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ABSTRACT 
Background and Aim: Vulvovaginal candidiasis (VVC) is one of the most common gynecologic 
problems among the women of childbearing age. Considering the adverse effects of chemical 
therapies,  we performed this systematic review and meta-analysis to assess the effect of honey 
and yogurt on vaginal candidiasis. 
Material and Methods: In this systematic review and meta-analysis we searched databases of 
PubMed, ISI Web of science, Scopus, Cochrane, SID, Magiran ,Irandoc , Google Scholar, using 
the following sets of keywords: (Vulvovaginal candidiasis, Genital vulvovaginal Candidiasis, 
Candidiasis, genital vulvovaginal, Candida albicans, Monilial vaginitis, Vaginal yeast infections, 
Yeast infections, Vaginal, Genital candidiasis, Vulvovaginal moniliasis), (Treatment, Azole, 
Antifungal agents, Antifungal fungicides, Therapeutic fungicides, clotrimazole, 
clotrimazole),(honey, Bee-honey),yogurt,(controlled trial, clinical trial)  and their Persian 
equivalent .Data were analyzed by Stata software. Heterogeneity was assessed by chi-square and 
I2 index and we used the random effects models to pool the data.  
Results: Heterogeneity analysis showed no heterogeneity between the results of studies in regard 
to complaints of itching, redness and vaginal inflammation and vaginal discharge caused by 
candida vulvovaginitis. After comparing honey & yogurt group with control group we found 
(95% CI: 0.09-0.99, p = 0.002, OR = 0.22) for clinical symptom of pruritus and (95% CI: 0.11-
0.87; p = 0.026, OR= 0.95) for clinical symptoms of redness and inflammation of vulva and 
vagina and (95% CI: 0.13-0.82, OR = 0.32, p= 0.018) for vaginal discharge, which were 
statistically significant. 
Conclusion: The results of meta-analysis showed that the effect of honey and yogurt on vaginal 
candidiasis was statistically significant. Therefore, honey and yogurt can be used as an alternative 
treatment or in addition to the chemical antifungal drugs in the treatment of vaginal candidiasis. 
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  چکیده

بـا توجـه بـه اثـرات     . است يبارور نیدر زنان سن یدستگاه تناسل يعفونت ها نیتر عیاز شا یکی ییایکاند تینیواژ :زمینه و هدف

عسل  بیمورد استفاده قرار گرفته است، ترک ییدایکاند تینیکه در واژ نیگزیجا ياز درمان ها یکی ییایمیش ينامطلوب درمان ها

عسل و ماسـت   ریتأثانجام شده در مورد  ینیبال يها ییکارآزما جینتا يو جمع بند یابیزمطالعه با هدف ار نیا. استو ماست  یعیطب

  .انجام شده است ییدایکاند تینیبر واژ

 ,PubMed, ISI Web of science, Scopus: هايجستجوي متون در پایگاه. است زیمتاآنال کیمطالعه  نیا :بررسی روش

Cochrane, SID, Magiran,Irandoc, Google Scholar ، يها دواژهیکلبا: (Vulvovaginal Candidiasis OR Genital 

Vulvovaginal Candidiasis OR Candidiasis, Genital Vulvovaginal OR Candida albicans OR Monilial Vaginitis 
OR Vaginal Yeast Infections OR Yeast Infections, Vaginal OR Genital Candidiasis OR Vulvovaginal 
Moniliasis) AND (Treatment OR Azole OR OR Antifungal agents OR Antifungal Fungicides OR Therapeutic 
Fungicides OR Klotrimazole OR clotrimazole) AND (honey OR Bee-honey) AND yogurt AND (controlled trial 

OR clinical trial) از ابزار مقالات با استفاده  تیفیک .انجام شد ها آن یو معادل فارس»Risk of bias«داده ها با  لیتحل کوکران و

و  بیجهت ترک یو از مدل اثرات تصادف یهمگن یاسکوئر جهت بررس يو کا I 2از شاخص . انجام شد Stata افزار نرماستفاده از 

  .دیاستفاده گرد ها داده زیمتاآنال

و التهاب ولـو و   ياز خارش، قرمز تیمطالعات بر اساس شکا جینتا نیب یکل یناهمگن زانینشان داد که م یتیهتروژن یبررس: ها یافته

 یقـرار م ـ  یمطالعات بـدون نـاهمگن   فیکه در رد،صفر درصد بود ییدایکاند تینیاز ولولوواژ یناش نالیترشحات واژ زانیواژن و م

بـا گـروه کنتـرل     سهیعسل و ماست در مقا بیکننده ترک افتیخارش در گروه در ینیعلامت بال يراب زیمتاآنال جیبر اساس نتا .رندگی

 »و التهـاب ولــو و واژن  يقرمـز « ینیعلامـت بـال   يبـرا  CI95 %( 22/0  =OR :09/0-59/0و P=002/0(از  نـان یدرصـد فاصـله اطم   95

)026/0=P 11/0-087/0و : CI %95( 31/0  =OR  نـال یواژ شحاتتر زانیم« يبراو) 018/0=P 13/0-82/0و: CI95%  32/0 و  =OR 

  .دار بودند یمعن يبود که از نظر آمار) 

دار اسـت و   یمعن ـ ياز نظـر آمـار   ییدای ـکاند تی ـنیعسـل و ماسـت بـر واژ    ریتأثنشان دادکه  زیحاصل از متاآنال جینتا :يریگ جهینت

در درمـان   هـا  آنهمـراه بـا    ای ـو  ییایمیضد قارچ ش ـ يداروها ياستفاده از عسل و ماست می تواند به عنوان یک درمان جایگزین برا

  .ردیواژینیت کاندیدایی مورد استفاده قرار گ

 زیمتاآنال ،کاندیدایی تینیعسل، ماست، واژ :کلمات کلیدي

   13/7/98: پذیرش          12/6/98:اصلاحیه نهایی        27/11/97: وصول مقاله
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  مقدمه

واژینیت کاندیایی یکی از شایع ترین عفونـت هـاي دسـتگاه    

درصـد   75کـه   طوريه ب. تناسلی در زنان سنین باروري است

درصـد زنـان    45و  بار کیزنان در طول زندگی خود حداقل 

در . )1-3(شـوند  یم ـدو یا بیش از دو بار دچـار ایـن عفونـت    

را بـین   مطالعات مختلف شیوع کاندیدیازیس واژننیز ایران، 

کاندیدا آلبیکنس جـزء  . )4(اند نمودهدرصد گزارش  75تا  5

ــی واژن   ــور طبیع ــد فل ــی باش ــئول  م ــه مس ــد  85-90ک درص

گلابراتـا، کاندیـدا   دا کاندی ـ. قارچی واژن اسـت  يها عفونت

کاندیدا پاراپسیلوزیس نیز  کروزه اي، کاندیدا تروپیکالیس و

  .  )5(بیماري هستند ي جادکنندهیااز عوامل دیگر 

عوامل اقتصادي، اجتماعی، سن، بـارداري، روابـط جنسـی و    

روش پیشگیري از بـارداري، نقـص سیسـتم ایمنـی، مصـرف      

سیسـتم ایمنـی و    کننـده  سرکوبآنتی بیوتیک ها و داروهاي 

. است مؤثربر بروز واژینیت کاندیدایی  يا نهیزمبیماري هاي 

 رخ واژنی ع ـیفلـور طب در  ریی ـتغ لی ـبـه دل  ییایباکتر تینیواژ

و  لیمنجـر بـه از دسـت دادن لاکتوباس ـ    توانـد  یم ـو  دهـد  یم

و  سینـال یگـاردنرلا واژ چـون   يهواز یب هاي باکتري شیافزا

خـارش بـارزترین   . )4و6-8(گـردد  سایر گونه هـاي کاندیـدا  

ســوزش ولــو و واژن، . علامــت، واژینیــت کاندیــدایی اســت

سوزش خارجی ولـو هنگـام   (دیس پارونی، دیزوري خروجی

، اریتم و ادم ولـو و واژن و  )تماس ادرار با اپیتلیوم ملتهب ولو

ترشحات آبکی تا غلیظ واژینال نیز ممکن است وجود داشته 

اندیـدایی در زنـان شـامل    عوارض مرتبط با واژینیت ک. باشد

لگن بـوده کـه    مزمن درد نازایی، لگن، بیماري هاي التهابی

. باشـد  داشـته  دنبـال  نیـز بـه   را زودرس ممکن است زایمـان 

موجـب  علائم و عوارض ناشی از واژینیـت عـلاوه بـر اینکـه     

 صـدمات روحـی  می شـوند، منجـر بـه بـروز      کسالت جسمی

دلیـل پایـداري    بـه ویـژه در مـوارد مـزمن و راجعـه      روانی بـه 

ترتیب کیفیت زندگی فـرد   و بدین گردد یمها  نشانه و علائم

این عفونـت بـا توجـه بـه شـکایات      . )9-11(کنند یمرا مختل 

 اسـتفاده از . بیماران و معاینـه بـالینی تشـخیص داده مـی شـود     

درصـد انجـام مـی شـود و      KOH 10 اسمیر مرطوب، کـه بـا  

در  )یـا میسـیلیوم  اشکال مخمري جوانـه زدن  (مشاهده هایف 

زمـانی   .نیز جهت تشخیص مورد استفاده قـرار مـی گیـرد    لام

تائیــد  قــارچیکــه اســمیر منفــی باشــد، تشــخیص بــا کشــت  

  . )10و12(شود یم

درمان هاي دارویـی واژینیـت کاندیـدایی،     نیتر جیرااولین و 

 ماننــد موضــعی صــورت بــه هســتندکهداروهــاي آزول 

 فلوکونـازول  ماننـد  سیستمیک صورت به یا و مازولیکلوتر

 زی ـن یموضع يدهایبا استروئ یدرمان کمک. شوند می تجویز

داروها  ناما ای؛ )10و13(ردیممکن است مورد استفاده قرار گ

 میآنـز  شیافزا ،يکبد تیمانند سم یعوارضبا تمام کارایی، 

چـون تهـوع، اسـتفراغ و علائـم      یعلائم گوارش ،يکبد يها

 ياز داروها یناشعوارض  .)14و15(را به همراه دارند یعصب

ــ  ــ نیآزول و همچن ــاهش حساس ــ تیک ــا  یبرخ ــه ه  ياز گون

 يبـالا  نـه یو هز يمـار یداروهـا، عـود مکـرر ب    نی ـبه ا دایکاند

باعــث شــده اســت کــه نیــاز بــه  ،)16-18(یطبــ يدرمــان هــا

 تعـداد  و خطرتـر احسـاس شـود    هـاي کـم   جایگزینی بـا روش 

 و مکمـل  يهـا  درمـان  از استفاده دنبال به زنان از يا ندهیآفز

 همـین  بـه . باشـند  ییکانـدا  تی ـنیواژ درمـان  جهت نیگزیجا

 مـورد  دارویـی  گیاهـان  از اسـتفاده  به بازگشت امروزه جهت

 يهـا  وردهآفـر  از اسـتفاده  و اسـت  گرفتـه  قـرار  بسیاري توجه

ــاهی ــه رو جهــان در گی ــزایش ب  ســازمان مطالعــات. اســت اف

درصــد  80دهــد کــه  نشــان مــی) WHO1(جهــانی بهداشــت

 یاهیـ ـگ يبــه اســتفاده از داروهــا   لیــجمعیــت جهــان تما 

 داشته طولانی تاریخچه گیاهی داروهاي مصرف  .)19(دارند

  .)19-21(است جامعه قبول مورد اکثراً و

ــی  ــاناز یک ــا درم ــل  يه ــغمکم ــ ری ــت   یطب ــه در واژینی ک

کاندیدایی مـورد اسـتفاده قـرار گرفتـه اسـت، عسـل طبیعـی        

 عسل یـک مـاده درمـانی بسـیار ارزشـمند اسـت و بـه       . است

 ضدالتهاب تومور، ضد آنتی باکتریال، ،دانیاکس یآنت عنوان

 هـا نیـز   زخـم  درمـان  و در شـناخته شـده   ویـروس  ضـد  و

                                                
1 World Health Organization 
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 عسل شیمیایی ترکیب. )22و23(گیرد می قرار مورداستفاده

 عسـل  وزن پنجم چهار که طوريه ب. است پیچیده و متنوع

 معدنی، عناصر املاح پروتئین، را آن بقیه و را کربوهیدرات

 آب مقـدار کمـی   و گـل  گـرده  ویتامین، ها، آنزیم معطر،

همچنین گزارش شده کـه از عسـل بـه    . )24(دهد می تشکیل

اي درمـان علائـم واژینیـت    فعالیت ضدقارچی بردلیل داشتن 

مثال نتایج مطالعـه فاضـل    طور به. کاندیدایی استفاده می شود

براي  يمؤثرنشان داد که استفاده از عسل، درمان  و همکاران

  .استواژیینت کاندیدایی 

ــاي   ــان ه ــر درم ــل از دیگ ــورد  مکم ــی م ــتفاده در غیرطب اس

 یماست منبع خـوب  .ماست درمانی است ،واژینیت کاندیدایی

 يهــا لیلاکتوباســ اگــرکــه  طــوريه بــ اســت لیاز لاکتوباســ

 توانـد  یم ـ ،گردد واژن وارد میمستق طور به ماست در موجود

و  دیمان مهار نالیواژ عفونت به مبتلا زنان در را ها قارچ رشد

 ییدایــکاند تیــنیواژ يبــرا مــؤثر و ارزان یدرمــان عنــوان بــه

ــتفاده ــرد اس ــا )25(دگ ــایج   ، ام ــه نت ــت ک ــاز اس ــات نی مطالع

 يبـالا  وعیتوجه به ش با لذا .دنقرار گیر يتر قیدق یموردبررس

ــنیواژ ــکاند تی ــ ییدای ــانب  یو برخ ــوارض ج ــا یع  يداروه

 ،یـی از مقاومـت دارو  يگـزارش مـوارد   نیچن ـ همو  ییایمیش

جدیـد مفیـد بـه نظـر     غیردارویـی   يدرمـان هـا   یبرخ یبررس

ــن درمــان         رســد یمــ ــه بــه نتــایج متفــاوت ای ــا بــا توج ام

 جـه یکـه نت  زیمطالعـه متاآنـال   کیلزوم انجام ، )11و17و24(ها

ــه نمــوده کدســتیروشــن و  ــراي  یو راهنمــاي جــامعی ارائ ب

 .سـازد  یم ـضـروري  ، را و پژوهشگران باشـد  گذاران استیس

ابــزاري ضــروري بــراي خلاصــه کــردن  ز،یمتاآنــال مطالعــات

و قابـل   حیصـح  ق،ی ـمدارك و شواهد موجود بـه صـورت دق  

 یبا هدف بررسحاضر  زیمطالعه متاآنالبنابراین . است نانیاطم

 .گردیدانجام  واژینیت کاندیداییبر  عسل و ماست ریتأث

  بررسی روش 

بررسـی  مربـوط بـه    تمـامی مطالعـات  ، آنالیزمتامطالعه  نیدر ا

بـا   ترکیب عسل و ماست در درمان واژیینیت کاندیدایی ریتأث

  ؛يها دواژهیکلاستفاده از 

(Vulvovaginal Candidiasis OR Genital 
Vulvovaginal Candidiasis OR Candidiasis, 
Genital Vulvovaginal OR Candida albicans 
OR Monilial Vaginitis OR Vaginal Yeast 
Infections OR Yeast Infections, Vaginal OR 
Genital Candidiasis OR Vulvovaginal 
Moniliasis) AND (Treatment OR Azole OR 
OR Antifungal agents OR Antifungal 
Fungicides OR Therapeutic Fungicides OR 
Klotrimazole OR clotrimazole) AND (honey 
OR Bee-honey) AND yogurt AND (controlled 
trial OR clinical trial)   

یا واژینیت  لوواژینال یا کاندیدیاز یا کاندیدایی تینیولوواژ(

کاندیـدا یـا    کاندیدایی یا کاندیدا آلبیکـنس یـا واژینیـت یـا    

و  ) مهبـل   قارچی  عفونتیا   مونیلیایی  واژینیتاندیدیازیس یا 

 ضـد  درمـان یـا داروي  (و  )ماسـت ( و) عسـل  عسل یا مـوم (

کارآزمایی (و ) قارچ یا ضد قارچ ها و آزول یا کلوتریمازول

  :یاطلاعات يها گاهیدر پا) شده یتصادف ینیبال

SID,Magiran,Irandoc,Scopus,PubMed,ISI, 
Cochrane,Google Scholar 

 يبـرا  .شـدند  ، بازیابی2018نوامبر تا بدون محدودیت زمانی 

، PRISMAز فلوچــارتاانتخــاب مطالعــات  نــدیگــزارش فرا

  .شداستفاده 

 مقـالات  تمـام  مطالعـه شـامل   بـه  ورود مقـالات  معیارهـاي 

پـژوهش بودنـد،    هـدف  با انگلیسی بود که مرتبط و فارسی

هـاي  کلیدي فوق را در بخش عنوان، چکیـده و واژه  کلمات

کلیــدي خــود داشــته و از نــوع مطالعــات کارآزمــایی بــالینی  

و غیرمرتبط از مطالعه خارج  هاي ناقص مقالات با داده. بودند

ــد ــات د  .گردیدن ــراي انتخــاب مطالع ــه اول ب ــوان، ر مرحل عن

 طیواجد شـرا  يارهایمع وی ابیارزهاي کلیدي اژهچکیده و و

دوم، متن کامل مقالات بـه   مرحله در. شدی بررس ها آنبودن 

واجــد  يبــرا ســندگانینفــر از نو دو صــورت مســتقل توســط

به اجماع، مورد بحـث   دنیو تا رس یبررس بودن مورد طیشرا

 ابی ـتـک تـک مقـالات توسـط دو ارز     تی ـفیک. قرار گرفت

انجـام   نیکراک ـ يریسـوگ  یاز ابـزار بررس ـ  مستقل با استفاده

انتخـاب   يریاز جمله سـوگ  يریسوگ نوع 6ابزار  نیا. گردید

سـوگیري اجـرا   ، )یتـوال  يسـاز  پنهان ،تولید توالی تصادفی(
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، )ارزیـابی کننـدگان  کننـدگان و   شرکتي کورساز یبررس(

، )امـدها یپ یابی ـارز يکورسـاز  یررس ـب(صیتشـخ  يریسـوگ 

، )خارج شدن از مطالعه بعد از تصـادفی سـازي  ( نمونهریزش 

و سـایر  ) گـزارش انتخـابی پیامـدها   (یده ـ گـزارش  يریسوگ

 ي،ریسـوگ  زانی ـبـر اسـاس م   .کنـد یم یبررسا رسوگیري ها 

هـر قسـمت در    يبالا و نامشخص بـرا  ن،ییپا خطربا مطالعات 

استخراج شده در فرم  يداده ها .گردید گزارش نظر گرفته و

لازم بـه ذکـر اسـت کـه در صـورت       .مربوطه ثبـت شـد   يها

نـاظر   کی ـمسئله با حضـور   نیا ابیدو ارز نینداشتن توافق ب

شـده و بـه اجمـاع نظـر      یس ـدر هر مورد دوبـاره بحـث و برر  

 از را هـا  بـه طـور مسـتقل داده    سـنده یدو نو نیچنهم. ندیدرس

اطلاعــات  آوري جمــع فــرم اســاس مقــالات، بــر کامــل مــتن

 .ندنمود استخراج

 ، سال انتشـار نویسندگانشده شامل نام  آوري اطلاعات جمع

 جینتا ،مورد استفاده اسیمق، حجم نمونهنوع مطالعه، ، مطالعه

) نیکراک ـ ستیا استفاده از چک لب(يریخطر سوگ یو بررس

ــود ــع آور . بـ ــد از جمـ ــا، داده يبعـ ــازبی هـ ــاي داده ینبـ  هـ

بـا نـرم افـزار     هـا  داده لی ـوتحل هی ـتجز. انجام شد شده استخراج

Stata بـراي ترکیـب کـردن نتـایج      .گردیـد انجـام   14 نسخه

 I2از شـاخص  . مطالعات مختلف از نسبت برتري استفاده شد

 اسـتفاده  مطالعـات  نیب ـ یهمگن یاسکوئر جهت بررس يکا و

-Zجهت بررسی معنی داري تفاوت نسبت برتري هـا از   .شد

value  و P-value   میـزان . اسـتفاده شـد P-value  کمتـر از

 . شد گرفته نظر در دار معنی 05/0

  

   هایافته

در آمـد کـه    مقالـه بـه دسـت    384 تعـداد اولیـه   يجستجودر 

مطالعـه   2مطالعه وارد مرور سیستماتیک و  4 ،یند انتخابآفر

 .)1شکل (کمی شدند الیزوارد آن

 

  

    

  

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

  

 
 

  بررسی مطالعاتفلوچارت : 1شکل 
 

آنالیز کمی به دلیل نداشتن مقالات خارج شده از 

 اطلاعات ضروري

2 :تعداد  

مقالات حذف شده پس از بررسی عنوان و چکیده و 

 موارد تکراري و غیر مرتبط، 

376: تعداد  

 مقالات بازیابی شده از پایگاه هاي اطلاعاتی

  381: تعداد

 مقالات بازیابی شده از دیگر منابع

  3: تعداد

  آوري شدهمقالات جمع 

384:تعداد  

  مقالات وارد شده به مرور سیستماتیک 

 4: تعداد

 مطالعات وارد شده در آنالیز کمی 

2: تعداد  

مقالات حذف شده بعلت نداشتن متن کامل مقاله و 

 خلاصه مقاله همایشی 

4: تعداد  

  8: مقالات تعداد
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مطالعـه در مصــر   1مطالعــه در ایـران و   3پـژوهش،   4از میـان  

ــد   ــده بودن ــام ش ــدیایی در   . انج ــت کان ــی واژینی ــزار بررس اب

مطالعات؛ معاینه واژینـال و چـک لیسـت مشـاهده اي علائـم      

بــالینی و نمونــه بــرداري از ترشــحات مهبــل جهــت آزمــایش 

کستروز د نمونه مرطوب و کشت در محیط اختصاصی سابور

فرآینـد   به شده وارد مطالعات از هریک هاي داده. آگار بود

 شـده  ارائـه  1جـدول   در کمـی  مرور سیستماتیک و تحلیـل 

 .است

 

  فرآیند مرور سیستماتیک به شده وارد مطالعات مشخصات :1جدول 

/ سال/ نویسنده

  مکان مطالعه
  نوع مطالعه

مشارکت 

  کنندگان
  یافته ها  ابزار  کنترل  مداخله

و  2عبدلمونم

/ همکاران

)2012/ (  

  مصر

 

مطالعه 

 مقایسه اي

 

زن باردار  129

مبتلا به 

ولوواژینیت 

  کاندیدایی

مصرف واژینال ترکیب 

بار در  2ماست و عسل 

  روز 7روز به مدت 

 100قرص واژینال 

میلی گرمی 

روزانه  3تیکونازول

  روز 7به مدت 

بررسی علائم بالینی و 

  آزمایشگاهی

VVC4 

بین میزان بهبود علائم بالینی در گروه مداخله و کنترل 

  .تفاوت آماري معنی داري وجود داشت

  )=P 02/0، %  3/72 در مقابل%  8/87(

بین میزان بهبود علائم میکروسکوپی در گروه کنترل و 

  .مداخله تفاوت آماري معنی داري وجود داشت

  )=P 01/0، %  9/76 در مقابل%  5/91(

  

 نادرگلی سیفی

/ و همکاران

  ایران)/ 2016(

کارآزمایی 

بالینی یک 

  سوکور

زن مبتلا  106

به واژینیت 

  کاندیدایی

گرم ژل  5مصرف 

هر % 50واژینال عسل 

  روز 8شب به مدت 

گرم  5مصرف 

کرم واژینال 

% 1کلوتریمازول 

 8هر شب به مدت 

  روز

ارزیابی علائم و نشانه 

هاي بیماري و تهیه 

اسمیر، رنگ آمیزي 

ارزیابی  با

  میکروسکوپی

در قبل و بعد از درمان در  بین فراوانی لاکتوباسیل ها

گروه عسل تفاوت آماري معنی داري وجود 

در  و بین فراوانی لاکتوباسیل ها)P > 001/0.(داشت

قبل و بعد از درمان در گروه کلوتریمازول تفاوت 

  )=P 705/0. (آماري معنی داري وجود نداشت

و  5درویشی

/ انهمکار

  ایران) / 2015(

یی کار آزما

بالینی سه 

  سوکور

زن غیر  70

 مبتلابهباردار 

ولوواژینیت 

  کاندیدایی

مصرف کرم واژینال با 

 5(ترکیب ماست و عسل 

 7هر شب به مدت ) گرم

  روز

مصرف کرم 

واژینال 

% 1کلوتریمازول 

هر شب ) گرم 5(

  روز 7به مدت 

پرسشنامه اولیه، چک 

لیست مشاهدات و 

  میکروسکوپی ارزیابی

تفاوت چشمگیري در بهبود علائم بالینی در گروه 

 > 05/0. (مداخله نسبت به گروه کنترل وجود داشت

P(  

) یک هفته بعد از درمان(نتایج مثبت در اولین کشت 

و %) 6/8در مقابل % 20(در گروه مداخله و درمان 

در % 1/17) (روز بعد از درمان 14(کشت مرحله دوم 

ي بین دو گروه دار یمعنچ تفاوت هی%) 6/8مقابل 

  )p> 0/05. (نداشت

                                                
2 Abdelmonem 
3 Tioconazole 
4 Vulvovaginal candidiasis 
5 Darvishi 
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فاضل و 

/ همکاران

  ایران) / 2011(

کارآزمایی 

بالینی دو 

  سوکور

زن غیر  77

باردار مبتلا به 

واژینیت 

  کاندیدایی

سی سی عسل  5: 1گروه 

یک بار در شب به مدت 

  روز 7

سی سی عسل  5: 2گروه 

یک بار در شب و در 

همان روز درمان دارویی 

قرص واژینال  بار کی(

 100کلوتریمازول 

  روز 7به مدت ) گرم یلیم

قرص  :3گروه 

واژینال 

 100کلوتریمازول 

به مدت ) گرم یلیم

  روز 7

  

ي مصاحبه و ها فرم

کشت  - مشاهده 

همراه با تشخیص 

ي ها تستکلینیکی، 

میکروبیولوژي و 

ژنیکولوژي جهت 

تشخیص، مقیاس  دیتائ

 6دیداري درد

  

درمان با عسل و کلوتریمازول  دنبالبه  3در گروه 

ي وجود دار یمعني بیمار کاهش ها نشانهعلائم و 

  )P > 001/0. (داشت

 30حتی  2و  1درصد درمان در گروه  100موفقیت 

 3روز بعد از مداخله مشاهده شد که در مقایسه با گروه 

 )P > 001/0(ي داشت دار یمعنتفاوت ) شاهد(

  .نشان داده شده است 2و شکل  2در جدول  نیکاکر ستیدر مطالعات با استفاده از چک ل يریخطر سوگ یبررس جینتا

 

 هر مطالعه ي احتمالی برايریسوگخطر ارزیابی نویسندگان از . 2 جدول
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Darvishi et al. 2014 ? ? + +  + + ? 
Abdelmonem  et al. 2012 + + +  + + + + 

Fazel et al. 2011  + + ? + + + +  
Seify Nader Goli et al. 2016  + +  ? - ? + ? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                
6 Visual analog scale 
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 درصد صورت به، ارائه شده هر مطالعه ي احتمالی برايریسوگخطر ارزیابی نویسندگان از . 2شکل 

درصـد   95(با گروه کنتـرل   سهیعسل و ماست در مقا بیترک

=  CI95% (22/0:09/0- 59/0و P =002/0(از  نـان یفاصله اطم

OR ــرا ــال يب ــت ب ــز« ینیعلام ــو و واژن يقرم ــاب ول » و الته

)026/0= P 11/0- 087/0و : CI %95 (31/0  =OR  ــراو  يب

) CI95% :13/0- 82/0وP=018/0»نــالیواژ شــحاتتر زانیــم«

32/0  =OR دار بودند یمعن يبود که از نظر آمار.  

 ریتــأثنمــودار جنگلــی حاصــل از متاآنــالیز نتــایج مربــوط بــه  

ناشـی از   »خـارش «استفاده از عسل و ماست بر علائـم بـالینی   

  . نشان داده است 3ولولوواژینیت کاندیدایی در شکل 

  

 
 

  عسل و ماست بر خارش ریتأث انباشت نمودار. 3 کلش

  

Random sequence generation (Selection bias)   
 

Allocation concealment (Selection bias)   
 

Blinding of participants and personnel (performance bias)    
 

Blinding of outcome assessment ( detection bias)   
 

Incomplete outcome data (attrition bias)   
 

Selective reporting (reporting bias)  
 

Other sources of bias?    

 

Low risk of bias                                  Unclear risk of bias                                           High risk of bias  
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 مطالعـه،  هـر  )odds ratio(در ایـن نمـودار نسـبت برتـري     

اطمینـــان و وزن متنـــاظر آن مطالعـــه در متاآنـــالیز و  فاصـــله 

همچنین نسبت برتري حاصل از متاآنـالیز مطالعـات و فاصـله    

 بررسی نتایج. داده شده است ، نشانI2اطمینان آن و شاخص 

 ، نشان داد که میزان ناهمگنی کلیI2 از استفاده با هتروژنیتی

 درصـد مطالعات بر اساس شکایت از خارش صفر  نتایج بین

مـدل، نسـبت    ایـن  اسـاس  بـر ).  =I2 = 0/0%)، 70/0p بـود 

 دهـد  یم ـکه نشـان   است CI 95% (22/0:09/0-59/0( يبرتر

ــه واژینیــت    ریتــأث ــان مبــتلا ب ــر خــارش، زن عســل و ماســت ب

  ).=002/0p( استکاندیدایی از نظر آماري معنی دار 

قرمزي و التهاب ولو و «مطالعات بر اساس علائم بالینی  آنالیز

نشــان  4ناشــی از ولولوواژینیــت کاندیــدایی در شــکل » واژن

  . داده است

  

  

  و التهاب ولو و واژن يعسل و ماست بر قرمز رینمودار انباشت تأث. 4شکل 

 

، نشان داد که میـزان   I2از استفاده با هتروژنیتی بررسی نتایج

 ینیعلائـم بـال  مطالعـات بـر اسـاس     نتـایج  بـین  ناهمگنی کلی

 ردیف در که بود صفر درصد »و التهاب ولو و واژن يقرمز«

 ،(I2 = 0/0% گیـرد مـی  بـدون نـاهمگنی قـرار    مطالعـات 

52/0(p= .يبرتـر مدل نسبت  این اساس بر )11/0-87/0:CI 

عسـل و ماسـت بـر     ریتـأث دهـد  که نشان می است 31/0 )95%

زنان مبتلا به واژینیت کاندیدایی  قرمزي و التهاب ولو و واژن

  ).=026/0p( است دار یمعناز نظر آماري 

میــزان ترشــحات «مطالعــات بــر اســاس علائــم بــالینی  آنــالیز

مبـتلا بـه   ناشی از ولولوواژینیت کاندیدایی در زنـان   »واژینال

 .نشان داده است 5در شکل  واژینیت کاندیدایی
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  انباشت تاثیر عسل و ماست بر ترشحات واژینال

VVC عامل از گونه هـاي کاندیـدیا    نیتر عیشا

درصد زنان این بیماري را حداقل یک بار  75 

 از یک ـی .)26(کننـد  یم ـدر سال در طول زندگی خود تجربه 

 .اسـت  یکیوتی ـب یآنت ـ درمـان  ،عفونـت  نی ـا عی

 واژن طبیعی فلور اینکه بر علاوه ها بیوتیک آنتی

 دیگر و لاکتوباسیلوس تعداد کاهش با و زند

 را هـا  قـارچ  بیشـتر  رشد امکان طبیعی، فلور 

ــد ــا ،کن ــاً ب ــی  طبیعت ــنمقاومــت داروی  همــراه زی

عفونـت هـا بـا     نی ـاي جـد  تی ـماه کـه  يطـور 

در  ).27و28(همـراه اسـت  دارویـی  سـطح مقاومـت   

بـوده   مـؤثر یکی آنتی باکتریال فعـال   عنوان بهکه عسل 

اجزایـی چـون    صـورت  بهمایع و یا  صورت بههم 

. قرص واژینال براي درمان واژینیت کاندیدایی استفاده شـود 

بـه اسـمولاریته بـالا و     توانـد  یمفعالیت آنتی میکروبیال عسل 

یکی از موضـوعات مهمـی   . )29(اسیدیته آن نسبت داده شود

که در مطالعات انجام شده در مورد عسـل بـر روي واژینیـت    

کاندیدایی انجام شده، غلظت عسـل اسـتفاده شـده بـر نتـایج      

 یکروب ـیضد م تیفعال«که  8تایج مطالعه الویلی

 ییای ـباکتر يهـا  عفونـت ي و اثـرات آن بـر رو  

                                                
7 Vulvovaginal candidiasis 
8Al-Waili  
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انباشت تاثیر عسل و ماست بر ترشحات واژینال نمودار .5شکل 

، نشان داد که میزان I2 ه از استفاد با هتروژنیتی

مطالعـات بـر اسـاس علائـم بـالینی       بـین نتـایج  

 در کـه  بـود  )0/0( صـفر درصـد   »میزان ترشـحات واژینـال  

 ، (I2 = 0/0%. دگیرمی قرار بدون ناهمگنی

- 82/0(% 95 مـدل نسـبت برتـري    ایـن  اسـاس 

عسل و ماسـت   ریتأثکه نشان می دهد  است

بر ترشحات واژینال، زنان مبتلا به واژینیت کاندیدایی از نظر 

  ).=018/0p( است

عسـل و   بی ـترکنتیجه مطالعه متاآنالیز حاضر کـه بـه بررسـی    

اسـت، نشـان   پرداختـه   کاندیـدایی  تینییماست در درمان واژ

واژینـال بـر بهبـودي     صـورت  بـه عسل و ماسـت  

قرمــزي و علائــم بــالینی شــامل ترشــحات واژینــال، خــارش، 

 مـؤثر ، زنان مبتلا بـه واژینیـت کاندیـدایی    

کـه اسـتفاده از    طوريه ب. است دار یمعنبوده و از نظر آماري 

عســل و ماســت موجــب بهبــود علائــم بــالینی زنــان مبــتلا بــه 

  . واژینیت کاندیدایی می شود

یک مشکل اضطراب زا در زنان  عنوان بهواژینیت کاندیدایی 

بوده که با آشـفتگی، نـاراحتی و اخـتلال در سـبک زنـدگی      

VVC. همراه است
7

 تا 70است که 

در سال در طول زندگی خود تجربه 

عیشا يها درمان

آنتی از استفاده

زند می هم بر را

 هاي ارگانیسم

ــراهم ــد مــی ف کن

طـور ه ب ،)27(است

سـطح مقاومـت    شیافـزا 

که عسل  حالی

هم  تواند یمکه 

قرص واژینال براي درمان واژینیت کاندیدایی استفاده شـود 

فعالیت آنتی میکروبیال عسل 

اسیدیته آن نسبت داده شود

که در مطالعات انجام شده در مورد عسـل بـر روي واژینیـت    

کاندیدایی انجام شده، غلظت عسـل اسـتفاده شـده بـر نتـایج      

تایج مطالعه الویلین. درمان است

و اثـرات آن بـر رو   یع ـیعسـل طب 
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.

 

هتروژنیتی بررسی نتایج 

بـین نتـایج   ناهمگنی کلی

میزان ترشـحات واژینـال  «

بدون ناهمگنی مطالعات ردیف

66/0p= .( اسـاس  بـر

13/0:CI (32/0 است

بر ترشحات واژینال، زنان مبتلا به واژینیت کاندیدایی از نظر 

استآماري معنی دار 

 

  بحث

نتیجه مطالعه متاآنالیز حاضر کـه بـه بررسـی    

ماست در درمان واژ

عسل و ماسـت   ریتأثکه ؛داد

علائــم بــالینی شــامل ترشــحات واژینــال، خــارش، 

، زنان مبتلا بـه واژینیـت کاندیـدایی    التهاب ولو و واژن

بوده و از نظر آماري 

عســل و ماســت موجــب بهبــود علائــم بــالینی زنــان مبــتلا بــه 

واژینیت کاندیدایی می شود

واژینیت کاندیدایی 

بوده که با آشـفتگی، نـاراحتی و اخـتلال در سـبک زنـدگی      
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ي رشـد همـه  کرده بـود، نشـان داد کـه     یبررسرا  »کیپاتوژن

به طور کامل توسط عسل از جمله کاندیدا آلبیکنس  ها گونه

ــا ــا % 30 مختلــف، از يدر غلظــت ه  مهــار کــاملاً ، % 100 ت

نیـز نشـان داد کـه در شـرایط      9مطالعـه کـوك   ).30(شـود  یم

درصـد اثـرات ضـد     80آزمایشگاهی عسل در غلظت بـالاي  

مقـاوم   يدر برابر گونـه هـا  قارچی بر علیه کاندیدیا آلبیکنس 

ــه  ــازولبـــ ــق. )31(درا دار فلوکونـــ ــیفی و  در تحقیـــ ســـ

بـراي درمـان   % 30ابتدا از ژل واژینال عسـل  ) 2012(همکاران

ــرده و     ــتفاده ک ــایلوت اس ــه پ ــدایی در مطالع ــت کاندی واژینی

کشت روز  ولی   8پس از بهبود علائم بالینی بیماران علیرغم 

پـذیري   ریتأثا براي مثبت بود، لذ ها آناکثریت آزمایشگاهی 

براي درمان واژینیت % 50بیشتر از ژل واژینال عسل با غلظت 

کاندیدایی استفاده نمودند که علاوه بر بهبود علائم بـالینی و  

منفی شدن کشت آزمایشگاهی، میزان لاکتوباسیل ها نسـبت  

نتایج . )32(به قبل از درمان در فلور واژن نیز افزایش یافته بود

ــان ــه بنائی ــا غلظــت  ) 2013(مطالع % 80نشــان داد کــه عســل ب

رشد کاندیدیا را به میزان بالایی مهار کند، در حالی  توانست

 رشـد  نتوانسـت  عسـل  هـاي  غلظـت  از کـه هـیچ کـدام   

 بـه دسـت   با توجه به نتایج. )24(دنمای مهار را لاکتوباسیلوس

عسل می تواند به طـور قابـل تـوجهی     ؛ات فوقاز مطالعآمده 

 منجر بـه توقـف  ا جلوگیري کند بدون اینکه یاز رشد کاندید

لاکتوباسیلوس یـک فلــور    شود، چراکهلاکتوباسیلوس  رشد

از نظر درمـانی نیـز بسـیار مهـم     طبیعـی واژن است، این مسئله 

که عسل بدون تغییر فلور طبیعی واژن مـی توانـد رشـد     است

نیـز از  ) 2012(عبـدلمونم و همکـاران  . ا را مهار نمایدیکاندید

درصد عسل بعلاوه ماست در درمـان واژینیـت    5/62مخلوط 

کاندیدایی استفاده کرده که باعث بهبود علائم بالینی بیماران 

  . )29(شده بود

یکی از مسائل مهم در درمان واژینیت کاندیدایی، جلوگیري 

نیـز   و همکـاران  در مطالعه فاضل. از عود علائم بیماري است

بیمـار،   يهـا  نشـانه کاربرد عسـل عـلاوه بـر کـاهش علائـم و      

                                                
 9 Koc  

ــت  ــی    100موفقی ــان حت ــدي درم ــن   30درص ــد از ای روز بع

در مطالعــه طباطبــایی . )17(مداخلــه را گــزارش کــرده بودنــد

کــاربرد عســل در درمــان واژینیــت کاندیــدایی ) 2013(چهــر

بوده ولی تفاوت معنی دار آماري بین کـاربرد عسـل بـا     مؤثر

وجــود نداشــت، امــا کــاربرد عســل در  یضــد قــارچعوامــل 

روز پـس از   45پیشگیري از عود واژینیـت کاندیـدایی حتـی    

لـذا از ایـن تحقیقـات    . )33(گزارش شده بـود  مؤثردرمان نیز 

نتیجـه گرفـت کـه کـاربرد عسـل در زنـان مبـتلا بـه          تـوان  یم

واژینیت کاندیدایی علاوه بر اینکه باعث بهبود علائـم بـالینی   

  . دینما یم، از عود علائم بیماري نیز جلوگیري شود یم

در مطالعات مرور شده عـلاوه بـر عسـل از ترکیـب ماسـت و      

ــالینی واژینیــت   صــورت بــهعســل  ــز در بهبــود علائــم ب ژل نی

نشـان  ) 2015(مطالعـه درویشـی  . کاندیدایی استفاده شده بـود 

داد که استفاده از کرم واژینـال عسـل و ماسـت باعـث بهبـود      

روز  14اما نتیجه کشـت یـک هفتـه و    ؛ علائم بالینی شده بود

عد از درمان در هر دو گروه مشـابه بـود و تفـاوت معنـی دار     ب

 به دنبالنیز ) 2012(در مطالعه عبدلمونم .)26(آماري نداشت

بـالینی  استفاده واژینال از ترکیب ماست و عسل بهبود علائـم  

بیشتري نسبت بـه گـروه دریافـت کننـده عوامـل ضـدقارچی       

مشاهده شد، اما درمان میکروسکوپی از نظر نتایج کشت بعد 

از یک هفته در گروه دریافت کننده عوامل ضدقارچی نتیجه 

بهتري نسبت به گروه دریافت کننده ترکیب ماسـت و عسـل   

تغییـر در   به علتنتایج تفاوت می تواند  نیا .)29(را نشان داد

نحوه آماده کردن و حجم مورد استفاده از مخلـوط ماسـت و   

از مخلـوط سـه   ) 2012(در مطالعـه عبـدلمونم   . عسل نیز باشد

 5/12درصــد ماســت و  25درصــد،  5/62مــاده شــامل عســل 

گـرم   30درصد آب تقطیر شده اسـتفاده شـد کـه در حـدود     

روز  7بار در روز بـراي   2معادل دو قاشق با کمک اپلیکاتور 

امــا در مطالعــه درویشــی و همکــاران  ؛ )29(اســتفاده نمودنــد

کرم واژینال ماست و عسل شـامل جامـد محلـول در    ) 2015(

 2/3درصد، ماسـت کـم چـرب     18درصد، رطوبت  4/0آب 

 ؛ کـه ودب ـ PH 4درصـد و   7/3درصد، محتوي مواد خشـک  

گـرم هـر    5بیماران از این کرم واژینال با استفاده از اپلیکاتور 
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هـم چنـین در ایـن    . شـب اسـتفاده کـرده انـد     7شب به مدت 

پژوهش براي توضیح بیشتر محققین بـه نمونـه هـاي پـژوهش     

پمفلت هاي آموزشـی کـه شـامل توصـیه هـاي بهداشـتی در       

ل ارائـه  زمینه واژینیت کاندیدایی بود، جهـت مطالعـه در منـز   

  .)26(کرده بودند

در زمینه علائم واژینیت کاندیدایی همچون خارش، سوزش، 

ــل  ــه فاضـ ــاب و ادم در مطالعـ ــان  7 التهـ ــس از درمـ  ،روز پـ

متغیرهــــاي خــــارش، ســــوزش، التهــــاب و ادم در گــــروه 

عسل به تنهایی و عسل همراه بـا کلوتریمـازول    کننده افتیدر

بهبود چشمگیري از نظر آماري داشت و علامـت خـارش در   

بعد از درمان در تمام افراد دریافـت کننـده عسـل بـه      30روز 

درصـدي   100 طـور  بـه تنهایی و عسل همراه با کلوتریمـازول  

در ) 2015(مطالعه درویشی و همکاران. )17(یافته استبهبود 

مان، بهبودي در علائمی چـون  گروه ماست و عسل بعد از در

ترشحات سفید پنیري نسبت بـه گـروه کلوتریمـازول تفـاوت     

چشمگیري آماري داشته است، امـا در سـایر علائـم همچـون     

قرمزي، التهاب و ضایعات ترشح دار در هـر دو گـروه بهبـود    

ــاهده      ــروه مش ــین دو گ ــی داري ب ــاوت معن ــیچ تف ــه و ه یافت

بـا   راسـتا  هـم عسـل  مطالعات این نتایج بر اساس . )26(نگردید

 مـؤثر عوامل ضد قارچی در بهبود علائم واژینیت کاندیدایی 

 مطالعـه  جینتـا  .بوده است مؤثرتربوده و در برخی موارد حتی 

ــتروم ــاران و 10اهرس ــان )2010(2010 همک ــه داد نش ــأث ک  ریت

ــوتیپروب لوسیلاکتوباســ يهــا کپســول و هــا مکمــل  در کی

 مــؤثر ییدایــکاند تیــنیولوواژ و ییایــباکتر تیــنیواژ درمـان 

ــت ــلیو .)34(اس ــه در) 2002( 11امزی ــتیدر اش مطالع ــه اف  ک

لاکتوباسـل اسـت کـه از رشـد      يمنبع خوب بـرا  کی ماست

ــه واژ   ــتلا ب ــان مب ــر در زن ــنیمخم ــکاند تی ــوگ ییدای  يریجل

 نی ـا دی ـتول يتوانـد بـرا   یم ـ ماسـت  کـه  يطـور ه ب ـ ،کنـد  یم

ه ب ـ میبطـور مسـتق   ای ـدر داخـل روده   12دوسـتانه  يها يباکتر

 جینتـا . )35( ردی ـدر واژن مورد استفاده قرار گ افیصورت ش

                                                
10 Ehrstrom 
11 Williams 
12 friendly bacteria 

 ضـد  يهـا  تی ـفعال عسـل ) 2001(همکاران و 13اوست مطالعه

 یخـوب  منبـع  ماست که یحال در داشت یالتهاب ضد و یقارچ

 را واژن طیمح ـ کـه  اسـت  کی ـلاکت دیاس و ها لیلاکتوباس از

 زیمتاآنــال در. )25(ســازد یم ـ نامناســب ایدی ـکاند رشــد يبـرا 

 برابـر  در عسـل  یـی افزا هـم  اثر ماست با عسل بیترک ،حاضر

 ي مطالعـه  يهـا  افتهی با که دهد یم شیافزا را سیازیدیکاند

 و عسـل  یـی افزا هـم  ریتـأث  اساس بر) 2007(همکار و 14بوکرا

چراکـه   .)36(است سازگار کنسیآلب دایکاند برابر در نشاسته

 و عسـل  یالتهـاب  ضـد  و یقارچ ضد اثر که است نیا بر فرض

 ماســت، در کیــلاکت دیاســ و هــا لیلاکتوباســ از بــودن یغنــ

 سیازیدیــکاند رشــد يبــرا واژن طیمحــ تــا ودشــ یمــ باعــث

 نیپروسـتاگلاند  دیتول قیطر از عسل نیهمچن. باشد نامناسب

ــا ــث ه ــاهش باع ــت در درد و ادم ک ــا باف ــاب يه ــ یالته  یم

  .)26(شود

ل بـه تنهـایی یـا    عس ـ ریتـأث در تمامی مطالعات که بـه بررسـی   

مخلوط عسل و ماست بر واژینیت کاندیدایی پرداخته بودند، 

 صـورت  بـه بـه تنهـایی یـا     ها فراوردهگزارش شده بود که این 

مخلوط بر بهبـود علائـم واژینیـت کاندیـدایی حتـی در طـی       

بـا درمـان ضـد قـارچی      راسـتا  هـم بوده است و  مؤثربارداري 

توانسته علائـم ایـن بیمـاري و     استمرسوم که کلوتریمازول 

  .نتایج کشت میکروبی آن را مهار نماید

از محدودیت هاي مطالعه حاضر می توان به موارد زیر اشاره 

تعداد مطالعات در ایـن زمینـه ممکـن اسـت بـه       اگر چه :کرد

 طـور  بـه تحقیـق   4ایـن مطالعـه   امـا در  اندازه کافی زیاد نباشد 

ــت   ــرار گرف ــی ق ــورد بررس ــل م ــ. کام ــولات همچن ین محص

از عسل به تنهـایی و یـا مخلـوط عسـل و ماسـت بـه        شده هیته

تنهایی در مکان هاي مختلف و بـه روش هـاي مختلفـی و بـا     

غلظت هاي مختلفی انجام شده بـود کـه مـی توانـد در نتـایج      

مطالعــه از نظــر ایجــاد اثــرات درمــانی، تفــاوت هــاي معنــادار 

  .آماري ایجاد نماید

  

                                                
13 Osset 
14 Boukraa 
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  يریگ جهینت

و ماست و هم چنین عسل به تنهایی بر کـاهش  مخلوط عسل 

بوده و موفقیـت ایـن روش    مؤثرو بهبود واژینیت کاندیدایی 

بـا درمـان ضـدقارچی     زمـان  هـم درمانی طبیعی به تنهایی و یا 

حتی مخلوط عسل و . مرسوم در مطالعات گزارش شده است

ماست در درمان واژینیت کاندیدایی در دوران بـارداري نیـز   

حال با . شده است دیتائیر داشته و از نظر آماري نتایج چشمگ

توجه به اینکـه داروهـاي شـیمیایی بخصـوص در طـی دوران      

بارداري داراي عـوارض جـانبی بـوده و حتـی در بسـیاري از      

ــه   ــاران ب ــدلابیم ــاي     لی ــر داروه ــت در براب ــف مقاوم مختل

عسـل بـه تنهـایی یـا      کـه  یآنجـائ ضدقارچی وجود دارد و از 

ر دسـترس بـوده و از نظـر هزینـه مقـرون بـه       همراه با ماست د

ــوده ــد  ،صــرفه ب ــهمــی توان ــوان ب ــراي   عن جانشــینی مناســب ب

داروهاي ضد قارچ شیمیایی یا همراه با داروهاي ضد قارچی 

در درمان واژینیت کاندیدایی حتـی در طـی دوران بـارداري    

 .مورد استفاده قرار گیرد
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