
 

تداخل غذا و دارو زمانی اتفاق می افتد که غذایی که شما  ,

اید اثر کرده و این دارو  می خورید روی دارویی که خورده

 اشد.نتواند اثر مورد نظر را داشته ب

اثر غذا بر دارو در سه مرحله :حل دارو در بدن ،عملل دارو 

در بدن و پاسخ بدن به دارو می باشد داروها از راه بلااق ، 

 )مدفوع (، ادرارو شیر دفع می شود .صفرا

بهترین مایع جهت خوردن داروآب می باشد . )به اسلتناای 

آهن که بهتراست با آب پرتغال خورده شود (آب میوه هلای 

منل مرکبات، گوجه فرنگلی ، آب گریل   Cویتامین حاوی 

 یب باعث افاایش جذب آهن می شود .فروت و س

زیرا گرما عملکلرد دارو  دارو را با نوشیدنی گرم میل نکاید

 را تغییر می دهد .

 دارو را داخل غذا نریاید یا کپسول را باز نکاید .

 چه موقع دارو بخوریم ؟

برخی از داروها باید قبل از غلذا مرلرش شلوند : مانالد 

دیگوکسین ، لازیکس ، انسولین ، دی پیریدامول ، کاپتوپریل 

 ادرونات.، نیتراتهاو کلسیم بلوکرها منل وراپامیل،آل

دقیقه قبل از صبحانه ماناد پلازیل لوودوپا ،  30تا  15برخی 

 لووتیروکسین ، پرو کایین آمید .

برخی دیگر بعد از غلذا مانالد : آلومایلوم ام جلی ا  ، 

 تریامترین ، تئوفیلین ، سفورکسیم ، ساکیااویر 

 اثرات داروها بر روی مواد غذایی :

کاهش  %50با غذاها جذب آهن از مکملها در صورت مررش 

    ودر صورت مررش با آب یا آب میوه و شکم خالیمی یابد 

و نباید آهن با سبو  ،  تخم مرغ ، مواد بهتر جذی می شود 

غذایی غای از فیتات و مکملهای فیبر و چای و قهوه و لبایات 

یا مکملهای کلسیمی همراه باشدزیرا هریک باعلث کلاهش 

 جذب آهن می شود.

 

 
 

سیم را نادیک یکی از وعده های غلذایی بلا یلک مکمل کل

) مرکبلات ،  Cلیوان شیر و همراه با یکی از ماابع ویتلامین  

گوجه فرنگی ،گیلا  ،انگور سیاه ، کلم برکلی و ..(مرلرش 

 کاید .

 جهت جذب بهتر همراه وعده غذایی مررش شود .

مررش زیاد مواد غذایی حاوی سلبو  یلا غللات کاملل 

دیر بالای کافئین و الکل جذب کلسیم در مقاهمچاین مررش 

روده هارا کاهش می دهد .مررش خود سلرانه مکملهلای 

کلسیم توصیه نمی شود .مررش این داروها عوارض جلانبی 

منل یبوست و گاز معده ممکن است ایجاد نمایاد که درایلن 

 صورت مررش مایعات و فیبر غذایی توصیه می شود .

و استروئیدها نظیر پردنیاولون استفاده دراز مدت از کورتیک

، ایجاد اثر مافی در متابولیسم کلسیم و ماجر به اسلتئوپروز 

بلرای ایلن  Dمی شود و باید مکملهای کلسلیم . ویتلامین 

افراداستفاده کایم . این داروها دفع سدیم را کاهش و ماجر 

به احتاا  آب و سدیم می گردند در مقابل دفلع پتاسلیم و 

داروها افاایش می یابد لذا رژیم کم سدیم  اینکلسیم در اثر 

 و پر پتاسیم توصیه می گردد .

لسلراتیو ملانع جلذب سولفا سالازین برای درمان کولیت ا

 فولات می گردد.

کاربا مازپین متابولیسم بیوتین ، ویتامین د و اسید فولیلک را 

 .تحت تاثیر قرار می دهد 

سهال هلم کلستیرامین ) ضد افاایش چربی خون (که برای ا

استفاده می شود مانع جذی ویتامیاهای محللول در چربلی 

می شود در صورت استفاده بیش از یک بار در زوز مکملیاری 

 ویتامیای توصیه می شود .

معده   PHفاموتیدین یا رانیتیدین و امپرازول باعث افاایش 

تلا   PHمی شوند افلاایش   B12و کاهش جذی ویتامین 

سطح قلیایی ممکن است جذب کلسیم ، آهن ،روی ، اسلید 

 فولیک و بتا کاروتن را کاهش دهد .

 آنتی بیوتیکها :

به صورت خود سرانه مررش نکاید و در صورت تجویا پاشک 

در به صورت کامل مررش کاید تا دوره درمان کاملل شلود 

ست عفونت مجلددا تکلرار شلود ودر اغیر ایارورت ممکن 

ی به داروی قبلی مقاوم شده و به درملان پاسلخ درمان بعد

 ندهد.

مترونیدازول : برای بهبود جذب دارو بهتر اسلت بلا معلده 

مررش این دارو ممکن است باعث بلی خالی خورده شود . 
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اشتهایی و ایجاد طعم فلای در دهان شلود بلرای کلاهش 

عوارض گوارشی می توانید دارو را با غذا مررش کاید املا 

 ی به دارو را کم می کاد .غذا دسترس

آنتی باکتریال ها منل پای سیلین : برای جذب بهتلر ، یلک 

ساعت قبل یا دو ساعت بعد از غذا مررش کاید مواد غلذایی 

ماناد انواع لبایات باعلث کلاهش اثلر ایلن غای از کلسیم 

تتراسلایکلین یلا موقع استفاده از داروی داروها می گردد .

ماسللت و مکملهللای حللاوی سیپروفلوکساسللین از شللیر و 

کاتیونهای دو ظرفیتی ماناد کلسیم ، آهلن ، مایلایم و روی 

 نباید استفاده کرد .

 
 انسولین :

هلر روز  ،میلان وعلده ی سلبک2وعده اصلی  3علاوه بر 

میل شود . بیمار بایلد از شلیریای جلات و  ساعت معیای در

 نوشابه های حاوی کافئین )قهوه ( پرهیا کاد .

 متفورمین :

 میان وعده ی سبک میل شود . 2وعده اصلی  3علاوه بر 

وعده های اصلی و میان وعده ها هر روز در ساعت معیالی 

میل شود .در افراد دیابتی که بعد از مررش متفورمین نلان 

جو دو سر می خورند با کاهش اثر متفورمین بر کاترل دیابت 

 بدتر می شوند .

 وارفارین :

میاان ثابتی از غلذا هلای  کاهش مررش چای سبا ،مررش

ماناد :سبایجات برگ سبا به ویژه اسفااج  Kغای از ویتامین 

پخته ، کرفس ، کاهو، کلم برکلی ، زنجبیل ، سیر ، خیلار بلا 

پوست ، سویا ، جگر، گری  فروت ، انبه ، پیاز ، زردچوبه و فر 

 آورده های پروبیوتیک

یلایم باعث کمبود اسید فولیک ،کلسیم و ما کساتومتوتر

می شود .همامان با متوتروکسلات از مرلرش مقادیرزیلاد 

نوشیدنی های حاوی کافئین ) چای و قهوه ( خودداری کاید 

 داروهای ضد تومور : 

 مرکاپتوپرین همراه با شیر مررش نشود .

مررش دانه کاجد همراه با تاموکسیفن باعث تداخل مافی در 

 .کاهش سایا تومورها می شود 

اروهای کاهاده چربی خون و کاهاده های در زمان مررش د

فشارخون و دیگوکسین کاهش مررش گری  فلروت توصلیه 

  .می شود
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