
طب هوميوپاتى، روش د رمانى خاصى است كه د ر آن با تحريك د قيق سيستم ايمنى و حياتى 
بيمار به وسيله د اروهاى خاص، مى توان بيماران را  به شفا رساند . 

ــاس اصول اوليه هوميوپاتى، هر ماد ه اى كه بتواند  د ر بد ن سالم ايجاد  علائم بيمارى كند   بر اس
د ر صورتى كه براى فرد ى بيمار با همان علائم بيمارى تجويز شود  مى تواند  وى را د رمان كند  به 

شرطى كه علائم موجود  د ر بيمار و علائمى كه آن ماد ه د ارويى مى تواند  ايجاد  كند  تا حد  
ممكن مشابه باشد . اين به معناى آن است كه د ر هوميوپاتى تكيه بر د رمان بيمار به وسيله 

قواى حياتى و د رمانى خود  فرد  است.
ــأ طبيعى د ارند ، بيش از 70 د رصد  آن از گياهان، 20  ــتر د اروهاى هوميوپاتى منش بيش
ــموم مارو) تهيه  ــد  از عناصر، كانى ها و مواد  طبيعى و بقيه آن از منابع حيوانى (س د رص
مى شوند . نكته مهم د رباره اين د اروها، آن است كه از غلظت هاى بسيار كم و رقيق شد ه 

ماد ه اوليه تهيه شد ه اند . اين د اروها به صورت د انه هاى ريزى هستند  كه طعم و بوى خاصى ند ارند  
و به وسيله له كرد ن مواد  گياهى، حيوانى و يا مواد  معد نى و قرار د اد ن آنها د ر يك حلال مثل الكل 
ــوند  و اين فرآيند  بارها تكرار مى شود  تا  جهت  د رمان يا اثرات جانبى بسيار كم  گند م تهيه مى ش

به غلظت مناسبى برسد .
ــد اران هوميوپاتى معتقد ند  كه  ــوند . طرف ــن د اروها با حروف الفبا نام گذارى مى ش  اي
ــفاى نيرومند  را به وجود  مى آورد  و منتقد ان اعتقاد  د ارند  كه  ــه رقيق كرد ن، ذات ش پروس
اين د اروها آنقد ر رقيق مى شوند  كه نمى توان آثار ماد ه اوليه را مشخص كرد  و اثر د رمانى 

آن ناشى از تلقين است.
د ر شماره آيند ه آثار هوميوپاتى را د ر د رمان بيمارى ها مورد  بررسى قرار مى د هيم.

د كتر مسعود  اصغرى

بررسى يك نسخهجد       يد       ترين

طب جايگزين 

د       اروشناسى
P h a r m a c o l o g y

Tab Fluvaxamin  50 mg      N=30
روزى 3 عد د 

Tab Terfenadine                  N=30
روزى 3 عد د 

Tab Theophylline                 N=30
روزى 3 عد د 

AMP   Aminophylline          N=1
عضلانى

 25 mg ــامين ا بتد ا توضيح:1 ـ د وز فلواكس
 mg ــر هفته ــت. بعد  ه ــب موقع خواب اس ش
ــر mg 200 و د ر د و  ــود . حد اكث 25 اضافه مى ش
نوبت خواهد  بود .2 ـ د وز ترفناد ين روزى 2 ـ 1 
قرص است.3 ـ فلوواكسامين غلظت پلاسمايى 
ترفناد ين، آمينوفيلين و تئوفيلين را افزايش مى د هد  

و عارضه قلبى اين د ارو تد اخل جد ى است.

Bortezomib
velcade

 (F.D.A) ــازمان غذا و د اروى امريكا س
ــه  ك را   BortezomibVelcade د اروى 
 Proteasome inhibitor ــر يك  مهارگ
ــت براى د رمان بيمارانى كه مبتلا به لنفوم    اس
ــل يك بار  ــتند  و حد اق mantle cell  هس
ــته از د رمان د يگرى بهره گرفته اند ،  د ر گذش
تأييد  كرد . د ر گذشته FDA اين د ارو را براى 

د رمان مولتيپل ميلوما تأييد  كرد ه است. 
اين د ارو د ر افراد ى استفاد ه مى شود  كه د ر 
ــته، بيمارى سرطانى  آنها (تحت  د رمان گذش
د رمان با د ارويى د يگر) پيشرفت كرد ه باشد . 
ــد  باعث نوروپاتى محيطى،  اين د ارو مى توان
ــاس گُرگرفتگى د ر  ــا احس ــى، د رد  ي كرخت
ــت ها يا پاها، افت فشار خون، سرگيجه،  د س
ــر، حملات غش و CHF يا بد تر  سبكى س

شد ن آن بشود .
همچنين مى تواند  تهوع، اسهال، يبوست، 
استفراغ (كه منجر به د هيد راتاسيون مى شود ) 

را به همراه بياورد .
هنگام مصرف اين د ارو كاهش يلاك هاى 
ــد ن بد ن و خونريزى مى تواند   خون، كبود  ش
ــامل : ــر ش ــى د يگ ــوارض جانب رخ د هد .ع

ــتها، تب و  ــش اش ــف، كاه ــتگى، ضع خس
anemia است.

WWW.FDA.org

د      كتر هانيه 
برزگرى خانقاه

تئوفيلين  
Theophylline

طبيب با نظارت علمى د   انشگاه علوم پزشكى تهران منتشر مى شود   
صاحب امتياز و مد   ير مسئول: د   كتر فرهاد    تيمورزاد   ه ـ د   بير علمى: د   كتر آرش بد   ايت ـ د   بير فرهنگى اجتماعى: د   كتر ياشا نهرينى 

مد   ير اجرايى: شهرام على حسينى ـ مد   يربانك اطلاعاتى: مهند   س اعظم صاد   قى ـ مد ير روابط عمومى : نسيم  اخگر ـ حروف نگار: محبوبه خرم نيك 
ويراستار: زهرا ساد   ات صفوى سُهى ـ عكاس: محسن جزايرى ـ نشانى : خيابان كريم خان زند   نبش ميزراى شيرازى شماره 165 طبقه سوم شرقى 

كد  پستى15979 : ـ تلفن: 66591515 ـ  د   ورنگار: 66594477 ـ شمارگان : 102030 نسخه ـ ليتوگرافى و چاپ : ايرانچاپ (بلوار ميرد   اماد   ، نفت جنوبى)
تلفن مستقيم براى بيان نظرات، پيشنهاد   ها و انتقاد   ها: 32  32  59  66

پرشمارگان ترين نشريه پزشكى ايرانپرشمارگان ترين نشريه پزشكى ايران
سازمان آگهى هاسازمان آگهى هاآگهى مى پذيرد آگهى مى پذيرد 

9090    9090    8080    8888 ( (1212 خط) خط)

د كتر شيد ا نهرينى

ــه گروه مهم  ــتند . س ــتقات پورين هس متيل گزانتين ها از مش
متيل گزانتين ها د ر گياهان يافت مى شود  كه مسئول آثار تحريكى 
سه نوشيد نى پرمصرف است.كافئين د ر قهوه، تئوبرومين د ر كاكائو 
و تئوفيلين د ر چاى.تئوفيلين تنها متيل گزانتين مهم د ر د رمان آسم 

است.
ــتقيم عضلات صاف  مكانيســم عمل: تئوفيلين به طور مس
ــل مى كند .  ــى به ويژه برونش و عروق خونى ريه را ش راه هواي
ــكين و ظرفيت حياتى را افزايش مى د هد .  برونكواسپاسم را تس
هم چنين اين د ارو محرك تنفس است.تئوفيلين ترشح اسيد  معد ه 
را ا فزايش مى د هد  و فشار اسفنكتر ازوفاژيال را كاهش مى د هد .

تئوفيلين د ر فراورد ه هاى ژنريك ايران به صورت زير است:
Scored tab: 200mg
                 SR Tab: 100mg, 200mg
Syrup: Theophilline Anhydrous 150mg/
15ml
Guaifenesin   90mg/15ml

تد اخلات د ارويى
 Cyp تئوفيلين با متابوليسم كبد ى و از طريق سيستم آنزيمى
450 د فع مى شود  و كليرانس آن با توجه به سن (بيشترين مقد ار 
د ر نوجوانان) و نيز با وضعيت مصرف د خانيات (د ر سيگارى ها 
بالاتر) و استفاد ه هم زمان با د اروهاى مهاركنند ه و يا تحريك كنند ه 

آنزيم هاى كبد ى تغيير مى كند .
سايمتيد ين متابوليسم كبد ى تئوفيلين را مهار مى كند  و امكان 
افزايش غلظت تئوفيلين و مسموميت با آن را افزايش مى د هد . با 
وجود ى كه مصرف سيگار، كليرانس تئوفيلين را افزايش مى د هد  
ــه طور مد اوم تغيير نمى د هد . ــايمتيد ين بر تئوفيلين را ب اما اثر س

كينولون ها نيز متابوليسم كبد ى تئوفيلين را مهار مى كنند . مصرف 

ــت كه پروپرانولول  50 د رصد  كاهش مى يابد . اعتقاد  بر اين اس
ــيون تئوفيلين مى  شو د .مصرف هم زمان  باعث مهار n ـ د متيلاس
ــش آثار فارماكولوژيك هر د و  تئوفيلين با فنى توئين باعث كاه
ــود . اين اتفاق وقتى اهميت پيد ا مى كند  كه براى يك  د ارو مى ش
ــت د رمان با فنى توئين بد ون  ــترى مبتلا به صرع و تح بيمار بس
توجه به مشكل زمينه اى و د اروى مصرفى، تئوفيلين هم شروع 
شود . د ر اين حالت نه تنها آثار د رمانى تئوفيلين ظاهر نمى شود  
بلكه تشنج هاى كنترل نشد ه هم به مشكلات بيمار اضافه خواهد  
ــد .از طرفى ريفامايسين كه د ر د رمان سل ريوى، جذام و تب  ش
مالت كاربرد  گسترد ه اى د ارد  مى تواند  با فعال كرد ن مسير آنزيمى 
Cyp 450 د ر عمل به شكل چشمگيرى آثار د رمانى تئوفيلين 
ــرح حال د ارويى  ــبب اطلاع د قيق از ش را مهار كند . به همين س
ــود .رژيم هاى  بيمار قبل از تجويز تئوفيلين همواره توصيه مى ش
غذايى با كربوهيد ارت پايين و پروتئين بالا نيز د فع تئوفيلين را 

تشد يد  مى كند .
مسموميت با تئوفيلين

ــطوح د رمانى تئوفيلين ازmg/ml  20 ـ 10 متغير است و  س
سطوح فراتر از mg/ml20 با مسموميت همراه است. شايع ترين 
ــت كه د ر صورت  ــموميت با تئوفيلين تاكيكارد ى اس علائم مس
تشد يد  مسموميت به ريتم اكتوپيك تبد يل مى شود . از د يگر علائم 
ــهال است. ــتفراغ و اس آن تاكيكارد ى هاى فوق بطنى، تهوع، اس

ــامل بى قرارى، بيش فعالى،  ــم تحريك  كنند ه CNS نيز ش علائ
اضطراب، ميد ريازيس، ترمور، تشنج، هيپررفلكسى و هيپرتونى 
است.علائم متابوليك ناشى از مسموميت با تئوفيلين، هيپوكالمى 
ــخص، هيپوفسفاتمى ، افت منيزيم، هيپرگليسمى و اسيد وز  مش
ــموميت با تئوفيلين روتارد  تا 24  متابوليك است.گاه علائم مس

ساعت ظاهر نمى شود .

تئوفيلين همراه با سيپروفلوكسازين، انوكسازين و پن فلوكسازين 
منجر به كاهش كليرا نس تئوفيلين، افزايش سطح سرمى آن و بروز 

علائم مسموميت از جمله تشنج شد ه است.
ــتم  ــم كبد ى تئوفيلين را از طريق سيس هگزيلتين نيز متابوليس

آنزيمى Cyp 450 مهار مى كند .
بروز آنتاگونيسم فارماكولوژيك ميان تئوفيلين و بتابلوكرها قابل 
ــول، كليرانس تئوفيلين 30   تا  ــت. د ر حضور پروپرانول انتظار اس

د رمان كاند يد ياز واژينال
 عارضه د ار

اگر عفونت عارضه د ار يا همراه علائم شد يد  باشد :
 (خوراكى)

                     Cap Fluconazde 150 mg  N=II  
اين د و كپسول با فاصله 4 روز استفاد ه شوند .

 يا
(موضعى) 

                  Vaginal Cream Miconazol    N=I  
ــار د ر روز به هنگام  ــر، يك ب ــك اپليكاتور پ ي

خواب 14 ـ 10 روز
(موضعى)

            Vaginal Cream Clotrimazole   N=I
ــار د ر روز به هنگام  ــر، يك ب ــك اپليكاتور پ ي

خواب 14 ـ 10 روز
مورد  تأييد  سركارخانم د كتر زهرا رضايى 
عضو هيئت علمى د انشگاه علوم پزشكى تهران 
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هوميوپاتى 


