
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
 
 
 
  



 H1N1  آنفولانزاي
  
  

  :اپیدمیولوژي، علائم بالینی و تشخیص 
شد  گزارش   Mexicoکه ابتدا در    Aتیپ    H1N1شیوع آنفولانزاي   2009سال     March و Aprilدر ماههاي 
  .شد هبسیاري از کشورها ازجمله آمریکا مشاهدد دیگري درروسپس موا

اعلام کرد و مشخص ) 6سطح (هشدار همه گیري این بیماي را در بالاترین سطح    WHO 2009ماه ژوئن  11یخ  در تار
  .دو کشور مشاهده شده است اینکه انتقال این بیماري در سطح وسیعی از  نموده

تغییر ویروس ازکرده است که ژنهاي این  خوك و یا انسان مشاهده نشده است و توالی ژنی آن مشخصرداین ویروس قبلا
  .پرندگان حاصل شده استي خوکی، انسانی وژنهاي آنفولانزا
و همچنین تماس با سطوحی که قبلا با قطرات تنفسی فرد ) ولهاي بزرگآئروس(احتی از طریق عطسه و سرفه این ویروس به ر

  .بیمار آلوده شده اند، قابل انتقال می باشد
 به هر حال چون تا به حال مدت. استسرایت انتشار و  قابل در فرد بیمار دي تبتا بهبو بیماري یک روز قبل از بروز علائم 

زمان دقیق انتقال ویروس از فرد بیمار به سایرین مشخص نشده است باید تا هفت روز از زمان شروع بیماري را مدت زمان 
این زمان از یک روز تا هفت روز و در دوره کمون بیماري بطور دقیق تعیین نشده است و . گرفت قابل انتقال ویروس در نظر 

  .بیشتر موارد یک تا چهار روز تعیین شده است
  

  :  علائم شایع بالینی این بیماري شامل
این بیماري بسیارخوش .سردرد، سرفه، سوزش گلو، دردهاي عضلانی، لرز، خستگی، تهوع و اسهال می باشد همراه با تب
 نارسائی تنفسیپنومونیهاي شدید،  همزمان با این همه گیري مواردي از .مراه استودراکثرمواردبابهبودي کامل ه میباشد خیم

(Respiratory failure)  و سندرم دیسترس تنفسی بزرگسالان(Acute respiratory distress 

syndrome)گزارش شده است. 
  تست تشخیصی

 یاري آنها از نوع ملایم است و یا در مناطقخصوصا افرادي که بیم .باشدمی نیاز ن مورددر همه افراد تستهاي تشخیصی 
 Real-time)تست پیشنهادي جهت تشخیص این بیماري . شده استنمی کنند که موارد اثبات شده گزارش زندگی 

reverse transcriptase) RT-PCR   براي آنفولانزايB, A, H3, H1   نمونه دریافتی بیمار نیز باید از . می باشد
  .باشد  Nasal aspirate)و نازوفارنکس و  وفارنکسر، نازوفارنکس، گلو، ترکیب اوسواپ بینی(ی دستگاه تنفسی فوقان

  .صورت گیرد اشد که نمونه گیري به بهترین شکلسواپ نیز باید مناسب این کار باشد و شرایط نمونه گیري به صورتی ب
   

  :پیشگیري 
 ).Sept. 15, 2009(مورد تائید قرار گرفته است FDAط توس به صورت تزریقی و اسپري داخل بینی واکسن این بیماري

سال     A H1N1فولانزاي تیپ ال حاضر در دسترس است آنکه در ح  2009 – 2010واکسن آنفولانزاي فصلی سال  
  .می شود دپیشنها لاي مبتلا شدن به آنفولانزا ولی تزریق آن در افراد با ریسک با نمی دهد را پوشش  2009



خانمهاي باردار، افرادي که با بچه هاي کوچکتر از شش ماه زندگی  :شود  در افراد زیر تزریق ود این واکسن پیشنهاد می ش
، پرسنل گروه بهداشتی درمانی و اورژانس هاي پزشکی، )در مهد کودکها(از آنها مراقبت به عمل می آورند می کنند و یا

سال که ریسک دچار شدن به این بیماري را به دلیل بیماریهاي   64تا    25سال و افراد بین    24افراد بین سنین شش ماه تا  
  .مزمن و یا نقص سیستم ایمنی دارند

  
    )نکات قابل توصیه به بیمار(باشندراههاي اصلی پیشگیري ازبیماري شامل موارد ذیل می

درب دار  زباله درون سطل بینی و دهان خود را با دستمال پوشانده و پس از مصرف آن را ،و سرفهدر هنگام عطسه  -
  .بیندازید

ضد عفونی کننده هاي دست حاوي الکل نیز . دستان خود را با آب و صابون خصوصا بعد از عطسه و سرفه بشوئید -
 .موثر هستند

 .با چشم، بینی و دهان خود خودداري کنید  از تماس دست  -

خصوصا اگر احساس بیماري و ضعف  .یداز قرار گرفتن در محیطهاي شلوغ و پرجمعیت تا حد امکان اجتناب کن -
 .می کنید در خانه استراحت کنید

 
 H1N1بعد از مواجهه با بیمار مبتلا به آنفولانزاي بمدت ده روز    Zanamivir, Oseltamivirجهت پیشگیري ازداروي

Aاستفاده شودخواهد شد پرخطر ذکر  ، طبق دستورالعملی که جهت افرادتوصیه میشود.   
  .مصونیت ایجاد کنندداروعلیه ویروسهاي حساس به   70-%90ها جهت پیشگیري استفاده شوند میتوانند  اگر این دارو

 
 استفاده از ماسک

هستند و چاره اي جز قرار گرفتن در محیط هاي پر جمعیت را ندارند ؛ توصیه میشود از ماسک   High riskدر افرادیکه 
  .استفاده کنند

 :ي شامل گروههاي پرخطر ابتلا به بیمار
 )خصوصا زیر دو سال(بچه هاي کمتر از پنج سال  -

 .سال هستند  65افرادي که بالاي   -

افراد زیر نوزده سال که به مدت طولانی از آسپیرین استفاده می کنند و احتمال دچار شدن به سندرم ري بعد از  -
 .عفونت آنفولانزا وجود دارد

 خانمهاي باردار -

هاي کلیوي، کبدي، دیابت، بیماری      عروقی،  –بیل بیماریهاي مزمن تنفسی، قلبی افرادي که بیماریهاي مزمن از ق -
افرادي  هاي فعال و یبدخیم ، بیماري هاي متابولیک،  HIVسیستم ایمنی مانند همراه با ضعف  خونی، بیماریهاي

 .شنج، فلج عضلانیکه ترشحات سیستم تنفسی خود را نتوانند کنترل کنند مانند افراد دچار ضایعات نخاعی، ت

 .بچه هایی که به دلیل تهوع و اسهال طولانی دچار کاهش دریافت مایعات و مواد غذائی شده اند -

 .افراد مقیم در خانه سالمندان و یا سایر مراکز مراقبتهاي درمانی -
 



ر سه ماهه دوم و سوم حتی المکان د   هاد می شود نشافراد آلوده به ویروس هستند و پیدر خانم هاي بارداري که در معرض 
  .از این داروها استفاده کنند

Zanamivir   داروي منتخب در خانم هاي بارداري است چون جذب سیستمیک کمی دارد .Oseltamivir    نیز داروي
هر . نمیتوانند استفاده کنند   COPDدر خانم هاي بارداري است که از این دارو به دلیل آسم و    Zanamivirجایگزین 

  . هستندبارداري   Cاین داروها در رده  دوي
در خانمهاي شیرده نیز منع مصرفی براي داروها وجود ندارد و توصیه می شود مادر به شیر دادن ادامه دهد و حتما بهداشت 

  .فردي را مانند همه افراد با حساسیت بیشتري رعایت کند
این دو دارو در بچه هاي بالاي . زمن دارند پیشنهاد می شودپیشگیري در بچه هاي زیر پنج سال و بچه هائی که بیماریهاي م

در بچه هاي بالاي سه ماه تا یک سال نیز می تواند استفاده    Oseltamivirالبته . یک سال پیشنهاد می شود استفاده شود
  .شود

  .باشد ممکن است مصرف شود   (Critically ill)زیر سه ماه نیز اگر نوزاد بسیار ضعیف 
  

  :در بچه هاي زیر یک سال   eltamivir Osدوز 
ماه   3  -  5ماه  :      20 mg / d 

ماه   6 – 11ماه  :   25 mg / d    
 

   :  Oseltamivirاشکال داروئی 
     mg, 45mg – 30 mg 75 کپسول
     mg/ml 12 محلول نهایی  –میلی گرم جهت تهیه سوسپانسیون خوراکی  300 پودر

  
  : سی دوز دارو جهت پروفیلاک

  .ی باشدم  دوره درمان ده روز . طی دو روز بعد از در تماس بودن با بیمار شروع کنیددرمان را در
  

  :ساله   1 – 12بچه هاي  
    mg/d  :  15 kg 30 کمتر از 

    kg   :45 mg/d 23  تا    kg 15    بالاي  
    kg   :60 mg/d 40  تا     kg 23     بالاي 
   40kg    :75 mg/d    بالاي 

 
  .سال مانند بزرگسالان درمان می شوند  13افراد بالاي  

        mg/d 75: دوز بزرگسالان 

زمان  مدت. به مدت شش هفته ممکن است استفاده شود  mg/d 75 وسیع این بیماري در جامعه دوز  انتشار در زمان  
 .باقی می ماند مصونیت تا زمان مصرف  دارو



  
 :ی در افرادي که مشکلات کلیوي دارند تنظیم دوز پروفیلاکس

Clcr = 10 – 30 ml / minute  
  

  .در روز کاهش می یابد   mg 30یک روز در میان و یا     mg 75دوز دارو به 
 
 

  : zanamivirاشکال داروئی 
    mg/blister 5: پودر استنشاقی 

  
  : دارو  نکات قبل از تجویز 

افرادي که از برونکودیلاتورهاي استنشاقی استفاده می کنند . استفاده شود  ® Diskhalerاز دستگاه مخصوص دارو رسانی
البته به غیر از اولین دوزي که جهت درمان استفاده می شود . از داروهاي مصرفی خود استفاده کنید   Zanamivirقبل از 

  .همزمان استفاده کرد ها را یاسپر که میتوان
  

  ) : اطفال(  A , Bي تیپ دوز دارو در پیشگیري از آنفولانزا
  

  .به دوز بزرگسالان مراجعه کنید): بچه هاي بالاي پنج سال:( در شرایط عادي 
  

  .به دوز بزرگسالان رجوع کنید: بچه ها و نوجوانان : شده است  منتشردر شرایطی که در جامعه این ویروس بطور گسترده 
  

  :دوز دارو در پیشگیري بزرگسالان 
روز بعد   5/1شروع درمان در طی   .یک بار در روز به مدت ده روز  5mg ( 10mg)دوز استنشاقی  دو:  در شرایط عادي

  .از شروع علائم و نشانه هاي بیماري در فردي که اولین بار بیماري در وي تشخیص داده شده است
  

یک بار در  5mg   (10mg)دو دوز استنشاقی  :در شرایطی که در جامعه بطور گسترده این ویروس پخش شده باشد
  .شروع درمان در طی پنج روز بعد از شیوع بیماري .روز  28روز به مدت  

 
 

Exposure  –Post   :  
روز 7فرد بیمار از یک روز قبل تا  .توصیه میشود پروفیلاکسی بعد از تماس با فردي که ثابت شده است دچار بیماري است

  .بعد از بروز علائم آلوده کننده است
  

  :درمان 



کننده هاي نورآمینیداز مانند   به مهار    In vitroدر مطالعات    Aآنفولانزاي تیپ    H1N1ویروس  سوش هايبیشتر 
Zanamivir , Oseltamivir    گونه هاي این ویروس به      حساس بوده اند ولی همهAmantadine , 

Rimantadine   مقاوم بوده اند. 

  
 .جعه کنند و تحت درمان قرار گیرندک مراشا این ویروس هستند نیازي نیست به پزهمه افرادي که مشکوك به آلودگی ب

و افرادي که در ریسک بالاي مشکلات  هستند و بخصوص مشکلات تنفسی پیدا میکنندکه دچار بیماري شدید  افرادیکهولی 
را در بیمارستان  شدن بستري نیاز به ي کهتمام افراد. ی از آنفولانزا هستند باید تحت نظر و مراقبتهاي درمانی قرار گیرندشنا

  .باید داروهاي ضد ویروس را مصرف کنند )بخصوص افرادیکه مشکلات تنفسی پیدا میکنند( دارند
 .بهترین اثربخشی درمان زمانی است که در دو روز اول شروع بیماري دارو تجویز گردد.درمان باید هر چه سریعتر انجام شود

  . می باشد نج روزها پطول دوره درمان با دارو
خانم هاي بارداري که با افرادي که ثابت شده است دچار عفونت شده اند و یا عفونت مشکوك دارند در ارتباط بوده اند به 

البته تا زمانی که مزیت استفاده از دارو بر مضرات . باید این دارو را استفاده کنند   Oseltamivirدلیل اثر سیستمیک بهتر 
  .اي جنین بیشتر باشداحتمالی بر

ساعت اول بعد از شروع علائم داروهاي ضد ویروس شروع   48بهتر است   .درمان باید هر چه سریعتر در این افراد انجام شود
کنترل تب در خانم هاي باردار از اهمیت . امینوفن می توان سود جستجهت کنترل تب در خانم هاي باردار از است. شوند

می در سه ماهه اول ممکن است باعث نقص طناب نخاعی و سایر مشکلات و نقصهاي زیرا هیپرتر بالائی برخوردار است
  .همچنین تب در نزدیکی زایمان ریسک تشنج، انسفالوپاتی، فلج مغزي و مرگ جنین را در پی دارد. جنینی شود

  
  : چه هادرمان درب

Oseltamivir    توسطFDA    دریافت کرده استبراي بچه هاي بالاي یک سال تائیدیه .Zanamivir    براي بچه هاي
ک ممکن است در بچه هاي با سن پائین تر نیز و پاندمی البته در شرایط اضطراري. بالاي هفت سال تائیدیه دریافت کرده است

  .استفاده شود
  

  :به صورت زیر می باشد    Oseltamivirدر بچه هاي کمتر از یک سال دوز 
  دو بار در روز    mg 12    : بچه هاي زیر سه ماه 

  دو بار در روز      mg 20  : ماه   3 – 5بچه هاي  
  دو بار در روز    mg  25    :ماه   6 – 11بچه هاي  

  
  : zanamivirي دارو دوز درمانی 

  دوز دارو دربزرگسالان



باید حداقل با دو ساعت فواصل دوزها در روز اول  .دوبار در روز به مدت پنج روز   5mg(10mg)دو دوز استنشاقی 
شروع درمان در طی دو روز بعد از  .ساعت باشد  12در روزهاي بعدي فاصله بین دو دوز حدود   ولی  فاصله استفاده شود

  .شروع علائم و نشانه ها باشد
  

  :دوز دارو در سالمندان 
  .مشابه دوز بزگسالان می باشد

  :دوز دارو در اطفال 
 .دوز بزگسالان استفاده می شود بچه هاي بالاي هفت سال مشابه

  
  :جهت درمان    Oseltamivirدوز داروي 

  . دوره درمان پنج روز می باشد. درمان در طی دو روز بعد از شروع علائم آغاز می شود
  : سال   1 – 12بچه هاي  

     mg / twice daily : 15 kg 30کمتر از  -
    mg / twice daily : 23 kg 45تا    15بالاي   -

   mg / twice daily : 40 kg 60 تا    23الاي  ب -

    mg / twice daily : 40 kg 75بالاي   -
  .به دوز بزرگسالان مراجعه شود: سال  13نوجوانان بالاي  

  : دوز بزگسالان 
75  mg   دوبار در روز  

  : دوز سالمندان 
  .به دوز بزرگسالان رجوع شود 

  )ml/min-10cr   cl 30(:رند تنظیم دوز در افرادي که مشکلات کلیوي دا

  .یک بار در روز به مدت پنج روز کاهش می دهیم   mg 75 دوز را به 
  : )ملایم تا متوسط  (افرادي که مشکلات کبدي دارند تنظیم دوز در 

  .نیازي به تنظیم دوز این دارو نیست
Safety   است و کینتیک دارو در افرادي که اختلالات شدید کبدي دارند بررسی نشده.  

  
  

  1388مهر ماه   -دکتر اسماعیلی
  
  
  



BENIGN PROSTATIC HYPERPELASIA 
BPH 

  
 کـا یدر مـردان آمر  مینئوپلاسم خـوش خ ـ  نیعتریاز حد پروستات در اثر هورمونهاست، شا شیرشد ب يکه به معنا يماریب نیا

 .است

 يمـار یعلائم ب. در آن دخالت دارد دروتستوستورونیه ياما مسلم شده است که د ستیمشخص ن يماریب نیا یاصل سمیمکان
 ,Urgencyه،ی ـمثانـه پـس ازتخل   يبصورت معمول شامل شـک درداشـتن ادرار، نشـت ادرار، احسـاس پـر     . گوناگون است

Frecuency  است يو شب ادرار. 

 .باشد یم یو جراح یدرمان داروئ مار،یبه صورت آموزش به ب يماریب نیدرمان ا

 : یدارو درمان

 :است  ریز يشامل داروها يماریب نیا یداروئ يدرمانها

 دیو دوتاستراس دیناستوافی: آلفا ردوکتاز  – 5 يکننده ها ارمه •
 :  تستوسترون  درویه يد یدرون سلول رندهمهار کننده گی • 

  Bicalutamide   
  دی، لوپرولا دیفلوتاما:  زیپوفیه  LH مهار کننده هاي •

 .استات لمژستو     ن،ینافارل:  یآندروژن رندهیو بلوك گ زیپوفیه   LHمهار کننده   •

  نیپرازوس ن،یدوکسازوس  ن،یترازوس  ن،یآلفوزوس:  کیآدرنژ کمهار رسپتور آلفا ی •

  نیتامسولوس: در پروستات  A  کمهار  آلفا ی •

  
  

 
DUTASTERIDE (Avodart) ® 

 
 

 : ییشکل دارو
CAP: 0.5 mg 

 : سمیمکان

 نیبنـابرا . اسـت  typeΙ,typeΙΙآلفا ردوکتـاز  5 یابتو رق یباشد که مهار کننده اختصاص ین مآنالوگ تستوسترو دیدوتاسترا
 .شود یم دروتستوسترونیه يد یوباعث کاهش غلظت سرم ردیگ یرا م دروتستوسترونیه يتستوسترون به د لیتبد يجلو

 : کینتیفارماکوک

 لیتر 300-500:   عیحجم توز

 semen يها نییبا پروت% 96>  ن،ییکوپروتیگلا-1با آلفا% 97 ن،یبا آلبوم% 99:  نگیندیبا نییپروت

 %60در حدود :  یستیفراهم ز

 هفته 5 يبالا: عمر  مهین



 يکبد:  سمیمتابول
 ساعت 2-3: اثر  کیپ

 % )1کمتر از ( ، ادرار% )45 يبالا( مدفوع : دفع 

 : موارد استفاده دارو 

 . پروستات است میخوش خ يپرپلازیها یدرمان علامت

 : دیناسترایبا ف سهیمقا

 يد یدر سـطح سـرم   يشـتر یباعث کـاهش ب  دیناستراینسبت به ف دیسال، نشان داده شد که دوتاسترا 2مطالعه به مدت  کیدر 
درصـد کـاهش   90سـرم را   دروتستوسـترون یه يد دیدوتاسـترا .(شـود  یهفته از شروع درمان م ـ 24بعد از  دروتستوسترون،یه
 )درصد70 ،دیناسترایدرمقابل ف دهدیم
  

 :  یعوارض ناخواسته داروئ

 :  درصد 10از   شیب وعیبا ش

 )   TSH(   دیروئیکننده ت کیهورمون تحر شیتستوسترون سرم و افزا شیافزا
 
 : درصد  1 – 10 نیب وعیش

) آنها یبزرگ وا ه نهیشامل تندرنس س(  یکوماستژنی% ) 1(اختلالات انزال ) 1 – 3(% بدو، کاهش لی % )1 – 5(   یجنس یناتوان
 )1.( % 

 % :1کمتر از  وعیش

 وادمای، آنژ جهیسرگ زه،ی، ادم لوکال)ریخارش، راش، که( یپوست يواکنشها ک،یآلرژ يواکنش ها

  
 : نکته 

 .ابندی یدارو کاهش  م) ماه  6  >( با ادامه مصرف  یماست نکویبه جز ژ یعوارض ناخواسته داروئ

 :دوز مصرف 

 mg 5/0 دوز  ریی ـتغ يوی ـکل یدرنارسـائ . بدون غذا مصرف شود ایباغذا  تواندیمذکر بزرگسال که م ماریبدر  بار در روز کی
 .استفاده شود اطیاما با احت ستین ازیمورد ن یدوز خاص رییتغ زین يکبد ییدر نارسا ست،یازنیمورد ن یخاص

 :  نگیتوریمان

 يری ـانـدازه گ  ،يو بهبـود مشـکلات ادرار     Urgencyکـاهش علائـم   ادرار،  انی ـشامل بهبود جر  BPH نیتسک ينشانه ها
 .ماه 6تا  3بعد از  PSAدوباره سطح 

 
 : یتداخلات داروئ

  یمیآنز ستمیس يسوبسترا يداروها
CYP 450 3A4 Cimetidine,CiprofloxacinوDiltiazem Ketoconazole,Ritonavir وVerapamil 

  



 :منع مصرف 

 .دارو استفاده نشود ون،یفرمولاس ياجزا ایو  دیسترانایف ایدارو  نیبه ا تیدر صورت حساس-  

 .دارند يقصد باردار کهیافراد ایباردار  يخانمها -  

 بچه ها  - 

  
 : اطیهشدارها و موارد احت 

دارد، از تمـاس   يکه قصد باردار یخانم ایخانم باردار و  ن،یجن ياثرات بد بر رو جادیدارو و ا یاحتمال جذب پوست لبدلی •
 .کند يپوست خوددار دارو با

 انی ـجر دیکاهش شـد  ایادرار و  ماندهیباق يتحت کنترل باشد، در صورت حجم  بالا ماریبه دقت ب:   يادرار انکاهش جری •
 .شود ینم هیمصرف دارو توص ،يادرار

 .مصرف شود اطیبا احت يکبد در نارسائی •

 .مصرف شود اطیبا احت CYP450 3A4 با مهار کننده هاي •

 .است  دهیخطر بودن مصرف در کودکان به اثبات نرس یو ب خشیاثر ب •

 .از رد امکان سرطان انجام شود نانیلازم جهت اطم يهاقبل ازآغازمصرف دارو، بررسی •

 .در طول مدت درمان و شش ماه پس از آن خون اهدا نکند ماربی •

 6 – 12درصـد پـس از   50ه استفاده دارو و ما  3درصد پس از  PSA 40کاهش مطلوب . (انجام شود   PSA نگیتورمانی •
 .)باشد ماه مصرف دارو می

 
  
 :  يفاکتور مصرف در باردار سکیر

 یجنس ـ يتستوسترون باعث نقص در رشد انـدامها  درویه يد دینشان داده است که مهار تول يوانات در بارداریمصرف در ح
باردار و آنها که ممکن است بـاردار   يخانمها. شود یمرا موجب  نیمردانه جن یعدم رشد دستگاه جنس تیشود و در نها یم

 .شود یهم پخش م یمن عیدر ضمن در ما. دارد یوستدارو جذب پ رایز رندیکپسولها را در دست بگ یحت دیشوند نبا
 
 : یده ریش

 منع مصرف دارد    ر،یترشح در ش زانیمشخص نبودن م لیبدل 

  
References  :  

-Hand Book Of Pharmacotherapy- Dippiro 

-Lexi Comp  
-Micromedex 
 

)رزیدنت فارماکولوژي بالینی(محبی دکتر نیایش   



 
 

Medication errors 
  

o   ساله به دلیل خونریزي، بعد از زایمان به پزشک مراجعه کرده پس از دریافت داروها بـا مرکـز     29بیمار خانم
DPIC  ران شیردهی بـراي کـودك ضـرري نـدارد    تماس گرفته تا مطمئن شود داروهاي تجویز شده در دو .

میلی گرم، مفنامیک اسید و قـرص متـرژن     300داروهاي دریافت شده از داروخانه قرص لیتیوم بی کربنات  
میلـی گـرم بـه وي      400بود که بعد از مشاوره  مشخص شد قرص لیتیوم به اشتباه به جاي قرص سفکسیم  

 . داده شده است 
 

o   تجویز شد که به دلیل شباهت )جهت اعمال تشخیصی(یک عدد قرص دگزامتازونبراي یک دختر هشت ساله
که باعث ایجاد خونریزي در .به بیمار یک عدد قرص مدروکسی پروژسترون داده شد) احتمالا(در بسته بندي 

 .وي گردید
 

o          بیمار با مشکلات قلبی عروقی سابقا داروي اسویکس استفاده می کـرده کـه اخیـرا بعـد ازPCI   در نسـخه
مشخص میشود بیمـار عـلاوه بـر     DPICجدید براي وي پلاویکس نوشته شده است، بعد از تماس با مرکز 

 . پلاویکس داروي اسویکس خود را هم مصرف می کرده است 
 
 

 
o     ساله به دلیل خشکی چشم، اشک مصنوعی تجویز شده، با اشتباه داروخانه به دلیل شباهت   65براي خانمی

 .ي، قطره تیمولول به وي داده شده استدر بسته بند

جهـت   DPICماه مصرف با تماس بـه مرکـز    6خانمی با کم کاري تیرویید به پزشک مراجعه کرده، بعد از   
مشاوره در مورد عارضه لاغري داروي خود ، مشخص میشود بجاي لووتیروکسـین بـه وي لوواسـتاتین داده    

  .اند
  
  
  
  
  
  
  
  



 اخبار پزشکی
 
  

o داشت در گزارش جدیدي اعلام کردسازمان جهانی به: 

 .نفر اعلام شد  525هزار و  4از سوي سازمان جهانی بهداشت  H1N1, A يآخرین آمار قربانیان آنفلوانزا
 
o نیفاتوستات ابتیو کنترل د یضد چاق يساخت دارو: 

اي مبتلایان بـه  علاوه بر کاهش وزن بر توستاتینمحققان در بررسیهاي خود روي موش دریافتند که داروي جدید فا
بـر  .شده ومنجر به توقف ساخت چربی در بدن میشود SREBPاین دارو بایث مهار .دیابت هم قابل استفاده است
درصـد  7درصـد کـاهش وزن و  12هفته، در موشهایی که فاتوستاتین دریافت کردند،  4اساس این آزمایشات بعد از 
 .ي سرطانی پروستات هم مؤثر باشداین دارو ممکن است روي سلولها.کاهش قند خون مشاهده شد

 
o اعضاء ستاد سلامت برنج نسبت به سالم بودن برنج هاي وارداتی به مردم ایران اطمینـان   -معاونت غذا و دارو

 ;دادند

نشست خبري بر سالم بودن برنج هاي وارداتی تاکید کردند و به مردم اطمینان دادند این برنج هـا از نظـر سـلامتی    
 .مشکلی ندارند 

گزارش روابط عمومی وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی در نشست خبري مشترك اعضاء ستاد سلامت  به
برنج که در موسسه استاندارد و تحقیقات صنعتی ایران با حضور مهندس برزگري رئیس موسسه استاندارد و دکتـر  

تشریح حساسیت بحث آلـودگی  برگزار شد، دکتر شیبانی ضمن  تاحمد شیبانی معاون غذا و داروي وزارت بهداش
وزارتخانه بهداشت ، کشـاورزي ،   4براي بررسی این موضوع ستادي با حضور نمایندگان : برنج هاي وارداتی گفت

صنایع و معادن و موسسه استاندارد تشکیل شد تا بعد از بررسی نتایج آزمـایش هـا، مسـئولیت پاسـخگویی را بـر      
مکن است در جواب هر آزمایشی اختلافاتی وجود داشته باشد اما نیاز به وي تاکید کرد از نظر علمی م.ردعهده بگی

یک وحدت رویه وجود دارد که این ستاد آن را ایجاد کرد و آزمایشگاه وزارت بهداشت به عنوان آزمایشگاه مرجع 
 . انتخاب شد

نمونه برداري شده بود و بخشهاي کنترل غذا و دارو  توسطورودي  يعلیرغم اینکه این برنج ها در مباد: وي افزود
جواب آن آزمایشها در حال حاظر موجود است، اما مجدداً به طور جدي با بسیج همکاران آزمایشـگاه بهداشـت و   
موسسه استاندارد مراحل علمی آزمایش انجام شد و نهایتاً پاسخ نهایی که به زبان علمی و تخصصی استخراج شده 

 .ها مشکل خاصی ندارد و مردم می توانند با اطمینان آن را مصرف کنند به این نتیجه شد که این برنج راست منج
 
    


