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  شرايط ورود به درمان   -لف 
  

  سال ٢بيماران بالای : سن  )١

 .در هر دو جنس يکسان است : جنس  )٢

 .محدوديت وزن ندارد : وزن  )٣

 .تالاسمی ماژور و يا اينتر مديا که پرونده پزشکی کامل دارند: نوع بيماری  )۴

 ٢۵٠٠در فريتين هѧای بѧالای   ( برسد  ١٠٠٠وقتی فريتين به عدد بالای : ميزان فريتين  )۵

در صѧورت  (ر بيمار عدم تحمل هѧر گونѧه داروی آهѧن زدای ديگѧر را نداشѧته باشѧد       گ، ا

 ) صلاخديد پزشک درمانگر هماتولوژيست 

حجѧم  نوبѧت تزريѧق خѧون داشѧته باشѧد يѧا       ١٠چنانچه بيمار بѧيش از  :  خون ميزان تزريق )۶

 .باشد  ١٠٠ cc/kgخون تزريق شده به بيمار بيشتر از 

 .کراتينين نرمال   :کراتينين  )٧

 ) PCRبا انجام آزمايش (منفی باشند  Hcv- Hbv-Hivبيماران از نظر  )٨

 .برابر نرمال باشد  ۵کمتر از : های کبدی  آنزيم )٩

 )لاکت خصوصاً گلبول سفيد و پ. (دررنج نرمال باشد  : (CBC)شمارش گلبولی ) ١٠

< % ۵۵بيمار مشکل قلبی نداشته باشد ، داروی قلبی مصѧرف نکنѧد ، درا کѧوی قلبѧی     ) ١١

EF  داشته باشد وLVEDV<40cc/m داشته باشد. 

 .مشکل شنوايی وبينايی نداشته باشد بيمار) ١٢



 

در نمونѧѧѧѧѧѧѧه رانѧѧѧѧѧѧѧدوم ادراری . در آزمѧѧѧѧѧѧѧايش ادرار پѧѧѧѧѧѧѧروتئين اوری نداشѧѧѧѧѧѧѧته باشѧѧѧѧѧѧѧد) ١٣

Pr/Cr0<6mg باشد. 

 .جيحاٌ  دراين برنامه ، خانم ها ی حامله و شيرده وجود نداشته باشند تر  )١۴

  
   Osveralبيماران کانديد شروع درمان با  -ب
  
  

بيمار بايد اطلاع کѧافی از دارو وعѧوارض آن از طريѧق خوانѧدن کامѧل ودقيѧق بروشѧور         -١

 .دارويی که توسط شرکت توليد کننده دارو تهيه شده است داشته باشد

ه شѧده در  يѧ طبق برنامѧه درمѧانی ته    Consent Formنامه مصرف دارو امضا ی تعهد -٢

ولѧѧی او صѧѧورت  يѧѧا ان وآمѧѧوزش پزشѧѧکی توسѧѧط شѧѧخص بيمѧѧاری مѧѧوزارت بهداشѧѧت در

 . گيرد 

 : ان شامل مرآزمايشات برای شروع د -٣

  معاينه فيزيکی کامل  -١

  CBCگيری فريتين سرم  اندازه  -٢

    BUN_crامل تست های کليوی ش  -٣

 AST-ALTامل تست های کبد  ش -۴

 )  گيری نمونه راندوم برای کراتينين و پروتئين  هبا شرايط انداز(  رآزمايش ادرا  -۵

 تست های ويروسی -۶

٧-   HCV-HBV-HIV سنوگرافی کليه ها 

 ) مشاوره قلب (اکوی قلب   -٨

 نوائی سنجی و بينايی سنجی شمشاوره برای  -٩

  
  دوز دارو   -ج
  
قبѧل از  با معده خالی حداقل نيم ساعت  به صورت يک بار در روز و Osveralداروی  -١

. زمان مصرف روزانه درساعت مشخصی صѧورت گيѧرد    ترجيحا .غذا مصرف می شود 



 

) ميلѧی ليتѧر    ٢٠٠الѧی   ١٠٠حѧدوداً  (دارو داخل يک ليوان آب و  آب سيب و يѧا آب پرتقѧال   

مѧايع   تائيد می گردد رسوب مانده درته ليوان هم با مقداری. بصورت کامل حل و ميل شود 

  . مجدداً حل و ميل شود 

درروز شѧѧروع گѧѧردد ، بѧѧر اسѧѧاس  kg٢٠/بѧѧا دوز OSveralدارو ی  توصѧѧيه مѧѧی گѧѧردد -٢

همѧѧا  مرجѧѧدول ذيѧѧل حسѧѧب صѧѧلاحديد پزشѧѧکان محتѧѧ    اهѧѧداف درمѧѧانی ، ايѧѧن دوز مطѧѧابق بѧѧا    

  : قابل تنظيم است تولوژيست 

  
کѧѧѧѧاهش بѧѧѧѧار (دوز درمѧѧѧѧانی   ميزان خون تزريقی 

  )آهن 
حفѧѧѧѧѧѧѧظ (دوز نگهدارنѧѧѧѧѧѧѧده 

  )بالانس آهن 
  ١٠ mg/kg  ٢٠ mg/kg   )دو واحد در ماه (کم 

    mg/kg٢٠  ٣٠ mg/kg )دو تا چهار واحد درماه (متوسط 
  mg/kg٢٠  ٣٠ mg/kg  )بيش از چهار واحد درماه (زياد 
  

  مراقبت درمانی بيمار  -د   
             

  دوره زمانی  آزمايش کنترل رديف
صѧѧѧص کنتѧѧѧرل علائѧѧѧم بيمѧѧѧاری از نظѧѧѧر ويزيѧѧѧت متخ  -١

مشѧѧѧѧکلات گوارشѧѧѧѧی و سѧѧѧѧاير  –اسѧѧѧѧتفراغ  –تهѧѧѧѧوع 
  .مشکلاتی که بيمار اظهار می دارد

  ماهانه

  ماهانه  ماهانه CBCچک   -٢
  ماهانه  فريتين سرم  -٣
۴- CBC ماهانه  
۵-  Cr,Pr ماهانه  ادرار  
۶-  Cr ماهانه  سرم  
٧- ALT-AST ماهانه  
٨- HCV-HIV-HBV سالانه  
  سالانه  نوايی سنجیش  -٩
  سالانه  بينايی سنجی  -١٠
  سالانه  اکو کارديوگرافی  -١١

  

  موارد خروج از درمان -ه 



 

ا اينکه يبرسد ) برای سن (اگر در بررسی ها کراتينين بالای نرمال : افزايش کراتينين  -١ 

ز ايѧن  برسѧد ، هѧر کѧدام ا   ) قبل از درمان (نسبت به کراتينين پايه % ٣٣ميزان آن ، بيش از 

 دوز دارو نصف شده و کراتينين هر هفته کنترل مѧی شѧود  دو به تنهايی يا باهم اتفاق بيفتد ، 

در صورت افزايش پيشرونده يا ثابت بودن کراتينين بالای محدوده نرمال در عѧين کѧاهش   . 

تنهѧا در صѧورت طبيعѧی شѧدن کѧراتينين ، دوز      . دوز ، دارو به مدت يک ماه قطѧع ميگѧردد   

  . اوليه بر می گردددارو به حد 

  بروز بيماری قلبی بر اساس اکوی سالانه  -٢

  بروز مشکلات چشمی و شنوايی براساس کنترل سالانه  -٣

  مثبت شدن از نظر ويروس های هپاتيت و ايدز بر اساس کنترل سالانه  -۴

برابѧر نرمѧѧال ، در چنѧين مѧواردی دارو موقتѧѧاً     ۵افѧزايش آنѧزيم هѧای کبѧѧدی بѧه بѧالاتر از       -۵

، درمѧان مجѧدداً از   در صѧورت کѧاهش آنѧزيم هѧا     . توصيه می گيرد  ،پايش هفتگیقطع شده 

و بѧا شѧروع مجѧدد درمѧان بѧالا برونѧد ،       کѧاهش يافتѧه   سر گرفته می شود ، چنانچѧه آنѧزيم هѧا    

  .قطع کامل دارو توصيه می گردد

يѧا شѧمارش مطلѧق     mmِ١۵٠٠٠٠/شامل شمارش پلاکѧت کمتѧر از   : بروز پان سيتوپنی  -۶

، دراين صورت دارو قطع شѧده و    ١۵٠٠ mm/، کمتر از  (PMN)سلولهای پلی مورف 

چنانچه با قطع دارو و کنترل مجѧدد ، شѧمارش سѧلولی بѧه حѧد نرمѧال رسѧيد ، مجѧدداً شѧروع          

  . گردد

تهѧѧوع و اسѧѧتفراغ  شѧѧديد و عѧѧدم جѧѧواب بѧѧه داروهѧѧای ضѧѧد تهѧѧوع و هيدراتاسѧѧيون توسѧѧط     -٧

  .پزشک معالج ، دارو قطع شود

و در صѧورت عѧدم بهبѧود يѧا      بايѧد در صورت بѧروز راش هѧای جلѧدی دوز دارو کѧاهش      -٨

افزايش پيشرونده آن ها دارو قطع و پس از بهبود ضايعات ، با دوز کم شѧروع مѧی گѧردد ،    

در صѧѧورت بѧѧروز مجѧѧدد ضѧѧايعات پوسѧѧتی ، از . سѧѧپس بتѧѧدريج دوز دارو را بѧѧالا مѧѧی بѧѧريم 

  .شودکور تيکوستروئيد موضعی استفاده می 

  

  و ثبت عوارض درمان  موارد کنترل درمان -ی



 

  

پيگيری درمان از طريق مکاتبѧات و پѧر کѧردن فѧرم هѧای مخصѧوص بѧرای بيمѧاران توسѧط           

پزشѧѧک هماتولوژيسѧѧت مرکѧѧز از طريѧѧق وب سѧѧايت مرکѧѧز مѧѧديريت پيونѧѧد و بيمѧѧاری هѧѧای     

خѧѧѧاص بطوريکѧѧѧه مѧѧѧوارد کنتѧѧѧرل درمѧѧѧان و ثبѧѧѧت عѧѧѧوارض درمѧѧѧان تحѧѧѧت نظѧѧѧارت مسѧѧѧتقيم  

  .تولوژيست صورت گيردهما

  

  
  


