
قبل از مصرف دارو لطفا تمام بروشور را به دقت مطالعه فرمایید.

ایــن دارو فقــط بــرای بیمــاری فعــلی شــما تجویــز شــده اســت؛ بنابرایــن از مصــرف آن 

در موارد مشابه یا توصیه به دیگران جدا خودداری فرمایید.

در صــورت نیــاز بــه اطلاعــات بیشــتر لطفــا بــا پزشــک معالــج یــا داروســاز خــود تمــاس 

حاصل فرمایید.

در صــورت تشــدید عــوارض جانبــی و یــا داشــتن هر گونــه عارضــه جانبــی کــه در ایــن 

بروشور ذکر نشده است لطفا با پزشک یا داروساز خود مشورت کنید.

۱. اندانسترون چیست و برای چه مواردی مصرف می شود؟

ــر  ــرای مــوارد زی اندانســترون جــزء دســته دارویــی ضدتهوع هــا اســت. اندانســترون ب

استفاده می شود:

- پیشگیری از تهوع و استفراغ ناشی از شیمی درمانی و رادیوتراپی در بزرگسالان

- پیشگیری از تهوع و استفراغ ناشی از شیمی درمانی در کودکان بالای ۶ ماه و نوجوانان

- پیشگیری و درمان تهوع و استفراغ پس از اعمال جراحی

 

۲. در صورت وجود موارد زیر اندانسترون را مصرف نکنید:

- در صــورت وجــود هــر نــوع حســاسیت اندانســترون یــا ســایر آنتاگونیســت های 

انتخابی گیرنده 5HT-3 و سایر ترکیبات به کار رفته در فراورده

- مصرف همزمان با آپومورفین

- سندرم مادرزادی QT طولانی

هشدارها و احتیاط ها:

- جراحی آدنوتونسیلار

- انســداد روده ای تحــت حــاد و یبوســت شــدید. اندانســترون می توانــد باعــث 

افزایش یبوست شود

- مســتعد بــودن طــولانی شــدن قطعــه QT (ماننــد اخــتلال الکترولیت هــا، بیماری هــای 

(QT قلبی، مصرف سایر داروهای طولانی کننده حدفاصل

- سابقه مشکلات کبدی

- اختلالات میزان املاح در خون از جمله سدیم، پتاسیم و منیزیم

توشن®
اندانسترون هیدروکلراید

محلول تزریقی ۲ ميلی گرم در ميلی ليتر



۳. مقدار و نحوه مصرف:

محلــول تزریــقی اندانســترون بــه صــورت تزریــق وریــدی آهســته و یــا انفوزیــون بــرای 

بیمار تجویز می شود.

پیشگیری تهوع و استفراغ ناشی از شیمی درمانی و رادیوتراپی در بزرگسالان:

ــق  ــه صــورت تزری ــرم اندانســترون ب ــی ۸ میلی گ ــا رادیوتراپ ــانی و ی در روز شــیمی درم

آهســته وریــدی (بیشــتر از ۳۰ ثانیــه)، قبــل از شــروع درمــان و ۸ میلی گــرم دیگــر 

اندانســترون ۱۲ ســاعت پــس از درمــان تجویــز می شــود. بعــد از شــیمی درمــانی دارو 

معمولا به صورت خوراکی تجویز خواهد شد.

ــش از حــد  ــوع و اســتفراغ بی ــده ته ــی ایجــاد کنن ــا رادیوتراپ ــانی و ی ــر شــیمی درم اگ

باشــد دوز دریافــتی شــما ممکــن اســت بیشــتر از حــد معمــول باشــد کــه پزشــک در 

این رابطه تصمیم گیری می نماید.

پیشگیری تهوع و استفراغ در کودکان بالای ۶ ماه و نوجوانان:

دوز موردنیــاز بــا توجــه بــه ســطح بــدن و یــا وزن بــدن کــودک توســط پزشــک تعییــن 

خواهد شد.

ــه کــودک داده خواهــد شــد. ۱۲  اولیــن دوز، قبــل از شــروع درمــان از طریــق وریــدی ب

ساعت پس از شیمی درمانی مصرف دارو از طریق خوراکی ادامه می یابد.

پیشگیری و درمان تهوع و استفراغ پس از اعمال جراحی:

در بزرگســالان دوز معمــول ۴ میلی گــرم اســت کــه بــه صــورت تزریــق وریــدی آهســته 

یا عضلانی برای پیشگیری، قبل از اعمال جراحی تجویز می شود.

در کــودکان بــالای یــک مــاه و نوجوانــان دوز توســط پزشــک تعییــن می شــود. 

بیشــترین دوز ۴ میلی گــرم اســت کــه توســط تزریــق آهســته وریــدی بــرای پیشــگیری، 

قبل از اعمال جراحی تجویز می شود.

مصرف در نارسایی کلیوی: نیازی به تغییر دوز، دفعات آن و روش مصرف نمی باشد.

مصرف در نارسایی کبدی:

در ایــن بیمــاران کلیرانــس و نیمــه عمــر اندانســترون بــه طــور قابــل توجــهی در ارتبــاط 

با نارسایی متوسط یا شدید کبدی افزایش می یابد.

ــز آن  ــرم بیشــتر شــده و تجوی ــد از ۸ میلی گ ــه نبای ــتی روزان ــاران دوز دریاف ــن بیم در ای

به صورت تزریقی و یا خوراکی توصیه می شود.

بارداری:

اندانسترون در سه ماهه اول بارداری نباید استفاده شود.

اگــر بــاردار هستیــد و یــا قصــد بــارداری داریــد قبــل از تزریــق اندانســترون بــا پزشــک و 

یا داروساز مشورت نمایید.

اگر در سنین باروری هستید از روش های موثر جلوگیری از بارداری استفاده نمایید.

شیردهی:

ــه میــزان کــمی وارد شیــر مــادر می شــود. قبــل از مصــرف اندانســترون  اندانســترون ب

با پزشک خود مشورت نمایید.

- در صورتی که اندانسترون را بیش از مقدار توصیه شده مصرف کردید:

ــه  ــودن ب ــدارد. در صــورت مشــکوک ب ــتی دوت خــاصی وجــود ن ــرای اندانســترون آن ب

مصرف بیش از حد مجاز آن علائم فرد بایستی بررسی شود.

رانندگی و کار با ماشین آلات:

ــه هوشــیاری و  ــد ب ــدگی و انجــام فعالیت هــای نیازمن ــی رانن ــر توانای ــری ب ــن دارو اث ای

ــا کاهــش ســطح هوشــیاری از انجــام  ــدارد امــا در صــورت احســاس گیــجی ی تمرکــز ن

این فعالیت ها پرهیز کنید.

تداخلات دارویی:

اندانســترون توســط چندیــن آنزیــم سیتوکــروم p۴۵۰ کبــدی متابولیــزه می شــود. 

بنابرایــن مهــار و یــا کاهــش عملکــرد در یــکی از آنزیم هــا بــه طــور معمــول توســط آنزیــم 

دیگری جبران شده و کلیرانس و دوز موردنیاز اندانسترون تغییر نخواهد کرد.



در صــورت مصــرف هــر یــک از داروهــای زیر بــه پزشــک یــا داروســاز خــود اطلاع دهیــد: - 

فنی توئین یا کاربامازپین برای درمان صرع

- ریفامپیسین برای درمان عفونت مانند توبرکلوسیس

- ترامادول برای درد

- آنتی بیوتیک ها مانند اریترومایسین و کتوکونازول

- آنتی آریتمی ها

- بتابلاکر ها برای درمان مشکلات قلبی ، چشم ، اضطراب یا جلوگیری از میگرن

- داروهایی که روی قلب اثر می گذارند (مانند: هالوپریدول و متادون)

کــه بــرای درمــان افســردگی و اضطــراب هستنــد (ماننــد: فلوکستیــن،   SSRI -

پاروکستین، سرترالین، فلووکسامین، سیتالوپرام و اس سیتالوپرام)

- SNRI کــه بــرای درمــان افســردگی و اضطــراب هستنــد (ماننــد: ونلافاکسیــن، 

دولوکستین)

- آنتراسیکلین (ضد سرطان)

ــد:  ــر هستن ــب موث ــرد قل ــر عملک ــه ب ــی ک ــا داروهای ــان اندانســترون ب اســتفاده همزم

(آنتراســیکلین ها (دوکســوروبیسین، دانوروبیسیــن) یــا تراســتوزومب، هالوپریــدول و 

متــادون)، آنــتی بیوتیک هــا (اریترومایسیــن)، ضــد قارچ هــا (کتوکونــازول)، آنــتی

 آریتمی هــا (آمیــودارون)، بتابلاکرهــا (آتنولــول، تیمولــول) ممکــن اســت ریســک 

ایجاد آریتمی را بالا ببرد.

داروهــای ســروتونرژیک: گزارش هایــی از بیمــارانی بــا علائــم ســندرم ســروتونین 

غیرعــادی  اتونــوم، وضعیــت  ناپایــداری  تغییریافتــه،  (شــامل وضعیــت ذهــنی 

عصبی-عــضلانی) در اســتفاده همزمــان اندانســترون بــا ســایر داروهــای ســروتونرژیک 

مانند SSRI و SNIR وجود دارد.

آپومورفیــن: منــع مصــرف همزمــان اندانســترون بــا آپومورفیــن هیدروکلرایــد بدلیــل 

کاهش فشار خون و از دست رفتن هوشیاری.

داروهــای القا کننــده سیتوکــروم 3A4: در بیمــارانی کــه بــه صــورت همزمــان داروهــای 

القاکننــده سیتوکــروم 3A4 (مثــل فــنی توییــن، کاربامازپیــن و ریفامپیسیــن) و 

ــه و  ــش یافت ــس خــوراکی اندانســترون افزای ــد؛ کلیران اندانســترون مصــرف می نماین

غلظت خونی آن کاهش می یابد.

ترامــادول: مطالعــات کــمی بیانگــر کاهــش اثــرات ضــددردی ترامــادول در صــورت 

مصرف همزمان آن با اندانسترون است.

اندانسترون اثر برخی داروها را تغییر می دهد:

- آپومورفیــن (درمــان پارکینســون): در صــورت مصــرف همزمــان اندانســترون و 

آپومورفین افت فشار خون و کاهش سطح هوشیاری اتفاق می افتد

- ترامــادول (ضــد درد): در صــورت مصــرف همزمــان، اندانســترون ممکــن اســت 

باعث کاهش اثر ضد دردی ترامادول شود

۴. عوارض جانبی:

هــر دارو بــه  مــوازات اثــرات مطلــوب درمــانی ممکــن اســت باعــث بــروز بــرخی عــوارض 

ناخواســته نیــز شــود، اگرچــه همــه ایــن عــوارض در یــک فــرد دیــده نمی شــود. در 

صورت بروز عوارض زیر سریعاً با پزشک یا داروساز خود مشورت نمایید:

- بــروز واکنش هــای ازدیــار حســاسیت (شــامل خــس خــس و درد نگهــانی قفســه 

ــان، راش ــان ، زب ــا، ده ــک، صــورت، لب ه ــورم پل ــه، ت ــا ســفتی قفســه سین ــه و ی سین

 هــای پوســتی، نقــاط و یــا توده هــای قرمــز رنــگ زیــر پوســت در هــر قســمت از 

ــد  ــه داروهــای مشــابه را داری ــر ســابقه حســاسیت ب ــوش شــدن؛ اگ ــر)، بیه بدن(کهی

احتمال بروز این عوارض در شما بیشتر است.

- صرع

- اختلال در ریتم قلبی (برخی اوقات منجر به از دست رفتن هوشیاری به 



صورت ناگهانی می شود)

سایر عوارض جانبی:

عوارض جانبی بسیار رایج: سردرد

عوارض جانبی رایج:

یبوست (اگر از قبل دچار یبوست بوده اید به پزشک خود اطلاع دهید)

احساس گر گرفتگی و یا گرما

قرمزی و یا سوزش در محل تزریق

ــترون،  ــق داروی اندانس ــا تزری ــراه ب ــر هم ــدی (اگ ــرد کب ــج تســت عملک ــر در نتای تغیی

داروی سیسپلاتین را دریافت کرده اید این عارضه غیر رایج است.)

عوارض جانبی غیر رایج:

اسپاسم عضلات صورت و چشم ها، لرزش و حرکات غیر قابل کنترل

سکسکه

درد قفسه سینه، ضربان قلب نامنظم یا کم و یا افت فشار خون

اطلاعات دارویی:

محلول های انفوزیون سازگار توصیه شده:

محلول انفوزیون سدیم کلراید ٪۰٫۹

محلول انفوزیون گلوکز ٪۵

محلول انفوزیون مانیتول ٪۱۰ 

محلول انفوزیون رینگر

محلول انفوزیون پتاسیم کلراید ۰٫۳٪ و سدیم کلراید ٪۰٫۹

محلول انفوزیون پتاسیم کلراید ۰٫۳٪ و گلوکز ٪۵

دستورالعمل برای استفاده:

اندانســترون نبایــد در ســرنگ و انفوزیــون یکســان بــا ســایر داروها تزریــق شــود. محلول 

اندانسترون فقط باید با محلول های انفوزیون توصیه شده مخلوط گردد.

محلول تزریقی اندانسترون بایستی به محض باز شدن مورد استفاده قرار بگیرد.

محلول رقیق شده اندانسترون بهتر است در زمان انفوزیون تهیه شود.

اگــر آمپــول آسیــب دیــده و یــا محلــول آن کــدر و یــا حــاوی ذرات اســت از مصــرف آن 

خودداری شود.

ــار اســتفاده اســت و هــر مقــدار اســتفاده نشــده از آن بایــد  ــرای یــک ب ــول ب ایــن محل

دور ریخته شود.

محلول تزریقی اندانسترون نباید اتوکلاو شود.

۵. روش نگهداری:

- در دمای ۳۰ درجه سانتی گراد و دور از نور نگهداری و از یخ زدگی محافظت شود.
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