
تالأدوية علم  للممرضا
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منصورأبو حمزة د. ساره أبو أسامة 

1 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ة  ةكلي الصيدل

Machine Translated by Google



4الفصل 
الدوائية

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  2للممرضا

Machine Translated by Google



العقاقيرعلم 

الأنظمة.
الحياةمع وتفاعلها الأدوية دراسة  •

ي  • ه ت إلى مقسمة و ة الديناميكيا ة الجسم) على الدواء (تأثير  (PD)الدوائي والحركي
ة  الدواء).على الجسم (تأثير  (PK)الدوائي

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  3للممرضا
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ة  (PK)الدواء حركي

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  4للممرضا

ي  • ه ي الدواء حركة دراسة و تالجسم أنحاء جميع ف المخدرا

ي الدواء حركة التوزيع:  .2 الجسم.أنحاء جميع ف

ي التمثيل  الدواء.وإفراز الغذائ

الجسم.
ة الإخراج:  .4 من(ومستقلبه) الدواء إزال

ي: التمثيل  .3 ي) (التحول الغذائ يالتغيير الأحيائ الأنزيم

ت  • ة:  PKعمليا موقعهمن الدواء حركة الامتصاص:  .1الأساسي

الدواء.هيكل 

ي إدارة  الدم.ف

Machine Translated by Google



ب استيعا

5 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ي  • إلىإدارته موقع من الدواء حركة ه

ي المواقع من بسرعة الأدوية امتصاص يتم الدم: تدفق  .3 (الدم مرتفعًا الدم تدفق فيها يكون الت
ي  بسرعة).ممتص جديد عقار على يحتوي الذي الدم محل يحل الأدوية من الخال

الدم.

للتأثيرسريعة بداية  =سريع امتصاص  =سريع ذوبان 

الدقيقة).الأمعاء مقابل (المعدة أسرع. الامتصاص كان كلما الامتصاص 

ب الذوبان: معدل  .1الدواء: امتصاص على المؤثرة العوامل  • الدواء إذابة يج
امتصاصه.قبل 

المتاحةالسطح مساحة أكبر السطح: مساحة  .2

Machine Translated by Google



ة  .4الدواء: امتصاص على المؤثرة العوامل  • ي الذوبان قابلي هون: ف عالية الأدوية امتصاص يتم الد

ي الذوبان  هون ف أكبربشكل الد
ة.الأغشية عبر  -بسرعة  بسهول

ي الأس تقسيم  .5 ت): (محاصرة الهيدروجين الرقم بين الفرق كان إذا الامتصاص تعزيز سيتم الأيونا
ي  ي الحموضة ودرجة للبلازما الهيدروجين ي للتأين للدواء أكبر (ميل الإعطاء موقع ف البلازما)ف

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  6للممرضا

ب استيعا
Machine Translated by Google



ب استيعا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  7للممرضا

أمن ملغ  100كان إذا المثال ، سبيل على  •

ي: التوافر  • وصول ومدى معدل هو البيولوج
الجهازية.الدموية الدورة إلى المعطى الدواء 

امتصاص ويتم الفم طريق عن الدواء تناول يتم 
ي والتوافر تغيير ، دون مجم  70  0.7هو البيولوج
.٪70أو 
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ت  (PO)الفم طريق عن الفم): طريق (عن معوي  .1الدواء: إعطاء طرق  • الشدق اللسان / وتح

ي الحقن): طريق (عن بالحقن  .2 ي  ، (IV)الوريد ف العضلف

ب / داخل والأنف ، الفم استنشاق أخرى:  .3 ي ، الجلد ، عبر البطين ، داخل القرا يموضع مستقيم
(IM)  ت (subQ)الجلد وتح

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  8للممرضا

الدواءإدارة طرق 
Machine Translated by Google



الدواءإدارة طرق 

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  9للممرضا

ت  • ة المستحضرا ي ت) المكون الأقراص:  .1الفم: طريق عن للإعطاء الصيدلان ة (المكونا الفعال
ت إلى بالإضافة  ي السواغا معًا.ضغطها يتم الت

الدواء:إدارة طرق  •

ت  .2 ي المعدة أدوية لحماية المعدة / حامض من الأدوية لحماية معوية: مغلفة تركيبا ب الت عدم تسب
ي ارتياح  المعدةف

ت  .3 ب المستحضر المستدام: المفعول مستحضرا ت الدواء يُطلق  -ببطء يذو اليوم.طوال بثبا

Machine Translated by Google



توزيع

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  10للممرضا

ي  • ي الدواء حركة ه التوزيع:مراحل  •الجسم. أنحاء جميع ف

ت مقابل الكلى الكبد ، (الدماغ ، الدم تدفق على الدواء توزيع يعتمد  • ي ، الهيكل عضلا الأنسجة العظم
ة) ،  هني ت نفاذية الد ت مقابل (الكبد الدموية الشعيرا ة الدموية الشعيرا الأدوية ارتباط  - ، (BBBالدماغي
ت  ي دائمًا يبقى  -البلازما (ألبومين البلازما ببروتينا أو و / النقل (نظام الخلايا ودخول الدم ) مجرى ف

ي الذوبان  هون).ف الد

من الخروج ب) الأنسجة إلى الدم تدفق أ) 

الخلايادخول ج) الدموية الأوعية 
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ب الاستِْقْلا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  11للممرضا

ي الموقع هو الكبد  • ة الرئيس ي التمثيل لعملي ي ذلك ويتم  -للدواء الغذائ ب ف ت نظام طريق عن الغال ي الكبد إنزيما الميكروسوم

ب  .(P450سيتوكروم  P450 -(نظام  ة)والمرحلة الأولى المرحلة (استقلا الثاني

ي.التحول أيضا يسمى  • الأحيائ

ي التغيير إنه  • الدواء.لبنية الأنزيم

ب  • ي للذوبان القابلة الأدوية تكون أن يج هون ف ة الد ة كافية بدرجة قطبي ي للذوبان (قابل ث الماء) ف يتم بحي
الكلى).طريق عن المثال سبيل (على الجسم من منها التخلص 

Machine Translated by Google



ب  • ة العواق ب العلاجي الدواء:لاستقلا

زيادة  .3الدواء تعطيل  .2للأدوية الكلوي الإفراز تسريع  .1

ي الإجراء  أو السمية زيادة  .5الأولية الأدوية تفعيل  .4العلاج

تقليلها

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  12للممرضا

ب الاستِْقْلا
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تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  13للممرضا
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إفراز

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  14للممرضا

ة هو  • منمستقلباتها أو و / الأدوية إزال

بالعرق  .5 واللعا

ب  .2 الأمحلي

الإخراج:طرق  •

بول)

ي  .3 ي (تفرز الصفراء ف البراز)ف

هم الكلى /  .1 ي عضو أ يالدواء إخراج ف (ف

جسم.

هواء المتطاير) (التخدير الرئتين  .4 ي ( الصلاحية)منته

Machine Translated by Google



تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  15للممرضا
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تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  16للممرضا
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ي: النطاق  • ت من مجموعة العلاج السام.والتركيز  MECبين الواقعة البلازما دواء مستويا

يبدأ.

ت مراقبة يتم  • ي الأدوية مستويا ت لتنظيم البلازما ف الأدوية.استجابا

ت  / t1) :( 2الدواء عمر نصف  • ي الدواء كمية لانخفاض اللازم الوق نصف يحدد  .٪50بنسبة الجسم ف
ت.فترة الدواء عمر  الجرعا

ت  • ث لن الذي البلازما عقار مستوى  :(MEC)الفعال التركيز من الأدنى الحد  •مهمة: مصطلحا تحد

ت  ت عنده الذي البلازما مستوى السام: التركيز  •دونه. علاجية تأثيرا سامةتأثيرا

17 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ت  البلازماأدوية مستويا
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ةالديناميكا  الدوائي

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  18للممرضا

5الفصل 

Machine Translated by Google



الأنظمة.

ي  • ه ت إلى مقسمة و ة الديناميكيا ة الجسم) على الدواء (تأثير  (PD)الدوائي والحركي
ة  الدواء).على الجسم (تأثير  (PK)الدوائي

الحياةمع وتفاعلها الأدوية دراسة  •

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  19للممرضا

العقاقيرعلم 
Machine Translated by Google



ت دراسة  • ة التأثيرا ة البيوكيميائي ت للأدوية والفسيولوجي يا ي الجزيئية والآل تنتج الت
ت.تلك بها  التأثيرا

ذلك.تفعل وكيف بالجسم الأدوية تفعله ما دراسة إنها  •

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  20للممرضا

ة الديناميكا  (PD)الدوائي
Machine Translated by Google



ة  .2 ةالفاعلي النسبي

ت  • خاصتينخاصيتين عن تكشف للجرعة الاستجابة منحنيا

•

المنتجة.الاستجابة وشدة المعطاة الجرعة حجم بين العلاقة  •

ة  .1الأدوية:  ي القصوى الفعال
س) (إيماك

ت باستخدام تقديمه يتم  للجرعة.الاستجابة منحنيا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  21للممرضا

للجرعةالاستجابة علاقة 
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تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  22للممرضا

Machine Translated by Google



ت  .4 الخلاياداخل المستقبلا

ت  • ت عائلا ة المستقبلا ي ت  .1الأربعة: الأول ة القنوا ي ت المترابطة الأيون (مستقبلا
الغشاء)

ت  .3 ت بالإنزيم المرتبطة المستقبلا الغشاء)عبر (المستقبلا

ت أنظمة  .2 ة المستقبلا ت  Gبالبروتين المقترن الغشاء )(مستقبلا

ت  • ي المستقبلا ت ه ي كبيرة جزيئا آثاره.لإنتاج الدواء معها يتفاعل الجسم ف

23 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ت مستقبلا
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تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  24للممرضا
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ت عمل منع  .2 ة الجزيئا ة / التنظيمي ت تنشيط منع الذاتي تتسمى  -المستقبلا مضادا

ت ، الأدوية ترتبط عندما  • يمكنها:بالمستقبلا

ت عمل تقليد  .3 ة الجزيئا ة التنظيمي ت) ، (تنشيط الذاتي استجابة تنتج ولكنها المستقبلا
ت من كثافة أقل  هضا ت تسمى  -نا هضا ةنا جزئي

ت عمل تقليد  .1 ة الجزيئا ة / التنظيمي ت تنشيط الذاتي Agonistsتسمى  -المستقبلا

25 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ت هضا نا
ت ،  هضا هض ، نا يمنا وجزئ
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ت: أنواع  • ت  .1المضادا ة: غير المضادا ت ترتبط  •التنافسي فيه.رجعة لا بشكل بالمستقبلا

ت. منبها

ت  ي الدوائية الاستجابا ت: على تحتوي لا الت ت  •مستقبلا الحموضة ، مضادا

ت ،  ت ، المطهرا مخلبية.عوامل المسهلا

ة: الخصوم  .2 ت ترتبط  •التنافسي ي. بشكل بالمستقبلا س يمكن  •عكس ها عك ت تأثير بتركيزا

منعالية 

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  26للممرضا

ت هضا نا
ت ،  هضا هض ، نا يمنا وجزئ

Machine Translated by Google



ي  • الجرعة (متوسط  ED50إلى المميتة) الجرعة (متوسط لدواء  LD50نسبة ه
ة). الفعال

27 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

الدواء.لسلامة مقياس هو  •

ت بين واسع هامش وجود إلى (المرتفعة) الأكبر القيمة تشير  • البنسلين). (مثل والسامة الآمنة الجرعا
ت  نسبيا.آمنة المخدرا

ب  -(منخفضة) أصغر قيمة  • ي يج ت الوارفارين). (مثل الحذر توخ نسبيا.آمنة غير المخدرا

ي الفهرس  للدواءالعلاج
Machine Translated by Google



المحيطفسيولوجيا 

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  28للممرضا

يالجهاز  العصب

13الفصل 

Machine Translated by Google



ت: التقسيما

ي الجهاز ينقسم  • إلى:اللاإرادي العصب

ي الجهاز أ)  ي الجهاز ب) السمبتاوي العصب الوديالعصب

ي الجهاز يتكون  • ي الجهاز  .1رئيسيين: قسمين من العصب ي الجهاز  .2المركزي العصب العصب

ي:  رئيسيين.قسمين من يتكون المحيط

ي النظام أ)  ي الجهاز ب) الجسدي الحرك اللاإراديالعصب

29 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

يالجهاز  العصب
Machine Translated by Google



30 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

Machine Translated by Google



المحركتقسيم  •

ي الأدوية عمل موقع  • ي الجهاز على تؤثر الت ي الموصل هو الجسدي الحرك ي.العصب العضل

ت  • ة السيطرة تح ت تقلص  •الطوعي يالهيكل عضلا العظم

31 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

الجسديالمحرك نظام 
Machine Translated by Google



ت حمل  •إرادي لا  • ة النبضا من العصبي
ي الحبل  عن المستجيبة الأعضاء إلى الشوك
ة الخلايا من نوعين طريق  الصادرة: العصبي
ة الخلايا  ها وما للعقدة السابقة العصبي بعد

العقدتورط  •

المحركتقسيم  •

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  32للممرضا

ي الجهاز  اللاإراديالعصب
Machine Translated by Google



ت زيادة  .2 (الهضم)المعدة إفرازا
ت)(إخراج المثانة تفريغ  .3 الفضلا

ي الجهاز وظائف  • ت معدل إبطاء  .1السمبتاوي: العصب ب ضربا عمل (تقليل القل
ب ؛  الطاقة)على الحفاظ القل

(تقبض العين حدقة انقباض  .6القريبة الرؤية على العين تركيز  .5
الحدقة)

ت تضييق  .7 ب عضلا ة الشع الملساءالهوائي

ت)(إخراج الوعاء تفريغ  .4 الفضلا

والهضم""الراحة  •كامل كنظام التفريغ يتم لا  •

33 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ي الجهاز  اللاإراديالعصب
Machine Translated by Google



ي الجهاز وظائف  • ي الجهاز تنظيم  .1السمبثاوي: العصب ي: القلب ب الوعائ  -القل

ب عن الناتج الأوعية تضيق من يزيد  والأوردة.للشرايين القل

الكظريالنخاع من الأدرينالين بواسطة الأوعية توسع الأوعية / تضيق 

التمرين ، أثناء الدم توزيع وإعادة الدماغ ، إلى الدم تدفق على الحفاظ ذلك: خلال (من 
ب طريق عن الدم فقدان عن والتعويض  ي التسب الأوعية)تضيق ف

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  34للممرضا

ي الجهاز  اللاإراديالعصب
Machine Translated by Google



ب" أو "القتال فعل رد تنفيذ  .3 ت معدل زيادة الهرو ب / ضربا ت توسيع القل ة / القصبا اتساع الهوائي

ة العين / حدقة  ة / الطاقة تعبئ ت إلى والأحشاء الجلد عن بعيدًا الدم تحويل المخزن الهيكل عضلا
ي العظم

ي الجهاز وظائف  • الجلدإلى الدم تدفق تنظيم الجسم: حرارة درجة تنظيم  .2السمبثاوي: العصب

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  35للممرضا

ي الجهاز  اللاإراديالعصب
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36 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

Machine Translated by Google



الغدد

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  37للممرضا

ة: الغدد  • ي الجهاز  •العرقي ة الخلايا مشاركة  •الودي العصب  •العقدة بعد وما للعقدة السابقة العصبي
ي ناقل  ت كلا من كولين أستيل عصب ت:  •العصبونا ت المستقبلا العقد /  -النيكوتين مستقبلا

ت  ة المستقبلا العرق -المسكاريني

Machine Translated by Google



(ACh)كولين أستيل  .1النظام: 

(Epi)Epinephrine 3. 

ت  • ة الناقلا ي المشاركة العصبي ي الجهاز ف يالعصب المحيط

(NE)نوربينفرين  .2

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  38للممرضا

ي الجهاز  يالعصب المحيط
Machine Translated by Google



ت  • ي المشاركة المستقبلا ي الجهاز ف ي: العصب ت  .1المحيط ة المستقبلا يني الكول
ت  ينو): (مستقبلا ت  •الكول ي المستقبلا ت تتوسط الت إلى: مقسمة  ACh •لـ الاستجابا

(NM) ، nicotinicM (NN ) ، nicotinicN  وmuscarinic

(2 )
ت  • ب الدوبامين: مستقبلا ت تلك للدوبامين / تستجي ة ذا همي ة  -السريرية الأ الأوعي

الكلويةالتروية تعزز  -الحمراء الدموية الأوعية توسع  -للكلى الدموية 

ت  .2 ة المستقبلا ي ت الأدرينال ة): (مستقبلا ي ت  •الأدرينال ي المستقبلا ت تتوسط الت الاستجابا
beta2و  beta1 ( 1)و  alpha2 ( α2)و  alpha1 ( α1)إلى: مقسمة  Epi •و  NEلـ 

39 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ي الجهاز  يالعصب المحيط
Machine Translated by Google



ت  هضا الكوليننا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  40للممرضا

ت عشر: الرابع الفصل  ت منبها هضا المسكارينومنا

س الفصل  ت عشر: الخام وموانعهاالكولينستيراز إنزيم مثبطا
ي استخدم  هن ف ي الو الوبيلالعضل

Machine Translated by Google



ت  • هضا للباراسمبثاويمحاكية عوامل  -المسكارين نا

.AChمن العمل مدة 

بيلوكاربينسيفيميلين ، بيثانيكول ، 

ت  • هضا المسكارين:نا

ينية الأدوية جميع  • ت الكول أطولالمباشر المفعول ذا

ت  • هضا ي نا ين ت الكول ت تقليد  •المباشر: المفعول ذا مباشرة الارتباط خلال من  AChتأثيرا

ت  تتنشيط  -النيكوتين) أو (المسكارين الكولينو بمستقبلا المستقبلا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  41للممرضا

ت  هضا الكوليننا
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ت  هضا مباشرةتعمل كولين نا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  42للممرضا

ب تقليل  ت من ساعة قبل  -المعدة اضطرا ساعتينبعد أو الوجبا

بيثانيكول:

ة ، القرحة من يعانون الذين للمرضى استخدامه يمنع للخطر: المعرضين المرضى تحديد  • وانسداد الهضمي
ة ، المسالك  ي والربوالدم ، ضغط وانخفاض الأمعاء ، وانسداد البول

الإدارة:قبل ما تقييم 

إدارة: •

POالطريق:  •الإدارة: التنفيذ: 

ي: الهدف  • الانسداديغير البول احتباس العلاج

ب  إليهالوصول سهل الحمام أو السرير يكون أن يج
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ت  هضا مباشرةتعمل كولين نا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  43للممرضا

بيثانيكول:
ت التقييم  ت تقييم  •المستمرة: والتدخلا ة: التأثيرا ومخرجاتهاالسوائل تناول مراقبة العلاجي

ي الواصف بإخطار ونصحهم الزائدة المسكارين  ة ف ب ، (إفراز حدوثها حال اللاإرادي والتبول والتعرق ، اللعا
ب ، وبطء والتغوط ،  الشديد)الدم ضغط وانخفاض القل

ة إدارة  • ي)(مضاد بالحقن الأتروبين الحادة: السمي مسكارين

ت تقليل  • هرالمرضى إبلاغ الضائرة: التأثيرا بمظا

Machine Translated by Google



ت  • يالكولينستراز تمنع  ChEمثبطا ف

ت  • ت العكوسة  ChEإنزيم مثبطا  ChEإنزيم ومثبطا
ي  فيها.رجعة لا الت

يكل  الكولين

ت  • هضا ت الكولين نا  •المباشر: غير المفعول ذا
التحديد وجه على يشق إنزيم هو  (ChE)الكولينستراز 

ACh  ي ، والكولين ، الأسيتيك حمض إلى ي وبالتال ينه
نشاطه.

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  44للممرضا

ت  هضا الكوليننا
Machine Translated by Google



ت  هضا ة نا يني مباشرغير بشكل تعمل كول

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  45للممرضا

ت  • العكوسة:غير الكولينستريل الإنزيم مثبطا

ت  • ة: ChEإنزيم مثبطا العكسي

ت - ايكوثيوب

دونيبيزيلفيزوستيغمين ، بيريدوستيغمين ، نيوستيجمين ،  -
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= (PO) Donepezil -  هايمرمرض الز

الإدارة:قبل ما تقييم 

Echothioplate -  (ي الجلوكوما =(موضع

ي:الهدف  • العلاج

ة: لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  • ي ميكانيكيةمشاكل من يعانون الذين للمرضى استخدامه يمنع عال

=IV) (PO، Pyridostigmine subQ) / IV، IM، (PO، Neostigmine - 

ةالمسالك أو الأمعاء انسداد  ي البول

ت للتسمم ترياق  ، IV) (IM =فيزوستيغمين  - المسكارينبمضادا

هن علاج  ي الو س  +الوبيل العضل ي الحصار عك ي العصب غير العضل
ب  البنكورونيوم)(من الاستقطا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  46للممرضا

ت  هضا ة نا يني مباشرغير بشكل تعمل كول
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س  - ي الحصار عك ي العصب ب:غير العضل الاستقطا

الإدارة:التنفيذ: 

س دعم  +الدواء استخدم  ت قوة تتعافى حتى التنف تمامًاالعضلا

إدارة:

ت التسمم علاج  - المسكارين:بمضادا

هن  - ي الو الوبيل:العضل

يءالوريدي الحقن أو بالعضل فيزوستيغمين  البط

ت بين التمييز  -الجرعة تحسين  ة غير الجرعا ت مقابل الكافي المفرطةالجرعا

ي  -الوريدية الأدوية ابتلاع على المريض قدرة تقييم  ة ف ضعفهاحال

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  47للممرضا

ت  هضا ة نا يني مباشرغير بشكل تعمل كول
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ت  هضا ة نا يني مباشرغير بشكل تعمل كول

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  48للممرضا

-عادة علاجه يمكن لا  MGأن المرضى أخبر الامتثال: تعزيز  -

ت التنفيذ:  ت تعزيز إجراءا ة:التأثيرا العلاجي

ت: المستمر التقييم  ت تقييم والتدخلا ة: التأثيرا هن  •العلاجي ي الو ت وتسجيل مراقبة الوبيل: العضل تناول أوقا

هاق الدواء ،  ث ، الذي والإر ت وقوة يحد ت البلع ، على والقدرة العضلا ي.التحفيز وعلاما المسكارين

هن أزمة مراقبة  • ي الو ي دعم  -العضل متزايدةجرعة  +تنفس

هن  ي الو الوبيل :العضل

الموصوفالنحو على الدواء تناول  -الحياة مدى العلاج 
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الأتروبينإدارة 

ت التقييم  المستمرة:والتدخلا

ت تقليل  ة: التأثيرا ي التحفيز  •العكسي هر المرضى إبلاغ المفرط: المسكارين بإخطار ونصحهم المسكارين زيادة بمظا

ي الواصف  ة ف -حدوثها حال

ت شلل الكولين: أزمة  • ة العضلا ي التحفيز  +الهيكلي والأتروبينالميكانيكية بالتهوية الإدارة  -المفرط المسكارين

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  49للممرضا

ت  هضا ة نا يني مباشرغير بشكل تعمل كول
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ت  الكولينمضادا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  50للممرضا

ي الأدوية عشر: السادس الفصل  النيكوتينتمنع الت

ت عشر: الرابع الفصل  ت منبها هضا ومنا
المسكارين

ب عوامل  ي الحج يالعصب العضل
ي:انتقال  ين الكول
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ت  المسكارينمضادا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  51للممرضا

ت على  AChعمل منع  • ة المستقبلا ثتحلل عوامل  -المسكاريني الباراسمب

تأوكسيبوتينين ، بروميد ، إبراتروبيوم أتروبين ،  سيكلوبنتولا

ت منع  • ة المستقبلا ةللغدد المسكاريني العرقي

ت تمنع لا أنها  • اللاإراديةوالعقد  NMJعلى عمل يوجد لا النيكوتين. مستقبلا

ت  • المسكارين:مضادا
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ت  المسكارينمضادا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  52للممرضا

ي:الهدف  • العلاج

ب المزمن الرئوي الانسداد ومرض الربو علاج  =(استنشاق) الابراتروبيوم بروميد  - الحساسية عن الناجم الأنف والتها
ت أو  البردنزلا

ت  - ي وشلل العين حدقة توسع لإنتاج  =بصري) (محلول سيكلوبنتولا ي عضل ت ف ب إجراءا العيونط

ي استخدامه يُمنع للخطر: المعرضين المرضى تحديد  • الأمعاء ، ونى الجلوكوما ، من يعانون الذين المرضى ف
ة ، المسالك وانسداد  ي ت انتظام وعدم البول ب ، دقا ي بحذر ويستخدم القل الربومرضى ف

ب ، بطء وعلاج التخدير قبل ما دواء  ، subQ) IV ، IM ، (PO =الأتروبين  - الأمعاء ، توتر وفرط الصفراوي ، والمغص القل
يالناشط والتسمم الحركة ، وفرط  المسكارين

الإدارة:قبل ما تقييم 

المثانةنشاط فرط علاج  (PO) =أوكسيبوتينين  -
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ت  المسكارينمضادا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  53للممرضا

ت التقييم  الضارة:الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا

السوائلواحتساء الصلبة ، الحلوى مص 

ب  - ها ت بارتداء المرضى نصح الضوء: ر ة النظارا ي الشمسي الطلقالهواء ف

ب الرؤية: وضوح عدم  - ت إذا الخطرة الأنشطة تجن ضعيفةالرؤية كان

ت تناول قبل بالإفراغ المرضى ينصح البول: احتباس  - الكولينمضادا

ي الحصار من الفم جفاف الإعطاء:  •الإعطاء: التنفيذ:  ب  -البلع مع يتداخل قد المسكارين الفميرط

العلكة ،بمضغ منه التخلص يمكن الفم جفاف أن المرضى علم الفم: جفاف  -

شديدًاالبول احتباس كان إذا بيثانيكول أو قسطرة إلى حاجة هناك تكون قد  -الدواء 
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ت  المسكارينمضادا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  54للممرضا

ب: تسرع  - المراقبةالقل

ت  - ت الهيستامين مضادا ب ومضادا ة الاكتئا ت ثلاثي والفينوثيازينالحلقا
ت  ت أو الأتروبين مع  -للمسكارين المضادة التأثيرا ب الأخرى الكولين مضادا ي الحصار تسب المفرط.المسكارين

ب المرضى ننصح الحرارة: ارتفاع  - ي العنيفة التمارين بتجن ت ف ةالبيئا الدافئ

ت التقييم  الضارة:الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا

ت تشبه  - هان نوبا ت الذ ة والنوبا هاني بالدواء لإعطاء التفريق إلى تحتاج  -الذ المناس

الإمساك كان إذا ملين إلى حاجة هناك تكون وقد والسوائل الغذائية الألياف تناول بزيادة المرضى ننصح الإمساك:  -
شديدًا

ت تقليل  • ة:التفاعلا العكسي
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ت  المسكارينمضادا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  55للممرضا

ت التقييم  ة إدارة  •المستمرة: والتدخلا الحادة:السمي

فيزوستيغمينإدارة  -
المنشطالفحم إعطاء  -الامتصاص من الحد  -

Machine Translated by Google



ت تعمل  • ة) (غير كمضادا ت أو استقطابي هضا ة نا ب) (مزيل ي للاستقطا ت ف ة الصفيحة على  Mالنيكوتين مستقبلا النهائي
NMJلـ 

ة / التهوية  ب الميكانيكي ي / التنبي هن تشخيص الرغام ي الو ت للعلاج مساعد الشديد / العضل الكهربائية.بالصدما

ي انتقال الأدوية هذه تمنع  • ين ت بين الكول ة النهايا ة العصبي ت الحركي ت)(ارتخاء  .Mالنيكوتين ومستقبلا العضلا

ت  • ة: الاستخداما ت إرخاء العلاجي تسهيلالجراحة / أثناء العضلا

ب عوامل  • ي الحج ي:العصب العضل
Cisatracurium ،Atracurium ، Rocuronium ، Vecuronium ، Pancuronium ، 

Succinylcholine  ة الوحيد (العامل ب)لإزال الاستقطا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  56للممرضا

ب عوامل  ي الحج يالعصب العضل
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ي:الهدف  • العلاج

ة:لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  • ي عال

الإدارة:قبل ما تقييم 

أعلاهالوارد النحو على 

ت جميع استخدام يتم  - ة الحاصرا ة العصبي هن مرضى عند بحذر والعضلي ي الو الوبيل.العضل

ي كولين السكسينيل استخدام يمنع  - ب ، الكولينستراز نشاط انخفاض من يعانون الذين المرضى ف ي التاريخ أو الكاذ الشخص
ي أو  ث ، الحرارة لارتفاع العائل ت أو الخبي ي الحالا ب الت ه ت الكبيرة ، ( الحروق الدم بوتاسيوم لفرط تؤ المتعددة ، والصدما

ة  ب وإزال ت من التعصي ة ، العضلا ي العصبون وإصابة الهيكلي العلوي)الحرك

57 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ب عوامل  ي الحج يالعصب العضل
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ب عوامل  ي الحج يالعصب العضل

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  58للممرضا

ت  -المهرة الأطباء قبل من تدار الإدارة:  • ة الحاصرا والعضليةالعصبي

ت التنفيذ:  ت تعزيز إجراءا ة: التأثيرا ت تؤثر لا  •العلاجي ة الحاصرا ة العصبي ب  -الألم إدراك على العضلي ب أن يج ب التخدير يصاح المناس

ت أثناء  ة. العمليا ة التهوية أثناء المطول الشلل  •الجراحي ب  -الميكانيكي ي يج مريح ، بشكل المريض وضع (مثل الراحة لضمان الحذر توخ
ب  دوري).بشكل الفم وترطي

الطرق: •الإدارة: التنفيذ: 

كولينسكسينيل فقط إم: 

ت  ي المحادثا ي تجري الت هم ف ب حضور ت فقط تنقل أن يج لسماعهالهم المناسبة المعلوما
-مشلولون)  -السمع يمكنهم  -أنهم يبدو لا (لكن مستيقظين المرضى يكون قد  •

خطير

ت جميع رابعا:  ة الحاصرا العضليةالعصبي
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س  •الدواء. تناول عن التوقف عند الأقل على دقيقة  17كل مراقبة  • ي الجهاز حاجز لعك استخدام يمكن  -التنفس

ت  فقط)المستقطبة غير (للعوامل الكولينستريل الإنزيم مثبطا

التأثيرهذا إبطال 

ت التقييم  س: انقطاع  -الضارة: الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا ت جميع  •النف ة الحاصرا ة العصبي ب أن يمكن والعضلي توقف تسب

س.  ب التنف ب مرافق تكون أن يج ة والتهوية التنبي الفور.على متاحة الميكانيكي

ت  -العقدي للحصار ثانوي  •الدم: ضغط انخفاض  - ي تساعد قد الهيستامين مضادا ذلكف

ث الحرارة ارتفاع من يعانون الذين المرضى  - كولينالسكسينيل استخدام يمنع  -الدم بوتاسيوم لفرط المؤدية الظروف أو الخبي

ت آلام  - هذا  -كولين السكسينيل عن ناجمة تكون قد العضلا س و المعتادغير بالأمر لي

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  59للممرضا

ب عوامل  ي الحج يالعصب العضل
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ب عوامل  ي الحج يالعصب العضل

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  60للممرضا

ت يمكن  • ي الحصار تكثيف والتتراسيكلين للأمينوغليكوزيدا ي العصب بحذراستخدمهما  -العضل

ت التقييم  ت تقليل  •المستمرة: والتدخلا ة:التفاعلا العكسي

كولينالسكسينيل مع يستعمل لا  •

ت  - حيوية:مضادا

ت  - الكولينستريز:إنزيم مثبطا
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ب  • ت يحج ة الغدد على المتعاطفة التأثيرا سائدة)متعاطفة (نغمة والأوردة والشرايين العرقي

ي: الاستعمال  • ي الدم ضغط ارتفاع لمعالجة العلاج فيهمرغوباً ذلك غير يكون عندما الأساس

ي الانتقال تمنع  -اللاإرادية العقد  اللاإراديةالعقد جميع ف

ب  • ت يحج ة الغدد على السمبتاوي الجهاز تأثيرا ت اللعابي ة والعضلا ة الهدبي ة العاصرة والعضل ة للقزحي والمثان
ي والجهاز  ب الهضم السائدة)السمبتاوي الجهاز (نغمة والقل

تعمللا الأدوية 

س  •الميكاميلامين:  • ت للارتباط  AChمع يتناف يالنيكوتين بمستقبلا ف

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  61للممرضا

العقدةمانع 
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ت  الأدريناليةمنبها

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  62للممرضا

عشرالسابع الفصل 
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الأدريناليةالأدوية 

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  63للممرضا

ت على تؤثر الأدرينالية الأدوية  • ي المستقبلا ها يتم الت بواسطةتحفيز

ت  • ت  =الأدرينالية مستقبلا الأدريناليةمستقبلا

ي الأدوية  • ت تنشيط تمنع الت همية الأدوية  =المستقبلا ت  =الو الأدريناليةمضادا

(أدرينالين)إبينفرين أو (نورأدرينالين) نورابينفرين 

ت منبها
ت المنشّطة الأدوية  • ت  =للمستقبلا الأدرينالية =الودي مقلدا

Machine Translated by Google



64 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ت  الكظريةالمستقبلا

Machine Translated by Google



ت  الكظريةالمستقبلا

65 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

Machine Translated by Google



ت  الأدريناليةمنبها

ت  dopamineو  beta1و  alpha1تنشيط الدوبامين:  .2المستقبلا

 1 .5ألفا مستقبل تنشيط فينيليفرين:  1 .4بيتا مستقبل تنشيط الدوبوتامين:  .3
بيتا مستقبل تنشيط فورموتيرول: سالميتيرول ، (سالبوتامول) ، ألبوتيرول تيربوتالين ، 

هض  2 • ة نا ي سودوإيفيدرين .1المفعول المختلط الأدرينال

beta2و  beta1و  alpha2و  alpha1تنشيط الإبينفرين:  .1

ت  ب المستقبلا الجرعة)(حس

ت  • المباشرة:الأدرينالية منبها

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  66للممرضا

Machine Translated by Google



ت  الأدريناليةمنبها

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  67للممرضا

الربو =فورموتيرول سالميتيرول ، (سالبوتامول) ، ألبوتيرول تيربوتالين ،  -

بالأنفاحتقان  =افرين فينيل  -

الإدارة:قبل ما تقييم 

قلبية.سكتة 

ة والسكتة المفرطة الحساسية علاج  =استنشاق)  ي) ، (استخدام القلبي ي ، النزيف على السيطرة رئيس تأخير السطح
ي التخدير امتصاص  ة الحالة تحسين  (IV) =الدوبامين  -الموضع ي الدموية الديناميكي من يعانون الذين المرضى ف

ب.قصور أو الصدمة  القل

ي الدموية الدورة حالة تحسين  (IV) =الدوبوتامين  - أومن يعانون الذين المرضى ف

بالأنفاحتقان  =سودوافدرين  -

ب ، داخل  ، subQ ، IV ، (IMالإبينفرين  - ي ، النخاع ، داخل القل الفمطريق عن موضع

ي:الهدف  • العلاج

Machine Translated by Google



ت  الأدريناليةمنبها

68 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ة: لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  • ي ب عال ي شديد بحذر استخدامه يج الغدة نشاط فرط من يعانون الذين المرضى ف
ة  ي النظم خلل أو الدرقي ب أمراض أو القلب ب الدم. ضغط ارتفاع أو العضوية القل ي يج الذين المرضى مع أيضًا الحذر توخ
ت يتلقون والذين السكري مرض أو الصدرية الذبحة من يعانون  ت أو  MAOمثبطا ب مضادا ة الاكتئا ت ثلاثي أو الحلقا
العام.التخدير 

محاليل تتأكسد  subQ •و  IMإعطاء قبل نضح  •التركيز من تحقق  -الإبينفرين محاليل تركيز يختلف  •الإدارة: التنفيذ: 

ت بمرور الإبينفرين  أو(وردي اللون تغير من تخلص  -الوق

ب  • الدوبوتامين) +(الدوبامين المستمر الوريدي التسري

ادرينالين
الإدارة:قبل ما تقييم 

ي)  الحلولالبن

Machine Translated by Google



ت  الأدريناليةمنبها

الضارة:الآثار تقليل  •

ث أن يمكن  • ب يحد الإصابةلتقليل المستخدم فينتولامين  -نخر  -الوريدي الخط من التسر

ت التقييم  ة: الآثار تقييم  •المستمرة: والتدخلا ي العلاجي ة مراقبة  IV -ادرينالين يتلقون الذين المرضى ف ب حال ة القل والأوعي

مستمربشكل الدموية 

التنخر -

ادرينالين

ب أن يمكن  • ب تحفيز يتسب ي القل ت انتظام عدم ف ب ، دقا ب الصدرية ، الذبحة وألم القل ب نظم واضطرا يتم  -القل
ي بيتا منع عامل باستخدام تقليله  ث أن يمكن  •بروبرانولول) (مثل الأدرينال ي شديد تضيق يحد إلى يؤدي مما الأوعية ف

ة ألفا منع عامل باستخدام خفضه يتم  -الشديد الدم ضغط ارتفاع  ي الفينتولامين)(مثل الأدرينال

ت  - ب تأثيرا ة القل الدمويةوالأوعي

ي السكر ارتفاع  - ي  •الدم. ف ة ف ث حال ي السكر ارتفاع حدو الأنسولينجرعة زيادة  -السكري مرضى لدى الدم ف

69 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا
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ت  الأدريناليةمنبها

70 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ت التقييم  ت تقليل  •المستمرة: والتدخلا التفاعلا
ة: العكسي

ت  MAOمثبطا

ادرينالين

ث قد  - ي خلل يحد ي النظم ف هم يتم  -التخدير أدوية يتلقون الذين المرضى ف ت باستخدام إعفاؤ  1بيتا حاصرا
الأدرينالية

ب  - و TCAيتلقون الذين المرضى فى التخفيض الايبينيفرين جرعة تتطل
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عشرالثامن الفصل 

ت  الأدريناليةمضادا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  71للممرضا

Machine Translated by Google



الأدريناليةالأدوية 

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  72للممرضا

ت  • ت  =الأدرينالية مستقبلا الأدريناليةمستقبلا

ت منبها

(أدرينالين)إبينفرين أو (نورأدرينالين) نورابينفرين 

ي الأدوية  • ت تنشيط تمنع الت همية الأدوية  =المستقبلا ت  =الو الأدريناليةمضادا

ت على تؤثر الأدرينالية الأدوية  • ي المستقبلا ها يتم الت بواسطةتحفيز

ت المنشّطة الأدوية  • ت  =للمستقبلا الأدرينالية =الودي مقلدا

Machine Translated by Google



ت  الأدريناليةمضادا

73 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

(1ألفا  ، 2بيتا  ، 1بيتا (كتل لابيتالول 

ت عوامل  • ت الأدرينالية مضادا المباشر:التأثير ذا

ت  -الأول الجيل  • ة الانتقائية غير بيتا حاصرا :(2وبيتا  1بيتا (كتل

سوتالول

ث الجيل  • ت  -الثال ي بيتا حاصرا الأوعية:توسيع على تعمل الت

كارتولول ،تيمولول ، بينبوتولول ، بندولول ، نادولول ، بروبرانولول ، 

ت  - الأدرينالية:بيتا مضادا

مباشر:غير بشكل تعمل للأدرينالية مضادة عوامل  •

بيتاكسولولأسيبوتولول ، إسمولول ، أتينولول ، بيسوبرولول ، ميتوبرولول ، 

ب عامل  - ة الخلايا حج ة: العصبي ي ريزيربينالأدرينال

ت  - ة:  1ألفا مضادا ي سيلدوسين ، برازوسين ، الفوزوسين ، دوكسازوسين ، تامسولوسين ،  •الأدرينال
تيرازوسين

ي الجيل  • ت  -الثان ب الانتقائية بيتا حاصرا ة للقل :(1بيتا (كتل

ت  - هضا ت  2ألفا نا ة ذا دوباوميثيل كلونيدين المركزية: الفاعلي

Nebivolol  1ألفا  ، 2بيتا  ، 1بيتا (كتل كارفيديلول  ، (1بيتا (كتل) ،
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ت  الأدريناليةمضادا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  74للممرضا

ت  ة: 1ألفا مضادا ي الأدرينال

الحميدالبروستاتا تضخم مرضى لدى الأعراض تقليل  (PO) =سيلودوسين الفوزوسين ، تيرازوسين ، دوكسازوسين ، تامسولوسين ،  -

ي الدم ضغط ارتفاع مرضى لدى الدم ضغط خفض  (PO) =تيرازوسين برازوسين ، دوكسازوسين ،  - ي)الأساس (الأساس

ي الدم ضغط ارتفاع  - ت ومعدل الدم ضغط تحديد  =الأساس بضربا القل

ب لا  - الأدويةلهذه الحساسية فرط من يعانون الذين المرضى فى يستط

ت  • أساسية:بيانا

ي:الهدف  • العلاج

ي ، التبول درجة تحديد  =الحميد البروستاتا تضخم  - ة والمراوغة والتقطع ، والتردد ، النهار ، وتكرار الليل ي النهائي والإلحاح ، التبول) ، نهاية (ف
ة المخاطر تحديد  •الكامل غير بالإفراغ والإحساس البول ، وعسر البول ، مجرى وقوة حجم وضعف  ي مرضى:العال

الإدارة:قبل ما تقييم 
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ت  ة: 1ألفا مضادا ي الأدرينال

ي التحسن تقييم  - الحميدالبروستاتا تضخم أعراض ف

ة الجرعة  •الأكل بعد تامسولوسين تدار الطعام / مع تناولها يمكن  •الإدارة: التنفيذ:  ي ي الأول ت ف النوم وق

الأولى""الجرعة تأثير لتقليل  -

الدمضغط مراقبة  -

ت التقييم  العلاجية:الآثار تقييم  •المستمرة: والتدخلا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  75للممرضا

ت  الأدريناليةمضادا
Machine Translated by Google



ت  ة: 1ألفا مضادا ي الأدرينال

ب المرضى نصح  •(الإغماء) الأولى الجرعة تأثير  -  -ساعة  24إلى  12من الأخرى الخطرة والأنشطة القيادة بتجن

ي الأولى الجرعة  ت ف النوموق

ت التقييم  الضارة:الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا

ب الاستلقاء. أو بالجلوس انصحهم  -دوار)  الاستلقاء وضع من التغيير عند ببطء التحرك المرضى من اطل
مستقيموضع إلى الجلوس أو 

ي الدم ضغط انخفاض  - الدم ضغط انخفاض بأعراض المرضى إبلاغ  blockade) (alpha1 •الانتصاب

(الدوخة ،

76 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ت  الأدريناليةمضادا
Machine Translated by Google



ت  الأدريناليةمضادا

77 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ت  الأدرينالية:بيتا مضادا

ت الهجما

ت معدل تحديد  =المرضى كل  - بضربا القل

ت انتظام عدم  - ب ضربا لتخطيط الأساس خط على الحصول  =القل
ب  ة:لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  •القل ي عال

الإدارة:قبل ما تقييم 

ي الدم ضغط تحديد  =الدم ضغط ارتفاع  - ة ف والوقوفالاستلقاء وضعي

ي:الهدف  • العلاج

ة) غير العوامل (خاصة بحذر يستخدم  - ي الانتقائي ي التشنج أو الربو من يعانون الذين المرضى ف من تاريخ أو السكري أو القصب
ةالفعل ردود  التحسسي

ب للإصابة سابقة قصة لديهم الذين المرضى عند بحذر يستعمل  - يتعاطونهاالذين الأشخاص ولدى بالاكتئا

ت  • أساسية:بيانا

ب وفشل الصدرية والذبحة الدم ضغط ارتفاع  - ب القل يالنظم واضطرا القلب

ي استخدامه يمنع  - ب بطء من يعانون الذين المرضى ف ي القل ب انسداد أو الجيب ي القل الوريديالشريان

ث مدى تحديد  =الصدرية الذبحة  - وظروفهاوشدتها الصدرية الذبحة حدو

ت  ت حاصرا وديلتيازيم)(فيراباميل الكالسيوم قنوا

Machine Translated by Google



ت  الأدريناليةمضادا

78 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ت  الأدرينالية:بيتا مضادا

ت انتظام عدم  - ب ضربا ي التحسن مراقبة  =القل بتخطيط ف القل

ت التقييم  العلاجية:الآثار تقييم  •المستمرة: والتدخلا

الإدارة:التنفيذ: 

ب ونمو الدم ضغط بمراقبة المرضى ينصح  =الدم ضغط ارتفاع  - يومياالقل

الطرق: •

ث بتسجيل المرضى نصح  =الصدرية الذبحة  - الصدريةالذبحة نوبة وشدة وظروف حدو

= IV -  ، المرضى تحذير  =الإدارة  •بروبرانولول ميتوبرولول ، لابيتالول ، أتينولول
ئالتوقف من  المفاج

= PO -  ت جميع بيتاحاصرا

Machine Translated by Google



ت  الأدرينالية:بيتا مضادا

ب  مستقيموضع إلى الجلوس أو الاستلقاء وضع من التغيير عند ببطء التحرك المرضى من اطل

ش  - ب انتعا ئالتوقف من المرضى تحذير  =القل المفاج

ب تضيق  - ة الشع ة العوامل مع أقل الخطر  =الهوائي ب الانتقائي ي للقل منيعانون الذين المرضى ف
الربو

ت التقييم  الضارة:الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا

ي الدم ضغط انخفاض  - عنهالمرضى إبلاغ ولابيتالول) (كارفيديلول  =الوضع

ب بطء  - ب بطء كان إذا الدواء منع  =القل الأمرلزم إذا الأتروبين تناول  -شديدًا القل

ت  الاستلقاء.أو بالجلوس أنصحهم  -دوخة) (دوار ، الدم ضغط انخفاض علاما

ب احصار  - AVاحصار من يعانون الذين المرضى فى استخدامه يمنع  =الوريدى الشريانى القل

= HF -  ت المرضى إبلاغ س ، (ضيق  HFلـ المبكرة بالعلاما ي ، السعال التنف هم  -الأطراف) تورم الليل الواصفلإخطار إرشاد

79 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ت  الأدريناليةمضادا
Machine Translated by Google



ت  الأدريناليةمضادا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  80للممرضا

ت  - =السكر مرضى على التأثيرا

ت  الأدرينالية:بيتا مضادا

ت انتظام عدم  • ب دقا ي السكر نقص على مبكرة علامة هو القل عن حجبه يمكن  -الدم ف
1بيتا حصار طريق 

ت التقييم  الضارة:الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا

ة العوامل استخدام يُفضل  • ب . الانتقائي ي السكر نقص يؤدي أن يمكن للقل عن الناجم الدم ف

ي السكر نقص  2 •بيتا حصار يمنعه الذي  -الجليكوجين تحلل إلى الأنسولين  عن الناجم الدم ف
ي الأنسولين جرعة تقليل يمكن  -الأنسولين  ت من يعانون الذين المرضى ف بيتاحاصرا

ي السكر نقص لعلاج  ت يتلقون كانوا إذا الدم ف ب ، (التعرق ، الأخرى الأعراض على التعرف علمهم  -بيتا حاصرا والتع
التركيز)وضعف والجوع ، 

ت انتظام عدم أن من المرضى حذر  • ب دقا كمؤشرعليه الاعتماد يمكن لا القل

Machine Translated by Google



ت  الأدرينالية:بيتا مضادا

الأنسولينجرعة تقليل إلى السكر مرضى يحتاج قد  •

ت التقييم  ت تقليل  •المستمرة: والتدخلا ة: التفاعلا  •العكسي
ب  بحذر CCBاستخدام يج

81 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ت  الأدريناليةمضادا
Machine Translated by Google



الدمضغط ارتفاع أدوية 

82 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

47الفصل 

Machine Translated by Google



الدمضغط ارتفاع 

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  83للممرضا

ي الهدف الدم: ضغط لتقليل  • زئبقمم  130/80>هو المرضى لجميع العلاج

ي ،  DASHنظام واتباع والكحول ، الملح تناول من الحد  الرياضية)والتمارين الغذائ

ي الدم ضغط ارتفاع  • ي) الأساس ب بدون الدم ضغط ارتفاع  :([BP]الدم ضغط (ارتفاع (الأساس محدد سب
الدم.ضغط لارتفاع شيوعًا الأكثر الشكل  -

بالعقاقيرعلاج  -

ب أمراض من يعانون لا الذين للمرضى زئبق مم  - / 140 90الدم: ضغط ارتفاع  • ة القل الدموية والأوعي

مزمن ، DM)مصاحبة أمراض من يعانون الذين للمرضى زئبق مم  - / 130 80منخفضة ومخاطر 

ت  - ي تعديلا التدخين ،عن والإقلاع الوزن ، (إنقاص الحياة نمط ف

كلوي)مرض 
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84 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

Machine Translated by Google



ت  للضغطالخافضة الأدوية فئا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  85للممرضا

ت  - ت حاصرا (CCBs)الكالسيوم قنوا

ت  - بيتاحاصرا

ت  • الرئيسية:الأدوية فئا

ت  - ت حاصرا  2(ARBs)الأنجيوتنسين مستقبلا

ت  - ت للأنجيوتنسين المحول الإنزيم مثبطا المحول الإنزيم ( مثبطا
للأنجيوتنسين)

ت  - البولمدرا

ت  - الألدوستيرونمضادا

Machine Translated by Google



ت  • البول:مدرا

ت  - ت  -هيدروكلوروثيازيد مثل الثيازيدية: البول مدرا ة: البول مدرا سبيل على الحلقي
ت  -فوروسيميد المثال  ي البول مدرا  •سبيرونولاكتون مثل البوتاسيوم: تقتصد الت

ت  ت (كما بيتا: حاصرا ت  •قبل) من مناقشته تم للأنجيوتنسين : المحول الإنزيم مثبطا
المثال سبيل على فيرابيلز ،  •وفالسارتان كانديسارتان  • :ARBsوإنالابريل كابتوبريل مثل 

ت  •الديلتيازيم  سبيرونولاكتونإبليرينون ، مثل الألدوستيرون: مضادا

86 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ت  للضغطالخافضة الأدوية فئا
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للضغطالخافضة الأدوية 

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  87للممرضا

ت  • أساسية:بيانا

الإدارة:قبل ما تقييم 

ب ، تخطيط الدم ، ضغط المرضى: جميع  - ت ، الهيموجلوبين الكامل ، البول تحليل القل ووالهيماتوكري
ت  والكوليسترول TGو البوليك وحمض والجلوكوز والكرياتينين والكالسيوم والبوتاسيوم الصوديوم من الدم مستويا

ب منع  - ة العواق ب ، (أمراض الدم ضغط لارتفاع المدى طويل الكلى ،أمراض القل

ة: لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  • ي المثال)سبيل (على عال

ة) السكتة  المرضىلجميع زئبق مم  - 130/80>الدماغي

ة إحصار من يعانون الذين المرضى  - ب بطء أو البطينية الأذيني ت استخدام يمنع  -الربو أو القل بيتاحاصرا

ب  -السكري أو النقرس مرضى  - ت استخدام يج بحذرالثيازيدية البول مدرا

ي:الهدف  • العلاج
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للضغطالخافضة الأدوية 

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  88للممرضا
التدخينعن التوقف  -

ت لتعزيز تدابير التنفيذ:  ة: التأثيرا ت  •العلاجي ب الحياة: نمط تعديلا ي العلاج تطبيق قبل شهرًا  12-6لمدة تجربتها يج حتى وتستمر الدوائ

ي العلاج كان إذا  ي ونظام تمارين برنامج تطوير على الوزن زيادة من يعانون الذين المرضى مساعدة الوزن: إنقاص  -مطلوباً الدوائ غذائ
ت مقيد  ي الجسم كتلة مؤشر هدف  -الحرارية بالسعرا ي النطاق ف (24.9-18.5)الطبيع

الجرعة: •منها) أي حقن يتم (لا  POكلها  -المزمن الدم ضغط ارتفاع الطرق:  •الإدارة: التنفيذ: 

ت: تناول من الحد  - يا تمرين:  -الخفيف الوزن ذوي والرجال للنساء يوم أونصة /  0.5و للرجال يوم أونصة /  1أقصى بحد الكحول
ة التمارين أداء على المرضى شجع  ي الهوائي ب والسباحة والركض (المش ت) وركو اليوم أيام معظم دقيقة  45-30لمدة الدراجا

أسبوع

ة  -الملح من جرام  6عن يزيد لا ما تناول على المرضى تشجيع الصوديوم: تقييد  - شحمي دا

ب  - ت تكون أن يج ي منخفضة الجرعا تدريجياًتزداد ثم البداية ف
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للضغطالخافضة الأدوية 

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  89للممرضا

ي الانسداد مرضى  - ي ، الأذين ب ، بطء البطين ت  -الربو أو القل ت حاصرا بيتامستقبلا

ت التقييم  العلاج:تقييم  •المستمرة: والتدخلا

بطلان

ت  -الدم بوتاسيوم فرط مرضى  - للأنجيوتنسينالمحول الإنزيم للبوتاسيوم ، الحافظة البول مدرا
ت ،  ت مثبطا ت حاصرا ت الأنجيوتنسين ، مستقبلا ب أن يمكن الألدوستيرون مضادا تراكم من المزيد تسب
البوتاسيوم

ي ضغطهم يراقبوا أن المرضى علم  - الدمضغط بسجل يحتفظوا وأن الذات

حذر

ب  - ت تكون أن يج ي منخفضة الجرعا تدريجياًتزداد ثم البداية ف

ت / تقليل  • ت التأثيرا الضارة:التفاعلا

ب  -السكري أو النقرس مرضى  - ت استخدام يج الثيازيديةالبول مدرا

زئبقمم  130/80>الهدف  -دوري بشكل الدم ضغط مراقبة  -
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للضغطالخافضة الأدوية 

90 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ت  -الدم بوتاسيوم نقص من يعانون الذين المرضى  - ت الثيازيدا ب أن يمكن العروية البول ومدرا فقدان من المزيد تسب
البوتاسيوم

ب  - ت إضافة عدم يج ت أو للأنجيوتنسين المحول الإنزيم مثبطا ت حاصرا ت أو الأنجيوتنسين مستقبلا الألدوستيرونمضادا

ت التقييم  ت / تقليل  •المستمرة: والتدخلا ت التأثيرا الضارة:التفاعلا

ت: • ملحوظا

ت مع  ي البول مدرا الدم)بوتاسيوم (فرط البوتاسيوم تقتصد الت
ب  - ت بين الجمع عدم يج ت للأنجيوتنسين المحول الإنزيم مثبطا الأنجيوتنسينمستقبل وحاصرا

ت استخدام يمنع  - ت للأنجيوتنسين المحول الإنزيم مثبطا ت ومضادا ت الأنجيوتنسين مستقبلا الألدوستيرونومضادا
ي  الحملف
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الصدريةالذبحة أدوية 

91 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

51الفصل 
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الصدريةالذبحة 

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  92للممرضا

ب تحديد يتم  • ي الأكسجين طل ب ف المسبق /التحميل الانقباض / البشرية / الموارد  =خلال من القل

التمرين)عن الناتجة الصدرية الذبحة الجهد / عن الناتجة الصدرية (الذبحة المزمنة المستقرة الصدرية الذبحة  -

الصدريةالذبحة آلام يخفف  -الأدوية طريق عن ينخفض التحميل. بعد 

ي)(تشنج متغيرة صدرية ذبحة  - وعائ

ئ ألم الصدرية: الذبحة  • ت مفاج الأيسر.والذراع الكتف إلى ينتشر ما وغالبًا القص ، عظم تح

المستقرةغير الصدرية الذبحة  -

الصدريةالذبحة آلام تقليل  -الأدوية طريق عن زيادة 

ث الصدرية الذبحة ألم  • ب إمداد يكون عندما يحد ة كافٍ غير بالأكسجين القل ب لتلبي الأكسجين.على الطل

ب إمداد تحديد يتم  • ي الدم تدفق خلال من بالأكسجين القل ة ف ب.عضل القل

الصدريةالذبحة من أشكال  • 3
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93 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا
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هداف  • المزمنة:المستقرة الصدرية الذبحة لمرضى العلاج أ

أعلاه)الوارد النحو (على الفقري العمود آلام من الوقاية  .2

ي الأدوية  • ي الأدوية  •المستقرة الصدرية الذبحة آلام تخفف  -الأكسجين إلى الحاجة تقلل الت من تزيد الت

المختلفةالصدرية الذبحة آلام تخفف  -الأكسجين إمداد 

ب عضلة احتشاء من الوقاية  .1 المضادة والأدوية للكوليسترول الخافضة بالأدوية العلاج  -والوفاة القل
ت  الأسبرين).(مثل للصفيحا

ي الشريان مسار تحويل جراحة طريق عن الدموية الأوعية تكوين إعادة  • ي التداخل أو التاج ي  -الجلد عبر الإكليل ة ف المضادة الأدوية من ثلاثة أو اثنين فشل حال

الصدريةللذبحة 

ب  • ة الشرايين تصل ي الشريان تشنج  •المستقرة الصدرية الذبحة  -التاجي المتغيرةالصدرية الذبحة  -التاج

94 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

الصدريةالذبحة 
Machine Translated by Google



ت  • (فيراباميل ،  • CCBsالمزمنة) المستقرة الصدرية (الذبحة ميتوبرولول) (بروبرانولول ، بيتا حاصرا

ت  •المتغيرة) الصدرية الذبحة  +المزمنة المستقرة الصدرية (الذبحة أملوديبين) نيفيديبين ، ديلتيازيم ،  النترا
ة  ت المفعول طويل ة) (موسعا ت أحادي إيزوسوربيد (مثل الأوعي ي وإيزوسوربيد النترا ت) ثنائ (مزمن النترا

ت النتروجليسرين  - +المتغيرة) الصدرية الذبحة  +المستقرة الصدرية الذبحة  ة) (موسع اللسان تح الأوعي
ث عند المتغيرة) الصدرية الذبحة  +المزمنة المستقرة الصدرية (الذبحة  الاختراقألم حدو

ي والكالسيوم الصوديوم تراكم من رانولازين يقلل  • ب عضلة خلايا ف ب عضلة يساعد قد  -القل استخدام على القل
كافٍبشكل الطاقة 

ة الصدرية للذبحة المضادة الأدوية من أكثر أو واحد  - المفعولطويل

ي لا  • ت مع يستخدم بمفرده. رانولازين استخدام ينبغ ت أو بيتا حاصرا CCBأملوديبين أو النترا

خلال:من الصدرية الذبحة آلام منع يتم  •

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  95للممرضا

الصدريةالذبحة 
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الصدريةالذبحة 

96 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ي: الهدف  • الصدريةالذبحة وشدة وتيرة تقليل العلاج

يتناولونالذين والمرضى الدم ضغط انخفاض من يعانون الذين المرضى عند بحذر يستخدم  -

ت الهجما

ي مفرط انخفاض إلى يؤدي (قد والكحول للضغط الخافضة الأدوية  الدم)ضغط ف

النتروجليسرين

ت أو السيلدينافيل مع استخدامه يمنع  - الأخرى PDE5مثبطا

ت على الحصول  - ت وشدة تواتر عن أساسية بيانا وعوامل الصدرية ، الذبحة آلام وموقع الصدرية ، الذبحة نوبا
ت فرط  ، HTN)الخطر  الدم)شحميا

الإدارة:قبل ما تقييم 

ة:لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  • ي عال

ت  • أساسية:بيانا
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الصدريةالذبحة 

97 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ب  - -دقائق  5بعد الألم تخفيف يتم لم إذا بالطوارئ الاتصال المرضى من اطل

ي الأقراص تخزين إلى المرضى إرشاد  - آخردواء أي على تحتوي لا الإغلاق محكمة داكنة زجاجة ف

النتروجليسرين

ي الغشاء عبر أقراص رذاذ /  هم (شدق) / المخاط ي / مر IVموضع

ت الأقراص  - ة  •الحادة الصدرية الذبحة نوبة إنهاء أو الوقاية  =الاستخدام  •اللسان تح =الإعطاء تقني

ب  - ت القرص ترك المرضى من اطل بحتى  -اللسان تح يذو

شهرًا 24بعد المستخدمة غير الأدوية من التخلص يتم  -

القرصبلع يجوز لا  -

أخرىطرق  -

والإدارة:الطرق  •الإدارة: التنفيذ: 

ت  • ت الفم كبسولا اللسانعبر الجلد / عبر التوصيل أنظمة المستدام / الإطلاق ذا

تخفيفهيتم لم إذا دقائق  5بعد قرص  3و  -آخر قرصًا خذ الانتظار) (أثناء 
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الصدريةالذبحة 

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  98للممرضا

ة: العوامل  - ب المرضى ننصح المؤجل هاق ، بتجن ت الإر ة ، والوجبا ي ، والضغط الثقيل للبردوالتعرض النفس

ت التقييم  العلاجية:الآثار تقييم  •المستمرة: والتدخلا

الوزنإنقاص  -

ب  - ت وشدة لتكرار بسجل الاحتفاظ المريض من اطل الصدرية ،الذبحة نوبا

ة)(التمارين تمرين  - الهوائي

النتروجليسرين

التدخينعن الإقلاع  -

ت تعزيز تدابير التنفيذ:  ة: التأثيرا الخطر:عوامل تقليل  •العلاجي

الدمكوليسترول فرط أو  HTNعلاج  -

الخطروعوامل الفقري العمود آلام موقع 
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الصدريةالذبحة 

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  99للممرضا

صداع: -

ت انتظام عدم  - ب دقا ي القل ت باستخدام المتزامن بالعلاج تثبيته يمكن  •الانعكاس ت حاصرا مستقبلا
بيتا.

ي استمرار مع يتضاءل سوف الصداع أن المرضى إبلاغ  • تتعاط المخدرا

ديلتيازيمأو فيراباميل 

النتروجليسرين

ي الدم ضغط انخفاض  - (الدوخة ،الدم ضغط انخفاض بأعراض المرضى إبلاغ  •الانتصاب

ت التقييم  الضارة:الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا

ب الاستلقاء. أو بالجلوس انصحهم  -دوار)  أو الاستلقاء وضع من التغيير عند ببطء التحرك المرضى من اطل
الدم)ضغط انخفاض (تقليل مستقيم وضع إلى الجلوس 

والباراسيتامولالأسبرين تناول من يخفف  -
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الصدريةالذبحة 

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  100للممرضا

ت: • ملحوظا
ت أحادي إيزوسوربيد  - ي نيترا ت وثنائ س لهما إيزوسوربيد نترا التشابهنف

ت التقييم  ت تقليل  •المستمرة: والتدخلا ة:التفاعلا العكسي

ب الحذر  - ي الأدوية مع النتروجليسرين استخدام عند مطلو تنخفضالت

ي فقط (تختلف النتروجليسرين مثل ذلك على المترتبة الآثار  ت ، أشكال ف ومسار الإعطاء ، وطرق الجرعا
ي)العمل  الزمن

النتروجليسرين

ب المرضى ينصح  - الكحولبتجن

ت جميع مع النتروجليسرين استخدام يمنع  - PDE5مثبطا

BP  ت ت بيتا ، (حاصرا إلخ ..) ، CCBsالبول ، مدرا

Machine Translated by Google



ت ، مضاد للتخثر ، مضاد  وللصفيحا

101 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ة الأدوية  للخثرةالحال

52الفصل 
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مقدمة

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  102للممرضا

النزيفالنزف:  •

ت تشكيل  ت الجلطا ت وحل الدموية) الأوعية داخل الدم (جلطا ي الجلطا ت الت بالفعل. تكون
ي كما  ي الأدوية يغط النزيف.تمنع الت

ة الإرقاء:  • النزيفإيقاف خلالها من يتم فسيولوجية عملي

(إنتاج التخثر  .2ب متبوعة الدموية ، الصفائح سدادة تكوين  .1
الفيبرين)

يشمل:الإرقاء  •

ي الأدوية الفصل هذا يتناول  • للوقايةتستخدم الت
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مقدمة

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  103للممرضا

ب / أو دموي وعاء داخل تتكون دموية جلطة الجلطة:  • الدمويةالأوعية بجدار تلتصق قل

س خثرة / تكوين الدم: تجلط  • ي الأداء يعك ت المرض يا ئلآل مرق

فيهاتطفو الأوعية داخل جلطة الصمة: الخثرة / انفصال  •

ة انسداد  =الصمة الجلطة /  • ت على يؤثر  -الدموية الأوعي ت.الأكسجين إمدادا والمغذيا

الدم
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مقدمة

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  104للممرضا

الدمويةالصفائح من أقل عدد مع بالفيبرين غنية جلطة  =الوريدي الخثار  •

ة  • ت على أمثل ة  =الخثارية الاضطرابا ب عضل الحادةالقل

ة  • ت على أمثل ت الهيموفيليا  =النزيف اضطرابا ي الفبرين انحلال وحالا بعد ترتفع قد الت
ت  ة العمليا ت الجراحي ة والجرعا ي ت من العال كفيتامين ونقص التخثر مضادا

ة والسكتة  ، (PE)الرئوي الانسداد  ، (DVT)العميقة الأوردة تجلط  ، (MI)احتشاء  الدماغي
الحادة

الدمويةبالصفائح غنية جلطة  =الشرايين تخثر  •
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تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  105للممرضا

ت استجابة  الدمويةالأوعية لإصابة الصفيحا
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تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  106للممرضا
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تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  107للممرضا
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تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  108للممرضا
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تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  109للممرضا
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ي الوزن منخفض والهيبارين المجزأ) (غير الهيبارين  • المثال سبيل على  LMWH) -الجزيئ
tinzaparin)dalteparin ، Enoxaparin ، 

الوارفارين •

ت  • ة  Xaالعامل مثبطا (Rivaroxabanو  Fondaparinux(مثل الانتقائي

ت  • و  Lepirudinو  Bivalirudinو  Dabigatran(مثل المباشرة الثرومبين مثبطا
Argatroban  وDesirudin)

ت  التخثرمضادا

110 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا
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أربعةإنتاج تقليل طريق عن التخثر يمنع  •

الوارفارين:

ي الوزن منخفض والهيبارين المجزأ) (غير الهيبارين   •المثال سبيل على  LMWH) -الجزيئ
tinzaparin): dalteparin ، Enoxaparin ،  الثرومبين نشاط يثبط الذي الثرومبين ، مضاد ينشط

(LMWHو (الهيبارين  Xaوالعامل فقط) (الهيبارين 

التخثر عوامل هذه وتسمى والعاشر. والتاسع والسابع  (II)البروثرومبين التخثر: عوامل 
.Kفيتامين على المعتمدة 

ت  التخثرمضادا
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الحادالكلوي أو الكبدي القصور الدم ، ضغط ارتفاع 

ة القيم على الحصول  - ت الدموية ، الصفائح تعداد الكامل ، الدم تعداد  ، HR ، BPلـ الأساسي aPTTو الهيماتوكري

ة ، السكتة تطور الهائل ،  DVTالرئوي ، الانسداد الحمل ، أثناء يستخدم  - ب جراحة الدماغي الكلىغسيل المفتوح ، القل

ت قلة من يعانون الذين للمرضى استخدامه يمنع  - الذين للمرضى عليه ، السيطرة يمكن لا الذي النزيف أو الحادة الصفيحا
ي للبزل يخضعون  ي التخدير أو القطن ي.النخاع أو الدماغ أو العين جراحة أو الموضع الشوك

الهيبارين

ي:الهدف  • العلاج

ب  - ي يج ي الجهاز وقرحة للنزيف عالية مخاطر لديهم الذين المرضى عند الحذر توخ الشديدةالهضم

ة:لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  • ي عال

ت  • أساسية:بيانا

الإدارة:قبل ما تقييم 

ب دون الوريدي الدم تجلط منع  - ي التسب ينزيف ف تلقائ

ت  التخثرمضادا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  115للممرضا

Machine Translated by Google



يوميًا

المتقطع:الوريدي الحقن  -

ب  IVالطرق:  •الإدارة: الهيبارين : تطبيق  ب  .subQو المتقطع) أو المستمر (التسري العضل.حقن تجن

دقائق

بوجود عدم من للتأكد دوري بشكل الإبرة إدخال موقع افحص  • تسر

أيامثلاثة إلى يومين كل الحقن موضع بتدوير قم  •

إدارة: •

ب  - المستمر:الوريدي التسري

ت  - ت الجرعة عامة: اعتبارا س بوحدا بعنايةالملصق اقرأ  -ملليغرام ولي

ت  6إلى  4كل الهيبارين قفل خلال من يعطى  • ثمالعلاج ، من المبكرة المرحلة خلال جرعة كل قبل  aPTTحدد  •ساعا

ب بمضخة يعطى  • ب معدل افحص  -التسري 60إلى  30كل التسري

علاج
ب  • ت  4كل  aPTTتحديد يج منالمبكرة المرحلة خلال ساعا

ت  التخثرمضادا
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دقيقتين إلى دقيقة لمدة الحقن موقع على برفق اضغط  •صغيرة. بإبرة استبدله 
وتسجيلهاالحقن مواقع بتدوير قم  •

- aPTT -  من الهيبارين يزيدaPTT  الأساسخط فوق ضعفًا  2-1.5بمقدار

الهيبارين

الضارة:الآثار تقليل  •

الإدارة: •الإدارة: التنفيذ: 

ت من تحقق النزف:  - ث ، إذا  -النزيف علاما ب حد ب معالجته يتم الذي الحاد النزيف  -الهيبارين إيقاف يج بالتسري
يء الوريدي  ت مع البط ةالقيمة ضعف  aPTTقيمة تتجاوز لم إذا المخاطر تقليل يتم البروتامين / كبريتا الأساسي

ت عميق حقن  - هنية طبقة  •كيو: تح س البطن من د ي (لي ب  •السرة) من بوصة  2حدود ف محلول اسح
ثمالإبرة من تخلص ثم كبيرة ، إبرة باستخدام الهيبارين 

ت التقييم  العلاج:تقييم  •المستمرة: والتدخلا
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ت  - ة: فرط تفاعلا ث قد الحساسي ت من حساسية تحد صغيرة اختبار جرعة  -الهيبارين مستحضرا
ةالجرعة قبل  العلاجي

ت: المضادة الأدوية  - ب للصفيحا ي بحذر الأدوية هذه استخدام يج ة ف الهيباريناستخدام حال

ة  - ت قل ي الصفيحا خطر زيادة إلى يؤدي مما الدموية الصفائح عدد انخفاض الهيبارين: يسببها الت
ث  ي توقف  -الدموية الصفائح عدد مراقبة  -الجلطة حدو ة ف ت بنقص الإصابة حال الحادالصفيحا

الهيبارين
ت التقييم  الضارة:الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا

ت تقليل  • ة:التفاعلا العكسي

ت  التخثرمضادا
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ت  • أساسية:بيانا

ة:لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  • ي عال

ي: الهدف  • ث دون الوريدي الدم تجلط منع  -العلاج ي. نزيف إحدا ي الخثاري والانصمام الرئوي ، والانسداد الوريدي ، الخثار من الوقاية  -تلقائ ف

ت مرضى  ب صماما ة ، القل ي.الرجفان أثناء والتجلط الاصطناعي الأذين

الوارفارين

ة الكحول ، إدمان  ت ، قل ي ، للبزل يخضعون الذين المرضى الإرضاع ، الحمل ، عليه ، السيطرة يمكن لا الذي النزيف الصفيحا القطن
ي ، التخدير  ي.النخاع أو الدماغ أو العين جراحة أو الموضع الشوك

ة القيم على الحصول  - الدموية ، الصفائح وتعداد الكامل ، الدم وتعداد البشرية ، والموارد بتروليوم ، لبريتيش الأساسي
ت  ي الاختبار  .PTو والهيماتوكري ت الجين .VKORC1أو  CYP2C9لمتغيرا

الإدارة:قبل ما تقييم 

الكبد.وأمراض ك فيتامين نقص من يعانون الذين للمرضى استخدامه يمنع  -

ة لخطورة المعرضين المرضى مع بحذر يستخدم  -  CYP2C9من مختلفة أشكال من يعانون الذين والمرضى للنزيف عالي
.VKORC1أو 

ت  التخثرمضادا
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ت المريض تزويد  - همية وتوقيتها الجرعة وحجم العلاج من بالغرض يتعلق فيما مفصلة وشفوية مكتوبة بتعليما الالتزام وأ
الصارم

شفويالطريق:  •الإدارة: التنفيذ: 

الوارفاريناستخدام لتسجيل مخطط توفير  -

الوارفارين

ب  - س تجن ي الملاب الساقينإلى الدم تدفق تقيد الت

ت  -الأكفاء غير المرضى  - ة:غير التدابير  •مسؤول فرد إشراف تح الدوائي

إدارة: •

يمارس -

ب  - ت الحركة عدم تجن طويلةلفترا

ت تعزيز تدابير التنفيذ:  ة: التأثيرا الالتزام:تعزيز  •العلاجي

3إلى  2من  INRقيمة على للحفاظ الجرعة تعديل يتم  -

الجلوسعند الرجلين رفع  -

ت  التخثرمضادا
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ت التقييم  العلاجية:الآثار تقييم  •المستمرة: والتدخلا

ت مراقبة  - ت ضبط  (3-2 •(الهدف  INRأنها على عنها الإبلاغ تم  PT -مراقبة  •البروثرومبين: وق يكن لم إذا الجرعا

INR  ي  -متزامن بشكل الهيبارين استخدام تم إذا  •متكرر بشكل المراقبة  •الهدف ضمن الدم أخذ عند الحذر توخ

ت أجل من  PTقرارا

الوارفارين
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الوارفارين

ت عن المرضى إبلاغ  • الوارفارينعن الامتناع إلى المرضى إرشاد  -النزيف علاما

ت التقييم  الضارة:الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا

النزف: -

المرضى نصح  •الوارفارين استخدام إلى يشير  Alert Medic -سوار بارتداء المرضى نصح  •الواصف وإخطار 

ب  ي الإفراط بتجن بالحلاقة المرضى نصح  •ناعمة أسنان فرشاة باستخدام المرضى نصح  •الكحول استهلاك ف

ة الحلاقة بشفرة  ت لإجراء  •الكهربائي ة العمليا ب  •الاستخدام بالوارفارين علم على الجراح أن من تأكد  -الجراحي يج

ت قبل أيام عدة  warfarinالوارفارين استخدام عن التوقف  ة العمليا إذا  Kفيتامين استخدام يمكن  •الجراحي

ت  مطلوبةالطارئة الجراحة كان

ب إلى ويدخل الجنين) على (مخاطر المشيمة الوارفارين يخترق أن يمكن  • تحذير -الثدي حلي
ي النساء  ب سن ف والرضاعةالحمل ضد الإنجا

والرضاعة:الحمل أثناء الاستعمال  -

ت  التخثرمضادا
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ت: المضادة الأدوية  • ت  .2الأسبرين  .1للصفيحا ت مضادا ي الأدينوزين مستقبلا ثنائ
ت  براسوغريل)تيكلوبيدين ، كلوبيدوجريل ، (مثل  (ADP)الفوسفا

ت تكوين منع  • ي الجلطا الشرايينف

ت  .3 ت مضادا (مثل  IIIa IIb / (GP)السكري البروتين مستقبلا
abciximab  وeptifibatide  وtirofiban)

تالمضادة الأدوية  للصفيحا

123 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

Machine Translated by Google



يوممجم /  = 80 - 325الجرعة  •

فيهرجعة لا تثبيط  •الأسبرين:  •

س  1-سيكلوأوكسيجيناز إنزيم   (1- •(كوك
يستخدم  •أيام  10-7لمدة التأثير يستمر 

ة للوقاية  ي ب ، عضلة احتشاء من الأول والوقاية القل

ب ، عضلة احتشاء تكرار من  من والوقاية القل
ة السكتة  ي الدماغي تاريخ لديهم الذين المرضى ف

العابرة.الإقفارية النوبة من 

تالمضادة الأدوية  للصفيحا
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ت  • هضا ت منا ت  ADPمستقبلا هضا ت ومنا  IIIaIIb / GPمستقبلا
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ت لإذابة تستخدم  • الموجودةالجلطا
 ، ReteplaseTenecteplase ، (tPA) ، Alteplase Streptokinaseالمثال سبيل على 

ة الأدوية  للخثرةالحال

•
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DVT

TenecteplaseStreptokinase ، Reteplase ، (tPA) ، Alteplase 
الإدارة:قبل ما تقييم 

ة القيم على الحصول  - ت ، الدموية ، الصفائح وعدد البشرية ، والموارد  ، BPلـ الأساسي و والهيماتوكري
PT ،  وaPTT ،  ة:لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  •الفيبرينوجين ومستوى ي عال

ي:الهدف  • العلاج

ب النشط بالنزيف المصابين للمرضى استخدامه يمنع  - الحاد.التامور والتها

ب عضلة احتشاء لعلاج  - ت الحاد ، القل ة السكتة الضخمة ، الرئوية الصما والإقفارية ، الدماغي

ي ، ورم الأبهر ، تسلخ  ة وأمراض دماغ ة ، الدموية الأوعي الجمجمة.داخل النزيف من تاريخ أو الدماغي

ت  • أساسية:بيانا

ي الشديد الحذر  - ة السكتة الشديد ، الدم ضغط ارتفاع الحمل ،  -نسبية موانع من يعانون الذين المرضى ف خلال الدماغي
ي الكبرى والجراحة السابقة ، الستة الأشهر  السابقة.أسابيع  4إلى  2غضون ف

ة الأدوية  للخثرةالحال
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ب  -المحدد والتطبيق الدواء على اعتمادا  - يءالوريدي ، التسري بط

س خلال من والستربتوكيناز الهيبارين إعطاء يجوز لا  - الوريديالخط نف

ب طريق عن تقليله يتم  -كبير قلق مصدر القحف داخل النزف يعتبر النزف:  -  subQالحقن تجن
ت وتقليل  IMو  ت المتزامن الاستخدام وتقليل الغازية الإجراءا ت التخثر لمضادا ومضادا

ت الصفيحا

ت:  •الإدارة: التنفيذ:  الإدارة: IV •و التاج داخل المسارا

ت التقييم  الضارة:الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا

TenecteplaseStreptokinase ، Reteplase ، (tPA) ، Alteplase 

ب أو الوريدية ، البلعة أو الوريدي ، الحقن  التاجداخل البلعة أو التاج ، داخل التسري

ي الستربتوكيناز أوقف  -حاد نزيف  - أمينوكابرويكحمض تناول النزيف ، استمر إذا  -مشتقاته أو الكامل الدم وأعط

ة الأدوية  للخثرةالحال
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ب  - ت العلاج تجن ت عالية بجرعا ت بمضادا ت أو الصفيحا حتىالتخثر مضادا

ت التقييم  ت تقليل  •المستمرة: والتدخلا ة:التفاعلا العكسي

ت  التخثر.آثار تراجع

TenecteplaseStreptokinase ، Reteplase ، (tPA) ، Alteplase 
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ت  مركزياتعمل المسكنا

ت  ةالمسكنا الأفيوني
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ت تتفاعل  • ة المسكنا ي ت مع الأفيون ي) (بشكل  muمستقبلا ت أساس  132kappaومستقبلا

تالمضادة الأدوية أو و / الباراسيتامول  • للالتهابا

ت ثلاثة  • ة أفيونية مستقبلا (دلتا) δو (كابا)  κو (مو)  - μرئيسي

ة المواد  • ي ي دواء ، أي  -الأفيون ي ، أو طبيع الشديدة الآلام يخفف  -للمورفين مماثل تأثير له اصطناع
المزمنة.أو 

ت  • ي الأدوية  -المسكنا ب دون الألم تخفف الت ي التسب ي. فقدان ف ت الوع ة المسكنا ي ي الأفيون أكثر ه
ت  ة.المسكنا ي فعال

ت  ب (مضادا المتوسطةإلى الخفيفة الآلام تخفيف  -الستيروئيدية) غير الالتها

مقدمة
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ت برنامج ارتفاع  - ةالمقارنا ي الدول

ي الاستخدام  • ت العلاج ة للمسكنا ي ة الآلام تخفيف  -الأفيون الضارة الآثار  •الشديدة). إلى (المعتدل
ة: للمواد  ي ي الجهاز تثبيط  -الأفيون ي الدم ضغط انخفاض  -الإمساك  -التنفس احتباس  -الانتصاب
السعال !!تثبيط  -البول 

التخدير -
الحدقةضيق  -

التقيؤ -الصفراوي المغص  -

ديسفورياالنشوة /  -

ة  - ةالسمي العصبي

مقدمة
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ة  - ب حال لإنتاجأكبر جرعة تتطل

ة للمواد المستمر الاستخدام يؤدي أن يمكن  • ي الجسدي.والاعتماد التسامح إلى الأفيون

وتسكين .ونشوة تسكين إلى التسامح يتطور  -

ب إلى أيضًا التسامح يتطور  - ي.الجهاز اكتئا التنفس

س  ي الاستجابة نف أصغر.بجرعة سابقًا عليها الحصول يمكن كان الت

ت بين المتبادل التحمل  - هضا ت وجود عدم الأفيون / نا ة المواد بين تفاو ي ت الأفيون ومثبطا
ي الجهاز  ت ، العامة المركزي العصب ت ، الإيثانول ، (الباربيتورا العام)التخدير البنزوديازيبينا

الحدقة.وتقبض للإمساك التحمل من القليل يتطور  -

التسامح: •

مقدمة
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مقدمة

ي عن الامتناع متلازمة شدة تعتمد  - ة المواد تعاط ي للعقار النصف عمر على ومدتها الأفيون
الميثادون).(مثل يعيش الجسدي. الاعتماد ودرجة المستخدم 

ب أعراض شدة  - الجسدي.الاعتماد درجة يوازي الانسحا

ة للمواد المستمر الاستخدام يؤدي أن يمكن  • ي الاعتماد  •الجسدي. والاعتماد التسامح إلى الأفيون
ة  -الجسدي:  ث حال س ممارسة عن الامتناع متلازمة فيها تحد ي توقف إذا الجن ت تعاط فجأة.المخدرا
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فينتانيل -

بوتورفانول -

كودايين -

ت  • المفعول:أفيونية مضادا

ة المواد  •ميبيريدين  - ي الأفيون
هضة  والمضادة:المنا

بنتازوسين -

ت  •مقدمة  هضا ة نا ي ة:أفيون نقي

نالبوفين -

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

مورفين -

الميثادون -

البوبرينورفين -

_نالوكسون  -136

Machine Translated by Google



ت  هضا ة نا ي ةأفيون نقي

ت  •منها الوقاية أو والشديدة المتوسطة الآلام من التخفيف  - البيانا
ة: الأساسي

معدل

ي:الهدف  • العلاج

ت  - س ، معدل حدد الإعطاء ، قبل  •الحيوية: العلاما والنبضالدم ، ضغط التنف

الإدارة:قبل ما تقييم 

ت الألم مكان حدد واحدة. ساعة وبعد تناوله قبل الألم تقييم  • الألم.ونوعية ظهوره ووق

ة المواد جميع استخدام يمنع  - ي مضاد هو ميبريدين الصفراوية. القناة جراحة بعد بطلان هو المورفين للخدج. الأفيون
ب  ت يتناولون الذين للمرضى استطبا .MAOمثبطا

الألم:تقييم  -

ة:لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  • ي عال
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ت  هضا ة نا ي ةأفيون نقي
ة:لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  • ي عال

ب ،  ب والغيبوبة ، الاكتئا ي ، والاكتئا ب ، وأمراض (الربو) ، الرئة وأمراض التنفس وانخفاض الدم ، ضغط وانخفاض القل
ب الكبد. وضعف البول ، مجرى وتضيق البروستاتا ، وتضخم الدم ، حجم  ي يج وكبار الرضع علاج عند أيضًا الحذر توخ

هن المصابين المرضى أو السن  ت يتلقون الذين والمرضى بالو ت  MAOمثبطا ي الجهاز ومثبطا وأدوية المركزي العصب
ت  للضغط.الخافضة والعوامل الكولين مضادا

الإدارة:قبل ما تقييم 

ب  - ي يج ت استخدام عند الحذر توخ ة المسكنا ي ي الأفيون ت من يعانون الذين المرضى ف ي إصابا ي عميقة أو الرأس ف ي الجهاز ف المركزيالعصب

ة ، فوق المستقيم ،  ، subQ ، IV ، IM ، POالطرق:  •الإدارة: التنفيذ:  ب ، داخل الجافي الجلدعبر القرا

ي الغشاء وعبر (فينتانيل) ،  الجرعة: •(فينتانيل). المخاط

ت  - ة الجرعة ضبط  •عامة: إرشادا ت لتلبي ت مرضى حذر الفردية. الاحتياجا ة العيادا دون الجرعة زيادة من الخارجي

الواصف.استشارة 
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ت  هضا ة نا ي ةأفيون نقي

ت  - ت  •عامة: إرشادا ت من أكبر الفموية الجرعا ت تصعيد  -التسامح تطور  •بالحقن الجرعا المسنون المرضى يحتاج  •الجرعا

ت إلى عمومًا  ت إلى الولدان يحتاج  •سنًا الأصغر البالغين من أقل جرعا  •جيد بشكل متطور غير  BBBلأن نسبيًا منخفضة جرعا

ب  الألمانحسار مع الجرعة تقليل يج

ة المواد استخدام  • ي ب  •مزمن بشكل الأفيون ة المواد السرطان مرضى يتلقى أن يج ي ي لجدول وفقًا الأفيون زمن

س  -الساعة مدار على محدد  PRNولي

الجرعة: •الإدارة: التنفيذ: 

السرطان:مرضى عند الجرعة  -

ث  • ي الألم حدو ب  -الاختراق ت استكمال يج المفعولقصيرة أفيونية بمواد  PRNالثابتة الجرعا
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ت مرضى تحذير  • ة العيادا ئ التوقف من الخارجي العلاجعن المفاج

ة: المواد تناول عن التوقف  - ي ب  •الأفيون ة المواد سح ي المستشفى(دخول أيام  3مدى على الجرعة تقليل  -ببطء الأفيون

الجرعة: •الإدارة: التنفيذ: 

مرضى)
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ت يستخدمون الذين المرضى حذر  - تعريضهالتفادي الفنتانيل لاصقا

ت حدد  - س معدل كان إذا الواصف وأبلغ الدواء امنع  -مبدئيًا الحيوية العلاما  12من أقل التنف
ي نفسًا  كان إذا أو المسبقة ، المعالجة قيمة من بكثير أقل الدم ضغط كان إذا أو الدقيقة ، ف

المسبقة.المعالجة قيمة من أقل أو أعلى النبض معدل 

الإدارة: •الإدارة: التنفيذ: 

ت  -دقائق)  5-4من (أكثر ببطء الوريدي الحقن  - ي للدعم ومرافق المفعول أفيونية مضادا التنفس
متوفرة

ت  ب تكميلية جرعا الحاجة.حس

ة ، (وسادة الحرارة لتوجيه رقعة  ساخن)استحمام حوض تدفئ

مستلقينالمرضى مع الوريدية) (خاصة الحقن  -

ب  - ة المواد تدار أن يج ي ي جدول على الأفيون مع -محدد زمن
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ت مرضى حذر  • ة العيادا ب من الخارجي ي الجهاز اكتئا للإبلاغووجههم  -التنفس

الضارة:الآثار تقليل  •

ب استشر  -كاف غير التسكين كان إذا  - الجرعة.زيادة بشأن الطبي

ت التقييم  ت تقييم  •المستمرة: والتدخلا ة: التأثيرا ة.المواد تناول من واحدة ساعة بعد الألم على السيطرة تقييم  -العلاجي ي الأفيون

ي الواصف  ة ف ث حال تنفسيةضائقة حدو

ي:الجهاز تثبيط  - التنفس

ي الجهاز أمراض من يعانون والذين السن وكبار الصغار المرضى مراقبة  • بعن التنفس كث

س معدل كان إذا  -المرضى جميع مراقبة  • ي نفسًا  12التنف -أقل أو الدقيقة ف

الجرعةلتحديد منتظم بشكل الألم تقييم يعاد  -المزمنون المرضى  -

ث قد  -والولادة المخاض أثناء العمل عند  • ي تثبيط يحد ب  -الوليد عند تنفس ب عن الأطفال راق يتوفر  -كث
تالأدوية علم  / ZUJساره / أبو أسامة د. النالوكسون  للممرضا

الواصفوإخطار الدواء عن الامتناع 

قدرة

142
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ت  هضا ة نا ي ةأفيون نقي

التخدير: -

ت استخدام  (1)خلال من التقليل يمكن  • ة المواد استخدام  (2)متكرر ، بشكل تعطى أصغر جرعا ي الأفيون
ت  ت ذا ت إعطاء  (3)و قصيرة ، عمر نصف فترا منصغيرة جرعا

ت  ي الجهاز منبها ت المركزي العصب ي ديكستروأمفيتامين) أو (ميثيلفينيدي الظهروبعد الصباح ف

ت التقييم  الضارة:الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا

ة المواد بأن المرضى إبلاغ  • ي ب قد الأفيون هم  -النعاس تسب إذا القيادة) (مثل خطرة بأنشطة القيام من حذر
هامًاالتخدير كان 
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الانتصابى:الدم ضغط هبوط  -

ت.إذا الاستلقاء أو  حدث

وضعية اتخاذ عند ببطء التحرك طريق عن الدم ضغط انخفاض تقليل يمكن أنه المرضى أبلغ  •
ي من تحذير  •منتصبة.  ملحوظًا.الدم ضغط انخفاض كان إذا المش

بالجلوسنصحهم  -الدم ضغط انخفاض بأعراض المرضى إبلاغ  •النبض ومعدل الدم ضغط مراقبة  •

ت التقييم  الضارة:الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا
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ت  هضا ة نا ي ةأفيون نقي

ي تغيير هناك كان إذا  • ي انتفاخ اكتشاف تم إذا أو الإخراج ، المدخول / نسبة ف ة ، ف صعوبة عن المريض أبلغ إذا أو المثان
ي  قسطرة.إلى حاجة هناك تكون فقد  -الواصف أبلغ  -الإفراغ ف

بسرعة.التسامح يتطور ساكناً. المريض بقاء خلال ومن 

ت المدخول مراقبة  •البول: احتباس  - ة لانتفاخ البطن أسفل وفحص والمخرجا ت. 6إلى  4كل المثان ساعا

ت المسبقة المعالجة طريق عن تقليله يمكن التقيؤ:  -الميبريدين مع وضوحًا أقل يكون قد الصفراوي: المغص  - يء بمضادا الق

بروميثازين)(مثل 

ت التقييم  النشاط على الحفاظ طريق عن الإمساك خطر تقليل يمكن  •الإمساك:  -الضارة: الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا

ي ،  ي والعلاج والسوائل ، الألياف تناول وزيادة البدن بيساكوديل).(مثل منبه ملين باستخدام الوقائ
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هض على جسدياً يعتمد لمريض تدار  ي نا يأفيون نق

ة  - ة: السمي ي ، رمع هياج ، هذيان ، العصبي ب طريق عن الأعراض تقليل يمكن  -التألم فرط عضل ب الجرعة وتقليل الترطي وتناو
ة. المواد  ي ت تقليل  •الأفيون ة:التفاعلا العكسي

ت التقييم  الضارة:الآثار تقليل  •المستمرة: والتدخلا

ت  - ي الجهاز مثبطا ي من المرضى تحذير المركزي: العصب ت الكحول تعاط ب العميق التخدير خطر  -أخرى ومثبطا يوالاكتئا التنفس

ة المواد عن الناجم الإمساك تفاقم إلى تؤدي أن يمكن للكولين: المضادة الأدوية  - ي والبولالأفيون

ت تراكم إلى يؤدي قد  •السعال: منع  - ي الإفرازا ب ف ة الشع لذلكالمريض إرشاد  -الهوائي

حفظ

ة المواد  - ي هضة الأفيون ب أعراض من تعجل أن يمكن والمضادة: النا إذاالانسحا

ت على السعال  منتظمةفترا

ت  الإستيقاظساعا
ي الرؤية يضعف الحدقة: تقبض  - ت الضوء ف الإضاءةأثناء المستشفى غرفة إضاءة على يحافظ  -الخاف
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ت  هضا ة نا ي ةأفيون نقي

ي الدم ضغط انخفاض تفاقم إلى تؤدي أن يمكن للضغط: الخافضة الأدوية  - عن الناجم الانتصاب
ةالمواد  ي الأفيون

ت  - ب أن يمكن الأفيون: مضادا ب أعراض تسب بعناية المضاد جرعة بمعايرة قم  -زائدة بجرعة تناولها تم إذا الانسحا
ت  - ب  :MAOمثبطا ب يج ب أن يمكن  -ميبيريدين مع المشاركة تجن والصلابة ، الحرارة ، وارتفاع الهذيان ، تسب

ت ،  ت والغيبوبة ، والتشنجا ت  -والمو يزيد أن يمكن كيتوكونازول): ريتونافير ، المثال سبيل ( على  CYP3A4مثبطا
ت من  ب الإصابة خطر يشكل مما  -الفنتانيل مستويا ي بالاكتئا ت التنفس ب  -الممي يستخدمون الذين المرضى راق

بعنايةالمزيج هذا 

ت التقييم  ت تقليل  •المستمرة: والتدخلا ة:التفاعلا العكسي
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ي الجهاز تثبيط  - بشأنهالمخاوف تقليل سقف / لديك  -التنفس

PO ، -  وIV ،  وIM ،  وsubQ ،  (بوتورفانول)الأنف وداخل

أقل -الآلام تخفيف من قدر أقصى  -

القليل -النشوة  -

ت  • ت من الاختلافا هضا النقية:الأفيون نا

الطرق: •

كافيةغير أكسجة 

والشديدةالمتوسطة الآلام تسكين  -

ت  - ب أعراض  -المضادة التأثيرا ت على جسدياً يعتمدون الذين المرضى لدى الانسحا هضا نا
الأفيون

ي:الهدف  •بنتازوسين نالبوفين ، بوتورفانول ، بوبرينورفين ،  العلاج

ب عضلة احتشاء لمرضى يعطى لا  - الحادالقل
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الطرق: •

ت  - ي لدى مشاكل إلى تؤدي قد الزائدة الجرعا ةالمواد مدمن ي الأفيون

ي ، للعلاج  - IVإعطاء يتم الأول

IV -  وIM  وsubQ

س  - ة المواد آثار عك ي ة ، العملية بعد الأفيون ب الجراحي ي والاكتئا المواد عن الناجم الوليدي التنفس
ة ،  ي هض من الزائدة والجرعة الأفيون ي.الأفيون نا النق

ب  - بعنايةالجرعة معايرة يج

ي:الهدف  • العلاج

الجرعة: •

نالوكسون

الجراحةبعد ما مرضى 
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ي غير مسكن  مركزياًمفعول أفيون

ترامادول

تثبيط أو الاستخدام سوء أو للاعتماد ضئيل احتمال  -معتدل بشكل قوي مسكن  •الكودايين نظير  •

ي. الجهاز  هض نشاط  •التنفس ي ضعيف نا ت ف  NEامتصاص يمنع  +الأفيونية  muمستقبلا
ت النالوكسون يمنع  •للألم). الأمين أحادي الفقري العمود تثبيط (تنشيط والسيروتونين  تأثيرا

ت  •جزئياً. الترامادول  والإمساك .الفم ، وجفاف والصداع ، والدوخة ، التخدير ، الضائرة: التأثيرا
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26الفصل 
يتخدير  موضع
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مقدمة

ة كبيرة ميزة له  • ب يوجد لا  -الاستنشاق طريق عن التخدير مع بالمقارن ي للجهاز عام اكتئا بأكمله.العصب

ي فقط التوصيل حظر يتم  • ة الخلايا ف ب الموجودة العصبي التخدير.إعطاء موقع من بالقر

ي التخدير  • ي الأدوية  -الموضع ي التوصيل منع طريق عن الألم تثبط الت طول على النبض
ت المحاور  الصوديوم).(قنوا

ة أقل الخطر  • العام.بالتخدير مقارن

التخديرمقابل التسكين  •

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  152للممرضا

Machine Translated by Google



ب  الحساسية.تسب

ت بواسطة استقلابها يتم استر : نوع من التخدير أدوية  • ي البلازما إسترا ب الدم) (ف ت وتسب أدوية  •تحسسية. تفاعلا
ب الأميد : نوع من التخدير  ت بواسطة تستقل ونادراًالكبد إنزيما

ث  • ي التخدير أدوية مع أكبر بسرعة التخدير بداية تحد ة الحجم صغيرة تكون الت ي للذوبان وقابل هون ف وغير الد
ة.الحموضة درجة عند مؤينة  الفسيولوجي

بوبيفاكين)أرتيكائين ، بريلوكائين ، ليدوكائين ، (مثل أميد نوع من التخدير أدوية  -

ي:التخدير من فئتان  • الموضع

بنزوكائين)تتراكائين ، كوكايين ، بروكايين ، (مثل استر نوع من التخدير أدوية  -
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مقدمة

ب  ي الجهاز وإثارة الأوعية وتوسع الاكتئا ب.يليها المركزي العصب الاكتئا

المطلوبة.الطوارئ أدوية بإعطاء للسماح  -التخدير قبل 

ة  • ت الجهازية السمي ة للمخدرا بتشمل: الموضعي القل

ي التخدير إنهاء تحديد يتم  • ي الدم تدفق خلال من الموضع المنطقة.ف

ت بالنسبة  • ة للمخدرا ة الموضعي ب  -المحقون وريديخط هناك يكون أن يج

الإبينفرين.استخدام مع مطول التخدير  •
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ة جرعة بأقل يوضع  - مطلوبةمساحة أصغر  +فعال

ة:لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  • ي عال

ت:  •الإدارة: التنفيذ:  ة المسارا الإدارة: •الموضعي

ي:الهدف  • العلاج

ة الفعل ردود من تاريخ  الخطيرة.التحسسي

ديكلونين ، ديبوكائين ، كوكايين ، بنزوكائين ، بريلوكائين ، ليدوكائين ، المثال سبيل على 
التقييم:إدارة قبل تتراكائين براموكسين ، 

ب  - بالجلد على وضعه تجن المصا

ة التخدير أدوية استخدام يمنع  - أمن يعانون الذين للمرضى استر نوع من الموضعي

ت ارتدِ  - وضعهاعند القفازا

ب الانزعاج تقليل  - ت المصاح ة الجلد لاضطرابا ة.المخاطية والأغشي الموضعي
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الأدوية.هذه 

ة: الفعل ردود  - ث أن المرجح من  •التحسسي ت تحد ب  •استر. نوع من التخدير أدوية مع الحساسية تفاعلا تجن

ي الإستر نوع من التخدير أدوية  تجاهالحساسية من تاريخ لديهم الذين المرضى ف

س ، ومعدل النبض ، ومعدل الدم ، ضغط مراقبة  • ة التنف ي وحال ش مرافق توفير  •الوع ي الإنعا القلب

ب منطقة أصغر على التطبيق  -الامتصاص تقليل طريق عن الجهازية السمية تقليل  •الرئوي  الجلد وتجن

ب المصا

الضارة:الآثار تقليل  •المستمر: والتدخل التقييم 

ة  - ب  •الجهازية: السمي ي والجهاز القل المركزيالعصب
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الإدارة:قبل ما تقييم 

ت. إجراءا

ة الفعل ردود من تاريخ  الخطيرة.التحسسي

ة:لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  • ي عال

ي:الهدف  • العلاج

بوبيفاكينبروكايين ، بريلوكائين ، ليدوكائين ، المثال سبيل على 

ة التخدير أدوية استخدام يمنع  - أمن يعانون الذين للمرضى استر نوع من الموضعي

ي التخدير إنتاج  - والتوليدوالأسنان للجراحة الموضع
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يالتخدير حقن  الموضع

إدارة: •

ي المريض ووضع الحاجة عند الحقن مكان وحلق الحقن مكان تطهير  - ب مكان ف لاستقبال مناس
الحقن

المريض: تحضير  •الإدارة: التنفيذ: بوبيفاكايين بروكايين ، بريلوكائين ، ليدوكائين ، المثال سبيل على 
ة الممرضة تكون قد  - ي المريض تحضير عن مسؤول الحقنلتلق

ت أسنان ، أطباء (أطباء ، مدربون أطباء بها يقوم  - تخدير)ممرضا

مخدر
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يالتخدير حقن  الموضع

ة: الفعل ردود  - ث أن المرجح من  •التحسسي ت تحد ب  •استر. نوع من التخدير أدوية مع الحساسية تفاعلا تجن

ي الإستر نوع من التخدير أدوية  تجاهالحساسية من تاريخ لديهم الذين المرضى ف

ب أن يمكن  •والولادة: المخاض  - ب بطء يسب ي الجهاز وتثبيط القل -الوليد عند المركزي العصب

س ومعدل النبض ومعدل الدم ضغط مراقبة  • ة التنف ي وحال ش مرافق توفر  •الوع ي الإنعا  •الرئوي القلب

ي الجهاز إثارة إدارة  الوريديالثيوبنتال أو الوريدي الديازيبام باستخدام المركزي العصب

الضارة:الآثار تقليل  •المستمر: والتدخل التقييم 

ة مراقبة  ب حال ب  -القل (٪0.75)المركز بوبيفاكائين تجن

الأدويةهذه 

ت  - ب  •الجهازية: التفاعلا ي والجهاز القل العصب
المركزي
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يالتخدير حقن  الموضع

ة: الإصابة  - ب  •الذاتي المقصود غير الأذى من التخدير من يتعافون الذين المرضى حماية يج

التخديرتأثير يزول حتى 

ث  •البول: واحتباس الفقري العمود صداع  - ي أثناء يحد ي التخدير من المرضى تعاف  •النخاع

الواصف إخطار  •مفيدًا ساعة  12لمدة الاستلقاء وضع سيكون  -الموقف على يعتمد الصداع 

ي المريض فشل إذا  ت 8بعد الإلغاء ف ساعا

الضارة:الآثار تقليل  •المستمر: والتدخل التقييم 
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27الفصل 
العامالتخدير 
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sevoflurane) isoflurane ، halothane ، enflurane ،  النيتروز)(أكسيد والغاز

يالتخدير مقابل العام التخدير  • الموضع

ي الأدوية  -العام التخدير  • ي فقدان إلى تؤدي الت ت لجميع الاستجابة وعدم الوع المؤلمة.المحفزا

(ديسفلوران ،المتطايرة السوائل  -التخدير استنشاق  •

و التخدير) (مداومة الاستنشاق طريق عن التخدير  (1)مجموعتين: إلى ينقسم العام التخدير  •
التحريض)(التخدير الوريدي التخدير  (2)
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ي / فقدان  - ت / إرخاء التسكين / الوع الذاكرةفقدان العضلا

الأدوية:هذه تشمل  •

ي الحصر عوامل  - ي العصب ت -البانكورونيوم) (مثل العضل العضلا

المتوازنالتخدير  -أعلاه المذكورة الآثار لتحقيق الأدوية من مجموعة استخدام يتم ثم ، ومن  •

ت  - ت ثيوبنتال) / (مثل المفعول قصيرة الباربيتورا ميدازولام) / لورازيبام ، ديازيبام ، (مثل البنزوديازيبينا
(IV)التخدير تحريض  -كيتامين بروبوفول / 

استرخاء

ي استنشاق مخدر استخدام  • هو مثال موجود)غير (و

ة المواد  - ي ت -النيتروز وأكسيد الأفيون المسكنا

ينتج:
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ت استخدام المتوازن التخدير عن ينتج  • العام.التخدير من أقل جرعا

ي الانتقال تعزيز طريق عن الاستنشاق طريق عن التخدير يعمل  • ت المثبطة المشابك ف  (GABA(مستقبلا
ي الانتقال تثبيط طريق وعن  ت الاستثارة المشابك ف ة  .(NMDA •(مستقبلا طريق عن التخدير فاعلي

ي للتركيز (المتوسط) الأدنى بالحد تقاس  -الاستنشاق  (MAC)السنخ

ة وله  MACمن عالية نسبة على يحتوي  -النيتروز أكسيد  • ي ة. مسكنة فعال ي  -وريدي) (مخدر الكيتامين  •عال

ة عنه ينتج  ي التخدير باسم تعرف حال ي أثناء  -الانفصام ث المريض ، تعاف هلوسة ، نفسية فعل ردود تحد أحلام (
هذيان)مزعجة ، 
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العامالتخدير 

ي التخدير يساعد  الذاكرة فقدان إلى ويؤدي الألم ويمنع العملية طوال نومها أو نومه على الحفاظ ف
التجربة.عن 

الاستشارة: •والعلاج: والتقييم الاستشارة الجراحة: قبل ما مرضى 

ت على تؤثر عقاقير المريض يتعاطى قد  •الدواء: تاريخ  - لجميع شامل تاريخ على احصل  -التخدير استجابا

ي  ت تعاط والكحولالمخدرا

ي الجهاز وظائف  - ة: والسيرة التنفس ب دموي ضغط عنه ينتج العام التخدير معظم  •الذاتي واكتئا
ي . الجهاز  ة القيم على الحصول  •التنفس سالبشرية ، والموارد  ، BPلبروتين الأساسي والتنف

بذلكالمريض طمأنة خلال من الخوف تهدئة يمكن القلق:  -

تقدير: •

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  165للممرضا

Machine Translated by Google



العامالتخدير 

ت ، المثال سبيل على  - ة ، المواد البنزوديازيبينا ي ت الأفيون من تدار  -الكولين مضادا
ب  -الجراحة قبل دقيقة  60-30الممرضة قبل  ت ، توفير المريض ، لتهدئة مطلو المسكنا

العامللتخدير السلبية الآثار ومواجهة 

الجراحة:قبل الأدوية  •والعلاج: والتقييم الاستشارة الجراحة: قبل ما مرضى 
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ي الجهاز  - المركزيالعصب

ت التقييم الجراحة: بعد ما مرضى  ت  •المستمرة: والتدخلا ت التقييما الأعضاء أنظمة  -والتدخلا

المحددة:

يالدعم مرافق توفير  • التنفس

ة القضبان استخدم  • ب الأشرطة أو الجانبي ي. السقوط لتجن السلطة مارس  •العرض

ي التقديرية  منالمبكرة المرحلة خلال المحادثة ف
ظهور

ة السيرة  - ة: والأنظمة الذاتي ة السيرة يضعف التخدير  •التنفسي ي الجهاز ووظيفة الذاتي  •التنفس
س النبض ومعدل الدم ضغط تحديد  ت على المراقبة كرر  -المريض استلام فور والتنف قصيرة فترا

الشفاءاكتمال حتى 

ت إلى حاجة هناك  • ي الجهاز وظيفة عودة حتى الاحتياطا  -المركزي العصب
التخديرمن التام الشفاء 
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العامالتخدير 
ت التقييم الجراحة: بعد ما مرضى  ت  •المستمرة: والتدخلا ت التقييما الأعضاء أنظمة  -والتدخلا

المحددة:

ب الأمعاء وظيفة تتأثر قد  • الأدويةأو الجراحة بسب

كذلكالرأس وضع حاجة / هناك تكون 

ة المسالك  - ي ت يمكن  •البول الكلىمن الحد طريق عن البول إنتاج من تقلل أن للمخدرا

دواءأو قسطرة إلى حاجة هناك تكون قد  •البول إخراج مراقبة  -الدم تدفق 

ي:الجهاز  - الهضم

هض إلى حاجة هناك تكون قد  -للتخدير كمساعد تستخدم   •التمعج لاستعادة المسكارين نا
ت تكون قد  -التخدير بعد محتمل فعل رد هو التقيؤ  يءمضادا الق
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التهويةعلى والحفاظ الآلام تخفيف  -التوازن  -

ت التقييم الجراحة: بعد ما مرضى  الجراحة:بعد ما آلام إدارة  •المستمرة: والتدخلا

ألم

ب ذلك ، ومع  - ي يج ة المواد لأن الحذر توخ ي ب قد الأفيون يالجهاز تسب التنفس
ب  ي الجهاز تثبيط إلى هذا يضاف  -الاكتئا ي التنفس التخديرمن المتبق

ي قد  -التخدير تأثير زوال مع  - الجراحةبعد المريض يعان

ة المواد تكون قد  - ي مطلوبةالأفيون
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تالأول: الخلية جدار  البنسلينا

84الفصل 
ي الأدوية  البكتيرياتضعف الت
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أمبيسلين -

ة  •مقدمة  تعلى أمثل البنسلينا

نافسيللين -
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سولباكتامأمبيسلين /  -

ديكلوكساسيللين -

سالبنسلين  - الخام

يالبنسلين  - ج

تازوباكتامبيبيراسيلين /  -

تأموكسيسيلين /  - كلافولانا

أوكساسيللين -

أموكسيسيلين -

بيبيراسيلين -
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ب الخلية مغلف اختراق  الجرام .سال

ت تقاوم البكتيريا بعض  • ت) (بيتا البنسليناز إنتاج طريق عن البنسلينا  -لاكتامازا
ت تستخدم  ت مقاومة الجرام سالبة البكتيريا  •لاكتاماز. بيتا مثبطا ي للبنسلينا لا الت
ذلكتستطيع 

ت  • وتحلل مسببة البكتيرية الخلية جدار تضعف البنسلينا

ي الضار التأثير  • ة. هو للبنسلين الرئيس ب  •الحساسي حساسية من يعانون الذين المرضى اعتبار يج

ذلك ، إلى بالإضافة الأخرى. البنسلين أنواع جميع تجاه بالحساسية مصابين واحد بنسلين تجاه 
ت. تجاه متصالبة بحساسية للإصابة تقريبًا  ٪1بنسبة فرصة لديهم   •السيفالوسبورينا

وآمنة الكليندامايسين الاريثروميسين ، الفانكومايسين ، 

ة لمرضى للبنسلين فعالة بدائل  البنسلين.حساسي

ت. مو
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هو للجراثيم مضاد ضيق طيف  Gللبنسلين  • ي مستقر غير و المعدة.حمض ف

ت ضد مفيد نشاط له أموكسيسيلين ،  ت دمج يتم  •الجرام. سالبة العصيا مع لاكتاماز بيتا مثبطا

ت بعض  ي لا  •نشاطها. لزيادة البنسلينا ت بين الجمع ينبغ ت البنسلينا (مثل والأمينوغليكوزيدا
ي الجنتاميسين)  س ف الوريدي.المحلول نف

ت عادة الكلى تطرح  • ت  •بسرعة . البنسلينا ة الاختلافا تتعلقالبنسلين بين الرئيسي

ي استقرار للجراثيم ، مضاد طيف  التأثير.ومدة المعدة ، حامض ف

ي بنسلين بنزاثين إطلاق يتم  • ي. الحقن  -شديد ببطء ج مثل الطيف ، واسع البنسلين  •العضل

والأمبيسلين 
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ي للبنسلين بالنسبة  - ت يوصف ج مجم). 0.6تساوي وحدة  1)بوحدا

ت  • أساسية:بيانا

الإدارة:قبل ما تقييم 

ب  - ة الفعل ردود من تاريخ لديهم الذين المرضى فى شديد بحذر البنسلين استخدام يج الشديدة التحسسي
ت ،  ت ، للبنسلينا ت.أو السيفالوسبورينا الكاربابينيما

الجرعة: IM •و  ، IVو الفم ، طريق عن الطرق:  •الإدارة: التنفيذ: 

ي: الهدف  • ت علاج  -العلاج ي الالتهابا الحساسة.البكتيريا تسببها الت

ت  - ة للمزارع عينا المرضى تحديد  •البنسلين. حساسية من تاريخ لديهم الذين للمرضى الجلد اختبار  +الميكروبيولوجي
ة:لمخاطر المعرضين  ي عال

ت جميع  - الجرام.أو بالملجم موصوفة الأخرى البنسلينا
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ت البنسلينا

ب على احرص  - ي الحقن تجن ب.ف العص

الإدارة: •الإدارة: التنفيذ: 

ب  - ة.الدورة انتهاء قبل تنحسر قد الأعراض أن من الرغم على الموصوفة ، العلاج دورة إكمال المريض من اطل الكامل

ي الحقن أثناء  - نضح. -العضل

ب  - ب مع الفم طريق عن البنسلين تناول المريض من اطل بعده أو بساعة الأكل قبل الماء من كامل كو
ت والأموكسيسيلين / والأموكسيسيلين  Vالبنسلين تناول يمكن بساعتين.  ت.مع كلافولانا الوجبا
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ت البنسلينا

الكلىوظائف مراقبة  •

العلاجيةالآثار تقييم  •المستمر: والتدخل التقييم 

ي التغيير  ت تقليل  •يتطور. الناتج المدخول / نسبة ف ت  -الضائرة: التأثيرا  -نادرًا (شائعة / الحساسية: تفاعلا

ة  ب يمكن سابقة ، تحسسية فعل ردود من يعانون الذين للمرضى بالنسبة  •المفرطة) الحساسي إجراء عند  -الجلد اختبار طل

ت  ب الجلد ، اختبارا ي الدعم ومرافق الإيبينيفرين توفير يج حساسية من يعانون الذين المرضى نصح  •الفور. على التنفس

ي لتنبيه  Alert) Medicسوار المثال ، سبيل (على التعريف أشكال من شكل بارتداء البنسلين من  ة الرعاية موظف الصحي
ي  ت ف الطوارئ.حالا

ت مرضى إرشاد  • ة العيادا ت أي عن للإبلاغ الخارجي حساسية.وجود على علاما

ت مراقبة  - تالمضادة التأثيرا للميكروبا

ب قياس  - ت / الاستيعا ت إذا الواصف إخطار والمخرجا كبيرةكان
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ت البنسلينا

ت الصوديوم تحميل  -  (G+الصوديوم بنسلين من عالية وريدية (جرعا

ي لا البنسلين حساسية من تاريخ لديهم الذين المرضى  -عامة كقاعدة  • ت.يتلقوا أن ينبغ البنسلينا

الضارة:الآثار تقليل  •المستمر: والتدخل التقييم 

ت الدم بوتاسيوم فرط  ة (جرعا ي ة الشوارد مراقبة  (G -الوريدي البوتاسيوم من عال ب.وحال القل

ة: الفعل ردود  - ب بالحقن ، البنسلين استخدام عند  •التحسسي ت المريض إبقاء يج السيطرةتح

ب على احرص  - ي الحقن أو الشرايين داخل الحقن تجن الأطرافف

ي الأقل. على دقيقة  30لمدة المراقبة  ة ف ث حال الإبينفرين من العلاج يتكون المفرطة ، الحساسية حدو
(subQ  أوIM  أوIV)  ي.الجهاز دعم إلى بالإضافة التنفس

ت إذا  • ة كان ت استخدام يمكن  -خفيفة الحساسي ت إذا  •الفم طريق عن السيفالوسبورينا حساسية حدث

ت من شديدة فورية  توقف -السيفالوسبورينا

ب  ث.أن يمكن خطيرة إصابة بسب تحد

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  178للممرضا
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85الفصل 

ي: الخلية جدار  ت ،الثان السيفالوسبورينا

Telavancin  وAztreonam و

ي الأدوية  البكتيرياتضعف الت

ت ،  فانكومايسين ،كاربابينيما

فوسفوميسين

179 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

Machine Translated by Google



سيفازولين -

سيفوروكسيم -
ي - سيفيبيم

ة  •مقدمة  تعلى أمثل السيفالوسبورينا

180 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

سيفتازيديم -

سيفوكسيتين -

سيفديتورين -

سيفترياكسون -

سيفبروزيل -

سيفوتيتان -

سيفودوكسيم -

سيفتيبوتين -

سيفاكلور -

سيفالكسين -

سيفادروكسيل -

سيفتارولين -

سيفوتاكسيم -

سيفدينير -

سيفيكسيم -

Machine Translated by Google



نزيفًا .يسببا أن يمكن  -وسيفترياكسون سيفوتيتان  •

س ، الجيل إلى الأول الجيل أدوية من تقدمنا مع عام ، بشكل  -"أجيال" خمسة  •  (1)هناك الخام
ت ، بيتا بواسطة التدمير مقاومة زيادة  (2)الجرام ، سالبة البكتيريا ضد متزايد نشاط   (3)و لاكتامازا
.CSFإلى الوصول على القدرة زيادة 

البنسلين

ت  • ي السيفالوسبورينا ت ه التحلل مسببة البكتيرية ، الخلية جدار تضعف لاكتام بيتا حيوية مضادا
ت.  ت.بيتا  -المقاومة  •والمو لاكتامازا

ب  •الكلوي . القصور  -سيفترياكسون) (باستثناء الكلى طريق عن منه التخلص يتم  • يسب
ي تفاعل  -الحساسية  تجاهحساسية من يعانون الذين المرضى مع  ٪1بنسبة تبادل

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  181للممرضا
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مقدمة
المضادة الأخرى الأدوية جميع بين التأثير من واسع طيف  -لاكتام) بيتا حيوي (مضاد إيميبينيم  •

ت  بشكل يستخدم سامًا يكون أن يحتمل ولكنه مهم دواء الفانكومايسين (بالحقن). للميكروبا

ي  ت  (3)و  MRSAبكتيريا عدوى  (2)العسيرة المطثية عدوى  (1)لـ أساس قبل من خطيرة التهابا
ت  ة الكائنا ي الحساسة الحي ة  •البنسلين. من حساسية من يعانون الذين المرضى ف ة السمي الرئيسي

ي للفانكومايسين  الكلوي.الفشل ه

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  182للممرضا
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ي سيفترياكسون استعمال يمنع  - ي كالسيوم يتلقوا) أن يتوقع (أو يتلقون الذين الولادة لحديث الوريد.ف

الإدارة:قبل ما تقييم 

ة الفعل ردود من تاريخ لديهم الذين للمرضى استخدامه يمنع  - ت التحسسي الفعل ردود أو للسيفالوسبورينا
ة  للبنسلين.الشديدة التحسسي

ي: الهدف  • ت علاج  -العلاج ي الالتهابا الحساسة.البكتيريا تسببها الت

ت  - ت عينا ة. للزراعا المعرضين المرضى تحديد  •الميكروبيولوجي

ة:لمخاطر  ي عال

الجرعة: IM •و  ، IVو الفم ، طريق عن الطرق:  •الإدارة: التنفيذ: 

ي انخفاض  - سيفترياكسون)(باستثناء الكلوي القصور مرضى ف

ت  • أساسية:بيانا
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ت السيفالوسبورينا
Machine Translated by Google



ة الحقن تكون ما كثيرا  المريض.حذر مؤلمة. العضلي

ث. يحد

شفوي -

ي عميقة عضلية حقن عمل  -العضل  - ة ف الكبيرة.العضل

ت بتناول المرضى نصح  • ي الطعام مع الفم طريق عن السيفالوسبورينا ة ف ب حال المعدةاضطرا

ت تبريد إلى المرضى إرشاد  • الرغم على الموصوفة العلاج دورة لإكمال المرضى إرشاد  •الفموية. المعلقا

ة.الدورة انتهاء قبل تنحسر قد الأعراض أن من  الكامل

الإدارة: •الإدارة: التنفيذ: 

ب وجود عن بحثًا الحقن موقع افحص  ي الواصف وأخبر  -احمرار أو ألم أو تصل ة ف ث حال ذلك.حدو

ت  -الوريدي الحقن  - ي الوريدي الحقن تقنيا يء والحقن البلعة ، حقن ه ب دقائق) ،  5إلى  3من (أكثر البط والتسري
ب المستمر.  ي الطريقة الواصف أمر يحدد أن يج ب الت ب استخدامها ؛ يج واضح.غير الأمر كان إذا توضيح طل
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نزيف: -

ت  - ت  •الحساسية: تفاعلا ث ما نادرًا  •شائعة الحساسية فرط تفاعلا ي المفرطة الحساسية تحد الحياة تهدد الت

بالحقنالحقن تناول  -

ي الدعم وتوفير إيبينيفرين  أي عن للإبلاغ المريض إرشاد  •التنفس

الحساسية.على علامة 

الضارة:الآثار تقليل  •

ت مراقبة  • ت أو البروثرومبين وق ت عن بحثًا المرضى مراقبة كليهما / أو النزيف وق يمكن  •النزيف علاما
يغير النزيف تصحيح بالحقن  Kلفيتامين  الطبيع

ت مراقبة  - تالمضادة التأثيرا للميكروبا

ث ، إذا  -النزيف يعززان  -وسيفترياكسون سيفوتيتان  • الدواءتناول عن توقف حد

العلاجيةالآثار تقييم  •المستمر: والتدخل التقييم 
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ي الأدوية  الإرقاءمع تتداخل الت

ت جميع  :(CDI) •العسيرة المطثية عدوى  -  CDI-تعزز أن يمكن الطيف) واسعة (خاصة السيفالوسبورينا

ب  - ت الخثاري: الوريد التها وحقن الحقن موقع تدوير خلال من التقليل يتم  -الوريدية المستحضرا
ت  ي ببطء السيفالوسبورينا ي الدم فقر  -مخفف محلول وف ت توقف  -تطويره تم إذا  -الانحلال السيفالوسبورينا

ت إعطاء ويمكن  ب الدم نقل عمليا الحاجة.حس

ي الحذر  • ت من تاريخ لديهم الذين المرضى ف يأو النزيف اضطرابا تلق

بالميترونيدازول عالج  •السيفالوسبورين. تناول عن توقف  CDI -تشخيص تم إذا  •

الفانكومايسينأو 

نزيف: -

ب الإسهال  ي القولون والتها ب.الغشائ الكاذ

الضارة:الآثار تقليل  •المستمر: والتدخل التقييم 
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الكحول -

ث قد  ب من المرضى حذر  -الكحول استهلاك تم إذا مشابه فعل رد يحد ت شر ة.المشروبا ي الكحول

ب  • وسيفترياكسون.سيفوتيتان بين الجمع تجن
ي الأدوية  - النزيفتعزز الت

ب أن يمكن  • ديسفلفرام -الكحول تحمل عدم وسيفوتيتان سيفازولين يسب

ت تقليل  •المستمر: والتدخل التقييم  ة:التفاعلا العكسي

ت كما  -وسفترياكسون الكالسيوم  - قبلمن مناقشته تم

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  187للممرضا
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ت  هاالماكروليدا وغير

ت  الجراثيممثبطا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  188للممرضا

التتراسيكلين ،البروتين: تخليق 
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أزيثروميسين -
كلاريثروميسين -

دوكسيسيكلين -

التتراسيكلين -

الاريثروميسين -

ديميكلوسيكلين -

189 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

مينوسكلين -

ة  •مقدمة  على أمثل
ت التتراسيكلينا

ة  • تعلى أمثل الماكروليدا
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ت  • ي التتراسيكلينا ي تلك مثل العدوى ، أنواع من قليل لعدد الأول الخيار أدوية ه ب الت تسب
ة الحثرية ، المتدثرة  ي ة الحلزون ة) ، القرحة مرض (أي البوابي (الجمرة الخبيثة الجمرة بكتيريا الهضمي

ت التتراسيكلين تشكل  •الرئوية . والمتفطرة الخبيثة) ،  ت مع للذوبان قابل غير مخلبّا  -الكاتيونا
Zn) Al، Mg، Fe، (Ca،  ت مع تناوله يتم لا ت الكالسيوم مكملا ت الألبان ومنتجا الحديد ومكملا

ت  ت ومعظم المغنيسيوم على المحتوية والملينا التتراسيكلين ،  •الحموضة. مضادا
فارغ -ودوكسيسيكلين وديمكلوسيكلين ، 

البكتيري.البروتين تخليق تمنع 

تمع  -مينوسكلين معدة. /  الوجبا

ي التتراسيكلين  • ت ه للجراثيمالطيف واسعة حيوية مضادا

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  190للممرضا
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ي لا  •مقدمة  والديميكلسكلين التتراسيكلين إعطاء ينبغ

ب أن يمكن  •الدوكسيسيكلين  -الكلوي الفشل من يعانون الذين للمرضى  التتراسيكلين يتسب
ي  إلىإعطاؤه يتم لا  -النامية الأسنان تلطيخ ف

ب أن يمكن  • ة ، عدوى التتراسيكلين تسب  (CDAD)للإسهال المصاحبة العسيرة المطثية خاصة إضافي
ت مع والأمعاء والمهبل والبلعوم الفم ونمو  ي النموذج الاريثروميسين ،  •البيضاء. المبيضا الأول

ت  يحتوي  •البكتيري. البروتين تخليق يثبط للجراثيم مضاد دواء هو الماكروليد ، الحيوية للمضادا

ت مضاد طيف على الاريثروميسين  ي ، البنسلين لطيف مشابه للميكروبا ي ج استخدامه يمكن وبالتال
ي البنسلين من بدلاً  ي ج البنسلين.من حساسية من يعانون الذين المرضى ف

191 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا

ت الحوامل النساء  ت . 8سن دون الأطفال أو والمرضعا سنوا
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ت  - ت عينا ة. للزراعا ة:لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  •الميكروبيولوجي ي عال

الإدارة:قبل ما تقييم 

هم تقل الذين والأطفال الحوامل النساء عند استعمالها يمنع  - ت ،  8عن أعمار ب سنوا ت.النساء عند تجنبها ويج المرضعا

ي:الهدف  • العلاج

ب  - كبير.كلوي بقصور المصابين المرضى عند شديد بحذر والديمكلوسيكلين التتراسيكلين استخدام يج

ت علاج  - ة التهابا ب التتراسيكلين حساسي ب وح واللثةالشبا

بالحقنالفم ، طريق عن الطرق:  •الإدارة: التنفيذ: 

ت  • أساسية:بيانا

مرض.

192 تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  للممرضا
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الإدارة: •الإدارة: التنفيذ: 

المقررةالدورة لإكمال المرضى إرشاد  •

شفوي -

ب.وابتلاع  الخال

تحملهيمكن لا أو فعال غير الفم طريق عن الإعطاء يكون عندما فقط  •

بالحقن -

ب فارغة معدة على الفموي التتراسيكلين معظم بتناول المرضى نصح  • ئ وكو الماء. من ممتل
تتناول بين الأقل على ساعتين  -المرضى إرشاد  •الطعام. مع تناوله يمكن  -مينوسكلين  التتراسيكلينا
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الأسنان:على التأثير  -

الضارة:الآثار تقليل  •المستمر: والتدخل التقييم 

التتراسيكلينتناول عن توقف  -الفائقة العدوى تشخيص تم إذا  •

قبلمن نوقش كما بطلان  -النامية الأسنان تلطيخ  •

ي  طريق عن ميترونيدازول أو فانكومايسين  (CDAD) =للإسهال المصاحبة العسيرة المطثية علاج الحال. ف
والكهارل.السوائل تعويض إلى بالإضافة الفم ، 

ي:الجهاز تهيج  - الهضم

ي البكتيرية العدوى تعزيز  •التطهير:  - المريضإخطار  -الإسهال  -الأمعاء ف

ي الجهاز ضائقة من الحد يمكن أنه المرضى أبلغ  • هاطريق عن الهضم أخذ

الواصف

ت مع تتراسيكلين  ينخفض.قد الامتصاص أن من الرغم على الطعام ، وجبا
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الضارة:الآثار تقليل  •المستمر: والتدخل التقييم 

ة  - +التتراسيكلين مسبقًا / الموجود الكلوي القصور تفاقم إلى تؤدي أن يمكن  •الكلوية: السمي

ة: عدوى  - ث قد  •إضافي ي فطري نمو فرط يحد عن التوقف طريق عن علاجه يتم  -والأمعاء والمهبل والبلعوم الفم ف

ت المضادة الأدوية طريق عن أو الدواء تناول  لهمالمشورة وتقديم الفطرية العدوى بأعراض المرضى إبلاغ  •للفطريا

ة  - ب أن يمكن  •الكبدية: السمي ي ارتشاح يسب هن ي د طريق عن المخاطر تقليل يمكن  -اليرقان  -الكبد ف

ب  ت العلاج تجن ب الوريد طريق عن عالية بجرعا الولادة وبعد الحوامل النساء من التتراسيكلين وحج
ت  الكلىبأمراض المصابا

ي لا  ي ديميكلوسيكلين استخدام ينبغ الكلىأمراض من يعانون الذين المرضى ف

ي الواصف لإخطار  ة ف ث حال ذلكحدو

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  195للممرضا
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ب المرضى نصح  • س ، لأشعة الطويل التعرض بتجن س وارتداء الشم ة ، الملاب ي ووضع الواقي واق
س من  المكشوف.الجلد على الشم

ت تقليل  •المستمر: والتدخل التقييم  ة  -الضائرة: التأثيرا ة: الحساسي للأشعة الجلد حساسية من تزيد أن يمكن  •الضوئي

س.بحروق الإصابة خطر زيادة  -البنفسجية فوق  الشم

تالأدوية علم الزوج / أبوسرة / أسامة د.  196للممرضا
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ت:  للجراثيممبيد أمينوغليكوزيدا
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ت  البروتينتخليق مثبطا
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الستربتومايسين -

الجنتاميسين -

ة  • تعلى أمثل الأمينوغليكوزيدا

نيومايسين -
الباروموميسين -

أميكاسين -

كاناميسين -

توبراميسين -
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ت  • ب البروتين تكوين يعطل الأمينوغليكوزيدا سرعةويسب

ت  • ب متعددة الأمينوغليكوزيدا ة / القناة من تمتص لا  -الأقطا عن بسرعة تفرز  / BBBتعبر لا الهضمي
الكلى.طريق 

ت  • ي الأمينوغليكوزيدا ت ه ي تستخدم حيوية مضادا الأيروبيكضد الأول المقام ف

ت يمكن  • ب أن للأمينوغليكوزيدا ب السمع فقدان  -الداخلية الأذن لخلايا فيها رجعة لا إصابة تسب واضطرا

ت  •التوازن.  ة  -كلوية سامة الأمينوغليكوزيدا س.قابل للعك

ت  ي.المو الجرثوم

ت  الجرام.سالبة عصيا
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ة:لمخاطر المعرضين المرضى تحديد  • ي عال

ي: العلاج  - ت علاج الموضع ة الالتهابا ووالأذنين للعيون الموضعي

ت علاج بالحقن: العلاج  - ي الخطيرة الالتهابا الجراميسببها الت

جلد.

ت  ة العصيا ة. الهوائي ت لعلاج  -لاكتام بيتا حيوي مضاد أو فانكومايسين مع بالاشتراك الجنتاميسين السلبي الالتهابا
ي الخطيرة  الجرام.موجبة البكتيريا بعض تسببها الت

الاختياريوالمستقيم القولون قبل الأمعاء فلورا تثبيط الفم: طريق عن العلاج  -

الإدارة:قبل ما تقييم 

ب  - ت استخدام يج الكلىمرضى عند بحذر الأمينوغليكوزيدا

جراحة.

هن مسبقًا ، الموجود السمع ضعف  ي والو ي الشديد ، العضل السامة الأدوية يتلقون الذين المرضى وف
ة السامة والأدوية إيثاكرينيك) ، حمض (خاصة للأذن  ت ، ب ، الأمفوتريسين (مثل للكلي والسيفالوسبورينا

ت والسيكلوسبورين ، والفانكومايسين ،  ب ومضادا ب وعوامل الستيروئيدية) ، غير الالتها ي الحج العصب
ي. العضل

ي:الهدف  • العلاج
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ت لعلاج  ، IM) (IVبالحقن  - ب الجهازية. الالتهابا الوريديالحقن يكون أن يج

ي الفاصل زيادة  ت.الزمن الجرعا

أكثر).أو دقيقة  30من (أكثر ببطء يتم 

كاناميسين.أميكاسين ، توبراميسين ، جنتاميسين ، والرابع: العضل  -

ت تخلط لا  - ي والبنسلين الأمينوغليكوزيدا س ف الوريدي.المحلول نف

باروموميسين.نيومايسين ، الفم: طريق عن  -
ي:  - ت: جدول  •توبراميسين. نيومايسين ، جنتاميسين ، الموضع يوم كل كبيرة واحدة جرعة  -بالحقن  -الجرعا

ث أو جرعتين على مقسمة أو  ت. ثلا الإعطاء •جرعا

ي  - ب الكلوي القصور مرضى ف الجرعةزيادة أو الجرعة تقليل يج

الإدارة:التنفيذ: 
الطرق: •
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المراقبةملخص  •المستمر: والتدخل التقييم 

ت مراقبة  - الكلى ووظائف والتوازن) ، (السمع الداخلية الأذن ووظيفة والقيعان) ، (القمم الأمينوغليكوزيد مستويا
ة  ت تقليل  •البول). وإخراج  ، BUNو الكرياتينين ، (تصفي ة  -الضائرة: التأثيرا ة: السمي ي الضرر تلحق أن يمكن  •الأذن

ة ، بالأذن  ب مما الداخلي ي فيه رجعة لا ضعفًا يسب ة أعراض عن للإبلاغ المرضى إرشاد  •والتوازن السمع ف السمي

ة  ي ة السمية عن الكشف  •الأذن ي ب  -الأذن ت سح ة  -الأمينوغليكوزيدا ب أن يمكن  •الكلوية السمي حادًا ، أنبوبيًا نخرًا تسب

س قابلاً يكون ما عادة والذي  ب  -البول انقطاع أو البول قلة تطور إذا  •للعك الواصف.وأبلغ الأمينوغليكوزيد احج
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ت  - ت مرخيا ةالعضلا الهيكلي

ي الحصار  - ي:العصب العضل

ت مع عكسها  • الوريدية.الكالسيوم جلوكونا

الضارة:الآثار تقليل  •المستمر: والتدخل التقييم 

ي الانتقال تمنع أن يمكن  • ي العصب ب  •مميتًا. تنفسيًا خمودًا مسببة  -العضل هن مرضى بعناية راق ي الو العضل
ت يتلقون الذين والمرضى الوبيل  ت مرخيا ة للعضلا العام.التخدير أو الهيكلي

ت تقليل  • ة:التفاعلا العكسي
ت - البنسلينا

والكلىللأذن السامة الأدوية  -
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