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Abstract 
 

Background and purpose: A drug brochure or Patient Package Insert (PPI) is a sheet of paper 

in drug package that provides necessary information for effective and afe use of drugs. PPIs are among 

the main sources of drug information for general public, so, they should be clear and comprehensible. The 

purpose of this study was to assess the attitudes of pharmacists about PPIs in Iranian drug packages.   

Materials and methods: In this cross-sectional study, 203 pharmacists working in pharmacies 

affiliated with Mazandaran University of Medical Sciences were selected via random sampling. The 

attitudes of pharmacists about drug brochures in Iranian drug packages were assessed using a researcher-

made questionnaire. Content validity of the scale was confirmed and its reliability was confirmed by 

calculating Cronbach's alpha in Excel 2013.  

Results: In this study, 76.5% of pharmacists believed that physicians rarely ask about the 

contents of PPIs. Also, only 7% of pharmacists reported mistakes in PPIs to pharmaceutical technicians 

and experts. Findings showed that 69.8% found that the information in Iranian PPIs do not have a 

considerable effect on enhancing their knowledge. 

Conclusion: According to this study, pharmacists believed that the PPIs were not helpful in 

terms of size and font of contents, enhancing pharmacists’ knowledge and caused more fear about drugs’ 

side effects. Therefore, appropriate measures should be taken by food and drug administration when 

preparing PPIs to improve the contents of PPIs. 

 
Keywords: medical leaflet, pharmacist, attitude, patient, pharmacy, Mazandaran 
 

J Mazandaran Univ Med Sci 2022; 32 (213): 173-179 (Persian). 

 
 
 
 
 
 
 
Corresponding Author: Mina Amini - Food and Drug Deputy, Mazandaran University of Medical Sciences, Sari, Iran.  

(E-mail: drminaamini@yahoo.com) 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

um
s.

m
az

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
5-

26
 ]

 

                               1 / 7

mailto:drminaamini@yahoo.com\)
http://jmums.mazums.ac.ir/article-1-18162-en.html


 
        
  
  

  ـدرانـــازنـــی مـکـــــزشـــوم پــلــشـــگاه عــه دانـــلــمج
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 گزارش کوتاه

 هاي ایرانینگرش داروسازان در خصوص بروشورهاي دارو
  
       2و1مینا امینی

       1سارا باقري
  1معصومه گلی ناري

  چکیده
کاغذي است که با هدف فراهم کردن اطلاعات ضروري جهت استفاده مؤثر و  برگهی یبروشور دارو و هدف: سابقه

 داروها مورد در اطلاعات کسب اصلی منابع از بروشورها کهجایی نآ از. گیردی قرار مییایمن از دارو، در داخل بسته دارو
هاي در خصوص بروشورهاي فراورده داروسازان نظر حاضر مطالعه در. باشند درك قابل مردم عموم براي باید هستند،
  .شد بررسی ایرانی دارویی

هاي تحــت پوشــش دانشــگاه علــوم هداروساز شاغل در داروخان 203مقطعی  -در این مطالعه توصیفی ها:مواد و روش
ایرانی بررســی  هاي داروییها در رابطه با بروشورهاي فراوردهشدند و سپس نظر آن انتخاب تصادفی پزشکی مازندران بطور

 Excel افــزار نــرم بــا کرونبــاخ آلفــاي ضــریب محاســبه طریق از آن مربوط و پایایی متخصصان توسط پرسشنامه روایی. شد
  د.ش تایید 2013
از داروسازان معتقد بودند، پزشکان به میــزان کمــی در ارتبــاط بــا محتویــات بروشــورهاي  درصد 5/76حدود  ها:افتهی

 درصد از داروسازان، ایرادات احتمالی بروشورهاي دارویی را به کارشناسان 7کنند. تنها ها در داروخانه سوال میدارویی از آن
از داروسازان نیز اطلاعات موجــود در بروشــورهاي دارویــی ایرانــی را  درصد 8/69شدند. دارویی و مسئولین امر متذکر می

  فاقد تاثیر قابل توجهی در اضافه نمودن اطلاعات علمی خود می دانستند.
(ایجاد تــرس و نگرانــی  ایرانی دارویی کیفیت بروشورهاي نظر داروسازان نسبت به مطالعه، هايیافتهبراساس  استنتاج:

در حــد مطلــوب نبــود و  انبی، اندازه خط و فونت مطالب، اضافه نمودن اطلاعات علمی داروســازان و ...)از بروز عوارض ج
جهت ارتقاي سطح اطلاعــات  و نظارت سازمان غذا و دارو باید ساز و کارهاي مناسبی در مقررات مربوط به تهیه بروشورها

  انجام شود. در بروشورهاي دارویی
  

  مازندران، نگرش، بیمار، داروخانه، داروسازان دارویی،بروشورهاي  واژه هاي کلیدي:
  

  مقدمه
بیماران حق دارند که اطلاعات دارویــی مناســبی را 

هاي دارویی موظفند بــراي کمــک بــه کنند. شرکتدریافت
طور همراقبت عالی بیمار، اطلاعات دارویی مورد نیاز را ب

 بشفاف به همراه دارو عرضه نمایند. ارائــه اطلاعــات مناســ

 کنندگان اطلاعاتهاي دارویی براي فراهمرویی در برگهدا
گیــري چنین بیماران، جهت اتخــاذ تصــمیمسلامت و هم

 تــر از آن، افــزایش فوایــدمناسب براي بیماران و بســیار مهــم
  ).1(باشددارو و کاهش عوارض مرتبط با دارو ضروري می

  
  :drminaamini@yahoo.com E-mail                   معاونت غذا و دارو  مازندران، پزشکی علوم شگاهدان، سه راه جویبار :ساري - مینا امینی مولف مسئول:

  پزشکی مازندران، ساري، ایران  دانشگاه علوممعاونت غذا و دارو، ، يداروساز اي. دکتر1
  رانیا ،يزندران، سارما یدانشگاه علوم پزشک ،یو دام یاهیگ يهاسلامت فرآورده قاتیمرکز تحق ،يداروساز يدکترا .2
 : 23/6/1401 تاریخ تصویب :             5/5/1401 تاریخ ارجاع جهت اصلاحات :            24/1/1401 تاریخ دریافت  
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  و همکارانی نیام نایم     

  175     1401، مهر  213دوره سی و دوم، شماره                                                                              مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                       

 گزارش کوتاه
 

به منظور ارائه اطلاعات مهم و اساسی براي استفاده 
ایمن و موثر از داروها، بروشورهاي محصولات دارویــی 

شــوند. بروشــورهاي توسط کارخانجات دارویی تهیه می
دارویی با هدف در اختیار قرار دادن اطلاعات مورد نیــاز 

 شــونددارویی براي پزشکان، داروسازان و پرستاران تهیه می
 و تنها برخی از داروهاي خاص مانند داروهاي ضــدبارداري
و داروهاي ضد افسردگی، داراي بروشور دارویی جهت 

ــتند ــاران هس ــه بیم ــوزش ب ــات مو ).2(آم ــود در اطلاع ج
بروشورهاي دارویی براي پزشــکان و نیــز بــراي بیمــاران 

 72اي بیان کرد که اکثر پزشکان (ضروري است، مطالعه
 ).3(درصد) وجود بروشورهاي دارویــی را مفیــد دانســتند
هاي وجود اطلاعات دقیق، درست و قابل اعتماد در برگه

 یراهنماي دارویی در استفاده مفید و موثر دارو تــأثیر بســزای
دارد و بالعکس کیفیت پــایین و نــاقص بــودن اطلاعــات 

در  ).2(تواند تأثیر منفی بر سلامت بیمــار داشــته باشــدمی
ایران مطالعات بسیار کمی در این خصوص انجام گرفتــه 
 است، هدف از این مطالعه بررسی کیفی و کمــی اطلاعــات
بروشــورهاي دارویــی و ارتقــاي ســطح اطلاعــات آن در 

باشــد، تــا هاي سازمان غذا و دارو مــیچارچوب استاندار
با به حــداقل رســاندن عــوارض جــانبی، رعایــت صــحیح 

 بیوتیکیشرایط نگهداري، پیشگیري از بروز مقاومت آنتی
هــا و ... گــامی مهــم در و تجــویز و مصــرف منطقــی آن

  جهت استفاد بهینه از داروها برداشته شود.
  

  هامواد و روش
داروخانــه  203 در مقطعــی  -توصــیفیایــن مطالعــه 

کــد اخــلاق  بــا 1400منتخــب اســتان مازنــدران در ســال 
IR.MAZUMS.REC.1400.10378 .صــورت گرفــت ،

جامعه آماري شامل داروسازانی بود که به عنوان مســئول 
ــه ــام در داروخان ــائم مق ــا ق ــی ی ــذکور اشــتغال فن ــاي م ه

هاي استان مازندران شامل روزانــه داشتند.تعداد داروخانه
هــاي ي، طبق استعلام از واحد صدور پروانــهو شبانه روز

دارویی معاونت غذا و دارو مازندران، در آن بازه زمــانی 
کوکران  داروخانه بود. حجم نمونه با توجه به فرمول 430

داروخانه تعیین شد. با تمامی  d ،203=05/0و مقدار خطا 
 ها پرسشــنامهشــد و داروخانــهمکاتبه هاي استان داروخانه
  تکمیل کرده و به دانشگاه ارسال نمودند.  ارسالی را

مورد بروشــورهاي  در نظرسنجی از داروسازانبراي 
 يامحقــق ســاختهسنجی نظر پرسشنامهاز  ،دارویی ایرانی

 يبروشــورها ياســتانداردها يالات آن بــر مبنــاؤکــه ســ
شــده بــود،  یســازمان غــذا و دارو کشــور طراحــ ییدارو

 نظیر ت دموگرافیکپرسشنامه حاوي اطلاعا استفاده شد.
و همچنــین  ، جنســیتسابقه اشتغال در حرفــه داروســازي

سؤال اصــلی در مــورد کیفیــت بروشــورهاي  "مورد 20"
از  ايگزینــه 5طیـــف لیکــرت دارویی بود. ســوالات بــا 

خیلــی  و) 2( کــم ،)3( )، متوسط4( )، زیاد5( خیلی زیاد
در انتهــاي پرسشــنامه، یــک بندي شــده بــود. رتبه )1(کم

  باز نیز براي ارائه پیشنهادات گنجانده شد. سؤال
این پرسشنامه از لحــاظ پایــایی و روایــی صــوري و 

قبل از شروع مطالعــه توســط کارشناســان امــور  محتوایی
 دارویی شاغل در معاونت غذا و دارو مــورد بررســی و تائیــد
 قرار گرفت. بدین منظور، روایی و پایایی پرسشــنامه بررســی

 نفري مطالعــه شــد و مقــدار 20نمونه شد که ابتدا روي یک 
  دست آمد.به 82/0ضریب آلفاي کرونباخ براي پرسشنامه 

 در اختیار داروسازان قرار گرفــتپرسشنامه نظر سنجی 
شده اســتخراج  یبررس يهااطلاعات لازم از پرسشنامهو 

از طــرف پژوهشــگر صــورت  يامداخلــه یچو هــ یدگرد
 و مشخصات بوده یارياخت ینگرفت. شرکت در نظرسنج

 ماندند. یباق انهدر مطالعه محرم کنندگانو نظرات شرکت
بـه منظـور رعایت اخــلاق پــژوهش در ابتـــداي مطالعـــه 

 کننده، اهداف مطالعـه، چگــونگیشرکت داروسازانبـراي 
انجـام و محرمانـه بـــودن اطلاعـــات تشـــریح و پـــس از 
 کسـب رضایت آگاهانه نسبت به تکمیل پرسشنامه اقــدام

شــرایط ورود بــه مطالعــه شــامل رضــایت از تکمیــل  .شد
شاغل بودن در داروخانه بعنــوان مســئول فنــی  ،پرسشنامه

عدم رضایت بــراي شــرکت در مطالعــه افرادي که و  بود
  خارج شدند.از مطالعه داشتند، 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

um
s.

m
az

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
5-

26
 ]

 

                               3 / 7

http://jmums.mazums.ac.ir/article-1-18162-en.html


  ییدارو ينگرش داروسازان در خصوص بروشورها
 

  1401، مهر  213و دوم، شماره مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                                                                                     دوره سی         176

 Excel  2013افزار آماريهاي این مطالعه با نرمداده
  تجزیه و تحلیل شد.

  

  ها و بحثیافته
نفر از داروســازان شــاغل   203نظرمطالعه حاضر  در

هاي تحت پوشــش دانشــگاه علــوم پزشــکی در داروخانه
 درصــد) 65/89( داروخانــه روزانــه 182متشکل از مازندران 

ــبانه روز 21و  ــد)35/10ي (ش ــات  درص ــورد اطلاع در م
 هايیافتهبر اساس  شد. یبروشورهاي دارویی ایرانی بررس

درصد از داروسازان شــرکت  1/83حدود  ،دست آمدههب
  تــر داروهــاي کننــده در ایــن مطالعــه معتقدنــد کــه بــیش

ایرانی داراي بروشور راهنماي مصرف براي بیمار هستند 
هــا معتقدنــد کــه بــه میــزان زیــادي درصــد از آن 5/52و 

 مطالعه بروشورهاي دارویی موجب نگهــداري صــحیح دارو
تا  ازانداروسدرصد از  52در داروخانه شده است.حدود 

ــادي بروشــورها و ضــمائم نوشــتاري موجــود در  حــد زی
 درصــد 1/54 کردند و حــدودهاي دارویی را مطالعه میبسته

از داروســازان معتقــد بودنــد کــه تــا حــد زیــادي مطالعــه 
 بروشورهاي دارویی موجب ایجاد ترس و نگرانی از بروز

). 1(نمــودار شــماره  شــودعوارض جانبی در بیماران مــی
 از داروسازان بیان کردنــد مطالعــه بروشــورهاي درصد 2/39

دارویی به میزان زیادي موجب آگاهی از بروز عــوارض 
 درصــد 9/45شــود و حــدود جانبی و مسمومیت دارویی می

 نیز معتقد بودند مطالعه بروشورهاي دارویی بــه میــزان کمــی
 8/42شــود. حــدود موجب خود درمــانی در بیمــاران مــی

 یکمــ زانیبه مها کردند  از آن درصد از داروسازان بیان
در داروخانه در ارتباط با محتویات بروشورهاي دارویــی 

درصــد از داروســازان نیــز  5/76شــود. حــدود ســوال مــی
 معتقدند که پزشکان به میزان کمی در ارتبــاط بــا محتویــات

  کنند.ها در داروخانه سوال میبروشورهاي دارویی از آن
 این طرح تحقیقاتی کننده درنظر داروسازان شرکت

ایرانــی (ایجــاد تــرس و  دارویــی کیفیت بروشــورهاي از
نگرانی از بــروز عــوارض جــانبی، انــدازه خــط و فونــت 
 مطالب، اضافه نمودن اطلاعــات علمــی داروســازان و ...)

و بایــد ســاز و کارهــاي مناســبی در  در حد مطلوب نبــود
هاي چنین نظارتمقررات مربوط به تهیه بروشورها و هم

جهــت ارتقــاي ســطح اطلاعــات در  ازمان غــذا و داروس
  اتخاذ گردد. بروشورهاي دارویی

  

  
  

ارتبــاط بــین تــرس و نگرانــی بیمــاران بــا محتــواي  :1نمودار شماره 
  بروشورهاي دارویی

  

 رغم عدم رضایت داروســازاناین مطالعه نشان داد علی
درصــد از آنــان، ایــرادات  7تنها از بروشورهاي دارویی، 

ی بروشورهاي دارویی را به کارشناسان دارویــی و احتمال
  اند.مسئولین امر متذکر شده

درصــد از داروســازان معتقدنــد بــه  3/43و  51به ترتیب، 
ــب منــدرج در بروشــورها از نظــر  ــزان زیــادي مطال می

 مصــرف چنینی و همردهیش و يباردارهشدارهاي لازم در 
  درصــد  77باشــد. هــا مــیمــورد تأییــد آن دارو در کودکــان

کــار رفتــه در زبان و ادبیات علمــی و اصــطلاحات بــه نیز
بروشورهاي دارویی را به میزان قابل قبولی براي بیمــاران 

 درصد از داروسازان اطلاعات 8/69دانستند. قابل فهم می
موجود در بروشورهاي دارویی ایرانی را فاقد تــاثیر قابــل 

 ردنــد.توجهی در اضافه نمودن اطلاعات علمی خود بیــان ک
 اي که بر روي بروشورهاي داروهاي اعصابنتایج مطالعه

 گرفت،میلادي صورت 2019و روان تولید داخل درسال 
درصد موارد، اســتانداردهاي  50نشان داد فقط در حدود 

سازمان غذا و دارو در طراحــی بروشــورها رعایــت شــده 
بود و کشورهاي دیگر نیز از نظــر کیفیــت بروشــورها در 
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داد  پژوهش دیگري نشان .)4(قرار نداشتند وضع مطلوبی
ا کنتــرفاقــد مطالــب مهمــی چــون اغلــب بروشــورها کــه 

 مربــوط بــه اطلاعات. بودندعوارض جانبی  و هااندیکاسیون
 مربــوط اطلاعاتدرصد از بروشورها و  33کودکان فقط در
 ).5(داشــت درصد از بروشورها وجود 13به سالمندان در 

بروشــورهاي کــه ان بیــان کــرد مطالعه دیگر در ایرنتایج 
هاي پرمصرف کودکان نیز کیفیت مناســب بیوتیکآنتی

هــا بــا را نداشته و انجــام اصــلاحات و منطبــق نمــودن آن
همراستا بــا ایــن  .)6(است شدت توصیه شده استاندارها به

درصــد از مــردم  9/35 پژوهش، در مطالعه دیگري فقــط
تــر افــراد شبیها را مناسب گزارش کردند و فونت اندازه

 وکامــل صورت مناسبهدارویی ب اطلاعاتکه عنوان کردند
هــا و نامــهدر ایــران آیــین .)7(انــددر بروشورها ذکر نشده

 و دارو مربـوط بـه بروشــورها، توســط ســازمان غــذا ضوابط
، داروشــود. تولیدکننــدگان ابلاغ و نظارت مــی تصویب،

 دارو بــه در مرحله ثبـــت اطلاعات مندرج در بروشور را باید
بروشورهاي ارسالی باید  .نمایند دارو ارسالوسازمان غذا

بنــدي نهــایی محصــول در بسته مشابه بروشورهاي موجود
با این حــال تفــاوت قابــل . جهت عرضه به مشتریان باشد

بروشــورهاي یــک  اي در اطلاعــات منــدرج درملاحظــه
مختلــف در  داروي ساخته شده از کارخانجــات دارویــی

نشــان  هــاي اخیــردر ســال تحقیقات .)8(اردایران وجود د
اســت  بسیار شــایع درمـانی در ایـران کـه خود است داده

رغم غیرقـانونی ، علیاينسخه يو تهیه بسیاري از داروها
براساس اصول  چـه بروشورهاچنـان .)9(دارد بودن، رواج

اجتمــاعی و  صحیح و قابل فهم بـراي بیماران بـا هر طبقه
منطقــی  سطح تحصیلات طراحی شوند، موجب مصــرف

پرســتاران  پزشــکان، داروســازان و .)10(دارو خواهند شد
دارویی  توانند از اطلاعات موجود در بروشورهاينیز می

 .)11،12(در راستاي تجویز منطقی داروهــا اســتفاده کننــد
دارویی مختلــف از قبیــل  حاوي اطلاعات منابع چنینهم
 هاي مرجع و منــابع الکترونیکــیکتاب ارهاي دارویی،افزنرم
دلیــل مفید باشند، اما بروشورها به زمینه توانند در ایـنمی

برتــري  مختلــف دیگــر هــاياز گزینه سهولت دسترسی،

نیــز  پیشــرفته کــه در بســیاري از کشــورهاي ؛ امريدارند
 نوشــتاري بروشــورها در مــورداطلاعات  .)13(است رایج

 شــودیاست و باعث م و تخصصی دشوار یکلطوربه داروها
را بــه خــود  یــیدســتورالعمل دارو درك توانایی یمارانب

 يبــرا یــژهوی بــهنگرانــ یــنا .)14،15(درستی نداشته باشند
م به ذکــر اســت در لاز .)16(، وجود داردسوادکم یمارانب

درصــد از داروســازان معتقــد بودنــد 4/45ایــن پــژوهش، 
ســازي بروشورها تا حد زیادي حاوي نکات مهم و ســاده

  .باشندشده می
ـــزان آگـــاهی ، 2021در مطالعـــه اي در ســـال   ومی

ــی  رضــایتمندي ــورد اطلاعــات بروشــورهاي داروی در م
ــر روي  ــی ب ــه نفــر از بیمــاران مراجعــه 200ایران ــده ب کنن

هاي آموزشی دانشکده داروسازي تبریز بررسی روخانهدا
 شد. نتایج نشان داد که میزان آگاهی و رضایتمندي بیمــاران

 هاي داروسازي داخلــیاز بروشورهاي تولید شده درشرکت
باشد و میانگین رضایتمندي بیمــاران در حد مطلوبی نمی

 يهــادر برگــه رســدینظر مبه  .)17(درصد براورد شد 57
 یســازمانده یدبا یمارب يارائه اطلاعات برا یی،دارو يراهنما

 باشــد. یالمللینو ب یمل يشود و الزاماً مطابق استانداردها
مطالب بروشورها با  فهم بیماران، براي افزایش بهتر است

 یاز اختصارات و علائم تخصص ،ساده نوشته شود یاتادب
 در متن بروشــورها اجتنــاب یحبدون توض یات علمطلاعو ا

 ینــهزمیشمــتن بــا پــ تضــاد رنــگاندازه حــروف و  .شود
 داشته ییخوانا یماراناکثر ب يانتخاب گردد که برا يطور

 اي از اشکال دارویی گنجانــدن تصــاویردر مورد پاره باشند.
کننده بوده و انگیــزه بیمــار تر کمکمناسب، به فهم بیش

بــرد. جهــت جلــوگیري از را براي مطالعه بروشور بالا می
 یعوارض جــانب ،از مصرف داروها بیمار یو نگرانترس 

تــداخلات و فقــط  ارائــه شــوند يصورت آمــارهداروها ب
لازم  .شود ذکر و رایج خطرناك ،مهم ییو غذا ییدارو

 ثق بودن، روزآمد بــودنواز نظر م ییدارو يبروشورهااست 
ولــی ضــمن  دنباشــ ینانقابل اطم ،بر شواهد بودن یو مبتن

حجــم اطلاعــات ارائــه  ید،و مف يموارد ضرور گنجاندن
حوصــله بــیباشــد کــه خواننــده را  یادآنقدر ز یدشده نبا
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 چنــینو هــم درك مناسب آن باشــد يبرا یو مانع نموده
  . بایست مختصــر و مفیــد باشــند تــا مــوثر واقــع شــوندمی

جویی در مصرف کاغذ، ارائــه اطلاعــات صرفهبه منظور 
 تخاب جایگزینیک انعنوان )، بهQR Codeهوشمند (نظیر 

کــه اطلاعــات مــورد شود و نیز با توجه به اینپیشنهاد می
باشــد اطلاعــات نیاز بیماران و گروه پزشکی متفاوت می

  بروشورها به تفکیک این دو گروه ارائه شود.
شود جهت نگهداري بهتــر داروهــا بــویژه توصیه می

هــاي خــاص یــا بندي با برچســبداروهاي یخچالی، بسته
 حاظ شود. شایسته است درخصوص اشکالعلامتی خاص ل

 شــونددارویی جدیدي که به بازار دارویی کشور عرضه مــی
 هــايها، سرنگ، دیسکهاي تنفسی، قلم انسولیناسپرينظیر 

طــور آماده تزریق، قرص استنشاقی و ...، نحوه مصرف به

چنین به منظور اثربخشی بهتر هم کامل و جامع بیان شود.
ري از بروز عوارض جانبی، بــه نحــوه داروها و نیز پیشگی

صحیح مصرف داروها نظیر رعایت زمان مناسب مصرف 
بــه منظــور جلــوگیري از بــروز  دارو با غــذا اشــاره شــود.

هــا، بیوتیکمقاومت میکروبی بهتر است در بروشور آنتی
  بر عدم مصرف خودسرانه دارو تاکید شود.

  

  سپاسگزاري
 علــوم پزشــکی دانشگاه تحقیقات و فناوريمعاونت از 
 انــدکه هزینه انجام این پژوهش را پرداخت نمــوده مازندران

 هایی که در این مطالعــه شــرکتداروخانه مسئولین فنیو از 
 هیچکدام از نویســندگان شود.قدردانی می  کردند، صمیمانه

  این مطالعه، تعارض منافعی براي انتشار این مقاله ندارند.
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