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:مفهوم المستقبلات    

هً مناطق غشائٌة قابلة للتفعٌل إذا ما اتحدت مع الربٌط المناسب وذلك لإنتاج استجابة 

.بٌولوجٌة محددة  

بها والاتحاد بٌن العقار ومستقبله  خاصةالتً تتحد بمستقبلات  :العقاقٌر الشاذة المضادة

.داخلٌة استجابةفً هذه الحالة ٌنجم عنه   

السابقة اتحادا ٌنجم عنه تشكل معقدات  المستقبلاتالتً تتحد بنفس  :العقاقٌر الضادة

.أن ٌنجم عن ذلك حدوث استجابة داخلٌة فً الجسم دونالمستقبلات ولكن –الضادات  





تؤتٌر العقار لاٌعتمد على ارتباط العقار بمستقبله وإشغاله بشكل دائم وإنما  :نظرٌة المعدل  

فإن العقار الشاذ النشط التؤثٌر ٌتحد . ٌعتمد على معدل تواتر الارتباط بٌن المستقبل والعقار

أما . بسرعة مع مستقبله ولكنه ٌنفك عنه بسرعة لٌتٌح اتحاد المستقبل مع عقار حر جدٌد

.   العقار الضاد ٌتحد بمستقبله ولا ٌنفك عنه فٌقود تدرٌجٌاً إلى اشغال معظم المستقبلات  

هً حالة من التعود أو زٌادة تحمل الدواء حٌث تتطور آلٌات فً الجسم  :تسرع المناعة

تحمً الجسم من تؤثٌرات الدواء نفسه لاسٌما عندما ٌتم تكرار استعمال الدواء خلال فترة 

وسبب هذه الحالة ٌعود إلى أن اتحاد العقار الدوائً مع مستقبله ٌصبح . قصٌرة من الوقت

(.  متل العقار الضاد)أكثر ثباتاً و لاٌنفصلان عن بعضهما إلا ببطء شدٌد   

إن العقار الدوائً ٌحدث تغٌرات خاصة فً جزٌئات مستقبلة بحٌث ٌزٌح  :نظرٌة الازاحة

. المستقبل عن حالته السابقة بإتجاه تحوٌله من مستقبل غٌر نشط إلى مستقبل نشط وفعال  

هو أقل قدرمن كمٌة الدواء ٌسبب حدوث استجابة إثر حقنه فً  :الحد الأدنى للجرعة

. الجسم  

. مقدار الجرعة الذي ٌحدث أقصى قدر من الاستجابة :الحد الأقصى للجرعة  

تشمل مقادٌر الجرعات المحصورة بٌن الحد الأدنى للجرعة  :الجرعات دون الحد الأقصى

. وحدها الأقصى  



وهً الجرعة المطلوبة لإنتاج استجابة محددة  :        ٪ من الأفراد50الجرعة المإثرة على 

.٪ من الأفراد الذٌن حصلوا على هذه الجرعة50فً   

% 50وهو مقدار الجرعة التً تإدي إلى قتل  :من الأفراد         % 50الجرعة القاتلة لـ  

.من عدد الأفراد الذٌن اعطٌت لهم هذه الجرعة   

:الدلٌل العلاجً  

=الدلٌل العلاجً   
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 التداخلات الدوائية

 :  التداخل الدوائي 

هو التفاعل الحاصل بٌن دوائٌن أو أكثر عند استخدامهما معاً فً نفس الوقت للعلاج، قد 

ٌنتج عن هذا التداخل نقص أو قلة التؤثٌر الدوائً أو تكوٌن مركب أشد فعالٌة مما لو كان 

أو الزٌادة  الغٌر مرغوبة لتؤثٌر الدواء التً قد تصل لدرجة . كل مركب ٌستخدم على حده

 .السمٌة وظهور آثار جانبٌة 

  :التداخل مع دينمية الدواء -

إعطاء دواء ما قد ٌسبب فً تغٌٌر استجابة المرٌض لدواء أخر دون أن ٌسبب فً تغٌر 

 .  الحركٌة الدوائٌة للأخٌر

  :مثال

، (بومٌتانٌد)باستخدام مدر بولً ٌسبب قلة فً أٌونات البوتاسٌوم  الدٌجوكسٌنتزداد سمٌة 

حٌث تحدث السمٌة نظرا لأن الدٌجوكسٌن ٌتنافس مع أٌونات البوتاسٌوم على نفس 

 .  المستقبلات



 : التداخل مع حركية الدواء -

 .  تداخل الامتصاص، تداخل التوزٌع، تداخل الاستقلاب، تداخل الإطراح: وهو أربع أنواع

   :تداخل الامتصاص -1

 . مركبات السلفا ٌقل امتصاصها بوجود مضادات الحموضة :تغٌر بدرجة حموضة المعدة -أ

إعطاء بعض الأدوٌة التً تسبب زٌادة الحركة المعدٌة المعوٌة  :تغٌر الحركة المعوٌة -ب

كالمسهلات ٌإثر على إمتصاص أدوٌة أخرى مما ٌإدي إلى خفض تركٌزها فً بلازما 

بٌنما الأدوٌة التً تقلل من الحركة المعدٌة المعوٌة .  الدم وٌنتج عن ذلك فشل المعالجة

كالمقبضات  أو المسكنات تزٌد من إمتصاص الأدوٌة بدرجة كبٌرة قد ٌنجم عنها زٌادة 

 . تركٌز الدواء المستخدم فً بلازما الدم لدرجة السمٌة

التتراسٌكلٌنات بوجود شوارد  :وجود مادة دوائٌة تتحد مع أخرى وتمنع امتصاصها -ج

معدنٌة كؤملاح الكالسٌوم،  الحدٌد، الزنك أو المغنزٌوم حٌث تتحد هذه الشوارد مع الأدوٌة 

 .مكونة مركبات غٌر ذائبة لا تمتص( التتراسٌكلٌنات)

 .النٌوماٌسٌن ٌمنع إمتصاص البنسلٌن :وجود مادة دوائٌة تمنع امتصاص مادة أخرى -د



   :تداخل التوزيع -2

بعد أن ٌتم إمتصاص الدواء ٌتم توزٌعه فً الجسم كله عبر جهاز الدوران وٌرتبط جزء من 

 .الدواء مع بروتٌن البلازما والجزء الآخر ٌبقى حراً وهو المسإول عن التؤثٌر العلاجً

 .  تنافس بعض الأدوٌة أدوٌة أخرى على مكان إرتباطها فً بروتٌن البلازما

الفٌنٌل بٌتازون والسالٌسٌلات تحل محل السلفا ومضادت التجلط على بروتٌن  :مثال

 .  البلازما

 .  الأدوٌة ذات الإرتباط العالً مع بروتٌن البلازما تكون كفاءتها العلاجٌة منخفضة

 : تداخل الاستقلاب -3

ٌتوقف هذا النوع من التداخل على تحرٌض أو تثبٌط إنزٌمات التمثٌل الدوائً بواسطة 

حٌث تقوم الانزٌمات . بعض الأدوٌة أو إعطاء مادة دوائٌة ٌإثر على استقلاب مادة أخرى

 .  باستقلاب العدٌد من الأدوٌة( CYP)المختلفة للسٌتوكروم 

مسإول عن استقلاب الكثٌر من الأدوٌة من ضمنها المهدئات  CYP3Aإن  :مثال

 .  ومضادات الهستامٌن



 :  تداخل الإطراح -4

معظم الأدوٌة تطرح عبر البول أو عبر الصفراء، تإثر بعض الأدوٌة على إطراح البعض 

الآخر فمثلا إعطاء مادة دوائٌة ٌمكن أن ٌقلل أو ٌزٌد إطراح مادة دوائٌة أخرى وبالتالً 

ٌإدي إلى زٌادة أو نقصان مستوى هذه المادة الدوائٌة فً مجرى الدم حٌث ٌصبح تؤثٌراها 

 .  فوق المستوى العلاجً أو دونه وبالتالً تصبح سامة أو غٌر فعالة

بٌكربونات الصودٌوم تساعد على : تغٌر درجة حموضة البول فمثلا  القلوٌات البولٌة مثل -

 .  سرعة إطراح السلفا والباربٌوتورات

 .البروبنسٌد ٌقلل من إطراح البنسلٌن -



 :  ومنه: التداخل الأثري الدوائي

 :  التآزر الدوائي -1

أو اكثر من الأدوٌة وتعنً المشاركة الدوائٌة  نوعينالاستجابة الدوائٌة باستخدام  تسهيل

 . وهذه المشاركة تإدي تؤثٌر كلً أكبر من مجموع تؤثٌر كل مادة على حدى

 . كلورال هٌدرات وبرومٌد البوتاسٌوم: مثال

   الزمنيتؤثٌر أمد الأدوٌة فإن هذا ٌسمى التآزر  إطالةوإذا كان التؤثٌر ٌإدي إلى 

 .  البروكائٌن مع الأدرٌنالٌن ٌإدي إلى زٌادة مدة تؤثٌر الأدرٌنالٌن :مثال

  :التضاد -2

 :  وٌصنف إلى

 :  تضاد كٌمٌائً -أ

بٌن الأحماض والقلوٌات، حٌث أن حموضة المعدة تعادل الأملاح القاعدٌة للصودٌوم و 

كما أن الجمع أحٌاناً بٌن دوائٌٌن ٌإدي إلى التفاعل الكٌمٌائً مع بعضهما ٌنتج . البوتاسٌوم

 . سلفات البروتامٌن مع الهٌبارٌن: مثلعنه مركب غٌر فعال 



 : تضاد دوائً -ب

 :  الدواء الأول ٌمنع الثانً من تؤثٌره على مكان التؤثٌر وهو إما أن ٌكون

 حٌث ٌتسابق كلا الدوائٌن على نفس المستقبل  :تضاد دوائً تنافسً -

 .  الاستٌل كولٌن و الأتروبٌن على المستقبلات الموسكارٌنة: مثال

حٌث ٌعمل كلا الدوائٌن بشكل متعاكس ولكن على مستقبلات مختلفة  :تضاد غٌر تنافسً -

 .ذلك الاستٌل كولٌن و البابافرٌن على العضلات الملساء مثالعن بعضهما 

 

 بعض الأمثلة عن التداخل الدوائي

له تؤثٌر مثبط للجهاز العصبً المركزي فإذا تم تناول الكحول مع المواد المهدئة  الكحول -1

أو المضادة للتحس فٌقوي أحدهما تؤثٌر الأخر على الجهاز العصبً المركزي وٌإدي إلى 

 .  الشعور بالنعاس والتهدئة

ضروري لتكوٌن عوامل التجلط التً تساعد على وقف النزٌف، فعندما  :فٌتامٌن ك -2

ٌتناوله المرٌض مع أدوٌة مضادات التجلط أو الأدوٌة التً تساعد على سٌولة الدم، فٌإدي 

 .فٌتامٌن ك إلى تقلٌل أو إبطال تؤثٌر هذه الأدوٌة



مع الشاي أو القهوة تضاد لأن الشاي والقهوة ٌحتوٌان على مادة  الأدوٌة المنوٌة -3

 . الكافٌٌن المنبهة

ٌرفع من معدل حدوث النزٌف نظراً لتؤثٌرهما القوي على  تناول الهٌبارٌن والأسبرٌن -4

 . سٌولة الدم

مع المدرات البولٌة ٌزٌد من احتمالٌة فقدان الجسم  الهرمونات مثل هرمون الكورتٌزون -5

 .لأٌونات البوتاسٌوم

 


