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). مـرض، رضـح   (والألم الحاد يكون عادة لفترة قصيرة ويمكن التعرف عادة على الـسبب             . يمكن تصنيف الألم إلى حاد أو مزمن      

ويمكن تحـوير الألـم بعوامـل       . ويستمر الألم المزمن بعدما يكون من المتوقع أن الالتئام أصبح كاملاً، أو يكون سببه مرض مزمن               

وتهدف المعالجة الدوائية إلى تحوير الآليات المحيطية والمركزية المشاركة    . ه لذلك أساسي في التدبير العلاجي للألم      سيكولوجية والانتبا 

والألم عصبي المنشأ يستجيب عادة بصورة ضعيفة للمسكنات التقليدية؛ وقد تكون المعالجة صعبة وتشمل اسـتعمال                . في حدوث الألم  

لاعتلال الأعصاب السكري والألـم العـصبي   ) 1.2.24القسم (العصب الثلاثي التوائم والأميتريبتيلين لألم ) 1.5القسم  (الكاربامازيبين  

  .التالي للمعالجة

ملائمة بصفة خاصة في حالات الألم العضلي الهيكلي في حين أن المـسكنات أفيونيـة               ) 1.2القسم  (والمسكنات غير أفيونية المفعول     

والمسكنات غير أفيونية المفعول التي لها تأثيرات مضادة للالتهاب         . لألم الحشوي المتوسط والوخيم   أكثر ملاءمة ل  ) 2.2القسم  (المفعول  

والالتهاب في الاضطرابات الالتهابيـة     تشمل الساليسيلات والأدوية اللاستيرويدية المضادة للالتهاب؛ ويمكنها أن تقـلل كلاً من الألم             

لأن التدبير العلاجي لالتهـاب المفاصـل       . لكنها لا تغير ولا تحور عملية المرض نفسها        مثل التهاب المفاصل الروماتويدي، و     المزمنة

والألم والالتهاب الناتج   ). 4.2القسم  (قد تؤثر إيجابياً على مصير المرض       ) الأدوية المضادة للروماتيزم المحورة للمرض    (الروماتويدي  

؛ ويستعمل مثبط لأوكـسيداز الـزانثين       )1.3.2القسم  (اب أو كولشيسين    عن هجمة حادة للنقرس يعالج بدواء لاستيرويدي مضاد للالته        

  .للمكافحة طويلة المدى للنقرس) 2.3.2القسم (

   المسكنات غير أفيونية المفعول1.2

المسكنات غير أفيونية المفعول ذات النشاط المضاد للالتهاب تشمل الساليسيلات مثل حمض أسيتيل الساليسيليك وغيره من الأدوية 

والمسكنات غير أفيونية المفعول التي لها نشاط قليل أو لا نشاط لها كمضاد . اللاستيرويدية المضادة للالتهاب مثل الأيبوبروفين

  .للالتهاب تشمل الباراسيتامول

  Acetyl salicilic acid حمض أسيتيل الساليسيليك 1.1.2

ويتم امتصاص  . هاب، ومسكنة، ومضادة للحمى ومضادة للصـفيحات      هي مضادة للالت   لحمض أسيتيل الساليسيليك  التأثيرات الأساسية   
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الجرعات الفموية سريعاً في السبيل الهضمي؛ والامتصاص عن طريق المستقيم أقل معولية ولكن التحميلات مفيـدة للمرضـى غيـر                 

جي للألم الخفيف والمتوسط مثـل      ويستعمل حمض أسيتيل الساليسيليك في التدبير العلا      . القادرين على تعاطي أشكال الجرعات الفموية     

وعلى الرغم من أنـه     . ، والألم العضلي الهيكلي العابر وعسر الطمث، ولتخفيف الحمى        )1.7القسم  (الصداع، وهجمات الشقيقة الحادة     

الأدويـة  يمكن استعماله في جرعات أكبر للتدبير العلاجي للألم والالتهاب في التهاب المفاصل الروماتويدي، فإنه يفـضل اسـتعمال                   

كما يستعمل حمض أسيتيل الساليسيليك أيضاً لخواصه المـضادة         . اللاستيرويدية المضادة للالتهاب الأخرى لأن تحملها قد يكون أفضل        

والتأثيرات الضائرة للجرعات المسكنة خفيفة بصفة عامة ولكنها تشمل معدل وقوع مرتفع لتهـيج الـسبيل                ). 5.12القسم  (للصفيحات  

أمـا الجرعـات   . ليل للدم، وتشنج قصبي وتفاعلات جلدية في المرضى شديدي الحساسية، وزيادة في وقت النـزف  الهضمي مع فقد ق   

المضادة للالتهاب فهي مصحوبة بمعدل وقوع أعلى للتأثيرات الضائرة، كما أنها تسبب أيضاً ساليسيلية خفيفة مزمنة من خصائـصها                   

 سنة، إلا إذا كان موصوفاً بصفة خاصـة         16الساليسيليك في الأطفال أقل من      ويجب تجنب اسـتعمال حمض أسيتيل      . الطنين والصمم 

؛ ويجب تجنب استخدامه بـصفة      )اعتلال دماغي مع تلف كبدي    (، وذلك بسبب ارتباطه بمتلازمة راي       )مثلاً لالتهاب المفاصل الشبابي   (

  .خاصة أثناء الحمى أو عدوى فيروسية في الأطفال والمراهقين

  Acetylsalicylic acidليسيليك حمض أسيتيل السا

   ميلي غرام300 حمض أسيتيل الساليسيليك أقراص،

غير واردة فـي القائمـة النموذجيـة        ( ميلي غرام    300، حمض أسيتيل الساليسيليك     )أقراص ذوابة  (أقراص قابلة للتبعثر  

  )لمنظمة الصحة العالمية

 ميلي غرام غير واردة في      300التحميلات بقوة   (غرام   ميلي   300 ميلي غرام،    150 حمض أسيتيل الساليسيليك     تحميلات،

  )القائمة النموذجية لمنظمة الصحة العالمية

 الألم الخفيف إلى المتوسط شاملاً عسر الطمث والصداع؛ الألم والالتهاب في مرض الروماتيزم والاضطرابات العضلية                :الاستعمالات

  )5.12القسم (؛ مضاد للصفيحات )1.7القسم (مى؛ وهجمة الشقيقة الحادة ؛ ح)شاملة التهاب المفاصل الشبابي(الهيكيلة الأخرى 
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لحمض أسـيتيل السـاليـسيليك أو أي دواء      ) وتشمل الربو، وذمة وعائية، وشرى أو التهاب الأنف       ( فرط الحساسية    :موانع الاستعمال 

؛ تقرحات في الـسبيل  ) ـ انظر أيضاً أعلاه متلازمة راي( سنة 16آخر لاستيرويدي مضـاد للالتهاب؛ الأطفال والمراهقين أقل من 

  الهضمي؛ ناعور وغيره من اضطرابات النزف؛ لا يستخدم لمعالجة النقرس

الإرضاع من الثـدي    ؛  )2الملحق  (؛ الحمل   )5 و   4الملحقان  ( الربو، الأمراض الأرجية؛ اختلال وظائف الكلية أو الكبد          :الاحتياطات

  1 الملحق :التآثرات  ـ فسفات؛ تجفاف؛6دروجين الغلوكوز ـ ؛ كبار السن؛ عوز نازعة هي)3الملحق (

  :تقدير الجرعات

 ساعات إذا لزم؛ حد     6-4 ميلي غرام كل     900-300 البالغ مع الأكل أو بعده،      عن طريق الفم  الألم الخفيف إلى المتوسط، والحمى،      

   سنة16 لا يوصى باستعماله لأقل من الطفل غرام في اليوم؛ 4أقصى 

 3.6 ساعات إذا لزم؛ حد أقصى       4 ميلي غرام يوضع كل      900-600 البالغ،  عن طريق الشرج  يف إلى المتوسط، والحمى،     الألم الخف 

   سنة16 لا يوصى باستعماله لأقل من الطفلغرام في اليوم؛ 

ة؛ قد تكون جرعة     غرام يومياً في جرعات مقسمة في الحالات الحاد        8-4 البالغ مع الأكل أو بعده،      عن طريق الفم  التهاب المفاصل،   

   غرام يومياً كافية في الحالات المزمنة5.4

-5 ميلي غرام لكل كيلو غرام يومياً مقسمة على          130 يصل إلى    الطفل مع الأكل أو بعده،      عن طريق الفم  التهاب المفاصل الشبابي،    

  اومة ميلي غرام لكل كيلوغرام يومياً في جرعات مقسمة للمد100-80 جرعات في الحالات الحادة؛ 6

 تكون بصفة عامة خفيفة وقليلة الحدوث في الجرعات المنخفضة، ولكنها شائعة في الجرعات المضادة للالتهـاب؛                 :التأثيرات الضائرة 

بمـا فيهـا تحـت      (؛ أنزفة أخرى أيـضاً      )وفي بعض الأحيان نزف كبير    (اضطراب السبيل الهضمي أو غثيان، تقرح مع نزف خفي          

وذمة وعائية، تـشنج قـصبي      (، دوار، تخليط، تفاعلات فرط الحساسية       )والصمم نادراً ( مثل الطنين    ؛ اضطرابات في السمع   )الملتحمة
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  )وبخاصة قلة الصفيحات(؛ زيادة وقت النزف؛ نادراً ما تحدث وذمة، والتهاب عضل القلب، اضطرابات الدم )وطفح

  Paracetamol باراسيتامول 2.1.2

وهو يستعمل للألم الخفيف إلى المتوسط بما في .  والمضادة للحمى لحمض أسيتيل الساليسيليك مماثل في النجاعة المسكنةالباراسيتامول

والباراسـيتامول مفيـد    . ولخفض الحمى، بما في ذلك ارتفاع الحرارة التالي للتمنيع        ) 1.7القسم  (ذلك الصداع وهجمات الشقيقة الحادة      

يرها من الأدوية اللاستيرويدية المضادة للالتهاب، مثل مرضى الربـو          بصفة خاصة في المرضى الممنوع استعمالهم للساليسيلات وغ       

 سنة الذين يجب تجنب استعمالهم للساليسيلات نظراً لخطر متلازمـة           16والذين لديهم تاريخ إصابة بقرحة معدية، أو للأطفال أقل من           

والباراسيتامول، علـى عكـس     . هييجاً للمعدة وهو يفضل عامة على حمض أسيتيل الساليسيليك وبخاصة في المسنين لأنه أقل ت            . راي

حمض أسيتيل الساليسيليك وغيره من الأدوية اللاستيرويدية المضادة للالتهاب، له نشاط قليل مضاد للالتهاب مما يحـد مـن فائدتـه                     

حالة تضم مكون التهـابي  للمعالجة طويلة المدى للألم المرتبط بالتهاب؛ ومع ذلك فإنه مفيد في التدبير العلاجي للفصال العظمى، وهي          

 غرام خطيرة بصفة خاصة     15-10والتأثيرات الضائرة نادرة مع الجرعات العادية، ولكنها مع الجرعة المفرطة الوحيدة من             . صغير

  .لأنها قد تسبب نخر في خلايا الكبد، وأقل تواتراً نخر نبيبي كلوي

  Paracetamolباراسيتامول 

   ميلي غرام500 باراسيتامول أقراص،

غير واردة في القائمة النموذجيـة      ( ميلي غرام    500 ميلي غرام،    120، باراسيتامول   )أقراص ذوابة  (أقراص قابلة للتبعثر  

  )لمنظمة الصحة العالمية

 5 ميلي غرام لكل     250 ميلي لتر،    5 ميلي غرام لكل     125 ميلي لتر،    5 ميلي غرام لكل     120 باراسيتامول   محلول فموي، 

 ميلي لتر غيـر واردة فـي القائمـة          5 ميلي غرام لكل     250 ميلي لتر و     5 ميلي غرام لكل     120 محاليل بقوة (ميلي لتر   

  ) النموذجية لمنظمة الصحة العالمية

 ميلـي غـرام     500 ميلـي غـرام،      250 ميلي غـرام،     125 ميلي غرام،    100 ميلي غرام،    60 باراسيتامول   تحميلات،
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  )ائمة النموذجية لمنظمة الصحة العالمية ميلي غرام فقط واردة في الق100التحميلات بقوة (

 الألم الخفيف والمتوسط بما في ذلك عسر الطمث والصداع؛ تخفيف الألم في الفصال العظمي وآفات الأنسجة الرخـوة،                   :الاستعمالات

  )1.7القسم(الحمى بما في ذلك الحمى التالية للتمنيع؛ هجمة الشقيقة الحادة 

 :فرط الجرعات ؛  )3الملحق  (؛ الاختلال الكلوي؛ الاعتماد على الكحول؛ الإرضاع من الثدي          )5ملحق  ال( الاختلال الكبدي    :الاحتياطات

  1 الملحق :التآثرات؛ 1.2.4القسم 

  :تقدير الجرعات

 سـاعات؛ حـذر     6-4 ميلي غرام يليها جرعة ثانية، إذا لزم، بعد          60 أشهر،   3-2 الرضيع الفم،   عن طريق الحمى التالية للتمنيع،    

   لطلب النصيحة الطبية إذا استمرت الحمى بعد الجرعة الثانيةالأبوين

 الطفل في اليوم؛     غرام 4 ساعات، بحد أقصى     6- 4غرام كل    1-0.5 البالغ طريق الفم، الألم الخفيف إلى المتوسط، والحمى، عن       

 12-6 ميلي غـرام،  250-120 سنوات 5-1 ميلي غرام، 120-60 أشهر ـ سنة واحدة  3، ) أشهر انظر الملاحظة أدناه3أقل من (

  ) ساعة24 جرعات في 4الحد الأقصى ( ساعات إذا لزم 6-4 ميلي غرام، ويمكن تكرار هذه الجرعات كل 500-250سنة 

 سنة  12-6 ميلي غرام،    250-125 سنة   5-1 الطفل غرام؛   1-0.5 البالغ،  عن طريق المستقيم  الألم الخفيف إلى متوسط، الحمى،      

   ساعة24 جرعات في 4 ساعات إذا لزم، حد أقصى 6-4الجرعات كل  ميلي غرام، توضع 250-500

 ميلي غرام لكل كيلـوغرام       10 أشهر باراسيتامول إلا بناء على نصيحة طبيب؛ جرعة          3يجب عدم إعطاء الرضع أقل من       . ملاحظة

  تكون جرعة مناسبة)  ميلي غرام لكل كيلوغرام في حالة وجود يرقان5(

  بعد جرعة مفرطة) وتلف الكلية أقل حدوثاً( تلف الكبد :هام ولكن قد يحدث طفح، اضطرابات في الدم؛  نادرة،:التأثيرات الضائرة

   الأدوية اللاستيرويدية المضادة للالتهاب3.1.2

وللأدوية .  لها خصائص مسكنة ومضادة للالتهاب ومضادة للحمىالأيبوبروفينالأدوية اللاستيرويدية المضادة للالتهاب بما فيها 
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ولها تأثير مستمر مسكن . ستيرويدية المضادة للالتهاب في جرعة واحدة نشاط مسكن يمكن مقارنته بنشاط الباراسيتامول المسكناللا

والاختلافات في النشاط . ومضاد للألم بعد الجرعة الكاملة العادية، مما يجعلها ذات فائدة للألم المستمر أو العادي نتيجة للالتهاب

ن الأدوية المختلفة اللاستيرويدية المضادة للالتهاب طفيفة ولكن هناك اختلاف كبير في استجابة المريض وفي معدل المضاد للالتهاب بي

والأيبوبروفين له تأثيرات ضائرة أقل من الأدوية اللاستيرويدية المضادة للالتهاب الأخرى ولكن . حدوث ونوع التأثيرات الضائرة

) لم يرد أي منهما في القائمة النموذجية لمنظمة الصحة العالمية(ديكلوفيناك والنابروكسين وال. خصائصه المضادة للالتهاب أضعف

ولكن معدل الوقوع أعلى من المعدل مع (يجمعان بين نشاط معتدل القوة مضاد للالتهاب مع قلة نسبية في وقوع تأثيرات ضائرة 

  ).الأيبوبروفين

 إلى المتوسط وفي التدبير العلاجي للألم والالتهاب في التهاب المفاصل الروماتويدي ويستعمل الأيبوبروفين في معالجة الألم البسيط

ويستعمل . ويمكن أن تكون له قيمة أيضاً في الحالات الأقل تحديداً لألم الظهر واضطرابات الأنسجة الرخوة. والتهاب المفاصل الشبابي

لأدوية اللاستيرويدية المضادة للالتهاب يجب مراعاة الحذر في معالجة كبار ومع جميع ا. الأيبوبروفين أيضاً لتخفيف الألم في الأطفال

وفي مرضى الاختلال الكلوي أو القلبي أو الكبدي يجب أن تكون . السن، والاضطرابات الأرجية، وأثناء الحمل والإرضاع من الثدي

تيرويدية المضادة للالتهاب للمرضى المصابين ويجب عدم إعطاء الأدوية اللاس. الجرعة أقل ما يمكن ويجب ترصد وظائف الكلى

وأكثر التأثيرات الضائرة شيوعاً هي بصفة عامة . بقرحة المعدة ويفضل ألا تستخدم في المرضى الذين لديهم تاريخ إصابة بهذا المرض

بما في ذلك التأق والتشنج الهضمية بما في ذلك الغثيان والقيء والإسهال وعسر الهضم؛ وقد تم التبليغ عن تفاعلات فرط الحساسية 

  .القصبي والطفح؛ إلى جانب احتباس السوائل

  Ibuprofenأيبوبروفين 

   ميلي غرام400 ميلي غرام، 200 أيبوبروفين أقراص،

م  الألم والالتهاب في أمراض الروماتيزم والاضطرابات العضلية الهيكلية الأخرى بما فيها التهاب المفاصل الشبابي؛ الأل               :الاستعمالات

  )1.7القسم (الخفيف إلى المتوسط بما في ذلك عسر الطمث، والصداع؛ والألم في الأطفال؛ هجمة الشقيقة الحادة 
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لحمض أسيتيل الساليـسيليك أو أي دواء       ) بما فيها الربو والوذمة الوعائية والشرى أو التهاب الأنف        ( فرط الحساسية    :موانع الاستعمال 

  قرح هضمي نشطآخر لاستيرويدي مضاد للالتهاب؛ ت

؛ يفضل تجنبه إذا كان هناك تاريخ تقرح هضمي؛ مرض قلبي؛ المـسـنون؛             )5 و 4الملحقان  ( الاختلال الكلوي والكبدي     :الاحتياطات

  1 الملحق :التآثرات؛ قصور التخثر، الاضطرابات الأرجية )3 و 2الملحقان (الحمل والإرضاع من الثدي 

  :تقدير الجرعات

 1.8 ـ  1.2 البالغ مع الأكل أو بعـده،  عن طريق الفموسط، الحمى، الاضطرابات العضلية الهيكلية الالتهابية، الألم الخفيف إلى المت

 غرام في اليوم في المرض 3.2( غرام في اليوم   2.4 جرعات، تزاد عند الضرورة إلى الحد الأقصى         4-3غرام في اليوم مقسمة على      

  .اليوم قد تكون كافية غرام في 1.2-0.6؛ جرعة المداومة )الالتهابي

 ميلي غرام لكل كيلوغرام في      40-30 كيلوغرام،   7 فوق   الطفل مع الأكل أو بعده،      عن طـريق الفم  التهـاب المفاصـل الشـبابي،    

   جرعات4-3اليوم مقسمة إلى 

 غرام لكل كيلوغرام في      ميلي 40-20 مع الأكل أو بعده،      عن طريق الفم  ،  ) كيلوغرام 7لا يوصى به للطفل أقل من       (الألم في الأطفال    

 مـرات   4-3 ميلي غـرام     100 سنوات   7-3 مرات يومياً،    4-3 ميلي غرام    50 سنة من العمر     2-1اليوم مقسمة على جرعات، أو      

   مرات يوميا4ً-3 ميلي غرام 200 سنة 12-8يومياً، 

يل الهضمي؛ تفاعلات فرط الحساسية      إضطرابات هضمية تشمل الغثيان والإسهال وعسر الهضم، ونزيف من السب          :التأثيرات الضائرة 

وتشمل طفح ووذمة وعائية، وتشنج قصبي؛ صداع، ودوخة، وعصبية، واكتئاب، ونعاس، وأرق، ودوار، وطنين، وحساسية للـضوء،                 

راً تلف ، وارتفاع ضغط الدم، وفشل كلوي؛ وناد)ونادراً ما يتسبب في فشل القلب الاحتقاني في المسنين(وبيلة دموية؛ احتباس السوائل، 

متلازمة ستيفنز  (كبدي، والتهاب الأسناخ، وكثرة اليوزينيات الرئوية، التهاب البنكرياس، اضطرابات بصرية، وحمامي عديدة الأشكال              

  ، التهاب القولون، التهاب السحايا الطاهر)متلازمة لييل(، وتقشر جلدي تسممي )ـ جونسون
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   المسكنات أفيونية المفعول2.2

والأدويـة  .  تخفيف الألم المتوسط إلى الوخيم، وبخاصة حشوي الأصل؛ وهناك تفاوت كبير في استجابة المـريض               المورفين فعال في  

  .أفيونية المفعول الأضعف مثل الكودائين مناسبة للألم الخفيف إلى المتوسط

 من الـسعادة الغـامرة والانفـصال        وإلى جانب تخفيف الألم فإنه يمنح حالة      .  هو أكبر المسكنات قيمة للألم الوخيم      المورفينوما زال   

انظر (النفسي؛ والإعطاء المستمر قد يسبب الاعتماد والتحمل، ولكن يجب ألا يكون ذلك حائلاً دون التحكم في الألم في المرض النهائي 

ومع . زم  إشراف أخصائيوقد يكون الاستخدام المنتظم ملائماً أيضاً لحالات معينة من الألم غير الخبيث، ولكنه يستل). 4.8أيضاً القسم 

الجرعات العادية تشمل التأثيرات الضائرة الشائعة الغثيان، والقيء، والإمساك، والنعاس؛ والجرعات الأكبر تسبب خمود تنفسي ونقص                

  .ضغط الدم

نـد اسـتعمال     مسكن أفيوني المفعول أقل كثيرا في قدرته عن المورفين وأقل كثيراً في احتمال حدوث تأثيرات ضـائرة ع                  والكودائين

وهو فعال في الألم الخفيف إلى المتوسط ولكنه يسبب إمساكاً شديداً مما يحول دون اسـتعماله                . الجرعات العادية بما في ذلك الإعتماد     

  .لفترة طويلة

  Codeine phosphateفوسفات الكوادئين 

  )1961(دواء خاضع للتحكم الدولي طبقاً للاتفاقية الوحيدة الخاصة بالعقاقير المخدرة 

   ميلي غرام30فوسفات كودائين،  أقراص،

  )2.7.17( الألم الخفيف إلى المتوسط؛ إسهال :الاستعمالات

   خمود تنفسي، مرض انسداد المسالك الهوائية، نوبة ربوية حادة؛ عند وجود خطر علوص شللي:موانع الاستعمال

: فرط الجرعات ؛  )3الملحق  (؛ الإرضاع من الثدي     )2الملحق  (مل  ؛ الإعتماد؛ الح  )5 و   4الملحقان  ( اختلال كلوي وكبدي     :الاحتياطات

  1الملحق : التآثرات؛ 2.2.4القسم 

  :تقدير الجرعات
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 ميلـي غـرام     240 ساعات عند الضرورة لحد أقصى       4 ميلي غرام كل     60-30 البالغ،  عن طريق الفم  الألم الخفيف إلى المتوسط،     

  . ساعات عند الحاجة6-4 كيلوغرام كل  ميلي غرام لكل1-0.5 سنة، 12-1 الطفليومياً؛ 

إمساك يكون مزعجاً بصفة خاصة في الاستعمال طويل المدى؛ دوخة، غثيان، قئ؛ صعوبة فـي التبـول، تـشنج                   : التأثيرات الضائرة 

لالحالب أو المرارة؛ جفاف الفم، صداع، عرق، بيغ وجهي، وبالجرعات العلاجية يكون              ما حت ،  حدوث الاعتماد ، الإدمـان، شـمق       ا

  تهدئة وتأثيرات ضائرة أخرى مع الكودائين أقل منه مع المورفين

  Morphine saltsأملاح المورفين 

  )1961(دواء خاضع للتحكم الدولي طبقاً للاتفاقية الوحيدة بشأن الأدوية المخدرة 

   ميلي غرام10 سلفات المورفين أقراص،

   ميلي لتر5ام لكل  ميلي غر10 هيدروكلوريد أو سلفات المورفين محلول فموي،

   ميلي لتر1 ميلي غرام لكل ميلي لتر، أمبول 10، سلفات المورفين )محلول للحقن (حقن

؛ احتشاء عضل القلب، وذمة رئوية حادة؛ كمساعد أثناء الجراحات الكبرى وللتسكين بعـد              )الحاد والمزمن ( الألم الوخيم    :الاستعمالات

  )5.1القسم (العملية 

مود التنفسي الحاد، تسمم كحولي حاد، عند وجدود خطر علّوص شللي؛ إرتفاع الضغط داخل القحف أو إصـابة                   الخ :الاستعمال موانع

  ؛ تجنب الحقن في حالة مرض القواتم)يتدخل في التنفس، كما يؤثر في استجابات الحدقة اللازمة للتقييم العصبي(بالرأس 

علامـات  (الجرعة أو تجنب استعماله في المسنين والضعافة؛ الاعتمـاد         ؛ اخفض   )5 و   4الملحقان  ( اختلال كلوي وكبدي     :الاحتياطات

؛ قصور الدرقية؛ اضطرابات اختلاجية؛ نقص احتياطي التنفس وربو حاد؛ نقص ضغط )امتناع وخيمة إذا حدث الامتناع بشكل مفاجيء

  1 الملحق :التآثرات 2.2.4 القسم :تفرط الجرعا؛ )3الملحق (والإرضاع من الثدي ) 2الملحق (الدم، تضخم البروستاته؛ الحمل 
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  :تقدير الجرعات

 4 ميلي غرام كل 10 البالغ عن طريق الحقن العضليأو ) غير ملائم للمرضى المتوذمين (عن طريق الحقن تحت الجلدالألم الحاد، 

- 1كل كيلوغرام،  ميكروغرام ل150 حتى شهر واحد الرضيع؛ ) ميلي غرام للمرضى الأثقل جيدي العضلات15(ساعات إذا لزم 

   ميلي غرام10-5 سنة 12-6 ميلي غرام، 5-2.5 سنوات 5-1 الطفل ميكروغرام لكل كيلوغرام ؛ 200 شهر 12

 ميلي غـرام    20-5 عن طريق الحقن العضلي   أو  ) غير ملائم للمرضى المتوذمين    (الحقن تحت الجلد   أو   عن طريق الفم  الألم المزمن،   

  رعة طبقاً للاحتياج؛ الجرعة الفموية يجب أن تكون ضعف الجرعة المناظرة في العضل تقريباً ساعات بانتظام؛ يمكن زيادة الج4كل 

 ميلي غرام أخـرى     10-5 ميلي غرام يتبعه     10)  ميلي غرام في الدقيقة    2 (عن طريق الحقن البطيء في الوريد     احتشاء عضل القلب،    

  إذا لزم؛ المسنين والمرضى الضعاف، أخفض الجرعة بمقدار النصف

   ميلي غرام10-5)  ميلي غرام في الدقيقة2 (عن طريق الحقن البطيء في الوريدذمة رئوية حادة، و

  الجرعات المبينة أعلاه تنطبق بشكل متساو على سلفات وهيدروكلوريد المورفين. ملاحظة

د الشهية، وتشنج السبيل البولي     إمساك؛ نعاس؛ وكذلك جفاف الفم، وفق     ) وبخاصة في المراحل الأولى   ( غثيان، قيء    :التأثيرات الضائرة 

، طفح، شرى، حكة، عرق، صداع، احتقان       )ضعف الشهوة الجنسية  (والمراري؛ بطء القلب، تسرع القلب، خفقان، سعادة غامرة، كرع          

الوجه، دوار، انخفاض ضغط الدم الوضعي، انخفاض حرارة الجسم، هلاوس، تخليط، اعتماد، ضيق الحدقة؛ الجرعات الأكبر تحـدث                  

  د تنفسي ونقص ضغط الدمخمو

     الأدوية المستعملة في النقرس3.2

   النقرس الحاد1.3.2

 ميلي غرام 200-150(الهجمات الحادة من النقرس تعالج عادة بجرعات كبيرة من دواء لاستيرويدي مضاد للالتهاب مثل إندوميتاسين 

 من الأدوية اللاستيرويدية المضادة للالتهاب الأخرى وهو ؛ وللأيبوبروفين خصائص مضادة للالتهاب أضعف)يومياً في جرعات مقسمة
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كما أن الساليسيلات بما فيها حمض أسيتيل الساليسيليك غير ملائمة أيضاً لأنها قد تزيد مـن                . لذلك ملائم بدرجة أقل لمعالجة النقرس     

ولكن اسـتعماله   . يرويدية المضادة للالتهاب   بديل للمرضى الممنوع استعمالهم الأدوية اللاست      والكولشيسين. تركيزات يورات البلازما  

وهو لا يحرض على احتباس السوائل ولذلك يمكن إعطاؤه لمرضى فشل القلب؛ كما يمكن              . محدود بسبب السمية في الجرعات الكبيرة     

  .أن يعطى أيضاً للمرضى الذين يعالجون بمضادات التخثر

  Colchicineكولشيسين 

   ميكروغرام500 كولشيسين أقراص،

   النقرس الحاد؛ إتقاء قصير المدى خلال المعالجة البدئية بألوبيرينول:لاستعمالاتا

  )2الملحق ( الحمل :موانع الاستعمال

؛ )3الملحـق  (الإرضـاع مـن الثـدي    ) 4الملحق ( المسنين، مرض هضمي، اختلال قلبي، اختلال كبدي، اختلال كلوي     :الاحتياطات

  1 الملحق :التآثرات

  :تقدير الجرعات

 ساعات حتى يتم تفريج الألم، أو يحدث        3-2 ميكروغرام كل    500 ميلي غرام بدئيا، يتبعه      1-0.5 البالغ عن طريق الفم  رس حاد،   نق

   ميلي غرام؛ ويجب عدم تكرار الدورة العلاجية خلال ثلاثة أيام6قيء أو إسهال؛ الحد الأقصى لمجموع الجرعة 

 مرات يومياً يستمر لمدة شهر      3-2 ميكروغرام   500 البالغية باستعمال ألوبيرينول،    الوقاية من هجمات النقرس خلال المعالجة البدئ      

  .واحد على الأقل بعد تصحيح فرط اليوريكمية

 غثيان، وقيء، وألم بالبطن؛ الإفراط في الجرعات قد يسبب الإسهال الوخيم ونزيف هضمي، وطفح، تلف كلـوي                  :التأثيرات الضائرة 

اب الأعصاب المحيطية، واعتلال عضلي، وثعلبة، وتثبيط الإنطاف، ومع المعالجة طويلـة المـدى تحـدث     وكبدي؛ ونادراً يحدث الته   

  اضطرابات في الدم
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   النقرس المزمن2.3.2

 ألوبيرينوللمقاومة النقرس على المدى الطويل في المرضى الذين يصابون بهجمات متكررة، يمكن استعمال مثبط أوكسيداز الزانثين 

ويجب عدم . ويجب عدم استعماله لمعالجة هجمة حادة لأنه قد يتسبب في استمرارها لأجل غير محدود. مض اليوريكلخفض إنتاج ح

والبدء في المعالجة بالألوبيرينول قد يسبب .  أسابيع3-2البدء في معالجة النقرس المزمن إلا بعد استقرار هجمة حادة تماماً، عادة بعد 

لشيسين أو دواء لاستيرويدي مضاد للالتهاب مناسب كإجراء اتقائي ويستمر لمدة شهر على الأقل هجمة حادة ولذلك يجب استعمال كو

وإذا حدثت هجمة حادة خلال معالجة النقرس المزمن، فيجب استمرار ألوبيرينول بنفس الجرعة على أن . بعد تصحيح فرط اليوريكمية

عالجة النقرس المزمن لفترة غير محدودة لمنع حدوث مزيد من هجمات ويجب أن تستمر م. تعالج الهجمة الحادة كإجراء قائم بذاته

  .النقرس

  Allopurinolألوبيرينول 

   ميلي غرام100 ألوبيرينول أقراص،

   اتقاء النقرس واتقاء فرط اليوريكمية المصاحب للمعالجة الكيميائية للسرطان:الاستعمالات

ادة في فترة تعاطي ألوبيرينول، يستمر الإجراء الإتقائي وتعالج الهجمة كل على             النقرس الحاد، وإذا حدثت هجمة ح      :موانع الاستعمال 

  حدة

؛ اختلال كلوي وكبدي )3 و 2الملحقان ( لتر يومياً؛ الحمل والإرضاع من الثدي 3-2 تأكد من تعاطي سوائل كافية بمقدار :الاحتياطات

 :التـآثرات  إذا كان الطفح خفيفاً على أن يوقف فوراً إذا انـتكس؛             ؛ أوقف المعالجة إذا ظهر طفح، ويعاد إعطاؤه       )5 و   4الملحقان  (

  1الملحق 

  :تقدير الجرعات

 ميلي غرام يومياً بدئيا كجرعة واحدة، يفضل بعد الأكل، ثم يضبط طبقاً لتركيز حمـض                100 البالغ،  عن طريق الفم  إتقاء النقرس،   

 ميلي غرام يومياً، وفي الحـالات متوسـطة         200-100الحالات الخفيفة   اليوريك في البلازما أو البول؛ جرعة المداومة العادية في          
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 ميلي غرام فـي     300 ميلي غرام يومياً؛ والجرعات فوق       900-700 ميلي غرام يومياً، وفي الحالات الوخيمة        600-300الوخامة  

  اليوم تعطى في جرعات مقسمة

دة ثم أعط كولشيسين أو دواء لاستيرويدي مضاد للالتهاب          أسابيع من استقرار الهجمة الحا     3-2إبدأ المعالجة بعد    . ملاحظة

من أول المعالجة بألوبيرينول واستمر لمدة شهر على الأقل بعد تصحيح فرط            ) ليس أيبوبروفين ولا ساليسيلات   (مناسب  

  اليوريكيمية

 ساعة  24ضبط طبقاً للاستجابة، تبدأ      جرعات المداومة كما في حالات النقرس الحاد، ت        البالغ،  عن طريق الفم  اتقاء فرط اليوريكيمية،    

 ميلي غرام 400بحد أقصى ( ميلي غرام 20-10 سنة 15 أقل من الطفل أيام بعد ذلك؛ 10-7قبل معالجة السرطان وتستمر لمدة    

   )يوميا

دي لمفي، وألـم    ، نادراً ما تحدث تفاعلات فرط الحساسية وتشمل حمى، اعتلال عق          )انظر الاحتياطات أعلاه  ( طفح   :التأثيرات الضائرة 

أو تقشر جلدي تسممي، التهاب وعائي، التهـاب  ) متلازمة ستيفنز ـ جونسون (مفصلي، وكثرة اليوزينيات وحمامي عديدة الأشكال 

كبدي، اختلال كلوي، ونادراً جداً نوبات؛ اضطرابات هضمية، ونادراً وعكة، صداع، دوار، نعاس، اضطراب في الإبـصار وفـي                

تشمل نقص الخلايـا    (الدم، ثعلبة، تسمم كبدي، مذل، اعتلال عصبي، تثدي الرجل، اضطرابات في الدم             حاسة المذاق، فرط ضغط     

  )البيضاء، وقلة الصفيحات، وفقر دم انحلالي وفقر الدم اللا تنسجي

   أدوية مضادة للروماتيزم محورة للمرض4.2

ل الروماتويدي باستعمال مجموعة متنوعة من الأدوية تعرف يمكن تقليل عملية تدمير الغضروف والعظم التي تحدث في التهاب المفاص

، وبنسيلامين، )كلوروكين، هيدروكسي كلوروكين(وهذه تشمل مضادات الملاريا . باسم الأدوية المضادة للروماتيزم المحورة للمرض

  .ومركبات الذهب) أزاثيوبرين، سيكلوفوسفاميد، ميثوتريكسات( وسلفا سالازين، ومثبطات المناعة

تبدأ المعالجة عادة بدواء لاستيرويدي مضاد للالتهاب عندما . يجب أن تبدأ المعالجة مبكراً في دورة المرض، قبل أن يبدأ تلف المفصل
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ولكن عندما يتأكد تشخيص وتقدم ووخامة المرض الروماتزمي، يجب . يكون التشخيص غير مؤكد ودورة المرض لا يمكن التنبؤ بها

  .وماتيزم محورة للمرضإعطاء أدوية مضادة للر

 أشهر من المعالجة للحصول على استجابة 6-4والأدوية المضادة للروماتيزم المحورة للمرض لا تنتج تحسناً فورياً ولكنها تتطلب 

 6فإذا لم يؤد دواء ما إلى فائدة موضوعية خلال . غير أن استخدامها على المدى الطويل محدود بسبب السمية وفقد النجاعة. كاملة

وكثيراً ما تحدث تأثيرات ضائرة للأدوية المضادة . أشهر، فيجب وقف استعماله واستبداله بدواء آخر مضاد للروماتيزم محور للمرض

كبح نقي (فاضطرابات الدم . للروماتيزم المحورة للمرض وقد تهدد الحياة نفسها؛ والترصد الدقيق مطلوب لتجنب السمية الوخيمة

ل المعالجة بالعديد من الأدوية المضادة للروماتيزم المحورة للمرض، ويجب إجراء العد الدموي قبل يمكن أن تحدث خلا) العظام

المعالجة وخلالها، ويجب تقديم النصح إلى المرضى للإبلاغ بدون تأخير عن أي عرض لا يوجد ما يفسره مثل النزيف، أو الكدمات، 

وقد اقترح أن توليفة من الأدوية المضادة للروماتيزم المحورة للمرض قد تكون . أو فرفرية، أو العدوى، أو التهاب الحلق أو الحمى

أكثر فعالية من الأدوية المفردة ولكن زيادة السمية قد تكون مشكلة؛ وسواء استخدمت مفردة أو في توليفة فيجب عدم وصفها إلا بمعرفة 

  .إخصائيين لضمان استخدامها بأمان ولتحقيق أفضل فائدة

 المضاد للملاريا أقل تأثيراً من أغلب الأدوية الأخرى المضادة للروماتيزم المحورة للمرض، ولكن لأن تحمله في وروكينالكلودواء 

ويجب عدم استعمال الكلوروكين في التهاب المفاصل . الغالب أفضل فيمكن أن يفضل في معالجة التهاب المفاصل الروماتويدي الخفيف

  .فترة طويلة قد ينتج عنها اعتلال الشبكية، فإن فحص العين يجب إجراؤه قبل وأثناء المعالجةولما كانت المعالجة ل. المصدوف

 له تأثير مفيد مضاد للالتهاب ويعتبره بعض إخصائيي الروماتيزم الخط الأول من بين الأدوية المضادة للروماتيزم سلفاسالازينودواء 

، )كبح نقي العظام(والتأثيرات الضائرة تشمل إضطرابات الدم . لمرضىمن ا% 25المحورة للمرض، ولكن تحمله ضعيف في حوالي 

  .تسمم كبدي، تفاعلات جلدية واضطرابات هضمية

 الكابح للمناعة خطاً أول من بين الأدوية المضادة للروماتيزم المحورة للمرض؛ وعند استعمال الجرعات ميثوتريكساتويعتبر دواء 

والتسمم ) كبح نقي العظام(يدي يكون تحمله جيداً ولكن ما يزال هناك خطر اضطرابات الدم المنخفضة لالتهاب المفاصل الروماتو
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، يحتفظ بها عادة لاستعمالها للمرضى المصابين بمرض وخيم أزاثيوبرينوالأدوية الأخرى الكابحة للمناعة، وتشمل . الكبدي والرئوي

محورة للمرض، وبخاصة في المصابين بمظاهر خارج الخلايا مثل التهاب والذين لم يستجيبوا للأدوية الأخرى المضادة للروماتيزم ال

  .والتأثيرات الضائرة تشمل اضطرابات الدم والثعلبة وغثيان وقيء. وتستعمل كابحات المناعة في التهاب المفاصل المصدوف. الأوعية

 للتأثيرات الضائرة بما فيها اضطرابات الدم  ليس من أدوية الخط الأول واستعماله محدود بسبب نسبة حدوث مرتفعةوالبنسيلامين

  .، بيلة بروتينية، وطفح)كبح نقي العظام(

أدوية فعالة مضادة للالتهاب ولكن مكانها في معالجة التهاب المفاصل ) 1 .18القسم ) (ستيرويدات قشرية (الكورتيكوستيرويدات

ويحتفظ . تها ويجب أن يشرف اخصائيون على استعمالهاوتحد التأثيرات الضائرة من فائد. الروماتويدي ما زال موضع خلاف

بالكورتيكوستيرويدات عادة لاستعمالها في حالات المرض الوخيمة التي لم تستجب للأدوية المضادة للروماتيزم الأخرى، أو عندما 

للسيطرة على نشاط المرض وتستعمل الكورتيكوستيرويدات أيضاً . تكون هناك تأثيرات شديدة خارج المفصل مثل الالتهاب الوعائي

وعلى الرغم من أن الكورتيكوستيرويدات مرتبطة بفقد . خلال مراحل المعالجة الأولى بالأدوية المضادة للروماتيزم المحورة للمرض

ب العظم فيبدو أن هذا متعلق بالجرعات؛ وتشير الدراسات الحديثة إلى أن استعمال جرعة منخفضة خلال السنتين الأوليين في التها

ويجب استعمال أصغر جرعة فعالة، مثل بريدنيزولون . المفاصل الروماتويدي المتوسط إلى الوخيم قد يخفض معدل تدمير المفاصل

 سنوات فقط، وعند نهاية المعالجة يجب تقليل الجرعة ببطء لتجنب التأثيرات الضائرة طويلة 4-2 ميلي غرام يومياً لمدة 7.5فموي 

  .جة إلى جرعات كبيرة من أخذ الكورتيكوستيرويدات مع سيكلوفوسفاميد للسيطرة على الالتهاب الوعائيوقد تكون هناك حا. المدى

  Azathioprineأزاثيوبرين 

  أزاثيوبرين دواء تكميلي لالتهاب المفاصل الروماتويدي

   ميلي غرام50، أزاثيوبرين أقراص

م تستجب للكلوروكين أو بنسيلامين؛ والتهاب المفاصل المصدوف؛ فـي           التهاب المفاصل الروماتويدي في الحالات التي ل       :الاستعمالات

  )4 .17القسم (؛ أمراض الأمعاء الالتهابية )1 .8القسم (طرد الغريسة 
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   فرط الحساسية للأزاثيوبرين أو مركابتوبيورين:موانع الاستعمال

تخفض (؛ كبار السن    )4الملحق  (؛ اختلال كلوي    )5لملحق  ا( ترصد طوال فترة المعالجة شاملاً العد الدموي؛ اختلال كبدي           :الاحتياطات

  1 الملحق :التآثرات؛ )3الملحق (؛ الإرضاع من الثدي )2الملحق (؛ الحمل )الجرعة

يجب تحذير المرضى بضرورة الإبلاغ فوراً عن أي أعراض أو علامات لكبح نقي العظـام، علـى                 : كبح نقي العظام  

  لا يوجد لها تفسير، الفرفرية، العدوى، التهاب الحلقسبيل المثال النزف أو الكدمات التي 

  :تقدير الجرعات

  يعطي بنصيحة خبير

 ميلي غرام لكل كيلوغرام يومياً في جرعات مقسمة، تضبط الجرعـة            2.5-1.5، بدئياً،   عن طريق الفم  التهاب المفاصل الروماتويدي،    

   أشهر3؛ ننظر في امتناع المعالجة إذا لم يحدث تحسن خلال  ميلي غرام لكل كيلوغرام يوميا3ً-1طبقاً للاستجابة؛ المداومة 

 تفاعلات فرط الحساسية التي تتطلب امتناع المعالجة فوراً ونهائياً تشمل وعكة، ودوخة، وقيء، وإسهال، وحمـى،                 :التأثيرات الضائرة 

ي العظام المتعلق بالجرعة؛ اختلال     وصمل، وألم عضلي، وألم مفصلي، وطفح، ونقص ضغط الدم، والتهاب الكلية الخلالي؛ كبح نق             

كبدي، يرقان ركود الصفراء؛ فقد الشعر وزيادة التعرض للعدوى والتهاب القولون في المرضى الذين يتعاطون الكورتيكوستيرويدات 

  .أيضاً؛ غثيان؛ ونادراً التهاب البنكرياس والتهاب رئوي، ومرض كبدي مسد للوريد؛ وأيضاً عدوى هربس نطاقي

  Chloroquine saltsلكلوروكين أملاح ا

   ميلي غرام250 ميلي غرام؛ فوسفات الكلوروكين 200، سلفات الكلوروكين أقراص

 250 ميلي غرام أو فوسفات الكلـوروكين        200 ميلي غرام تكافيء سلفات الكلوروكين       150 قاعدة الكلوروكين    .ملاحظة

  ميلي غرام تقريباً

  )3.4.6القسم (؛ والملاريا )شاملاً التهاب المفاصل الشبابي(دي  التهاب المفاصل الروماتوي:الاستعمالات
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   التهاب المفاصل المصدوف:موانع الاستعمال

 ترصد حدة الإبصار طوال فترة المعالجة؛ حذر المريض أن يبلغ فوراً عن أي اضطرابات بصرية ليس لها ما يفـسرها؛                     :الاحتياطات

؛ اضطرابات عـصبية تـشمل الـصرع؛        )3 و   2الملحقان  ( والإرضاع من الثدي     ؛ الحمل )4الملحق  (اختلال كبدي؛ اختلال كلوي     

 ـ فسفات؛ المسنين؛ قد يزيد من سورة الصدفية ومـن تفـاقم    6اضطرابات هضمية وخيمة، عوز نازعة هيدروجين الغلوكوز ـ  

  1 الملحق :التآثراتالوهن العضلي الوبيل؛ البرفيرية؛ 

  :تقدير الجرعات

  يعطى بنصيحة خبير

  جميع الجرعات على أساس قاعدة الكلوروكين: حظةملا

 ميلي غرام لكل كيلـوغرام مـن وزن         2.5 ميلي غرام يومياً؛ حد أقصى       150 البالغ،  عن طريق الفم  التهاب المفاصل الروماتويدي،    

   ميلي غرام لكل كيلوغرام يوميا3ً تصل إلى الطفلالجسم يومياً؛ 

 المصابين بالبدانة يجب حساب جرعة الكلوروكين على أساس وزن الجـسم           لتجنب الجرعات الزائدة في المرضى    . ملاحظة

  النحيل

؛ أقل حدوثاً تغيـرات فـي مخطـط كهربيـة القلـب،             )طفح، حكة ( اضطرابات هضمية، صداع، تفاعلات جلدية       :التأثيرات الضائرة 

ون الشعر، ثعلبة، تبدل لون الجلد والأظـافر        اختلاجات، تغيرات في الإبصار؛ تخريب الشبكية، اعتلال القرنية، تسمم أذني، إزالة ل           

تـشمل  (؛ تغيـرات ذهنيـة      )تشمل قلة الصفيحات، ندرة المحببات، فقر الدم اللاتنسجي       (والأغشية المخاطية؛ نادراً اضطرابات الدم      

د المنتشر،  ، بثار الطفح الظاهر الحا    )يشمل اعتلال عضل القلب واعتلال عصبي عضلي      (، اعتلال عضلي    )اضطرابات نفسية، ذهان  

 اضطرابات النظم والاختلاجات في     :هاموتلف كبدي؛   ) متلازمة ستيفنزـ جونسون  (التهاب الجلد التقشري، حمامي عديدة الأشكال،       

  فرط الجرعة
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  Methotrexateميثوتريكسات 

  ميثوتريكسات دواء تكميلي لالتهاب المفاصل الروماتويدي

   ميلي غرام2.5، ميثوتريكسات أقراص

  )2.8القسم ( التهاب المفاصل الروماتويدي الذي لم يستجب للبنسيلامين أو الكلوروكين؛ المرض الخبيث :تالاستعمالا

  ؛ متلازمات العوز المناعي؛ إفراز جنبي أو استسقاء كبير)3 و 2الملحقان (الحمل والإرضاع من الثدي : موانع الاستعمال

تجنب المعالجة إذا   (دموي واختبارات وظائف الكبد والكلى؛ اختلال كلوي وكبدي          ترصد طوال فترة المعالجة شاملاً العد ال       :الاحتياطات

؛ اخفض الجرعة أو امتنع عن المعالجة إذا حدثت عدوى حادة؛ للرجل والمـرأة، منـع                )5 و   4كانت وخيمة، انظر أيضاً الملحقين      

هاب قولوني تقرحي، إسهال، التهاب تقرحي بـالفم؛         أشهر على الأقل بعد المعالجة؛ تقرح هضمي، الت        6الحمل أثناء المعالجة ولمدة     

انصح المريض بتجنب المداوة الذاتية بالساليسيلات أو غيرها من الأدوية اللاستيرويدية المضادة للالتهاب؛ حذر مـريض التهـاب                  

  1 الملحق :التآثراتالمفاصل الروماتويدي للإبلاغ عن الكحة أو ضيق النفس؛ 

المرضى بضرورة الإبلاغ فوراً عن أي أعراض أو علامات لكبح نقي العظام، على سبيل              يجب تحذير    :كبح نقي العظام  

  المثال النزف أو الكدمات التي لا يوجد لها تفسير، الفرفرية، العدوى، التهاب الحلق

  :تقدير الجرعات

  يعطى بنصيحة خبير

 3كجرعة وحيدة أو مقـسمة علـى        (حدة في الأسبوع     ميلي غرام مرة وا    7.5 البالغ،  عن طريق الفم  التهاب المفاصل الروماتويدي،    

وأحيانـاً  ( ميلي غرام    15، تضبط طبقاً للاستجابة؛ الحد الأقصى للجرعة        ) ساعة 12 ميلي غرام على فترات      2.5جرعات كل منها    

  مرة أسبوعياً)  ميلي غرام20

  .ها والمطلوب توخي الحذر للتأكد من وصف الجرعة الصحيحة وصرفأسبوعيةالجرعات : هام
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، تلف كبدي، تسمم رئوي؛ اضطرابات هـضمية ـ إذا حـدث التهـاب بـالفم      )كبح نقي العظام( اضطرابات الدم :التأثيرات الضائرة

وإسهال، أوقف المعالجة؛ فشل كلوي، تفاعلات جلدية، ثعلبة، تخلخل العظم، ألم مفصلي، ألم عضلي، تهـيج العـين، حـدوث داء                     

  السكري

  Penicillamineبنسيلامين 

  بنسيلامين دواء تكميلي لالتهاب المفاصل الروماتويدي

 ميلي غـرام غيـر واردة فـي القائمـة           125الكبسولات بقوة   ( ميلي غرام    250 ميلي غرام،    125، بنسيلامين   كبسولات

  )النموذجية لمنظمة الصحة العالمية

غير واردة في القائمة النموذجيـة       ميلي غرام    125الأقراص بقوة   ( ميلي غرام    250 ميلي غرام،    125، بنسيلامين   أقراص

  )لمنظمة الصحة العالمية

  )5.2.4القسم ( التهاب المفاصل الروماتويدي الوخيم؛ التسمم بالنحاس والرصاص :الاستعمالات

   فرط الحساسية، الذئبة الحمامية:موانع الاستعمال

؛ تجنـب   )2الملحق  (، الحمل   )4الملحق  (؛ اختلال كلوي     ترصد طوال فترة المعالجة شاملاً العد الدموي واختبارات البول         :الاحتياطات

المعالجة في نفس الوقت بالذهب أو الكلوروكين أو كابحات المناعة؛ تجنب الحديد الفموي خلال ساعتين مـن إعطـاء الجرعـة؛                     

  1 الملحق :التآثرات

بح نقي العظام، على سبيل      يجب تخدير المرضى بضرورة الإبلاغ فوراً عن أي أعراض أو علامات لك            :كبح نقي العظام  

  المثال النزف أو الكدمات التي لا يوجد لها تفسير، الفرفرية، العدوى،التهاب الحلق

  :تقدير الجرعات

  يعطى بنصيحة خبير
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 ميلي غرام يومياً قبل الطعام لمدة شهر واحد، يزاد بكميات 250-125 بدئياً البالغ عن طريق الفم،التهاب المفاصل الروماتويدي، 

 ميلي غرام يومياً في جرعات مقسمة؛ الحد الأقصى 750-500 أسابيع إلى جرعة المداومة العادية 4ثلة على فترات لا تقل عن مما

 4 ميلي غرام يومياً قبل الطعام لمدة شهر واحد تزاد على فترات لا تقل عن 125 بدئياً تصل إلى المسنون غرام يومياً؛ 1.5

 ميلي غرام لكل كيلوغرام يومياً، تزاد تدريجياً إلى 5-2.5 سنة بدئياً 12-8 الطفلي اليوم؛ أسابيع؛ الحد الأقصى غرام واحد ف

   أشهر6-3 أسابيع على مدى 4 ميلي غرام لكل كيلوغرام يومياً على فترات 20-15جرعة المداومة العادية 

 إلى الفراش، وإذا كانت الجرعة الأولى تزاد فقط تقل مشكلته إذا أخذ قبل الطعام أو عند الذهاب( بدئياً غثيان :التأثيرات الضائرة

؛ اضطرابات الدم شاملة قلة الصفيحات، قلة )الإضافات المعدنية لا يوصى بها(، فقد الشهية، حمى، فقد حاسة المذاق )تدريجياً

؛ فقر دم إنحلالي، )جة فوراًامتنع عن المعال(العدلات، ندرة المحببات، وفقر الدم اللاتنسجي؛ بيلة بروتينية، ونادراً بيلة دموية 

، )نادراً ما يشمل القلب(متلازمة كلائية، متلازمة شبيهة بالذئبة الحمامية، متلازمة شبيهة بالوهن العضلي، الالتهاب العضلي المتعدد 

متلازمة (بيبي الالتهاب العضلي الجلدي، قرح فموية، التهاب الفم، ثعلبة، التهاب القصبات والتهاب الرئة، فقاع، التهاب كلوي ك

؛ هناك تقارير عن تضخم الثدي في الذكور )متلازمة ستيفنز ـ جونسون(وتم الإبلاغ أيضاً عن حمامي عديدة الأشكال ) جودباستر

الطفح المبكر يختفي عند الامتناع عن المعالجة ـ تعاد المعالجة بجرعات أقل مع زيادتها تدريجياً؛ الطفح المتأخر (والإناث؛ طفح 

  )ومة ـ إما تخفض الجرعة أو الامتناع عن المعالجةأكثر مقا

  Sulfasalazineسلفاسالازين 

  سلفاسالازين دواء تكميلي لالتهاب المفاصل الروماتويدي

   ميلي غرام500سلفاسالازين ) أقراص مقاومة للمعدة(، أقراص غليفة

  )4.17القسم (حي وداء كرون  التهاب المفاصل الروماتويدي الوخيم؛ والتهاب القولون التقر:الاستعمالات

   فرط الحساسية للساليسيلات والسلفوناميدات؛ اختلال كلوي وخيم؛ الطفل أقل من سنتين؛ البرفيرية:موانع الاستعمال
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؛ )4الملحق ( أشهر الأولى من المعالجة شاملاً العد الدموي واختبارات وظائف الكلى والكبد؛ اختلال كلوي 3 ترصد خلال :الاحتياطات

 ـ فسفات؛ بطء وضع 6؛ تاريخ أرجية، عوز نازعة هيدروجين الغلوكوز ـ )3 و 2الملحقان (مل والإرضاع من الثدي الح

  1 الملحق :التآثراتالمؤستل؛ 

يجب تحذير المرضى بضرورة الإبلاغ فوراً عن أي أعراض أو علامات لكبح نقي العظام، على سبيل : كبح نقي العظام

  لتي لا يوجد لها تفسير، الفرفرية، العدوى، التهاب الحلقالمثال النزف أو الكدمات ا

  :تقدير الجرعات

  يعطى بنصيحة خبير

 ميلي 500 ميلي غرام يومياً، تزاد بمقدار 500 بدئياً البالغ بأقراص مقاومة للمعدة، عن طريق الفمالتهاب المفاصل الروماتويدي، 

   غرام يومياً مقسمة على جرعات 3-2غرام على فترات كل منها أسبوع واحد إلى الحد الأقصى 

تشمل فقر دم جسم هينز، فقر الدم الضخم الأرومات، ( غثيان، إسهال، صداع، فقد الشهية؛ حمى؛ اضطرابات الدم :التأثيرات الضائرة

متلازمة (تشمل طفح وشرى وحمامي عديدة الأشكال (؛ تفاعلات فرط الحساسية )قلة الكريات البيض، قلة العدلات، قلة الصفيحات

، التهاب الجلد التقشري، نخر بشروي، حكة، حساسية للضوء، تأق، مرض مصلي، التهاب الكلية الخلالي، )ستيفنز ـ جونسون

شاملة (؛ مضاعفات في العين )شاملة كثرة اليوزينيات، التهاب سنخي تليفي(؛ مضاعفات في الرئة )متلازمة شبيهة بالذئبة الحمامية

، التهاب السحايا الطاهر، دوار، طنين، ثعلبة، اعتلال )فقد الانتظام(لتهاب الفم، التهاب النكفية، رنح ؛ ا)وذمة محيطة بالحجاج

؛ قلة النطاف، نادراً )تشمل بيلة بروتينية، بيلة البلورات، بيلة دموية(الأعصاب المحيطي، أرق، اكتئاب، هلاوس؛ تفاعلات كلوية 

  يصبح لون البول برتقالياً، بعض العدسات اللاصقة الرخوة قد تتلونالتهاب البنكرياس الحاد، التهاب كبدي؛ قد 


