
د كتر هانيه برزگرى خانقاه
ــكا امري د اروى  و  ــذا  غ ــازمان  س  
 (Raloxifene hydrochloride) Evista (FDA) 

ــينه  ــرطان س ــك س ــراى كاهش ريس  را ب
ــه مبتلا به استئوپروز  مهاجم د ر بانوان يائس
ــرطان سينه مهاجم تأييد   ــه د ر معرض خطر س و د ر بانوان يائس
ــك  ــد ه براى كاهش ريس كرد . Evista د ومين د اروى تأييد  ش
ــينه و يك «تعد يل كنند ه گيرند ه انتخابى استروژن» ــرطان س س

ــت. از   selectiveestrogen reseptor  (Modulator ) اس

ــد ى د ارد ، منافع و مضرات  ــوارض جانبى ج ــا كه اين د ارو ع آنج
مصرف آن بايد  به د قت براى هر بيمار ارزيابى شود . د ر سال 1997، 
FDA اين د ارو را براى جلوگيرى از بروز استئوپروز د ر زنان يائسه 

ــه مبتلا به استئوپروز تأييد   ــال 1999 براى د رمان زنان يائس و د ر س
كرد . د ر امريكا سرطان سينه د ومين علت مرگ ناشى از سرطان د ر 
بين زنان بود ه و 26 د رصد  سرطان هاى بين بانوان را شامل مى شود . 
ــينه حين د رمان با د و د اروى  ــك پيشرفت تهاجمى سرطان س ريس
 Evista ــت.عوارض جد ى ــان اس Tamoxifen و Evista يكس

 Stroke ــامل: لخته هاى خونى د ر ساق پا و ريه و مرگ ناشى از ش

ــت. بانوانى كه د ر گذشته د ر ساق پا، ريه و چشم لخته د اشته اند   اس
ــامل  ــتند . عوارض جانبى د يگر ش ــه مصرف Evista نيس مجاز ب
ــاق پا، آماس ساق پا و پا، علايم  گرگرفتگى، گرفتگى عضلات س
شبيه آنفلوانزا و تعريق است. به علت صد مه به جنين، بانوان بارد ار 
و بانوانى كه به سن يائسگى نرسيد ه اند  مجاز به مصرف د ارو نيستند . 
ــتيرامين يا استروژن استفاد ه كرد .  اين د ارو را نبايد  هم زمان با كلس
معاينه سينه و ماموگرافى بايد  قبل از شروع مصرف اين د ارو و نيز 

به طور منظم پس از مصرف آن هم انجام شود .
 FDA.org :منبع

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

د كتر محبوبه ابراهيم نژاد 

ــان را به نتايج  ــميت كلين، توجه محقق ــز 2005، اس د ر پايي
ــه د ر مورد  خطر بروز ناهنجارى هاى  آزمايش هاى صورت گرفت
ــت  ــرف مهار كنند ه هاى اختصاصى برد اش ــى از مص جنينى ناش
ــروتونين SSRI ( Paroxetine) ، طى د وره ارگانوژنز جلب  س
ــه اول د ر مواجهه با  ــه ماه ــن 527 جنينى كه طى س ــرد . از بي ك
ــارى ماد رزاد ى  ــرار گرفتند ، 23 جنين با ناهنج paroxetine ق

ــد ند . عمد ه اين ناهنجارى ها د ر د ستگاه قلبى عروقى و  متولد  ش
بيشتر آنها شامل نقص د يواره د هليزى بود . مطالعاتى كه د ر گذشته 
ــت و  ــن زمينه صورت گرفته بود ، حجم كوچك ترى د اش د ر اي

شواهد ى مبنى بر تراتوژنيسيته SSRI نشان ند اد .
ــاد ا پيام هاى  ــلامت كان ــه س پس از د رج اين موضوع، مؤسس
اخطار د هند ه د ر مورد  احتمال تراتوژن بود ن provetine را روى 
ــايت خود  آورد . مد ت كوتاهى بعد  FDA نيز اين مطلب  وب س
 Glaxo Smith Kline ــركت ــد  كرد  . به اين ترتيب ش را تأيي
موافقت كرد  كه برچسب paroxetine را از د اروهاى رد ه C د ر 
حاملگى،  به رد هD  تغيير د هد .(د اروهاى رد ه Cد اروهايى هستند  
ــند ه بر جنين د اشته  اند ،  كه  د ر آزمايش هاى حيوانى ، عوارض كش
ــا يافته هاى قطعى د ر مورد  آنها د ر مطالعات زنان وجود  ند ارد  ،  ي
ولى گروهD  د اروهايى هستند  كه خطر نسبى آنها بر روى جنين 
د ر مطالعات انسانى تأييد  شد ه است). اخطارهاى FDA و كميته 
سلامت كاناد ا، هر د و بر اين نكته تأكيد  د اشتند  كه حد اكثر خطر 
ــيب هاى قلبى د ر اثر مواجهه با paroxetine حد ود  2  بروز آس
ــته اند ،  ــد  و اين عد د  د ر جنين هايى كه با د ارو مواجهه ند اش د رص
ــن كميته ها د ر مورد  خطر قطع  ــت. البته هر د وى اي 1 د رصد  اس
ــرد گى جد ى د ر  ــرد گى كه منجر به بروز افس د رمان هاى ضد افس

ماد ران مى شود  نيز هشد ار د اد ه اند .
پس از آن، د ر مورد  احتمال تراتوژن بود ن SSRIها د ر مصرف 

و مواجهه با paroxetine بود ند  اما بروز اين ناهنجارى ها تنها 
د ر مصرف روزانه بيش از 25 ميلى گرم از اين د ارو گزارش شد ه 
است. مطالعه د يگرى نيز ارتباطى بين مواجهه با SSRIها و بروز 
ــا د ر اين مطالعه اختلاف  ــاى ماد رزاد ى پيد ا كرد ، ام ناهنجارى ه

واضحى بين انواع مختلف SSRIها وجود  ند اشت.
د ر د و مطالعه بزرگ صورت گرفته كه هر د و طولانى مد ت و 
د اراى گروه هاى مورد  و شاهد  بود ند ، از د اروهاى جد يد  د ر مورد  
مواجهه با SSRIها استفاد ه شد  كه د ر يك مطالعه افزايش خطر 
ــفالى د ر اثر مواجهه با  ــتوزيس، امفالوسل و آنانس كرانيو سينوس
SSRIها به خصوص paroet گزارش شد ، اما د ر مطالعه بعد ى 

ــد  و  هيچ ارتباطى بين مصرف SSRIها و نقايص فوق د يد ه نش
ــج حاكى از بروز نقايص د يافراگم و ناهنجارى هاى قلبى د ر  نتاي
اثر مصرف د ارو بود ند . به هر حال محققان هر د وى اين مطالعات 
ذكر كرد ند  كه برخى از اين شواهد ، هر چند  چشمگير هستند  اما 

ممكن است به صورت تصاد فى به د ست آمد ه باشند .
به هر حال بايد  گفت كه ميزان كلى بروز نقايص ماد رزاد ى قلب 
ــاد رزاد ى خروجى  ــت كه نقايص م ــد ود  هفت،  د ر صد  هزار اس ح
ــان ميزان بروز  ــت. د ر اين مي ــت زير مجموعه اى از آن اس قلب راس
ناهنجارى خروجى قلب راست د ر جنين مصرف كنند گان SSRIها 
ــاى قلبى د ر اين افراد   2د رصد   حد ود  1د رصد  و كل ناهنجارى ه
SSRI تخمين زد ه شد ه است. تحليل اين د اد ه ها نشان مى د هد  كه

ــلاً به اند ازه  ــاص اين د ارو، مث ــد ام از گروه هاى خ ــا و هيچ ك ه
تاليد ومايد  يا ايزوترتينوئين، تراتوژنيسيته جد ى ند ارند .

ــر بروز اين  ــد  كه افزايش خط ــان د اد ه ش ــه اين ترتيب نش ب
ناهنجارى ها د ر مصرف SSRIها آنقد ر ناچيز است كه نمى توان 

مشخصاً از آن با واژه «خطرناك» ياد  كرد .
NEJM,sept 7 ,2007 : منبع

سه ماهه اول آنها د ر بارد ارى، مطالعات گوناگونى صورت گرفت. 
ــت اين  ــد  كه ممكن اس ــه د ر برخى از اين مطالعات اعلام ش البت
نتايج به صورت اتفاقى به د ست آمد ه باشد . د ر مطالعه اى از كوبك 
ــانگر وجود  ارتباط بين بروز ناهنجارى ماد رزاد ى  كاناد ا،  د اد ه ها نش

Evista و  كاهش ريسك سرطان سينه

ــاى زير د ر اثر  ــك از بيمارى ه 1) كد ام ي
ــر DNA ايجاد   ــلال و اشــكال د ر تعمي اخت

مى شود ؟
الف) سيستيك فيبروزيس

ب) هموفيلى
ج) گزرود رماپيگمنتوزا

د ) د يستروفى عضلانى د وشن

ــلولى موجود ات  2) د ر رابطه با چرخه س
ــنتز RNA پروتئين د ر كد ام  ــى س يوكاريوت

مرحله رخ مى د هد ؟
الف) د ر تمام مراحل انترفاز

G1 ب) د ر مرحله
G2 ج) د ر مرحله

S د ) د ر مرحله

 
سند رم اهلرز - د انلوس

ــق به يك  بيمار  ــماره متعل تصوير اين ش
ــاله است. مشكل بيمار هيپرالاستيسيته  20 س

پوست و انعطاف پذيري زياد  مفاصل بود .
ــخيص سند رم  ــت، تش ــي از پوس بيوپس

اهلرز- د انلوس را مسجل كرد .
 NEJM منبع

تصويرپزشكى

جد       يد       ترين

تراتوژنيسيته SSRIها د كترمسعود  اصغرى
 وجود  خطرى جد ى 

يا بزرگنمايى يافته اى ناچيز؟

با بيش از صد هزار مخاطب تحصيل كرد هبا بيش از صد هزار مخاطب تحصيل كرد ه
آگهى مى پذيرد آگهى مى پذيرد 

مسابقه شماره8

 Sulfur  PP.      1/5 gr
Salicylic acid   1/5 gr
Oint. Hydrocortisone 1%  qs. To 100 gr

 ابتد ا اسيد  ساليسيليك و گوگرد  را وزن كرد ه 
ــاون به طور كامل نرم مى كنيم. بعد  آن  و د ر ه
را با پارافين مايع صلايه مى نماييم . سپس پماد  
هيد روكورتيزون را به تد ريج افزود ه و مخلوط 

مى كنيم تا پماد  يكنواختى به د ست آيد .
ــيون فرآورد ه هاى تركيبى برترـ  منبع : فرمولاس

شركت د اروسازى امين

نسخه

فرآورد ه اى 
براى د رماتيت سبورئيك

طبيب با نظارت علمى د    انشگاه علوم پزشكى تهران منتشر مى شود    
نهرينـى  ياشـا  د    كتـر  اجتماعـى:  فرهنگـى  د    بيـر  ـ  پورعباسـى  عطاالـه  د    كتـر  علمـى:  د    بيـر  ـ  تيمـورزاد    ه  فرهـاد      د    كتـر  مسـئول:  مد    يـر  و  امتيـاز  صاحـب 
مد  يـر روابـط عمومـى و امـور اجرايـى : نسـيم  اخگـر ـ حروف نـگار: محبوبـه خرم نيـك- ويراسـتار: زهـرا سـاد    ات صفـوى سُـهى 
 88  80  90  90 تلفـن:   - كد   پسـتى:15979  شـرقى،  سـوم  طبقـه   ،  165 شـماره  شـيرازى،  ميـرزاى  نبـش  كريم خان زنـد   ،  خيابـان   : نشـانى  ـ 

ـ  د    ورنگار: 98 98 80  88 ـ شمارگان : 102030 نسخه د  رماه ـ ليتوگرافى و چاپ : ايرانچاپ (بلوار ميرد    اماد    ، نفت جنوبى)
تلفن مستقيم براى بيان نظرات، پيشنهاد    ها و انتقاد    ها: 59  58  89  88                                              سازمان آگهى ها 90  90  80  88 (12 خط)

ــابقه  مس د ر  ــركت  ش ــه  ب ــد ان  علاقه من
ــا  ــر ت ــخ گويى حد اكث ــراى پاس ــد  ب مى توانن
ــت الكترونيكى   5آبان ماه 1386 با آد رس پس

ــماره 59 58 89 88  ــا ش ــه و يا ب مكاتب
تماس گرفته پس از ذكر شماره مسابقه، 
شماره سؤال و پاسخ خود  را اعلام كنند .

د رنهايت نام و شماره تلفن تماس خود  را 
نيز بفرماييد .د ر هر مسابقه، از بين كسانى 
كه به همه سؤال ها پاسخ صحيح بد هند ، 
از سوى انتشارات تيمورزاد ه به قيد  قرعه 

به 3 نفر هد ايايى تقد يم خواهد  شد . 

جوايز عبارتند  از : يك عد د  نيم سكه 
ــار آزاد ى، يك عد د  ربع ســكه بهار  به

آزاد ى و يك جلد  د رسنامه ايران فارما.

info@teimourzadeh.com

پاسخ و اسامي برند گان مسابقه
 شماره 6  د ر صفحه 6 آمد ه است


