
اینداپامید پیوسته رهش

قرص پیوسته رهش ۱/۵ میلی گرم

قبــل از شــروع مصــرف دارو، مطالــب برگــه راهنمــا را بــه دقــت 
مطالعه کنید.

ایــن دارو فقــط بــرای شــرایط فعــلی شــما تجویــز شــده اســت؛ 
بنابرایــن از مصــرف آن در مــوارد مشــابه یــا توصیــه بــه دیگــران جــدا 

خودداری فرمایید.
ــا  ــج و ی ــا پزشــک معال ــا ب ــات بیشــتر، لطف ــه اطلاع ــاز ب در صــورت نی

داروساز خود تماس حاصل فرمایید.
در صــورت تشــدید عــوارض جانبــی و یــا داشــتن هرگونــه عارضــه 
جانبــی کــه در ایــن برگــه راهنمــا ذکــر نشــده اســت، لطفا بــا پزشــک یا 

داروساز خود مشورت کنید.

۱. اینداپامید چیست و در چه مواردی قابل استفاده است؟
اینداپامیــد متعلــق بــه گــروهی از داروهــا بــه نــام دیورتیک هــای 
در  دارو  ایــن  اســت.   (Thiazide-like diuretics) شــبه  تیازیدی 
ــتلا  ــورم اندام هــا در بیمــاران مب درمــان پرفشــاری خــون و کاهــش ت

به نارسایی قلبی به کار می رود.

۲. نکاتی که قبل از مصرف داروی اینداپامید باید بدانید:
ایــن دارو خاصیــت ادرار آور دارد؛ به همیــن دلیــل توصیــه می شــود 
ــل از شــروع دارو و همچنیــن در طی درمــان ســطح الکترولیت هــا  قب

(سدیم، پتاسیم و منیزیم) و عملکرد کلیوی بیمار چک شود. 
در صورت وجود موارد زیر، اینداپامید را مصرف نکنید:

- حساسیت به اینداپامید یا سایر ترکیبات به کار رفته در فرآورده
- حساسیت به مشتقات سولفونامیدی (مانند داروی فروزماید، 



کوتریموکسازول)
- آنوری (حجم ادرار کمتر از ۵۰ الی ۱۰۰ میلی لیتر در شبانه روز) 

- نارسایی شدید کلیوی
- انسفالوپاتی کبدی
- نارسایی شدید کبد

- پاییــن بــودن ســطح پتاســیم خــون (افــت پتاســیم خــون بــه کمتــر 
(۳٫۵mEq/L از

- سایر اختلالات کبدی
- ابتلا به دیابت

- ابتلا به اختلالات ضربان قلب
- ابتلا به اختلالات کلیوی

ــه درد عــضلانی، حســاسیت،  ــه اخــتلالات عــضلانی از جمل ــتلا ب - اب
ضعف یا گرفتگی عضلات

- در صــورتی کــه در روز هــای آتی آزمایــش بــررسی عملکــرد غــده 
پاراتیروئید دارید.

موارد احتیاط:
ــا  ــه پزشــک ی ــش از مصــرف دارو ب ــر، پی ــوارد زی ــود م در صــورت وج

داروساز اطلاع دهید:
ماننــد  الکترولیــتی  اخــتلالات  مســتعد  یــا  مبــتلا  بیمــاران  در   -
ســالمندان، درمــان بــا حداقــل دوز ممکــن آغــاز شــود. در ایــن بیمــاران 
خطــر هایپوناتــرمی  شــدید (افت ســدیم خــون بــه زیــر ۱۳۰mEq/L) به 
ــه  ــر ۳٫۵mEq/L) و ب ــه زی ــمی (افــت پتاســیم خــون ب همــراه هایپوکال
میزان کمتــر، هایپومنیزیــمی (ســطح منیزیــم کمتــر از ۲ الی ۲/۵ میلی

 گرم بــر دسی لیتــر)، هایپرکلســمی (افزایش کلســیم خــون) وجــود دارد، 
بنابراین الکترولیت ها باید به صورت دوره ای بررسی شوند.

- دارو می توانــد بــه  علــل نامشــخصی در درصــد کــمی از بیمــاران 
ــش فشــار داخــل چشــم  ــه بســته) و افزای ــاد (زاوی ــوم ح ــث گلوک باع
شــود. بــروز علائــمی از جملــه کاهــش ناگهــانی بینایــی یــا درد چشــم 
ممکــن اســت در عــرض چنــد ســاعت تــا چنــد هفتــه پــس از شــروع 
اینداپامیــد رخ دهــد و می توانــد منجــر بــه از دســت دادن دائــمی 
بینایــی شــود. در صــورت بــروز علائــم، درمــان بایــد قطــع شــود و اگــر 
فشــار داخــل چشــم کنتــرل نشــده باقی بمانــد، بایــد درمان هــای 

پزشکی یا جراحی فوری در نظر گرفته شود.
- مشکلات کلیوی

- در بیمــارانی کــه ســابقه نقــرس دارنــد، احتمــال عــود بیمــاری 
وجــود دارد. ایــن عارضــه در بیمــارانی کــه همزمــان دچــار درجــاتی از 

نارسایی کلیوی هستند، محتمل تر است.
- نارسایی کبدی خصوصا افراد مبتلا به سیروز کبدی

- هایپرکلسترولمیا (سطح کلسترول بالا) 
- کاهش پتاسیم خون

- نارسایی کلیوی (توصیه به تجویز حداقل دوز) 
- لوپوس اریتروماتوز سیستمیک



- مشکلات کبدی
- ابتلا به دیابت     

ــضلانی، حســاسیت،  ــه درد ع ــضلانی از جمل ــه اخــتلالات ع ــتلا ب - اب
ضعف یا گرفتگی عضلات

- در صــورتی کــه در روز هــای آتی آزمایــش بــررسی عملکــرد غــده 
پاراتیروئید دارید.

- ورزشــکاران باید مطلع باشــند کــه ایــن دارو حاوی مــاده موثره ای اســت 
ــگ شــود. ــش دوپین ــت در آزمای ــش مثب ــب واکن ــن اســت سب ــه ممک ک
ــور  ــه ن - ایــن دارو ممکــن اســت سبــب بیــش حســاسیتی پوســت ب
خورشــید شــود، در صــورت بــروز ایــن عارضــه بــه پزشــک خــود اطلاع 

دهید.
پتاســیم ســرم را بــه طــور منظــم کنتــرل کنیــد. نظــارت مکــرر در 

موارد زیر مورد نیاز است:
ــد  ــدگان چن ــا مصــرف کنن ــه ســوءتغذیه و/ی ــان ب ســالمندان، مبتلای
دارو، بیمــاران سیــروز مبــتلا بــه ادم و آسیــت، بیمــاری عــروق کرونــر، 
ــد) و  ــمی هستن ــش خطــر آریت ــرض افزای ــه در مع ــی (ک نارســایی قلب
افــرادی کــه فواصــل قطعــات QT طــولانی دارنــد. بــرادی کاردی همراه 

با هیپوکالمی یک عامل خطر برای آریتمی های شدید است.
در تمــام موارد فــوق، پایش مکرر ســطح پتاســیم پلاســما ضروری اســت. 
اولیــن اندازه گیــری بایــد در هفتــه اول پــس از شــروع درمــان انجــام شــود. 
کنیــد. اصلاح  را  هیپوکالــمی  اســت  لازم  تشــخیص،  صــورت  در 

مصرف اینداپامید همراه با سایر داروها:
از داروهــای نســخه ای، بــدون نســخه، مکمل هــا و ترکیبــات گیــاهی 
ــد،  ــرا مصــرف کرده ای ــا اخی کــه در حــال حاضــر مصــرف می کنیــد و ی
ــد.  ــا داروســاز خــود اطلاع دهی ــه پزشــک ی ــد و ب ــه کنی لیســتی تهی
بــه ویــژه بــه دلیــل امــکان تــداخلات دارویــی جــدی، پیــش از 
مصــرف ایــن دارو همــراه بــا داروهــای زیــر حتمــا بــا پزشــک یــا 

داروساز مشورت کنید:
ــه منظــور درمــان  ــه ب ــم (ک ــا داروهــای حــاوی لیتی ــد ب ــن دارو نبای ای
نوســانات خلــقی و بــرخی از انــواع افســردگی اســتفاده می شــوند) بــه 

دلیل خطر افزایش سطح لیتیم در خون، مصرف شود.
کینیدیــن،  (نظیــر  قلبــی  آریتمی هــای  درمــان  داروهــای 
ایبوتیلیــد،  آمیــودارون، ســوتالول،  دیزوپیرامیــد،  هیدروکینیدیــن، 
دوفتیلیــد، دیجیتالیــس، برتیلیــوم)؛ داروهــای سلامــت اعصــاب و 
روان (نظیــر ضدافســردگی های ســه حلقــه ای، داروهــای ضــد روان
 پریــشی، نورولپتیک هــا (ماننــد هالوپریــدول، دروپریــدول، ســولپیراید 
گرفتــگی  درمــان  منظــور  بــه  (کــه  باکلوفــن  آمی ســولپیراید))،  و 
کنتــرل  عــضلانی تجویــز می شــود.)، متفورمیــن (کــه بــه منظــور 
اســتروئیدی  غیــر  ضد التهاب هــای  می شــود.)،  مصــرف  دیابــت 
(ماننــد ایبوپروفــن) یــا دوزهــای بــالای آسپریــن، آنتی بیوتیک هــا 
داروهــای  تزریــقی)،  اریترومایسیــن  موکسی فلوکســاسین،  (ماننــد 

مهارکننده آنزیم مبدل آنژیوتانسین (ACE) (که به منظور درمان 



فشــار خــون بــالا و نارســایی قلبــی مصــرف می شــوند.)، داروهــای 
ــب  ــد ت ــک مانن ــای آلرژی ــان واکنش ه ــرای درم ــه ب آنتی هیســتامین ک
یونجــه اســتفاده می شــوند، تزریــق آمفوتریسیــن B (داروی ضــد 
ــه منظــور درمــان  ــارچ)، داروهــای کورتیکواســتروئید خــوراکی (کــه ب ق
آرتریــت روماتوئیــد  از شــرایط از جملــه آســم شــدید و  بســیاری 
ــه منظــور  مصــرف می شــوند.)، ملین هــای محــرک، آلوپورینــول (کــه ب
درمــان نقــرس مصــرف می شــود.)، داروهــای دیورتیــک نگهدارنــده 
پتاســیم (ماننــد اس�یرونولاکتــون، تریامتــرن و آمیلورایــد)، مــواد 
حاجــب یــددار (کــه بــه منظــور عکــس بــرداری بــا اشــعه ایکــس 
و  ســیکلوسپورین  کلســیم،  مکمل هــای  می شــوند.)،  اســتفاده 
تاکرولیمــوس (داروهایــی کــه بــه منظــور درمــان مشــکلات خــاص 
سیســتم ایمــنی اســتفاده می شــوند.)، پنتامیدیــن (دارویــی کــه بــرای 
درمــان انــواع خــاصی از پنومــونی اســتفاده می شــود.)، تتراکوزاکتایــد 

(برای درمان بیماری کرون)، متادون، سیزاپراید.
بارداری و شیردهی: 

در صــورتی کــه در دوران بــارداری یــا شیــردهی هستیــد، فکــر می کنیــد 
ــش از  ــد، پی ــارداری داری ــا قصــد ب ــید ی ــاردار باش ــن اســت ب ــه ممک ک
ــن دارو در دوران  ــد. مصــرف ای ــا پزشــک مشــورت کنی مصــرف دارو ب
شیــردهی توصیــه نمی شــود. در صــورت تاییــد شــدن بــارداری یــا 
قصــد بــارداری، بایســتی تغییــر دارو بــه داروی جایگزیــن در اســرع 

وقت  صورت پذیرد.
اینداپامیــد در شیــر ترشــح می شــود. شیــردهی حیــن مصــرف اینداپامید 

توصیه نمی شود.
رانندگی و کار با ماشین آلات:

ایــن دارو بــا کاهــش فشــار خــون می توانــد سبــب بــروز عــوارضی مانند 
ــا  ــوارض در شــروع مصــرف و ی ــن ع ــروز ای ــجی و خســتگی شــود. ب گی
پــس از افزایــش دوز دارو محتمل تــر اســت. در صــورت بــروز ایــن 
عــوارض از راننــدگی و انجــام فعالیت هایــی کــه نیــاز بــه هوشــیاری 

دارند، بپرهیزید.

۳. نحوه و مقدار مصرف اینداپامید
نحوه مصرف:

دارو را دقیقــا مطابــق دســتور پزشــک مصــرف فرماییــد و در صــورت 
عدم اطمینان، از پزشک یا داروساز سوال کنید.

می توان دارو را همراه و یا بدون غذا مصرف کرد. 
مصرف دارو را بدون توصیه پزشک قطع نکنید.

در صورتی که اینداپامید را بیش از مقدار توصیه شده دریافت کردید:
در صــورت مصــرف بیــش از مقــدار توصیــه شــده از دارو فــورا بــه 
پزشــک خــود اطلاع دهیــد. در صــورت دریافــت دارو بیــش از مقــدار 
توصیــه شــده، ممکــن اســت عــوارضی ماننــد تهــوع، اســتفراغ، 
کاهــش بیــش از حــد فشــار خون، گرفتــگی عــضلات، ســرگیجه، 
خواب آلــودگی، گیــجی، از دســت دادن مایعــات بــدن، ضعــف، و 

تغییر در میزان دفع ادرار بروز یابد. 



در صورتی که یک نوبت از مصرف دارو را فراموش کردید:
بــه محــض یــادآوری، دوز فرامــوش شــده را مصــرف کنیــد. اگــر 
زمــان یــادآوری نزدیــک بــه زمــان مصــرف دوز بعــدی اســت، از 
ــه  ــق برنام ــرده و دارو را طب ــردن دوز مصــرفی خــودداری ک ــر ک دوبراب

قبل مصرف نمایید. 
موارد نیازمند پایش در زمان مصرف:

فشــار خــون، الکترولیت هــای ســرم، میــزان مصــرف و دفــع مایعــات، 
اوریک اسید، عملکرد کلیه و تغییرات بینایی 

۴. عوارض جانبی احتمالی
هــر دارو بــه  مــوازات اثــرات مطلــوب درمــانی ممکــن اســت باعــث بروز 
ــه  ــوارض در هم ــن ع ــز شــود؛ اگرچــه ای ــوارض ناخواســته نی ــرخی ع ب

افراد دیده نمی شود.
در صــورت بــروز هــر یــک از عــوارض جانبــی زیــر، مصــرف دارو را 

قطع کرده و فورا به پزشک مراجعه فرمایید:
آنژیــوادم و یــا کهیــر. آنژیــوادم بــا علائــمی ماننــد تــورم پوســت، 
صــورت، لب هــا یــا زبــان، لایــه مخــاطی حلــق یــا را ه هــای هوایــی کــه 
ــد. در  ــروز می یاب ــع می شــود، ب ــس و اخــتلال در بل ــگی نف ــب تن سب
صــورت بــروز ایــن علائــم فــورا بــه پزشــک خــود اطلاع دهیــد. 

(عارضه بسیار نادر که تنها در ۰٫۰۱٪ افراد رخ می دهد.)
قرمــزی  پوســتی،  بثــورات  ماننــد  پوســتی  شــدید  واکنش هــای 
ــه  ــه لای ــدن، خــارش شــدید، لای ــه صــورت منتشــر در کل ب پوســت ب
شــدن و تــورم پوســت، التهــاب لایــه مخــاطی (ســندروم استیونــز 
جانســون) و یــا ســایر واکنش هــای آلرژیــک (عارضــه بســیار نــادر کــه 

تنها در ۰٫۰۱٪ افراد رخ می دهد.)
ــه  ــاب پانکــراس ک ــدگی، الته ــده زن ــب نامنظــم تهدید کنن ــان قل ضرب
می توانــد سبــب درد شــکمی، درد در پشــت و احســاس ناخــوشی 
(هپاتیــک  کبــدی  مشــکلات  از  نــاشی  مغــزی  مشــکلات  شــود، 
ــد (هپاتیــت)، ضعــف عــضلانی، گرفتــگی  انســفالوپاتی)، التهــاب کب
و درد عــضلات همزمــان بــا احســاس ناخــوشی و تــب بــالا کــه 

ممکن است نشانه تجزیه غیرطبیعی عضلات باشد.

سایر عوارض جانبی
عوارض شایع (۱٪ تا ٪۱۰):

بثــورات برآمــده و قرمــز پوســتی، عــوارض آلرژیــک عمدتــا پوســتی در 
ــتی  ــک، اخــتلالات الکترولی ــراد مســتعد آســم و واکنش هــای آلرژی اف

(کاهش پتاسیم خون) 
عوارض غیرشایع (کمتر از ٪۱):

اســتفراغ، پورپــورا، کاهــش ســدیم در خــون کــه ممکــن اســت منجــر به 
از دست دادن مایعات بدن و افت فشار خون گردد، اختلال نعوظ

عــوارض قلبــی ـــ عــروقی ماننــد: تپــش قلــب، درد قفســه سینــه، 
قرمزی، افت فشار وضعیتی، تورم اندام ها

عوارض پوستی: خارش، راش پوستی و کهیر



گــوارشی: درد و انقباضــات شــکمی، یبوســت، اســهال،  عــوارض 
تهوع، استفراغ، بی اشتهایی، خشکی دهان

عــوارض متابولیــکی: کاهــش میــل جنــسی، کاهــش وزن، وجــود 
گلوکــز در ادرار، افزایــش قنــد خــون، افزایــش اوره خــون، کاهــش 

سدیم خون، عفونت
عوارض سیســتم عصبی: پرخاشــگری، ســرگیجه و ســردرد، خواب آلــودگی، 

خستگی، بی حسی و گز گز اندام ها
عــوارض اســکلتی و عصبــی ـــ عــضلانی: درد کمــر، انقباض و اسپاســم 

عضلانی و ضعف 
عوارض چشمی: تاری دید

عوارض کلیــوی: افزایــش کراتینین ســرم، پــلی اوری (افزایش حجــم ادرار)
عوارض تنفسی: رینیت، آبریزش بینی و سرفه 

۵. شرایط نگهداری
- دارو در دمای کمتر از ۳۰ درجه سانتی گراد نگهداری شود.

- دارو را در بسته بندی اصلی و به دور از نور و رطوبت نگهداری کنید.
- دارو دور از دسترس اطفال نگهداری شود.

- از مصرف داروی تاریخ گذشته خودداری نمایید.

منابع: 
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