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 Peptic Ulcer Drugs   الهضمية القرحة أدويةولاً: أ

  :مقدمة
 واحدا   ٌعد المعوي المعدي السبٌل فإن الطعام، وامتصاص هضم فً لدوره بالإضافة

 .وهرمونٌا   ا  عصبٌ عملها ٌتم تنظٌم التً الافراز داخلٌة الغدد أهم من

 بشكل الافرازات وتضم المعدٌة العصارة من لٌتر 2.5 حوالً ٌومٌا   المعدة تفرز

 الماء كلور وحمض  prorennin ،(pepsinogen) أنزٌمٌة طلائع رئٌسً

 التً البٌكربونات وشوارد البروتون، مضخة بواسطة الجدارٌة الخلاٌا من المفرز

 علىPH= 6-7 على ٌحافظ بالجل شبٌه ا  زحاج مشكلة المخاطٌة الطبمة فً تحتجز

    PH=1-2 المعدة لمعة فً الحموضة شدٌدة البٌئة مع بالمواجهة المخاطً السطح

 enteric المعوي العصبً الجهاز طرٌك عن العصبي التنظٌم ٌتم -

nervous system   وهما متصلتٌن ضفٌرتٌن عصبٌتٌن من المإلف 

 المخاطٌة تحت والضفٌرة myenteric plexus المعوٌة العضلٌة الضفٌرة

submucous plexus   ألٌافا   الضفائر لهذه العصبٌة الألٌاف تتلمى 

 ألٌافا  كولٌنٌة وهً المبهم العصب من عمدٌة لبل ودٌة نظٌرة عصبٌة

 .منشطة

 بواسطة الدم إلى افرازه ٌتم الذي الغاسترٌن بواسطة الهرموني التنظٌم ٌتم -

  antral G cells  الطبمة المخاطٌة خلاٌا فً موجودة الإفراز داخلٌة غدد

 المعوٌة الخلاٌا تسمى خلاٌا من مباشرة ٌفرز الذي الهٌستامٌن وبواسطة

 كل ٌزٌد  ECL  enterochromaffin-like الكرومافٌن لخلاٌا المشابهة

 .الخلاٌا هذه من الهٌستامٌن افراز كولٌن والأستٌل الغاسترٌن من

 ارتباطه طرٌك عن( الغاسترين من كل ٌمومفً الخلاٌا الجدارٌة المعدٌة: 

 ارتباطه طرٌك عن( كولين والأستيل ) الخلاٌا هذه سطح على بمستمبلاته

 الخلاٌا لهذه الخلوي داخل الكالسٌوم تركٌز بزٌادة  ) M3 الموسكارٌنٌة بالمستمبلات
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 وافراز البروتون مضخة تفعٌل وبالتالً كٌناز البروتٌن تفعٌل إلى ٌإدي مما

 وٌفعل  cAMP تركٌز من لٌزٌد H2 بمستمبلات الهيستامين ٌرتبط بٌنما الحمض

 البروتون مضخة تفعٌل وبالتالً كٌناز البروتٌن

 بواسطة الاراشٌدي حمض من المصنعة PGE2  البروستاغلاندينات تمومبٌنما 

 الخلاٌا من والبٌكربونات المخاط افراز بتنشٌط cyclo-oxygenase-1 أنزٌمات

(  cAMP تركٌز انماص طرٌك عن(الحمض افراز وتملٌل المعدٌة الجدارٌة

  COX أنزٌمات تثبط التً NSAIDs فإن الأذٌة )لذلن من المعدة حماٌة وبالتالً

  )ولرحة معدي نزف تسبب

 .تعريف القرحة الهضميةأولاً: 

أو فً الجزء  لمعدةجدار اهً حدوث تآكل أو جرح فً الغشاء المخاطً المبطن ل 

العلوي من الأمعاء الدلٌمة أو فً أسفل المري، وغالبا  ٌكون الألم هو أكثر 

  الأعراض ظهورا  وشكوى. 

معدة عبارة عن عدة طبمات عضلٌة تنتهً بطبمة الظهارة المعدٌة السطحٌة الجدار ف

اد من ضمنها طبمة جل مخاطٌة تبطن المناة الهضمٌة، تعمل طبمة التً تفرز عدة مو

الجل المخاطٌة تإازرها البٌكربونات والبروستاغلاندٌنات على حماٌة ظهارٌة 

حمض كلور الماء والببسٌنات  تنحل طبمة الجل المخاطٌة تحت تؤثٌرالمعدة، بٌنما 

 المعدي.

 : أنواع القرحة.ثانياً 

 هً:عدة أنواع للمرحة ٌوجد 

تكون  ercGastric Ulالمرحة المعدٌة المرحة الهضمٌة وهً تضم كل من  .1

ً للمعدة المفرز لحمض كلور الماء التمرحات موجودة فً الغشاء المخاط
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تحدث عندما تنزل كمٌات كبٌرة كم  Duodenal Ulcerالمرحة الإنثً عشرٌة و

فً غشائه عشر مما ٌإدي لحدوث تمرحات  للاثنًحمض كلور الماء من المعدة 

 حموضة مثل الغشاء المخاطً للمعدة(.ومة الالممالمهٌؤ  المخاطً الرلٌك) غٌر

الملوٌات البوابٌة هً :  Helicobacter pylori ulcerلرحة الملوٌات البوابٌة .2

جراثٌم سلبٌة الغرام تحدث إنتانا  معدٌا  نشٌطا  مزمنا  وتساهم فً المرحة 

 الهضمٌة.

المرحة الدوائٌة: الناتجة عن استخدام مضادات الالتهاب غٌر الستٌروئٌدٌة  .3

NASAIDS .التً تثبط اصطناع البروستاغلاندٌنات داخلٌة المنشؤ 

 Stress Ulcerلرحة الشدة النفسٌة  .4

هذه الانواع من المرحات أغلبها غٌر نازفة لكن عند استمرار المسبب لفترة 

فة ، أهم ما ٌمٌز المرحة النازفة هو اللون طوٌلة لد تتحول إلى لرحات ناز

 الأسود فً البراز، إضافة لأنها مإلمة جدا .

 : أسباب القرحة.ثالثاً 

ث عند زيادة هذه العوامل تحد )عوامل عدوانية(عوامل تهاجم المعدةدينا ل -1

 :مثلهذه العوامل القرحة 

 .زٌادة حمض كلور الماء 

  زٌادة الببسٌن: هو أنزٌم ٌفُرز من جدار المعدة وٌساهم فً هضم

 الطعام.

  وجود الملتوٌات البوابٌةH P .وهً أهم سبب لحدوث المرحة 

  ثل مبعض الأدوٌةNSAIDs  وهً تعمل على إضعاف الغشاء

المخاطً للمعدة بطرٌمتٌن، الطرٌمة المباشرة: وهً أنها ذات 

المعدة، والطرٌمة غٌر المباشرة وسط حمضً فتزٌد من حموضة 
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أنها تثبط إنتاج البروستاغلاندٌنات الضرورٌة لحماٌة الغشاء 

 المخاطً للمعدة.

 :وهناك عوامل تدافع عن المعدة وتعمل على حمايتها مثل -2

 وهو أول طبمة دفاع، له دور مهم بمنع ومماومة التمرح،  :المخاط المعدي

الهٌدروجٌن بسرعة، وبمنع انتشار شوارد  التلفوالمدرة على اصطلاح 

   باتجاه الغشاء المخاطً.

 ا الظهارٌة وتموم بدورها الدفاعً من فرز من الخلاٌالتً تُ  :البٌكربونات

 خلال ارتباطها مع شوارد الهٌدروجٌن.

  ٌعمل على إزالة الحمض المنتشر التروٌة الدموٌة: تدفك الدم عبر المخاط

 وٌساعد على التئام الجرح عند حدوث المرحة.متخربة على الظهارة ال

 الطريقة الأولىبطرٌمتٌن، التً تحمً المعدة بعدة آلٌات:  :البروستاغلاندٌنات 

على توسٌع الأوعٌة الدموٌة الموجودة فً المعدة مما ٌإدي لزٌادة  أنها تعمل

للمعدة الغشاء المخاطً وتغذٌة زٌادة تروٌة للمعدة وبالتالً  الدم وتدفك توارد

ٌع كما تعمل على تسر ، )زٌادة افراز المخاط المعدي( فٌصبح أكثر سماكة

أنها ترتبط مع  الطريقة الثانيةالمنطمة المصابة فً حال وجود لرحة، شفاء 

البروستاغلاندٌنٌة الموجودة على سطح الخلاٌا المفرزة لحمض المستمبلات 

، وبنفس الولت ور الماءكلور الماء فتثبط تلن الخلاٌا وتملل إنتاج حمض كل

 .تعمل على زٌادة انتاج البٌكربونات

   يمكن تلخيص العوامل التي تؤثر على افراز الحمض من الخلايا الجدارية في

 بطانة المعدة:

 :(تثبط إفراز الحمضدفاعية ) عوامل (تنبه افراز الحمض عدائية) عومل

 PGE2 البروستاغلاندين  الذي ٌرتبط مع  الأستيل كولين
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  .M1,M3المستمبلات الموسكارٌنٌة 

الذي ٌرتبط مع المستمبل الهمستامين 

H2. 

 Somatostatine السوماتوستاتين

الذي ٌرتبط مع مستمبلاته الغاسترين 

 على الخلٌة الجدارٌة.

 المخاط المعدي 

 

 البٌكربونات الملتوية البوابية

NSAIDS  التروٌة الدموٌة 

 

)العدوانٌة( و  العوامل الهجومٌةما ٌحصل اختلال توازن بٌن تحصل المرحة عند

بٌن العوامل الدفاعٌة، حٌث ٌحصل فرط افراز لحمض كلور الماء المعدي 

وبالممابل فإن عوامل الدفاع تصبح غٌر لادرة على الدفاع والالتئام  ومساعدٌه

 والترمٌم.

 : أسباب أخرى لحدوث القرحة -3

تإدي لزٌادة تشكل  النفسية والعاطفيةالضغط والتوتر والاضطرابات  .1

المرحات وذلن عن طرٌك زٌادة هرمون الكورتٌزول )هرمون التوتر 

والملك( والذي ٌعمل على منع إنتاج البروستاغلاندٌن وبالتالً حدوث 

 المرحة.

ودٌة الأعصاب ال ان ٌحتوي على النٌكوتٌن الذي ٌنبهحٌث أن الدخ التدخين: .2

وبالتالً المعدٌة وتنشٌط هذه الأعصاب ٌإدي إلى تضٌك الأوعٌة الدموٌة 

وٌإدي لزٌادة  ٌنمص توارد الدم إلى المعدة، وهذا ٌإثر سلبا  على المعدة

وتنبٌه تشكل المرحات، كما أن النٌكوتٌن ٌنبه الأعصاب النظٌرة ودٌة 

حمض  افرازالأعصاب النظٌرة ودٌة ٌإدي إلى زٌادة الافرازات وزٌادة 

 كلور الماء.
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الدسمة والتً تتطلب  وخاصة الحاوٌة على المواد :تناول الوجبات الكبيرة .3

 لهضمها. كمٌات كبٌرة من حمض كلور الماء

أسباب حدوث المرحة من حٌث الأهمٌة بالشكل التالً ملاحظة: ٌمكن ترتٌب 

 التدخٌن. -NSAIDs ،3 -2، )اللولبٌات البوابٌة(الملتوٌة البوابٌة -1

 آلية إفراز الحمض المعدي والعوامل المؤثرة على الافراز:

 .ٌتم تصنٌع حمض كلور الماء من لبل خلاٌا موجودة فً جدار المعدة 

  :الطرف الأول ٌحتوي على المستمبلات الخلاٌا الجدارٌة لها طرفٌن

والطرف الآخر)من جهة اللمعة( ٌحتوي على مضخة تسمى مضخة 

 البروتون.

 ٌة الجدارٌة ٌتحد الماءضمن الخلH2O  كسٌد الكربونمع ثانً أوCO2 

  H2CO3  فٌتشكل حمض الكربون

  إلى أٌون البٌكربوناتثم ٌتفكن حمض الكربون HCO3 وأٌون الهٌدروجٌن 

 .+H))بروتون

  تتبادل شاردة البٌكربوناتHCO3  على سطح عبر مضخة مع شاردة الكلور

إلى الحٌز  شاردة الكلور من الدموتدخل الخلٌة لتعبر البٌكربونات إلى الدم 

 )بشكل منفعل(.لخلٌة الجدارٌة ثم إلى لمعة المعدةالخلالً ثم إلى ا

  تتبادل شاردة الهٌدروجٌنH+  مع شاردة بوتاسٌومK+  عبر مضخة

 البروتون فً الخلٌة الجدارٌة فتدخل شاردة الهٌدروجٌن إلى لمعة المعدة.

 اردة الهٌدروجٌن مع شاردة الكلور.ش ٌتشكل الحمض باتحاد

 .علاج القرحة: رابعاً 

 :ٌكون العلاج ضمن أربعة محاور
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الموجود فً  Hcl  لماء،  وانماص حمض كلور اNeutralization تعدٌل حموضة المعدة .1

المعدي مع حمض كلور الماء من خلال إعطاء المواعد )الملوٌات(، لاعدة للوٌة تتفاعل   المعدة

 فٌتشكل ملح وماء.

 .Hcl Secretion تملٌل انتاج حمض كلور الماء .2

 .وحماٌته من الأذٌة الناتجة عن زٌادة الحموضة تموٌة الغشاء المخاطً للمعدة .3

 .H. Piloryاستخدام المضادات الحٌوٌة من أجل المضاء على الجراثٌم الملتوٌة البوابٌة  .4

 .Antacidsت الحموضة االمجموعة الأولى: مضاد

ئٌا ، ولٌس لها علالة بؤي مستمبل، هً عبارة عن أملاح تعمل على تعدٌل حمض كلور الماء تعدٌلا  كٌمٌا

تعُطى هذه المركبات  تتفاعل مع حمض كلور الماء لتعطً أملاح الكلور والماء وثانً أوكسٌد الكربون،

كما أنها تنمص الفعالٌة لاج المرحة، لتعدٌل الحموضة، أكثر من ع الأدوٌةتستخدم هذه  عن طرٌك الفم، و

أملاح المعادن  :من هذه الأدوٌةالهضمٌة لأنها تثبط الببسٌن وهو الأنزٌم المسإول عن هضم البروتٌنات، 

، NaHCo3كربونات الصودٌوم ، بMg CO3ٌ، كربونات المغنزٌوم  Ca Co3كربونات الكالسٌوم  مثل

مزٌج من هٌدروكسٌد الألمنٌوم  ،Al(oH)2، هٌدروكسٌد الألمنٌوم MgoHهٌدروكسٌد المغنزٌوم 

 .، السٌلٌكات، الفوسفاتات)دواء المالوكس(والمغنزٌوم

 تمسم مركبات هذه المجموعة إلى:

مثل بٌكربونات الصودٌوم وسترات الصودٌوم،  :Systemic antacids مضادات الحموضة الجهازية

إلى مستوٌات غٌر  PHموضة فهو ٌستطٌع رفع الـكمضاد للح NaHCO3ٌستخدم بٌكربونات الصودٌوم 

مرغوب فٌها، وتشمل تؤثٌراته الجانبٌة حدوث للاء استملابً عابر، بالإضافة لإطلاق ثانً أوكسٌد 

 الكربون فً المعدة الذي ٌسبب حدوث التجشإ وتطبل البطن.

لكالسٌوم و المغنزٌوم : تملن أملاح اNonSystemic antacidsمضادات الحموضة غير الجهازية 

 والألمنٌوم لدرة على تخفٌف حموضة المعدة.
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A.  كربونات الكالسٌومCaCO3 مستخدمة بكثرة وهً تملل الألم المرافك للمرحة العفجٌة :

والتهاب المري ، لكن ناتج تفاعل كربونات الكالسٌوم مع حمض كلور الماء ٌعطً مركب 

 وم دموي حاد إذا ما أخذ بجرعات عالٌة.كلور الكالسٌوم الذي ٌمتص مسببا  فرط كالسٌ

B.  هٌدروكسٌد الألمنٌومAl(OH)3 كلور الماء لانتاج كلور الألمنٌوم غٌر : ٌتفاعل مع حمض

للانحلال والذي ٌمكن أن ٌسبب امساكا ، كما ٌمسن هٌدروكسٌد الألمنٌوم مع  المابل

 الفوسفات التتراسكلٌنات معٌما  امتصاصها.

C.  هٌدروكسٌد المغنزٌومMg(OH)2  أو حلٌب المانٌزا: ٌتحد مع حمض كلور الماء لٌشكل

أملاح المغزٌوم غٌر المابلة للامتصاص والتً لها تؤثٌر مسها حٌث تعمل على جذب 

 السوائل إلى السبٌل المعدي المعوي.

هٌدروكسٌد : معظم المستحضرات المضادة للحموضة تحتوي هٌدروكسٌد الألمنٌوم وملاحظة

  والهدف تجنب الاسهال المحدث بملح المغنزٌوم والامسان المحدث بملح الألمنٌوم. المغنزٌوم

 بأنها:  مضادات لحموضة الموضعيةتتميز 

 .Fastسرٌعة المفعول  -1

 ومناسبة للحوامل.، وبالتالً لٌس لها تؤثٌرات جانبٌة جهازٌة Localتؤثٌرها موضعً   -2

 أما سلبيات هذه الأدوية فهي:

 .Shortلصٌرة المفعول  .1

 دون أن تعالج الأسباب. Only Symptomsتعالج الأعراض فمط  .2

 B12تنمص الامتصاص للعدٌد من الأدوٌة لأنها تغٌر من حموضة الوسط مثل فٌتامٌن  .3

 والكٌتوكونازول)مضاد فطور(.

 .تفاخ البطن مثل كربونات الكالسٌوموبالتالً تسبب ان   Co2ومن سلبٌاتها أنها تطلك غاز   .4

 ان بسبب احتوائها على معدن الألمنٌوم مثل مركب هٌدروكسٌد الألمنٌوم.تسبب الامس .5

 .المغنزٌوم هٌدروكسٌدمثل بسبب احتوائها على عنصر المغنزٌوم  تسبب الاسهال  .6
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لد تسبب تشكل حصى كلوٌة بسبب احتوائها على عنصر الكالسٌوم مثل كربونات  .7

 الكالسٌوم.

ٌفُرز حمض كلور  .Hcl Secretionمثبطات إفراز حمض كلور الماء : المجموعة الثانية

الماء من خلاٌا موجودة فً جدار المعدة، وٌساعد حمض كلور الماء فً تحول الببسٌنوجٌن 

 .إلى ببسٌن

 أهم العوامل التً تإدي إلى زٌادة إنتاج حمض كلور الماء المعدي هً:

 الهستامٌن. -1

 الأستٌل كولٌن. -2

 الغاسترٌن. -3

 بالممابل فإن البروستاغلاندٌن ٌملل إنتاج الحمض المعدي

 :نستخدملذلن ومن أجل تملٌل انتاج حمض كلور الماء المعدي    

A. مستقبلات  غالقاتH2:   ٌفضل أخذها مساء ، تحجب 09تثبط الافراز الحمضً بنسبة ،%

لها تؤثٌر مضاد )لٌس H1تإثر على المستمبلات  فمط ولا H2تؤثٌر الهستامٌن على المستمبلات 

 للحساسٌة(.

، Rantidine، الرانتٌدٌنCimetidine مٌتٌدٌنالس من مركبات هذه المجموعة

  Nizatidine، الناٌزٌتٌدٌنFamotidineالفاموتٌدٌن

المركب له مجموعة من التؤثٌرات هو الأب الروحً لهذه المجموعة ولكن هذا مركب السايميتيدين 

 :الجانبٌة حدت من استخدامه مثل

، LHو  FSHفً كل من  زٌادة نسبة البرولاكتٌن فً الدم مما ٌسبب حدوث اضطرابات هرمونٌة  -

ثدي عند الرجال وذلن عند استخدامه لفترة حالة التبب للة الأندروجٌنات وظهور كما أنه ٌس

 طوٌلة.
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ها د، مما ٌإدي إلى بطء استملاب العدٌد من الأدوٌة وبالتالً زٌادة تركٌزتثبٌط أنزٌمات الكب -

المصلً وحدوث تسمم بها، مثل الوارفارٌن)ممٌع دموي(، الفٌنوتوئٌن)مضاد للصرع(، 

، وٌمل الكاربامازٌبٌن)مضاد للصرع(، الثٌوفللٌن)موسع لصبً(، الإٌمٌبرامٌن)مضاد اكتئاب(

، لأنه ٌحتاج لوسط حمضً H2كٌتوكونازول)مضاد فطري( اذا استخدم مع مضادات امتصاص ال

 .ٌباعد بٌن الدواءٌن أكثر من ساعتٌن والأفضل عدم المشاركةكً ٌمتص، لذلن 

 .Less Potentضعٌف الفعالٌة  -

 فمد سُحب مإخرا  من الأسواق بسبب تؤثٌره المسرطن. الرانتيدين أما

 أكثر فعالٌة من السٌمٌتٌدٌن.الفاموتيدين والنايزيتيتدين  تمركبا

 الاستخدامات العلاجية لمركبات هذه المجموعة:

 المرحات الهضمٌة. .1

ورم فً الخلاٌا المفرز للغاسترٌن مما ٌإدي لإطلاق مستمر ألٌسون ) –متلازمة زولٌنجر  .2

 (.لحمض كلور الماء

 لرحات الشدة الحادة. .3

 داء الملس المعدي المرٌئً. .4

 الجانبية لمركبات هذه المجموعة: التأثيرات

 صداع ودوار. .1

 اسهال وآلام عضلٌة. .2

 التثدي وثر الحلٌب. .3

 تعداد النطاف.نمص  .4

ارتباط ، بٌنما ٌإدي إلى حدوث رد فعل تحسسً H1 مع المستمبلات الهستامٌنارتباط : ملاحظة

 ٌإدي إلى زٌادة حموضة المعدة. H2 مع المستمبلات الهستامٌن

B. )أمام الأستيل كولين الموسكارينية مستقبلاتال غالقات)حاصرات : 

ٌستخدم فً تدبٌر الداء المرحً الهضمً  Hyosyamineالهٌوسٌامٌن  من مركبات هذه المجموعة -

 ألٌسون. –ومتلازمة زولٌنجر 



 دبسد. سلوى ال 2فارماكولوجً  جامعة حماة

 كلٌة الصٌدلة

 السادسةالمحاضرة  السنة الثالثة

 
 

 M1الذي ٌغلك المستمبلات  Pirenzepine ،Telenzepineباٌرٌنزٌبٌن   -

 .M3اغلاق المستمبلات الذي ٌعمل على   Dicyclomine مركب داي سٌكلومٌنو -

-49تنمص الافراز الحمضً بنسبة  ضعٌفركبات للٌلة الاستخدام جدا  لأن تؤثٌرها لكن هذه الم 

عند زٌادة جرعتها تإدي إلى أعراض جانبٌة مثل الإمسان والاحتباس البولً، ، % فمط59

 .2،3،4،5 ق المستمبلات الموسكارٌنٌة الأخرىحٌث تسبب اغلالانظمٌات للبٌة 

الامسان، للبٌة،  لانظمٌات: غالمات المستمبلات الموسكارٌنٌة لها تؤثٌرات جانبٌة هً: ملاحظة

 تجفاف الفم، الاحتباس البولً، زغللة النظر.

C.  مثبطات مضخة البروتونPPTs : هً عبارة عن طلائع دوائٌةProdrug   تعطى فموٌا

 بشكل صٌدلانً مماوم لحموضة المعدة.

 آلية عملها:

المفرزة للحمض  فً  ثم تتوزع وتنتمل إلى المنٌاتتدخل من الفم إلى المعدة ثم إلى الدوران العام 

 SHالخلٌة الجدارٌة، ثم تتحول طلٌعة الدواء إلى الشكل الفعال ترتبط بعد ذلن مع المجموعة 

لحمض السستئٌن الخاص بؤنزٌم مضخة البروتون بروابط تساهمٌة، فتثبط المضخة بشكل غٌر 

هذه  من مركباتإلى داخل لمعة المعدة   Hساعة، مما ٌثبط إفراز شوارد  11عكوس ٌدوم 

 :المجموعة 

 ٌسبب سمٌة الأدوٌة المترافمة مع استخدامه( )ٌثبط أنزٌمات الكبد مما  Omeprazolأومٌبرازول 

 Lansoprazolلانسوبرازول 

 Pantoprazolبانتوبرازول 

 Esomoprazolإٌزوموبرازول 

  Rabeprazol  برازولرابٌ

 :التؤثٌرات الجانبٌة لهذه الأدوٌة

وٌستمر تؤثٌرها حتى  ،%07انتاج حمض كلور الماء بنسبة عالٌة تصل حتى  هذه الأدوٌة تثبط 

 آثار جانبٌة مثل: ٌإدي إلىوهذا التثبٌط العالً فً انتاج الحمض  ساعة، 11
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وفٌتامٌن  ،حدوث سوء هضم، سوء امتصاص بعض العناصر مثل الكالسٌوم )هشاشة عظام( 

B12لاستخدام مثبطات  امتصاص بعض الأدوٌة المرافمة(، تملٌل أو زٌادة )فمر دم كبٌر الخلاٌا

 ، زٌادة عدد البكترٌا الموجودة فً المناة الهضمٌة وحدوث اضطرابات هضمٌة.مضخة البروتون

D. تاغلاندين مشابهات البروسProstaglandin Analogsمثل: الميزوبروستول 

على توسع  ( حٌث ٌعمل البروستاغلاندٌنPGE1 مماثل للبروستاغلاندٌن  )نظٌر صناعً

الأوعٌة الدموٌة وزٌادة توارد الدم للمعدة وزٌادة سماكة الغشاء المخاطً للمعدة وزٌادة كمٌة 

وهو المخاط المفرزة من جدار المعدة، وزٌادة افراز البٌكربونات، وتملٌل إفراز الحمض، 

متفوق على السٌمٌتٌدٌن فً علاج الأذٌة الهضمٌة الناتجة عن مضادات الالتهاب 

هذه المركبات بالإضافة لاستخدامها فً تٌروئٌدٌة ، وعلاج المرحات العفجٌة المعندة، اللاس

 علاج المرحة الهضمٌة فهً تستخدم أٌضا  لإحداث الاجهاض.

البروستاغلاندٌنات تعمل على توسٌع الأوعٌة الدموٌة فً معظم أعضاء الجسم بما فٌها  ملاحظة:

ة الدموٌة الرحمٌة وتسبب زٌادة الآلام الطمثٌة وتساعد الرئتٌن والمعدة لكنها تسبب تملص الأوعٌ

أسابٌع، أما إذا كان عمر الجنٌن  19مر الجنٌن ألل من علن عندما ٌكون ذو)فً إحداث الاجهاض 

أسابٌع فٌتم إحداث الإجهاض جراحٌا  لأن وزن الجنٌن ٌكون كبٌر ومن الصعب  19أكثر من 

 إخراجه عن طرٌك الأدوٌة(.

  .Mucosal Protective agents غشاء المخاطي للمعدةالحامية لللثة: الأدوية المجموعة الثا

 ٌوجد مجموعة من الأدوٌة تعمل على حماٌة جدار المعدة بعدة آلٌات من هذه المركبات:

، ٌعمل وهٌدروكسٌد الألمنٌوم الكبرٌتً السكروز معمد مكون من Sucralfate:ب السكرالفيت كمر

حاجز لحماٌة جدار المعدة من حمض كلور الماء والببسٌن وهو فعال بشكل خاص فً المرحات 

أو مضادات  H2حاصرات عطى مع لذلن لا ٌ لتفعٌله  منخفضة PHهذا الدواء  ٌتطلبالعفجٌة، 

 ٌمتص هذا الدواء جهازٌا . الحموضة، لا

الغشاء  جز على سطححاتشكل  ساعة، 12ٌلتصك بشدة على لاعدة فوهات المرحة لأكثر من 

 تثبط اصطناعه ولا تخربه. لمعدة لكن لٌس لها علالة بالحمض أي أنها لاالداخلً ل



 دبسد. سلوى ال 2فارماكولوجً  جامعة حماة

 كلٌة الصٌدلة

 السادسةالمحاضرة  السنة الثالثة

 
 

 من تأثيراته الجانبية:

 ٌسبب الامسان، جفاف الفم، الالٌاء، الغثٌان، الطفح الجلدي، الدوار.

 لا ٌعطى للحامل.

تحت ، Bismuth Sub Salicylateمثل تحت سالسٌلات البزموث  :يةانمركبات البزموث الغرو

 . Bismuth Sub Striateسترات البزموث 

  Binding To Ulcerهذه المركبات)السكرالفات ومركبات البزموث( تعمل على الارتباط مكان المرحة

ٌسمح للمنطمة المتؤذٌة  Protective Physical Barrierأي أنها تشكل عامل حماٌة فٌزٌائً واغلالها 

، تنبه اصطناع تخربه( تثبط اصطناعه ولا لٌس لها علالة بالحمض المعدي)لا بالالتئام،

 البروستاغلاندٌنات الداخلٌة المنشؤ فً النسج، وتمنع تخرب المخاط بواسطة الببسٌن والحمض.

 المعدة)الملتوية البوابية( المجموعة الرابعة: استخدام المضادات الحيوية للقضاء على جرثومة

Helco Pacter  

 من استخدام:تتضو أسبوعينتستمر لمدة  للمضاء على الملتوٌة البوابٌة ثلاثيةتوجد خطة علاج 

 .مثبطات مضخة البروتون مثل الأومٌبرازول -1

 أو المٌترونٌدازول.الأموكسٌسللٌن  -2

للٌلة بالممارنة )وهً تعتبر الخٌار الأول فً العلاج لأن تؤثٌراتها الجانبٌة الكلارثروماٌسٌن  -3

 (الرباعٌةمع الخطة 

 فهً تتضمن استخدام كل مماٌلً: الرباعيةأما خطة العلاج 

 .H2مثبطات مضخة البروتون مثل الأومٌبرازول أو غالمات المستمبلات الهستامٌنٌة  -1

 .مٌترونٌدوازلال -2

 تحت ساسٌلات البزموث. -3

)تعتبر الخٌار الثانً بسبب التؤثٌرات الجانبٌة لكل من التتراسكلٌن  التتراسكلٌن -4

 والمٌترونٌدازول(.


