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Rx 1

1.Cap Fluoxetine 10mg 

روزها یک عدد از هفته دومهفته یک 

Cap Fluoxetine 20mg( 80تا 60سقف دوز  )

روزی یک عدد ترجیحا با غذا

اگر بیمار مشکل در خواب دارد

Tab Trazodone 50mg or Tab Quetiapine 25mg  or Tab Clonazepam 1mg

قرصشب نصف هر 



Rx 2

Tab Sertraline 50mg ( 200سقف دوز)

عدد1قرص و سپس روزی ½ روز بعد 4قرص و ¼ اول روز 4

اگر بیمار مشکل در خواب دارد

Tab Trazodone 50mg or Tab Quetiapine 25mg  or Tab Clonazepam 1mg

قرصشب نصف هر 



Rx 3

Tab Citalopram 20mg ( 40سقف دوز)

عدد1قرص و سپس روزی ½ روز بعد 4قرص و ¼ روز اول 4

اگر بیمار مشکل در خواب دارد

Tab Trazodone 50mg or Tab Quetiapine 25mg  or Tab Clonazepam 1mg

قرصشب نصف هر 



Cap Duloxetine 20mg

افزایشگرم قابل میلی 120-60و تا کپسول 2هفته دوم روزی کپسول و هفته اول روزی یک 

Or

Cap Venlafaxine 37.5mg 

میلی گرم225گرمی و قابل افزایش تا میلی 75کپسول یک عدد و از هفته دوم روزی یک روزی 

Or

ا ؛ احتباس ادراری ، گلوکوم یافکار خودکشی نداشته باشدآخر درمانی در صورتی که بیمار مشکل قلبی نداشته باشد ؛ گزینه 
باشد یک ضد افسردگی سه حلقه ای مانندیبوست نداشته 

Tab Nortriptyline 25mg 

میلی گرم150شبی یک عدد و قابل افزایش تا 



Tab Alprazolam0.5mg PO Stat

میلی گرم در صورت کنترل نشدن حمله4قابل افزایش تا 

+

درصورت غالب بودن علایم جسمی از جمله ترمور و تپش قلب

Tab Propranolol 20mg PO Stat 

60زیر پالس –90/60فشار کمتر از –به بالا 2بلوک قلبی درجه –آسم : اندیکاسیون ها کنترا 

Or

در صورت بیقراری شدید با کنترل تنفس

Amp Diazepam 10mg Infusion

Or 

Amp Promethazine 50mg IM



Tab Alprazolam(Xanax) 0.5mg

هفته به تدریج قطع شود3تا 2و بعد از نصف تا یک قرص ساعت 8هر 

Tab Sertraline 50mg 

قرص و سپس روزی یک قرص½ روز دوم 7قرص و ¼ روز اول 7

Tab Propranolol 10mg

هفته قطع می شود3-2و به تدریج در عددروزی دو 



Tab Escitalopram 10mg

(میلی گرم20قابل افزایش تا )قرصقرص و سپس روزی یک ½ روز دوم 7قرص و ¼ روز اول 7

Or

Tab Buspirone 10mg 

قرص½ ساعت 12روز اول هر 5

قرص1ساعت 12روز دوم هر 5

قرص½ و 1ساعت 12سپس هر 

(میلی گرم90قابل افزایش تا )



هنگام موقعیت استرس زادر 

(حتما چند روز قبل یک دوز به عنوان تست استفاده کند)

Tab propranolol 20mg 

موقعیتساعت قبل از قرار گرفتن در نیم 

:در صورت کنترااندیکاسیون 

Tab lorazepam 1mg Po

نگهدارندهدرمان 

Tab Sertraline 50mg

عدد1قرص و سپس روزی ½ روز بعد 7قرص و ¼ اول روز 7



Tab Fluvoxamine 100mg

(میلی گرم300قابل افزایش تا )هفته بعد 4-3قرص و از هفته سوم یک قرص و مراجعه ½ قرص و از هفته دوم شبی ¼ شبی 

Or

Tab Sertraline 100mg

بعدهفته 4-3قرص و از هفته سوم یک قرص و مراجعه ½ قرص و از هفته دوم شبی ¼ شبی 



Psychotic Patient

Tab Risperidone 2mg Po Stat+ Tab Lorazepam 2mg Po Stat

Or

Amp Haloperidol 5mg IM Stat+ Amp Bipriden 5mg IM ½ 

باشد و باردار یا شیرده نباشد و دچار دلریوم نیز نباشد و اگر هر یک از این شرایط را داشت 60تا 18در صورتی که سن بیمار بین 
.بیپریدین را نمیزنیم و نصف آمپول هالوپریدول را تزریق میکنیم

بیمار بسیار پرخاشگر

Amp Haloperidol 5mg IM+ Amp Promethazine 50mg IM



Non Psychotic Patient

Amp Lorazepam 4mg ½ IM

Or

Amp Promethazine 50mg IM

باشد دچار دلریوم نیز نباشد 60تا 18در صورتی که سن بیمار بین 



Tab Trazodon 50mg 

میلی گرم300قرص و قابل افزایش تا ½ شبی 

Or

Tab Melatonin  3-5mg PO HS

Or 

Tab Zolpidem 5-10mg

Or 

Other benzodiazepines



Tab Bupropion 75mg 

قرص سپس½ روز صبح و ظهر 4

Tab Bupropion ER150mg

گرممیلی 450-300دوز تا افزایش هفته قطع سیگار و سپس 3تا 2هر صبح یک قرص و بعد از 

Or

Tab Varenicline 1mg

ماه حداقل3نصف قرض شب ها پس از چهار روز نصف صبح و نصف شب و پس از چهار روز یک صبح و یک شب و ادامه تا 



در صورت کاهش میل جنسی و نبود زمینه اضطرابی بالا در کنار داروی اصلی

Tab Bupropion 75mg 

قرص سپس½ روز صبح و ظهر 4

Tab Bupropion ER150mg

میلی گرم450-300هفته قطع سیگار و سپس افزایش دوز تا 3تا 2هر صبح یک قرص و بعد از 

در صورت غلبه اختلال ارکشن میتوان از داروهایی مثل سیلدنافیل، تادالافیل و واردنافیل استفاده کرد*




