
®سدالام

  )آلپرازولام(
   ميلي گرمي1 و 5/0قرص هاي  :شكل دارويي
  بنزوديازپين كوتاه اثر :دسته دارويي
؛  بيخوابي درمان ؛درمان كمكي اضطراب همراه با دپرسيون ؛درمان كوتاه مدت اضطراب :موارد مصرف

  درمان لرزش؛ درمان اختلال پانيك
  مقدار مصرف معمول دارو 

  

  بزرگسالان
اين . ، سه بار در روز مي باشد) ميلي گرم25/0-5/0( ميكروگرم 250-500دوزاوليه، :  اضطرابدردرمان 

در صورت بروز عوارض  . ميلي گرم در روز قابل افزايش است4دوز با توجه به نياز بيمار، تا حداكثر 
  .جانبي، مي توان درمان را با دوز هاي كمتري آغاز نمود

اين دوز با . ، سه بار در روز مي باشد) ميلي گرم5/0( ميكروگرم 500يه، دوزاول :در درمان اختلال پانيك
  . ميلي گرم در روز قابل افزايش است10توجه به نياز و تحمل بيمار، تا حداكثر 

تر  در افراد سالمند،  مبتلايان به نارسايي عملكرد كبد يا كليه و همچنين در كساني كه سطح آلبومين سرم آنها  پايين: نكته
  .ز حد نرمال مي باشد، به منظور كنترل عملكرد دارو و كاهش عوارض جانبي،  درمان با دوزهاي كمتر شروع مي شودا
  

  . سال، اثبات نگرديده است18اثربخشي و بي خطر بودن اين دارو در افراد زير  :كودكان
  

م حياتي، كوما و علائمسموميت با الكل همراه با سركوب سيستم اعصاب مركزي و  :موارد منع مصرف
يا استعداد نهفته ( گلوكوم با زاويه بسته ، سابقه صرع و تشنج، مصرف دارو يا وابستگي به آنء سابقه سو،شوك

 ، مياستني گراويس،افسردگي شديد ، هيپوآلبومينميا، هيپركينزي، نقصان عملكرد كبد،)ابتلا به اين بيماري
 حساسيت به ، نقصان عملكرد كليه،)شديد و مزمن(ادي ريه  بيماري انسد، سايكوز، پورفيري،ي مغزاختلالات

    )   در كودكان( مشكل در بلع  و آپنه حين خواب،بنزوديازپين ها
  

؛ واكنش هاي آلرژيك؛ پش قلب؛ اختلالات فكريفراموشي؛ اضطراب، گيجي؛ افسردگي؛ ت :عوارض جانبي
عف اكستراپيراميدال؛ اختلال عملكرد كبد؛ هيپوتانسيون؛ ضعوارض ؛  خونيتغييرات خلقي؛ ديسكرازي

  ؛ تشنج ترومبوز؛ تحريك پذيري؛ بيخوابي؛عضلات؛ آژيتاسيون
.  كاهش يافته و سپس قطع گردد- و نه يكباره-در پايان دوره درمان ، مصرف دارو بايد به صورت تدريجي: نكته حائز اهميت

  .ع دارو بخصوص در بيماران با سابقه تشنج، كاهش چشمگيري مي يابددر اينصورت احتمال بروز علائم ناشي از قط
  

  :  دارويي هايتداخل
الكل؛ داروهاي سركوب كننده سيستم اعصاب  ؛CYP3Aمهار كننده هاي ايزوآنزيم  :در مصرف همزمان با

يدين؛ مركزي؛ ضد درد هاي مخدر؛ آنتي اسيدها؛ داروهاي ضد افسردگي سه حلقه اي؛ كاربامازپين؛ سايمت
اريترومايسين؛ فلوكستين؛ داورهاي ضد بارداري خوراكي محتوي استروژن؛ ديلتيازم؛ دي سولفيرام؛ 

فلووكسامين؛ ايتراكونازول؛ كتوكونازول؛ نفازودون؛ پروپوكسيفن؛ رانيتيدين؛ وراپاميل؛ كلوزاپين؛ مشتقات 
 پروبنسيد؛ ريفامپين؛ اسكپولامين؛ فنتانيل؛ داروهاي كاهنده فشار خون؛ ايزونيازيد؛ لوودوپا؛ امپرازول؛

زيدوودين و آب گريپ فروت 
   



 تجويز اين دارو در دوران .آلپرازولام از جفت عبور مي كند ؛D بارداري  يرده: بارداري وشيردهي
به سرعت كمتر روند متابوليسم در توجه اين دارو در شير ترشح مي شود و با  .بارداري توصيه نمي گردد

آن تجمع دارو، موجب بروز خواب آلودگي، مشكلات ني و متعاقب سه ساير گروه هاي نوزادان نسبت ب
  .گرددمي  شيرخواردر  تغذيه اي و كاهش وزن

   

 بليستر همراه يك 10 در يك بليستر و هر ® ميلي گرمي سدالام1 يا 5/0 عدد قرص 10هر : نحوه بسته بندي
  .برگه راهنما در يك جعبه مقوايي قرار دارد

    

  .رطوبت محافظت گردد  نور واز و  درجه سانتي گراد نگهداري شود30در دماي كمتر از دارو، : هدارينگ
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