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 چکیده

درصتد افتراد  6تا  5، حتدود وانی است.  در رتر معطتم زمتانیافسرده گی از مهمترین  اختلالاتت  ر 

دم در طتو  زنتدگی افسرتده  متی درصتد متر  10نعطته ا(  و در حتدود جامعه افسرده اند )شت وو   

ر و هم توست  هم توست  دتا ،علایم افسرتدگی متم ب دتوده  و ا  ت )ش وو  در طی حیات     شوند

 دارانی که شتیاتت خیییتی دارنتد  دته طتور( کته ایتن  شتیاتت و نمی شوند داکتر تشخوص داده 

) نوروتوتک   ممیتده متی شتوند  نه ا شد  و آ نها که خیلی ستادهزیکی قادل توجیه  ا  دار(  فعلایم

  می ا یس. مشکوک ده افسردگی ت عی شوند

افسرتدگی کته  اکت  ادویته ضتد  یم امراض افسرتدگی رافییتم متی درتدکه علا ادویه ضد افسردگی

  (tricyclic antidepressant)تجویز می شوند از گترو  دوا  ستاخ ن یاوتاو  سته ح عته ا( 

سیرتونین و نتورایننیرین ا  توقتم یتردن انلعتا      این گرو  دوا  ا  نهیی دوا ره جذب دنزین رستند

 درنده را( سرتونین ونورایننیرین از خودتاثیر نشان می درند  

 :دارد وجود مخل م گروه 4 از افسردگی ضدادویه  نو  30  امروزه حدود
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Tricyclic Antidepressant (TCA) 

 Mono Amino Oxidase Inhibitors (MAOI)  

Selective Serotonin Reuptake Inhibitors (SSRIs)  

Serotonin Noradrenalin Reuptake Inhibitors (SNRIs) 

فارمکویونتیک ادویه ضد افسردگی مشاده اند  اک یت. آ نهتا از طریتی سرتی سریعتا  جتذب میوردنتد و 

ساع. پس از مصرف سری ایجاد متی شتود و دته تتروتین رتا(  3تا  2. یلازما  آ نها حد اک    ظ

یلازما هم شدیداً اتصا  می تدند  ملاحمل میلادولیزم یبد( منشتوند و از طریتی هوته رتا هم دفتم متی 

شوند  اما حتی در داخل یک گروه هم، فارمکویونتیک رتر دوا  ضتد افسرتدگی منحصرت دته فترد و 

  قادل توجه اس.

 

 معدمه

افسرده گی یکی از تشوشات معمو  روانی اس. که در س نین مخل تم میلوانتد دوجتود آ یتد  عوامتل 

ت انحطتا  دمتا ی گتردد فشتار رتا( ات روانی شتده افسرتدگی مخل م سب  دوجتود آ متدن تشوشت

 و عدم بی ا ور( ده زندگی از جمت  عوامتلروحی، فعر، جنگ، حوادث  یر مترقمه،  یر قادل توقم 

 ساسی افسردگی اس. 

ده ردف تداو( آ ن از ادویه ضد افسردگی اس لیاده می گردد و ده انوا  مخل م و ده اشیا  مخل تم 

 قادل دسترس می ا ش ند 

، ادویتته ضتد افسرتتدگی  2007در ستا   ج توگیر( از مری تتبتر استاس گتتزارا مراکتز کنتتترو  و 

نتد  دلوتل ایتن است لیاده گستترده از ضتد ده اخه ا( در اتتت ملاحتده امترییا دتو ادویه نستمعمولترین 

افسردگی را رنوز روشن ننس. اما روشن اس. که داکتران امرییا  ده طور روز افزونی است لیاده 

از ادویه ضد افسردگی را برا( تداو( وضعو. را( داران شتان تجتویز متی کننتد و دتاران نتیز دته 

 طور گسترده از آ ن را اس لیاده می نمایند 
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است.  متیزان شت وو  افسرتدگی متاژور در  MDDمورد عمده اس لیاده از ضد افسردگی در تداو( 

 MDDدر صتد میباشتد   5در صد دوده، و میزان مرگ و متیر م  از آ ن نتیز  17اتتت ملاحده 

یکی از عمده ترین دتیل نلوانی در کشور را( در حتا  توستعه است.  دته عتلاوه افسرتدگی متاژور 

( را( دیور( چون از درد مزمن گرفلاه تا دار( شرتن یرونر اس.  وقتی که همترا ا  همراه ا  دار

ا شد، عوارض دار( در شختص افتزایم متی تدتد و افسردگی، دار( را( دیور هم وجود داش له 

 یویی. زندگی شخص و ینم آ گاری تداو( موفعی. آ میز ده طور قادل توجهیی کارم می تدد 

 

وانی است.، رتدف ایتن رستاا مطالعته تاثتیرات از مهمتترین  اختلالاتت  ر یکتی افسرده گتی  ردف:

 میباشد ت انتی دترسان. را فارمکولوژیکی ادویه مس لعمل در تداو( افسردگی 

رساا رذا کلابخانه   دوده دناً در تهوه آ ن از کلت ، لاتلات، معتاتت و ستای.  مواد و روا کار: 

 را( معلبر طبی اس لیاده گردیده اس. 

 ینشننه موضو 

درصد افراد جامعته افسرتده انتد )شت وو   نعطته ا(  و در حتدود  6تا  5، حدود در رر معطم زمانی

عتلایم افسرتدگی متم ب طی حیات   )ش وو  در   دم در طو  زندگی افسرده  می شونددرصد مر  10

کته شتیاتت  مریضتانی نمتی شتوند ر و هم توس  داکتتر تشتخوص داده هم توس  دا ،دوده  و ا   

علایم ا  دار(  فیزیکی قادل توجیه نه ا شد  و آ نهتا کته  خیییی دارند  ده طور( که این  شیاتت و

   7)ده افسردگی ت عی شوند) نوروتوک   ممیده می شوند می ا یس. مشکوک  خیلی ساده

افسردگی اخلالالی مهموون اس. که ده طتر  مخل تم  مشتخص  و طبعته دنتد( شتده است.   بتر 

تشتخوص رتا( ملاعتدد( در  1978روانپزشکی آ مترییا  DSM-ÌÍÎ-R انجمن طبی طبعه دند( اخیر
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وجود دارد  افسردگی ماژور و دیس تایمی )مینور  ست ندرمها( ختالص   effective مورد اخلالاتت

افسرتتدگی رستتتند ، در حتتالی کتته اختتلالا  دو قطتتبی و اختتلالا   ستت وکلوتایمی ، مشتتخص کننتتده 

افسردگی ده همراه  مانوا می ا ش ند یک طبعه  دند( ساده شده کته براستاس عامتل ایجتاد کننتده دته 

 شرح زیر می ا شد 

د کته یتای یتک  ترک حعیعتی م تل درصت 60ت ثانویه شایعترین نو  دتنم از  واکنشی افسردگی -1

  دار( و  یره رو( می دردرنج، 

ژنتیکی اس. که خود را دصتورت عتدم تتوام  معتاد  ا  -افسردگی درونزا یک اخلالا  دووش ای -2 

خ عتی دو در صد موارد  افسرتدگی همتراه ا  اختلالا    25) حدود   استرس معمولی نشان  می درد

 درصد موارد   15تا  10دترس وو  حدود -قطبی  )مانوک

 کنترو  نو  دوم ده کار می روند   را( مورد بحث در این فصل عمدتآ  درا و د

 بتری داران ممللا ده افسرتدگی روانی فعت  ا  شتوکتداو(  ضد افسردگی دوا را(  قمل از ظ ور

( نبتوده و در واقتم وقتتی دترست وون  ترک سنست ا اعصتاب مرکتزدوا رتا  صورت می گرف.  این

CNS  ممنتو  است.  مطالعتات دوا رتا(  می ا شد اس لیاده از ایندوا  م  از مسایل ارگانوک ت

آ نهتا رو( مق تین عصتبی امیت   تاثتیرات ضتد افسرتدگی بتردوا را(  تاثیر انجام  شده رو( میاننسب

 مخل م موجود در مغز متمرکز شده اس. 
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قادر اس. در دارانی دوا  روشن شد که این 1950رزریین در اویل دره  خیلی زود پس از معرفی

را درتف. متی کننتد و همانتان درافتراد عتاد(، ایجتاد افسرتدگی دوا  که ده ع . فشارخون ا ت این

رزریتین نیترین در تاثتیر  دنماید  در چند سا  دعد مطالعات فارمکلوژ( نشان داد که مییاننسب اصتلی

  رزریتتین ایجتتاد افسرتتدگی یتترده و  ختتایر رتتا( عصتتبی یتتنم سنناپ تت  شتتده اتنتتهوزیکول تتا( ی

نوروترانسموتررا( آ می  را کارم می درد   دنابراین اینطور  فرض شد که افسردگی می ا یست. ا  

 کارم فعالو. انلعالی وابس له ده آ مین ا شد   این قیاس ساده  ممنا( فرضوه آ می  افسردگی شد 

 فارمایولوژیتک  تاثتیرات  اس لیاده ار فرضوه متذیور ایتن است. کته اگتر  تهیک مس  گوج کننده در 

 بتروز ،فتورآ  ظتارر متی شتوند MAOکننتده رتا( نهتیی ضد افسردگی سته ح عته ا(  و دوا را( 

یتای رتا( جتبرانی کنتد دته د توک اولوته ا ز    هونکی ریلاه را ت حتی مارتا طتو  میکشتد تاثیرات 

مست  مطترح شتده است.  ا  اینکته فرضتوه آ میت  بی نهتا  ، برا( توضوح ایتنMAOجذب ت مهار 

 ساده انوارانه می ا شد 
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   دین انوا  افسردگی فر ، 1جدو 

 توضوحات خصوصوات تشخوصی نو  افسردگی

مگوار از دس. دادن ی  ت  یز( )حوادث  واکنشی

دوا  ق بی،کانسر  جسمی )سکلاه مری    زندگی  

،الکل،رورمون را   را( ضدفشار خونرا )دوا 

 )افزایم سن  دیور تشوشات عمومی

%تمام افسردگی را تشکیل می درد رس له 60دنم ار 

اصلی س ندرم افسردگی ،افسردگی ،اضطراب 

،شیاتت جسمی،تنم احساس گناه   ممکن اس. 

 خود ده خود ت ده دنبا  تم ودات مخل م بهبود تدد

وجیه کنند عمی افسردگی حوادث ت خ زندگی ت افسردگی اساسی )اندوژن 

ننس.  اتونوم)ده تغیرات ایجاد شده  در زندگی یای 

میلواند دررر س   بروز کند)یودکی  نه می درد  

 تاییر(  ع . دوولوژیک دارند)سادعه فامیلی م ب. 

% تمام انوا  افسردگی را تشکیل می درد علایم 25

رس له اصلی س ندرم افسردگی ده اضافه علایمی از 

ریا خواب فعالو. حرکتی ،میل جن  قمول در 

ضد دوا را(  واش ل ا  معموت ده صورت اخلاصاصی ده

افسردگی و الکتروشوک جواب می درد تمایل ده عود 

 لادد دارد 

 خ عی  اخلالا

 دوقطبی

 دیپرس وو   -)مانوک

را( از مانوا مشخص منشود دندرت فع   او د ا 

مانوا بروز میکند  بروز افسردگی گاری ده تن ا  

-دیده منشود ولی ده طور معمو  س وکل مانوک

 دترس وو وجود دارد

% تمام انوا  افسردگی را تشکیل می 15-10حدود

درد اگر دور را( روپومانوک مورد توجه قرار نویرند 

اندوژن  ص افسردگیممکن اس. ده     تشخو

مت لوتیم ا عث تثبی. خ ی می گذاش له شود  کاردو

شود   برا( کنترو  مانوا ممکن اس. داررا( انتی 

را( دوا  سایکوتوک نیز تزم ا شد افسردگی ا 

 ضدافسردگی کنترو  می شوند

  1جدو  )
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یم امتراض افسرتدگی رافییتم متی ادویته   کته عتلا ،ضد افسرتده گتیادویه  ادویه ضد افسردگی: 

افسردگی که تجویز می شوند از گرو  دوا  ستاخ ن یاوتاو  سته ح عته ا(  اک  ادویه ضد  درد

(tricyclic antidepressant)   دنزین رستتند   ایتن گترو  دوا  ا  نهتیی ا ز جتذب ستیرتونین و

 سرتونین ونورایننیرین از خودتاثیر نشان می درند  نورایننیرین ا  توقم یردن انلعا   درنده را( 

تنهیی کننده انزایم مونو امین اویست وداز  MAO inhibitorبرخی ادویه ضدافسردگی گرو  دوا  

رستند که ا نهیی این انزایم رو( خ ی فرد تاثیر متی گتذارد ولی امتروزه دته ع ت. عتوارض زتد ایتن 

 دوا  از ساحه طباد. دیرون و متروک گردیده اند گرو   دوا  کماکان دع  اجزا( این گرو 

 (8    

 وجود مخل م گروه 4 از افسردگی ضدادویه  نو  30  امروزه حدود :انوا  ادویه را( ضد افسردگی

  دارد

Tricyclic Antidepressant (TCA) 

 Mono Amino Oxidase Inhibitors (MAOI)  

Selective Serotonin Reuptake Inhibitors (SSRIs)  

Serotonin Noradrenalin Reuptake Inhibitors (SNRIs) 

  شوند عبارتند از را  كه معموتً اس لیاده می  ضد افسردگی ادویه ، 2جدو 

 گروه دوامم تجارتی  جنریک دوامم 

Amitriptyl5ine  Tryptizol 

TCA 

  Clomipramin Anafranil 

    Dosulpine  Prothiaden 

   Doxepine Sinequan 

Imipramine   Tofranil 
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 Lofepramine   Gamanil 

  Citalopram Cipramil 

SSRI 

 

    Paroxetine   Seroxat 

   Sertraline  Lustral 

  Citalopram Cipramil 

  Fluoxtine   Prozac 

Tranylcypromine             Parnate   MAOI 

  Moclobemide  Manerix 

  Phenelzine  Nardil 

   Venlafaxine    Efxor 
SNRI 

Reboxetine   Edronax 

   Mirtazipne  Zispin NaSSA 

  2جدو  )

Amitriptyline  

  ینلا: امیتریپ مم جنریک

 ملی گرام  10/25:شکل دوا 

 رلان و متوانی دفم ادرار یودکان : افسردگی کااس لطباب

 ، تشوشات یبد( ، روجان  و علاقه مند(  یرععلانینظمی ریا ق   : بیمضاد اس لطباب
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لرزه ، وز عدم فعالو. و متوانی مغز، تاثیر  : اخلالا  حرکات و راه رفتن م ملاعاد  درعوارض جانبی

افزایم ضر  ه صورت  یرطبعی،، کارم فشار خون دوز گوا ، خواب آ لودگی، اخلالاب دننا 

 ا ن ق    

، ، اس لیاده  دنم از چ ارده  روز دوا ، مویس وی ویساسین: ترامادو وا تاثیرات ملاعادل د

   5و 6، 2ویریامیل، دللازتم،س اوتیدین )

 Citalopram 

 سنلاالوترام مم جنریک : 

 ملی گرام تاد و. 10/20/40 شکل دوا :

 تداو( و سواس اجمار( و اضطراب و افسردگی  اس لطباب: 

 روپاتن. و عدم کیایه هوه ، زمن حام   مریضان صر  ، مضاد اس لطباب: 

 خوف ، تشویم ، نورانی ، بی اش ل ا  ، خشکی درن  عوارض جانبی : 

  دیور ادویه ضد افسردگیتاثیرات ملاعادل دوا  : 

Clomipramine 

 هومیپرامین مم جنریک :

   ملی  گرام تاد و. 10/25/50/75شکل دوا  : 

ر( ، اضطر اب، دردرا( مزمن ، ش  ادرار( یودکان ا تتر افسردگی ، وسواس اجما اس لطباب:

 از شم سا   

 زمن شیرده ، گ ویوما مضاد اس لطباب : 

  افزایم ضرا ن ق   ، گوچی ، احساس خس لوی ، خواب الودگیعوارض جانبی : 
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  ادویه ضد ع عه خون ، ادویه ضد اخلالاج ، دیوریتیک راتاثیرات ملاعادل دوا : 

Dothiepin (Prothiaden)  

  دوتئیوتن مم جنریک : 

   ملی گرام تاد و. 25/50شکل دوا : 

   خوف ، اضطراب ، تشویم ، افسردگیاس لطباب: 

  روجان ،  یر طبوعی دودن ریا ق بیمضاد اس لطباب: 

   خواب آ لودگی ، گوجی ، خشکی درنعوارض جانبی: 

   دیور ادویه ضدافسردگیتاثیرات ملاعادل  دوا : 

Dulaxetine 

 دلویس وتینمم جنریک : 

  ملی گرام تاد و. 20/30/60شکل دوا  : 

 تداو( افسردگی شدید، ، کنترو  دردرا( عصبی اس لطباب :  

  تشوشات هوو( و یبد(مضاد اس لطباب : 

  خشکی درن ، افزایم فشار خون ، افزایم ضرا ن ق    ، دلبد( ، اس ا عوارض جانبی :  

  کار ا  مازتن  ، دتزیب ، الکو تاثیرات ملاعادل : 

Escitalapram 

 : ایس لالوترام  مم جنریک

 ملی گرام تاد و. و کپسو     5/10/20: شکل دوا 
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 رراس و وحش.  ، افسردگی   اس لطباب:

 س ندروم  سروتونین ، دوران زمن شیرده زمن  مضاد اس لطباب:

 دلبد( ، عر  ، گوجی ، احساس خس لوی   عوارض جانبی:

 : س اوتیدین ، اومیپرازو  تاثیرات ملاعادل دوا 

Fluoxetine  

  ف وکزیلینمم جنریک : 

 ملی لوتر شرد.  5ملی گرام در   20ملی گرام تاد و. و کپسو   ،   10/20/40 شکل دوا  :

 ، ترخور( ت دولاوا ، اخلالاج و عصبانن. افسردگیاس لطباب : 

  زمن شیرده زمن و تشوشات  هوو(زمن حام  ، حساسن. ، دوران مضاد اس لطباب:  

سردرد(، عصبی شدن، گوجی ،عر  ، دلبد(، بی خوابی، اخلالا  عم کرد عوارض جانبی: 

 ، ت  جن ، کارم وزن

  6و  5) ترینلاوفانتاثیرات ملاعادل دوا : 

Flupenthixol and Decanoate 

 ف وینلاویسو  و می تراسن مم جنریک:

 تاد و. شکل دوا :

 خوف، اضطراب، تشویم و افسردگی اس لطباب:

 دعد از عم وات ق بی، گ ویوما و معلادین الکو  مضاد اس لطباب:

 بی قرار(عوارض جانبی: 
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 الکو ، ا ردنلاورات را و دیور ادویه را( ضد اضطراب تاثیرات ملاعادل دوا :

Fluphenazine and Nortriptyline 

 ف وفنازین و نورتریل ین  م جنریک:م

  تاد و.  شکل دوا :

 خوف، خطر و اضطراب ملاوس  و ضد افسردگی اس لطباب:

 اطیا ، تشوشات یبد(  مضاد اس لطباب:

 یرد جن تاثیر  افزایم ضرا ن ق  ، اخلالا : عوارض جانبی

 ادرن ین، الکو ، دویه یاراسمپاتوک تاثیرات ملاعادل دوا :

Fluvoxamine and Maleate 

 ف وگزامین و م وئ.  م جنریک:م

 ملی گرام 100ملی گرامه و  50تاد و. را(  شکل دوا :

 تداو( اعراض و علایم افسردگی اس لطباب:

 صر ، زمن حامه و شیرده  مضاد اس لطباب:

 دلبد(، اس لیراغ، بی اش ل ا  :عوارض جانبی

 تووف ین، وارفارین، تروترانولو ، الکو  تاثیرات ملاعادل دوا :

Imipramine 

 امیپرامین م جنریک:م

 ملی لوتر  2ملی گرام در  25ملی گرام و امپو  را(  10/25/50 تاد و. را( شکل دوا :
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افسردگی، اضطراب، درد عصبی، ش  ادرار( یودکان، تداو( کمکی ده مریضان بی  اس لطباب:

 اخلاوار( ادرار 

( علایم مریضان در بستر و حال. زمن حام ، حساسن.، ادامه دعد از بهبود مضاد اس لطباب:

 یوما 

حملات اخلالاجی، خواب آ لودگی، انحطا  تنی ، کارم فشار خون، احلاباس : عوارض جانبی

 ادرار، خشکی درن، قمضن. 

دیور ادویه را( ضد نیس تنوی، ترامادو ، مویس ویلایساسین، وریامیل،  تاثیرات ملاعادل دوا :

 دللازیم، س اولدین 

Miaprotiline 

 مپروتئ ین م جنریک:م

 ملی گرام  10/20تاد و. را(   شکل دوا :

 ضد افسردگی  اس لطباب:

 اطیا ، تشوشات یبد(، صر ، گ ویوما، تشوشات ق بی، زمن حام ، و شیرده  مضاد اس لطباب:

 بی نظمی ق بی :عوارض جانبی

 ادویه کارنده فشار، ا ردنلاورات را، الکو   تاثیرات ملاعادل دوا :

Mianserin 

 مئنسرین م جنریک:م

 ملی گرام  10/30تاد و. را(  شکل دوا :

 کارم درنده علایم افسردگی اس لطباب:
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 مانوا ت روجان و علاقمند( شدید  یر ععلانی مضاد اس لطباب:

 تشوشات یبد(، ا یما :عوارض جانبی

Mirtazapine 

 مرتازیین  م جنریک:م

 گرام ملی 15/30/45تاد و. را(  شکل دوا :

 افسردگی اس لطباب:

 زمن حام  و شیرده، تشوشات یبد( و هوو(، صر   مضاد اس لطباب:

 خوف، خطر، اضطراب، تشویم، گوچی، افزایم وزن  :عوارض جانبی

 ادویه ضد افسردگی، ترامادو ، الکو   تاثیرات ملاعادل دوا :

Moclobemide 

 مکلوداید  م جنریک:م

 ملی گرام  150تاد و.  شکل دوا :

 افسردگی و اضطراب اس لطباب:

 بی قرار( دایمی، تشوشات یبد(  مضاد اس لطباب:

 اخلالا  خواب، سر درد(، گوچی، اس ا ، قمضن.، دلبد(، اس لیراغ  :عوارض جانبی

 ادویه ضد افسردگی، کدائن، مورفن، س اولدین  تاثیرات ملاعادل دوا :

Nortreptyline 

 نورتریل ین  م جنریک:م
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 ملی گرام 75و  25تاد و. را(  شکل دوا :

 افسردگی اس لطباب:

 مانوا، تشوشات یبد(، اطیا     مضاد اس لطباب:

 خشکی درن، حساسن. را( جلد(، گوچی  :عوارض جانبی

 دیور ادویه را( ضد افسردگی  تاثیرات ملاعادل دوا :

Paroxetine 

 ترویس لین  م جنریک:م 

 ملی گرام 50، 20 5 12را( تاد و.  شکل دوا :

 افسردگی، وسواس، وحش.  اس لطباب:

 دیور ادویه ضد افسردگی مضاد اس لطباب:

سردرد(، تریشانی، حرکات  یر اراد(، بی خوابی، دلبد(، قمضن.، ترخور(،  :عوارض جانبی

 خشکی درن، 

 کاا مازیین، میلوترولو ، ترامادو   تاثیرات ملاعادل دوا :

Sertraline 

 سرترالین  جنریک:م م

 ملی گرام 100و  50تاد و. را(  شکل دوا :

 تداو( و ینم گیر( افسردگی  اس لطباب:

 تشوشات یبد(  مضاد اس لطباب:
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 متوانی جن ، ترس و وحش.، گوچی، دلبد(  :عوارض جانبی

 ینادویه ضد اضطراب، ادویه ضد الل اب  یر استروئود(، ورفارین، س اولد تاثیرات ملاعادل دوا :

Tianeptine Sodium 

  توانپتین سودیم م جنریک:م

 ملی گرام 5 12تاد و.  شکل دوا :

 افسردگی ترس و وحش.  اس لطباب:

 دوران حام وی و زمن شیر ده مضاد اس لطباب:

درد را( دط ، بی اش ل ا ، افزایم ضرا ن ق  ، سردرد(، دلبد(، اس لیراغ،   :عوارض جانبی

 نیخ شکم، تشوشات تنی  

 ادویه ضد اضطراب  تاثیرات ملاعادل دوا :

Trazodone 

 ترازودون: مم جنریک

 ملی گرام  100و  50تاد و. را(  شکل دوا :

 افسردگی ترس و وحش.  اس لطباب:

 اطیا  و صر   مضاد اس لطباب:

 گوچی، سردرد(، سر چرخی  عوارض جانبی:

 دایجویسین، ادویه ضد فشار د ند : سس. کننده را( عضلات، هونیدین، تاثیرات ملاعادل دوا 

Venlafaxine 



17 
 

 

 ونلافکسین مم جنریک:

 اس لطباب: افسردگی 

 ملی گرام  75/ 50/ 5 37تاد و. را و کپسو  را(   شکل دوا :

 روجامت، خوارشات  یر ععلانی، فشار د ند خون، زمن حام  و شیر ده  مضاد اس لطباب:

   ورفارین تاثیرات ملاعادل دوا :

 فارمکویونتیک

و ا از طریتی سرتی سریعتاً جتذب منشتوند  ، اک ی. آ نهتفارمکویونتیک ادویه ضد افسردگی مشاده اند

ایجاد متی شتود و دته تتروتین رتا(  ساع. پس از مصرف سری 3تا  2  آ نها حد اک    ظ. یلازما

وته رتا هم دفتم متی یلازما هم شدیداً اتصا  می تدند  ملاحمل میلادولیزم یبد( منشتوند و از طریتی ه 

شوند  اما حتی در داخل یک گروه هم، فارمکویونتیک رتر دوا  ضتد افسرتدگی منحصرت دته فترد و 

 قادل توجه اس. 

، ف ویست لین است. کته در SSRIادویته نمونته : نهیی کنننده را( انلخابی ا ز جتذب ستیروتونین -الم

دته یتک  صتو  فعتا  دته مم را فر  می کنتد  ف ویست لین  SSRIsبرخی از ویژگی را( مهب ا  دعیه 

نورف ویس لین میلادولیزه شده که   ظ. را( یلازما  ا تتر( از ف ویس لین را ایجاد میکند  ناته عمتر 

ا ر طوتنی تر از ف ویس لین اس. دنابرین در زمره طوتنی ترین ناه عمتر  3دفعی نورف ویس لین تعریباً 

 را قرار می گیرد  SSRIsرا( در دین تمام 

بخوارتد تجتویز شتود، قطتم شتود تا خطتر  MAOIsریلاه قمتل از اینکته  4جه ف ویس لین ا ید در نتی

 س ندروم  سیروتونین ده حداقل برسد  

رستند و ازن ا عتث شتده کته  CYP2D6ف ویس لین و یارویس لین نهیی کننده را( قو( ایزوانزایم 

 CYP2D6کننده  یوتنس ول تداخلات دوا  زتد( داش له ا ش ند  بر عکس ف وویسامین یک نهیی

 ضعوم تر دارند  CYP2D6و سنلاالوترام، اسسنلاالوترام و سرترالین تداخلات 
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ونلافایسین شتدیداً در یبتد و از طریتی انتزایم : سیروتونین -نهیی کننده ا ز جذب نوراییی نیرین  -ب

CYP2D6   دسی میلایل ونلافایسین ) دس ونلافایستین   متی  -ده میلادولیزم می رسد  و تبدیل ده آ

ساع. دارند  ع یرغم نمه عمر را( نستبلااً یتوتا،  11شود  رر دو ناه عمر را( مشابهیی و در حدود 

رر دو دوا در فوموتس وون را( یکمار در روز در دسترس رستند  ونلافایسن و دس ونلافایستین 

 ترین اتصا  تروتن  را در دین ضد افسردگی را دارند   یائین

بتتر ختتلاف دنشتتتر ضتتد افسرتتدگی رتتا، دس ونلافایستتین دنشتتتر از طریتتی گونژوگاستت وون میلتتادولیزم 

 منشود و میلادولیزم ایس وداتوو زتد( را ملاحمل نمنشود 

 ونلافایستین در صد دس ونلافایسین ددون تغویر در ادرار تتر  منشتود  در معایسته ا  45حداقل 

 در صد در ادرار ددون تغویر دفم می شود  8تا  4که 

ساع. دارد امتا دته صتورت یتک ا ر  12دولویس لین ده خوبی جذب منشود و نمه عمر( در حدود 

%   ملاصل متی شتود و میلتادولیزم ایست وداتوو 97در روز مصرف منشود  ده شدت ده تروتین را ) 

است.  در مرستا   CYP1A2و  CYP2D6آ ن از طریتی  زتد( را ملاحمل منشود کته میلتادولیزم

  سین دس لخوا تغویرات زتد( می شودیبد( سطوح دولویس لین بر خلاف دس ونلافای 

ده خوبی از جذب منشوند و ناه عمر را( طوتنی دارند  TCAs: ضد افسردگی را( سه ح عه ا(

در نتیجه اک اً ده صورت یکمار در روز و در ش  تجویز می شوند ده خاطر اینکته تاثتیرات ختواب 

ملاحمل میلادولیزم شدید و از طریی دملاولاس وون، رایدرویس نشن آ روماتوتک و  TACsآ ور دارند  

رستند  CYP2D6سوبسترا را( سنس ا  TCAsم میرس ند  یونژوگاس وون ا  گ ویورنود ده میلادولیز 

 وسطوح سرمی این دوا را تح. تاثیر تجویز همزمان دوا را( مانند ف ویس لین قرار میویرد  

TCAs  دارا( امین نو  دوم شامل دزایپرامین، نوتریپتی ین فاقد میلادولوت. رتا( فعتا  رستتند و از

 یونتیک خطی تبعو. میکنند  

(  دوده تداو( وس وعی رستند و سطوح سرمی آ ن رتا را میلتوان از رو( متیزان دارا TCAsاین 

 یای سمو. ینشوو  نمود 
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ترازودون و نیازودن ده سرع. جذ منشوند و میلادولیزم یبد( : HT2 -5انلاگونس. را(  -ج

 شدید( دارند  رر دو دوا ده تروتین را شدیداً ملاصل منشوند و ده خاطر میلادولیزم شدید( که

دارند منسری. دوولوژیکی کمی دارند  این ناه عمر یوتا معموتً ا عث منشود که تجویز چندین ا ر در 

روز ده عنوان ضد افسردگی داش له ا ش ند  اما ترازودون معموتً  ده صورت یک دوز واحد در 

ه ش  تجویز منشوند و ده عنوان یک دوا( خواب آ ور در دوز را( یاتن تر( نسب. ده زمانی ک

ده عنوان ضد افسردگی ده کار میرود، تجویز می شود  رر دو دوا ترازودون و نیازودون میلادولو. 

دارند  نیازدون یک نهیی کننده قو(  HT2 -5انلاگونس تی  تاثیرات  را( فعالی دارند که آ ن را هم

نیز رس. میلواند ا  دوا را( که ا  همین انزایم میلادولیزم منشوند  تداخل  CYP3A4سنس ا 

 داش له ا ش ند 

دوترویوون ده سرع. جذب منشود و اتصا  : ادویه را( تک ح عه ا( و چ ار ح عه ا( -د 

در صد را دارد  این دوا میلادولیزم یبد( شدید( را ملاحمل  85تروتن  ده طور ملاوس  در حدود 

گذر او  را هم داردو دارا( سه میلادولو. فعا  اس. که از جم  رایدروی  تاثیر  می شود و

 دوترویوون که خودا ده عنوان یک دوا( ضد افسردگی ساخلاه شده اس.  

% دته تتروتین وصتل 88ماتروتو ین نیز ده طور مشتاده دته ختوبی بشتکل ختوراکی جتذب منشتود و 

 وردد منشود و میلادولیزم یبد( شدید( را ملاحمل می

میرتازایین ده دنبا  رودرویس ولاس وون، دملاو  منشود و ا  گ ویورونود یونژوگه متی شتود  ایزوانتزایم 

ستاع.  40تا  20در میلادولیزم میرتازایین دخال. دارند  نموه عمر میرتازایین  CYPرا( ملاعدد( از 

آ ورا تجتویز  اس. و معموتً ده صورت یک ا ر در روز و در عصر را دته ختاطر تاثتیرات ختواب

 منشوند 

مونوامینوایس وداز را( مخل م از طریی مسیر رتا( مخل تم : نهیی کننده را( مونوامینو ایس وداز -ه

میلادولیزم منشوند اما هموی تاثیر او  شدید( دارند که ا عث کارتم منسرتی. دوولتوژیکی آ نهتا متی 

در  MAOتمایتتل دتته نهتتیی گتتردد  از آ ن جائوکتته ایتتن دوا رتتا، تاثتتیرات گتتذر او  عمتتده ا( دارنتتد و 
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سنس ا رضمی دارند) که ا عث تاثیرات افزایم فشار خون توس  تیرامین منشوند  راه را( دیوتر 

تجویز این دوارا ایجاد شده اس.  برا( م ا ، ش ژی ین هم در شکل فراورده رتا( یوست تی و هم زیتر 

رتا خطتر تتداخلات  تذا  را  زا نی فومولنشن شدند که هم روده و هم یبد را میان بر میزند  این راه

 کارم میدرند  و هم چنین منسری. دوولوژیکی دوا نیز افزایم میدرند 

رمان طور که در قمل اشاره شتد، ضتد افسرتدگی رتا( موجتود متی تواننتد انلعتا  فارمکودینامیک: 

عصتتبی مونتتو امتتین را از طریتتی یتتک مییانتتیزم از میتتان چنتتدین مییانتتیزم موجتتود، افتتزایم درنتتد  

ت رتر دو انلعتا  درنتده  مونتو امتین است. ضتد  NET,SERT ترین مییانتیزم، نهتیی فعالوت.معمتول

 TCAsو  SSRIs,SNRIsت رتتر دو را نهتتیی میکننتتد، شتتامل  NET,SERTافسرتتدگی رتتا( کتته 

 رستند 

آ نهاست.   (MAOIs )مییانیزم دگر برا( افزایم دسترسی مونوامین را نهیی انتزایم فریت  کننتده  

صتا  یتنم ساینپ ت دته تاستراتیژ( را( دیوتر بترا( افتزایم متیزان منونتوامین عبتارت است. از ا

اتورسپلاور را اس.  در نهای.، افزایم دسترسی مونتوامین رتا بترا( اتصتا  در شتیاف ساینپ ت 

سب  بروز وقایم آ بشار( منشود که نسخه بردار( از دع  تروتین را را افتزایم میدرتد ت دع ت 

 دیور را نهیی میکند  

یتک  (SERT )انلعتا  درنتده ستیروتونین : نهیی کننده را( انتلاخابی ا ز جتذب ستیروتونین –الم 

منطعه عبتور کننتده از  شتا  دارد و در  شتا ایستون انل تا  و جستب  12گلایکوتروتین اس. که 

ده آ خذه را( حجرو( نورون را سروتوانرژیک قرار گرفلاه اس.  وقتی که سیروتونین خارج حجرو( 

رو( انلعا  درنده ملاصل منشود  تغویرات ساخ نی در انلعا  درنده و در سیروتونین رخ متی درتد 

که ا عث منشود سودیم و هورین ده داخل حجره حری. کنند  اتصا  هتورین داختل ست ولی ستب  

داختل  برگش. انلعا  درنده ده شکل ساخ ن اولوته اا منشتود کته ا عتث میوتردد ستیروتونین دته

ده طور آ لوستریک انلعا  درنده را مهار میکنند یع  ده جایواه دیور( دته  SSRIsس و  آ زاد گردد  

در  80جز جایواه فعا  اتصا  سیروتونین ده گیرنده ملاصل منشتوند  در دوزرتا( درمتانی در حتدود 
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بترا( تعوتین فعالوت.  SERT یترد( در تاثتیر  نهیی منشود  یلی مورفنستبصد فعالو. انلعا  درنده 

 تاثیرات خیییی بر رو( دعیه انلعا  درنده وجود دارند  SSRIsانلعا  درنده وجود دارند  

تعداد زتد( : دوا را( که هم انلعا  درنده را( نوراییی نیرین هم سیروتونین را دلاک میکنند –ب  

ه رتا( ستیروتونین و هم از دوا را( ضد افسردگی دارا( تاثیرات نهیی مخل   هم بترو( انلعتا  درنتد

انلعا  درنده را( نوراییی نیرین رستند  دوا را( جدید تر( در گرو  ) ونلافایسین و دولویستین 

قرار میدرند و دس له قدیمی تر یع  ضد افسردگی را( سته ح عته ا(  SERT  را دنشتر در گروه 

 مینامند 

-5نیتتازودون و تتترازودون ظتتارراً از طریتتی دتتلاک آ ختتذه تاثتتیر  استتاس: HT2-5انلاگونستت.  –ج 

HT2A  اس.  نهیی این آ خذه هم در انسان و هم در جانوران تاثیرات ضد اضتطرابی،  ضتد ستایکوز

ین مانند لیزرژیک است ود و مستیار   HT2A-5و ضد افسردگی دارد  بر عکس آ گونس. را( آ خذه 

یتتک گیرنتتده جیتت. شتتونده ا   HT2A-5 ر وستتننوژن و اضتتطراب آ ور دارنتتد  آ ختتذه تاثتتیرات  ا  تت 

 اس. که در تمام نئویورتکس توزیم شده اس.  Gتروتین 

استت. امتتا انلاگونستت. قتتو( گیرنتتده پتتس  NETو  SRRT نیتتازودون یتتک رتت  کننتتده ضتتعوم 

( دارنتد ترازودون نتیز یتک نهتیی تاثتیرات  اس. و میلادولو. را( آ ن هم چنین HT2A-5ساینپ  

 دارد  NETکمی رو( تاثیر  اس. که SERTکننده ضعوم اما انلخابی 

عمل یرد را( دوترویوون رنتوز دته ختوبی ی را( یک ح عه ا( و چ ار ح عه ا(: ضد افسردگ –د 

قادتل توجته تتر دوترویوتون آ زاد ستاز( یتنم ساینپ ت کاتوکتو  امتین تاثتیر  شت ناخلاه نشتده است. 

 راس. 

اگونس. اتورستپلاور رتا( یتنم ساینپ ت یک فارمکولوژ( یواوده دارد  این دوا یک انلمیرتازایین 

 را ا ت میبرد  HT2-5الیا دو اس. و آ زاد ساز( هم نواییی نیرین و هم 

را( نظیر دزاییرامین است.  رتردو رت  کننتده  TCAsفعالو. را( آ موگسایین و ماتروتو ین شبیه 

رستتند  دته عتلاوه رتر دو ویتژه گتی رتا( انتتی یتو   SERTو دته متیزان کمتتر(  NETرا( قو( 
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است.  دنتابراین   D2ر  کنندگی ملاوسطی بتر رو( آ ختذه رتا( پتس ساینپ ت  تاثیرات  انرژیک

 آ موگسایین معدار( تاثیر ضد سایکوز هم دارد 

 نهیی کننده را( مونوامین ایس وداز –ه 

MAOIs  ان مونتوآ مین ایست وداز وجتود ا  کارم عم کرد مونوآ مین ایس وداز در عص  و افزایم میز

که هم در نورون را( دویامین و هم در نیرین وجتود دارد و عمتدتًا در مغتز، روده  MAO-A  دارد

ترین سوبستر را( آ نها نوراییی نیرین، اییی نیرین و سیروتونین رستند  ه و یبد تف. می شود و عمد

MAO-B فت. متی شتود و در مغتز و عمدتٌا در نورون را( ستیروتوانرژیک و رنست لامینرژیک ت

میکنتد  تاثیر  عمدتًا رو( تیرامین، فینایل ایلایل امین و دنزایل امین MAO-Bیبد توزیم شده اس.  

 تریپلاامین و دویامین را میلادولیزه میکنند  MAO-Aو  MAO-Aرردو 

MAOIs  )بتتر استتاس اخلاصاصتتات شتتان بتتراMAO-A  تMAO-B  و اینکتته آ ت تاثتتیرات آ نهتتا

مین م تا  رتا  برگش. یذیر اس. ت برگش. میذیر تعس یم دند( منشوند  فن زین و ترانوتل ست وپرو

 یر انلخابی برگش. میذیر رستند  موهوبمود یک نهتیی کننتده انلختابی برگشت. یتذیر  MAOIsاز 

MAO-A خلاصاصیاس. اما در اتتت ملاحده در دسترس ننس.  س ژی ین یک عامل ا MAO-

B  در دوز را( یائین و برگش. میذیر اس. که در تداو( دار( یارایونسون موثر است.  امتا در

می تاثیر  را MAO-Aنموده و ازین نظر مشاده ده سایر  تاثیر  دوز را( ا ت تر ده طور  یر انلخابی

  کند 
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 نتیجه 

اند، تن ا دارا( تاثیر ضد افسردگی را نداش له د که در یه را( که در تداو( افسردگی مس لعمل و اد

 په و( تاثیر ضد افسردگی، در حاتت  یل مس لعمل اند 

 اخلالات اضطرابی -الم

دعد از افسردگی ماژور، اخلالاتت اضطراا ت، مهمترین مورد اس لیاده ادویه ضد افسردگی رستتند  

 GADاسی، اختلالاتت اج عتی، بترا( اختلالاتت اضتطرابی است SNRIsو  , SSRIsتعتداد( از 

 اخلالاتت وحشی مورد تایود قرار گرفلاه اند 

 اخلالاتت درد -ب

در رادطه  تاثیرات  دگی را خواص ضد درد مس لعل ازسا  اس. می دانند ضد افسر  40در حدود 

 1960در تداو( دتار( رتا( نورویاتوتک و دیوتر اختلالاتت درد از درته  TCAsا  خ ی دارند  

و هم نتوراییی  TH-5مورد اس لیاده قرار گرفلاه اند  دوا را( که هم خواص دتلاک کننتده ا ز جتذب 

 موثر رستند  ین را دارند در تداو( اخلالاتت دردنیر 

 اخلالاتت قمل از قاعدگی  -ج

ودکی علایم فزیکتی و خ عتی مشتخص در اواختر فتاز لوتئتا  را در صد زمن در سا  را( ی 5تعریباً 

تعریباً در رر س وکل نشتان میدرنتد  ایتن عتلایم شتامل اضتطراب، رفلاتار رتا( افسرتدگی، تحریتک 

یذیر(، بی خوابی، خس لوی و دع  از دیور علایم فزیکی اس.  ایتن عتلایم بست وار شتدید تتر از 

ده چشب می خورد و می توانند کامتلٌا   (PMS )علایم توپیک رستند که در س ندروم ینم قاعدگی

 PMDDد تتار در بستت وار( از زمن  SSRIsمختتل آ ستتایم و فعالوتت. رتتا( شخصیتت فتترد شتتوند  

سودمند رستند وف ویس لین و سرترالین برا( این مورد تائود شده اند  تداو( برا( دو ریلاته در متاه 

می توانتد  MDDدر  SSRIیرات سریم در فاز للئا  می تواند ده سودمند( تداو( مداوم ا شد  تاث

 ده دلول افزایم سریم در سطوح ترگننولون ا شد 
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و عتده ا( در اختلالاتت  ورتادویته ضتد افسرتدگی در تترک ستدر په و( ایتن همته عتده ا( از  

 خوردن مس لعمل دوده و اس لعما  منشود 

 

 مناقشه 

نلتا  رتر یتک از دوا رتا  چنتین دته دعد از مطالعه دوا( را( ضد افسردگی ت انتی دترستان. رتا، 

 مناقشه گرفلاه می شود 

 Ach M a 1 5-HT2 NET SERT ضد افسردگی

 +++ ++ 0+/ +++ +++ امیتریل ین

 + ++ +++ ++ + آ موگسایین

 0 0+/ 0 0 0 دوترویوون

 +++ 0 0 0 0 سنلاالوترام

 +++ ++ + ++ + هومپرامین

 + +++ 0+/ + + دزاییرامین

 + + 0+/ +++ ++ دوگزدین

 +++ 0 0+/ 0 0 ف ویس لین

 +++ 0 0 0 0 ف وویسامین

 ++ + 0+/ + ++ ایموپرامین

 + +  + + ماتزوت ین

 0  ++ + 0 نیازودون

 + ++ + + + نوتریل ین

 ++ + 0 0 + ینیاروگس ل

AchM: آ خذه را( موسیاری  اس لای کولین 

a 1: الیا  یک آ خذه ادرنورسپلاور 
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5-HT2:  5آ خذه-HT2 سیروتونین 

NET: انلعا  درنده نواییی نیرین 

SERT: انلعا  درنده سیروتونین 

 تمایل شدید +++:

 تمایل ملاوس  :++

 تمایل ضعوم  :+

 تمایل حداقل :0/+

 نتیجه گیر( 

ادویه ضد افسردگی ت انتی دترسان. را، ادویته ا( انتد کته تن تا و تن تا دارا( یتک تاثتیر یعت  تن تا 

افسرتتدگی را نداشتت له، د کتته در په تتو( ضتتد افسرتتدگی تاثتتیرات چتتون، اختتلالات دارا( تاثتتیر ضتتد 

اخلالاتت دیستیور قمتل از قاعتدگی و  در په تو( ایتن همته عتده ا( از   ،درد اخلالاتت اضطرابی،

ادویه ضد افسردگی در ترک س ووار و عتده ا( در اختلالاتت ختوردن مست لعمل دتوده و است لعما  

 منشوند 

 

 ینش ن ادات

 رکز لا ز برا( تداو( اشخاص ایکه  ممللا ده افسردگی اند ایجاد یک م -1

 ایجاد مرکز اگاری دری ده مردم از اعراض افسردگی و خطرات م  از آ ن  -2

آ گاری دری ده مردم، تا از اس لیاده ادویه ضد افسردگی ده گونه خود سر و ددون اجازه  -3

 ملاخصص، ت داکتر معالج ج وگیر( نمایند 
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در تجویز ادویه ضد افسردگی ا ید ا ید تمامی جوان  را در نظر گرف. چون این گرو   -4

 ادویه تن ا و تن ا دارا( تاثیر ضد افسردگی نموباش ند  

از تجویز ترازودون برا( اشخاص ممللا ده صر  و اطیا  ج وگیر( نموده چون این دوا در  -5

 صر  و برا( اطیا  مضاد اس لطباب دارد 

کی از دوا را( مس لعمل در تداو( افسردگی دوده که برا( اشخاص ممللا ده ی هومیپرامین -6

 گ ویوما و زمن شیرده نباید تجویز گردد 

اشخاصوکه ممللا ده افسردگی اند در قدم نخس. ا ید ده آ نها در مورد مرض آ گاری همه  -7

 جانبه داده شود، ینم از آ ن که ادویه ده آ ن را تجویز شود 

تاثیر ملاعادل س اوتیدین  مویس وی ویساسین، ویریامیل، دللازتم، ،ادو تراما    ینلاامیتریپ  -8

 داش له و از تجویز امیتریو ین ا  این دوا را خود دار( گردد 

 

 مآ خذ

، فارمکولوژ( سریر( و تداو( دوا ، کادل،  ا  دهم، ص ص 1392، فرید احمد، دانم -1

75- 82  
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594- 608 
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