکی

به عنوان مثال می توان به بروز اشکالاتی در بعضی از شماره•
و نشت انسولين از آن اشاره نمود penسری ساخت های انسولين 

که منجر به دريافت دوز نامناسب از دارو توسط بيمار و بروز 

.يدکتوزيس در دو بيمار دريافت کننده انسولين گلارژين گرد



محاسبه ناصحيح دوز دارو•

اشتباه در انتقال دستور پزشک به پرونده بيمار
داروهاlabelingاشتباهات در 

فشار کاری زياد

اشتباه در عملکرد پرسنل

عدم دسترسی به دارو
کافی نبودن پرسنل آموزش ديده



روش نوشتن گزارش

خطاها بايستی درفرم های مخصوص که درتمام بخشها، •

.دداروخانه ،دفتربهبود کيفيت وجود دارند، نوشته شو

.خطاها بايد درصندوق های مخصوص انداخته شود•

درکميته خطاهای دارويی کليه خطاها طبقه بندی وتحليل 

می شود.



اقدامات توصیه شونده برای زمانیکه با یک 

:خطای دارویی مواجه هستیم

فراهم کردن درمان اصلاحی و حمايتی لازم برای بيمار•

نوشتن گزارش بلافاصله پس ازکشف خطا مطابق با روش•
.عملياتی استاندارد

وری برای خطاهای بالينی قابل توجه، بايستی اطلاعات را جمع آ•
ه اطلاعات بايد شامل چ. کرد و بررسی بايد فورا آغازمی شود

ه که اتفاقی افتاد،چه زمانی آن حادثه رخ داده،علل احتمالی حادث
چرا رخداده است

انه گزارش خطاهای دارويی که شامل اقدامات اصلاحی وپيشگير•
.است بايد توسط رئيس مربوطه ازبخش های نوشته شود



تجزیه وتحلیل واستفاده از گزارش خطا داروها

اهد گزارش خطادارويی در کميته خطا طبقه بندی خو( الف)•
.شد ومورد تجزيه وتحليل قرار می گيرد

اين .اطلاعات خطای دارويی جمع آوری خواهد شد( ب)•
اطلاعات درفرموله کردن استراتژی برای پيش برد و 

.دربرنامه بهبودکيفيت وايمنی استفاده می شود

گزارش خطای داروبه ما اطمينان می دهد که اجرای برنامه •
اطلاعات مفيد .با موفقيت انجام می شودکاهش خطا

ما می دهد و تلاشها در درکاهش خطا دارويا پيشگيری به
.بهبود ايمنی بيماربه ثمر خواهد نشست



ط راه های پيشگيری از خطاهای دارويی توس

پرسنل



رش بمنظور كاهش و یا حذف احتمال بروز اتفاقات ناخواسته دارویي درمرحله پذی

ص بیمار به بیمارستان، انتقال بین و یا داخل بیمارستاني و ترخی( از منزل )بیمار 

:از بیمارستان رعایت موارد ذیل ضروري است 

يدر هنگام پذیرش بیمار، انتقال داخل و بین بیمارستان( 1•

ي بررسي كليه داروهاي مورد استفاده بيماردر منزل و بررس•
نسخه اوليه در صورت وجود هر گونه ابهام 

ي تطبيق داروهاي جديد تجويز شده به بيمار با ساير داروها•
ل مورد مصرف بيمار به لحاظ وجود هر گونه واكنش هاي متقاب

دارويي

ال داخل تماس تلفني از بخش مبدا به بخش مقصد در هنگام انتق•
اني و بين بيمارستاني و مطلع شدن از وضعيت جسماني و رو

بيمار در صورت نياز



در هنگام ترخیص بیمار به منزل( 2

تطبيق كليه داروهاي مورد مصرف بيمار در منزل با •

داروهاي جديد تجويز شده

رت توضيح دقيق دستورات دارويي براي بيمار و در صو•

لزوم ارائه دستورات به صورت كتبي



فقدان اطلاعات كافي مرتبط به مشخصات بیمار از عوامل 

.خطرزا در وقوع حوادث ناخواسته دارویي مي باشد

تاريخچه صحيح دارويي-

داروهاي مصرفي در حال حاظر-

سن، جنس، وزن و قد بيمار-

بيماريهاي همراه و وضعيت كنوني بيمار-

نتايج مرتبط به تست هاي آزمايشگاهي-

حاملگي و وضعيت شير دهي بيماردر صورت نياز-



نسخه پزشك شامل موارد زیر باید باشد

نام و نام خانوادگي بيمار-

تشخيص بيماری-

راه تزريق در مورد داروهاي )تاريخ و زمان تجويزدارو -

(تزريقي

نام كامل ژنريك دارو، دوز، راه تجويز، طول مدت تجويز -

دارو

از بكار گیري اختصارات در تجویز دارو اجتناب نمائید• 



در مورد نسخ حاوي داروهاي تزریقي

غلظت و ميزان كلي دارو درسرنگ و يا محلول دارويي نهايي•
آماده انفوزيون

نام و حجم حلال و محلول انفوزيون•

ميزان و طول مدت تجويز•

زمان انقضاء محلول نهايي•

سال16سن و وزن بيماران كمتر از •

(تاريخ و زمان قطع)تاريخ بازنگري دستور دارويي •

اليني دستور پزشك به منظورپايش تعادل مايعات و يا پايش ب•
بيمار



بمنظور كاهش وقوع اتفاقات ناخواسته

دارويي الزاميست بيمارستان داراي ليست

داروهاي پر خطر و ليست واكنشهاي

.متقابل دارويي خطرناك باشد



نيزقبل از قبل از تجويزدارو به بيمار، پرستار مسئول شيفت و

خ پيچيدن نسخه پزشك، داروساز داروخانه بيمارستان نس

پزشكي را به لحاظ هر گونه ابهام منجمله ناخوانا بودن،

و كامل نبودن دستور دارويي و يا هر گونه سؤال بررسي

.رفع نمايد



در هنگام دادن اولین دوز داروي جدید به بیمار

- برچسب دارويي را در سه مرحله ذيل با دستور دارويي در 

:كارت  دارويی ،کنترل نماييد

- درزمان برداشتن دارو از قفسه دارويي و چيدن و آماده ( 1

نمودن دارو

قبل از دادن دارو به بيمار( 2

در بالين بيمار و در هنگام دادن دارو به بيمار( 3



با استفاده از حداقل دو روش ذیل بصورت تؤامان 

:بیمارصحیح را شناسایي نمائید

پرسش نام و نام خانوادگي از بيمار-

(در صورت وجود)باند شناسايي بيماران -

شناسايي توسط كادر درماني-



یادآوري مي شود هیچگاه از شماره تخت و شماره اتاق براي

.شناسایي بیمار استفاده نشود



رعایت استانداردهاي ذیل بمنظور اطمینان از تجویز داروي 

صحیح به بیمار

كنترل نسخه دارويي با مشخصات بيمار-

ل قرار دادن آمپول، ويال تزريق، سرنگ ها، حلال استري--

و دستكش يك بار % 70، سوآپ پنبه آغشته به الكل 

مصرف در يك سيني تميز و مخصوص دارو به منظور 

رعايت موازين كنترل عفونت

و يا هر كنترل تاريخ انقضاء دارو، شفافيت، وجود كريستال-

، آمپول دارو، بسته بندي آنها/گونه آسيب به جداره ويال

(براي مثال خارج ازيخچال)شرايط نگهداري قبلي دارو



داروهايبرچسب داروها را با دقت مطالعه نمائيد تا از اشتباه در •

.پيشگيري شودمشابه 

فرمولاسيون، دوز، نوع حلال استريل، مايع انفوزيون و سرعت•

آمپول به جهت/تجويز را بااطلاعات مندرج بر روي برچسب ويال

.وجود هر گونه مغايرتي كنترل كنيد 

ار شناخته شده دارويي را از بيمآلرژي و حساسیت وجود هر گونه •

.سؤال نمائيد

پرخطردر صورتي كه داروي مورد تجويز در ليست داروهاي •

.دو نفر دارو را کنترل کنند.بيمارستان قرار دارد

ده هيچ گاه داروي كشيده شده در سرنگ و يا محلول سرم دارويي آما•

.براي انفوزيون را بدون برچسب دارويي صحيح رها ننمائيد



بروز هر گونه واكنش ناخواسته دارويي را درپرونده بيمار 

.ثبت كنيد

بعد از اتمام تزريق وسايل مصرف شده را بصورت مناسب 

يادآوري مي شود هرگز از يك آمپول و يا ويال . دفع کنيد

دو بار استفاده ننمائيد مگر درصورتي كه در برچسب 

.كارخانه سازنده دارو قيد شده باشد 



ADR



تاریخچه و پایه هاي قانوني تشكیل اداره و) معرفي اداره 

:بصورت مختصر( اهداف

به  (ADR)مرکز ثبت وبررسی عوارض ناخواسته داروها •

ت عنوان تنها مرکز ملی در سطح کشور به جمع آوری و ثب

گزارشهای عوارض دارويی مشاهده شده توسط جامعه 

به 1377اين مرکز از سال . محترم پزشکی می پردازد

عنوان عضو کامل سازمان جهانی بهداشت در برنامه بين

المللی پايش فرآورده های دارويی پذيرفته شده 

از بررسی عوارض دارويی دريافت شده، هدف.است

کاهش مرگ و مير ناشی از عوارض دارويی و پيشگيری

. از وقوع آنها می باشد





بچهدخترکهاستپيشسال150بهمربوطگزارشاولين•

بيهوشگوشتازپاناخنکردنخارجبرایایساله15

.نيامدهوشبهديگروشد

.شدکودک7فوتبهمنجرسولفوناميديکحلالتغيير•



فاجعه تالیدوماید



تاليدومايد به عنوان يک داروی ضد تهوع در خانم های •
مورد استفاده قرار می OTCباردار به عنوان داروی 

.گرفت

لد اولين بار يک پزشک گزارش داد که کودک تازه متو•

.شده اش دچار عارضه فوکوملياست

.گزارش ديگر ارسال شدند4000به دنبال آن •

.برای اولين بار کارت زرد در انگلستان طراحی شد•



ضرورت بررسی عوارض دارویی پس از ورود 

به بازار 

• جهتفروشبازاربهورودازپیشداروهابیشترچهاگر

آزمایشهایتحتاثربخشیاثباتوسوءاثراتتعیین

موجودهایمحدودیتعلتبهولیگیرندمیقرارمتعدد

اینکرداکتفانتایجاینبهتواننمیهاآزموندر

شاملهامحدودیت



 Too fewمحدودیت کمی بیمار 

• ازکمتررویمطالعاتبازاربهداروورودازپیش

نفرمیلیونهامصرفازپسشودمیانجامنفر2000

کمعوارضازبرخینتیجهدروهستندکنندهمصرف

.نمایدمیبروزدارونادروشایع



سادگی بیش از حد در انتخاب نمونه

Too simple

• داروهاییادارندپیچیدهپزشکیسابقهکهبیمارانی

میحذفمطالعاتاینازنمایندمیدریافتهمدیگری

.گردند



انتخاب جمعیت محدود 

Too median 

• مطالعهازراسالمندانو،اطفالنوزادانآزمونهااین

راشیردهیابارداربیمارانبندرتهمچنین.نمایدمیحذف

معمولاشدهانتخابجمعیتنتیجهدر.شودمیشامل

.باشدنمیجمعیتیککلیشاخص



محدودیت شدید در انتخاب بیماری های مورد 

مطالعه 

Too narrow

• رادارومصرفموردیکتنهافروشازپیشهایآزمون

مورددارویتصویبازپسحالیکهدر.گیردمینظردر

دروهابیماریسایردرماندراستممکنمطالعه

استفادهموردمختلفهایویژگیبامختلفهایجمعیت

.گیردقرار



کوتاه بودن بیش از حد زمان مطالعه 

Too brief

• طولانیمصرفاثردرکهداروییعوارضازدستهآن

کوتاههایآزموندر،دهدمیرخدارومزمنیامدت

.نیستشناساییقابلفروشازپیشمدت



اهداف عمده مرکز ثبت وبررسی عوارض ناخواسته 

:داروها عبارتند از

شناسايي سريع عوارض و تداخل هاي دارويي كه تا زمان •
.ورود دارو به بازار شناخته نشده اند

ه تشخيص افزايش ناگهاني در ميزان وقوع عوارض ناخواست•
.شناخته شده

واسته شناسايي ريسك فاكتورها و مكانيسم هايي كه عوارض ناخ•
.دارويي تحت آن شرايط رخ ميدهند

.تخمين جنبه هاي كمي زيان هاي ناشي از مصرف داروها•

تحليل و انتشار اطلاعات مورد نياز در تجويز داروها و •
.مقررات دارويي

پيشگيری از وقوع عوارض دارويی قابل پيشگيری•



عارضه نا خواسته دارویی

نبال هر گونه واکنش زيان آور و ناخواسته که به د:تعريف •
.مصرف دارو يا واکسن رخ دهد



چگونه می توان عوارض دارویی مشاهده شده را 

گزارش نمود؟

به منظور جمع آوری گزارشهای عوارض دارويی، با توجه•
ط اين به استانداردهای بين المللی، فرم های زرد رنگی توس

ه مرکز تهيه شده است که در صورت تماس با اين مرکز ب
تعداد لازم در اختيار کليه حرف پزشکی قرار خواهد 

پس از تکميل فرم ها، می توان آنها را به آدرس . گرفت
ارسال داشت، هزينه 14185-948صندوق پستی -تهران

افت اين مرکز شما را از دري. پست قبلاً پرداخت شده است
گزارشات مطلع نموده، جديدترين اطلاعات و اخبار در 

رابطه باعوارض دارويی را در اختيار شما قرار خواهد داد 
.



چه مواردی را می توان گزارش نمود؟

کليه عوارض ناخواسته مشکوک به مصرف فرآورده های •
اعم از خود درمانی يا درمانهای ) درمانی از جمله داروها 

، فرآورده های خونی، واکسن ها، مواد ( تحت نسخه پزشک 
ده حاجب، مواد مورد استفاده در دندانپزشکی يا جراحی،  فرآور

های گياهی و محلولهای لنز قابل گزارش به اين مرکز می 
.باشند

جهت گزارش يک عارضه اطمينان از وجود ارتباط قطعی 
ميان مصرف فرآورده و بروز عارضه ضروری نيست بلکه

کليه همچنين. ترديد به ايجاد عارضه نيز قابل گزارش می باشد
عوارض مشاهده شده اعم از خفيف يا شديد، گذرا يا پايدار 

.توسط اين مرکز پذيرفته می شود



چه افرادی می توانند عوارض ناخواسته را 

گزارش نمایند؟

ان ، پزشکان عمومی، داروساز: کليه حرف پزشکی، نظير •

ازی دندانپزشکان، متخصصين رشته های پزشکی و داروس

شکی و دندانپزشکی، پرستاران و ساير کارکنان حرف پز

ی می توانند عوارض مشاهده شده را به مرکز ثبت و بررس

.عوارض ناخواسته داروها گزارش نمايند



چه زمانی باید گزارش نمود ؟

ا حتی الامکان بلافاصله پس از اطلاع از وقوع يک عارضه ي•
اشتباه دارويی، مورد مشاهده شده را به اين مرکز گزارش 

نماييد، حتی اگر مدت زمان زيادی از وقوع آن عارضه سپری
اقب به منظور پيشگيری از تکرار وقوع و نيز عو. شده باشد

و ناگوار ناشی از عوارض جدی و بر اساس دستورالعمل ثبت
گزارشدهی عوارض و اشتباهات دارويی، تمامی موارد جدی 

طی )عوارض و اشتباهات دارويی مشمول گزارشدهی فوری 
ارسال به . می باشند( ساعت از وقوع يا اطلاع از عارضه24

،ADRموقع گزارشهای عوارض و اشتباهات دارويی به مرکز 
ت اين مرکز را در شناسايی سريع مشکلات دارويی و در نهاي

.حفظ ايمنی بيماران ياری خواهد نمود



:سالمندان •

ی با توجه به اينکه سالمندان بيش از ساير گروههای سن•

کی مستعد بروز عوارض می باشند، توجه ويژه جامعه پزش

.نسبت به اين مساله مورد درخواست می باشد



نحوه اطلاع از آخرین اطلاعیه های عوارض 

دارویی 

• مراجعه به سايت معاونت غذاو دارو سازمان غذاو دارو به 
:آدرس زير 

• http://WWW.fda.gov.ir

• https://adr.ttac.ir/
• دارو –ثبت عوارض ناخواسته داروها -و مواد مخدر  

 ADRاطلاعيه های 



DUE

تعريف مصرف منطقي دارو•

ت مصرف منطقيي دارو يعنيي اينكيه بيراي ييك بيميار، داروي مناسيب براسياس وضيعي•
رين همچنيين باييد كمتي. باليني فرد، با دوز مناسب و در طيول ميدت مناسيب تجيويز شيود

در صيورتي ايين امير محقيق خواهدشيد كيه . هزينه ممكن به بيميار و جامعيه تحمييل شيود
:مراحل تجويز دارو دقيقا به صورت زير اعمال شود

تشخيص بيماري –الف •

(دارويي يا غيردارويي)تعيين درمان موثر و ايمن –ب •

انتخاب داروي مناسب، دوز و طول دوره درمان –ج •

نوشتن نسخه دارويي -د•

دادن اطلاعات لازم و كافي به بيمار-هـ •

ارزيابي پاسخ بيمار به درمان –ز •



ييروي متاسفانه در دنياي واقعي الگوي تجويز دارو هميشه از معيارهياي فيوق پ•

ر الگوهياي متيداول د. توان آن را تجويز غيرمنطقي داروها نامييدد و ميکننمي
:بيان كردزيرتجويز نامناسب داروها را ميتوان به صورت

ك بيرايمثيل تجيويز آنتيي بيوتيي. اسيتفاده از دارو وقتيي بيه دارو احتيياج نباشيد•
هاي ويروسي دستگاه تنفس فوقاني عفونت

اسيييتفاده از داروي اشيييتباه در ميييواقعي كيييه بيييه دارو درمييياني احتيييياج اسيييت ميييثلا •
.نياز داردORSاي كه به تتراسيكلين براي اسهال بچه



آثار استفاده نامناسب از داروها•

زي   ر ص   ورتت   وان ب   هع  وارك ر   اربرد نامناس   ب از داروه   ا را می  •
:خلاصه كرد

  ك   ه منج   ر ب   ه ا    زا ش ن   اخو •
  و ر   اهش كتفت   ت دارو درم   انی

ش 
.شودمرگ و می  می  

ر ات      لاع من      ابع م      اد  ك      ه منج      ر ب      ه ر      م ش      دن        راه   س      ا •
 ا زا ش قتمت دارو می  

ی وري و نی  .شودداروهاي ضی

ته ا   زا ش خط  ر ع  وارك ناخواس  ته از قضت  ل ع  وارك ناخواس  •
ا دارون   و مقاوم     ت دارون   م      ل س     ل مق     اوم ب     ه  ن     د دارو       

مالاريا



ده اس     تفاده از داروي درس     ت ود  ب     ا روط تج     ويز، دوز و       ول م     دت اس     تفا•
ونت  دازول وري  دي در ح  اد  ك  ه با   د    

رم خ  ورا   نامناس  ب، م   ل اس  تفاده از می 
.آن استفاده شود

وري از داروه   اي گ   ران قتم   ت م    ل ر   اربرد سفالوس    • ضی ه   اي وريناس   تفاده ض   ی 
.استنسل سوم در حاد  كه نسل اول آن قابل استفاده

-در ا نجا  ن د م  ال از تج ويز نامناس ب داروه ا ك ه معم ولا وج ود دارد  ك ر می  •

:شود

•  
اس   هال ه   ا     ا داروه   اي ب   د اس   هال ب   رايبيوتت    اس   تفاده ب   حش از ح   د از آن     

اختصاص   ضی 

هادر بچه•

تجويز  ند ن دارو•

•  
هابيوتت استفاده زياد از آن  



رار  اكتورهان   كه استفاده نامناسب از داروها را تحت تاثی  ق
:می  دهد

  داروه      ا را تح      ت ت      •
  ر      اربرد م      نطن 

اثی  می   اكتوره      اي مخ      تلنی
    د ع   لاوه ب   ر آن  رهن   ل ه   اي مختل   ف، داروه   ا را ب   ا د. گذارن   د

  می  
و را تح   ت توان   د روط اس   تفاده از دار نگرن   د و ا    ن می  متف   اون 

.تاثی  بگذارد

ار،  اكتوره        اي اص        م  عبارتن        د از بتم        ار، پزش         ، مح        ت  ر        •
 و توزي    ع و باورهاي ضل  و تركي    از 

ی .آنهاسحستم تامی 

  خ    او م     ل ب    اور بتم    ار از ا ن     ه        ن    وع ق•
      رو عقا     د روانی

ی مم  ن (A pill for every ill). ب   راي ه   ر ب  تماري مف  تد اس  ت ن ی 
.باشداست در ا زا ش مصرع دارو نقش داشته



راربرد داروها در كشورهاي پحش  ته

ن ه          ان   ب          راي اس          تفاده اس          تاندارد از دارو در ا           سحس          تم•
ع  داد در بس  تاري از ا   ن كش  ورها ت. اس  تكش  ورها وب  ع ش  ده

-قل     م دارو ب     وده3/1-2داروي تج     ويز ش     ده در         نس     خه 

.است



نتتجه

. اس    تفاده از دارو آخ    رين مرحل    ه در رون    د درم    ان بتم    اران اس    ت•
تج ويز     ا مينان حاصل كنتد كه داروي مناسب ب ه بتم ار مناس ب

ان اس تفاده از دارو و روط.استشده ی تغي ی  ه ان   جه ت ب رآورد م ی 
.در ا ن روند و ارزيان   مراحل  كرشده وجوددارد

ی ا     رادي ك    ه د• ی بهداش    ت و درم    ان كش    ور، همچن    ی  ارو مس     ولی 
ح ه     ا جه     ت ارتق     اي س     طكنن     د ب     ه ا      ن ابزاره     ا و روطتج     ويز می  

.سلامت بتماران نتاز دارند


