
 

لیتیوم کربنات خط اول درمان و بهتررنر   

 دارو در اختلال دوقطبی است.

 مکانیسم اثر

مکانیسم اثر لیتیوم دقیق مشخص نیست. اما به دلریر  

شباهت ان  نون به سدنم، لیتیوم جانگزن  سدنم شده و 

کند و برر  های عصبی را دچار اختلال می عملکرد سلول

های عصبی مانند نوراپی نفرن /  دهنده روی عملکرد انتقال

هرای  سرروتونی / دوپامیر  و استیر  کولی  و گیررنرده

گذارد و نهانتا پاسخ سلولی را تضریریر   ها تاثیر می آن

 کند. می

 منع مصرف:

در نارسانی کلیه/ بیماری قلرربی و بیماری هانی کره در 

ها نون سدنم متیادل نیست )مانند بیماری ادنسرون   آن

 نباند مصرف شود.

 هشدارها:

به دنبال مصرف درازمدت لیتیوم احتمال بروز تغیریررات 

نابد بنابران  درمان  بافتی و عملکردی در کلیه افزانش می

 سال توصیه نمی شود.  5تا  4با ان  دارو بیش از 

در صورت بروز علانم مسمومیت با لیتیوم، درمان قطع و 

 زدانی انجام می شود. مسمومیت

 علائم  مسمومیت عبارتند از:

لرزش/ حرکات چشم/ آدم و نارسانی کلیه / تشنج / تاری 

دند/ تشدند اختلالات گوارشی / ضی  عضلانی / اخترلال 

آلودگی خفی  / سرگیجه و عدم تریرادل/  عصبی / خواب

های بدنی شدند / عدم شناخت / نرارسرانری  الیم  عکس

 .گردش خون / قطع ادرار / بیهوشی و نهانتا مرگ

  در صورت کاهش آب بدن  بیمار/کاهش سرردنم به هر

 دلیلی احتمال مسمومیت و علانم آن تشدند می شود.

  در مواردی مانند اعمال جراحی / بیماری میاستنی گرراو

  استفاده همزمان با داروهای ادرارآور با احتیاط فرراوان

 استفاده شود.

 عوارض جانبی:

اختلالات گوارشی/ پرنوشی و پرادراری / ادم و افزانش وزن 

 از جمله عوارض جانبی دارو هستند.

 تداخ  دارونی:

  مصرف همزمان لیتیوم با داروهرای روان بره ونر ه

هالوپرندول و همچنی  داروی متروکلوپررامید احتمرال 

 عوارض عصبی را تشدند می کند.

 های عضلانی  در صرورت مصررررف  اثر شرر  کننده

 همزمان با لیتیوم تشدند می شود.

 های آنزنرم  برا  مصرف داروهای ادرارآور و مهارکننده

افزانش میزان دفع ادرار باعث افزانش غلظت پلاسمانی 

 .لیتیوم  شده و احتمال مسمومیت را تشدند می کنند

 ها: توصیه

 ای  قدار لیتیوم درخون بیمار توسط آزمانشات هفرترهم

بیمار مشخص می شود.در صورت مسمومیت خفی  برا 

لیتیوم قطع دارو، مصرف مقادنر فراوان آب و نمک برای 

 رفع مسمومیت کافی است.

  عملکرد تیروئید در طول دوره درمان با لیتیروم برانرد

 تحت نظر قرار گیرد.

  در صورت بروز اسهال /استفراغ /عفونت و تیرنق شدند

شاند لازم باشد دارو را قطع نموده نا دوز آن را کاهرش 

 داد.از قطع ناگهانی دارو پرهیز شود.

  سال توصیه نمی شود.21مصرف ان  دارو درکودکان زنر 

  به دلی  فیالیت سلولی و عرمرلرکررد  در سالمندان

 کلیوی ضیی  تر با احتیاط مصرف شود.

  در  طول دوره درمان بانستی میزان مصرف آب و سدنم

 به اندازه کافی باشد.

 موارد مصرف :

ان  دارو در درمان انواع صرع و همچنی  درمان اخرترلالات 

 خلقی استفاده می شود.

 موارد منع مصرف:

 های فیال کبدی و نارسانی کلیوی. در بیماری

 هشدارها:

  ماه اول درمران برانرد  6قب  از شروع درمان و در طول

 عملکرد کبدی تحت نظر باشد.

  / در صورت وجود نارسانی شدند کلیوی / بیماری لوپوس

 بیماری پورفیری با احتیاط مصرف شود.

  سال/ افررادی کره  3مصرف ان  دارو در کودکان کمتر از

اختلالات ستون مهره ها و نا سوخت و ساز بدن دارنرد / 

افراد مبتلا به اختلالات مغزی/ تشنجات شدند همراه برا 

ذهنی / ممک  است اختلال عملکرد کربردی  ماندگی عقب

 مانند نارسانی کشنده کبدی انجاد نماند.

  درصورت بروز درد حاد شکمی که ممک  اسرت نشرانره

 های لازم انجام شود. التهاب کیسه صفرا باشد مراقبت

 عوارض جانبی:

های خونی / کاهش  عوارض سیستم خونی / اختلال در پلاکت 

 های قرمز های سفید خون / کم شدن  گلبول تیداد گلبول

 عوارض گوارشی: 

 تهوع / استفراغ / افزانش اشتها و وزن

 

 



 سانر موارد:

عدم تیادل و لرزش / رنزش موقتی مو / قطع قاعدگی و نامنرظرم 

ها / بثورات جلدی/ اختلال در  شدن قاعدگی / بزرگ شدن پستان

عملکرد کبد که به ندرت می تواند نارسانی کشنده کبدی انجراد 

 کند، از عوارض جانبی ان  دارو می باشد.

 تداخ  دارونی:

ان  دارو غالبا غلظت داروهای ضدتشنج را افزانش می دهد و در 

نتیجه مصرف همزمان ان  دارو با داروهای ضد صرع باعث افزانش 

 غلظت و سمیت دارو می گردند.

داروهای ضد جنون و ضد افسردگی باعث کاهش آستانه تشرنرج  

 شده و در نتیجه اثر ضد تشنجی والپروات را کاهش می دهند.

های کبدی باعث افزانش غلظت خرونری  سانمتیدن  با مهار آنزنم

 والپروات می شود.

 توصیه ها:

  قب  از شروع درمان با ان  دارو از عردم وجود عوام  زمینره

 ساز نا مستیدکننده خونرنزی در بیمار اطمینان حاص  کنید.

 .از قطع ناگهانی دارو بپرهیزند 

  آموزش ها و توصیه های لازم  در مورد بروز اختلالات کبدی و

 .خونی به بیمار و خانواده داده  شود

  /صورت بروز اسهال / استفراغ / درد حاد شکمی/ بی اشتهانی

آلودگی و نا عدم کنترل تشنجات بلافاصله دارو  زردی / خواب

 را قطع و به پزشک مراجیه کنید.

 هشدارها:

در موارد نارسانی کلیوی و کبدی، بیماری های قلبری، سرابرقره 

بررروز عوارض خونی با سانر داروها و در گلوکوم با احتیاط مصرف 

 شود.

 -ان  دارو ممک  است باعث بروز ترومبوسیتوپنی   

شیوع عفونت های میکروبی، تاخیردر التیام زخم ها و -لکوپنی

 خونرنزی لثه شود.

 

 

 
 -هرذنران  –توهرم  -سالمندان نسبت به عوارض آشفتگی

 مشکلات قلبی و کاهش ضربان قلب  ان  دارو حساس ترند.

آلودگری /  تهوع / استفراغ / گیجی / خوابعوارض جانبی: 

سردرد / عدم تیادل / توهم و آشفتگی / اختلالات بینانی )به 

ون ه دوبینی  / حرکات چشمی / اسهرال و نربروسرت / 

 اشتهانی / بثورات جلدی گذرا / اختلالات خونی. بی

 توصیه ها:

جهت کاهش تحرنک دستگاه گوارش بهتر است انر     

 دارو با غذا مصرف شود.

قطع ناگهانی دارو می تواند تشنج نا حملره مرداوم    

 صرعی انجاد کند لذا از قطع ناگهانی دارو خودداری شود.

از مصرف همزمان ان  دارو با سانر داروهای تضییر     

 کننده سیستم عصبی  اجتناب شود.

درصورت لزوم و طبق دسررتور پزشک مقردار انر     

دارو از حداق  شروع شده و به تدرنج با فواص  نک هفته ای 

 افزانش نابد تا عوارض دارو به حداق  برسد.

سانر داروها شام  رنسپرندون / الانزاپی  / ترانکوپریر  / 

 باشد. ابیلیزول / لاموترن ن  / توپیرامات و گاباپنتی  می
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