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  1986 - )مستحضَرات( الصيادلة أنظمة بموجب للمستهلك نشرة
    فقط طبيب وصفة وفق الدواء يسُوّق

 
  

  
  5 ®كوسيتپير

  أقراص
  

  10 ®يركوسيتپ
  أقراص

  المواد الفعّالة وكميتها:  المواد الفعاّلة وكميتها: 
  يحتوي كل قرص على:  يحتوي كل قرص على:

  دهيدروكلوري أوُكسيكودون ملغ 5
(oxycodone HCl 5 mg)  

  دهيدروكلوري أوُكسيكودون ملغ 10
 (oxycodone HCl 10 mg) 

   پاراسيتامول ملغ 325
paracetamol 325 mg)(  

  پاراسيتامول ملغ 325
paracetamol 325 mg)(  

  
  

  .6أنظر البند الرجاء فعاّلة، اللقائمة المواد غير 
شرة على معلومات موجزة عن الدواء. إذا كانت لديك نتحتوي هذه اللنشرة بتمعّن حتى نهايتها وذلك قبل البدء باستعمال الدواء. ا اقرأ

كذلك  وأن يؤدي لأنهّ قد يضرّ بهم ؛لآخرينله تعطِ هذا الدواء وصف لعلاج مرضك. لا ؛ ة فتوجّه إلى الطبيب أو إلى الصيدليّ أسئلة إضافيّ 
قد يسُببّ هذا الدواء ؛ الدواء عادة للأولاد وللأطفال وصى بهذام غير؛ حالتك وحالتهم الصحيّةحتى لو بدا لك تشابه بين  ،إلى موتهم

 يجب إبعاده عن متناول أيدي؛ خطرًا على الحياةيشكل الذي تنفسيّ ال الجهاز اكتئاب قد يسُبّب هذا الدواء إلى؛ الإدمان ولإساءة الاستخدام
استعمال متواصل للدواء خلال فترة الحمل قد يؤدي إلى ظهور متلازمة ؛ للدواء قد يشكل خطرًا على الحياة متعمدالأطفال. تعرض غير 

مع أدوية أخرى قد يغير من  امنمتزاستعمال ؛ الذي قد يؤدي إلى تسمّم كبديّ  پاراسيتامول يحتوي الدواء على؛ لدى المولود الانسحاب
  "قبل استعمال الدواء").     2پيركوسيت في الدم فيؤدي إلى أعراض جانبيةّ (معلومات إضافيةّ في البند ال تركيز

  
 

 ذلك في(بما  المركزي الأعصاب جهاز تثُبط التي أخرىأدوية  ات،ينپبِنزوديازيال مجموعة من أدوية مع الدواء هذا تناول
  .ووفاة غيبوبة ،)تنفسي(اكتئاب  التنفس في صعوبات العميق، بالنعاس شعور إلى يؤدي قد كحول أو) مخدرات

إلى الإدمان، خاصة عند الاستعمال المتواصل، وهي ذات إمكانية لحدوث سوء  الأفيوناتتؤدي الأدوية من عائلة  قد
  استعمال وجرعة مفرطة. قد يظهر رد الفعل للجرعة المفرطة كتنفس بطيء وقد يؤدي حتى إلى الوفاة.

 والمخاطر ةالجانبيّ  الأعراض العلاج، مدة الدواء، إعطاء وتيرة ،اتتناولهمن أنك تعرف اسم الدواء، الجرعة التي  تأكد
  .المحتملة
  الرابط:  فيالعثور على معلومات إضافيةّ حول خطر التعلق والإدمان  يمكن

https://www.health.gov.il/UnitsOffice/HD/MTI/Drugs/risk/DocLib/opioids_ar.pdf 
  

 
  
  لمَ أعدّ هذا الدّواء؟. 1
 .الدواء معدّ لتخفيف الآلام المتوسطة أو الحادة 

  المجموعة العلاجيةّ: 
  هو مسكن ألم أفيونيّ. أوُكسيكودون
  نة.للسخوخافض وهو مسكن ألم  پاراسيتامول

  
 الدواءستعمال اقبل . 2
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Xلدواء إذا:يمُنع استعمال ا  

  ّند (المفصلةّ في البالأخرى  الدواء باتأو لأحد مركّ  )پاراسيتامول أو دهيدروكلوري أوُكسيكودون( الفعاّلة للموادوجدت لديك حساسية
6.( 
  أدوية من مجموعة الأفيونيات.وُجدت تعليمات بمنع استعمال 
  حاد، صعوبات في التنفس أو مشاكل أخرى تتعلق بالرئتين.التنفسيّ ال اكتئاب الجهازوُجد 
  مكان معدات إنعاش.الربو قصبيّ شديد أو حاد في بيئة غير مضبوطة أو حين لا يكون في كنت تعاني من 
 .كنت تعاني من انسداد معوي أو إذا كان هنالك شك بوجود ذلك لديك، أو إذا كنت تعاني من تضييق المعدة أو الأمعاء 
 أو مرضعة (إلا إذا حصلت على تعليمات أخرى من الطبيب). كنت حاملا  

  
  :خاصّة متعلقّة باستعمال الدواء تحذيرات
  مه، الذي قد يؤدي إلى خدااحتمال لحصول إدمان وإساءة است و، كذلك في الجرعات الموصى بها، هو ذپيركوسيتاستعمال

مع الكحول أو مواد أخرى  پيركوسيتل منازالأعراض عند الاستعمال المت حصول فرط جرعة وموت. يزداد خطر ظهور هذه
مثبطة لجهاز الأعصاب المركزيّ. استعمال متواصل قد يؤدي إلى التعلق! يمُنع إعطاء الدواء لشخص آخر. يجب حماية الدواء 

(أنظر البند "إذا توقفت عن تناول  الانسحابمتلازمة وذلك لتجنب فجأة مه. يمُنع إيقاف الدواء خدامن السرقة وإساءة است
 الدواء").

  ب الجرعات بحستناوله يشكل خطرًا على الحياة، حتى عندما يتمّ الذي تنفسيّ ز الااكتئاب الجهقد يؤدي إلى  كوسيتيرپاستعمال
تنفسيّ عند بدء العلاج أو بعد زيادة الجرعة. المرضى الذين يعانون من اكتئاب الجهاز الالموصى بها. يزداد خطر حصول 

(تضخم وفشل البطين الأيمن في القلب، عادة نتيجة مرض رئويّ  ويّ رئالقلب الرض مرض رئويّ انسدادي مُزمن وخطير، م
، فرط ثاني أكسيد الكربون في (نقص في الأكسجين))Hypoxiaمُزمن)، سعة رئتين منخفضة بصورة كبيرة، نقص التأكسج (

لدفع تنفسيّ منخفض، تنفسيّ موجود قبل العلاج، موجودين في خطر متزايد اكتئاب الجهاز ال) أو من Hypercapniaالدم (
ي تنفسيّ غير مشخّص ومعالج فاكتئاب الجهاز ال. كوسيتيرپانقطاع التنفس، حتى في الجرعات الموصى بها من  بما في ذلك

كسيد الأفيونيات قد يؤدي إلى فائض ثاني أالوقت، قد يؤدي إلى انقطاع التنفس والموت. كذلك، انقطاع التنفس نتيجة لاستعمال 
إذا تمّ تشخيص فشل تنفسيّ أو إذا تطورت صعوبات تنفس يجب التوجه للحصول . هدئة لديهاالكربون في الدم وتفاقم تأثير الت

  على مساعدة طبيّة.
 دواء  وهو – نالوكسونالحاجة إلى ، يجب التحدث مع الطبيب بخصوص كوسيتيرپالعلاج بـ  في بداية العلاج أو عند تجديد

لجرعة لخطر السيقرر الطبيب بخصوص ذلك مع الأخذ بعين الاعتبار عوامل  .الأفيونياتلعلاج طارئ لجرعة مفرطة من 
 .في حالتك المفرطة

 خاصة من قبل الأطفال، قد يؤدي إلى فشل تنفسيّ حتى لجرعة واحدة، ، كوسيتيرپل(عن طريق الخطأ)  تناول غير متعمد
وعن مجال رؤيتهم، وفي مكان غير متاح الوصول من  خزن الدواء بصورة آمنة، بعيدًا عن متناول أيدي الأطفالوموت. يجب 

  عمدة، يجب التوجه فورًا إلى غرفة الطوارئ.ت. في حالة تناول الدواء بصورة غير مقبِل أشخاص آخرين، من بينهم الضيوف
  النوم مثل انقطاع التنفس خلال النوم (يتعلق بالجرعة) ونقص من الممكن أن تؤدي الأفيونيات إلى مشاكل تنفس خلال

 الأكسجين في الدم خلال النوم.
  استعمال متواصل للدواء خلال فترة الحمل، لكل غاية (طبيةّ أو غير طبيةّ)، قد يؤدي إلى تعلق المولود جسدياً به، ولمتلازمة

خطرًا  شكلالبالغين، يمكن أن تلدى نسحاب الالى عكس متلازمة والتي ع الانسحاب لدى المولود بعد فترة قصيرة من الولادة،
       ومعالجتها في الوقت المناسب. تشخيصهالحياة إذا لم يتم ا على

  أخرى لجهاز الأعصاب المركزي بما في ذلك ات أو مثبطات ينپبنزوديازيمع أدوية من نوع  امنبالتز كوسيتيرپاستعمال
تنفسيّ، غيبوبة وموت. يمُنع استعمال هذه الأدوية اكتئاب الجهاز ال، ةعميق هدئة، إلى تمنخفض الكحول، قد يؤدي إلى ضغط دم

 "). تفاعلات/ردود فعل بين الأدوية بدون إشراف طبيب. (أنظر البند "مع بعض بالتزامن 
  سيتوكرومللمع أدوية مثبطة  امنبالتز كوسيتيرپاستعمال P450 3A4 و- P450 2D6  أيريثروميسينفي الكبد (مثل ،

في الدم ويزيد الأعراض الجانبيةّ أو يطيل مدة ظهورها ويسُبّب  أوُكسيكودونقد يزيد تركيز  وغيرها) يرڤريتونا ،كيتوكونازول
يشُكل خطرًا على الحياة. يحصل هذا بشكل خاص حين تتم إضافة الدواء المثبط بعد الوصول إلى الذي تنفسيّ اكتئاب الجهاز ال
، ريفامپينفي الكبد (مثل  P450 3A4 سيتوكرومال. كذلك الأمر عند إيقاف دواء يزيد من فعاليةّ كوسيتيرپجرعة ثابتة من 

 في الدم وزيادة الأعراض الجانبيةّ أو إطالة مدة ظهورها.  كوسيتيرپ) قد يؤدي إلى ارتفاع في تركيز فنيتوينو كَربامازيپين
في الكبد أو إيقاف الدواء المُثبط  P450 3A4 سيتوكرومالفعالية من للأدوية التي تزيد  منابدلا من ذلك، الاستعمال المتز

في الدم، إلى انخفاض في نجاعة الدواء أو  كوسيتيرپ ؤدي إلى خفض تركيزيفي الكبد، قد  P450 3A4 سيتوكروماللفعالية 
 .كوسيتيرپر لديه تعلق بلمتلازمة انسحاب لدى المتعالج الذي تطوّ 
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  ّالغدة الكظرية، وهي حالة قد تشكل خطرًا على الحياة. الأعراض لذلك ممكن  قصور في إلى كوسيتيرپمن الممكن أن يسُبب
ضعف، دوار وضغط دم منخفض. في حالة وجود هذه الأعراض يجب  ، انعدام الشهيةّ، إرهاق،اتأن تكون: غثيان، تقيؤ

 التوجه للحصول على مساعدة طبيةّ في أسرع وقت ممكن.
  يوجد لأدوية الأفيونيات نزعة لزيادة تركيز ثاني أكسيد الكربون ونتيجة لذلك زيادة الضغط داخل الجمجمة. ضغط سابق داخل

  فاقم الحالة.الجمجمة أو أورام في الدماغ قد تؤدي إلى ت
حجب تفاقم الحالة لدى المتعالجين مع إصابات بالرأس. يجب الامتناع عن يقد  من صعوبة التشخيص أو اءزيد الدويقد 

 .(سبات) الاستعمال لدى متعالجين مع وعي مشوش أو غيبوبة
 ممكن أن يسُبّب ضررًا في الكبد وقصورًا حاد في الكبد وممكن أن يؤدي أحياناً حتى إلى حاجة لزرع  پاراسيتامول

 –عند اجتياز الجرعة اليومية القصوى  - يعُطى بجرعة أعلى من الجرعة الموصى بها -كبد وموت، حين: 
. يمُنع الاستعمال في الوقت ذاته أكثر پاراسيتامولملغ في اليوم، و/أو عند تناول أدوية أخرى تحتوي على  4000

وبات يتم شرب مشر؛ يعُطى للمتعالجين مع مرض كبد غير مشخص؛ پاراسيتامولمن مستحضر واحد يحتوي على 
دي حاد خطر حصول قصور كب؛ يتمّ تناول أدوية إضافيةّ التي تؤثر على نشاط عمل الكبد؛ كحولية في فترة العلاج
 . قائملذين يعانون من مرض كبدي ا تعالجينيكون أعلى لدى الم

 فرط  لمنع حصول –م أو للزكام بدون التشاور مع طبيب أو صيدلي يمُنع تناول أدوية إضافيةّ لخفض السخونة ولتسكين الآلا
 .پاراسيتامولجرعة/تسمم 

 پاراسيتامولو/أو مستحضرات إضافية التي تحتوي على  پاراسيتامول يمُنع تناول أدوية إضافيّة من عائلة. 
  ورفينوبوپرين بوتورفانوُلنالبوفين،  ،پنتازوسينيجب الامتناع عن تناول مسكنات آلام أخرى من عائلة الأفيونيات (مثل (

قد يسُببّ  كمضاد للألم و/أو كوسيتيرپقد يقلص تأثير  كوسيتيرپ، استعمال هذه الأدوية سوياً مع استعمال كوسيتيرپسوياً مع 
 إلى متلازمة انسحاب.

 (انتصابي) أو إغماء خاصة أثناء الوقوف رحاد في ضغط الدم ومن الممكن ظهور أعراض دوا قد يؤدي الدواء إلى انخفاض 
ذا الخطر هيكون وأثناء القيام بصورة فجائيةّ من وضعية استلقاء أو جلوس. يوصى بالقيام ببطء من أجل تقليص هذه الظاهرة. 

 أدوية أو بعد تناول منخفض حجم الدم لديهمضغط الدم، مثل أولئك الذين  على ضبطالذين لديهم قدرة أقل  تعالجينأعلى لدى الم
 ومواد التخدير. تاينزوثيانفيب المركزي، مثل اعصالتي تثبط جهاز الأ معينة

 لاكتئاب الجهازعفاء، لأنّ هذه الفئات تكون بخطر أعلى يجب الاستعمال بحذر للمرضى كبار السن، لهزيلي الجسم أو الض 
 يشُكل خطرًا على الحياة.الذي تنفسيّ ال

  حالة سريرية لدى مرضى مع اضطرابات حادة في البطن.هذا الدواء ممكن أن يزيد من صعوبة التشخيص أو قد يحجب 
 .هذا الدواء ممكن أن يؤدي إلى تفاقم التشنجات أو النوبات 
  يمُنع تناول پاراسيتامولإذا ظهرت لديك في الماضي أعراض جانبيةّ جلدية نتيجة تناول مستحضرات تحتوي على ،

 مولپاراسيتا، حتى لا تؤدي ثانية لأعراض جلديةّ خطيرة. في حالات نادرة، قد يؤدي پاراسيتامولمستحضرات تحتوي على 
 -) وSJS، متلازمة ستيفنز جونسون (exanthemous pustulosis (AGEP)إلى أعراض جانبيةّ جلدية خطيرة مثل 

toxic epidermal necrolysis (TEN)  التي جميعها ممكن أن تؤدي إلى الموت. يجب إيقاف استعمال الدواء عند ظهور
 طفح جلدي أو علامات إضافيّة لفرط الحساسية.  لأو

 هذه العلامات تشمل: انتفاخ الوجه، الفم، الحنجرة، ضائقة  .پاراسيتامولعند استعمال  ،قأت ،تمّ التبليغ عن حالات فرط حساسية
ق التي احتاجت إلى علاج طارئ. عند أفي حالات نادرة، تم التبليغ عن حالة ت تنفسيةّ، شرى، طفح جلديّ، حكة وتقيؤات.

 إيقاف الدواء فورًا والتوجه إلى علاج طبيّ.ظهور أحد هذه الأعراض يجب 
 وأدوية أخرى من عائلة الأفيونيات تؤدي إلى انخفاض في حركة الأمعاء وقد تؤدي إلى إمساك شديد. أوُكسيكودون 
  يجب الحذر عند إعطاء أدوية لمرضى يعانون من مشاكل في البنكرياس أو كيس المرارة. الأفيونيات ممكن أن تؤدي إلى

  ارتفاع في مستوى الإنزيم أميلاز في الدم. 
 عمالالاستبسبب  ،لحياةا تشكل خطرًا علىمتلازمة السيروتونين، وهي متلازمة نادرة ولكنها دي إلى ممكن أن يؤ كوسيتيرپ 

 ات،التريبتان ،TCA's)، السيروتونين (التي تزيد من مستوى SSRI/SNRIة مثل المتزامن للأفيونيات مع أدوية سيروتونين
مواد  ،)ترامادول ،ترازودون، ميرتازاپين(مثل  لسيروتونينل ، الأدوية التي تؤثر على جهاز النقل العصبيHT3-5حصرات م

 ومواد أخرى مثل )) (التي تستعمل لعلاج اضطرابات نفسيةMAOIالأمين ( أحادي أكسيداز مثبطات معينة مرخية للعضلات،
. يجب إبلاغ الطبيب إذا كنت تستعمل أو تنوي استعمال أدوية سيروتونية المفعول. إذا ظهرت للتسريبأزرق  ميثِيلِينو لنزوليد

 .فورًاعلامات متلازمة يجب التوجه للحصول على مساعدة طبيةّ 
 الأمين ( أحادي أكسيداز مثبطاتللأفيونيات وأدوية  امنالاستعمال المتزMAOIقد لنزوليدو ترانيلسيپرومين، فينيلزين )، مثل 

تنفسيّ أو غيبوبة). غير موصى باستعمال اكتئاب الجهاز الأو إلى تسمّم أفيونيّ (مثل  السيروتونينتؤدي إلى متلازمة 
 مثبطات) أو للمتعالجين الذي توقفوا عن استعمال أدوية MAOI( الأمين أحادي أكسيداز مثبطاتلمن يستعمل أدوية  كوسيتيرپ

 . يومًا 14 خلال) MAOIالأمين ( أحادي أكسيداز
 .يجب الامتناع عن تناول جرعة مرتفعة (بالحد الموصى به) من هذا الدواء أثناء الصيام 
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  أخبر الطبيب إذا:   كوسيتيرپقبل العلاج ب
(نقص  )Hypoxiaنقص التأكسج ( كنت تعاني أو عانيت في الماضي من خلل في أداء عمل جهاز التنفس أو الرئتين [مثل الربو،

قلب مرض التنفسيّ، مرض رئوي انسدادي مُزمن، اكتئاب الجهاز ال)، hypercapniaفرط ثاني أكسيد الكربون في الدم (، بالأكسجين)
دورانية ("صدمة في الدورة صدمة  كنت تعاني من؛ لأيمن في القلب، عادة نتيجة مرض رئويّ مُزمن)]ا(تضخم وفشل البطين  ئويّ رال

كنت تعاني أو عانيت في الماضي من  ؛القلب و/أو الأوعية الدمويةعمل كنت تعاني أو عانيت في الماضي من خلل في أداء  ؛الدموية")
كنت تعاني أو عانيت في الماضي من خلل في أداء ؛ أو إذا كانت لديك مشاكل في التبوّل خلل في أداء عمل الكبد أو الكلية/جهاز البول

كنت تعاني أو عانيت في الماضي من إصابة في الرأس، من ضغط متزايد داخل الجمجمة أو  ؛)Hypothyroidismعمل الغدة الدرقيّة (
كنت تعاني من مرض في مسالك المرارة بما في ذلك التهاب شديد ؛ كنت تعاني أو عانيت في الماضي من تشنجات؛ من أورام في الدماغ

كنت تعاني أو عانيت في ؛ كنت تعاني من إدمان حاد على الكحول ؛يّ كنت تعاني من كبت جهاز الأعصاب المركز؛ في البنكرياس
كيميائية (بما في ذلك إدمان على المخدرات اللمواد ا خدامكنت أنت أو أحد أفراد عائلتك تعاني أو عانى من سوء است؛ الماضي من اليرقان

من مرض نفسيّ  ىأو أحد أفراد عائلتك تعاني أو عانكنت أنت عانيت في الماضي من جرعة مفرطة من الأفيونيات؛ ؛ أو على الكحول)
   كنت حاملا أو مرضعة. ؛كنت حساسًا لطعام معين أو لدواء معين؛ كنت تعاني من مشاكل حادة في البطن ؛(مثل الاكتئاب)

  ومتابعة فحوصات
  (سكر) في الدم.للچلوكوز ة نتائج خاطئة في الفحوصات البيتيّ  ظهور إلى پاراسيتامول يسببّمن الممكن أن 

  تفاعلات/ردود فعل بين الأدوية
 الصيدليّ  أو الطبيب فأخبر ة،الغذائيّ  والمكمّلات طبّية وصفة بدون الأدوية ذلك في بما أخرى أدوية ،مؤخّرًا تناولت أو تتناول كنتإذا 
  :تتناول كنت إذا خاصّ، وبشكل. بذلك

(أنظر  ريتوناڤيرو ،كيتوكونازول، أيريثروميسين، مثل P450 2D6 -و P450 3A4 سيتوكرومأدوية مثبطة لإنزيم في الكبد يدُعى 
، ريفامپينفي الكبد (مثل  P450 3A4 سيتوكرومالأدوية تزيد من فعاليةّ ؛ البند "تحذيرات خاصة تتعلق في استعمال الدواء")

 ثلم[ جهاز الأعصاب المركزيالتي تؤثر على/تثبط أدوية ؛ مستحضرات مضادة للالتهاب غير ستيرويدية؛  )فنيتوينو كَربامازيپين
مخففة للقلق،  ، أدويةمنوّمة، أدوية الكحول ،اتبنزوديازيپين، أدوية للتهدئة، اتفينوثيازينم أفيونية أخرى، أدوية للتخدير العام، مسكنات آلا

ؤثر التي ت أدوية؛ ]تتعلق باستعمال الدواء") نفسيةّ (أنظر البند "تحذيرات خاصةذهنية أو لإرخاء العضلات، أدوية لعلاج اضطرابات 
حصرات المستقبل مالتريبتانات،  ، مضادات الاكتئاب ثلاثية الحلقات،SSRIs ،SNRIsأدوية من عائلة  :مثل سيروتونينال على مستوى

5-HT3مثل ( معينة مرخية للعضلاتمواد )، ترامادول ،ترازودون، ميرتازاپين(مثل  لسيروتونين، أدوية أخرى التي تؤثر على جهاز ا
 أحادي أكسيداز ) المعدّة لعلاج اضطرابات نفسية ومثبطاتMAOIالأمين ( أحادي أكسيداز مثبطات )،ميتاكسالون، سيكلوبينزاپرين

رى قد ). استعمال هذه الأدوية مع أفيونيات أخترانيلسيپرومين، وفينيلزين، لإعطاء عبر الوريدأزرق  ميثِيلِين ،لنزوليد الأمين أخرى (مثل
 الأخيرة. 14في الأيام الـ ) MAOI( الأمين أحادي أكسيداز مثبطات أخبر الطبيب إذا استعملت أدوية؛ سيروتونيناليؤدي إلى متلازمة 

؛ )و غيبوبةتنفسيّ أاكتئاب الجهاز الأو إلى تسمّم أفيونيّ (مثل  نسيروتونيالؤدي إلى متلازمة استعمال هذه الأدوية مع أفيونيات أخرى قد ي
وى للعضلات الهيكلية وإلى تفاقم مست أدوية مرخيةقد يزيد من فعالية  كوسيتيرپأدوية تؤدي إلى ارتخاء العضلات الهيكلية. استعمال 

 –) روپرانولولپحصرات بيتا (م (لعلاج الغثيان، التقيؤ ومشاكل هضم إضافيّة)، دومبِيرِيدونأو  ميدابرپميتوكلو؛ التنفسيّ اكتئاب الجهاز 
لبول مدرات ا؛ الأفيونيات ممكن أن تقلص من نجاعة الأدوية المدرّة للبول - مدرات البول؛ پاراسيتامولقد يزيد من تأثير  پروپرانولول

زوسين، پنتا :من عائلة الأفيونياتأدوية أخرى ؛ ونزلة البردأدوية ضد السُعال ؛ من تأثيرها پاراسيتامولمن الممكن أن يقلص  –العروية 
 ياتولينأدوية مضادة الك؛ پيركوسيت أو أن تؤدي إلى أعراض انسحابلم لاممكن أن تقلص من تأثير تسكين الآ –نلبوفين وبوتورفانول 

داد ؤدي إلى انسيي ممكن بالتالي أن ذال(قد يزيد من احتباس البول و/أو إمساك شديد الكولينيات للدواء مع مضادات  زامناستعمال مت –
 –ال الفحم الفعّ ؛ من بلازما الدم التخلص السريع منهوتساعد في  پاراسيتامولتقلص نصف حياة ال –أقراص منع الحمل ؛ )في الأمعاء

دي إلى قد يؤ پيركوسيتاستعمال  – لاموتريچين؛ مفرطةالجرعة البعد فورًا عند تناوله  پاراسيتاموليؤدي إلى تقليص امتصاص ال
لا من النجاعة ممكن أن يزيد قلي – (لعلاج النقرس) پروبنسيد؛ في أعقاب خفض تركيزه في الدم موتريچينلالتقليص التأثيرات العلاجية 

د تخثر الدم، أدوية ض؛ ودينڤزيدوقد يؤدي إلى تقليص التأثيرات العلاجية ل پيركوسيتاستعمال  –ودين ڤزيدو؛ پاراسيتامولالعلاجية ل
  .(لتقليص فائض الدهون في الدم) كوليسترامين؛ (مضاد حيويّ) كلورامفينيكول؛ رفارينابالأخص و

ن أو الكوكائي ) ممكن أن تؤثر على نتائج الفحص للكشف المسبق عنپاراسيتامولو أوُكسيكودون( پيركوسيتكل واحد من مركبات 
  .أكثر تحديدًا للتأكد من وجود هذه المواد في الجسم وانا في البول. يجب استعمال بفحوصاتجالمري

  :استعمال الدواء واستهلاك الكحول
ذاته  في الوقت امنشرب الكحول أثناء استعمال الدواء قد يزيد من خطر الإصابة في الكبد. كذلك، استعمال متز –يمُنع استهلاك الكحول 

  .  وخطر الموتتنفسيّ اكتئاب الجهاز ال، هدئةمع الكحول قد يزيد من تأثير تثبيط جهاز الأعصاب المركزي، الت
  :الحمل، الإرضاع والخصوبة

  إذا كنت حاملاً أو تخططين للحمل يجب أن تستشيري الطبيب قبل استعمال الدواء.ضررًا للجنين.  كوسيتيرپ قد يسُببّ
تنفسيّ لدى الجنين. كما وأنّ الأفيونيات ممكن أن تؤدي إلى تعلق اكتئاب الجهاز القد تنتقل الأفيونيات إلى الجنين وممكن أن تسبب إلى 

لدى الجنين. بعد الولادة، قد يعاني المولود من أعراض انسحاب شديدة التي قد تشكل خطرًا على الحياة. أعراض متلازمة الانسحاب لدى 
 د بدء،يعتم الوزن. عدم زيادة فيإسهال و ؤات،قيت ،قشعريرة قوي، بكاء ،أنماط نوم غير طبيعية ،فرط النشاطتشمل عصبيةّ، المولود 

لأم مؤخرًا، ا استعملتها، التوقيت والكمية التي استعماله، مدة المعين الذي تمّ استعمالهالأفيون ب لدى المولودنسحاب الاومدة وشدة متلازمة 
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الأطفال الذين وُلدوا لأمهات ذات تعلق بالأفيونيات سيطورون هم بأنفسهم تعلق، وقد يعانون من  المولود. من قبلتحلل المادة ووتيرة 
  صعوبات تنفس وأعراض انسحاب.

لمولود. تنفسيّ لدى ااكتئاب الجهاز الغير موصى به للنساء خلال الولادة وفورًا حال خضوعهن للولادة بسبب إمكانية حصول  كوسيتيرپ
، قد تطيل مدة الولادة نتيجة لإضعاف قوة، مدة وتواتر المخاض. مع ذلك، هذا التأثير ليس كوسيتيرپمسكناّت آلام أفيونية، ومن بينها 

  قد يؤدي إلى تقصير الولادة أيضًا. كوسيتيرپ ثابتاً واستعمال
  التنفسي للمولود.واكتئاب الجهاز التأثير المهدئ  عادة، يمُنع الإرضاع أثناء استعمال الدواء بسبب إمكانية

طفال الجانبية للأ الأعراضة للأم ومساوئ ، مثل نمو الطفل وصحته مقابل الحاجة الطبيّ الإرضاعفوائد  بعين الاعتبار الطبيبسيأخذ 
الدواء، يُفرز في حليب الأم بتراكيز ، أحد المواد الفعاّلة في أوُكسيكودون .كوسيتيرپيحصلن على علاج بأمهات  الذين يرضعون من

منخفضة، وكانت هنالك تبليغات نادرة بالنعاس، الإرهاق وصعوبات في التنفس لدى أطفال نساء مرضعات، اللواتي تناولن الدواء. 
 ع.عن الإرضابالإضافة إلى ذلك، قد تظهر أعراض انسحاب لدى الأطفال الرضع حين تتوقف الأم عن تناول الدواء أو حين تتوقف الأم 

  أيضًا يفُرز في الحليب لكن بتراكيز منخفضة. پاراسيتامول
      

   س.عكلل قابلةمن غير المعروف ما إذا كانت هذه الإصابة  استعمال مُزمن لأفيونيات ممكن أن يسُبّب إصابة في الخصوبة. - الخصوبة
  :السياقة واستعمال الماكينات

ند عخطرة، وبالتالي يجب توخي الحذر  فعالياتاليقظة والقدرة البدنية والعقلية اللازمة لأداء  ضررًا فياستعمال هذا الدواء قد يسُببّ 
ات ينپنزوديازيب مع أدوية من نوع كوسيتيرپل امنعند الاستعمال المتز يقظة. فعالية تحتاجأي في خطرة و ماكيناتتشغيل  ،السيارة سياقة
  أدوية أخرى مثبطة لجهاز الأعصاب المركزي يوصى بعدم سياقة سيارة أو تشغيل ماكينات حتى تحديد تأثير دمج الأدوية معاً. مع أو

  :الاستعمال للأطفال
  لم يتم فحص النجاعة والأمان لاستعمال الأطفال. 

  :الاستعمال للمسنين
اكتئاب الجهاز ولأعراضه الجانبيةّ حيث أنّ الخطر الأكبر هو  كوسيتيرپل أكثر حساسية )65 قد يكون المرضى المسنين (فوق جيل

 يجب الاستعمال بحذر وبحسب الجرعة التي سجلها الطبيب المُعالج (قد تكون هنالك حاجة لجرعة أقل). سيأخذ الطبيب بالحسبانتنفسيّ. ال
    بد، الكلى أو القلب لدى هذه الفئة العمريةّ. التأثير المتزامن لمرض أو لعلاج دوائي وفي التواتر المرتفع لأداء منخفض في الك

  :الاستعمال للمتعالجين مع خلل في أداء عمل الكبد
سيلاُئم الطبيب الجرعة للمتعالجين مع خلل في أداء عمل الكبد (قد تكون هنالك حاجة لجرعة أقل) مع مراقبة الأعراض الجانبيّة مثل 

  وضغط دم منخفض.  هدئةتنفسي، تاكتئاب الجهاز ال
  :الاستعمال للمتعالجين مع خلل في أداء عمل الكلى

سيلاُئم الطبيب الجرعة للمتعالجين مع خلل في أداء عمل الكلى (قد تكون هنالك حاجة لجرعة أقل) مع مراقبة الأعراض الجانبيّة مثل 
  وضغط دم منخفض.  هدئةتنفسي، تاكتئاب الجهاز ال

  كيف تستعمل الدواء؟. 3
 بالجرعة تعلقي فيما إذا لم تكن متأكّدًا الطبيب أو الصيدليّ يجب عليك الفحص مع . حسَب تعليمات الطبيب المستحضر دائمًايجب استعمال 

  الجرعة وطريقة العلاج سيحدّدهما الطبيب، فقط. بالمستحضر. العلاج وبطريقة
  عادة هي: المتبعة الجرعة 

  پاراسيتامول في اليوم.غرام  4ساعات بحسب الحاجة. يمُنع تجاوز جرعة  6قرص واحد كل 
  .قرص في اليوم 6 :10پيركوسيت  .قرص في اليوم 12 :5پيركوسيت  الجرعة القصوى:

جأة يمُنع التوقف ف .سيلاُئم الطبيب الجرعة للمتعالجين مع خلل في أداء عمل الكبد أو أداء عمل الكلى (قد تكون هنالك حاجة لجرعة أقل)
منع يُ  عدة أسابيع. يجب استشارة الطبيب من أجل القيام بتوقف تدريجيّ في استعمال الدواء. مدةه لتاستعمل أن بعد پيركوسيتعن استعمال 

 تغيير الجرعة دون استشارة الطبيب.
   .يمُنع تجاوز الجرعة الموصى بها

بحسب اللزوم، شطر القرص للاستعمال الفوريّ. يجب بلع نصفي القرص معاً وفورًا يمُنع المضغ! من أجل تسهيل عملية البلع، يمكن، 
 يمُنع الاحتفاظ في الدواء داخل الفم لفترة أطول مما تحتاجه لبلعها. يجب بلع الدواء مع الكثير من الماء. .بعد الشطر

عن طريق الخطأ فتوجه فورًا إلى الطبيب أو  أو إذا قام طفل بابتلاع كمية من الدواءإذا تناولت عن طريق الخطأ جرعة أعلى 
 من أعراض فرط الجرعة حتى إذا كنت تشعر جيدًا، وأحضر علبة الدواء معك. ،في المستشفىإلى غرفة الطوارئ 

أو  يالوع اضطرابفقدان الوعي، نعاس شديد يتطور إلى  ،تنفسيّ اكتئاب الجهاز الض الحدقتين، انقبا، هي: أوُكسيكودون
)، bradycardiaالنبض ( ؤارتخاء عضلات الهيكل العظمي، جلد بارد ورطب، أحيانا وذمة في الرئتين، تباطغيبوبة، 

ضافيةّ هي توسّع الحدقتين إضغط دم منخفض، انسداد جزئي أو كامل لمجاري التنفس، شخير غير طبيعي وموت. أعراض 
     ).hypoxiaسوياً مع نقص التأكسج (

من الممكن حدوث نخر كبدي ذات صلة بالجرعة والذي من شأنه أن يشُكل خطرًا على الحياة. كما يمكن ، پاراسيتامولفي فرط جرعة 
حصول نخر كلويّ، غيبوبة نتيجة لمستوى سكر منخفض في الدم ومشاكل تخثر. العلامات المبكرة لحصول إصابة سميةّ في الكبد هي: 
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 – 48 سريرية ومختبرية للنخر الكبديّ ممكن أن تظهر فقط بعد مرورغثيان، تقيؤات، فرط التعرق، وشعور عام بالمرض. أعراض 
  ساعة من تناول الدواء. 72

 للحصول على فورًاالأفيونيات) هو أمر مؤقت ولذلك يجب التوجه (وهو دواء يسُتعمل لعلاج طارئ لجرعة مفرطة من  نالوكسونتأثير 
  .نالوكسونمساعدة طبيةّ في كل حالة جرعة مفرطة من الأفيونيات أو عند وجود شك لذلك، حتى أيضًا إذا تمّ تناول 

  إطلاقا! تين معاًتذكرك ذلك، لكن يمُنع تناول جرع  فورفي الوقت المطلوب، يجب تناول جرعة حالاإذا نسيت تناول هذا الدواء 
  ب توصية الطبيب.حسَ  الدواء تناول فييجب الاستمرار 

  .أو الصيدلي الطبيب استشارة بدون دواءالب العلاج عن فالتوقّ  يمُنع الصحّية، حالتك على نتحسّ  طرأ إذا حتى
  إذا توقفت عن تناول الدواء 

تمّ علاجهم لبضعة أيام حتى أسابيع، وهم ليسوا  ناستشر الطبيب قبل إيقاف علاج متواصل بجرعة مرتفعة من الدواء. المرضى الذي
يمُنع إيقاف استعمال الدواء من تلقاء نفسك قبل بناء خطة توقف تدريجية بحاجة بعد للعلاج، يجب إيقاف العلاج بالدواء بشكل تدريجيّ. 

راز تشمل: انعدام الشعور بالراحة، إفتوقف فجائيّ أو تقليص الجرعة بصورة كبيرة قد يسُبب أعراض انسحاب التي وملاءَمة مع الطبيب. 
وتوسّع الحدقتين، عصبيةّ، قلق، آلام في الظهر، آلام مفاصل، ضعف،  تعضلاال، تثاؤب، فرط التعرق، قشعريرة، آلام زكامالدموع، 

لازمة مت لقلب.تشنجات بطنيةّ، أرق، غثيان، قهم، تقيؤات، حالات إسهال، ارتفاع ضغط الدم، زيادة وتيرة التنفس، أو وتيرة نبض ا
آليات ات أو مسكنات آلم أفيونية أخرى ذ) نينالمفاستعمال أدوية مثبطة للفعالية الأفيونية (مثل نلوكسون،  الانسحاب قد تظهر أيضًا نتيجة

  ).رينورفينپبو، نالبوفين، بوتورفانول(پينتازوكين، عمل مختلفة 
    للتحكم وإلى انتحار. أيضًا إلى ألم غير قابل توقف فجائي أو خفض جرعة الدواء بصورة كبيرة ممكن أن يؤدي

تتناول فيها دواء. ضع النظّارات  كلّ مرّةيمُنع تناول الأدوية في الظلام! تحقّق من الملصق على عبوّة الدواء ومن الجرعة الدوائيةّ في 
  .الصيدليّ  أو الطبيب فاستشِر الدواء استعمال إلى بالنسبة ةإضافيّ  أسئلة لديك كانت إذاالطبيّة إذا كنت بحاجة إليها. 

  
  ةلجانبيّ ا الأعراض. 4

. من ة. لا تصدم عند قراءة قائمة الأعراض الجانبيّ المستخدمينة لدى قسم من جانبيّ  اأعراضً  پيركوسيتكجميع الأدوية، قد يسببّ استعمال 
  .تعاني من أيٍّ منها المحتمل ألاّ 

  أعراض جانبيةّ خطيرة:
  إذا: أو إلى خدمات الطب الطارئ  والتوجه فورًا إلى الطبيب الدواء استعماليجب التوقف عن 

كنت تعاني من تثبيط ؛ )respiratory arrestكنت تعاني من توقف التنفس ( ؛)apneaكنت تعاني من انقطاعات مؤقتة في التنفس (
مع الأدوية التي تؤثر على إطلاق  امنباستعمال متزمتلازمة السيروتونين كانت تتطوّر لديك ؛ )circulatory depressionدوراني (

السيروتونين (وهي حالة تنتج عن زيادة خطرة في مستويات السيروتونين في الجسم، وتتميز بالأعراض التالية: زيادة في حرارة الجسم، 
هذيان، ارتجاف، قشعريرة، حالات تغير في الحالة الذهنية مثل ارتباك، حركات غير إرادية، م في الصدر، صداع، آلانبض سريع، 
 كنت تعاني من ردود فعل تحسسيةّ (مثل انتفاخ الوجه، ؛تصلب العضلات وصعوبة المشي) ،إسهال ،غثيان ،تعرق، شعور بالإغماء

 ؛ق)أ، شرى، طفح جلديّ، حكة وتقيؤات)، ضيق تنفس (رد فعل تأو صعوبات بلع ، ضائقة تنفسيةّالشفتين، اللسان، الحلق و/أو الأطراف
في حالات نادرة، إلى ظهور أمراض جلديةّ حادة التي قد تكون أعراضها: احمرار، طفح جلديّ، حويصلات،  پاراسيتاموليمكن أن يسُببّ 

إصابة جلدية واسعة. الأعراض الجلدية الحادة قد تظهر أيضًا إذا تناولت في الماضي مستحضرات تحتوي على المركب الفعّال 
ظهرت  ؛د مشكلة في ذلك. إذا ظهرت أعراض جانبيةّ جلديةّ، يجب إيقاف العلاج والتوجه فورًا إلى الطبيببدون وجو پاراسيتامول

أعراض لتغييرات في جهاز الدم مثل حالات نزف، كدمات، تطور التهابات بسهولة أكبر نتيجة لانخفاض في خلايا الدم الحمراء، 
 من ادرةن عن حالاتم وانخفاض بشكل عام في خلايا الدم. تمّ التبليغ أيضًا انخفاض في كمية العدلات، انخفاض في كمية صفائح الد

كنت تعاني من فشل  ؛پاراسيتامول) عند استعمال Agranulocytosis –الدم البيضاء (ندرة المحببات كريات انخفاض حاد وخطير في 
كنت  ؛ريةغيبوبة سككنت تعاني من نخر في الكبد، الكلية أو من ؛ كنت تعاني من صدمة ؛كنت تعاني من انخفاض في ضغط الدم؛ تنفسيّ 

   تعاني من أعراض جانبيةّ ناتجة عن فرط الجرعة.
  :أعراض جانبيّة إضافيةّ

 ؛دوار، نعاس أو شعور بالهدوء، غثيان وتقيؤات، شعور بالنشوة أو انعدام النشوة، إمساك وحكة :الأعراض الأكثر شيوعًا هي
الرغبة الجنسية، العجز الجنسي، في انخفاض  الذي يظهر من خلال)، الأندروجينهرمون الذكورة ( نقص في :ويّةامّ أعراض ص

ق، رد فعل تحسسيّ، شعور بالمرض، إرهاق، تعب، آلام في أرد فعل ت: أعراض عامة في الجسم ؛أو العقم الدورة الشهرية انعدام
 – قلبيةأعراض ؛ )، عطش، صداع، تعرق متزايد، فرط الجرعةHypothermiaالصدر، سخونة، درجة حرارة جسم منخفضة (

)، انخفاض ضغط الدم الانتصابيّ، تباطؤ نبض achycardiaTضغط دم منخفض، ضغط دم مرتفع، تسارع نبض القلب ( :وعائيّة
الجهاز أعراض في ؛ )Dysrhythmia)، اضطرابات في نظم القلب (Palpitations)، ضربات قلب (Bradycardiaالقلب (
)، اختلاجات، قلق، خلل lethargyوام (نُ  ، ارتجاف، شعور بالوخز (تنمّل)، انخفاض الحساسية للمس،الوعي اضطراب :العصبيّ 

: جفاف، زيادة البوتاسيوم في الدم، حماض أعراض تتعلق بالسوائل والشوارد الكهربائيةّ؛ ذهني، تململ، وذمة دماغيّة، ارتباك، دوار
: صعوبات هضمية، اضطرابات في المذاق، آلم في البطن، انتفاخ البطن، تعرق أعراض في الجهاز الهضمي؛ تنفسيّ  ءاستقلابي، قلا

متزايد، إسهال، جفاف في الفم، انتفاخ (غازات)، اضطرابات في الجهاز الهضميّ، غثيان، تقيؤات، التهاب في البنكرياس، انسداد 
في إنزيمات الكبد، ارتفاع في البيليروبين، التهاب في الكبد، قصور في الكبد، يرقان، : ارتفاع عابر أعراض في الكبد؛ في الأمعاء

Commented [A1] :אין צורך בשינוי 
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هاز الأوعية أعراض في ج؛ فقدان السمع، طنين في الأذنين: أعراض تتعلق بالسمع وتوازن الجسم؛ تسمّم كبديّ، اضطرابات في الكبد
انخفاض في الوقت ذاته في عدد خلايا الدم البيضاء، الحمراء )، hrombocytopeniaTانخفاض في كميات صفائح الدم ( :الدموية

ن ع التبليغوفقر الدم الانحلالي. تم )، انخفاض في عدد العدلات (نوع من خلايا الدم البيضاء) Pancytopeniaوصفائح الدم (
رط أعراض من ف؛ پاراسيتامول كانت لها علاقة في استعمال (نقص خطير في خلايا الدم البيضاء) حالات نادرة من ندرة المحببات

)، ربو، تشنج القصبة Angioedema-ق)، انتفاخ سريع (وذمة) في الجلد (وذمة وعائية أ: رد فعل تحسسّي حاد (تالحساسية
؛ )Anaphylactoid -قاني أ)، رد فعل تحسسّي (تrticariaU)، وذمة في الحنجرة، شرى (ronchospasmBالهوائيةّ (

أعراض في ؛ )Alkalosis( ء)، قلاAcidosisارتفاع السكر في الدم، حماض ( انخفاض السكر في الدم،: أعراض استقلابيةّ
الحدقتين، انقباض : أعراض في العينين؛ )Rhabdomyolysis: آلام عضلية، تلف خلايا العضل (الهيكل العظمي وفي العضلات

، الدواء، أرق، ارتباك، قلق، تململتحمّل : تعلق بالدواء، سوء استعمال الدواء، أعراض نفسيةّ؛ اضطرابات في الرؤية، احمرار العين
نفس، الهوائيةّ، ضيق ت اتتشنج القصب: أعراض في جهاز التنفس؛ تدني مستوى الوعي، عصبية، هذيان، نعاس، اكتئاب، انتحار

أحماض)  ،) مواد غريبة (طعام، لعابaspirationزيادة في وتيرة وعمق التنفس، وذمة في الرئتين، تسارع التنفس، رشف (
؛ احمرار، شرى، طفح جلدي، تورّد :أعراض جلدية؛ )، وذمة في الحنجرةhypoventilationلمجاري التنفس، تهوية غير كافية (

في  پروتين) في الكلية، نخر حُليمي، The interstitial tissue: التهاب النسيج الخلاليّ (أعراض في الجهاز البوليّ والتناسليّ 
 في الجرعات المرتفعة، ممكن حدوث نخر ؛نال)يقصور في الغدة الكظرية (الأدر؛ ، احتباس البولكلويالبول، قصور كلوي وفشل 

نقص تيجة غيبوبة نالكلى و أنابيب بالإضافة إلى ذلك، قد يحدث نخر فيكبدي ذات صلة بالجرعة الذي قد يشُكل خطرًا على الحياة. 
  .السكر في الدم

   .ة غير مذكورة في النشرة، فعليك استشارة الطبيبأو إذا عانيت من أعراض جانبيّ  ،ةإذا تفاقم أحد الأعراض الجانبيّ 

  التبليغ عن الأعراض الجانبيّة
" ائيعلاج دونتيجة لة عن أعراض جانبيّة من خلال الضغط على الرابط "التبليغ عن أعراض جانبيةّ حّ من الممكن تبليغ وزارة الص

للتبليغ عن  عبر الإنترنتستمارة االذي يحوّلك إلى  )www.health.gov.il(موقع وزارة الصحّة  الصفحة الرئيسية في الموجود على
  الأعراض الجانبيةّ، أو عبر دخول الرابط: 

https://sideeffects.health.gov.il/ 
   

  كيف يخزن الدواء؟. 5
تجنبّ التسمّم! يجب حفظ هذا الدواء، وكلّ دواء آخر، في مكان مغلق، بعيدًا عن متناول أيدي ومجال رؤية الأولاد و/أو الأطفال، 

 .exp) الصلاحيةّ انتهاء تاريخ بعد الدواء تناول يمُنع؛ الطبيب! من صريحة تعليمات بدون تقيّؤال تسببّوهكذا تتجنّب التسمّم. لا 
date)  ـفي درجة حرارة تحت ال احفظ؛ الشهرالظاهر على العبوّة. تاريخ انتهاء الصلاحيةّ ينسب إلى اليوم الأخير من نفس ˚C25 ؛

 حين لا تعود بحاجة للأقراص، تشاور مع الصيدلي عن كيفية التخلص منها.
 

  ةإضافيّ  معلومات. 6
 بالإضافة إلى الموادّ الفعّالة، يحتوي الدواء، أيضًا:

 microcrystalline cellulose, pregelatinized starch, stearic acid, magnesium stearate, povidone. 
 Color D&C yellow # 10.: أيضًا على 10 پيركوسيت تحتوي أقراص

  العبوّة: تحوي وماذا الدواء يبدو كيف
أقراص بيضاء مستديرة ومسطحة ذات خط شطر من جهة واحدة، المرزومة في شرائط (بليسترات) داخل علبة كرتون. : 5پيركوسيت 

  قرص. 1000أو  20، 10تحتوي كل عبوّة على 
أقراص بيضاء مستديرة ومسطحة ذات خط شطر من جهة واحدة، المرزومة في شرائط (بليسترات) داخل علبة كرتون. : 10 پيركوسيت

  .اقرصً  20 أو 10تحتوي كل عبوّة على 
 .لا يتمّ تسويق جميع أنواع العبوّات

   2624761 حيفا خليج ،14 توريهك شارع.ض.، م الدوائيةّ للصناعة تارو: وعنوانه المنتج وصاحب التسجيلاسم 
  :رقم تسجيل الدواء في سجلّ الأدوية الرسميّ في وزارة الصحّة

   139 21 31414 :10پيركوسيت   023 99 21468 :5پيركوسيت 
  .2020 كانون الأولتمّ تحريرها في 

  .الجنسين لكلا معدّ  فالدواء هذا مع. المذكّر بصيغة النصّ  ورد وتسهيلها النشرة هذه قراءة لتبسيط
  
  
 


