
 به نام خدا
 ظاؼُّای هْثؽ ظؼ ظؼهاى اضطؽاب ّ افكؽظگی

 
ایلام.پ.ظکتؽ ؼضا ّلیؿاظٍ ظاًهیاؼ ظاًهگاٍ ع  



Depressive Disorders 

 Disruptive Mood Dysregulation Disorder  

Major Depressive Disorder, Single and Recurrent Episodes 

 Persistent Depressive Disorder (Dysthymia)  

Premenstrual Dysphoric Disorder  

Substance/Medication-Induced Depressive Disorder 

Mood disorder  Due to Another Medical Condition  

Other Specified Depressive Disorder Unspecified Depressive Disorder  



Anxiety Disorders Separation Anxiety 

 Disorder Selective Mutism  

Specific Phobia 

 Social Anxiety Disorder (Social Phobia) 

 Panic Disorder Panic Attack (Specifier) 

 Agoraphobia 

 Generalized Anxiety Disorder • 

 3 Substance/Medication-Induced Anxiety Disorder 

 Anxiety Disorder Due to Another Medical Condition 

 Other Specified Anxiety Disorder Unspecified Anxiety Disorde 



Obsessive-Compulsive and Related Disorders  

Body Dysmorphic Disorder 

 Hoarding Disorder  

Trichotillomania (Hair-Pulling Disorder) 

 Excoriation (Skin-Picking) Disorder  

Substance/Medication-Induced Obsessive-Compulsive and Obsessive-

Compulsive and Related Disorder Due to Another Medical Condition 

 Other Specified Obsessive-Compulsive and Related Disorder Unspecified 

Obsessive-Compulsive and Related Disorder 



Trauma- and Stressor-Related Disorders 

 Reactive Attachment Disorder  

Disinhibited Social Engagement Disorder 

 Posttraumatic Stress Disorder 

 Acute Stress Disorder  

Adjustment Disorders  

Other Specified Trauma- and Stressor-Related Disorder Unspecified 

Trauma- and Stressor-Related Disorder 



Somatic Symptom and Related Disorders 

 Somatic Symptom Disorder 

 Illness Anxiety Disorder 

 Conversion Disorder (Functional Neurological Symptom Disorder) 

 Psychological Factors Affecting Other Medical Conditions Factitious 

 Disorder Other Specified Somatic Symptom and Related Disorder 

Unspecified Somatic Symptom and Related Disorder 



Association between antidepressant use and reduced risk of 

intubation or death in hospitalized patients with COVID-19: 

results from an observational study 



association remained significant in multiple sensitivity analyses. Exploratory 

analyses suggest that this association was also significant for SSRI and 

non-SSRI antidepressants, and for fluoxetine, paroxetine, escitalopram, 

venlafaxine, and mirtazapine (all p < 0.05). These results suggest that 

antidepressant use could be associated with lower risk of death or 

intubation in patients hospitalized for COVID-19. Double-blind controlled 

randomized clinical trials of antidepressant medications for COVID-19 are 

needed 





  قؽّتًْیي ،هِاؼًاقل آًِا ػوعٍ اثؽ کَ هیثانٌع هتٌْع نیویایی قاضتاؼ تا ای ضاًْاظٍ SSRIs غاؼُّای•

(SERT)هیثانع.   

 

 .هیعٌُػ تهکیل سا ّعْاط ّ اضطشاتی اختلالات ّ  افغشدگی دسهاى اّل خط ػْاهل داسُّا ایي•

 .اقت خِاى قؽاقؽ ظؼ افكؽظگی ضع ظاؼّی تؽیي ؼایح ّ ظاؼّ اّلیي فلْکكتیي

 

 ، ًغثی تحول ، تالا هصؽفی ظّؾُای ظؼ ایوٌی ،هصشف عادگی ػلت تَ ػوْها ظاؼُّا ایي هسثْتیت•

  .هیثاؽذ آى هصشف گغتشدٍ طیف ّ ُضیٌَ



 :ناهل SSRIsظاؼُّای 

 

 فلْکكتیي     

 قؽتؽالیي     

 پاؼّکكتیي     

 قیتالْپؽام     

 اقتالْپؽام     

 فقط تشای اختلال    FDAضذ افغشدگی اعت ّلی تْعط  SSRIsُش چٌذ یک : فلّْکغاهیي    

 .ّعْاط جثشی تْصیَ ؽذٍ اعت    



 فارماکوکینتیک

.  قاػت تَ زعاکثؽ غلظت ضْظ هی ؼقٌع 6ّ پف اؾ پظ اص هصشف خْساکی تَ خْتی جزب هی ؽًْذ  SSRIsتوام داسُّای •

ُوشاٍ  SSRIsهصشف راسُّای .اعتقاػت  26ًیوَ ػوؽ قؽتؽالیي . ؼّؾ اقت 3تا2فلْکكتیي طْلاًی تؽیي ًیوَ ػوؽ ؼا ظاؼظ کَ 

 .ّ هیتْاى تَ ایي طؽیق هیؿاى تؽّؾ تِْع ّ اقِال ًانی اؾ اًِا ؼا کاُم ظُعغزا تاثیش صیادی تش جزب ًذاؽتَ 

 

.  کَ ایي اهؽ اقاـ پتاًكیل تعاضلات ظاؼّیی هیثانعهیثاؽٌذ،  CYP2D6فلْکغتیي ّ پاسّکغتیي، هِاسکٌٌذٍ ُای قذستوٌذ ایضّآًضین •

 اقت CYP3A4ظؼ هقاتل فلّْاکكاهیي هِاؼکٌٌعٍ 

•SSRIs  ُا تش خلافTCA  یاSNRIs ُا داسای اثشات کوی تش عایش ًاقلیي هاًٌذ گیشًذٍ ُای آدسًشژیکB  ،یا ًاقل ًْساپی ًفشیي

NET اتصال تَ ًاقل قؽّتًْیي تا هِاؼ تًْیک قیكتن ظّپاهیٌی ُوؽاٍ هی تانع. هیثاؽٌذ 



 فارماکودینامیک

 ّ ًاؽی اص هِاس ًغثتا اًتخاتی تاصجزب عشّتًْیي  SSRIsفْائذ تالیٌی   

 .اقتاثش ًاچیض آًِا تش تاصجزب ًْساپی ًفشیي ّ دّپاهیي   



 SSRIsاندیکاسیونهای درمانی 

تاثیش . فلْکكتیي، قؽتؽالیي، پاؼّکكتیي ّ قیتالْپؽام تؽای ظؼهاى افكؽظگی ضفیف تا هتْقط تْصیَ هیهْظ: افغشدگی . 1•

SNRIs  ّTCA  تشای دسهاى افغشدگی ؽذیذ غالثا تیؼ اصSSRIs  هقایكَ هكتقین هؿایای ظاؼُّای . اعتSSRIs 

 .ًهاى ظاظٍ کَ ُیچ کعام  اؾ اًِا تؽتؽی کلی ًكثت تَ قایؽ خِت ظؼهاى افكؽظگی ًعاؼظ

تؼعاظ کوی اؾ هصؽف کٌٌعگاى فلْکكتیي ظچاؼ . قثة کاُم ضطؽ ضْظکهی هیهْظ SSRIهصؽف : کاستشد دس خْدکؾی.2•

 .اضطؽاب ّ تی قؽاؼی نعیع هیهًْع کَ ازتوالا هیتْاًع قثة ّضاهت افکاؼ ضْظکهی نْظ

 کاستشد دس حیي ّ پظ اص حاهلگی.3•

 کاستشد دس افغشدگی هضهي  ّ اختلالات اضطشاتی دس عالوٌذاى. 4•

 



ایي ظاؼُّا تغییؽات ؼفتاؼی ّ ضلقی طی هعت یک ُفتَ : اختلال دیظ فْسیک پیؼ اص قاػذگی. 5•

 .  قثل اؾ نؽّع قاػعگی ؼا کاُم هیعٌُع

 

،  GAD  ،PTSD  ،OCDجِت ظؼ افكؽظگی ، ایي ظاؼُّا  SSRIsػلاٍّ تؽ کاؼتؽظ ػوعٍ . 6•

 . ّ پشخْسی ًیض اًذیکاعیْى هصشف داسًذ PMDDاختلالات پاًیک ، 







 



   SSRIsروشهای محدود کردن عوارض جانبی 
 

آنکاؼ هیهًْع ّ ظؼ صْؼتی کَ هصؽف طی ُفتَ اّل  ّدّم  SSRIsاکثؽ ػْاؼض خاًثی ظاؼُّای 

تا ایي زال . ظاؼّ تا ُواى ظّؾ اظاهَ ظاظٍ نْظ،ػوْها ضْظ تَ ضْظ کاُم هی یاتع یا تؽطؽف هیهْظ

 .ًیؿ ًیكتٌع SSRIsافؽاظ زتی قاظؼ تَ تسول کوتؽیي ظّؾُای % 15

ؼّؾ  4یا2،3ؼّنی کَ هیتْاى ظؼ هْؼظ ایي افؽاظ تکاؼ تؽظ تقكین تٌعی ظّؾ ظاؼّ ظؼ طی ُفتَ اقت یؼٌی  

 .ظؼ ُفتَ هصؽف نًْع



 SSRIsروشهای تقویت اثر 

 

ظؼهاًِای )پاقص ًكثی ظاظٍ اًع هیتْاى اؾ ؼّل تقْیت  SSRIsظؼ تیواؼاى افكؽظٍ ای کَ تَ ظاؼُّای 

کَ فْایع اضافی قاتل هلازظَ ای ظاؼظ،اقتفاظٍ (  SSRIsتَ ُوؽاٍ یک تْپشّپیْى تؽکیثی،ًظیؽ تدْیؿ 

 .  کؽظ

 

 .  ًیؿ پاقطِای ظؼهاًی هطلْتی ؼا ایداظ کؽظٍ اقت لیتیْم، لّْتیشّکغیي، یا آهفتاهیياضافَ کؽظى 



 SSRIsعوارض جانبی 

 :اختلال ػولکشد جٌغی.1

نایؼتؽیي نکایات تیواؼاى، هِاؼ اؼگاقن ّ کاُم لیثیعّ اقت کَ ّاتكتَ تَ %(. 80)اعت SSRIsؽایغ تشیي ػاسضَ جاًثی  

 .ظّؾ اقت

 

 .  ایي ػاؼضَ طی چٌع ُفتَ اتتعایی هصؽف ایي ظاؼّ تؽطؽف ًوی نْظ تلکَ هؼوْلا تا هصؽف ظاؼّ اظاهَ پیعا هیکٌع

 

اضافَ کشدى تشکیة پیْعتَ تغییؽ ؼژین ظؼهاًی تَ تْپؽّپیْى، کاُؼ دّص داسّ، ؼّنِای خلْگیؽی اؾ ایي ػاؼضَ ػثاؼتٌع اؾ 

 .ّ یا اضافَ کؽظى قیلعًافیل ّ ظّؾُای کن آهفتاهیي سُؼ تْپشّپیْى 



 :ػْاسض گْاسؽی.2

 

ّاتكتَ تَ ظّؾ ّ هْقتی ُكتٌع ّ ؽایؼتشیي ؽکایات ػثاستٌذ اص تِْع، اعِال، تی اؽتِایی، اعتفشاؽ ّ عْءُاضوَ،کَ  

 .                هؼوْلا پف اؾ چٌع ُفتَ اؾ تیي هیؽًّع

 

 .  تَ دلیل داؽتي سّکؼ سّدٍ ای تِتش تحول هیؾْد CR-پاسّکغتیي

 

ّلی تؽضی اؾ تیواؼاى تا ایي ظاؼّ ظچاؼ افؿایم ّؾى ) فلْکغتیي ؽایغ تشیي داسّ اعت کَ هْجة تی اؽتِایی هیؾْد

 (هیهًْع

 



 :افضایؼ ّصى. 3

 

 اقتفاظٍ هیکٌٌع ظچاؼ  SSRIsافؽاظی کَ اؾ حذّد یک عْم  

 اقت کَ هْخة افؿایم  SSRIsنایؼتؽیي پاسّکغتیي . افؿایم ّؾى هیهًْع

 .ّؾى هیهْظ



 : عشدسد . 4

 

 . تؽیي ػاهل قؽظؼظ اقتفلْکغتیي ؽایغ . اقت% 20تا  18هیؿاى تؽّؾ آى 

 

ّ قؽظؼظُای تٌهی ظؼ تكیاؼی اؾ افؽاظ هؤثؽ تشای پیؾگیشی اص هیگشى  SSRIsتوام  اؾ قْی ظیگؽ ،

 . ُكتٌع

 

قؽظؼظ هؼوْلا ظؼ ٌُگام صثر ؼش ظاظٍ ّ تا آقپؽیي ّ اقتاهیٌْفي ظؼهاى هیهْظ ّ ایي ػاؼضَ هؼوْلا 

 .ضْظ تَ ضْظ تؼع اؾ چٌع ُفتَ تِثْظ هیاتع



 :اضطشاب .5

 

         ظاؼُّای قایؽ اؾ تیم ،هصشف اّل ُفتَ دس ّیژٍ تَ فلْکغتیي 

.  ایي گؽٍّ هْخة تؽّؾ اضطؽاب ّ تی قؽاؼی هیهْظ  

 

خای ضْظ ؼا تَ کاُم کلی اضطؽاب تیواؼ هیعٌُعهؼوْلا ایي اثشات پظ اص یکواٍ   

 

.              ظؼ صْؼت تؽّؾاضطؽاب ظؼ نؽّع ظؼهاى تا ایي ظاؼُّا هفیع تانعتجْیض تٌضّ دیاصپیي هیتْاًذ   



 :تی خْاتی ّ سخْت. 6

 

تِثْظ ضْاب تیواؼ اقت کَ ظؼ ًتیدَ ظؼهاى افكؽظگی ّ اضطؽاب ؼش  SSRIsتاثیؽ اصلی ظاؼُّای  
 .  ههکلات ضْاب یا ضْاب آلْظگی هفؽط هی نًْعحال حذّد یک چِاسم دچاس تا ایي . هیعُع

 

 .  اؾ قایؽ ظاؼُّا هْخة تی ضْاتی هیهْظ ّ تَ ُویي ظلیل غالثا صثر ُا هصؽف هیهْظفلْکغتیي تیؼ 

 

 . ایداظ هی کٌٌعخْاب آلْدگی ، تیم اؾ آًکَ هْخة تی ضْاتی نْظ، عیتالْپشام ّ هخصْصا پاسّکغتیي

 

 .  تؽطؽف ًوْظهصشف تٌضّدیاصپیٌِا ؼا هیتْاى تا  SSRIsتی ضْاتی ًانی اؾ 



 :  کاتْقِای نثاًَ ّ ؼّیاُای ّاضر. 7

 

 .تغیاس اًذک سخ هیذُذ ّ تؼذ اص چٌذ ُفتَ تطْس خْدتخْد تشطشف هیؾْد



 :  تهٌح.8

فلْکكتیي ) SSRIsتهٌح ظؼ اثؽ هصؽف ظّؾُای ؾیاظ . گؿاؼل نعٍ اقتدس یک دُن دسصذ 

 .نایؼتؽ اقت( هیلی گؽم100تیهتؽ اؾ 



 :  ػلاین اکكتؽاپیؽاهیعال.9•

 

ػْاؼض خاًثی . تقیَ اضتلالات زؽکتی ًاظؼًع. هؾاُذٍ هیؾْد %10تا5دس ( تشهْس)لشصػ•

 (  هیلی گؽم 40تا ظّؾُای تالاتؽاؾ. )اؼتثاط ظاؼظهصشف فلْکغتیي اکكتؽاپیؽاهیعال تیم اؾ ُوَ تا 



 :اثؽات آًتی کْلیٌؽژیک. 10

 

ّ ّاتكتَ تَ ظّؾ (  sedationضهکی ظُاى،یثْقت ّ ) پاسّکغتیي اثشات آًتی کْلیٌشژیک خفیفی داسد

افؽاظ هْخة ضهکی ظُاى هیهْظ، ایي ػاؼضَ تَ هؽّؼ % 20دس ًیؿ  SSRIsعایش ػْاهل . ُكتٌع

 .ؾهاى هوکي اقت تؽطؽف نْظ



• : اثؽات خاًثی ُواتْلْژیک. 11  

 

• .قاتل تؽگهت هیهًْعًْتشّپٌی  ظؼ هْاؼظ ًاظؼی قثة تؽّؾپاسّکغتیي ّ فلْکغتیي   



 :اضتلالات گلْکؿ ّ الکتؽّلیتِا. 12

 

 SSRIs  تٌاتؽایي افؽاظ هثتلا تَ ظیاتت ؼا تایع تَ .هی گؽظظکاُؼ غلظت گلْکض تَ ًعؼت هْخة

 .ظقت تست ًظؽ گؽفت



 :  تثْؼات ّ ّاکٌهِای آلؽژیک. 13

 

هصؽف ظاؼُّای . ایداظ هیهْظسیْی ّ تٌگی ًفظ ّ ًعؼتا زكاقیت % 40اًْاع هختلف تثْسات دس 

SSRIs ظؼ افؽاظی کَ ظچاؼ ؼانِای ًانی اؾ آًِا هیهًْع تایع قطغ نًْع. 



 : گالاکتْؼٍ. 14

SSRIs    ًانی اؾ تعاضل تا تٌظین ظّپاهیٌؽژیک )هیتْاًٌذ هْجة گالاکتْسٍ قاتل تشگؾت ؽًْذ

 (تؽنر پؽّلاکتیي



 : قٌعؼم قؽّتًْیي. 15

 

هیتْاًع غلظت قؽّتًْیي پلاقوا ؼا تا قطْذ تْکكیک  MAOIsتا یک ػاهل  SSRIsتجْیض ُوضهاى یک داسّی 

 .  افؿایم ظاظٍ ّ هدوْػَ ػلایوی ایداظ کٌع کَ قٌعؼم قؽّتًْیي ضْاًعٍ هیهًْع

 

ػلاین ایي قٌعؼم ّضین ّ هؽگثاؼ کَ ظؼ ًتیدَ تسؽیک هفؽط قؽّتًْیٌی ؼش هی ظُع، تَ تؽتیة افؿایم نعت قیؽ آى 

ُوؽاٍ تا ازتوال تیقشاسی هفشط، ُیپش سفلکغی ّ ػذم ثثات اتًْْم . 3ًاآساهی . 2اعِال . 1: ػثاؼتٌع اؾ 

دلیشیْم، کْها، . 5، لؽؾل غیؽ قاتل کٌتؽل ّ قفتی هیْکلًْْط، تؾٌج، ُیپشتشهی. 4ًْقاًات قؽیغ ػلاین زیاتی 

 .  هشگػؽّقی ّ -اقتاتْـ اپیلپتیکْـ، کلاپف قلثی



ؼفغ ّ اؾ هیاى تؽظى ظؼهاى قٌعؼم قؽّتًْیي ػثاؼتكت اؾ   

 ػْاهل هكثة ّ اًدام قؽیغ هؽاقثتِای خاهغ ّ زوایتی، ُوؽاٍ تا تدْیؿ 

 ًیتشّگلیغیشیي،عیپشُّپتادیي، پتُْای خٌک کٌٌذٍ،کلشپشّهاصیي، داًتشّلي، 

  .تِْیَ هکاًیکی ّ ظاؼُّای فلح کٌٌعٍتٌضّدیاصپیٌِا، داسُّای ضذ تؾٌج، 



   :هصؽف قطغ قٌعؼم .16•

 

 ػلاین ّ پاسعتضی، ضؼف، گیجی، اص ػثاؼتٌع آى ػلاین کَ هیهْظ قٌعؼهی تؽّؾ هْخة SSRIs هصشف ًاگِاًی قطغ

   .هیگشى ؽثیَ

 

 خْد تَ خْد ُفتَ 3 اص پظ هؼوْلا ػاؼضَ ایي تانع، نعٍ هصؽف ُفتَ 6 تایذ حذاقل ، قطغ قٌعؼم ایداظ تؽای هؼوْلا

   .هیؾْد تشطشف

 

 ُفتَ یک اؾ تیم آى هتاتْلیت ػوؽ ًیوَ هیؾْد،چْى تشک ػلاین  تشّص هْجة گشٍّ ایي ػْاهل عایش اص کوتش لْکغتیيف

 .کؽظ اقتفاظٍ SSRIs هصؽف قطغ ػلاین ظؼهاى تؽای آى اؾ هیتْاى تٌاتؽایي .اقت





FLUOXETINE(PROZAC) Cap          10mg 

Cap           20mg 

Syrup         20mg|5ml 

 ضْؼاکی صْؼت تَ ؼّؾ ظؼ گؽم هیلی 20 یا 10 هؼوْلا افغشدگی دسهاى تشای آى ؽشّع دّص

 (ُا صثر ػوْها).اقت

 .ظاؼظ ازتیاج ؾهاى ُفتَ 4 تَ آى پایذاس خًْی قطر آى،ایداظ هتاتْلیت ّ طْلاًی ػوؽ ًیوَ ػلت تَ

 .اعت هؾاتَ آى تالاتش دّصُای کاسایی تا افغشدگی دسهاى تشای آى گشم هیلی 20 سّصاًَ هصشف کاسایی

 (.هیهْظ تهٌح قثة تالاتؽ ظّؾ).اعت سّص دس  گشم هیلی 80 ّعْاط ظؼ نعٍ تْصیَ ظّؾ زعاکثؽ

 هصؽف.تانع فاصلَ ُفتَ 2 تایع زعاقل فلْکكتیي هصؽف نؽّع ّ MAOIs ظاؼُّای هصؽف قطغ تیي

 .نْظ قطغ MAOIs ظاؼُّای تا ظؼهاى نؽّع اؾ قثل ُفتَ 5 تایع زعاقل ًیؿ فلْکكتیي

  دّص تا سا آى هیتْاى آژیتاعیْى، ّ اضطشاب ؽاهل فلْکغتیي صّدسط ػْاسض سعاًذى حذاقل تَ تشای

 .کشد ؽشّع هیاى دس سّص یک ّ گشم هیلی 10-5

   



SERTRALINE(ZOLOFT) 
• Tab             25mg 

• Tab             50mg 

• Tab             100mg 

• Cap             50mg 

• Cap             100mg 

 

 3تا  1 ظؼ صْؼتی کَ پف اؾ. هیلی گشم یکثاس دس سّص اعت 50دّص عشتشالیي تشای ؽشّع دسهاى افغشدگی 
هیلی گشم یکثاس  200هیلی گشم  افضایؼ داد تا حذاکثش تَ  50دّصآًشا ُش ُفتَ پاقطی ههاُعٍ ًهْظ هیتْاى ُفتَ 

. دس سّص تشعذ  

قؽتؽالیي ػوْها ٌُگام غؽّب هصؽف هیهْظ چْى پیم اؾ آًکَ تی ضْاتی ایداظ کٌع اثؽات تكکیٌی تَ ظًثال 
.ظاؼظ  

  .دس تیواساى هثتلا تَ اختلال ػولکشد کثذ ّکلیَ، دّص داسّ سا تایذ کاُؼ داد



 

 %95: اتصال پشّتییٌی

 97-12: (L|Kg)حجن تْصیغ 

   Bگشٍّ: طثقَ تٌذی هصشف دس حاهلگی

 سّص 1-3 :ػوش ًیوَ

 قاػت 180 :فؼال هتاتْلیت ػوؽ ًیوَ

 کلیَ :ظفغ

   :تعاضلات

 .نْظ ظیاؾپام ػوؽ ًیوَ افؿایم تاػث اقت هوکي ظیاؾپام تا ُوؿهاى هصؽف

 .کشد خْدداسی تایذ (ّاسفاسیي)هیؾًْذ تاًذ پشّتییي تَ صیاد هقذاس تَ کَ داسُّایی تا داسّ ایي ُوضهاى هصشف اص

   اکكیعاؾ هٌْآهیي آًؿین کٌٌعٍ هِاؼ ظاؼُّای

 .نْظ تیٌایی تُْوات هْخة هیتْاًع ظکكتؽّهتْؼفاى تا ُوؿهاى هصؽف

 



PAROXETINE(PAXIL) 
Tab                                          10-20-30-40mg 

Oral suspension                        10mg|5ml 

 

 افؿایم ٌُگاهی ظاؼّ ظّؾ .اعت سّص دس گشم هیلی 20 تا 10 هؼوْلا افغشدگی دسهاى ؽشّع تشای پاسّکغتیي دّص

 .ًگؽظظ ههاُعٍ کافی پاقص ُفتَ 3 تا 1 اؾ پف هیهْظکَ ظاظٍ

   

 .داسد کْلیٌشژیک آًتی اعتثٌاخْاؿ چْى اعت داسّ ایي هصشف دس تشک عٌذسم احتوال تیؾتشیي

 

 گشم هیلی 25، اّلیَ دّص .ًوْد هصشف ، صثح ٌُگام هؼوْلا ، سّصاًَ هٌفشد دّص صْست تَ تایذ سا CR-پاسّکغتیي

 ( Tab 5|37-25-5|12) .اعت

 



 %98: اتصال پؽّتییٌی•

 20: زدن تْؾیغ•

 Cگؽٍّ : طثقَ تٌعی هصؽف ظؼ زاهلگی•

 قاػت 24: ًیوَ ػوؽ•

 قاػت  62-104: ًیوَ ػوؽ هتاتْلیت فؼال•

 .هتاتْلیت ُای ایي ظاؼّ اؾ ؼاٍ اظؼاؼ ّ هعفْع ظفغ هی نًْع: ظفغ•

 .هصؽف ایي ظاؼّ تاػث کاُم کلیؽاًف ظیاؾپام ّ تْلثْتاهیع هیهْظ: تعاضلات•

تاػث تشّص اختلالات خطشًاک هغضی،ُیپشتاًغیْى، ًاپایذاسی اتًْْم،کوا ّ  MAOIهصشف ُوضهاى تا •

 .تیي هصشف ایي داسُّا تایذ حذاقل دّ ُفتَ فاصلَ تاؽذ. هشگ هی گشدد

 .هصشف ُوضهاى تا ّاسفاسیي تاػث افضایؼ عطح پلاعوایی پاسّکغتیي هیؾْد•

 .قایوتیعیي تاػث افؿایم قطر پلاقوایی ّ ًیوَ ػوؽ ایي ظاؼّ هیگؽظظ•

 



 تداخلات دارویی
 .ؽْد عشّتًْیي عٌذم تشّص عثة هغي افشاد دس تشاهادّل ّ پاسّکغتیي ُوضهاى تجْیض    

 .کٌذ ًوی ایجاد تذاخلی دیگش داسُّای اکثش تا SSRIs ػْاهل•

 افكؽظگی ضع ظاؼُّای قایؽ یا لیتیْم، ، تؽیپیتْفاى– MAOIs ،L  ػْاهل تا ظاؼّ ایي ُوؿهاى هصؽف ًتیدَ ظؼ اقت هوکي قؽّتًْیي قٌعؼم•

 .ظُع هی ؼش هیکٌٌع هِاؼ ؼا قؽّتًْیي خػب کَ

 تا تالیٌی هغوْهیت هْجة کَ دٌُذ افضایؼ قذسی تَ سا TCA پلاعوایی ُای غلظت هیتْاًٌذ پاسّکغتیي ّ عشتشالیي ، فلْکغتیي•

 .ؽْد آًِا

 .تاؽذ احتیاط تا تایذ تؾٌج تشّص احتوال ػلت تَ عشّتًْشژیک داسُّای توام تا لیتیْم ُوضهاى هصشف•

 .گشدد تؾٌج تاػث هیتْاًذ ّ آّسد هی پاییي سا تْییي فٌی ّ کاستاهاصپیي داسّیی عطح فلْکغتیي•

 .ؽذ خْاُذ PT افضایؼ تاػث پشّتشّهثیي اص ّاسفاسیي کشدى جذا تا عشتشالیي•

 



CITALOPRAM(CELEXA) 
Tab                           20mg 

Tab                           40mg 

Oral Drops                40mg|ml      

 %80: اتصال پؽّتییٌی

   15:زدن تْؾیغ 

 قاػت 35: ًیوَ ػوؽ

 .ایي ظاؼّ ظؼ کثع هتاتْلیؿٍ هیهْظ ّ تطْؼ ػوعٍ اؾ ؼاٍ اظؼاؼ ظفغ هیهْظ: ظفغ 

   Cگؽٍّ : طثقَ تٌعی هصؽف ظؼ زاهلگی

 40هیلی گشم دس سّص  اعت کَ پظ اص آى ػوْها تَ  20دّص هؼوْل تشای ؽشّع دسهاى تا عیتالْپشام دس ُفتَ اّل 
 .افضایؼ دادٍ هیؾْد

 MAOIsکاؼتاهاؾپیي ،لیتیْم ، تاؼتیتْؼاتِا، تٌؿّظیاؾپیي ،ظاؼُّای ضع قاؼچ ّ هاکؽّلیعُا، تتاتلْکؽُا، : تعاضلات

  



ESCITALOPRAM(LEXAPRO) 
      Tab                               10-20 mg 

      Oral Solution                5mg|5ml 

 

• قاػت 27-32: ًیوَ ػوؽ   

•   12-15: زدن تْؾیغ

• %80: اتصال پؽّتییٌی  

 

ظؼ ؼّؾ تَ صْؼت ظّؾ هٌفؽظ ؼّؾاًَ، نؽّع نْظ، اگؽ پاقص ًعاظًع هیلی گشم  10اعیتالْپشام تایذ تا دّص 

.  هیلی گؽم ظؼ ؼّؾ ؼقاًع 30یکواٍ هیتْاى تَ تؼع اؾ   



FLUVOXAMINE(LUVOX) 
• Tab                     50mg 

• Tab                    100mg 

 

 ؼّؾ 4-7 ُؽ هیتْاى ؼا ظاؼّ ظّؾاژ .هیهْظ تدْیؿ ضْاب ٌُگام ّ ضْؼاکی ؼاٍ اؾ گؽم هیلی 50 ؼّؾاًَ اتتعا OCD ظؼهاى تؽای ظاؼّ ایي•

 .اقت 300 ؼّؾاًَ ظّؾ زعاکثؽ .ظاظ افؿایم گؽم هیلی 50 هیؿاى تَ

  C گؽٍّ :زاهلگی ظؼ هصؽف تٌعی طثقَ•

  قاػت 16-24 : ػوؽ ًیوَ•

 قاػت 14-16 :فؼال هتاتْلیت ػوؽ ًیوَ•

 25 :تْؾیغ زدن•

  %80 :پؽّتییٌی اتصال•

 .هیهْظ ظفغ اظؼاؼ طؽیق اؾ ّ نعٍ هتاتْلیؿٍ کثع ظؼ ظاؼّ ایي : ظفغ•

 .تشیپتْفاى ّ لیتیْم دیلتیاصم، ، TCA هتادّى، کلْصاپیي، کاستاهاصپیي، ، ّاسفاسیي تؤفیلیي، ، ُا تٌضّدیاصپیي : تذاخلات  













 





 



 




