
 

 

 

 کم خونیانتخاب فرآورده ی داروی آهن  در بیمار دچار 
 

 یا تزریقی؟ مصرف شودآهن باید خوراکی  برای درمان کم خونی آیا

 مانند است براساس معیارهایی آهن انتخاب فرآورده خوراکی یا تزریقی : 

 (مانند میزان فریتین و هموگلوبین)آنمی  اب مرتبطشدت میزان فاکتورهای  .1

 های درمانیهزینه توجه به  .2

 های آهن موجود در بازار داروییدر دسترس بودن فرآورده  .3

 .عدم توانائی بیمار در تحمل فرآورده های خوراکی است که باید در مدت زمان مشخص مصرف شده باشد .4

 

به طور کلی رویکرد درمان در موارد کم خونی ناشی از فقر آهن که بیمار دچار عوارض ناشی از کم خوونی ندود    

 .است در اولویت دسترسی و هزینه ویز داروی خوراکی به علت سهولتاست تج
 

 موارد کاربرد آهن خوراکی : 

 .برای طبقات مختلف بیماران است قیمت ارزانو  قابل دسترسفرم های خوراکی اشکال  -1

 .از فرم تزریقی است و نیاز به مانیتور کردن بیمار وجود ندارد اثربخش تر -هزینهخوراکی  دارویدر بسیاری از موارد آنمی  -2

 .فرم خوراکی نیاز به دقت در انفوزیون و مشکلات حین آن را ندارد -3

 .با مصرف داروی خوراکی واکنش های حین تزریق و شوک های آنافیلاکسی ایجاد نمی شود -4

 .زرگسالان قابل استفاده استگروه های سنی شامل نوزادان، کودکان و ب تمامداروی خوراکی در  -5
 
 

  فرم تزریقی آهن بردکارموارد: 
هیچ یک  از اشککال آهکن خکوراکی بکا       به هیچ عنوان قادر به تحمل عوارض گوارشیآهن تزریقی تنها در بیمارانی که فراورده های  -1

که در حال حاضر دچار عوارض گوارشی )افراد سالمند، خانم های باردار رعایت تمام نکات مربوط به مصرف فرم خوراکی نباشند مانند 
ن اسکت علائکم بیمکاری را    که دچار بیماری های دستگاه گوارش هستند و مصرف فرم خوراکی آهن ممکک  فرادیو ا( بارداری هستند

 . تشدید کند، تجویز می شوند
 

بککار  ( واریس هاتلانژکتازی و انواع مانند موارد )در حال از دست دادن خون هستند  فرم تزریقی ممکن است در بیمارانی که به شدت -2
 .رود
 

گاستری  که برای جکبب  اسید که سبب می شود میزان ( معده و روده مانند بای پس و برداشتن)م های گوارشی در موارد جراحی اندا -3
 .آهن در دستگاه گوارش مورد نیاز است کاهش یابد

 

جکبب آهکن خکوراکی    که سبب می شود ( whippleبیماری ، بیماری سلیاکمانند )موارد بیماری های مرتبط با سندروم سوء جبب  -4
 . که سبب کاهش جبب آهن خوراکی می شود، تجویز می شوندافزایش میزان هپسیدین نیز  کاهش یابد؛ همچنین در موارد

 

 44:اطلاعیه شماره 



 

 

 

 انتخاب فرآورد  های آهن تزریقی 
بکا نکام تجکاری     (ferric carboxymaltose) مکالتوز فرآورده ی آهن تزریقی موجود در بازار ایران شکامل فریک  کربوکسکی     .1

ferinject®  با غلظت(50 mg/1mL 10MILLILITER) و آیرون سوکروز (iron sucrose)  با نام تجاریvenofer® 

 .است( (mg/1mL 5MILLILITER 20با غلظت  ®Ferrinemiaیا 
 

هکا شکامل تفکاوت در    و تنها تفاوت این فرآورده  نی دارنداثربخشی یکساآهن تزریقی در درمان کم خونی فقرآهن  فرآورده های تمام .2
  .طیف عوارض جانبی نیز مشابه یکدیگر هستند بروز همچنین این فرآورده ها از نظر. تزریق دارو است ینحوههزینه و 
 

حتی در مواردیککه  تزریق این فراورده می تواند با واکنش های حساسیتی شدید و حتی کشنده مانند شوک آنافیلاکسی همراه باشد و  .3
سایر عوارض دارو شامل حالت تهوع، عوارض محل تزریق، افت فسفات . فرد بارها دارو را تزریق کرده باشد نیز می تواند اتفاق بیافتد

 هفته، سردرد، گرگرفتگی، گیجی، افزایش فشارخون 2خون در مصارف بیش از 
 

دقیقکه تحکت نظکر باشکد و      33و علائم حساسیت دارویی حداقل به مدت  پس از تزریق فراورده های آهن بیمار باید از نظر نشانه ها .4
کادر درمان متخصص و تجهیزات لازم در موارد احتمال شوک آنافیلاکسی در نظر گرفته شود تا در صورت وقکوع هکر نکوع عارضکه     

 .اقدام به موقع صورت گیرد
 

هفتکه   4شی دارو و افزایش میزان هموگلوبین نباید زودتر از برای مشخص شدن اثربخ. پس از تزریق بیمار باید به دقت ارزیابی شود .5
 .از آخرین تزریق که زمان لازم برای تولید اریتروپویتین و گلبول قرمز با مصرف آهن است، نمونه خون آزمایش شود

 

اید نسکبت بکه   در این موارد منافع مصرف دارو ب. در دوران بارداری وجود دارد ferinject®مطالعات محدودی در خصوص مصرف  .6
خونی در بسیاری موارد کم. مضرات آن سنجیده شود و دارو نباید در بارداری مصرف شود مگر اینکه گزینه دیگری وجود نداشته باشد

باید در سه ماهه دوم و سوم بارداری محدود  ferinject®مصرف . فقر آهن در سه ماهه اول بارداری با آهن خوراکی رفع می شود
در مطالعکات حیکوانی مشکخص شکده آهکن آزاد شکده از فکراورده        . ده دارای اثراتکی بکر مکادر و جنکین اسکت     شود چون مشخص ش

®ferinject  مطالعکات نشکان مکی دهکد مصکرف داروی      . می تواند از جفت عبورکند و رشد اسکلتی جنین را تحت تاثیر قرار دهکد
®venofer در بارداری ایمن است. 

 

 
 


