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چكيده
در سال هاى اخير ريتالين به خاطر خواص ضدخواب مورد استقبال دانش آموزان و دانشجويان در فصل 
امتحان ها قرار گرفته است. اين دارو كه به آسانى از راه بازارهاى غيررسمى در اختيار تقاضاكنندگان آن 
قرار مى گيرد آسيب هاى شديد قلبى و سرانجام مرگ را درپى داشته است. بيش تر افرادى كه از اين ماده 
استفاده مى كنند هنگام شركت در امتحان تمركز لازم را ندارند. در اين مقاله به عوارض استفادة بى رويه 

از اين دارو اشاره مى شود.

كليدواژه ها: بيش فعال، آمفتامين، ضدخواب، دارو.

مقدمه
ريتالي��ن با نام علمی متيل فنيدات هيدروكلريد به عنوان م��اده ای ضدخواب و دارويی برای كنترل 
كودكان بيش فعال كاربرد داش��ته اس��ت. اين ماده در دو � سه س��ال اخير توسط افرادی ديگر ازجمله 
دانش��جويان و شاغلان كارهای شيفتی مورد توجه و استفاده قرار گرفته است. اين افراد بدون آگاهی 
از پيامدهای خطرناكی كه آن ها را تهديد می كنند به طور بی رويه به استفاده از اين دارو روی می آورند. 
بويژه جوانان كه آن را داروی تقويت حافظه می ش��مارند و به منظور بالا بردن تمركز ذهنی و بيش تر 
فعال كردن مغز، رفع خواب آلودگی و فراموش كردن ناراحتی ها از آن استفاده می كنند بی آن كه متوجه 
باشند كه قدرت تحمل خود را كاهش می دهند و با كم ترين فشار روحی احتمال روی آوردن به سوی 

مواد مخدر را در خود تقويت می كنند.
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معرفی ريتالين
ريتالي��ن در س��ال 1954 به عن��وان دارويی 
برای درمان افس��ردگی، خواب آلودگی و سندرم 
خس��تگی مزمن معرفی شد. رفته رفته كارايی آن 
در درم��ان كودكان��ی كه به اخت��لال بيش فعالی 
و كم توجه��ی دچار بودند به دامن��ة كاربرد اين 
دارو اف��زود. در اص��ل، اي��ن دارو به عنوان يك 
داروی كمكی ب��رای درمان كم كاری جزيی مغز 
در كودكان بالاتر از 6 س��ال تجويز می ش��د. در 
مراح��ل اوليه مص��رف اين دارو س��بب تمركز 
حواس و نش��اط كاذب می شود. ريتالين شباهت 

فراوانی از ديدگاه شيميايی به آمفتامين دارد.
اي��ن دارو ج��زء داروه��ای مح��رك مغزی 
ب��وده، در درازم��دت نش��انه های اعتي��اد را در 

مصرف كنندگان ايجاد می كند.

خواص
ريتالي��ن ب��ه ش��كل بل��وری يا گرد س��فيد 
درخش��ان در آب، متانول و اتانول حل می شود. 
در كلروفرم و اس��تون كم محلول اس��ت. آن را 
در محي��ط خش��ك، دور از رطوبت و اكس��يژن 
نگه داری می كنند. در دمای C  74ْ ذوب می شود 
و مق��دار Pka آن به 8/8 می رس��د. نيم عمر اين 
دارو در پلاس��ما، تقريباً 2 س��اعت، و در شكل 
ريتالينيك اس��يد، به مدت 8 ساعت است. مدت 
اثر آن 3 تا 6 س��اعت اس��ت و پس از ورود به 
دهان به س��رعت جذب می شود. 80 درصد دوز 
خوراك��ی آن پ��س از 24 س��اعت ب��ه ادرار راه 
می ياب��د. دوز مصرفی آن 20 تا 30 ميلی گرم در 

روز اس��ت و اين مقدار در ك��ودكان بالاتر از 6 
سال بايد mg 5 باشد.

عوارض جانبی
س��ردرد، س��رگيجه، خش��كی گلو، تهوع، 
بی خوابی، عصبانيت، بی اشتهايی، كاهش حافظه 
در درازم��دت، ناراحتی های گوارش��ی، كاهش 
وزن، تغيي��ر فش��ارخون و ضرب��ان قلب، از كار 
افتادن كبد، حساسيت و اعتياد، تپش قلب، توهم 
و تردي��د از مهم ترين ع��وارض مصرف ريتالين 
به شمار می روند. اختلال خواب و خستگی زياد 
از مشخص ترين عوارض اين داروست. مصرف 
ريتالين س��بب می ش��ود كه فرد احساسی شبيه 

اين ماده در دو � سه سال اخير توسط 
افرادی ديگر ازجمله دانش��جويان و 
ش��اغلان كارهای شيفتی مورد توجه 

و استفاده قرار گرفته است

ساختار ريتالين ساختار آمفتامين

CH3

NH2

CH3

27

 دوره ی بیست وپنجم، شماره ی 1 
پاییز 1390



حركت حشرات در زير پوست بدن خود داشته 
باش��د. هم چنين پس از قط��ع مصرف آن فرد به 
اضطراب، بی ق��راری، لرزش و پرش ماهيچه ها، 
درده��ای ش��كمی، جن��ون، خ��ارش و جوش 
صورت دچار خواهد ش��د. مصرف طولانی آن 
در كودكان نيز سبب سركوب رشد و توقف آن 

می شود.
كس��انی كه به مدت 10 تا 15 شب پياپی از 
ريتالين اس��تفاده كنند خواه ناخواه به آن وابس��ته 
می شوند. از اين رو، مصرف اين دارو برای مدت 
كوتاه نيز توصيه نمی شود. 6 تا 12 ساعت پس از 
مصرف نخس��تين دوز مصرفی ريتالين، عوارض 
جانبی، خستگی شديد و تمايل شديد به مصرف 

دوبارة آن آغاز می شود.

شيوة مصرف
بيش ت��ر مصرف كنن��دگان ش��كل خوراكی 
ريتالين را به كار می برند اما به صورت استنشاقی 
و تزريق��ی ني��ز می توان از آن اس��تفاده كرد. در 
مص��رف خوراكی اين دارو با دوز پايين، اثرهای 
نش��اط آور آن از بين می رود. از اين رو، افراد به 
اس��تفاده از ش��كل های ديگ��ر آن بيش تر تمايل 

نشان می دهند.
ام��روزه با انجام آزمايش خون و ادرار تا 48 
ساعت پس از مصرف ريتالين به راحتی می توان 
وجود آن را در بدن مصرف كننده تشخيص داد.

نتيجه گيری
داروه��ا بايد با نظر پزش��ك مورد اس��تفاده 
ق��رار گيرند. مصرف طولانی داروها، مقاومت و 
س��ازگاری بدن را در برابر آن ه��ا درپی دارد و 
عوارض جانبی گوناگونی ايجاد می كند. هم اكنون 
ريتالي��ن در مي��ان دو دس��ته از اف��راد، مصرف 
فراوان دارد؛ يكی دانش آموزان يا دانش��جويانی 
ك��ه به مدت ي��ك دورة تحصيلی زحمت درس 
خواندن را به خود نداده اند و با ياری قرص های 
ريتالين می خواهند قبول ش��وند و ديگری، افراد 
س��الخورده ای كه به علت س��ن زياد بی خوابی 
زي��ادی را در ش��بانه روز بايد تحم��ل كنند. اين 
افراد به كمك يك قرص ريتالين هوشياری خود 
را حفظ می كنند. به هرحال، همواره بايد متوجه 

عوارض و آسيب های داروها بود.

در اص��ل، اي��ن دارو به عن��وان يك 
داروی كمكی برای درمان كم كاری 
جزي��ی مغز در ك��ودكان بالاتر از 6 

سال تجويز می شد

كسانی كه به مدت 10 تا 15 شب 
پياپ��ی از ريتالي��ن اس��تفاده كنند 

خواه ناخواه به آن وابسته می شوند
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