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  مضادات الʋɺستام؈ن:

ذات أɸمية كب؈فة ࢭʏ معاݍݨة التحسس الأنفي خاصة الفصڴʏ (مثل ح׿ܢ الكلأ    Ȗعت؄ف ɠل مضادات الʋɺستام؈ن 
hay fever  ستعملȖ الوقاية من الشرى، حيث ʏحد ما دورا ࢭ ʄة إڲʈستام؈ن الفموʋɺكما تملك مضادات ال ،(

  لمعاݍݨة الطفح الشروي، اݍݰكة، و لسع اݍݰشرات، و ࢭʏ الأرجية الدوائية.  
  

  (اݍݨيل الأول):  مضادات الʋɺستام؈ن المركنة 

  ) alimemazine(الأليميمازʈن trimeprazineال؅فيمي؄فازʈن 
  chlorphemiramineالɢلورفي؇فام؈ن 

  cyproheptadineسي؄فوɸيȎتادين  
  diphenhydramineالديفئڈيدرام؈ن 
  hydroxyzineالɺيدروكس؈قين  

  promethazineال؄فوميتازʈن 
  clemastineالɢليماست؈ن 

ɸذه   تملك  و  التحسس،  حالات  لبعض  المرافقة  اݍݰكة  تدب؈ف   ʏࢭ أحيانا  المركنة  الفعالية  ɸذه  من  ʇستفاد 
الموȜي،   التɴܦݮ  فرط  مرعۜܢ  لدى  بحذر  Ȗستخدم  أن  وʈجب  للمسɢارʈن،  مضادة  واܷݰة  فعالية  المركبات 

 .ʏي العفڋȌسداد البواɲة، و الاʈو الاستعداد للزرق مغلق الزاو ،ʏوالإحتباس البوڲ  
 

  مضادات الʋɺستام؈ن غ؈ف المركنة (اݍݨيل الثاɲي): 
 astemizoleالأسȘيم؈قول 
  cetirizineالسʋت؈فيزʈن 
  loratadineاللوراتادين 

  fexofenadineالفيكسوفينادين 
  desloratadineالدʇسلوراتادين  
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6A  :المقشعات و حالات اݝݵاط  

  تزʈد ݯݨم المفرزات القصȎية، لكٔڈا تنقص لزوجْڈا وȖسɺل التخلص مٔڈا.   : expectorantsالمقشعات -1
من  demulcentsالمطرʈات  -2 محتواɸا  بفضل  اݝݵرش  اݍݨاف  السعال  Ȗسكن  ملطفة  مستحضرات   :

  الغلʋسرول أو الشراب الȎسيط. 
  : mucolyticsحالات اݝݵاط -3

بɴية   بتحطيم  القصȎية  المفرزات  لزوجة  إنقاص  خلال  من  التقشع  لȘسɺيل  أحياناً  اݝݵاط  حالات  توصف 
القشع المتماسكة. يفيد الاستخدام المنتظم ݍݰالات اݝݵاط الفموʈة بصورة خاصة لدى مرعۜܢ الداء الرئوي  

ݨة.    الاɲسدادي المزمن الذين ʇعانون من اشتدادات مزܿ
  
  
  
  

6B ة: مثبطات السعال المʈركز  

السعال   السعال،  ɠcough suppressantsابتات  مركز  حساسية  إنقاص  طرʈق  عن  الأدوʈة  ɸذه  تؤثر   :
ݨة الۘܣ ȖسȎب اضطراب النوم أو عدم الارتياح أثناء العمل. يجب تجنب   وȖستخدم لتخفيف الأعراض المزܿ

ȖسȎب  قد  لأٰڈا  المزمنة  الاɲسدادية  الرئوʈة  الآفات   ʏࢭ المركبات  ɸذه  إڲʄ    استعمال  ʇؠۜܣء  مما  القشع  احتباس 
  حالة المرعۜܢ المصاب؈ن بالْڈاب القصبات المزمن وتوسع القصبات.

معظم ɠابتات السعال ۂʏ من المشتقات الأفيونية، وۂȖ ʏسȎب الإمساك وʈخآۜܢ من إساءة استخدامɺا، وʉعد  
أك؆فɸا استخداماً. يملك الديكس؅فوميتورفان   dextrometorphaneوالديكس؅فوميتورفان   codeineالɢودئ؈ن 

  فعالية مثبطة للسعال مشا٭ڈة لفعالية الɢودئ؈ن، لكنھ لا ʇسȎب الإمساك أو الإدمان. 
لا ينܶݳ عادةً باستخدام المستحضرات الɢابتة للسعال اݍݰاوʈة عڴʄ الɢودئ؈ن أو المسكنات الأفيونية المشا٭ڈة  

  ٰڈائياً للأطفال دون السنة.لدى الأطفال، وʈوطۜܢ بتجنب استخدامɺا 
  

6C :مضادات الاحتقان  
  
غالباً ما يتم إدخال مقلدات الودي ࢭʏ العديد من ال؅فاكيب المستخدمة    :decongestantsمضادات الاحتقان  -1

ࢭʏ معاݍݨة السعال رغم عدم وجود أدلة ɠافية عڴʄ فعاليْڈا، وتقوم ɸذه المركبات عادةً بإنقاص ال؆ف الأنفي،  
  Șباه إڲʄ آثارɸا اݍݨانȎية وتداخلاٮڈا الدوائية. وʈجب الان

  

https://manara.edu.sy/



   

4 
 

  مضادات الاحتقان الأنفي اݍݨɺازʈة: -2
للتطبيق   المعدة  ɠالمستحضرات  فعالة  الفم  طرʈق  عن  المستخدمة  الأنفي  الاحتقان  مضادات  تɢون  لا  قد 

  الموضڥʏ، لكٔڈا لا ȖسȎب احتقاناً ارتدادياً عند ܥݰب الدواء. 
قد يɴتج عن Ȋعض مضادات الاحتقان اݍݨɺازʈة تأث؈فات مقلدة للودي غ؈ف مرغوȋة، وتɢون ɸذه التأث؈فات قليلة 

  .pseudoephedrineلدى استخدام الȎسودو୒فدرʈن  

 

 

6D  وȋة الرʈأدو  

  تدب؈ف الرȋو:

موسعات القصبات المضادة للموسɢارʈن ، التيوفيلل؈ن    ،    𝛽ଶالمستخدمة ࢭʏ تدب؈فالرȋو: ناɸضات    تتضمن الادوʈة

  ومشتقاتھ، والست؈فوئيدات القشرʈة ، معاكسات مستقبلات الليɢوترʈئ؈ن ، الكيتوتيف؈ن . 

  يتم إعطاء الادوʈة ࢭʏ الرȋو بثلاث طرق: الاستɴشاࢮʏ، واݍݰقۚܣ، والفموي. 

1 -  :ʏشاࡪɴق الاستʈالطر 

ة مباشرة، تɢون اݍݨرعة المستعملة (وكذلك الاثار اݍݨانȎية) عادة  يوصل ɸذا الطرʈق الدواء اڲʄ الطرق الɺوائي

  أقل بالمقارنة مع تلك المأخوذة بالطرʈق الفموي. 

المعايرة   المضغوطة  اݍݨرعة  ذات  المناشق  وملائمة    Ȗpressurized metered – dose inhalersعد  فعالة  طرʈقة 

ʈو، وȋة المستعملة لمعاݍݨة الرʈمكن للمفساح  لتقديم العديد من الادوspacer devices     أن يحسن من إيصال

الدواء عند اللذين يجدون صعوȋة ࢭʏ استخدام ɸذه المناشق خاصة الأطفال والمسن؈ن، كما أنھ ينقص أيضا من  

  القشرʈة الاستɴشاقية. ت الاثار اݍݨانȎية الموضعية الناتجة عن الست؈ف وئيدا

دقائق باستعمال   10-5للارذاذ ࢭʏ حالات الرȋو الشديد اݍݰاد حيث ʇعطى خلال  يمكن استعمال اݝݰاليل المعدة  

  .nebulizerالرذاذة 

  

  

 الطرʈق الفموي: - 2
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للأثار   ʄاعڴ بتواتر  يتوافق  لكنھ  الاستɴشاق،  بطرʈق  الادوʈة  إعطاء  إمɢانية  عدم  عند  الطرʈق  ɸذا  ʇستعمل 

  اݍݨانȎية اݍݨɺازʈة .

ا طرʈق  عن  المعطاة  الرȋو  ادوʈة  مستقبلات  Ȗشمل  ناɸضات  تيوفيلل؈ن   𝛽ଶلفم:   ، القشرʈة  الس؅فوئيدات   ،

  ومشتقاتھ ، ومعاكسات مستقبلات الليɢوترʈئ؈ن. 

  

 الطرʈق اݍݰقۚܣ: - 3

، الست؈فوئيدات القشرʈة، الامينوفلل؈ن عن طرʈق اݍݰقن ࢭʏ حالة الرȋو الشديد  𝛽ଶيمكن إعطاء ناɸضات  

  ɠاف او غ؈ف ملائم.اݍݰاد عندما يɢون اعطاؤɸا عن طرʈق الارذاذ غ؈ف 

  اݍݰمل والارضاع: 

من الضروري ضبط الرȋو Ȋشɢل جيد خلال اݍݰمل وȋذلك لن يɢون لھ أي تأث؈ف ɸام عڴʄ اݍݰمل او الولادة  

اݍݨن؈ Ȗعرʈض  من  لݏݰد  الاستɴشاق  بطرʈق  لݏݰامل  الرȋو  ادوʈة  إعطاء  يفضل  اݍݨن؈ن.  حال    ناو   ʏوࢭ لھ، 

التخطيط لݏݰمل تنܶݳ المرأة المصابة بالرȋو بالاستعمال المنتظم لأدوʈة الرȋو للمحافظة عڴʄ ضبط جيد  

  لݏݰالة. 

طرق   باتباع  المشفى   ʏࢭ سرʉعا  معاݍݨْڈا  وʈجب  باݍݰمل  ضارة  تأث؈فات  اݍݰادة  الرȋو  لاشتدادات  يɢون  قد 

فم القشرʈة  الس؅فوئيدات  وتتضمن  التقليدية  وناɸضات  المعاݍݨة  حقن  أو  وʉعد    𝛽ଶوʈا  الارذاذ،  بطرʈق 

ال؄فيدن؈قولون الست؈فوئيد القشري المفضل للاعطاء الفموي لقلة الكمية الواصلة منھ اڲʄ اݍݨن؈ن، كما ʇعطى  

% لمنع حدوث نقص اكܦݨة عند  98-  94الاوكܦݨ؈ن فورا للمحافظة عڴʄ اشباع شرʈاɲي بالأوكܦݨ؈ن ب؈ن  

  الام أو اݍݨن؈ن. 

اݍݰمل   خلال   ʏطبيڥ Ȋشɢل  وال؄فيدن؈قولون  والتيوفلل؈ن  الاستɴشاقيھ  الادوʈة  إعطاء  يمكن  عام  وȌشɢل 

اݍݰمل    𝛽ଶوالارضاع، أما ناɸضات   Ȗستخدم خلال  الورʈدية والامينوفلل؈ن وك؄فيتات المغن؈قيوم فيمكن ان 

  اݍݰقنية عڴʄ عضلة الرحم).  𝛽ଶاذا ɠان ذلك ضرورʈا (يمكن ان تؤثر ناɸضات  

  

  الرȋو الشديد اݍݰاد:
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  – يمكن للرȋو الشديد اݍݰاد ان ʇسȎب الوفاة، لذا يجب علاجھ فورا وȌشɢل فعال، حيث ʇعطى الاوكܦݨ؈ن  

توافره   حال   ʏض    –ࢭɸنا أو     𝛽ଶوʉعطى  اݍݱݨم  كب؈ف  مفساح  بواسطة  الاستɴشاق  بطرʈق  التأث؈ف  قص؈ف 

ʇعطى   حيث  السالبوتامول    10-2بالارذاذ،  من  بخ100بخات   / Ȋشɢل مكغ  بخة  ɠل  Ȗستɴشق   ، عيارʈة  ة 

بفواصل   وتكرر  اݍݱݨم  كب؈ف  مفساح  بواسطة  ملاحظة    20-10منفصل  وعند   ، الضرورة  عند  أو  دقيقة 

ɠل   للأوكܦݨ؈ن  ناقل  مرذاذ  بواسطة  الت؈فبوتال؈ن  أو  السالبوتامول  ʇعطى  لݏݰياة  مɺددة    30-20علامات 

اح إعطاء  يجب  اݍݰالات  جميع   ʏࢭ  . الضرورة  عند  أو  ك دقيقة  اݍݨɺازʈة  القشرʈة  الس؅فوئيدات  د 

ملغ للبالغ؈ن لمدة خمسة    50- 40ال؄فيدن؈قولون او الɺيدروɠورت؈قون ، حيث ʇعطى ال؄فيدن؈قولون فموʈا بجرعة  

ملغ) لمدة ثلاثة أيام او لف؅فة أطول اذا  40ملغ /كغ للأطفال (اݍݨرعة العظ׿ܢ :    2-1أيام عڴʄ الأقل ، وȋجرعة  

ى الɺيدروɠورت؈قون ورʈديا (يفضل ان يɢون Ȋشɢل سوكسʋنات الصوديوم) بجرعة  ɠان ضرورʈا ، بʋنما ʇعط

ساعات حۘܢ تصبح ɸناك إمɢانية للتحوʈل اڲʄ ال؄فيدن؈قولون الفموي، وȋجرعة    6ملغ للبالغ؈ن ɠل  100قدرɸا  

ب؈ن    ملغ 50ملغ للأطفال دون السɴت؈ن ،  25ساعات أو (    6ملغ) ɠل    100ملغ/كغ للأطفال ( اݍݨرعة العظ׿ܢ    4

ساعات حۘܢ تصبح ɸناك امɢانيھ للتحوʈل اڲʄ ال؄فيدن؈قولون   6سنة )ɠل    11- 5ملغ ب؈ن ال  100سنوات ،    2-4

ملغ) ان ɠان الطفل  60ملغ / كغ مرة واحدة/يوم (اݍݨرعة العظ׿ܢ:  2الفموي . ʇعطر ال؄فيدن؈قولون بجرعة  

  يȘناول احدى الس؅فوئيدات القشرʈة فموʈا لعدة أيام.

مكغ  250ساعات (  6-4مكغ بواسطة الرذاذ تكرر ɠل  500م معاݍݨة بدئيھ بالابراتروȋيوم  يمكن ان Ȗستخد

ساعات عند الضرورة)    6-4دقيقة خلال اول ساعت؈ن، ثم ɠل  30-20سنة تكرر ɠل    12بالɴسبة للأطفال دون  

  ࢭʏ حالات الرȋو الشديد او المɺدد لݏݰياة. 

، وقد لا ʇستفيدون    𝛽ଶة للامينوفلل؈ن او ناɸضاتلا تتطلب حالة معظم المرعۜܢ إضافة الاشɢال الورʈدي

 𝛽ଶمٔڈا أصلا، إضافة اڲʄ ان كلا الدواءين ʇسȎب اثار جانȎية ضارة تفوق تلك الناتجة عن إعطاء ناɸضات  

  بطرʈق الارذاذ ، ولكن قد ʇستفيد Ȋعض المرعۜܢ غ؈ف المعاݍݨ؈ن مسبقا بالتيوفلل؈ن من Ȗسرʈب الامينوفلل؈ن. 

غ Ȗسرʈبا ورʈديا خلال    2-1.2قد ʇساعد إعطاء ك؄فيتات المغن؈قيوم (استطباب غ؈ف مرʈخص) بجرعة مفردة  

  ء محدودة.دقيقة ࢭʏ الرȋو اݍݰاد الشديد الا ان الأدلة عڴʄ فائدة ɸذا الاعطا  20

تɢون معاݍݨة نوȋات الرȋو اݍݰادة أك؆ف امانا ࢭʏ المشفى حيث تتوافر وسائل الإɲعاش Ȋشɢل سرʉع، مع الانȘباه  

احتمال   الاعتبار  Ȋع؈ن  والاخذ  المركنات،  إعطاء  وتجنب  الاستقصاءات،  لإجراء  المعاݍݨة  تأخ؈ف  عدم   ʄاڲ

  .pneumothoraxالإصابة باس؅فواح الصدر 

  لة المرʈض رغم المعاݍݨة الدوائية فقد نحتاج اڲʄ تطبيق ٮڈوʈة متقطعة إيجابية الضغط. ࢭʏ حال تدɸورت حا
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6E- سدادي المزمنɲالداء الرئوي الاCOPD :  

ʇساعد إيقاف التدخ؈ن ࢭʏ اݍݰد من تدɸور وظيفة الرئة ࢭʏ الداء الرئوي الاɲسدادي المزمن ، الا ان الإصابة 

والۘܣ يمكن الوقاية مٔڈا بالتلقيح (ɠلقاح المɢورات الرئوʈة ولقاح   بالإنتانات تȘسȎب ࢭʏ مضاعفات لɺذا الداء

  الانفلونزا).

من   ʇعانون  الذين  المرعۜܢ  لدى  عالية  بجرعة  استɴشاقيا  او  فموʈا  القشرʈة  الس؅فوئيدات  بإعطاء  ينܶݳ 

  اɲسداد الطرق الɺوائية اذا ɠان ɸناك أي شك ࢭʏ الȘܨݵيص. 

ا  الرئوي  الداء  اعراض  من  التخفيف  ناɸضات  يمكن  باستɴشاق  المزمن  او    𝛽ଶلاɲسدادي  التاث؈ف  قص؈فة 

  باستعمال الموسعات القصȎية المضادة للمسɢارʈن قص؈فة التاث؈ف عند اݍݰاجة

% من المتوقع او اك؆ف فإما ان ʇستخدم موسع  50ࢭʏ ثانية واحدة ʇعادل   FEV1اذا ɠان ݯݨم الزف؈ف القسري 

ناɸض   او  التأث؈ف  طوʈل  للمسɢارʈن  مضاد  الموسعات   𝛽ଶقصۗܣ  استخدام  إيقاف  وʈجب  التأث؈ف،  طوʈل 

القصȎية المضادة للمسكرʈن قص؈فة التاث؈ف عندما يتم البدء بطوʈلة التاث؈ف مٔڈا. يمكن استخدام مشاركة  

ناɸضات  استɴشاقي تبقى لدٱڈم الاعراض   𝛽ଶة من  طوʈلة التاث؈ف مع ست؈فوئيد قشري عند المرعۜܢ الذين 

بناɸضات   المنتظمة  المعاݍݨة  من  الرغم   ʄعڴ𝛽ଶ    انɠ اذا  اما  التأث؈ف،  من    FEV1طوʈلة  اقل  واحدة  ثانية   ʏࢭ

تأث؈ف او مشاركة  % من المتوقع، فيجب عندɸا اما استخدام موسعات قصȎية مضادة للمسɢارʈن طوʈلة ال50

  طوʈلة التاث؈ف مع ست؈فوئيد قشري.  𝛽ଶاستɴشاقيھ لناɸضات 

استɴشاقيھ   مشاركة  تتضمن  ثلاثية  معاݍݨة  Ȗستخدم  الاشتدادات،  استمرت  او  التنفس  عسر  بقي  إذا 

طوʈل    𝛽ଶلناɸضات   للمسɢارʈن  مضاد  قصۗܣ  موسع   ʄاڲ بالإضافة  قشري،  ست؈فوئيد  مع  التاث؈ف  طوʈلة 

  التاث؈ف.

ناɸض  يمكن   مع  التأث؈ف  طوʈل  للمساكرʈن  مضاد  قصۗܣ  موسع  يكن   𝛽ଶاستخدام  لم  اذا  التاث؈ف  طوʈل 

قادر  غ؈ف  المرʈض  ɠان  او  الاعراض  استمرت  واذا   ، مناسبا  الاستɴشاقية  القشرʈة  الȘسروئيدات  استخدام 

  فموʈا. عڴʄ استخدام المɴشقة فيمكن استخدام مستحضرات التيوفلل؈ن او الامينوفلل؈ن معدلة التحرر 

  Ȗستخدم الادوʈة اݍݰالة للمخاط ࢭʏ حال وجود سعال منتج مزمن. 

تطيل المعاݍݨة طوʈلة الأمد بالأوكܦݨ؈ن معدل البقيا لدى مرعۜܢ الداء الاɲسدادي المزمن الشديد ونقص  

  الاكܦݨة.
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ɠان    يمكن خلال اشتدادات الداء الرئوي الاɲسدادي إعطاء المعاݍݨة الموسعة للقصبات بواسطة رذاذة اذا

ذلك ضرورʈا، كما ʇعطى الاكܦݨ؈ن اذا ɠان ذلك مناسبا، وࢭʏ حال ɠانت الاستجابة للموسعات القصȎية  

  بالارذاذ ضعيفة فيمكن عندɸا إعطاء الامينوفلل؈ن ورʈديا.

اذا اثرت زʈادة عسر التنفس عڴʄ الɴشاطات اليومية للمرʈض فيجب عندɸا إعطاء ست؈فوئيد قشري فموي  

يوم، كما يجب الݏݨوء اڲʄ معاݍݨة مضادة    14-7ملغ /يوم لمدة    30ة مثل ال؄فيدن؈قولون  لدورة علاجية قص؈ف 

  لݏݨراثيم عندما يصبح القشع قيحيا او ɠانت ɸناك علامات أخرى للإنتان. 

6F اݍݵانوق_roupC:  

رغم أن اݍݵانوق اݍݵفيف ʇشفى من تلقاء نفسھ، الا انھ من المفيد إعطاء جرعة وحيدة من الس؅فوئيدات  

مكغ/كغ ، وȖستدڤʏ اݍݰالات الاك؆ف حدة ( أو اݍݵفيفة الۘܣ يمكن 150القشرʈة الفموʈة الديكساميتازون  

جرعة   إعطاء  الضروري  من  يبقى  لكن   ، المشفى   ʏࢭ المعاݍݨة   ( اختلاطات  ȖسȎب  احد  ان  من  وحيدة 

ملغ/كغ فموʈا ) قبل نقل    2-1مكغ/كغ أو ال؄فيدن؈قولون   150الس؅فوئيدات القشرʈة ( مثل الديكساميتازون  

  المرʈض اڲʄ المشفى . 

ملغ (بطرʈق  2مكغ/كغ (فموʈا او حقنا)، أو البوديزونايد  150يؤدي إعطاء الديكساميتازون ࢭʏ المشفى بجرعة  

  ساعة عند الضرورة.  12رر اݍݨرعة Ȋعد الارذاذ) اڲʄ تخفيف الاعراض، وتك

بɴسبة   محلول الادرʈنال؈ن بالارذاذ  قعال بالست؈فوئيدات ʇعطى  Ȋشɢل  لم تضبط  ࢭʏ اݍݰالات الشديدة الۘܣ 

ملغ) مع المراقبة السرʈرʈة اݍݨيدة، تكرر Ȋعد  5مكغ/كغ (اݍݨرعة العظ׿ܢ: 400مل) وȋجرعة  1ملغ/ 1(   1/1000

ساعة. أما بالɴسبة للأطفال فيجب   3-2لادرʈنال؈ن المعطى بالارذاذ لمدة دقيقة عند الضرورة، يدوم تأث؈ف ا30

  المراقبة Ȋشɢل دقيق خوفا من عودة الاɲسداد. 

 موسعات القصبات:  -أولاً 

 ناɸضات المستقبلات الأدرʈنالية: 1- 1

قص؈فة    𝛽ଶاك؆ف ناɸضات    terbutalineوالت؈فبوتال؈ن    salbutamolالانتقائية مثل السالبوتامول    Ȗ𝛽ଶعد ناɸضات  

الأقل انتقائية مثل    𝛽ଶالتاث؈ف فعالية و امانا ࢭʏ تدب؈ف حالات الرȋو، ࢭʏ ح؈ن يوطۜܢ بتجنب استخدام ناɸضات  

  كموسعات قصȎية قدر الإمɢان. ephedrineالافدرʈن 
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معا) ࢭʏ التدب؈ف    (الذي يملك خواص ناɸضھ للمستقبلات الادرʈنالية الفا و بʋتا  ʇAdrenalineستعمل الادرʈنال؈ن  

  الاسعاࢭʏ لردود الفعل الارجية والتأقية، وࢭʏ تدب؈ف اݍݵانوق .

 الانتقائية: 𝜷𝟐ناɸضات   1- 1

توسعا ࢭʏ القصبات، وȖستخدم قص؈فة التأث؈ف مٔڈا ࢭʏ التخفيف السرʉع لأعراض   الانتقائية  Ȗ𝛽ଶسȎب ناɸضات  

الرȋو، بʋنما تضاف طوʈلة التأث؈ف إڲʄ الست؈فوئيدات القشرʈة الاستɴشاقية عندما تتطلب اݍݰالة إعطاء معاݍݨة 

  وقائية.

 قص؈فة التأث؈ف:  𝜷𝟐ناɸضات 

سرʉع   Ȋشɢل  المتوسطة   ʄاڲ اݍݵفيفة  الرȋو  اعراض  ناɸضات  Ȗستجيب  استɴشاق   ʄاڲ𝛽ଶ    مثل التأث؈ف  قص؈فة 

ɸذه   لاستɴشاق  اݍݰاجة  عند  الاعتبار  Ȋع؈ن  الوقائية  المعاݍݨة  تؤخذ  ان  يجب  لكن  والت؈فبوتال؈ن،  السالبوتامول 

عاɲى   اذا  او   ، الأسبوع   ʏࢭ الأقل   ʄعڴ واحدة  لمرة  الليلية  الاعراض  حدثت  او   ، الأسبوع   ʏࢭ من مرت؈ن  اك؆ف  الادوʈة 

  اشتداد لݏݰالة خلال اخر سɴت؈ن. المرʈض من 

قص؈فة التأث؈ف مباشرة قبل القيام بمجɺود من الرȋو اݝݰرض بالتمارʈن، لكن   𝛽ଶينقص الاستɴشاق لناɸضات  

تقييم  إعادة   ʏستدڤʇ مما  لݏݰالة   ʏالكڴ الضعيف  الضبط  ان   ʄاڲ ʇش؈ف  بالتمارʈن  اݝݰرض  الرȋو  حدوث  تكرار 

  المعاݍݨة المتعبة.

 التأث؈ف:  طوʈلة 𝛽ଶناɸضات  

السالميت؈فول   من  ɠل  ناɸضات    Formoterolوالفورموت؈فول    ʇSameterolعد  Ȗعطى   طوʈلة  𝛽ଶمن  الۘܣ  التاث؈ف 

بطرʈق الاستɴشاق ، وʈجب استخدامɺما ࢭʏ الرȋو فقط لدى المرعۜܢ الذين ʇستخدمون الست؈فوئيدات القشرʈة 

الاستɴشاقية بانتظام ، وɸما يلعبان دورا ࢭʏ السيطرة طوʈلة الأمد عڴʄ الرȋو المزمن ، كما يمكن ان يɢونا فعال؈ن  

السا استعمال  عدم  يجب   .ʏالليڴ الرȋو   ʏبطيئة ࢭ تأث؈ف  بداية  يمتلك  ɠونھ  الرȋو  ݠݨمة  تفرʈج  اجل  من  لميت؈فول 

الأمد   قص؈فة  الاعراض  لتخفيف  الفورموت؈فول  استعمال  رخص  بʋنما   ، الت؈فبوتال؈ن  و  السالبوتامول  مع  مقارنة 

  وللوقاية من الȘشنج القصۗܣ اݝݰرض بالتمارʈن حيث يماثل السالبوتامول ࢭʏ سرعة بدء التأث؈ف 

  

  طوʈلة التأث؈ف لتدب؈ف الرȋو المزمن:  𝛽ଶول استخدام ناɸضات   توصيات ح
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  طوʈلة التأث؈ف ࢭʏ تدب؈ف الرȋو المزمن:  𝛽ଶيجب مراعاة الأمور التالية للتأكد من الاستخدام الامن لناɸضات 

الس؅فوئيدات   - 1 من  المعيارʈة  لݏݨرعات  المنتظم  الاستعمال  فشل  عند  فقط  الادوʈة  ɸذه  تضاف  ان 
 القشرʈة الاستɴشاقية ࢭʏ السيطرة عڴʄ الرȋو Ȋشɢل ɠاف. 

 لا يبدأ باستعمالɺا لدى المرعۜܢ الذين لدٱڈم تدɸور سرʉع ࢭʏ حالة الرȋو. - 2
 بزʈادة اݍݨرعة.ان Ȗعطى باقل جرعة، وان يراقب تأث؈فɸا بدقة قبل التفك؈ف  - 3
 ان يوقف استعمالɺا اذا لم تحقق الفائدة المرجوة. - 4
القشرʈة   - 5 للست؈فوئيدات  المنتظم  الاستخدام  Ȋعد  الا  بالتمارʈن  اݝݰرض  الرȋو  لتخفيف  Ȗستخدم  الا 

 الاستɴشاقية . 
  أن ʇعاد النظر ࢭʏ استعمالɺا عندما يɢون ذلك ملائما من الناحية السرʈرʈة ، وʈجب التفك؈ف ࢭʏ تقليل  - 6

  استعمالɺا عند تحقيق ضبط جيد طوʈل الأمد للرȋو.

 

  : 𝜷𝟐إعطاء ناɸضات  

1 -   :ʏشاࡪɴالاست المناشقالطرʈق  استخدام  ومناسبة    ʇعد  فعالة  طرʈقة  المعايرة  المضغوطة  اݍݨرعة  ذات 
 لتقديم الدواء ࢭʏ حالات الرȋو اݍݵفيفة اڲʄ المتوسطة، وʈمكن للمفساح ان يحسن من إيصال الدواء. 

التأث؈ف   مدة  ٭ڈا    –ت؅فاوح  الموطۜܢ  الاستɴشاقية  اݍݨرعات  استخدام  ب؈  –عند  بالɴسبة   5-3  نما  ساعات 

ساعة بالɴسبة للسالمي؅فول والفورموت؈فول ، وʈجب ان يحدد المرʈض    12والت؈فبوتال؈ن ، وحۘܢ  للسالبوتامول  

وȌشɢل واܷݳ مقدار اݍݨرعة وتواتر اعطا٬ڈا وعدد اݍݨرعات الأقظۜܢ المسموح بھ ࢭʏ اليوم الواحد ، وʈوطۜܢ  

؈ف عادة اڲʄ ترࢮʏ  باسȘشارة الطبʋب عند فشل اݍݨرعة الموصوفة ࢭʏ التخفيف المعتاد للأعراض لان ɸذا ʇش

  حالة الرȋو ، وقد يتطلب الامر حيɴئذ استخدام ادوʈة وقائية ɠالست؈فوئيدات القشرʈة الاستɴشاقية.

ʇستعمل السالبوتامول والت؈فبوتال؈ن Ȋشɢل محاليل معدة للارذاذ لمعاݍݨة الرȋو اݍݰاد الشديد ࢭʏ المشفى او  

 ȋ𝛽ଶو إعطاء الاكܦݨ؈ن اثناء الارذاذ لان ناɸضات  ࢭʏ الممارسة العامة، وʈفضل خلال الݤݨمة الشديدة للر 

  تزʈد من نقص اكܦݨة الدم الشرʈاɲي.

من   يɢون  لذلك  بالاستɴشاق،  المعطاة  تلك  من  واܷݳ  Ȋشɢل   ʄاعڴ الارذاذ  طرʈق  عن  المعطاة  اݍݨرعة  تɢون 

  ة عتيادياݍݵطر تجاوز اݍݨرعة الموصوفة ، وʈجب اسȘشارة الطبʋب ࢭʏ حال عدم وجود استجابة لݏݨرعات الا 

  من محلول الإرذاذ. 
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الفموي:   - 2 لناɸضات  الطرʈق  الفموʈة  المستحضرات  لا    Ȗ𝛽ଶستخدم  الذين  المرعۜܢ  قبل  من  عادة 
ʇستطيعون التكيف مع استخدام الادوʈة بطرʈقة الاستɴشاق ، كما Ȗستخدم أحيانا من قبل الأطفال 

 والاقل اثار جانȎية.والمسن؈ن ، لكن يبقى الاستɴشاق ɸو الطرʈق الأمثل والأك؆ف فعالية 
اݍݰقۚܣ:   - 3 او  الطرʈق  الشديدة  الرȋو  حالات   ʏࢭ الورʈدي  بالȘسرʈب  الت؈فبوتال؈ن  و  السالبوتامول  ʇعطى 

الرȋو اݍݰاد المɺدد لݏݰياة ، وعندɸا يجب مراقبة المرʈض بحذر وȖعديل اݍݨرعة تبعا للاستجابة ومعدل  
باݍݰقن تحت اݍݨلد لان الأدلة عڴʄ فائدٮڈا   ضرȋات القلب. لا ينܶݳ بالاستخدام المنتظم لɺذه الادوʈة

٭ڈذا الطرʈق غ؈ف مؤكدة Ȋعد وقد يɢون من الصعب إيقاف المعاݍݨة Ȋعد البدء ٭ڈا ، بʋنما يمكن إعطاء 

 باݍݰقن العضڴ𝛽ଶ  .ʏناɸضات 
 

ناɸضات    الأطفال: دون    الانتقائية  𝛽ଶتɢون  الأطفال  لدى  حۘܢ  وʈمكن    18فعالة   ، العمر  من  شɺر 

اعطاؤɸا عن طرʈق الفم الا ان الطرʈق الاستɴشاࢮɸ ʏو المفضل والأك؆ف فعالية ( Ȗستخدم المناشق ذات  

 𝛽ଶسنوات) ، وʈمكن استعمال ناɸضات    5اݍݨرعة المضغوطة المعايرة مع مفساح لدى الأطفال دون  

  ، اللزوم  عند  التأث؈ف  ناɸضات  طوʈلة  باستخدام  فينܶݳ  اݍݰاجة  الݤݨمات   ʏࢭ أو    𝛽ଶاما  الانتقائية 

  الابراتروȋيوم بطرʈق الارذاذ. 

ناɸضات   استخدام  عند  اݍݰذر   ʏبتوڎ الوعائية،   𝛽ଶيوطۜܢ  القلبية  الامراض  الدرق،  ɲشاط  فرط   ʏࢭ

مراقبة  اللانظميات ، وارتفاع الضغط ، كما يوطۜܢ بتوڎʏ اݍݰذر لدى مرعۜܢ الداء السكري حيث يجب  

  بالطرʈق الورʈدي . 𝛽ଶسكر الدم خوفا من حدوث حماض كيتوɲي خاصة لدى استخدام ناɸضات  

بناɸضات   المعاݍݨة  عن  يɴتج  اݍݰذر    𝛽ଶقد   ʏتوڎ ذلك  وʈتطلب   ، الدم  بوتاسيوم   ʏࢭ خط؈ف  انخفاض 

التيوفلل؈ن  خاصة ࢭʏ حالات الرȋو الشديدة لان ɸذا التأث؈ف قد يتعزز بالمعاݍݨة الم؅قامنة مع استخدام  

بمراقبة  يوطۜܢ  لذى   ، اكܦݨة  نقص  بحدوث  او   ، المدرات  او   ، القشرʈة  الس؅فوئيدات  او  ومشتقاتھ، 

  ال؅فاك؈ق البلازمية للبوتاسيوم ࢭʏ حالة الرȋو الشديد. 

 ناɸضات المستقبلات الادرʈنالية الأخرى:  2- 1

  ).Epinephrine(ايبɴيفرʈن  Adrenalineوالادرʈنال؈ن   ephedrineتتضمن الافدرʈن 

الانتقائية، اذ ي؅فافق    𝛽ଶمع ناɸضات    ةيɢون الافدرʈن اقل امانا واقل ملائمة للاستخدام كموسع قصبات بالمقارن

 ɢش ʄنال؈ن عڴʈستخدم الادرʇ نماʋية أخرى، بȎل استخدامھ مع احتمال أك؄ف ݍݰدوث اضطرابات نظم واثار جان 

  شديد. ال ق ) بالارذاذ ࢭʏ تدب؈ف اݍݵانو 1/1000محلول (

  موسعات القصبات المضادة للمسɢارʈن:  - 2
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 𝛽ଶتفرʈجا قص؈ف الأمد ࢭʏ الرȋو المزمن، لكن تفضل عليھ ناɸضات    ipratropiumيؤمن الابراتروȋيوم  

ڈا Ȗعمل Ȋسرعة اك؄ف، وʈمكن اضافتھ اڲʄ المعاݍݨات المعيارʈة الأخرى ࢭʏ الرȋو المɺدد   قص؈فة التأث؈ف ɠوٰ

ا تحسن  عدم  حال   ʏࢭ او  اݍݰالات.  لݏݰياة،  ɸذه   ʏࢭ ارذاذا  ʇعطى  حيث  المعيارʈة،  بالمعاݍݨة  اݍݰاد  لرȋو 

ضبوب   شɢل   ʄعڴ أيضا  ʇستخدم  ان  الاɲسدادي    aerosolيمكن  الرئوي  الداء   ʏࢭ الأمد  قص؈ف  للتفرʈج 

ʈارɢالمس مضادات  ʇستخدمون  لا  الذين  لمرعۜܢ  لدى  اݍݵفيف  تأث؈فه   نالمزمن   ʄاڲ يصل  التأث؈ف.  طوʈلة 

Ȋعد   ب؈ن    60-30الاعظ׿ܣ  تأث؈فه  مدة  وت؅فاوح   ، التوسع    6-3دقيقة   ʄعڴ اݝݰافظة  وʈمكن   ، ساعات 

  القصۗܣ الناتج لإعطاء الدواء ثلاث مرات ࢭʏ اليوم. 

او    ، ال؄فوستات  تɴܦݮ  بفرط  المصاب؈ن  المرعۜܢ  لدى  الزمرة  ɸذه  استعمال  حال   ʏࢭ اݍݰذر   ʏتوڎ يجب 

  ق الزاوʈة. اɲسداد مجرى المثانة ، او المأɸب؈ن للإصابة بالزرق مغل

 :  xantheneمركبات الكزانت؈ن  - 3
كموسع قصۗܣ ࢭʏ الرȋو والداء الرئوي الاɲسدادي المزمن المستقر،    ʇtheophyllineستخدم التيوفلل؈ن  

المزمن، وقد Ȗعطى مشاركتھ مع    لكنھ غالبا ما يɢون غ؈ف فعال ࢭʏ اشتدادات الداء الرئوي الاɲسدادي 

تاث؈فا إضافيا الا ان ɸذه المشاركة قد تزʈد من خطر لاثار اݍݨانȎية    𝛽ଶجرعات صغ؈فة من ناɸضات  

  بما فٕڈا انخفاض بوتاسيوم الدم. 

امينوفلل؈ن Ȋشɢل  اݍݰقۚܣ  بالطرʈق  التيوفلل؈ن  مع   ʇaminophyllineعطى  التيوفلل؈ن  من  مزʈج  وɸو 

مرة من التيوفلل؈ن بمفرده، لكن نادرا ما تɢون ɸناك    ʈ20تم؈ق بانھ أك؆ف انحلالا ب  الاتيل؈ن دي أم؈ن، و 

حاجة لإعطاء الامينوفلل؈ن حقنا ࢭʏ ݠݨمات الرȋو الشديدة، وʈجب ان ʇعطى باݍݰقن الورʈدي البطيء 

  دقيقة عڴʄ الأقل)، ولا ʇستخدم حقنا عضليا لأنھ شديد التخرʉش.  20جدا (خلال  

مراقبة   المفيد  الامينوفلل؈ن من  إعطاء  عند  أساسيا  الاجراء  ɸذا  وɢʈون  للتيوفلي؈ن،  البلازمية  ال؅فاك؈ق 

للمرʈض المعاݍݮ بمستحضرات التيوفلل؈ن الفموʈة لان اثارا جانȎيھ خط؈فة مثل الاختلاجات، اضطرابات 

  النظم يمكن أحيانا ان Ȗسبق الاعراض الأخرى للسمية. 

يزداد حيث  الكبد   ʏࢭ التيوفلل؈ن  Ȗشمع    ʇستقلب  القلۗܣ،  الفشل  حالات   ʏࢭ البلازمي  التيوفلل؈ن  ترك؈ق 

الكبد ، الانتانات الف؈فوسية ، لدى المسن؈ن ، ومع استخدام Ȋعض الادوʈة الۘܣ تȞبط من استقلابھ (مثل  

السيميȘيدين والان؅فف؈فون والبيڧʏ ان؅فف؈فون) ، بʋنما ينقص ترك؈ق التيوفلل؈ن البلازمي لدى المدخن؈ن  

الإدما  ʏمثل  وࢭ  ) استقلابھ  من  Ȗسرع  الۘܣ  الادوʈة  Ȋعض  استخدام  ومع   ، الكحول   ʄعڴ المزمن  ن 

  الɢارȋامازȋ؈ن والفينوȋارʋȋتال والرʈفاميȎس؈ن ). 

Ȗعد ɸذه الاختلافات ࢭʏ العمر النصفي ɸامة لان التيوفلل؈ن يملك ɸامشا ضيقا ب؈ن اݍݨرعة العلاجية  

وجود  عادة  اݍݰالات  معظم  تتطلب  السمية.  ب؈ن    واݍݨرعة  ي؅فاوح  التيوفلل؈ن  من  بلازمي    20-10ترك؈ق 
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ال؅فاك؈ق  110-55ملغ/لي؅ف (  ان  من  الرغم   ʄعڴ للقصبات  ɠاف  توسع  تحقيق  أجل  من  ميكرومول/لي؅ف) 

ملغ/لي؅ف) قد تɢون فعالة ، وقد تظɺر الاثار اݍݨانȎية الضارة لدى الوصول اڲʄ    15-5البلازمية الأقل (  

  ملغ / لي؅ف .  20لي؅ف وʈزداد تواتر ɸذه اݍݰوادث وشدٮڈا ࢭʏ ال؅فاك؈ق فوق ملغ/  20 -10تراك؈ق ت؅فاوح ب؈ن 

أيام عڴʄ الأقل من Ȗعديل    3أيام من بدء المعاݍݨة الفموʈة وȌعد    5يقاس ال؅فك؈ق البلازمي للتيوفيلل؈ن Ȋعد  

Ȋعد   عادة  الدم  عينة  تؤخذ  بʋنما  م  6-4اݍݨرعة،  معدل    نساعات  للتيوفلي؈ن  مستحضر  استخدام 

  ر فموʈا او الامينوفلل؈ن حقنا ورʈديا.التحر 

  

  : Corticosteroidsفوئيدات القشرʈة  ؈الست -ثانياً 

  Ȗستعمل ࢭʏ تدب؈ف امراض الطرق الɺوائية العɢوسة وغ؈ف العɢوسة، وʉساعد استɴشاق الس؅فوئيدات 

لمدة   التحسن    4-3القشرʈة  ʇش؈ف  اذ  المزمن  الاɲسدادي  الرئوي  والداء  الرȋو  ب؈ن  التفرʈق   ʏࢭ أسابيع 

  أسابيع اڲʄ وجود رȋو.  3- 4الواܷݳ Ȋعد 

  

  

  استخدام الست؈فوئيدات القشرʈة ࡩʏ حالة الرȋو: 

لأٰڈا تقلل من الْڈاب الطرق الɺوائية وتنقص بالتاڲʏ من    تɢون الست؈فوئيدات القشرʈة فعالة ࢭʏ معاݍݨة الرȋو ،

الوزمة والافراز اݝݵاطي فٕڈا ، وعادة ما Ȗستخدم الست؈فوئيدات القشرʈة الاستɴشاقية Ȋشɢل منتظم ࢭʏ المعاݍݨة 

ناɸضات   احد  استخدام  اݍݰالة  تتطلب  عندما  للرȋو  تؤدي    𝛽ଶالوقائية  عندما  أو  الأسبوع،   ʏࢭ مرت؈ن  من  أك؆ف 

راض الرȋو اڲʄ حدوث اضطرابات ࢭʏ النوم لمرة واحدة عڴʄ الأقل ࢭʏ الأسبوع ، او اذا عاɲى المرʈض من اشتدادات اع

  خلال اخر سɴت؈ن تطلبت استعمال الست؈فوئيدات القشرʈة جɺازʈا. 

ان  يجب  لكن  الرȋو،  اشتدادات  خطر  من  الاستɴشاقية  القشرʈة  للست؈فوئيدات  المنتظم  الاستعمال  ينقص 

أيام من    Ȋ3-7شɢل منتظم لݏݰصول عڴʄ الفائدة العلاجية القصوى، وعادة ما تتحسن الاعراض خلال    Ȗستعمل

  بدء المعاݍݨة. 

  يقلل التدخ؈ن من فعالية الست؈فوئيدات القشرʈة الاستɴشاقية لذا قد يɢون من الضروري زʈادة اݍݨرعة.
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البيɢلوميتازون   دي؄فوȋيونات  من  ɠل  البوديزونايد    biclometasone dipropionateتبدي   ،budesonide    ،

الفلوتيɢازون   الموميتاوزن    fluticasone propionateبروȋيونات  فوروات   ،furoate mometasone   فعالية

  متɢافئة.

من ست؈فوئي تفديد المستحضرات اݍݰاوʈة عڴʄ مشاركة  طوʈل التأث؈ف للمرعۜܢ الذين    𝛽ଶقشري و ناɸض    دقد 

عڴʄ حدة ࢭʏ نفس المستحضر ، وʈجب ان يتم الاختيار ب؈ن مستحضر مشاركة  تɢون حالْڈم مستقرة لɢل مٔڈما  

  وȋ؈ن مستحضرʈن منفصل؈ن عڴʄ أسس فردية والاخذ Ȋع؈ن الاعتبار اݍݰاجة العلاجية و୒مɢانية الال؅قام بالمعاݍݨة. 

ɢل ɠامل  يمكن استخدام جرعات عالية من الست؈فوئيدات القشرʈة الاستɴشاقية ࢭʏ اݍݰالات الۘܣ لا Ȗستجيب Ȋش

ناɸضات   مع  المعطاة  المعيارʈة  باݍݨرعات  التأث؈ف   𝛽ଶللمعاݍݨة  طوʈلة  القصȎية  الموسعات  مع  او  التأث؈ف  طوʈلة 

اݍݨرعات العالية فقط ࢭʏ حال وجود فائدة واܷݰة تفوق الفائدة من استخدام    مالأخرى ، وʈجب متاȊعة استخدا 

الموطۜܢ   العظ׿ܢ  اݍݨرعة  تجاوز  عدم  مع   ، الأقل  ان  اݍݨرعات   ʄاڲ بالإضافة   ، الاستɴشاقية  للست؈فوئيدات  ٭ڈا 

  استعمال اݍݨرعات العالية يتطلب اشراف الطبʋب اݝݵتص. 

استعمال   من  اݍݰاجة  من  يقلل  ان  الاستɴشاقية  الست؈فوئيدات  من  العالية  اݍݨرعات  لاستعمال  يمكن 

  الست؈فوئيدات القشرʈة فموʈا.

ʈالقشر بالست؈فوئيدات  اݍݨɺازʈة  المعاݍݨة  الشدة  تɢون  حالات    ʏوࢭ  ، الشديدة  الانتانية  الإصابات   ʏࢭ ضرورʈة  ة 

مما   الصغ؈فة  الɺوائية  الطرق   ʄاڲ المستɴشق  الدواء  وصول  ي؅فاجع  حيث   ، الرȋو  حالة  تدɸور  وعن   ، التنفسية 

  يتطلب إعطاء جرعات اعڴʄ من الس؅فوئيدات القشرʈة. 

  Ȗعطى الس؅فوئيدات القشرʈة بثلاث طرق: 

يجب الانȘباه اڲʄ إمɢانية حدوث Ȗشنج قصۗܣ تناقغۜܣ مما ʇستدڤʏ إيقاف المعاݍݨة طرʈق الاستɴشاق:   - 1

قص؈فة    𝛽ଶواسȘبدالɺا بأخرى، وʈمكن الوقاية من Ȗشنج القصبات اݍݵفيف باستɴشاق أحد ناɸضات 
اݍݨاف. المܦݰوق  استɴشاق   ʄاڲ الضبوب  استɴشاق  من  بالانتقال  او  بالاستɴشاق  او  يمتاز    التأث؈ف 

ɴشاࢮʏ بتأث؈فات جɺازʈة اقل من الطرʈق الفموي الا ان استخدامھ لا يخلو من Ȋعض الاثار الطرʈق الاست
اݍݨانȎية، حيث يؤدي استɴشاق اݍݨرعات العالية ولف؅فات طوʈلة اڲʄ حدوث كبت كظري، نوȋة كظرʈة، 
ݍݵطر  المرʈض  ʇعرض  مما  للعظم  المعدنية  الكتلة  وتناقص  المعدنية  الكتلة  تناقص   ، الزرق    غيبوȋة، 
الإصابة بتخݏݵل العظام لذلك يجب التأكد من ان جرعة الست؈فوئيد القشري الاستɴشاࢮʏ المستخدم  
اݍݨرعات   استخدام  ي؅فافق  للرȋو.  اݍݨيد  الضبط   ʄعڴ للمحافظة  الضرورʈة  اݍݨرعة  من   ʄاعڴ لʋس 
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ا  ʏࢭ انتانات  حدوث  مع  المزمن  الاɲسدادي  الرئوي  بالداء  المصاب؈ن  المسن؈ن  لدى  مٔڈا  لقسم  العالية 
 السفڴʏ من اݍݨɺاز التنفؠۜܣ (بما ࢭʏ ذلك الْڈاب الرئة ).

اما عند الأطفال فقط ترافق استɴشاق الست؈فوئيدات القشرʈة مع فرط ɲشاط وعدوانية ، لذا يجب  

باستخدام   وذلك  النمو  تثȎيط  تجنب  يمكن  بʋنما   ، لدٱڈم  المفرطة  اݍݨرعات  استعمال  تجنب 

الاستɴشاقية   القشرʈة  سرعة  الست؈فوئيدات  تنقص  قد  اٰڈا  من  الرغم   ʄوعڴ  ، ٭ڈا  الموطۜܢ  باݍݨرعات 

حال  اية   ʄوعڴ  ، الطبيعية  البالغ؈ن  قامة  طول   ʄاڲ الوصول   ʄعڴ تأث؈ف  أي  يوجد  لا  انھ  الا   ʏالاوڲ النمو 

يوطۜܢ بمراقبة طول ووزن الأطفال الذين يتلقون معاݍݨة مديدة ٭ڈا وتحوʈلɺم اڲʄ الطبʋب اݝݵتص اذا  

  . ɠان نموɸم بطيئا 

دون   الأطفال  لدى  اݍݱݨم  كب؈ف  مفساح  استعمال  الأطفال    15يجب  لدى  أيضا  المفساح  وʈفيد  سنة، 

  ʏࢭ الدواء  توضع  من  المفساح  يزʈد  حيث   ، عالية  جرعات  استخدام  عند  خاصة  والبالغ؈ن  سنا  الأك؄ف 

ة بداء  الطرق الɺوائية وʈنقص من توضعھ الفموي البلعومي مؤديا اڲʄ تراجع مݏݰوظ ࢭʏ حوادث الإصاب

  المبيضات ، كما يمكن الوقاية من ɸذه اݍݰوادث كن غسل الفم Ȋعد الاستɴشاق . 

إيقاف   دون  الفم   ʏࢭ المبيضات  داء  لمعاݍݨة  فموʈ؈ن  وجل  معلق  شɢل   ʄعڴ الفطور  مضادات  Ȗستخدم 

  المعاݍݨة بالست؈فوئيدات الاستɴشاقية.

  

الفموي   - 2 دورة الطرʈق  باتباع  اݍݰادة  الرȋو  ݠݨمات  معاݍݨة  يجب  الس؅فوئيدات    :  من  قص؈فة  علاجية 
  ʄاڲ التدɸور  سرʉعة  الرȋو  حالات  Ȗستجيب  كما   ، عالية  جرعات  باستخدام  تبدأ  الفموʈة  القشرʈة 
بصورة   Ȋشɢل سرʉع ، وʈمكن إيقاف استخدام ɸذه الست؈فوئيدات  القشرʈة  المعاݍݨة بالست؈فوئيدات 

قى المرʈض ست؈فوئيدات استɴشاقيھ مفاجأة ، و لا حاجة للانقاص التدرʈڋʏ لݏݨرعات شرʈطة ان يتل
الست؈فوئيدات   من  عديدة  علاجية  لدورات  سابقا  احتاجوا  الذين  المرعۜܢ  حالة   ʏࢭ اما   ، ɠافية  بجرعة 
المفيد   فمن  بالست؈فوئيدات  صيانية  معاݍݨة   ʄعڴ وضعɺم  يتم  قد  الذين  والمرعۜܢ  الفموʈة  القشرʈة 

لضب العتȎية  اݍݨرعة  لتحديد   ʏڋʈتدر Ȋشɢل  اݍݨرعة  فقط  انقاص  يتم  ان  يجب  وɸذا  الرȋو،  حالة  ط 
Ȋعد تجرȋة اݍݵيارات العلاجية المعيارʈة  الأخرى لضبط حالة الرȋو. قد يɢون من الضروري استخدام  
الست؈فوئيدات القشرʈة الفموʈة لف؅فة أطول ࢭʏ الرȋو المزمن، حيث تɢون الاستجابة تجاه الادوʈة الأخرى  

ستمرار باستخدام جرعات عالية من الست؈فوئيدات القشرʈة  غ؈ف ɠافية، وʈجب ࢭʏ مثل ɸذه اݍݰالة الا 
الفموʈة اڲʄ اݍݰد الأدɲى. عندما يɢون الرȋو مضبوطا Ȋشɢل جيد فغالبا ما يتم تحوʈل المرعۜܢ المعاݍݨ؈ن  
  ʄشاقية عڴɴة الاستʈالمعاݍݨة بالست؈فوئيدات القشر ʄلة اڲʈة لف؅فة طوʈة الفموʈبالست؈فوئيدات القشر

 ببطء، بالإضافة اڲʄ إنقاص جرعة الست؈فوئيدات القشرʈة الفموʈة تدرʈجيا. لوʈان يتم ɸذا التح 
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ال؄فيدن؈قولون   ʇعطى  ان  لمدة  30يجب  يوميا  الرئوي    14-7ملغ  للداء  اݍݰادة  الاشتدادات   ʏࢭ يوما 

 .ȃل مفاڊɢشȊ نا يمكن إيقاف المعاݍݨةɸسدادي المزمن وɲالا  

  موي اية فائدة، ولا يوطۜܢ عادة باتباع معاݍݨة صياميھ بھ. لا تقدم المعاݍݨة الطوʈلة بال؄فيدن؈قولون الف 

افراز    ʏࢭ الاضطراب  لتقليل  وحيدة  صباحية  بجرعة  الفموʈة  القشرʈة  الست؈فوئيدات  تؤخذ  ان  يجب 

اقل جرعات ممكنھ    ʄالɢورت؈قول اليوماوي ، وʈجب ضبط اݍݨرعات Ȋشɢل دائم بحيث يتم الوصول اڲ

ࢭʏ الاختيار الأمثل    peak-flowلقياسات المنتظمة لذروة اݍݨرʈان   قادرة عڴʄ ضبط الاعراض ، وȖساعد ا

  لݏݨرعة.

ʇستخدم الɺيدروɠورت؈قون (يفضل ان يɢون عڴʄ شɢل سوكسʋنات الصوديوم) حقنا  الطرʈق اݍݰقۚܣ:  - 3
 ࢭʏ المعاݍݨة الاسعافية للرȋو الشديد اݍݰاد. 

 

  معاكسات مستقبلات الليكوترʈئ؈ن: ثالثاً: 

) zafirlukastوالزاف؈فلوɠاست    montelukastتقوم معاكسات مستقبلات الليɢوترʈئ؈ن (ɠالمونȘيلوɠاست  

لوɠوترʈئʋنات السʋستʋنيل    ࢭʏ الطرق الɺوائية وۂʏ فعالة ࢭcysteinyl leukotrienes   ʏبݲݨب تأث؈فات 

  تɴشاقية.حالة الرȋو سواء استخدمت بمفردɸا او بالمشاركة مع الست؈فوئيدات القشرʈة الاس

القشرʈة   الست؈فوئيدات  من  المعيارʈة  اݍݨرعة  فعالية  من   ʄاعڴ فعالية  المونȘيلوɠاست  يبدي  لا 

  الاستɴشاقية الا ان استخدامɺما معا يبدي فعالية إضافية.

الم؅فافق   الرȋو  حالات   ʏوࢭ بالتمارʈن  اݝݰرض  الرȋو  حالات   ʏࢭ الليɢوترʈئ؈ن  مستقبلات  معاكسات  تفيد 

   اٰڈا اقل فعالية ࢭʏ حالات الرȋو الشديدة المعاݍݨة بجرعات اعڴʄ من ادوʈة أخرى. بالْڈاب الانف الا

ش؈فغ متلازمة  حدوث  مع  نادر  Ȋشɢل  استعمالɺا  الْڈاب      syndrome  churg-straussس؅فاوس  -ي؅فافق 

الاوعية الورمي اݍݰبيۗܣ الارڊʏ )، حيث ɠانت معظم اݍݰالات تحدث Ȋعد انقاص اݍݨرعة الست؈فوئيدات  

  قشرʈة الفموʈة او ܥݰّڈا.  ال

بالْڈاب  مرتبط  طفح  الدم،  حمضات  ك؆فة  حدوث  إمɢانية   ʄاڲ الزمرة  ɸذه  وصف  Ȋعد  الانȘباه  يجب 

  الاوعية الدموʈة، تفاقم الاعراض الرئوي، اختلاطات قلبية او اعتلال عصۗܣ محيطي. 

  

  : ketotifenالكيتوتيف؈ن راȊعاً:

، لذا فɺو ʇستخدم ࢭʏ التدب؈ف  mast cellsمضاد ʋɸستام؈ن مركن، يملك تأث؈فا مثȎتا عڴʄ اݍݵلايا ماست 

  الوقاǿي للرȋو.
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