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  خلاصه
           نورتريپتيلين كه يك داروي سه . مي شود كه منجر به افزايش ناتواني و مرگ و مير لال افسردگي اساسي اختلالي شايع و ناتوان كننده استاخت :مقدمه

در درمان ذب سروتونين موارد استفاده از داروهاي مهاركننده اختصاصي باز ج. ه استگرفترسردگي سالمندان مورد استفاده قرابراي افسال ها حلقه اي مي باشد 
حساسيت انتخاب  به دليل اين مطالعه .اما همچنان مقوله قابل بحثي باقي مانده است. يابدمي افزايش روز به روز ها  به دليل عوارض كمترآنافسردگي سالمندان 

  .تبوده اسمقايسه نورتريپتيلين و سيتالوپرام در درمان افسردگي با هدف داروي مناسب براي سالمندان  
 نفر 7 . مشهد صورت گرفتمراجعين به بيمارستان رواني ابن سينا به مدت يك سال در  84-85در سالهاي  باليني يك كور  كارآزمايياين پژوهش :روش كار

بيماران به طور . د وارد پژوهش شدن، متلا به اختلال افسردگي اساسي شناخته شدندDSM-IV-TR سال كه بر اساس معيارهاي تشخيصي 60با سن بالاي بيمار
 25با نورتريپتيلين يك گروه تحت درمان  و ميلي گرم در روز قرار گرفتند 20تا  10تحت درمان با سيتالوپرام)  نفر37(يك گروه : دو گروه تقسيم شدندتصادفي به 

 هفته تعريف 8س تغيير نمره آزمون هاميلتون افسردگي پس از اثر بخشي درمان در اين مطالعه بر اسا. قرار گرفتند)  ميلي گرم در روز100متوسط (ميلي گرم  150تا
مشخصات فردي، نتايج به درمان در دو گروه  و نمره . ) نفر از گروه نورتريپتيلين8 نفر از گروه سيتالوپرام و 5( نفر به دلايل مختلف پژوهش را ترك گفتند 13 .شد

  .  پردازش شدكااز آمار توصيفي و جداول توزيع فراواني و آزمون مجذور ده با استفاده اطلاعات جمع آوري شآزمون در پرسشنامه جمع آوري گرديده 
زمون آتغيير نمره .  نمره هاميلتون افسردگي در ابتداي مطالعه در دو گروه از نظر آماري تفاوت معناداري نداشتوشاخص هاي جمعيت شناسي اوليه  :نتايج

%). 4/13( بيمار تحت درمان با سيتالوپرام مشهود بود 5بي خوابي در  .گروه تفاوت آماري معناداري نداشت در دو 8هفته هاميلتون افسردگي پيش از درمان و پايان 
د سردر. از تهوع شديد در ابتداي درمان شاكي بودند%) 8/2(در گروه تحت درمان با نورتريپتيلين تنها يك بيمار  و %)1/8( نفر 3در گروه تحت درمان با سيتالوپرام 

در گروه تحت درمان با نورتريپتيلين بيشترين شكايت از خشكي .  درصد گزارش شد8/2 درصد و در گروه تحت درمان با نورتريپتيلين 1/8در گروه سيتالوپرام 
  . بود%) 8/22(و خواب آلودگي %) 28/ 5(دهان 

افسردگي سالمندان مؤثر هستند و نمره آزمون هاميلتون افسردگي در هر دو نتايج اين مطالعه نشان داد كه هر دوي اين داروها در كاهش علايم  :نتيجه گيري
به نظر مي رسد تعميم نتايج به كل بيماران مبتلا به افسردگي . دارو از نظر اثر بخشي مشاهده نشد ولي  تفاوتي بين دو  درصد كاهش نشان داد50گروه بيش از

  .اساسي نياز به مطالعات بيشتر دارد
  افسردگي اساسي، سالمندان، سيتالوپرام، نورتريپتيلين: مات كليديكل

  

  
  
  
  ، استاديار روان پزشكي، نويسنده رابطبيمارستان آموزشي روان پزشكي ابن سينا –مشهد *

 مجله دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي مشهد
  50،  سال 97شماره 
  327 - 332: ، صفحه 86پائيز  

Medical Journal of Mashhad 
University of Medical Sciences 
Vol.50, No: 97, P: 327 - 332 
Autumn 2007 


