
 بسمه تعالي 

 اصول تجويز منطقي داروهاي ضد درد وضد التهاب غير استروئيدي 

نسخ         در  تجويزي  داروهاي  شايعترين  از  استروئيدي  غير  التهاب  وضد  درد  ضد  داروهاي 

درصد     20نشان مي دهد كه حدود    92مي باشند . نسخ بررسي شده سال  و كشور  پزشكان استان

در استان خوزستان داروهاي مذكور را دريافت نموده  ،  از تمام بيماران مراجعه كننده به پزشك  

است شده  زيرآورده  در  داروها  اين  تجويز  به  مربوط  مشكلات  برخي  ميان  اين  .در                                                                                   .   اند 

قابل به ظاهر ساده    تامل  نكته  داروهاي  تجويز  با اي  آنكه  تواند  نيز مي  داروهاي مذكور  همچون 

عديده  .   مشكلات  باشد  مواجه  اشكالات    اي  برخي  ذكر  از  نسخ  پس  در  آنموجود  ،   ومصاديق 

  ، ، برخي تداخلات داروئي  از جمله عوارض جانبي شايع  با دارو  همچنين برخي ملاحظات مرتبط 

در ادامه نكات قابل استفاده در مورد داروهاي    ،  موارد منع مصرف نسبي يامطلق اين داروها و...  

اختصار   به  جدول  مذكور  يك  مزمن  ودر  دردهاي  كنترل  الگوريتم  همچنين   . است  شده  آورده 

التهاب غير استروئيدي در آن  نور در نيزوپاتيك و نوسي سپتيو وجايگاه داروهاي ضد درد وضد 

 پايان ذكر شده است . 

 برخي اشكالات مرتبط با تجويز داروهاي ضد درد وضد التهاب غير استروئيدي :

 عدم رعايت دوزاژ صحيح :  –الف  

ديكلوفناك    تجويز  به  توان  مي  مثال  عنوان  با    ،   پيروكسيكام  ، به  اسيد  ومفناميك  ملوكسيكام 

اشاره نمود (ميلي گرم ) كه سقف دوز داروهاي مذكور مي باشد  1000 و 15  ، 20 ، 150مقادير بيش از 

 . 

 تجويز داروهاي مشابه با شكل داروئي يكسان در يك نسخه :  -ب

 در يك نسخه (ل پيروكسيكام و نووافن ) حاوي ايبوپروفن مانند تجويز همزمان كپسو

 اين داروها در برخي موارد :  Safetyعدم توجه كافي به  -ج

.  نمود  اشاره،  تجويز ملوكسيكام در خانمي كه درمان ناباروري مي گرفتبه    توان  مي    به عنوان مثال

منجر    ، به درمان ناباروري    پاسخ درماني مناسب  ايجادضمن ممانعت از  در اين مورد داروي مذكور



ملوكسيكام مي تواند امكان وقوع تخمك  )به وقوع عوارض ناشي از تشديد درمان ناباروري گرديد

را   ماهانه  عادت  ميانه سيكل  در  همگذاري  داروهاي  ديگر  از  قويتر  دهد  خانواده    حتي                                                                                                                                            (   تقليل 

مذكور داروئي  گروه  داروئي  تداخلات  موارد  ديگر  همچون    ، از  مواردي  به  توان  اثر  مي  كاهش 

قلب آسپيرين  محافظتي  عروقي  دي  با  ايبوپروفن  اروهائخصوصا  همچون  اين ي  در  استثناء  )يك 

داروي   فشارخون  ،  است(  Celecoxibمورد  كاهنده  داروهاي  اثر  ها  خصوصاكاهش   ،   ديورتيك 

ARB/ACEI  انالاپريل ولوزارتان اين مورد با مهاركننده هاي قويتر آنزيم سيكلواكسيژناز    )  مانند 

لزوم پايش دقيق  )افزايش اثر وارفارين،    (مانند ايندومتاسين به شكل بارزتري مي تواند رخ دهد  

از    اخصوص  INRتر   استفاده  الزام  صورت  در  درمان  وپايان  شروع  .   (SNSAIDدر  نمود                                                                                                                 اشاره 

واحتياطات مرتبط با اين داروها بدين شرح است : به جز مداخله همچنين برخي موارد منع مصرف 

دارند ودر بيماراني كه سابقه    ترومبيك نيزاين داروها مقداري اثر پرويرين ،  در اثر محافظتي آسپ 

دارند نسبي  منع مصرف  دارند،  وريدي  قلبي  .   ترومبوز  بيماراني كه در خطر حوادث  در  همچنين 

، در اين   عروقي قرار دارند بهتر است از اين داروها پرهيز گردد ويا در حداقل مقدار استفاده شوند

ناپر  Celecoxibموارد   و  پرهيز گردد(  )بايد  ترين  گزينه  نامناسب  ترين  تواند مناسب  وكسن مي 

قرار دارند   peptic ulcerبيماراني كه در خطر بالاي                                                              باشد . 

دارند مذكور  داروهاي  براي  نسبي  مصرف  منع  توانند  يك  مي  وايندومتاسين  )پيروكسيكام 

را   گوارشي  عوارض  نمايند(بيشترين  توسط    ايجاد  تواند  مي  گوارشي  عوارض  برابر  در  ممانعت   ،

 . همچنين عوارض كليوي                    مهار كننده هاي پمپ پروتون مانند امپرازول بدست آيد 

ناشي از اين داروها شامل نارسائي برگشت پذير كليوي ، نفريت بينابيني حاد وامكان بروز نكروز  

بيماراني  توبولي در  ،    حاد  باشد  به كليه دارند مي  بدليل  كه كاهش جريان خونرساني  اين داروها 

مصرف   احتياط  با  بايد   ، قلبي  ونارسائي  كليوي  نارسائي   ، فشارخوني  بيماران  در  مايعات  تجمع 

همچنين از ديگر عوارض اين داروها مي توان به سميت كبدي ) حتي در دوزهاي نرمال ( ،    . گردند

در   توانائي  وعدم  نمودگيجي  اشاره  آلرژيك  هاي  واكنش  و    .                                                                              تمركز 

برخي بيماراني كه با آسپيرين دچار واكنش هاي افزايش حساسيتي ويا تشديد آسم مي گردند با 

گردند  مي  ها  واكنش  همان  دچار  نيز  داروها                                                                                                                                          .   اين 

از    SNSAIDتجويز     -د كمتر  سنين  در  تزريقي(    14تزريقي  وپيروكسيكام  )ديكلوفناك  سال 

كودكان(  در  ويژه  )به  تب  كنترل  جهت  تزريقي  داروئي  شكل                                                                                         وتجويز 



جانبي ناشي از تزريق داروهاي فوق ) قابل ذكر است بدليل وقوع موارد متعددي از وقوع عوارض  

 تنها در بيمارستان ها قابل تجويز مي باشند.  ، در كشور، ازجمله افتادگي مچ پا( داروهاي مذكور

داروها كه مجوز توزيع از سازمان غذا وداروي كشور  يا فراورده هاي حاوي اين S NSAIDتجويز   -ه 

                                                                                                                    را ندارند)قاچاق(:                              

به عنوان مثال مي توان به فرم تزريقي ديكلوفناك خارجي وفرم خوراكي تركيبي از همين دارو  

هاي مذكور وارد است ، عدم  تحت عنوان ريلايف اشاره نمود . حداقل اشكالي كه به فراورده 

اطمينان از اصالت دارو وتركيبات موجود در آن )هردو مورد مذكور ، مشكوك به وجود تركيبات  

اضافه مانند اپيوئيد هستند كه سازندگان غير مجاز، آنها رابه منظور افزايش كارائي ظاهري به  

يت شرايط استاندارد در حمل  فراورده افزوده ونامي از آن هم ذكر نمي كنند ( وهمچنين عدم رعا 

 ونقل ونگهداري آنها مي باشد . 

پايان واستامينوفن    ،   در  استفاده در مورد داروهاي مذكور  قابل  نكات  الگوريتم  برخي  ، همچنين 

به شرح   ، استروئيدي در آن  التهاب غير  درماني دردهاي مزمن وجايگاه داروهاي ضد درد وضد 

 ذيل قابل ذكر است : 

Drug Usual analgesic 
dose and interval 

Maximum dose 
per day (mg) 

Role in therapy 

Acetaminophen 325 to 1000 mg 
every 4 to 6 

hours 

در   4000 درماني  استفاده 

ودرد ملايم   تب  كنترل 

، فقدان اثر ضد التهابي  

، يك مكمل مفيد براي  

مخدر  دردهاي  ضد 

اثر  ،  SNSAIDو فقدان 

وسميت   پلاكتي  ضد 

امكان   ، گوارشي 

در   هپاتوتوكسيسيتي 

  ( حد  از  بيش  مصرف 

عدم    ،  ) ومزمن  حاد 

با  استفاده  يا  استفاده 

در   پائين  مقادير 



در   وبيماران  سالمندان 

  ، كبدي  سميت  خطر 

با   داروئي  تداخل 

طولاني    ( وارفارين 

وداروهاي   INRكردن  )

سيستم   كننده  القاء 

-CYPآنزيمي  

ريسك  450 )افزايش 

 التهاب كبدي ( 

Ibuprofen 400 mg every 4 
to 6 hours 

3200 acute, 2400 
chronic 

تا   خفيف  درد  درمان 

خفيف   تب   ، متوسط 

التهابي   هاي  وحالت 

تا  200حاد ومزمن ، دوز  

معادل   400 گرم  ميلي 

ميلي    650اثر ضد درد  

استامين يا  گرم  وفن 

،مهار  آسپيرين 

تجمع   پذير  برگشت 

زمان  وافزايش  پلاكتي 

خونريزي ، مي تواند از  

پروتكتيو   كارديو  اثر 

پائين   دوزهاي 

جلوگيري   آسپيرين 

اندك   خطر   ، نمايد 

گاستروپاتي  

كمتر   شديدبادوزهاي 

در 2400از   گرم  ميلي 

 افراد سالم  

Naproxen 250 mg every 8 
hours or 500 mg 

1250 acute, 1000 
chronic 

خفيف   دردهاي  درمان 



every 12 hours (naproxen base)   تب خفيف ، تا متوسط 

التهابي   هاي  وحالت 

  ، ومزمن    250حاد 

اثر   معادل  گرم  ميلي 

دردي   ميلي  650ضد 

در   ، آسپيرين  گرم 

اختلالات   درمان 

تام   دوز  روماتوئيدي 

ميلي    1500مي تواند تا  

  ، يابد  افزايش  گرم 

پذ برگشت  ير  مهار 

تجمع پلاكتي وافزايش  

مي   ، خونريزي  زمان 

كارديو   اثر  از  تواند 

دوزهاي   پروتكتيو 

آسپيرين   پائين 

 ، نمايد  جلوگيري 

بيماران  ،  بهترين   در 

 قلبي عروقي   

Diclofenac 50 mg every 8 
hours 

150 mg   خفيف دردهاي  درمان 

وحالت    ، متوسط  تا 

حاد   التهابي  هاي 

 ومزمن 

Tolmetin  400 to 600 mg 

every 8 hours 
 

درد  1800 درمان  براي 

استئو    ، مزمن  والتهاب 

آرتريت   و  آرتريت 

 روماتوئيد   

Indomethacin 
(indometacin) 

25 to 50 mg 

every 8 to 12 

hours  

Controlled 

release: 75 mg 

)نه   150 جايگزين  يك 

در    ) اول  خط  گزينه 

خفيف   دردهاي  درمان 

هاي   وحالت  متوسط  تا 



every 12 hours  

 

 ، ومزمن  حاد  التهابي 

ديگر   با  مقايسه  در 

همخانواده   داروهاي 

گوارشي   عوارض  وقوع 

دفعات CNSو به 

مي   رخ  بيشتر  وشدت 

 دهد 

Ketorolac 
(intravenous and 

intramuscular) 

<65 yrs 60 mg IV 
or IM once ≥65 
yrs 30 mg IV or 

IM once 

درمان كوتاه مدت درد   120

كه  زماني  متوسط  حاد 

خوراكي   تجويز 

SNSAID  امكانپذير

عنوان   به  يا  نباشد 

مكمل ديگر ضد دردها 

دردهاي   كنترل  براي 

تا   متوسط 

از   پس  شديد)دردهاي 

اعمال جراحي ( ، عدم 

براي   تجويز  قابليت 

مزمن  دردهاي  كنترل 

  ، سرطاني  بيماران 

خطر  افزايش  

كه   زماني  گاستروپاتي 

از   روز استفاده    5بيش 

گردد ، شكل خوراكي ) 

دسترس   در  در صورت 

مزيتي   هيچ   ) بودن 

ديگر   به  نسبت 

همخانواده   داروهاي 

 ندارد . 



Meloxicam 7.5 to 15 mg 
every 24 hours 

والتهاب   15 درد  درمان 

)استئوآرتريت   مزمن 

 ،  ) روماتوئيد  وآرتريت 

مي   درروز  يكبار  دوز 

در   ، باشد  مفيد  تواند 

از   كمتر   7/ 5دوزهاي 

تواند   مي  گرم  ميلي 

انتخابي  كننده  مهار 

COX-2   مانند( باشد 

در    ،  ) سلكوكسيب 

معمول   دوزهاي 

مانند  جانبي  عوارض 

داروهاي   ديگر 

 همخانواده مي باشد  

Piroxicam  10 to 20 mg 

every 24 hours 
 

)نه   20 جايگزين  يك 

در    ) اول  خط  گزينه 

والتهاب   درد  درمان 

ديگر   به  كه  مزمن 

NSAID    خوبي به  ها 

 ، دهد  نمي  جواب 

بالاي   وقوع  امكان 

خصوصا   گاستروپاتي 

بالاي   دوزهاي    20در 

در   يا  گرم  ميلي 

در    ، مسن  بيماران 

مصرف   تجويز  صورت 

داروهاي   همزمان 

گاستروپروتكتيو  

 توصيه مي شود  

Mefenamic acid 250 mg every 6 
hours 

حاد   1000 درد  كنترل 

ضد  اثر   ، وديسمنوره 



براي   ، اندك  التهابي 

توصيه   مزمن  دردهاي 

 نمي گردد

Celecoxib 
 

200 mg daily or 

100 mg every 12 

hours 
 

براي   400 گزينه  يك 

به   نياز  كه  بيماراني 

با  مزمن  درمان 

SNSAID    ودر دارند 

قرار   گاستروپاتي  خطر 

تجمع   بر  اثري   ، دارند 

( ندارد  برخلاف  پلاكتي 

بالاتر   دوزهاي   ،  ) بقيه 

با  200از   گرم  ميلي 

قلبي   حوادث  خطر 

 عروقي همراه است  

 

  *SNSAID   داروهاي كاهنده فشار ، ، متوتركسات  ، وارفارين  با داروهايي چون آ.اس.آ  تواند  مي 

 خون ، داروهاي با اتصال پروتئيني بالا و... تداخل اثر داشته باشد . 



 

 



 

 


