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 Drugs  Antihypertensiveضغط الشرٌانًالأدوٌة الخافضة لل

الرجال % من 65ٌعتبر الضغط الشرٌانً أشٌع الأمراض الملبٌة الوعائٌة، حٌث أن ممدمة: 

 .65والنساء سٌتطور لدٌهم هذا الارتفاع بسن الـ 

إن ارتفاع التوتر الشرٌانً ٌإذي الأوعٌة الدموٌة فً الدماغ، الملب، الكلٌة مما ٌزٌد نسبة حدوث 

ٌرتفع الضغط الجلطات الدماغٌة وأمراض الأوعٌة الدموٌة ولصور الملب والمصور الكلوي. و 

 Peripheral Vascular Resistance PVRالوعائٌة المحٌطٌة  إما نتٌجة المماومة PBالشرٌانً 

 حٌث أن: CO Cardiac Outputأو النتاج الملبً 

BP= CO×PVR 

إن حجم السائل داخل الأوعٌة مع منعكسات الضغط المتواسطة بالجهاز العصبً الودي والفعالٌة 

المفرز من الكلٌة( مجتمعة مسإولة عن الحفاظ على ضغط  أنجٌوتنسٌن -للهرمونٌة)جهاز الرٌنٌن

 شرٌانً طبٌعً.

وٌجب الأخذ بعٌن الاعتبار دور بعض الببتٌدات المفرزة من البطانة الوعائٌة فً تنظٌم المماومة 

 الوعائٌة وهً: 

 الذي ٌعمل على تمبض الأوعٌة الدموٌة.  Endothilinلأندوثللٌنا -

 ٌعمل على توسٌع الأوعٌة الدموٌة. NOأوكسٌد النترٌن -

 ٌشخص ارتفاع الضغط الشرٌانً بعد لٌاسات متكررة ومتماثلة فً أولات مختلفة لضغط الدم حٌث

ٌجب أن ٌكون ملم ز( و 8ملم ز، الانبساطً 021ٌكون الضغط الطبٌعً عند البالغٌن)الانمباضً 

ملم ز حتى ٌمال أن  91بر من لضغط الانبساطً أكملم ز أو ا 041الضغط الانمباضً أكبر من 

 المرٌض لدٌه ارتفاع ضغط شرٌانً.

 من العوامل التً تزٌد خطورة ارتفاع التوتر الشرٌانً:

 ، النساء بعد سمن الضهً.61الجنس: الرجال بعد عمر -0

 العرق: الزنوج الأفارلة. -2

 التدخٌن، السمنة، الشحوم، الداء السكري، الأمراض الملبٌة الوعائٌة. -3

 ع التوتر الشرٌانً:أسباب ارتفا
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% من المرضى، أما 05-01الشرٌانً فً  ٌمكن معرفة المسبب الأساسً لارتفاع الترتر

المرضى الآخرٌن الذٌن لدٌهم ارتفاع توتر شرٌانً مجهول السبب فإنه ٌدعى ارتفاع التوتر 

الشرٌانً الأساسً أو الأولً )غالباً لا ٌمكن تحدٌد السبب عند هإلاء المرضى حتى مع كل 

ة، البٌئٌة، ٌالجسموامل الإجراءات وٌمكن أن ٌعزى هذا الارتفاع لتضافر مجموعة من الع

لطعام، نمصان تناول البوتاسٌوم، الكحول، البدانة( بالإضافة النفسٌة، الغذائٌة)زٌادة تناول ملح ا

 إلى تمدم العمر، زٌادة إفراز الرٌنٌن، زٌادة المموٌة الودٌة.

% من ارتفاع 31ٌمل عن كما تلعب العوامل الوراثٌة دوراً فً ارتفاع الضغط الشرٌانً لا 

 لضغط الأساسً.ا

 التنظٌم العصبً المركزي للضغط الشرٌانً:

: مسإول عن التنظٌم السرٌع والآنً Postural Baroreflexمنعكس الضغط الوضعً  -0

 لمستوٌات الضغط وٌتكون من:

 : توجد ضمن الموس السباتً والجٌب الأبهري.Baroreceptorsمستمبلات الضغط  -

مستمبلات الضغط، ونواة السبٌل المفرد : تصل بٌن Sensory Nerveألٌاف حسٌة  -

 والمركز المحرن الوعائً.

 حرن الوعائً ونواة السبٌل المفرد.المركز الم -

 ألٌاف ودٌة صادرة. -

 .Bو  aالأعضاء المعصبٌة كالأوعٌة الدموٌة والتؤثٌر علٌها من خلال مستمبلات  -

ضغط الشرٌانً، فً حالات نمص التروٌة الكلوٌة بسبب انخفاض الالاستجابة الكلوٌة:  -2

والذي ٌعمل على احداث تمبض  2مستوٌات الأنجٌوتنسٌن ٌزٌدٌتحرض افراز الرٌنٌن الذي 

مباشر فً الأوعٌة وتحرٌض اصطناع الالدوستٌرون وبالتالً حبس الصودٌوم والماء 

 وزٌادة الحجوم الدموٌة.

 فً زٌادة الحجم بتحرٌضه عود امتصاص الماء. كما ٌلعب الفازوبرٌسٌن دوراً  -

 اختلاطات ارتفاع الضغط الشرٌانً:

: مثل نمص التروٌة الاكلٌلٌة،  Cardiovascular Diseasesالأمراض الملبٌة الوعائٌة -0

 الملب الاحتمانً، انسلاخ الأبهر. ضخامة البطٌن الأٌسر، استرخاء

والحوادث الدماغٌة الوعائٌة)الجلطة  النزوف:  Cerebral Diseasesالأمراض الدماغٌة -2

 أو النشبة الدماغٌة(.

: كالمصور الكلوي والاعتلالات الكلوٌة السكرٌة عند Renal Diseasesالأمراض الكلوٌة  -3

 مرضى السكري، والتصلب العصٌدي الشرٌانً.
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 الاعتلالات الشبكٌة: إن ارتفاع الضغط الحاد أو المزمن لد ٌإدي إلى نزوف شبكٌة.  -4

 س الفارماكولوجً للأدوٌة الخافضة للتوتر الشرٌانً:الأسا

 التؤثٌر على مستوى الجهاز العصبً الودي. -0

 ألدوستٌرون. –أنجٌوتنسٌن  -التؤثٌر على المحور الهرمونً رنٌن -2

 الموسعات الوعائٌة المباشرة. -3

 التؤثٌر على الحجوم الوعائٌة واستنزاف الصودٌوم. -4

 ضبط مستوٌات ضغط الدم: الزمر الدوائٌة المستخدمة فً

 الأدوٌة المإثرة على الجهاز العصبً الودي .0

 مثبطات الأنجٌوتنسٌن. .2

 الموسعات الوعائٌة. .3

 المدرات البولٌة. .4

 الجهاز العصبً الودي. المعدلة لوظٌفةأولاً: الأدوٌة 

  :التأثٌر مثل مركزٌة أدوٌة -1

إلى الشكل الفعال وهو ألفا مٌتٌل  هو طلٌعة دواء ٌستملب :Methyldopaمٌتٌل دوبا  -

بدي تؤثٌره الخافض لضغط الدم عبر انماص المماومة الوعائٌة المحٌطٌة ٌنورادرٌنالٌن ل

ٌنمص تدفك التحرٌض الودي من الجملة العصبٌة حٌث  فمط دون أن ٌنمص النتاج الملبً

حامل ، ٌفضل استخدامه كخط علاجً أول لارتفاع الضغط الشرٌانً عند الالمركزٌة

، لكنه على الجرٌان الدموي الكلوي لا ٌإثرحٌث أنه  وكذلن فً حالات المصور الكلوي

 .B، ٌنتمً المركب للمجموعة بالإضافة إلى الصداع والتركٌن ٌسبب النعاس كتؤثٌر جانبً

تنبٌه مستمبلات  هو دواء ٌبدي تؤثٌره الخافض لضغط الدم عبر :Clonidineكلونٌدٌن  -

a2  بشكل ألوى منa1  مملد(a2)انماص المماومة المحٌطٌة وانماص النتاج  ، وٌعمل على

ٌفضل استخدامه فً حالات الامراض الكلوٌة بمشاركة مدر بولً كونه ٌسبب  الملبً،

احتباس السوائل والملح عند استخدامه لوحده، كما ٌجب اٌمافه تدرٌجٌاً لأن سحبه المفاجئ 

 ٌسبب نوبة ارتفاع ضغط مهددة للحٌاة.

جفاف فم، تركٌن، إمسان، غثٌان، إلٌاء، عنانة ونمص رغبة جنسٌة،  التأثٌرات الجانبٌة:

 تثدي وبطء للب.
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ٌعمل على تثبٌط تٌروزٌن هٌدروكسٌلاز، وبالتالً ٌمنع  :Metyrosine مٌتٌروزٌن -

وزٌن إلى دوبا مما ٌنمص اصطناع الكاتٌكولامٌنات لذلن ٌعطى فً حالات رتحول التٌ

 اتم أو التحضٌر لاستئصال الورم.تدبٌر ورم المو

 هبوط ضغط انتصابً، تركٌن، اسهال واضطرابات ذهانٌة. التأثٌرات الجانبٌة:

  Bمستمبلات أو a1حاصرات المستمبلات الادرٌنرجٌة: وهً إما حاصرات مستمبلات  -2

  حاصراتa1.برازوسٌن، دوكسازوسٌن، تٌرازوسٌن : 

ء والاوردة فتوسعها لكنها تسبب احتباس الما فً الشرٌنات a1هً أدوٌة تحصر مستمبلات 

 والملح لذلن تشارن مع مدر بولً.

ٌحدث تؤثٌرات طفٌفة فً نتاج الملب والجرٌان الدموي الكلوي ومعدل الرشح الكبٌبً؛ لذلن 

 لاٌحدث تسرع فً الملب أو زٌادة تحرر الرٌنٌن كتؤثٌر جانبً.

جرعات أو  4أو  3مرة واحدة ٌومٌاً لكن ٌفضل ضبط الجرعة الأولى بحٌث تمسم إلى  تعطى

 لبل النوم وذلن لأنها تسبب هبوط ضغط انتصابً.

كما ٌفضل استخدامها فً حالات فرط تنسج البروستات الحمٌد المرافمة لارتفاع الضغط 

 الشرٌانً.

ن: تستخدم فً تدبٌر ارتفاع غٌر الاصطفائٌة: فنتولامٌن، فٌنوكسً ٌنزامٌ aحاصرات  -

 التوتر الشرٌانً.

  حاصراتB .الادرٌنرجٌة 

، مٌتوبرولول، مثل بروبرانولول ، تٌمولول، كارفٌدٌلول، لابٌتالول LOLتحمل اللاحمة  

 .بٌسوبرولول

تحصر هذه الأدوٌة مستمبلات بٌتا فتنمص النتاج الملبً مما ٌإدي لانخفاض ضغط الدم،  

ٌفضل استخدامها عند صغار السن وفً حالات الفشل الملبً واحتشاء العضلة الملبٌة، كما أنها 

 ائٌة.تمنع منعكس تسرع الملب الذي ٌترافك عادة مع الموسعات الوع

 الفوائد السرٌرٌة لها:

 ضغط الشرٌانً.ارتفاع ال -0

 تسرع الملب. -2

 الملك. -3

 الذبحة الصدرٌة واحتشاء العضلة الملبٌة. -4

 الرجفان الأساسً. -5

 الولاٌة من الشمٌمة. -6
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وبرودة الاطراف والضعف الجنسً،  كالأرق والتعب والاكتئاب لكنها تسبب تأثٌرات جانبٌة:

 ألم بطنً وإمسان وبطء الملب.

 لربو.تستخدم عند المرضى الذٌن ٌعانون من ا لا

 ألدوستٌرون(. -2أنجٌوتنسٌن –الرٌنٌن  )تؤثر على جملة ثانٌاً: مثبطات الأنجٌوتنسٌن

A مثبطات الأنزٌم المحول للأنجٌوتنسٌن :ACEIS. 

 كابتوبرٌل، اٌنالابرٌل، موكسٌبرٌل، رامٌبرٌل، لٌنزوبرٌل.مثل  Prilتحمل اللاحمة  

)ممبض وعائً( وكذلن ٌعطل عمل  2نجٌوتنسٌن إلى الأ 0بتحول الانجٌوتنسٌن ACEٌموم الأنزٌم 

 :موسع وعائً( لذلن تثبٌط هذا الانزٌم)البرادٌكاٌنٌن 

وٌسبب زٌادة البرادٌكاٌنٌن مما ٌسبب توسع الاوعٌة الدموٌة  2ٌمنع تشكل الانجٌوتنسٌن   -

 وانخفاض المماومة المحٌطٌة فمط دون التؤثٌر على النتاج الملبً مما ٌخفض ضغط الدم.

فً الدوران تنمص تحرر الألدوستٌرون وبالتالً  2كما ان انماص مستوٌات الانجٌوتنسٌن -

 تنمص احتباس الصودٌوم والماء.

 وبرٌل )الذي ٌعطى على معدة فارغة،ع أدوٌة هذه المجموعة هً طلائع دوائٌة باستثناء الكابتٌجم

 طلٌعة دوائٌة. عن الطعام( فهما دواءان ولٌسارٌل الذي ٌعطى بغض النظر واللٌنزوب

ٌتوفر ورٌدٌاً وٌستخدم  Enalaprilٌنالابرٌل لمجموعة تعطى فموٌاً ماعدا دواء إجمٌع أدوٌة هذه ا

 فً الحالات الاسعافٌة.

)بسبب زٌادة سعال جاف وذمة وعائٌة، طفح جلدي، حمى، تغٌر حاسة التذوق،التأثٌرات الجانبٌة: 

لذلن بجب عدم مشاركتها مع المدرات الحافظة ، فرط بوتاسٌوم الدم البرادٌكاٌنٌن فً الرئة(

ها تؤثٌر ماسخ للأجنة خلال تعطى للحامل لأن ل للبوتاسٌوم أو متممات البوتاسٌوم الغذائٌة، ولا

 الجنٌن خلال الثلثٌن الأخٌرٌن. عند دمالمل وتسبب هبوط ضغط الأول من الحالثلث 

B حاصرات مستمبل الأنجٌوتنسٌن :ARBS. 

ارتان، أولمٌسارتان، سارتان مثل فالسارتان، كاندٌسارتان، اٌبروسارتان، لوتحمل اللاحمة س 

 تٌلمٌسارتان، فالسارتان.

لدوستٌرون وتوسع الاوعٌة فتحصر افراز الأ 2ت الانجٌوتنسٌن تموم هذه الأدوٌة بحصر مستمبلا

 الدموٌة.

 وتعطى عن طرٌك الفم مرة ٌومٌاً. ACEIتملن نفس استطبابات ومضادات استطباب 
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بؤن حاصرات مستمبل الانجٌوتنسٌن تؤثٌرها ألوى وأكثر  ACEدوٌة المثبطة لأنزٌم تختلف عن الأ

تؤثٌراتها الجانبٌة ألل  نبدون التؤثٌر على البرادٌكٌنٌن لذل 2انتمائٌة لكونها تإثر على الانجٌوتنسٌن 

 لاسٌما الوذمة الوعائٌة والسعال الجاف.

C:  :مثبطات الرٌنٌنAliskiren 

 و ARBSالرٌنٌن بشكل انتمائً أي أنه ٌإثر فً مرحلة تسبك تؤثٌر زمرتا  Aliskirenٌثبط دواء  

ACEIS 

والمدرات التٌازٌدٌة فً خفض الضغط الشرٌانً كما ٌمن  ACEIS و ARBSٌملن نفس فعالٌة 

 مشاركته مع أي منها.

لكن بشكل ألل، كما أنه ٌسبب  ACEIS و ARBS الجانبٌة لـتؤثٌراته الجانبٌة مشابهة للتؤثٌرات 

 الاسهال.

 ارتفاع الضغط الشرٌانً عند الحامل: 

 :ٌعد عند الحامل فً حالات ارتفاع الضغط الحملً أو المزمن

 .Bهو الدواء الأكثٌر أماناً وخط العلاج الأول حٌث ٌصنف فً المجموعة  مٌتٌل دوبا  -

خط علاج ثانً ٌعطى عبر الفم، كذلن ٌعطى عبر الورٌد فً  لابٌتالولكما ٌعد  -

 . Cالحالاتالاسعافٌة حٌث ٌصنف فً المجموعة 

 . Vasodilatorsثالثاً: الموسعات الوعائٌة

تضم مركبات تعطى عن طرٌك الفم لتدبٌر ارتفاع التوتر الشرٌانً مثل هٌدرالازٌن 

 والمٌنوكسٌدٌل.

 سٌد الصودٌوم و دٌازوكسٌد.أو تعطى عن طرٌك الحمن مثل نتروبو

 أولاً: المركبات التً تعطى عن طرٌك الفم.

ٌسبب هذا الدواء توسعاً وعائٌاً مباشراً، حٌث أنه ٌعمل بشكل أساسً على  هٌدرالازٌن .0

توسٌع الشرٌنات والشراٌٌن دون التؤثٌر على العضلات الملساء للأوردة والشراٌٌن 

 ولكن هذا ٌسبب زٌادة انعكاسٌة فً سرعة الملب ونتاجه. التاجٌة)الاكلٌلٌة(

 الاستعمالات العلاجٌة:
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ٌستعمل لتدبٌر حالات ارتفاع الضغط الشدٌدة بالمشاركة مع مدر بولً وحاصر لمستمبلات  -0

 بٌتا مثل البروبرانولول.

 ٌستعمل فً حالات ارتفاع التوتر الشرٌانً الاسعافً عند الحامل. -2

 التؤثٌرات الجانبٌة:

صداع، غثٌان، توهج، هبوط ضغط، خفمان للب)لانظمٌات للبٌة(، احتمان أنفً، ومن 

التؤثٌرات الجانبٌة المهمة متلازمة الذئبة الحمامٌة عند اعطاء جرعات عالٌة لكنها تزول 

 عند اٌماف الدواء.

ٌإثر هذا الدواء على الأوعٌة ذات المماومة)الشرٌنات( ولا   Minoxidilمٌنوكسٌدٌل  .2

 على الأوعٌة التً تملن صفة الاستٌعاب )الأوردة(  ٌإثر

الفم لتدبٌر ارتفاع الضغط الشرٌانً الخبٌث فً حالاته الشدٌدة  ٌعطى هذا الدواء عبر -

 المعندة على الأدوٌة الأخرى.

 ٌمكن أن ٌسبب تسرع للب انعكاسً شدٌد لذلن ٌجب استخدامه مع حاصر بٌتا ومدر بولً. -

 تسالط الشعر عند الذكور والاناث.ٌستخدم موضعٌاً لعلاج  -

التؤثٌرات الجانبٌة: ٌسبب وذمة، تسرع للب، شعرانٌة، خناق الصدر، تبدلات فً 

 تخطٌط الملب.

ثانٌاً: المركبات التً تعطى عن طرٌك الحمن )الحالات الاسعافٌة من ارتفاع الضغط 

 الشرٌانً(

ٌعطى ورٌدٌاً وٌسبب توسع وعائً سرٌع فً كل من الأوردة  نتروبوسٌد الصودٌوم: -0

كما أنه ٌسبب تسرع للب  مما ٌملل المماومة المحٌطٌة والعود الورٌدي، والشراٌٌن،

انعكاسً، فعالٌته الخافضة للضغط تشمل كل المرضى بغض النظر عن ارتفاع 

 .الضغط

-0لتؤثٌر ٌستمر لفترة فمط لمدة)فاضاً سرٌعاً فً التوتر الشرٌانً، وهذا اٌسبب المركب انح -

( دلائك لذلن فإن المركب ٌعطى بالتسرٌب الورٌدي ضمن محلول ملحً فٌزٌولوجً 01

 وٌحضر بشكل فوري لأنه سرٌع التخرب

مركب النتروبوسٌد لا ٌعطى عن طرٌك الفم لأنه ٌتحول إلى مركب السٌانٌد  ملاحظة:

 السام.

ٌستخدم فً المعالجة الاسعافٌة لارتفاع الضغط الشرٌانً عن طرٌك  دٌازوكسٌد: -2

 الحمن، إذ ٌإدي إلى توسع الشرٌنات وبالتالً انماص المماومة الوعائٌة.

هبوط الضغط، الدوخة، الالٌاء، الضعف العضلً، تسرع الملب،  من تأثٌراته الجانبٌة:

 التوهج والصداع والطفح، فرط سكر الدم وفرط حمض البول.
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 Urine Diuretics ات البولٌةالمدر  رابعاً: 

تصاص الماء والصودٌوم فً عود ام مركبات تإدي إلى زٌادة إنتاج البول عن طرٌك تملٌلهً تعرٌف: 

 مثل: السرٌرٌة حالاتال العدٌد من ، تستخدم فًالنفرون

 المرتفع. الضغط -0

 .الملبلصور وفشل عضلة  -2

 .الرئتٌنتجمع السوائل على  -3

 .الأطراف السفلٌةالسوائل فً  تجمع -4

 .البطنتجمع السوائل فً  -5

 مثل الفشل الكلوي. الكلىأمراض  -6

 ل تشمع الكبد والفشل الكبدي.ثم الكبدأمراض  -7

 المترافك مع خسارة البروتٌن. الأمعاءاعتلال  -8

 .الزرقمعالجة  -9

 الجبال المرتفعة. متلازمةمعالجة  -01

والحصٌات الكلوٌة لأنه  Osteoporosisهشاشة العظام مركبات الثٌازٌد ٌمكن أن ٌستخدم فً علاج  -00

 ٌعٌد الكالسٌوم من الكلٌة إلى الدم.

 الآلية العامة لعمل المدرات البولية.

ملٌون نفرون تمرٌباً، ٌحدث عود  ىإن النفرون هو الوحدة الوظٌفٌة الأساسٌة فً الكلٌة، وكل كلٌة تحتوي عل

ومن النبٌب الملتف البعٌد ومن الأنبوب  هانلةالمرٌب ومن عروة  امتصاص الماء والشوارد من النبٌب الملتف

 الجامع.

ٌطرح عن طرٌك الكلٌة  ومل إلى الدم كل دلٌمة  024مل من الماء إلى النفرون ٌعاد منها  025حٌث ٌدخل 

 مل/د.0هو  Geumeyler filtration rateمعدل الارتشاح الكبٌبً ، إذاً مل كل دلٌمة0

 مثل: الهامةوالأنزٌمات  ٌة للنفرون تحتوي على مجموعة من المراكزإن الخلاٌا الظهار

، من النبٌب Na HCO3 ٌعمل على عود امتصاص بٌكربونات الصودٌوم CAأنزٌم كاربونٌن انهاٌدرٌز  -

 الملتف المرٌب.

 .Na, k, Clعروة هانلة وهً ذات ثلاثة أذرع، مضخة  منالمضخة الموجودة فً الجزء الصاعد  -

، مضخة الصودٌوم  Na , cl ـالموجودة فً النبٌب الملتف البعٌد لها ذراعٌن فمط لنمل الالمضخة  -

 .والكلور

المضخة الثالثة فً نهاٌة النبٌب الملتف البعٌد وبداٌة المناة الجامعة وهذه المضخة لها ذراعٌن فمط لنمل  -

 تعمل على اعادة امتصاص الصودٌوم للدم وطرح البوتاسٌوم. Na ,k ـال

هرمون الألدوستٌرون المفرز من لشر الكظر ٌعمل على حبس الصودٌوم والماء عن طرٌك زٌادة  ظة:ملاح

 وبالتالً ٌملل ادرار البول وٌإدي إلى ارتفاع ضغط الدم. المضخات واخراج البوتاسٌوم
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 أنواع المدرات البولية:

 أنواع من المدرات البولٌة  5هنان 

  :العروىمدرات  -1

من ألوى المدرات البولٌة وأكثرها فعالٌة، تعطى عن طرٌك الفم أو  تعتبر مدرات العروى

 الحمن)العضلً، الورٌدي(.

السم التجاري له لازٌكس، التورساماٌد   Furosemideالفٌورساماٌد من مركبات مدرات العروى 

Toresemideالبٌومٌتانٌد ،Bumetanide  المركبات السابمة تعتبر مركبات سلفونامٌدٌة( ، حمض(

 )لا ٌعتبر مركب سلفونامٌدي(.   Ethacrynic acidٌتاكرنٌن ا

فً  الموجودة(Na, k, 2cl) تعمل هذه المدرات على تثبٌط المضخة ذات الأذرع الثلاثة   آلٌة العمل:

وتمنع دخولها  البوتاسٌوموفتثبط عود امتصاص الصودٌوم والكلور هانلة، الجزء الصاعد من عروة 

 لداخل الخلاٌا، فتبمى فً لمعة النفرون وتطرح لخارج الجسم وتطرح معها الماء.

، وتعزز إنتاج البروستاغلاندٌنات التً تساهم فً توسٌع والمغنزٌوم الكالسٌوم كما تساهم بطرح كل من

 الاوعٌة الدموٌة وخفض الضغط.

ساعات فمط، ٌبدأ  4 -2مرها النصفً لصٌر تعطى عن طرٌك الفم أو الورٌد، ع الحركٌة الدوائٌة:

 مفعولها بسرعة بالممارنة مع المدرات الأخرى،  تطرح عن طرٌك البول.

 :العروىالاستخدامات العلاجٌة لمدرات 

 لات الاسعافٌة عن طرٌك الورٌد.ا، تعطى فً الحفً حالات لصور الملب الاحتمانً تستخدم -

 .الكلوي الحاد المصور -

 الحادة الناجمة عن المصور الملبً. الرئوٌةالوذمة وفً حالات  -

 حالات وجود السوائل فً الأطراف السفلٌة. -

 وفً حالات ارتفاع البوتاسٌوم والكالسٌوم فً الدم.
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 التأثٌرات الجانبٌة: 

 .وهو أخطر تؤثٌر لمدرات العروى، نمص الكالسٌوم و الصودٌوم و المغنزٌوم نمص بوتاسٌوم الدم -

 .فً الدموزٌادة مستوى السكر والدهون  وزٌادة نسبة حدوث النمرس، ،لدمفً ا زٌادة حمض البول -

 الأمٌنوغلوكوزٌدات  تها مع سمٌة سمعٌة تزداد إذا تم مشارك -

 ط حاد فً حجم الدم لد تإدي لحدوث تجفاف.هبو -

 : لا ٌشكل الجزء النازل من عروة هانلة مولعاً لعمل المدرات البولٌة.ملاحظة

  :Thiazide Diureticsالمدرات التيازيدية  -2

 تعتبر المركبات الثٌازٌدٌة أكثر المدرات استخداماً وشٌوعاً بسبب تؤثٌرها المدر اللطٌف. -

 تحتوي هذه المركبات ضمن تركٌبها الكٌمٌائً على الكبرٌت. -

 هٌدروكلورثٌازٌد، كلورثٌازٌد، مٌتٌل كلورثٌازٌد :مركبات الثٌازٌداتالن م -

تم اكتشاف مركبات مشابهة للمركبات الثٌازٌدٌة وأكثر فعالٌة ونجاعة منها كما أنها ذات تؤثٌرات جانبٌة 

 .، كلورثولٌدون، مٌتولازونIndopamideاندوبامٌد من الأدوٌة المشابهة للثٌازٌدات: مثل  ألل،

الموجودة فً النبٌب  Na, clتثبط المضخة ذات الذراعٌن  تعمل فً النبٌب الملتف البعٌد،  آلٌة العمل:

بٌنما تسبب زٌادة  وطرحها مع البول، Na ,clالشوارد  امتصاص الملتف الماصً، فتثبط عودة

 .امتصاص الكالسٌوم

ساعات حتى ٌبدأ  4 -3هذه المركبات فعالة فموٌاً، لكنها تحتاج  الحركٌة الدوائٌة للمركبات التٌازٌدٌة:

 تؤثٌرها لذلن لا تستخدم فً الحالات الاسعافٌة.

 ساعة، تطرح من الكلٌة. 41عمرها النصفً طوٌل ٌصل حتى          

 استخدام المركبات التٌازٌدٌة:

 الضغط المرتفع، تعتبر خٌار أول. -0

 وى هً الخٌار الأول.فشل الملب خٌار ثانً، مدرات العر -2

فشل الكلى، خٌار ثانً، تعتبر مدرات العروى خٌار أول وٌفضل مشاركتها مع مدر حافظ  -3

 للبوتاسٌوم.

 التأثٌرات الجانبٌة للمركبات الثٌازٌدٌة: 

 تسبب الحساسٌة. .0

 ، الكلور Hypernatremiaودٌومالص، Hypokalemia تسبب نمص كل من: البوتاسٌوم .2

Hypochloremia ،المغنزٌوم Hypomagezia.السوائل ، 

 .فً الدم ، حمض البولالثلاثٌة والكولسترول تسبب زٌادة كل من: الكالسٌوم، سكر الدم، الشحوم .3

 ملاحظات:

 لأن المدرات التٌازٌدٌة تسبب نمص البوتاسٌوم ٌفضل مشاركتها مع المدرات الحافظة للبوتاسٌوم.  -

 تعوٌض السوائل ومرالبة ضغط الدم عند استخدامها. ولأنها تسبب نمص السوائل ٌجب -

 ولأنها تسبب زٌادة الكالسٌوم ٌمكن أن تستخدم فً حالة هشاشة العظام لكن هذا الاستخدام للٌل. -

 ولأنها تسبب زٌادة السكر)تنمص إفراز الأنسولٌن( فهً تعتبر مضاد استطباب عند مرضى السكري. -

 بر غٌر جٌدة الاستخدام عند مرضى ارتفاع الشحوم.ولأنها تسبب زٌادة شحوم الدم فهً تعت -
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 ولأنها تسبب زٌادة حمض البول فً الدم فمد تسبب النمرس. -

 إن الأدوٌة المشابهة للثٌازٌدات:

عند مرضى السكري المصابٌن بارتفاع ضغط  تستخدم فهًلٌس لها تؤثٌر رافع لسكر الدم، والشحوم،   -

 وعائً.تنمص من أخطار مرض الملب ال لأنهاالدم 

وٌطرح البالً من شكلها الفعال عن طرٌك الكلٌة، كما أنها تطرح بشكل أساسً عن طرٌك الصفراء  -

 لتبدي فعلها المدر للبول، فهً للٌلة التراكم عند مرضى الفشل الكلوي.

كما أنها تملن خاصٌة فً خفض الضغط غٌر الادرار البولً حٌث أنها تساهم فً توسع الأوعٌة الدموٌة  -

لٌل مما ٌعزز تؤثٌرها الخافض للضغط، لذلن تعتبر مفضلة فً علاج ارتفاع الضغط و الوذمات بشكل ل

 المعممة.

 المدرات الحافظة للبوتاسيوم:   -3
المناة  نهاٌة النبٌب المعوج البعٌد وبداٌة الموجودة فً بوتاسٌوم( -)تإثر على مضخة صودٌوم  آلٌة عملها:

 طرح للبوتاسٌوم بآلٌتٌن هما:تثبٌط و الصودٌومعود امتصاص فتثبٌط الجامعة للنفرون، 

 السباٌرونولاكتون، ابلٌرٌنون.مركب حصر مستمبلات الألدوستٌرون مثل:  -

 .Triamterenرٌنٌث، الترٌامAmilorideالأمٌلوراٌد : مركبمثل مباشرة حصر لنوات الصودٌوم -

 % فمط من الصودٌوم،6حٌث تثبط عود امتصاص  دهاحلوإذا استخدمت وهً مدرات ضعٌفة الفعالٌة 

لذلن تشارن مع مدرات العروى أو المدرات التٌازٌدٌة، كً تزٌد الفعل المدر للبول، وكً تعوض فمد 

 المدرات التٌازٌدٌة ومدرات العروى.ر البوتاسٌوم الحاصل بتؤثٌ

 حاصرات مستمبلات الألدوستٌرون 

 الحرائن الدوائٌة: 

 ٌد، ارتباطها مع بروتٌنات الدم كبٌر وبالتالً تؤثٌرها مدٌد.امتصاصها الفموي ج 

 ٌرونولاكتون له تؤثٌر مخرش للمناة الهضمٌة وبالتالً ٌعطى بعد الطعام.االسب

ابلٌرٌنون ٌعتبر أكثر انتمائٌة فً حصر مستمبلاته، أما السبٌرونولاكتون فهو غٌر انتمائً حٌث ٌحصر 

وجٌن مما ٌإدي إلى حدوث التثدي عند الرجال واضطرابات فً مستمبلات أخرى مثل مستمبلات الأندر

 الدورة الطمثٌة عند الاناث.

 الاستخدامات العلاجٌة:

 لعلاج تجمع السوائل فً تجوٌف البطن)الحبن( وفً حالات الاستسماء. -

 الفشل والتشمع الكبدي. -

 فشل الملب الاحتمانً. -

إلى ارتفاع الضغط واحتباس السوائل فً الجسم  لعلاج زٌادة هرمون الألدوستٌرون فً الدم الذي ٌإدي -

 )ٌستخدم سباٌرونولاكتون(.

 زٌادة الهرمون الذكري عند النساء )ٌستخدم سباٌرونولاكتون(. -

 التأثٌرات الجانبٌة:

 لد تسبب هذه المدرات فرط بوتاسٌوم الدم كتؤثٌر جانبً. -
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الطعام، كما ٌسبب  (بعدمع أو )ٌسبب السباٌرونولاكتون انزعاج هضمً لذلن ٌفضل أن ٌإخذ  -

، وعند الاناث اضطراب فً الدورة والتثدي الضعف الجنسًباضطرابات جنسٌة عند الذكور تتمثل 

 الطمثٌة.

 بٌنما ٌعتبر دواء ابلٌرٌنون أكثر انتمائٌة من سباٌرونولاكتون وٌعطى بغض النظر عن تناول الطعام.

ادة بوتاسٌوم الدم مثل مثبطات الانزٌم المحول هذه المركبات تستخدم بحذر مع المركبات التً تسبب زٌ -

 للأنجٌوتنسٌن، ومركبات البوتاسٌوم.

تحصر لناة  :Triamterenرٌنٌث، الترٌامAmilorideالأمٌلوراٌد الحاصرات المباشرة للمناة 

 التبادل الشاردي بٌن الصودٌوم والبوتاسٌوم بوجود الألدوستٌرون وبعدم وجوده.

 واطراح البوتاسٌوم فً النبٌب البعٌد والمناة الجامعة. تسبب نمص امتصاص الصودٌوم

 الفشل الملبً الاحتمانً، والوذمة الحاصلة بفرط ألدوستٌرون الدم. :ٌستخدمان لعلاج

فرط بوتاسٌوم الدم، ترٌامثرٌن ٌمكن أن ٌسبب زٌادة حمض البول وتشكل حصٌات  التأثٌرات الجانبٌة:

 كلوٌة بالإضافة لاحتباس البوتاسٌوم.

 فً مرضى الفشل الكلوي. مضاد استطبابتعتبر هذه المركبات 

 .مع المركبات التً تسبب زٌادة بوتاسٌوم الدم عند استخدامها المركبات تستخدم بحذر  هذه

 Acetazolamide  ٌدامثل أسٌتازولام :مثبطات كاربونيك انهايديز -4

النبٌب الملتف المرٌب، . تعمل فً Dorzolamide، دورزولاماٌد  Methazolamideمٌتازولامٌد

% من الصودٌوم، فهً تشابه بموتها المدرات الحافظة للبوتاسٌوم  6-5حٌث تثبط عود امتصاص 

 ولكن استخدامها ٌكون غالباً خارج نطاق الادرار.

ٌعمل الخلاٌا الظهارٌة للأنبوب الكلوي وهو ٌحول تثبط أنزٌم كاربونٌن إنهاٌدرٌز الذي  آلٌة التأثٌر:

وأٌون  HCO3والذي ٌتؤٌن بدوره إلى  H2CO3ً أوكسٌد الكربون إلى حمض الكربونالماء وثان

، ٌحدث تبادل بٌن شارد الصودٌوم الموجودة فً البول وبٌن أٌون الهٌدروجٌن فٌحدث +Hالهٌدروجٌن 

 إلى الدم.  HCO3عود امتصاص للصودٌوم مع 

ون وٌتولف معه عود الصودٌوم إلى ٌتولف تشكل حمض الكربعند تثبٌط أنزٌم الكاربونٌن إنهاٌدرٌز 

 الدم وٌطرح الصودٌوم مع البول فٌطرح معه الماء وٌحدث الادرار.

 التفاعل الآتً: حسب 

                       

فً علاج حالات  تستخدمالتؤثٌر المدر لمركبات هذه المجموعة ضعٌف لذلن  الاستخدامات العلاجٌة: 

 :مثل

)تنمص تصنٌع الخلط المائً فً الجسم الهدبً حٌث أن إنتاج الخلط المائً ٌحتاج لأنزٌم الزرق   -0

 كاربونٌن إنهاٌدرٌز(.

 )تثبط تشكل حمض البول فً الدم(النمرس -2



 د. سلوى الدبس 2فارماكولوجً  جامعة حماة

 كلٌة الصٌدلة

 والثالثة المحاضرة الثانٌة السنة الثالثة

)عند الارتفاع الكبٌر عن سطح البحر ٌحدث صداع ودوخة ولد تحصل وذمة دوار المرتفعات  -3

من تكوٌن السائل الدماغً الشوكً وبالتالً ٌنمص الوذمة،  ، ٌنمص الأستازولاماٌددماغٌة أو رئوٌة

 .مما ٌإدي إلى  زٌادة التهوٌة وإنهاء أعراض داء الجبال العالٌة(

كما ٌفٌد الاستازولامٌد فً حالات انمطاع النفس خلال النوم، وهذا متعلك بزٌادة السوائل خلال  -4

 النوم.

 التأثٌرات الجانبٌة:

 امتصاص بٌكربونات الصودٌوم من البول إلى الدم، ونمص بوتاسٌوم الدم.حماض استملابً لأنها تثبط 

استخداماً  الأكثر، المانٌثول، الغلٌسٌرٌن والٌورٌاتضم مركبات مثل  المدرات التناضحية: -5

عن طرٌك  تعطى هذه المدراتوهو مادة سكرٌة تشبه الغلوكوز،   المانٌتول من بٌن هذه المركبات هو

تترشح بالترشٌح الكبٌبً فتصل لداخل  وفً الحالات الاسعافٌة فمط، بتراكٌز عالٌة الورٌد )فمط(

 ملن مستمبلاتت ولاة لطبٌ ا ذات خصائصلأنهٌعاد امتصاصها إلا ببطء شدٌد  النفرون، لكن لا

مما ٌإدي إلى احتباس الماء ومنع  وتسحب معها الماء عن طرٌك الخاصٌة الأوزموزٌة  ،كالغلوكوز

 صه ثم اطراحه مع المانٌتول.عود امتصا

 :تستخدم فً حالات

وذمة الرأس والنزف الدماغً، كما تعطى فً حالات المصور الكلوي الحاد الناتج عن صدمة أو سمٌة  

 دوائٌة.

 من التأثٌرات الجانبٌة لهذه المدرات:

 فرط صودٌوم الدم، الجفاف. 

 الحمن الورٌدي.تمتص هذه المركبات عن طرٌك الفم لذلن تعطى عن طرٌك  لا

 

 ترتٌب المدرات من حٌث لوة التأثٌر المدر للبول:

 مدرات العروى. -0

 المدرات الثٌازٌدٌة. -2

 المدرات التناضحٌة -3

 المدرات الحافظة للبوتاسٌوم، مثبطات الكاربونٌن إنهاٌدراز. -4

 

 

 

 

 



 د. سلوى الدبس 2فارماكولوجً  جامعة حماة

 كلٌة الصٌدلة

 والثالثة المحاضرة الثانٌة السنة الثالثة

 جدول ٌوضح بعض الحلات المرضٌة السرٌرٌة والمدر البولً المفضل لعلاج تلن الحالات:

 المدر المناسب للحالة المرضٌة الحالة
 

المدرات التٌازٌدٌة والمعدلة )كلورثٌازٌد،  الضغط المرتفع .1
 اندوبامٌد(

 مدرات العروى )فٌوروساماٌد( فشل الملب .2

 مدرات العروى  تجمع السوائل على الرئتٌن .3

 مدرات العروى الفشل الكلوي .4

 المدرت الحافظة للبوتاسٌوم تجمع السوائل فً البطن .5

 المدرات الحلولٌة وذمة الدماغ .6

 

 لماذا تستخدم المدرات البولٌة فً الفشل الملبً؟

إن المدرات هً أدوٌة تزٌد من إنتاج البول وبالتالً تإدي إلى انماص حجم الدم وهذا ٌإدي إلى  -1

 أمرٌن:

  نمص الدم الوارد للملب )العود الورٌدي( أي انماصpre loud .الحمل المبلً على الملب 

  خفض ضغط الدم أي انماص الحمل البعدي على الملبafter loud  

إن المدرات هً أدوٌة توسع الأوعٌة الدموٌة بشكل للٌل ولكنه مستمر وذلن عن طرٌك تحرر   -2

وهذا التوسع ٌحدث فً  PGE1- PGE2- PGI2البروستاغلاندٌنات الفٌزٌولوجٌة الطبٌعٌة مثل: 

، وتوسع الشراٌٌن ٌإدي إلى انماص pre loudة ٌإدي لانماص الأوردة والشراٌٌن معاً، توسع الأورد

after loud. 

 زٌادة إنتاج البول ٌإدي إلى تملٌل الوذمة وتملٌل الأعراض الاحتمانٌة، المرافمة للفشل الملبً.  -3

 ماهً الفائدة من إراحة الملب عند حدوث الفشل الملبً؟ لكن:

 تحرر الأنزٌمات الحالة، وتملٌل تضخم الملب. وتملٌلالهدف منها تملٌل التلٌف 

 ؟عند مرٌض الفشل الملبً ماهً الآثار الجانبٌة لعمل المدرات البولٌة

المدرات تملل حجم الدم وبالتالً تإدي إلى زٌادة أعراض نمص التروٌة التً ٌعانً منها مرٌض الفشل  -0

 الملبً.

إلى نمص بوتاسٌوم الدم وبالتالً ومثبطات الكاربونٌن إنهاٌدرٌز(  )العروى والثٌازٌدٌةتإدي معظم المدرات  -2

 حدوث لانظمٌة للبٌة.


