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 دولوكستين

(Duloxetine) 

 داروي ضد افسردگي آتيپيكال : دسته دارويي

 (Delayed-Releaseكپسول ) يگرم ميلي 02و 02 ، 02كپسول  : شكل دارويي
 

 دارو نحوه عملكرد 

كه دارو  ( هستندenteric-coated pelletsروده باز شونده ) كپسول هاي دولوكستين حاوي پلت هاي در

را در محيط اسيدي معده آزاد نمي كنند ولي وقتي پلت ها به روده رسيدند متلاشي شده و دارو را آزاد  

توسط  نفرين نوراپيو  سروتونينمي كنند. دولوكستين در سيستم عصبي مركزي برداشت مجدد 

سيستم عصبي و باعث افزايش مقدار اين آمينها در شكافهاي سيناپسي  پايانه هاي عصبي را مهار كرده

 خود افزايش مي دهد.سيناپسي پس هاي  همركزي شده و اثر آنها را روي گيرند
 

  دارو  مشخصات فارماكوكينتيكي

حداكثر غلظت پلاسمايي ، ساعت بعد از مصرف 0دولوكستين از دستگاه گوارش بخوبي جذب مي شود. 

ن رسيدن به زمارا تغيير نمي دهد ولي  ايجاد مي شود. وجود غذا در دستگاه گوارش غلظت حداكثر آن

ليتر و ميزان اتصال  0062حجم توزيع دارو ساعت افزايش مي دهد. 02ساعت به  0غلظت حداكثر را از 

يشن در كبد از طريق اكسيداسيون و كانژوگاست. دولوكستين  %02آن به پروتئين هاي پلاسما بيشتر از

مي شود. دفع  از طريق مدفوع %02از طريق ادرار و %02مي شود. حدود به تعداد زيادي متابوليت تبديل 

رد شير مادر شيرده شود. نيمه عمر حذف پلاسمايي دارو وادارو مي تواند از جفت عبور كرده و همچنين 

  ساعت است. 00
 

 داروموارد مصرف  
  افسردگي ماژوردرمان  -0

 كنترل درد نوروپاتيك ديابتيك در اعصاب محيطي -0

 Generalized anxiety disorderدرمان و كنترل  -0

 درمان فيبروميالژي و درد مزمن عضلاني اسكلتي  -6

 درمان بي اختياري در كنترل ادرار و مدفوع ناشي از استرس -5

 

 مقدار و روش مصرف دارو

        ،ميلي گرم بسته به مورد 002ميلي گرم و حداكثر  02تا  02موارد مصرف خود روزانه كستين در ودول

 مصرف مي شود. دارو بصورت تك دوز يا دو بار در روز مصرف مي شود.
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  دارو موارد منع مصرف

 آلرژي به دولوكستين و ساير اجزاء موجود در فرمولاسيون قرص  -0

روز پس  06روز پس از قطع مصرف  دولوكستين و  MAO  (5مصرف همزمان با مهار كننده هاي  -0

 .(مي توان اين داروها را جايگزين نمود MAOاز قطع مصرف مهاركننده 

 ندرم سروتونين(زوليد )افزايش خطر سدر بيماران تحت درمان با لين -0

 كه تحت درمان نباشند. ستهبه گلوكوم با زاويه بدر بيماران مبتلا  -6

 در بيماران الكلي -5

 مادران شيرده -0

 بيماران دياليزي و بيماران با نارسايي كبدي -0
 

 عوارض جانبي دارو

 و اشتها كاهش يبوست، آلودگي، خواب ،شكي دهانخ تهوع، شامل دولوكستين جانبي عارضه مهمترين

كاهش  سميت كبدي، تپش قلب، ايجاد ايده خودكشي، تاري ديد، ايجاد است ممكن است. شديد تعريق

 ، سوزش در موقع تخليه مثانه نيز ايجاد شود. erectile dysfunctionميل جنسي، 
 

 

 اثر تداخل 

دين و داروهاي يمثل سايمت  CYP1A2مصرف همزمان دولوكستين با داروهاي مهار كننده ايزوفرم  -0

 شود.افزايش غلظت پيك دولوكستين مي باكتري فلوروكينولون )مثل سيپروفلوكساسين( باعث  ضد

و مثل پاروكستين )ضد افسردگي(  CYP2A6مصرف همزمان دولوكستين با مهاركننده هاي ايزوفرم  -0

 فلوكستين )ضد افسردگي(باعث افزايش غلظت خوني دولوكستين مي شود.

خطر خونريزي  افزايش باعث NSAIDS و سروتونين مجدد برداشت مهاركننده داروهاي همزمان مصرف -0

 گوارش مي شود.در دستگاه 

 باعث افزايش خطر خونريزي با وارفارين مي شود. مصرف همزمان دولوكستين و وارفارين -6

 ،st.john’s wort سروتونين،  و  نفرين نوراپي  جذب ازب  مهاركننده  داروهاي  با  دولوكستين همزمان مصرف -5

 ندرم سروتونين را تشديد كند.زوليد مي تواند خطر سلين و MAOمهاركننده هاي

 

 مصرف در دوران حاملگي و شيردهي

اين دارو در دوران حاملگي بايد با دارد.  قرارC  درگروه FDA Pregnancy Categoryدر دولوكستين 

احتياط و فقط موقعي مصرف شود كه سودمندي قابل توجيه در برابر خطر آن وجود داشته باشد. 

 مصرف شود. نبايددولوكستين در دوران شيردهي 
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 اين دارونكات آموزشي درباره  

 ايجاد كند. urinary hesitationو  urethral resistance،دولوكستين ممكن است در بعضي از بيماران -0

 قطع ناگهاني درمان با دولوكستين ممكن است همراه با سر درد و سرگيجه، بيخوابي و اسهال باشد. -0

 و صرع بايد با احتياط مصرف شود. ستهبگلوكرم با زاويه در بيماران مبتلا به  -0

 زير نظر باشند. suicidalityهمه بيماران تحت درمان با ضد افسردگي ها بايد از لحاظ مقابله با  -6

 يا بدون غذا مصرف شود. مراههدولوكستين مي تواند  -5

 درمان نوروپاتي ديابتي يك بار در روز مصرف مي شود.در دولوكستين معمولاً دوبار در روز و  -0

 هاي دولوكستين بايد بصورت دست نخورده بلعيده شود.كپسول  -0

             قطع ناگهاني، براي كم كردن اثرات ناشي از بايد بصورت ناگهاني قطع شود. نبايد دارو مصرف -8

 .(tapering discontinuingن بصورت تدريجي صورت گيرد )آقطع مصرف 

 
 

 درمان آنروش   مصرف دوز بيش از حد و

 تاكيكاردي، تشنج، سروتونين، ندرمس آلودگي، خواب شامل دولوكستين Overdose مهم علامتهاي

اختصاصي براي درمان مسموميت با اين دارو وجود  ما مي باشد. آنتي دوتو ك استفراغ ،هيپوتانسيون

ندرم سروتونين )توهمات،تاكيكاردي،هيپررفلكسي،لرزش و تشنج،استفراغ و س علائم ندارد.درصورت بروز

م ريتو نيز اقداماتي مثل رساندن اكسيژن،كنترل نمود اقدام به درمان با سيپروهپتادين بايد  برافروختگي(

بودن الا ببه علت  كربن فعال شده صورت گيرد. زااستفاده و شستشوي معده  ،قلب و نشانه هاي حياتي

 و دياليز سودمند نمي باشند. forced diuresis ،حجم توزيع دارو
 

 

 شرايط نگهداری 

 نگهداري شود.درجه سانتي گراد  02دارو دور از نور و در دماي كمتر از  
 

 

 بندی دارو  نوع بسته

  عددي 02 هايبليسترحاوي جعبه 


