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          ة سريريا:لثلاث مسكنات مستعممللألم المسكن التأثير مقارنة 
 السطحي الألمفي تسكين  سيتامول و ترامادولراابديكموفيناك, 

    
*الدكتور رامز رستم

  

 
 (15/6/2006) قبل للنشر في 
 

 الممخّص  
 

مضطادا  التاطاغ غيطر  ,الباراسطيتامو  مثط  مختلفطة اسطتعما  مسطانا  إلط ي السطحح الألمغالبا ما نلجأ في تدبير 
المسططان  التططأثيربمتارنططة قمنططا دراسططتنا وفططي  الترامططادو مثطط   الضططعيفة المشططتتا  المورفينيططة إلطط  أنلجطط نططاوأحياسططتيروديدية 

 مطط متارنططة وبال وترامططادو  وهططيد ديالوفينططاص الصططوديوم, باراسططيتامو جرعاتاططا العاديططة ب مسططانا  مسططتعملة سططريرياثلاث لطط
 أربعطةعل  وتم   cross-overالتباد  في الدراسة و , البسيحة الدراسة مبدأ التعمية اعتمد في .)البلاسيبو(الدواء الغف 

فواصط  ب الألطمعتبطة قيطاس تغيطر تماس مط  الجليطد و بعل  وض  اليد  الألم بإحداثلا  مناا واعتمد  أسبوعبفاص   أشواح
 . قيتةد 520و  00, 00, 51, 0زمنيةد 

بين تراوح  ( أوزانام  502± 2002) اماع 20و 20أعمارهم بين  ,اً سليم اً متحوع ( 240الدراسة عل  ) شمل 
لجميططط   الألطططمعتبطططة قمنطططا بحسطططاغ وسطططحي  ثطططم,% 40نسطططبة اثنطططاث إلططط  الططط اور ( اططط , 0 + 0406) اططط  30اططط  و 41

مطن ترامطادو  وباراسطيتامو   أاثطر الألطمرفط  عتبطة يالصطوديوم  ينطاصفديالطو ان  وقطد وجطدنا المتحوعين في ا  نتحة زمنية,
الباراسطططيتامو  وبطططين  تطططأثيربطططين  إحصطططادية أهميطططةالفطططوارا  ا    وقطططد اانططط اطططابين وسطططحاً  تطططأثير وقططط  امطططا باراسطططيتامو  فتطططد 

متارنطة  الألطمفي تغيير عتبطة همية أ ا  قاً فر  يظارن ترامادو  لم أ وا لص بين ترامادو  وباراسيتامو  في حين ,ديالوفيناص
 .مناا ثم انحدر تاثير  ليصبح قريبا  ,دقيتة 00مدى  عحاده وعل إنصف ساعة  من  يلا بعد مضإم  البلاسيبو 

 
 

.السطحي الألمكممات مفتاحية: ديكموفيناك, باراسيتامول, ترامادول,   
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  ABSTRACT    

 

Analgesics are often used in the management of superficial pain such as 

paracetamol and N.S.A.I.D like diclofenac. Tramadol can also be used in some cases. We 

compared the analgesic effect of these three drugs in controlling superficial pain. The three 

medications were used in usual doses. Simple blind cross over trail was used; whereas 

ranitidine was used as placebo. Pain was induced by putting the fingers in ice. 240 

volunteers were involved in the study.  Changing of time to feeling pain was used as 

indicator to show the analgesic effect. We found out that diclofenac analgesic effect was 

significantly higher than placebo and other two drugs. On the other hand, paracetamol 

showed more analgesic effect than tramadol and placebo. Tramadol showed lower 

analgesic effect and many times was close to placebo.    

 

Key words: diclofenac, paracetamol, tramadol, superficial pain. 
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 مقدمة:
المسططانا  مططن بططين امططا يماططن اعتبططار  OTCحططد أهططم الأدويططة التططي تصططرف دون وصططفة حبيططةأتشططا  المسططانا  

مناططا يسططتعم  لمعالجططة  ابيططراً  المختلفططة خاصططة وان عططدداً جمعنططا أصططنافاا مططا إ ا فططي المجتمطط  اسططتالاااً  الأاثططر الأدويططة
  .ولفترة حويلة من حياة المريض بالألم المزمنة و المترافتة الأمراض

خاصة في الممارسة الحبية اليومية شا  تساين الألم وتدبير  الدوادي أحد أهم المعضلا  التي تواجه الحبيغ لتد 
ن ا والجانططغ الطط ي ينصططغ عليططه اهتمططام المططريض مططن  ن العنصططر المسططيحر علطط  الصططورة السططريرية للمططرضلألططم قططد ياططو وا 

 مؤشرا  نجاح علاجه وتحسن حالته.  أهم الألمالسيحرة عل   أنالمريض  مرض ويعتبرال
 اتأثيرهططط آليطططا بطططاختلاف  الألطططمالمختلفطططة علططط  تسطططاين  الأدويطططةلتطططدرة مطططن هنطططا تطططأتي أهميطططة أن ياطططون هنطططاص تتيطططيم 

الط ي  لتسطاينالمستوى المراغ المناسغ عل  اختيار مما يساعد  ,قدرتاا عل  التساين وباختلاف زمرها الدوادية ومتارنة
امطا يحطو   مطن اسطتعمالاا عاليطةالحصطو  علط  فادطدة دون و جانبية واضطحة  بتأثيرا  أدويةدون استعما  نحتاجه ويحو  

 .في التساين دون حاجة ملحة ل لص اثفراحدون 
 الألططمخاصططة  الألططمالباراسططيتامو  ومضططادا  الالتاططاغ غيططر السططتيروديدية فططي تططدبير  وفططي الحيططاة العمليططة يسططتعم 

  إلطط  أفططان لططم يسططتجغ المططريض نلجطط ,الأسططنان والآم المخاحيططة الأغشططية والآمالمفاصطط   والآمالحططروا  الآممثطط   السططححي
 [5] نالمورفينية الضعيفة مث  الترامادو  والاودديالمسانا  

خافضططططة للحططططرارة و  للألطططم مضططططاد التاطططاغ غيططططر سطططتروديدي  و خططططوا  مسططططانةهططططو و  ديالوفينططططاص الصطططوديوميتميطططز 
ه تثبيحطمطن خطلا   أساسطاويطؤثر ديالوفينطاص  ,باستعما  واسط  فطي سطوريا خاصطة بعطد تراجط  اسطتعما  مرابطا  البيرازولطون

   .[2,0] بح غير انتتادي للانزيم الم اورفاو مث    cox2 , و (cox1) بشاليهللانزيم سيالواواسيجيناز 

خطططافض للحطططرارة  و تطططأثيرا  ضطططعيفة مضطططادة للالتاطططاغ وتشطططير البحطططوث بطططأن  للألطططمأمطططا الباراسطططيتامو  فاطططو مسطططان 
  الطنمح     إلا أنطه لا يطؤثر علط  [1]وربما متتصرة عل  الجملطة العصطبية المرازيطة  ضعيفة cox2 طللتأثيراته المضادة 

.cox1 
ضططعف أ إنمططابططاليتين مرازيططة ومحيحيططة وهططو مسططان يططؤثر الضططعيفة اططو أحططد المشططتتا  المورفينيططة فامططادو  تر امططا  

ح انططططه يثططططبح عططططودة التتططططأامططططا ضططططعف مططططن المططططورفين أ وبشططططا  المورفينيططططة µباثيططططر مططططن المططططورفين ويططططرتبح بالمسططططتتبلا  
 ترامطادو    ويسطتعم  ,(اميتطربتيلين  الااتدطاغ )مضادا لتأثيرالنورادرينالين والسيروتونين من قب  النورونا  بشا  مشابه 

 .[5] خاصة عن حريا الحتن العضلي الشديدة إل متوسحة الشدة في تساين الآلام 
 
 البحث: أهداف

 إل دالحالي يادف البحث 
مطن  اا بيناطالتطي تنتمطي الط  زمطر دواديطة مختلفطة, فيمط المسطتعملة سطريرياً متارنة التأثير المسان لثلاثة أنطواع مطن المسطانا  

 باراسيتامو  و ترامادو . ديالوفيناص الصوديوم, هي الأدويةوه    أخرىمن جاة  م  البلاسيبوجاة و 
 
 

 
 طريقة الدراسة:
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 :الأشخاص
و سطططوابا شطططاايا  أودون شطططاايا  هضطططمية  مطططن الناحيطططة السطططريرية اً مسطططلي اً ( متحوعططط 240دراسطططة علططط  )تمططط  ال  

 2002الوسطحي ) عامطا 20  - 20حط  أعمطارهم بطين و اقطد تر و  ي الية الحغفي معظمام حلاغ ف واضحة والمتحوعون
نسططبة  بلغطط فططي حططين  اطط  0406+0   وسططحي الططوزن  اطط   30اطط  وبططين  41تراوحطط  أوزاناططم بططين فططي حططين  (  ±502

  Cross- Overبططط    و مططا يسططم أولتططد اتبعنططا فططي الدراسططة حريتططة الدراسططة المتصططالبة .  %40 اثنططاث إلطط  الطط اور
مطا أن الباحطث يعطرف المراطغ الط ي يتناولطه المتحطوع أأي  simple blind placeboباتبطاع تتنيطة التعميطة البسطيحة و 

فلططيس لديططه علططم حططو  أي المستحضططرا  موضططوع الاختبططار يسططتعم  فططي حططين انططه يعططرف موضططوع الدراسططة بشططا   الأخيططر
 عام وخحواتاا..

 
 : بالألمقياس الشعور طريقة 

علط  و  عطن حريطا الفطم عنطد تناولاطا الألطمبطة تعلط  تغيطر ع موضطوع الدراسطة   قطدرة المسطانا اعتمد  الدراسطة علط
الطزمن وقد تطم قيطاس  .مختلفة من المسانا  أنواععند استعما   بالألم الزمن اللازم لبدء الشعورلتغير في اقياس  إماانية

 عند المتحوعين اما يليد بالألم اللازم لبدء الشعور
حطد أ نطه فطي اط  مطرة يحبطاإو بحيث ,  A, B, C and Dمجموعا د أرب  إل ن لا ا الادف يعتم تتسيم المتحو 

 .عل  الترتيغ المراغ الثاني المدروس في المرة التالية ثم الثالث  والراب  إل ت  نتالمجموعة ثم ت المستحضرا  عل 
ه ا المراغ لا يعرف عنه أي  نإمل   ادواء بلاسيبو حيث 510 تحتوي رانتيدين هيدروالورايد  أقرا استعمل  

 مسان. تأثير
يحطوي مغلفطا  مختلفطة يحتطوي اط  مناطا علط  مستحضطر صطيدلاني  ةأربعطوقد وزع  المستحضرا  المدروسة فطي 

تعنططي  2تعنططي ديالوفينططاص الصططدويوم,  5ورمططز لاططا بططالرموز التاليططة  البلاسططيبو مستحضططرإضططافة  ,أحططد الأدويططة المدروسططة
 تعني بلاسيبو. 4تامو  و تعني باراسي 0ترامادو  
 

 المستحضرات المستعممة في الدراسة:
لاططط  مطططن الطططديالوفيناص  )مشطططتراة مطططن السطططوا المحليطططة مطططن الصطططيدليا  مباشطططرة( تطططم اسطططتعما  مستحضطططرا  محليطططة

دسطتور  المنصطو  علياطا فطيمطن تحتيتاطا للمواصطفا   بالتأاد أولاً وقد قمنا  والرانيتيدين وا لص الباراسيتامو  ,رامادو توال
 رفض الدواء. أووال ي تستعمله وزارة الصحة السورية في قبو   USP الأمرياي الأدوية

  البحثددراسة المعحيا  الصيدلانية المستحضرا  المستعملة في 
 20عطن حريطا وزن  وباختصطار بشطا  دسطتوري في ا  مستحضطرتم  معايرة المحتوى الامي من المادة الفعالة 

وزن مططا يعططاد  خطط  أم تطط الأقططرا وبعططد ححططن  سططتخدم ووزناططا ثططم حسططاغ وسططحي وزن التططر مططن المستحضططر الم قرصططاً 
ثططم معططايرة محتططوى المططادة الفعالططة فططي  ,الأمرياططي الأدويططةلدسططتور  قططر  واسططتخلا  المططادة الدواديططة الموجططودة فيططه وفتططاً 

 .المعتمد عالمياً  الأمرياي الأدويةلما هو منصو  عنه في دستور  وفتاً  التر 
 %502و  %83 ويتط  محتواهطا بطين ن جمي  المستحضرا  المستعملة ضمن الحدود المتبولة عالميطاً أوجدنا وقد 
 .مادة فعالة(

  من انحلالية وهشاشية وجميعاا ضمن الحدود المتبولة.  الأخرىح و ا لص تم  دراسة الشر 



 Tishreen University Journal. Med. Science Series 8002( 8( العدد )84العلوم الصحية المجلد ) مجلة جامعة تشرين 
 

 

 

 

 

 

04 

 
 طريقة تطبيق الدواء:

تطم توزيط  العطلال علط  الشطا  وقطد  الط ي يليطه لأخطرا مراطغ والمراطغ يأ بطين تحبيطا أسطبوعراسطة بفاصط  الد تمط 
 دالآتي

المتحططوعين  إعحططاءوقططد تططم  يفططتح لاطط  متحططوع ملططف يططدون فيططه وبدقططة مططا تناولططه مططن مستحضططرا  خططلا  فتططرة الدراسططة .5
يأخطط  اطط  متحططوع وبحيططث وتططم تططدوين نتططادا التياسططا  فططي ملفططه  الأربعططةحططد المستحضططرا  أ أسططبوعوبشططا  عشططوادي اطط  

 و ودون أن يعرف أي المستحضرا  تناو  في ا  مرة.بالبلاسي بما فياا الأربعة  المستحضرا

و لططص مطط  اميططة مططن المططاء  ,تناولاططا المتحططوع خططر وجبططة حعططامآ بعططد مضططي سططاعتين علطط  دادمططاً  الأقططرا تططم تنططاو    .2
 م  من ماء الشرغ بدرجة حرارة الغرفة. 500متدارها 
 

 الألم:ب الزمن اللازم لبدء الشعورطريقة قياس 
مطططن الجليطططد  اميطططة اافيططةة عنطططد وضطط  اليطططد فطططي وعططاء يحتطططوي مطططتحمططط  الألططم الناجنا فطططي دراسططتنا قيطططاس اسطططتعمللتططد 
تحمطط  زمططن فطي الجليططد وقيطاس  توضطط  الأصطاب  ااملططةبحيططث  وبشططا  متجطانس غطرام(500حططوالي) والتططي تبلط  ,المححطون

ويطتم  ,  متماثلة من الجليد ا  مرة تارر فياا التجربطة  امياااستعمم  مراعاة  الأصاب الشخ  حت  شعور  بالألم في 
مطططن تنطططاو  المستحضطططر  بطططدءاً  دقيتطططة 520و  00, 00د,  51, 0 الأزمنطططةخطططلا   بطططالألمتسطططجي  الطططزمن الطططلازم للشطططعور 

 اليدين بالتناوغ في ا  قياس. إحدىحيث يتم استعما  وب المدروس
 
 غير المرغوبة لممستحضرات: التأثيراتدراسة 

عطن حريطا مط ء المتحطوع لاسطتمارة فياطا  للأدوية المدروسطة ةنوعيالعن التأثيرا  الجانبية  ينجواغ المتحوعتم است
أمام التأثير ال ي يشعر به ويعبر عن ×  طوعليه أن يجاوغ ب جانبيةال التأثيرا ه    تتضمن السؤا  عن الأسدلةعدد من 

 عند وجود . 0 -5من شدته عل  متياس 
 
 النتابج:

ونيسطان  آ ارالدراسة خلا  شطاري  أجري  وقد ,الحغالية  في حلاغمعظمام  اً متحوع 240راسة عل  تم  الد
يطد المححطون بدرجطة النطاجم عطن وضط  اليطد فطي الجل بطالألمالمتحطوع حتط  يشطعر  ال ي تحلبهوقد تم قياس الزمن  ,2004
ومن ثم تم حساغ الوسحي لدى جميط   ,المتحوع السححي لدى الألميمث  عتبة  وال ي سابتاً لما ورد  وفتاً مدوية  0حرارة 

  وقد اان  النتادا اما يليد المتحوعين عند تناولام لا  دواء وا لص عند تناولام للمستحضر الغف  )البلاسيبو( 
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 : يمثل بياني تغير تحمل الألم بعد تطبيق المركبات الثلاثة مع البلاسيبو1الشكل رقم 

 
 

 120و  60, 30, 15, 0ير الزمن اللازم لبدء الشعور بالألم السطحي مقاسة خلال أزمنة متتالية وهي : يمخص نتابج تغ1الجدول رقم 
 .دقيقة بعد إ طاء المرك  المدروس ومقارنة بالبلاسيبو وقد تم احتسا  التحمل الوسطي لدى جميع المتطو ين

 
 بالدقيقة القياس زمن
 الدواء المستعمل

 دقيتة 0
 

 دقيتة520 قيتةد 00 دقيتة 00 دقيتة51

الزمن اللازم لمشعور  :ديكموفيناك
 560005* *225042 *221012 *54204 46023 )ثانية( بالألم

باراسيتامول:الزمن اللازم لمشعور 
 )ثانية( بالألم

4601 556023* *505065 501* *558004 

الزمن اللازم لمشعور  ترامادول:
 )ثانية( بالألم

40040 68041 524001* 830521* 35.2. 

الزمن اللازم لمشعور  :بلاسيبو
 )ثانية( بالألم

46.25 11084 14.62 10.62 10.20 

 P<0.05وبين المرابا  بالمتارنة م  البلاسيبو إحصادية أهميةالفارا  و  *
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 .و: ويمثل تغير الزمن اللازم لبدء الشعور بالألم بعد تطبيق ديكموفيناك الصوديوم وبعد تطبيق البلاسيب2الجدول رقم 
 زمن القياس بالدقيقة

 الدواء المستعمل
 دقيتة 0

 
 دقيتة520 دقيتة 00 دقيتة 00 دقيتة51

الزمن اللازم لمشعور  ديكموفيناك:
 560005* *225042 *221012 *54204 46023 بالالم )ثانية(

الزمن اللازم لمشعور بالالم  بلاسيبو:
 10.20 10.62 14.62 11084 46.25 )ثانية(

 
 بعد تطبيق ديكموفيناك الصوديوم )الخط المنقط(  بالألم: يمثل مخطط تغير الزمن اللازم لبدء الشعور 2الشكل رقم 

 .(وبعد تطبيق البلاسيبو )الخط المتصل
 

 .مع الوقت بعد تطبيق كل من الديكمو فيناك والباراسيتامول بالألم الزمن اللازم لبدء الشعور: يبين تغير 3الجدول رقم 
 القياس بالدقيقة زمن

 دقيتة520 دقيتة 00 دقيتة 00 دقيتة51 دقيتة 0 الدواء المستعمل

 بالألمديكموفيناك:الزمن اللازم لمشعور 
 560005 *225042 *221012 *54204 46023 )ثانية(

 بالألمباراسيتامول:الزمن اللازم لمشعور 
 558004 501 505065 556023 4601 )ثانية(

 

بعد تطبيق ديكموفيناك الصوديوم )الخط المنقط( وبعد تطبيق الباراسيتامول  بالألم الزمن اللازم لبدء الشعورل مخطط تغير : يمث3الشكل رقم 
 .)الخط المتصل(
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 .: يبين تغير الزمن اللازم لبدء الشعور بالألم مع الوقت بعد تطبيق كل من الديكمو فيناك و الترامادول4الجدول رقم 
 زمن القياس بالدقيقة
 الدواء المستعمل

 دقيتة 0
 

 دقيتة520 دقيتة 00 دقيتة 00 دقيتة51

ديكموفيناك:الزمن اللازم 
 *560005 *225042 *221012 *54204 46023 )ثانية( بالألملمشعور 

ترامادول:الزمن اللازم لمشعور 
 .35.2 830521 524001 68041 40040 )ثانية( بالألم

 

 
 

 بعد تطبيق ديكموفيناك الصوديوم )الخط المنقط(  بالألم لزمن اللازم لبدء الشعورا: يمثل مخطط تغير 4الشكل رقم 
 .وبعد تطبيق ترامادول )الخط المتصل(

 
 

 .مع الوقت بعد تطبيق كل من باراسيتامول و البلاسيبو بالألم الزمن اللازم لبدء الشعور: يبين تغير 5الجدول رقم 
 زمن القياس بالدقيقة

 الدواء المستعمل
 دقيتة 0

 
 دقيتة520 دقيتة 00 دقيتة 00 دقيتة51

باراسيتامول:الزمن اللازم 
 558004* *501 505065* *556023 4601 )ثانية( بالألملمشعور 

بلاسيبو:الزمن اللازم لمشعور 
 )ثانية( بالألم

46.25 11084 14.62 10.62 10.20 
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 بعد تطبيق باراسيتامول )الخط المنقط( بالألم الزمن اللازم لبدء الشعور: يمثل مخطط تغير 5الشكل رقم 

 .وبعد تطبيق بلاسيبو )الخط المتصل( 
 

 .مع الوقت بعد تطبيق كل من باراسيتامول و ترامادول بالألم الزمن اللازم لبدء الشعور: يبين تغير 6الجدول رقم 
 زمن القياس بالدقيقة

 الدواء المستعمل
 دقيتة 0

 
 دقيتة520 دقيتة 00 دقيتة 00 دقيتة51

باراسيتامول:الزمن اللازم 
 )ثانية( بالألملمشعور 

4601 556023* *505065 501* *558004 

ترامادول:الزمن اللازم لمشعور 
 )ثانية( بالألم

40040 68041 524001 830521 35.2. 

 

 
                                                                            ط المنقط( وبعدبعد تطبيق باراسيتامول )الخ بالألم الزمن اللازم لبدء الشعور: يمثل مخطط تغير 6الشكل رقم

 .تطبيق ترامادول )الخط المتصل(
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 .البلاسيبو مع الوقت بعد تطبيق كل من ترامادول و بالألم الزمن اللازم لبدء الشعور: يبين تغير 7الجدول رقم 
 زمن القياس بالدقيقة

 عملالدواء المست
 دقيتة 0

 
 دقيتة520 دقيتة 00 دقيتة 00 دقيتة51

 ترامادول:
 )ثانية( بالألمالزمن اللازم لمشعور 

40040 68041 524001* 830521* 35.2. 

 بلاسيبو:
 )ثانية( بالألمالزمن اللازم لمشعور 

46.25 11084 14.62 10.62 10.20 

 

 ,بعد تطبيق ترامادول)الخط المنقط( بالألم رالزمن اللازم لبدء الشعو : يمثل مخطط تغير 7الشكل رقم
 .وبعد تطبيق البلاسيبو )الخط المتصل( 

 
ن قدرة ديالو فيناص الصوديوم والباراسيتامو  عل  التساين وعل  رف  الزمن الطلازم لبطدء الشطعور أمما سبا وجدنا 

مطططا تطططأثير الترامطططادو  أالمرابطططا  ثطططر تحبيطططا أدقيتطططة  520وعلططط  مطططدى  بطططالألم السطططححي واضطططحة بالمتارنطططة مططط  البلاسطططيبو
 .المسان فلم يختلف عن البلاسيبو إلا في زمنين وما تبت  لم يان له أي تأثير واضح متارنة م  البلاسيبو.

الطزمن الطلازم علط  رفط  قطدر أ ن ديالو فيناص الصوديوم اانإبحيث  تأثيرهاما ه   المرابا  فيما بيناا فتد تفاو  أ
وبمتارنططة الباراسطططيتامو  مطط  الترامطططادو   ,)ترامطططادو  و باراسططيتامو ( الآخططرينتارنططة مطط  المطططرابين بالم بطططالألم لبططدء الشططعور

 يمططن الترامططادو  وبشططا    أعلطط بشططا   بططالألم الططزمن الططلازم لبططدء الشططعورعلطط  رفطط   ن الباراسططيتامو  اططان قططادراً أوجططدنا 
 520وعلطط  مططدى  بططالألم من الططلازم لبططدء الشططعورالططز قيططاس تغيططر  أزمنططةو لططص علطط  مططدى  ,اثحصططاديةمططن الناحيططة  أهميططة
 .  دقيتة

 
 
 

 المناقشة:
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 بطالألم اثحسطاس الطزمن الطلازم لبطدءن المرابطا  الثلاثطة قطادرة علط  رفط  أمن النتادا السابتة تبين وامطا هطو متوقط  
 إلط  غالبطاً ويعطود  لطص  لطمالأفطي رفط  عتبطة  تطأثيراً هط   المرابطا   أاثطرديالوفيناص الصوديوم هطو  نأالسححي وقد تبين لنا 

 ,2و 5علطط  السيالواواسططيجيناز بنوعياططا  تططأثير المضططادة للالتاططاغ والمثبحططة لتشططا  البروسططتاغلاندين مططن خططلا   تأثيراتططه
 ,[54,]مسطانة محيحيطة ومرازيطة  تطأثيرا يمتلطص  بأنطهن هناص بعطض المراجط  التطي تصطنف ديالطو فينطاص الصطوديوم أاما 

 تططأثيرا تمتلططص  الأخططرىديالوفينططاص الصططوديوم ومضططادا  الالتاططاغ غيططر السططتيروديدية  ن أ  غلططغ الدراسططا  علططأوتؤاططد 
  .COX  [0]المثبحة لانزيم السيالواواسيجيناز   تأثيراتاابفض   نوعية مسانة ومضادة للالتااغ وخافضة للحرارة

من بطين  وسحاً  فتد وق  السححي لمبالأ الشعورالزمن اللازم لبدء نه من حيث قدرته عل  رف  إما الباراسيتامو  فأ
 ويؤيططد عططدد مططنمططن ترامططادو  والبلاسططيبو(  وأقططوىمططن ديالوفينططاص  تططأثيرا)فتططد اططان اضططعف المرابططا  الططثلاث المدروسططة 

 .[7]إليااالتي تفوا المرابا  المورفينية الصنعية والتي تخفف الحاجة  للألمالدراسا  قدرة الباراسيتامو  المسانة 
جطططاء  المورفينيططة  µللمسططتتبلا   ةمتويطط وتططأثيرا  مسطططانة مرازيططة تططأثيرا  الطط ي يمتلططص ترامططادو ن الأوفططي حططين 

 ا  اانطط  هط   الفططروا التطي  ( 6الشططا   ) الألطممطن حيططث قدرتطه علطط  تغيطر تحمطط   الفطروا ضطديلة بينططه وبطين البلاسططيبو
وامتد  حت  زمطن السطاعة  ناو  الترامادو دقيتة من ت 00بعد مضي  إلا ولم تبدأ ,اثحصاديةمن الناحية  ضعيفة أهمية

 الألطمقدرة الترامادو  عل  تسطاين  نأمما يد  عل   ,الأخرى الأزمنةفي  الأهميةمعدومة  ه   الفروا وتصبح فتح لتعود
 .من حيث شدتاا السححي محدودة

  McQuay H   حيططث انالمسططانة للترامططادو   التططأثيرا فططي محدوديططة هطط   الملاحظططة متعططددة وتؤيططد دراسططا  
بعد  ةشديدال إل متوسحة الشدة  الآلامفي تساين  أفض نتادا  أعح ن الباراسيتامو  قد أ أيضاً قد وجدوا  [8] ومساعدو 

ملطط   00اططوددين فوسططفا   أوملطط  500بالمتارنططة مطط  بعططض المشططتتا  المورفينيططة الفمويططة مثطط  ترامططادو   العمطط  الجراحططي
 .فموياً 

بعطططد  الألطططمفعاليطططة مطططن الترامطططادو  فطططي تسطططاين  أاثطططرن الباراسطططيتامو  أ [9] [اعدو ومسططط فطططان ااطططين]اططط لص فتطططد وجطططد 
اطط لص فتططد وجططد بعططض البططاحثين مثطط     ,ملطط  40المططورفين بجرعططة  الجانبيططة مططن للتططأثيرا  إحططداثاً قطط  أو  الأسططنانعمليططا  

 الألطممن البلاسيبو في تساين  أفض  مساناً  تأثيراً لم تعح  من ترامادو  مل 400و  مل  40ن أ [10]ستوبول ومساعدو  
 .استبدا  المفص 

ثير المراططغ الط ي لا يططؤثر علطط  أتط ليططةآعطن  اً السططححي ناجمطط للألطمالمسططان  التطأثيرياطون غيططاغ  نأومطن المماططن  
المحيحيطة والسطححية مثط   الآلامنتوصط  الط  ان اسطتعما  الترامطادو  فطي ن أممطا سطبا يماطن و  ,انحلاا الوسادح الالميطة

بجرعة التساين  إل التي تحتال  الآلامخاصة في  ن ياون قلي  النف  من الناحية العمليةأالجروح وغيرها يمان الحروا و 
تعحي فعالية عاليطة فطي  استعما  المسانا  المضادة للالتااغ غير الستيروديدية مث  الديالو فيناص ن أفي حين  ,واحدة

خاصططة عنططد وجططود مشططاا  هضططمية  ,الآلاممو  فططي تططدبير مثطط  هطط   ن يسططتعم  الباراسططيتاأامططا يماططن  ,تططدبير هطط   الالام
مططن التسططاين بالمتارنططة مطط   حتططا مسططتوى متبططولاً نن أوباطط ا يماططن  ,تمنطط  اسططتعما  مضططادا  الالتاططاغ غيططر السططتيروديدية

اسططتعم  لططو مططا م أهميططة يوبشططا    أفضطط نتططادا دراسططتنا ل نططه ووفتططاً أ إلاا قطط  منططه جططدوى أن اططان ا  و  ,ديالوفينططاص الصططوديوم
 . الترامادو  في علال مث  ه   الحالا 

 
 الخلاصة والاستنتاج:
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جطدوى مطن اسطتعما  اط  مطن الترامطادو   أاثطرالسطححي يعتبطر  الألطماستعما  ديالوفيناص الصوديوم في تسطاين  إن
في  م يان ليختلف اثيراً ل الأخير نا إحيث شد من الترامادو  أقدرة عل  التساين  ان اان الباراسيتامو   ا  والباراسيتامو  و 

 .السححية الآلامفي  عن البلاسيبو المسانة تأثيراته
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