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منجر به تغییر شکل درصورت عدم درمان   است که هاناخناز اختلالات شایع    سیکوزیکومایاون
در ظاهر شخص اهمیت دارند     ها  از آنجا که ناخن   . شودناخن می  ياخن و حتی تخریب صفحه    ن

چنین اخـتلال در عملکـرد فـرد در         با تغییر در ظاهر ناخن و تخریب آن و هم         اونیکومایکوزیس
گـذار  تأثیرروي کیفیـت زنـدگی فـرد    تواند بر شود می هاي ظریفی که با دست انجام می      فعالیت

.باشدمیاین مطالعه بررسی کیفیت زندگی افراد مبتلا به اونیکومایکوزیسهدف از . باشد
اونیکومایکوزیس، ناخن، کیفیت زندگی:هاکلیدواژه

02/05/1398: پذیرش مقاله06/04/1398: دریافت مقاله
117-124):2(10ي ، دوره1398تابستانپوست و زیبایی؛ 

مقدمه
ترین اختلالاتی اسـت    یکی از شایع   سیکوزیکومایاون

ها، یتدرماتوف. کندرا درگیر می  دست و پا  هاي  که ناخن 
هاي غیردرماتوفیتی و مخمرها در ایجاد آن نقـش         کپک
جمعیت  %10که بیشتر از    شودمیزدهتخمین. 1-3دارند
ــانکــل ــتلاجه ــهمب ــایاونب . باشــندمــیسیکوزیکوم

%30هاي ناخن و    بیماري %50از  بیشسیکوزیکومایاون
.2و4و5شودهاي قارچی پوست را شامل میعفونتيهمه

ي نـاخن یـا     فونت قارچی صـفحه   این بیماري یک ع   
قــسمت انتهــایی نــاخن اســت کــه منجــر بــه تخریــب 

تظـاهرات بـالینی آن     .1شودمی ناخنيصفحهتدریجی

ــخیم ــدن،ض ــکافتهش ــرش ــدن، تغیی ــگش ــر و ورن زب
. باشدشدن ناخن میخشن

و شیوع بالاي آن و اخـتلالات  سیکوزیکومایاونبروز  
هـم سـلامت    ناشی از آن، این بیماري را یـک مـشکل م          

هـاي  عمومی کرده است و اثرات متفاوتی برروي فعالیت       
اگرچـه  .1و3اجتماعی، شـغلی و احـساسی بیمـاران دارد        

حیــات يبیمــاري تهدیدکننـده یـک سیکوزیکومـا یاون
عنوان یک مشکل ظـاهري و     هتنها ب تواننمی نیست، اما 

زمان زیـادي  این بیماري معمولاً . زیبایی به آن پرداخت   
ند، حتی اگر درمان ضدقارچی نیز آغاز شـود،   مامی باقی
تواند درد و اشکال در پوشیدن کفش در بخش قابل          می

ــد   ــاد کن ــاران ایج ــوجهی از بیم ــلاوه. 6-8ت ــن،  ع ــر ای ب

مرورييمقاله
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یک فـاکتور خطـر ابـتلا بـه سـلولیت            سیکوزیکومایاون
ویـژه در افـراد بـا       باکتریایی در قـسمت تحتـانی پـا بـه         

و ممکـن اسـت     اختلال سیستم ایمنی محسوب میشود      
باشـد کـه از آن طریـق        ها  عنوان مخزنی براي پاتوژن   به

. 9و10عفونت قارچی به سایر نواحی پوست منتـشر شـود         
در موارد نادر حتی ممکـن اسـت از طریـق انتـشار بـه               

.10به مرگ بیمار شودمنجروکردهسپسیسایجادخون،
اتفـاق سـالم ناخنیکدرندرتبهسیکوزیکومایاون

ازجملـه  سـاز افراد با عوامـل زمینـه     درماريبی. افتدمی
در گـردش  اخـتلال نـاخن، ترومـا دیابت،جنس،سن،
زا،بیمـاري هـاي قـارچ بـا طولانیتماسمحیطی،خون

حـد، ازبـیش تعریقمرطوب،وگرمهواییوآبشرایط
.11شیوع بالاتري داردایمنینقصوضعیفبهداشت

واري درمان  بودن، دش علت مزمن به سیکوزیکومایاون
کامل و پایدار کلینیکی و آزمایشگاهی، عـود بیمـاري و           

تـوجهی بـر    قرارداشتن در دیـد دیگـر افـراد، اثـر قابـل           
. داردکیفیت زندگی
اجتمـاعی آن اخیـراً   ـروي اثرات روانیمطالعات بر

ــت    ــه اس ــه قرارگرفت ــورد توج ــر. 6و12و13م ــاي متغی ه
کـرد،  مـستقیمی بـر عمل     تـأثیر شناسی و اجتماعی    روان

تحـت  هـا  سلامت و کیفیت زندگی دارند که این متغیـر     
باشـند و بـه     می سیکوزیکومایاونبیماري و درمان     تأثیر

اینکـه بیمــاران تـا چــه حــد عملکـرد خــوبی داشــته و    
.از سـلامت خـود اشـاره دارد   هـا  آن چنین برداشـت  هم

اي بــین افــراد مبــتلا بــه مقایــسهيمطالعــهينتیجــه
فاقد بیماري که ازنظـر سـن و        رادبا اف  سیکوزیکومایاون

ي ایـن موضـوع     دهنـده مشابه بودند، نشان   جنس کاملاً 
باشند، می است که بیمارانی که درگیر اونیکومایکوزیس     

سـلامت روانـی، عملکـرد    طـرز قابـل تـوجهی ازنظـر       به
عملکـردي  هـاي   اجتماعی، احساس زیبایی و محدودیت    

ــعیف ــرض ــیت ــندم ــه. 14باش ــول ده ــته، در ط ي گذش
بـر  سیکوزیکومـا یاونمنفـی    تـأثیر مختلف  هاي  قیاسم

شناسـی  کیفیت زندگی را بر زندگی بیماران ازنظر روان       
اند، بنابراین هـدف مـا کمـک بـه         و اجتماعی بیان کرده   

تر احساسات بیماران و عوامـل دخیـل در         توصیف دقیق 
تعدادي مقیاس مخصوص براي تشخیص و      . باشدمی آن

بــر کیفیــت زنــدگی در سیکوزیکومــایاونارزیــابی اثــر 
هــاي مقیــاسهــا آنباشــد کــه در میــانمــیدســترس

مقیــاس NailQoLو the OnyCoE-tجدیــدي ماننــد 
خـوبی  بـه که  ها  این مقیاس . 15و16باشندمی ايییدشدهأت

ــده  ــی ش ــدطراح ــالاًان ــم، احتم ــاي  مه ــرین متغیره ت
شناسی را مدنظر داشـته و از اعتبـار و پاسـخگویی         روان

).1جدول(باشند میرخوبی برخوردا
هـاي  نامـه پرسشهايبا این حال یکی از محدودیت     
که ممکـن اسـت   استدر دسترس، تنوع و پیگیري کم       

تغییرات بـالینی   در قبال گیريدر تصمیم موجب تغییر 
درمـان   تـأثیر يزمینهدرآمدهدستهبشده و اطلاعات  

روانـی را   ــ   اجتمـاعی بر فاکتورهـاي  سیکوزیکومایاون
. د کندمحدو

و همکـاران   Drakeي مختلف از  براساس دو مطالعه  
و همکاران بر کیفیت زندگی، بهبود کامل        Warshawو  

در افراد موجـب     سیکوزیکومایاونقارچی پس از درمان     
ــه ــم، آســودگی، پیــشرفت چــشمگیري در زمین ي علائ

فیزیکی و کیفیت زنـدگی مـرتبط بـا    هاي توانایی ،ظاهر
.6و15ناخن شده است

ي تحت درمان نـاموفق در مطالعـه       ارانی که قبلاً  بیم
، مــشکلات اجتمــاعی و احــساسی 7قــرار گرفتــه بودنــد

ي ایـن   دهنـده اند که نـشان   شدیدتري را منعکس کرده   
کردن به براورده ،موفقوزودهنگامدرمانکهمطلب است 

براساس . کندمیتوجهیقابلکمکبیمارانهايخواسته
ي بیمارانی کـه در    ان، مقایسه همکارو Potterي  مطالعه

داشـتند بـا بیمـارانی کـه        روند درمان بالینی پیـشرفت    
اند، نشان داد کـه شـیوع   داشتهشرایط ثابتی از این نظر 

رضـایت از درمـان و میـزان        علائم، مـشکلات ظـاهري،    
تـأثیر مشکلات کلی بیماران بـه میـزان زیـادي تحـت            

ضـوع،  مـشابه بـا همـین مو   .16باشـد تغییرات بالینی می 
تنظـیم  Testa26و   Turnerکـه توسـط     اي  نامـه پرسش

چشمگیري بین بیمـارانی کـه درمـان        هاي  شده، تفاوت 
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کامل یا پیشرفت در رونـد درمـان بـالینی داشـتند، در             
نـاموفق بـوده اسـت و       هـا   آن مقابل افرادي کـه درمـان     

پاکسازي قارچی در مقابل مقاومت و حضور قارچ، دیده         
افـراد  ) امتیاز تغییر قابل توجه   (طور کلی،   هب. شده است 

بیـشتر از گروهـی کـه تنهـا پیـشرفت         90%شده  درمان
بالاتر از گروه ناموفق در      %360درمان را تجربه کردند و      

.درمان در همان مطالعه گزارش شده است
و همکـاران   Lubecاي که توسـط     اگرچه در مطالعه  

مـسئول خـدمات     از بیمـاران از    %79انجام شده اسـت،     
نیز تمـایلی بـه   %26اند، مورد درمان پرسیدهدرمانی در 

ي دهنـده اند که این مطلب نشان    دریافت درمان نداشته  
را سیکوزیکومـا یاوناین است که پزشک مربوطه درمان       

درگیر ایـن   ) %88(اکثر بیماران   . غیرضروري دانسته بود  
بیماري اظهار داشتند که حتی با وجود داشتن عـوارض         
جــانبی موقــت حاضــر بــه دریافــت داروهــاي خــوراکی 

ــستند ــاران  ؛ 12ضــدقارچی ه ــسیاري از بیم ــابراین، ب بن
، سیکوزیکومــایاوندرصــورت احتمــال بهبــود بیمــاري 

.باشندمیحاضر به درمان
عـزت   معمـولاً  سیکوزیکومـا یاونبیماران مبـتلا بـه      

تر و احساس شرم داشته و میل کمتري بـه          نفس پایین 

یسهاي بررسی کیفیت زندگی در بیماران اونیکومایکوزنامهمروري بر پرسش:1جدول
کوتاهتوضیحنامهپرسش

سیکوزیکومایاونمروري ينامهپرسش
12و14و همکارانLubeckيوسیلههب

بخش عمـومی براسـاس     . اي متشکل از بخش عمومی و موارد اختصاصی بیماري        نامهپرسش
و بخـش اختـصاصی    29نفس فلمینـگ  و ارزیابی عزت  28خصوصیات پزشکی و سلامت بیمار    

.استو علائم بیماري خصوصیات ظاهري، محدودیت فعالیت راساسب

Hayو Whittamينامهپرسش
30

شناسـی و مـالی مربـوط بـه      روانمـوردي براسـاس مـشکلات اجتمـاعی،    9ينامـه پرسـش 
،کنـد هـایی کـه ایـن بیمـاري ایجـاد مـی      اذیت و نـاراحتی نامهپرسشاین  . اونیکومایکوزیس

شـده اسـت را بررسـی       که شخص در سال گذشته      هاییهاي درمان آن و تعداد ویزیت     هزینه
.کندمی

خودآزمایی بیمارانينامهپرسش
Elewskiناخن پا توسط اونیکومایکوز

8
شناسـی بـا    موردي متـشکل از ارزیـابی بعـدهاي آمـاري، فیزیکـی و روان              15ي  نامهپرسش
.شودشدن تفسیر آن میخیر که باعث آسان/دوقطبی بلهيهاجواب

شناسـی و  هـاي فیزیکـی، عملکـردي، روان   شـده بـه بخـش   موردي تقسیم  57ي  نامهپرسش15و27و همکارانDrake توسطنامهپرسش
Lubeckينامهپرسشکارگیري هي نویسنده از باقتصادي براساس تجربه

12.
کیفیت زندگی اونیکومایکوزیسينامهپرسش

Lubeck
19و20

هـاي  سـاس مقیـاس  ابزار ارزیابی متشکل از بخش عمومی و بخش اختصاصی بیماري که برا        
.12و16پیشین تعیین شده است

المللی اختصاصیبینينامهپرسش
وDrakeي وسیلههبسیکوزیکومایاون

21همکاران

طور جداگانه بـراي بیمـاري نـاخن    هبه چند زیان مختلف در دسترس بوده و ب        نامهپرسشاین  
بنـدي  سیمق ـبخـش ت الات بـه سـه  ؤس. تعبیه شده است) مورد17(، ناخن پا  )مورد 24(دست  

شـامل یـک بخـش کوتـاه     نامـه پرسـش چنین ایـن    هم. احساسی، اجتماعی و علائم   : اندشده
.32و33دهدو یک شاخص عمومی سلامت روانی ارائه می31موردي12سلامت عمومی

اختصاصی بیماريينامهپرسش
(ODSQ)اونیکومایکوزیس

25
ينامـه پرسـش دسـت و پـا برگرفتـه از    سیکوزیکومایاونصورت مجزا براي هاي ب نامهپرسش

Lubeck
 ـالات مرتبط با وضعیت سلامت عمومی، اضطراب ناشـی از علا          ؤو شامل س  19 م و  ئ

.هاي اجتماعیمشکلات اونیکومایکوزیس و ناراحتی
اختــــصاصی بیمــــاريينامــــهپرســــش

نــاخن پــا توســط فیــروز واونیکومــایکوزیس
26همکاران

.و همکارانDrakeينامهپرسشماري ناخن پا برگرفته از موردي براي بی13ينامهپرسش

OnyCOE-tي نامهپرسش
16

و Lubeckيشـده ه بیماري نـاخن پـا برگرفتـه از ابـزار توصـیف            بمخصوص   ينامهپرسش
مـورد متـشکل از مـشکلات کلـی، علائـم، مـشکلات ظـاهري،                33شـامل    12و19همکاران

.دن و رضایت درمانبومشکلات فعالیت اجتماعی، احساس معیوب
NailQoL

skindex-29اي براساس  نامهپرشس15
اولیه ارزیابی شـده  يمورد اضافه که در مطالعه10با 28

.استمورد ارزیابی علائم، احساسات و عملکرد 15ي نهایی شامل نسخه. است
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. 12اجتمـاعی و تفریحـی دارنـد      هـاي   یتشرکت در فعال  
ــدود  ــه  %70ح ــتلا ب ــاران مب ــایاوناز بیم سیکوزیکوم

پـا، بیمـاري خـود را یـک مـشکل متوسـط             هـاي   ناخن
 ـ     . 13دانندمی صـورت قابـل   هافراد درگیـر ایـن بیمـاري ب

تري ازنظـر درك کلـی سـلامت،        توجهی ارزیابی ضعیف  
درد بــدن، ســلامت ذهنــی، عملکــرد اجتمــاعی، ظــاهر 

عملکردي، در مقایسه با گروه     هاي  کی و محدودیت  فیزی
.12کنترل سنی و جنسی دارند

ــزارش  ــاس گـ ــا DLQIبراسـ ــاران %14، تنهـ بیمـ
متیـاز  ا. کیفیت زندگی نرمال داشـتند     سیکوزیکومایاون

ي هبود که نشان دهنـد     7/2±5/3میانگین تمام بیماران    
ــر    ــایکوزیس ب ــط اونیکوم ــر متوس ــدگی اث ــت زن کیفی

آسـیب  ي هتورهاي دیگري که نشان دهند    فاک. 9باشدمی
هاي کیفیت زندگی بودند شامل درگیري ناخن      شدیدتر

تـر  دست، جنسیت زن، تحصیلات بـالاتر و سـن پـایین          
درگیر بیماري نقـش    هاي  بودند درحالی که تعداد ناخن    

هـاي  در مقایسه با دیگر بیمـاري     . 9قابل توجهی نداشت  
اي مقایـسه  آسیب قابل  سیکوزیکومایاونمزمن پوستی،   

ازنظر کیفیت زنـدگی بـا درماتیـت سـبوریک، سـرطان            
خـیم از   پوست غیرملانومایی و تومورهاي پوستی خوش     

.15و17خود نشان داده است
طور که در مطالعات متعددي نشان داده شده،        همان

 ـپـا، علا  هاي  ناخن سیکوزیکومایاونبیماران مبتلا به     م ئ
اجتمـاعی   درونی و مشکلات مختلفی ازنظر احساسی و      

. 6و8اندبوده را بروز داده   ها  آن که مرتبط با بیماري ناخن    
کـردن بـه    احساس ناخوشایندي که دیگر افـراد از نگـاه        

از خـود نـشان      سیکوزیکومـا یاونمبـتلا بـه     هـاي   ناخن
بیماران تجربه شده، ترس از     ) %93(اند توسط اکثر  داده

ــه دیگــران در  ران و بیمــا% 31-%96انتقــال بیمــاري ب
. گزارش شـده اسـت    ها  آن %44-%74اس شرم در    احس

پا هاي ناخن سیکوزیکومایاونبیماران   %82بر این،   علاوه
مــشکل در %75-%86مــشکل در کفــش پوشــیدن،   

کردن ناخن داشتند و اعلام کردند که براي درمان         کوتاه
. 6و8اندبیماري ناخن خود مبلغ قابل توجهی هزینه کرده       

%95فتنـد کـه بـیش از        و همکاران دریا   Drakeاگرچه
موافق هستند که براي درمان      سیکوزیکومایاونبیماران  

دارد، هزینـه کننـد،      %80احتمال درمان   ضدقارچی که 
با . را پوشش ندهد  هاهزینههاآندرمانیيبیمهاگرحتی

درمان بیمـاري درصورتی که احتمال تئوریک این حال، 
بیماران از %57هم  یافت، هنوز می کاهش %35به  ها  آن

.8ضدقارچی را تقبل کننددرمانيهزینهند حاضر
از بیماران مـورد     %41-%60درد بین انگشتان پا در      

و نزدیک به یک پـنجم بیمـاران         6و8بررسی مشاهده شد  
هـاي  از مـشارکت در فعالیـت      سیکوزیکومـا یاونعلت  هب

دیگـر مـشکلات مربـوط بـه        . 15اجتماعی دوري کردنـد   
حسی، فشار  رش، سوزش، بی  شامل خا  سیکوزیکومایاون

بخش قابل توجهی   . 6باشدمی و ناراحتی ناحیه موردنظر   
علـت  هبودن ب از بیماران احساس عدم جذابیت و معیوب      

را دارند، به این علت کـه دیگـران بـه            سیکوزیکومایاون
را مــسري هــا آنزل زده و بیمــاريهــا آنهــاينــاخن
رمـان  قابـل توجـه اینکـه د       ينکتـه . 18کنندمی قلمداد

بودن در افراد   ضدقارچی موجب کاهش احساس معیوب    
.19از حالت اولیه شده است%60به میزان 

بــا بیمــاري مــرتبطآمــارييرهــایمتغازتعــدادي
توســـطزنـــدگیکیفیـــتآســـیببـــرتواننـــدمـــی

دیـدگی  آسیبزنان عموماً. اثر بگذارند سیکوزیکومایاون
نــسبت بــه مــردان زنــدگیکیفیــتشــدیدتري ازنظــر

بیشتري شرماحساسبیمارياینچنینهم. 6و19-21رنددا
آید افراد  می نظرهچنین ب هم. 8در زنان ایجاد کرده است    

ات احـساسی بیـشتري از عفونـت        تـأثیر تر  با سن پایین  
اهمیـت  هـا  آنگیرند زیرا ظـاهر بـراي    قارچی ناخن می  

تـر  مـسن اما افراد 22بیشتري در مراودات اجتماعی دارد    
 ـ و انـزواي اجتمـاعی بیـشتري      علائم بیـشتر     علـت  هرا ب

هاي متغیرازبعضی. 19و21اندهکردتجربهسیکوزیکومایاون
هـاي  مـورد ملیـت   تواند در چنین می همزندگیکیفیت
گونه که بیماران آلمـانی     همان ،نیز بررسی شود  مختلف

نـسبت بـه بیمـاران      بیـشتري پـذیري تأثیرآمریکایی  و
.21ندی نشان دادیفرانسوي و ایتالیا
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جمعیت کشورهاي آسیایی با وجـود علائـم مـشابه،          
بر روي کیفیت    سیکوزیکومایاونآسیب کمتري ناشی از     

بـر  علاوه. 23اندزندگی نسبت به کشورهاي اروپایی دیده     
بـزرگ زنـدگی   هـاي  و شـهر ها این، بیمارانی که در برج 

تــأثیر،کردنــد، ماننــد افــراد بــا تحــصیلات بــالاتر مــی
گرفته  سیکوزیکومایاونی بیشتري از    احساساجتماعی و 

که بیماران روستایی با تحصیلات کمتـر       بودند، درحالی 
.20و24کید داشتندأبر مشکلات و علائم فیزیکی تعموماً
Elewski8مورد متغیرهاي مـرتبط بـا بیمـاري،         در

بـا   سیکوزیکومـا یاونمشاهده کرد که بیماران مبتلا بـه        
اجتمـاعی  ـ  نـی سـال یـا بیـشتر، ازنظـر روا    10قدمت 
انـد و   بیشتري نسبت بـه آسـیب فیزیکـی دیـده         آسیب
در ارتبـاط بـا      اجتمـاعی مـستقیماً    ـ ـروانیهاي  آسیب

براي مثـال، بیمـارانی     . مبتلا بوده است  هاي  تعداد ناخن 
با پنج ناخن مبتلا یا بیشتر، نسبته به افرادي که چهـار            

اجتمـاعی ـاند عوارض روانی  ناخن مبتلا یا کمتر داشته    
توضـیح دادنـد     6و همکـاران   Drake. اندبیشتري داشته 
مبــتلا بــه  هــا آنهــاينــاخنتمــامافــرادي کــه 

صــورت قابــل تــوجهی هباشــد، بــمــیسیکوزیکومــایاون
ازنظر احساسی، اجتماعی و فیزیکی     بیشتريهاي  آسیب

. انـد مبتلا دیـده هاي نسبت به بیمارانی با نیمی از ناخن     
و درگیـري پـنج      سیکوزیوماکیاونزمان طولانی ابتلا به     
 ـ      هـاي  بعـد صـورت قابـل تـوجهی     هناخن پا یا بیـشتر ب
قـرار  تـأثیر کیفیت زندگی را تحـت احساسی و فیزیکی 

کیفیـت  چـشمگیري بـر بعـد اجتمـاعی        تأثیرداده، اما   
دست هاي  همراهی عفونت ناخن  . 21استزندگی نداشته 

نیز یک متغیر مهـم و قابـل توجـه در کـاهش کیفیـت               

شـوند، زیـرا ایـن بیمـاران کـاهش          وب می محسزندگی
بیمارانی که تنهـا    بهنسبتشدیدتري در کیفیت زندگی   

طـرز  به. 9داشتندناخن پا بودند،   سیکوزیکومایاوندچار  
ي چنین سابقه و هم  سیکوزیکومایاونجالبی نوع بالینی    

اهمیت کمتري بر کاهش    ناخنعفونت قارچی خانوادگی
.21داشتندها غیرکیفیت زندگی نسبت به سایر مت

کیفیـت  میـزان مشاهده شد که پیشرفت و افـزایش  
عفـونی  هـاي  زندگی ارتباط مـسقیمی بـا بهبـود نـاخن         

بر همین اساس، بیمارانی کـه از درمـان         .19،20،25،26دارد
. 21زنـدگی بهتـري دارنـد   خود راضـی هـستند کیفیـت     

اگرچه بیمارانی کـه دچـار عفونـت عودکننـده هـستند            
تـري در   ی کیفیـت زنـدگی پـایین      طـور قابـل تـوجه     هب

مقایسه با بیمارانی که براي اولین بار مبتلا شده بودنـد           
.24دارند،تر درمان قارچی دریافت نکرده بودندو پیش
در ظاهر فرد و نقشی      تأثیربر  علاوه سیکوزیکومایاون

توانـد  گـذارد مـی  اختلال در زیبایی مـی     يکه در زمینه  
جوانــب ي هز همــامنجـر بــه اخــتلال کیفیــت زنــدگی 

ــود    ــاعی ش ــرد اجتم ــی و عملک ــی، ذهن درد و . فیزیک
منجـر بـه عـدم       توانـد نهایتـاً   مـی  احساس فشار نـاخن   

توانایی پوشیدن کفش در این بیمـاران شـود و عفونـت            
تـأثیر تواند بر توانایی انجـام شـغل        دست می هاي  ناخن

توجـه بـه   بـا . 27بگذارد که منجر به غیبت از کـار شـود    
آوردن بر پـایین   سیکوزیکومایاونکه  اي  جهقابل تو  تأثیر

عنـوان یـک مـشکل    هرا ب ـکیفیت زنـدگی دارد بایـد آن    
پزشکی مهم به حساب آورد که نیاز بـه توجـه دقیـق و             

.درمان دارد
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Onychomycosis is a common nail disorder. If left untreated, it
may cause nail deformity and nail plate dystrophy. Since nails
have aesthetic importance, onychomycosis may have some
impact on quality of life by causing a change in the
appearance of nail and/or nail dystrophy and by interfering
with fine activities carried out by hand. The aim of this review
is to evaluate the quality of life in patients with
onychomycosis.
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