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 مننه

ود استاد ـــپل لارښــوصاً د خاستادانو څخه خصترمو ـمح الــکوزی د طبی علومو انــسټــیــټـیـوټ 

 وــرولـرابـوع په بــې موضـــاسره یې ددغــه کـوم چې مـننــــان مـــڅخه یوجهـ کـــټر واجـــد سحراډ

کې پوره همکاري کړي ده،کـور یې ودان، الله)ج( دې په دنیا او اخرت کې سرفرازه او کامیابه لري
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 ډالۍ

انګې څ الکوزی د طبی علومو انــسټــیـټـیـوټ د فارمــسی محتویات په لومړي سرکېددغې موضوع ټول 

دم کې د قدر وړ پلار، ګرانې مـــور، زړه ته رانږدې وروڼو، ــم قــټولو استادانوته واړندې کوم او په دوه

ر وربښم او په پای کې ټولو ملګرو ته ددغې رسالې دلیکلو مبارکي غې معنوي پانګې دصـدقې اجـتــه دد

 وایم. 
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 دپيل خبرې

 معين .ـصلاۀ والسلام على اشرف الانبياء والمرسلين محمد وعلى اله واصحابه اجـالحمدلله رب العلمين وال

خپلو د  ترهرڅه مخکې دخپل خالق څخه چې دټولو کايئناتوپيداکوونکى دى شکريه اداءکوم چې زه يې

 برخمن کړم . کېه ليک اولوست پنعمتونوڅخه 

په  ياــدورې دبشپړت د دوه کلنپلې ــهرمحصل دخاس ــــوزارت دلايحې په اس عامی روعتیا څرنګه چې د

ديپلوم دترلاسه کولوپه منظور يوسيمينار)مونوګراف( ليکي چې دې اړونده څانګې د دوه کلن  صورت کې

ټیوټ الکوزی دطبی علومو انسټیخاطرماته هم  .دهمدې موخې دترسره کولو پهله خواورته دنده سپارل کيږي 

تر  سحر ډکټر واجـدترسرليک لاندې دمحترم استاد  کنسر ضد درمل د يوه موضوع دڅانګې لخوافارمسي 

وکتابونو دې معتب  استاد دلارښونې سره سم ددې سيمينار مطالب ما لارښونې لاندې راکړل شوې ده دلارښود

بعو څخه راټول کړي .اودې لارښوداستاد اصلاح اوتايئد څخه وروسته مې چاپ کړي . دې خپلې اومنا

دخپل  هکورنۍ دټولوغړو څخه ډيره مننه کوم چې ما ته يې دتحصيل کولوامکانات برابر کړل همدارنګ

زه  ي ترڅود ډېرې ستونزې ګاللي کې والدصاحب څخه ډېره مننه کوم چې ما سره يې په دې تحصيلي دوره

ونکى څخه ورته داوږده عمراو  لوى اجر غوښت )ج(خپله تحصيلي دوره په برياليتوب سره پاى ته ورسوم .دالله 

ه کې دې تحصيلي دور دڅانګې دمحترمواستادانوڅخه ډيره مننه کوم چې زمونږسره يې په  ارمسيفد يم.

 ډيره مننه کوم چې ماسرهڅخه  ډکټر واجد سحراستاد  دخپل لارښود هدي اوهمدا رنګ يډيرې مرستې کړ 

څخه ورته داوږده عمراو  عظيم  )ج(ده دالله  يکې هراړخيزه مرسته کړ  وترتيب کولويې ددې سيمينار په تهيه ا

 اجر غوښتونکى يم.

 

 

 په درنښت

 مجید ګل  وطن یار

 الــــکـــوزی

محصل سیمیسترڅانګې دڅلور  ارمسيف د طبي علومو انـسټـیټـیوټ  

 

 الف
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 لنډیز

او حتي وژونکی سایتو توکسیک   apoptosisد سرطان کیموتراپي هڅه په کنسر حجرو کې د   

لپاسه وي او یا  DNAحادثه رامنځته کوي. تر څو د کانسري حجرو د ودې مخه ونیسي. دا حمله عموماً د 

چې د  pyrimidineاو  purineد حجرې د تکثر لپاره ضروري میتابولیک ځایونه خلاف حمله وي لکه 

DNA   اوRNA د جوړښت لپاره جوړونکي خښتې دي 

همیت مې په دې کې ده چې نن سبا هره ناروغي چې ده درمل ورته ډېر مهم دي هغه که واړه د موضوع ا

ناروغي ده او که غاټه درمل یي هم شتون لري. د دې په خاطر چې يو شخص ناروغي اوپېژاني د نورو 

ې چځانګړتیاوو تر څنګ باید د  د درملو په استعمال هم پوه وي. له دې لیکنې مې موخه اوهدف دا دی 

په راتلوونکي کې وکولای شم چې نورې لیکنې په معیاري ډول ترسره کړم. د مونوګراف په ترتیب کې مې 

کتابتوني میتود څخه استفاده کړي، د موضوع په ترتیب کې مې هڅه کړي چې د معتبو کتابونو او انټرنېټ 

چې د کنسر ضد درمل په اته له مونوګراف لیکنې څخه څرګنده شوه  له معتبو سایټونو څخه استفاده وکړم

 Antimetabolites , Antibiotics , Alkaylating agents , Microtubuleګروپونو ویشل شوي دي. 

inhibitors ,Steroid hormones and their antagonists Monoclonal antibodies Tyrosine kinease 

other inhibitor and etc….                                                                                                                
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 سريزه:

ماته د کنسر ضد درمل تر عنوان لاندې يوه موضوع راکړل شوې ده چې ما هڅه وکړه چې د کنسر 

ضد درمل عمومي کتنه،کروپونه، او په ګروپونو کې د درملو شمېر، دکنسر کیموتراپي اساسات، د درملنې 

ستراتیژۍ ګانې یا د درملنې هدفونه، د درملنې استطباب یا استعمال،د تومور حساسیت او د ودې سایکل، ، 

 درملیز رژیمونه او شیدول جوړول،

Cell cycle specificity of drugs ،Tumor growth rate, Log kill phenomenon       

،Pharmacologic sanctuaries ،Treatment protocols ،Combination chemotherapy ،

Advantages of combination ،Treatment protocols،Resistance and toxicity with 

chemotherapy ،Resistance ،Multidrug resistance ، Toxicity ،Common adverse efffects ،

Minimizing adverse effects ،Treatment induced tumors ،Anti metabolites ،Methtrexate 

pemetrexed and prolatexate ،Mechanism of action ،Therapeutic uses ،Pharmacokinetics، 

Adverse effects ،Mercaptopurine ،Fludarabine  ،5-flouro uracil ،Mechanism of action  ،

Pharmacokinetic ،Capecitabine ،Cytarabinec   ، And etc…..                                                                                                                                          
                                        

ومړۍ درجه رول كې په لښه کولو په  حتص لپاره د بشر نن ورځ په نړۍ كې د درمل  لكه څنګه چې پوهيږو

ریف درملو هغه کیمیاوي مواد دي چې په مناسب مقدار يوشحص ته ورکول کیږي ترڅو یوه تع .لوبوي

( تغریف درمل هغه کیمیاوي مواد دي چې د  WHOاو وقایې سبب وګرځي.  )  ناروغي تشخیص، تداوي،

بدن نورمل وضایف پرې ساتل کیږي. نو موږ دالته د کنسر درمل په باره کې غاږیږو. داسې اټکل شوې چې 

څخه زیات نفوس به په خپل اینده ژوند کې د کنسر تشخیص سره مخ شي   25 ٪د امریکا د متحده ایالاتو 

ن هر کال تشخیص کیږي د دغه ناروغانو څلورمې حصې څخه کم میلیونه پورې نوي ناروغا  106چې تر 

یي د جراحي او موضعي وړانکو په واسطه مکمل معالجه کيږي او ډېر پاتې خلک په خپل ژوند کې ځینې 

( د کنسر ناروغان چې   % 10ترلاسه کوي. یوه کسري برخه)تقریباً  Systemic chemotherapyوختونه 

په واسطه یا معالجه کیږي او یا د اوږد وخت لپاره اعراض یې  chemotherapyلري نو د  neoplasmخاص 

رامنځته کوي او  remsisionصرف او صرف د نارعي  drug therapyورکیږي خو په زیاتو حالاتو کې 

اختلاطات هم وروسته کیږي خو کله کله د کنسر بیا راګرځیدل یې د مړینې سبب شي. په دې توګه تقریتاً 

کلونو پورې ژوندي پاتې کیدای شي.  د سرطان درجه بندي یوځې د زړه ناروغیو   5ناروغان د دکنسر   68%

 څخه وروسته د مړینې دوهم لامل کیدای شي.
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 لـــــــــــــد درمــــــــنسر ضـــــــد ک

 

SREROID HORMONES AND 

THEIR ANTAGONISTS 

 ANTIMETABOLITES  

Anastrozole Azacitabine 

Bicalutamide Capecitabine 

Estrogens Cladribine 

Exemestan Cytarabine 

Flutamide Fludarabine 

Fulvestrant 5-Fluorouracil 

Goserelin Gemcitabine 

Letrozole 6-Mercaptopurine 

Leuprolide Methotrexate 

Megestrol acetate Pemetrexed 

Nilutamide Pralatrexate 

Prednisone   ANTIBIOTICS 

Raloxifene Bleomycin 

Tamoxifene Daunorubicin 

Triptorelin Doxorubicin 

  MONOCLONAL ANTIBODIES Epirubicin 

Bevacizumab Idarubicin 

Cetuximab Mitoxantrone 

Rituximab   ALKYLATING AGENTS 

Trastuzumab Busulfan 

INHIBITORSTYROSINE KINASE  Carmustine 

Dasatinib Chlorambucil 

Erlotinib Cyclophosphamide 

Imatinib Dacarbazine 

Nilotinib Ifosfamid 

Soratinib/Sorafinibe Lomustine 

Sunitinib Melphalan 

  OTHERS Tamozolomide 

Abiraterone   MICROTUBULE 

INHIBITORS 

Asparaginase Docetaxel 

Carboplatin Paclitaxel 

Cisplatin Vinblastine 

Enzalutamide Vincristine 

Etoposide Vinorelbine 

Interferons  

Irinotecan  

Oxaliplatin  

Procarbazine  

Topotecan  
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 د کانسر کیموتراپي اساسات

او حَتی وژونکی سایتو توکسیک حادثه   apoptosisد سرطان کیموتراپي هڅه په کنسر حجرو کې د 

لپاسه وي او یـــــــا د  DNAرامنځته کوي. تر څو د کانسري حجرو د ودې مخه ونیسي. دا حمله عموماً د 

چـــې د  pyrimidineاو  purineحجرې د تکثر لپاره ضروري میتابولیک ځایونه خلاف حـــمله وي لکه 

DNA   اوRNA  د جوړښت لپاره جوړونکي خښتې دي. د سرطان ضد درمل باید په یواځې تــــوګـــه د

کانسري حجرو لپاره خاصو پروسو کې مداخله وکړي. په بد قسمي سره د کنسر ضد زیاتره دودیزه دواګانې 

ندې ايه یواځې ډول کانسري حجرې نشي پيژندلی بلکې په دواړه نورمال او غیر نورمال تکثر کونکو حجرو ب

 steepـــهتتاثیر کوي. نو ځکه تقریبــــاً ټول کنسر ضد درمل د درملیز او توکــــسیک تـــــاثیراتو دواړو 

dose response    منحني شکله ځواب وایي. نوي داسې دواګانې رامنځته کیږي چې د کنسر تداوي لپاره

بلاک کولو په واسطه او یا د یو مریض    check pointجلا چلند د لارو څخه کانسرونه تداوي کوي. لکه د 

خپل معافیتي سیستم تقویه کولو د لارې په کنسر حجراتو حمله وکړي. دا ستراتیژي ډیره ګټوره ده خو د 

اوتوامیون توکسیسیتي رامنځته کولو له کبله د رواجي موده کیموتراپي درملو سره پرتله کیدای شي کوم چې 

 د هډوکو مغز ځپلو سبب کیږي.

لنې ستراتیژی ګانېد درم  

وروستي هدف د اوږد وخت لپاره د ناروغي څخه ژغورل دي په   chemotherapy . د درملنې هدفونه: ۱

حقیقي درملنه کې اړینه ده چې یو نیو پلاستیک حجره له منځه لاړه شي که چیرته درملنه د لاسرسي وړ نـه 

وي بیا هدف د ناروغی کنټرول کیږي )چې د کنسر مخنیوي د خپریدو او غټیدو څخه وشي( چې تر څــو 

ساتل شي په هر صوورت نیوپلاستیک حجرو بار په ابتدا کې کمیږي که هغه د جراحي د ژوند معیار ثابت و 

او یا د دې درملنې د میتودونو   immunotherapy  ,او یا وړانګو لخوا وي او یا له دې وروسته کیموتراپي 

مرخــــلو  وترکیب او یا بیولوژیکي ترمیم کوونکو په کارولو سره هم درملنه را کمیدلی شي د کنسر پرمختلل

کې د سرطان د کنټرول احتمال کم دی او هدف یې تسکین دی او بل هغه علایم چې د سرطان په واسـطه 
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رامنځته شوي کیدای شي د کیموتراپي درملو په واسطه له منځه لاړ او د ژوند کچه ښه شي خو درمــــــلنه 

ـــاتل شي ځــــــکه چې دا کار زیاتره د ژوند دوام نه زیاتوي د درملنې هدف باید همیشه په ذهن کې وسـ

 د درملنې په تصمیم نیولو کې ګټه رسوي.

کله چې نیوپلازم خپریږي او د جراحي عملیات وړ نه وي نو بیا کیموتراپي  . د درملنې استطباب:۲

لپاره هم کیدای شي  micro metastasesاستعمالیږي. د جراحي او د وړانګو اضافي درملنې وروسته   

کیموتراپي  neo adjuvantوایي. همدارنګه   adjuvant chemotherapyراپي استعمال شي چې د ته کیموت

اوږد  remissionهغې ته وایي کله چې د جراحي څخه د مخه د سرطان په کولمو کې مرسته وکړي او د 

 وایي. maintenance chemotherapyمهاله ساتلو لپاره په کم ډوز کیموتراپي ورکولو ته 

د توموري حجرو یوه برخه چې په تکثري سایکل مرحله کې وي  تومور حساسیت او د ودې سایکل: . د۳

د کنسر کیموتراپیوتیک اجزاو ته ډېر حساسیت لري. هغه حجرات چې په تیزی سره یې وېش کیږي په 

عمومي توګه کیموتراپي ته زیات حساسیت لري او برعکس هغه حجرات چې وېش یې ورو وي په کمه 

مرحله کې دی(  G0 زه کیموتراپي ته حساسیت لري عموماً هغه حجرات چې وېش نه کوي )کوم چېاندا

 زیاتره یې د کیموتراپیوتیک اجزاو د توکسیک اغیزو څخه بچ پاتې کیږي.

Cell cycle specificity of drugs:  دواړه نورمال حجرات او کنسري حجرات د ګروت سایکل څخه

تیریږي په هر صورت د سایکل  په مختلف پړاوونو کې د حجراتو شمېر کیدای شي په نورمال او نیوکلاستیک 

 cell cycleانساجو کې مخلف وي. کیموتراپي صرف د تکثر کوونکي حجراتو په وړاندې موثر دی چې 

specific و نور درملو ته ورته ویل کیږي. اcell cycle non specific  درمل وایي. عموماً غیر وصفي درمل

په دوراني حجرو باندې زیات توکسیک تاثیر لري.او دغه درمل د هغه کنسرونو په وړاندې هم استعمالیږي 

 په کوم کې چې د تکثري حجرو فیصدی کمه وي.
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Tumor growth rate : په ابتدا کې تېزه وي عموماً د ودې کچه هلته د زیاترو جامدو کنسرونو د ودې کچه

کمیږي چې کله د تومور اندازه زیاته شي دا د مغذي موادو د اروا کموالي له کبله کم اکـــــسیجن او د وینې 

د جراحي وړانکو او یا حجروي دوران غیر وصفي  Tumor barden دوران د نشتوالي له کبله منځته راځي.

هڅوي، په دې توګه د  proliferationکمیدلی شي کوم چې د پاتو حجرو فعاله درملو استعمال په واسطه 

 وي.ــــــساسیت زیاتـــــــــــموتراپيوتیک اجزاوې ته حـــــــــــفي کیــــــــــــحجروي دوران لپاره وص

 درملیز رژیمونه او شیدول جوړول

او د ناروغ لپاره د دوا ډوز تنظیمولو  د درملو ډوز معمولاً د بدن سطحي مسحات پر اساس محاسبه کیږي

 لپاره کاریږي.

۱.Log skill phenomenon: دکنسر حجراتو خاتمه  دکیموتراپیوتیک اجزاوې لخواfirst order 

kineticیعنی د دوا معین مقدار د حـــــجراتو ثـــــــابته کسري برخــــــه له مــــنځه وړي.  عقیبويـــتLog 

kill phenomenon  اصطلاح د دغې پدیدې د تشریح کولو لپاره کارول کیږي لیوکیمیا عموماً هله تشحیص

حـجرات  %99.999ته ورسیږي که چیرې د درملنې په پایله کې  109کیږي چې کله لیوکیمیا حجرات تقریباً 

لاګ وژنــــــه ویل  5پاتـــــې کیږي او د ته  %0.001حـــــجراتو کې  109لاړشي نو په له منځه  

په د وخت کې د ناروغ علایم د منځه ځي او ناروغ ریمیشن حالت  cell  Reduction of 105کــــــــیږي

-1000.000لاګ کمول ) 5په شماره کې  micro organismاو انتاناتو لپاره د  bacteriaته ځي د ډېرو 

fold د درملنې پایله حسابیږي نو دا مهال د بدن دفاعي سیسټم بیا کولی شي پاتې ټول بکتریایي حجرات )

له منځه ویسي په هر صورت کنسر حجرات په اسانۍ سره له منځه نه وړل کیږي بلکې اضافي درملنې ته اړتیا 

 نفوس خاتمه وکړي. leukemic cellده چې په بشپړ ډول 
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۲.pharmacologic sanctuaries:Leukemic    او نور کنسر حجراتو پټ ځایsanctuary  هغه انساج

چیرته چې د ترانسپورت خنډونه د ځینې کیموتراپیوتک درملو د ننوتلو مخه نیسي له همدي  CNSدی لکه 

د شعاع اړتیا ولري یا د لیږکیمک حجرات له منځه وړلو لپاره  craniospinalامله ناروغ ممکن د 

intra thecal  د لارې درمل ورکوو، په ورته وخت کې ځینې درمل ممکن دا قبلیت ونلري چې د جامدو

 تومورونو ځینو ساحو څخه تیر شي.

۳.Treatment protocols:  ګډه کیموتراپي دsingle drug treatment   پرتله ډېره کامیابه ده په ډېر

 سرطانونو کې د کوم لپاره چې کیموتراپي اغېزمنه ده.

Combination chemotherapy:  سایتو توکسیک درمل د مختلف توکسیسیټي سره او د مختلف

مالیکولر ساحو او مختلف د میکانیزم سره معمولاً په بشپړ ډوزونو سره یو ځای کوي د اضافه یا قوي 

د کوربه توکسیسیټي له امله د زیات ځواب ویلو سبب کیږي  nonoverlappingسایتوتوکسیک اغېزو او 

او برعکس د مشابه ډوز محدودونکی توکسیسیټۍ ) هډوکو مغز انحطاط، نفروتوکسیسیټي، زړه 

 توکــــسیـــسیــــټي( لرونکي درمـــل یواځې د هر یو ډوز کمولو سره په خوندي ډول یوځای کــیدایشي.

Advantage of combination: .کیموتراپي د ترکیب ګټې په لاندې ډول دي 

 په ساحه کې د حجرو اعظمي وژنه. toxicityد تحمل شوي  .1

 کنسري جمعیت کې د حجروي کرښو پراخه لړۍ پر وړاندې اغـــــــېزمن دی. hetrogenousپه  .2

3.  cell line .د پرمختګ او یا د مــــقاومت مخه نــــــیسي 

Treatment protocols:  د سرطان درملنې ډېرې پروتوکول رامنځته شوی او هر یو یې د یو ځانګړي

نیوپلاستیک حالاتو کې تطبیق وړ وي. دا معمولاً د لنډیز په واسطه پیژندل کیږي لـــــکه یو ګډ رژیم چې 

R-CHOP   بـــلــــــل کــــیږي دNon Hodgkin lymphoma د  د عـــــــــلاج لپاره اســــــتعمالیږي او
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Cyclophosphamid ,rituximab (doxorubicin )Hydroxydaunorubicin, vincristine) Oncovin 

prednisone  څخه عبارت دي. دا درملنه وقفه جدول کې ترتیب شوي تر څو معافیتي سیستم وژغوري کوم

  ړي.چې دا کیموتراپیوتک درملو لخوا اغېزمن کیږي او په د ډول د شدیدو انتاناتو خطر راکم ک

Resistance and toxicity with chemotherapy:  د سرطان درمل زهر دي او حجرو ته وژونکی

ګواښ دی ځکه دا د حیرنتیا خبه نه ده چې حجرو د کیموتراپیوټک درملو په شمول د کیمیاوي توکسینونو 

 څخه ځان ساتلو لپاره د دفاع پراخه میکانیزم رامنځته کوي،

۰ .Resistance:  ځینې نیوپلاستیک حجرات )لکه میلانوما( په ذاتي توګه د تومور ضد درملو سره مقاومت

 cytotoxicدلري د تومور نور ډولونه ممکن په کمو ډوزونو د اوږد مهاله تطبیق وروسته د میوټیشن د لارې 

وقفوي  هاغېزو خلاف مقاومت کسب کړي. د دوایي مقاومت پرمختګ د لنډ مهاله، تشدیدي، ګډو درملو سر 

درملنې د لارې ټیټې کچې ته راوړلای شي. ګډه درملنه په توموري جمعیت کې د پراخه ساحه مقاومو حجرو 

 خلاف هم موثریت لري.

۲ .Multidrug resistance:  د یوamplified   جین کوم چې دtransmembran protein   لپاره کود ورکوي

پورې تړلی پمپ   ATPتدریجي انتخاب د څو درملو د مقاومت مسولیت لري. دا مقاومت د حجرو څخه د 

 Crossپه واسطه درملو بیرون ته ویستلو له امله دی د ساختماني غیر مشایه درملو کارولو په تعقیب هم 

resistance   منځته راتلی شي مثلاً هغه حجرات چې دvinca alkaloids    زهرجن اغیزو سره مقاومت لري

او داسې نورو ته هم مقاوم دي.  colchicineاو انتراسایکلین انټي بیوتیکونه همدارنګه  dactomycineلکه 

دا درمل ټول طبیعي پیښیدونکي مادې دي هر یو یې هادروفوبیک اروماتیک حلقه او خنثی چارج لري. په 

کمه اندازه باندې په نورمال توګه ظاهریږي لیکن په لوړه سویه باندې  په  P- glycoproteinزیاتره حجرو کې 

 -p په پښتورګو ځیګر پانکراس، وړې کولمې، کولون او په ادرینال عده کې پیدا کیږي داسې وایي چې د 

glycoprotein  موجودیت د اډینو کارسینوماګانو لپاره د کیموتراپي د داخلي مقاومت باعث کیږي ځینې
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په لوړ غلظت سره پمپ نهي کولی شي. او همدارنګې انټي کنسر درملو د خارجیدلو  verapamil درمل لکه

 سره مداخله کوي. دا درمل د خپل خراب فارمکولوجیک تاثیراتو له کبله د خوښې وړ نه دي.

۳ .Toxicity:  د چټک تکثر کونکو حجراتو د وژلو لپاره مسوله کیموتراپي په نورمال چټکو تکثر کونکو

 bone marrow hair follicle, gastrointestinalحجرې  BUCCAL MUCOSAحجراتو د مثال په توګه 

mucosa,  , .باندې هم اغیزه کوي او د کیموتراپي توکسیک تظاهراتو سبب کیږي 

Common adverse effective :زیاتره کیموتراپي اجزاوې تنګ تراپیوتک اندکس لري شدید کانګې 

bone marrow , stomatitis suppression,  اوalopecia   دantiinwoplastic  اجزاو د درملنې په دوران

درملو په واسطه کنټرول  antiemeticکې تر مختلف حده پورې واقع کیدلی شي کانګې په زیاتره توګه 

انتان ته مایل کیږي چې دا کار په زیاترو  myelisuppressionکیدلی شي ځینې توکسیسیټی لکه 

کیموتراپیوتیک درملو کې عام دی. مګر نور اړخیز عکسل العملونه خاصو درملو پورې تړاو لري لکه 

bladder toxicity  داcyclophosphamide سره  cardiotoxicity د  doxorubicin سره او  pulmonary 

fibrosis د  bleomycin  سره ددې اړخیزو اغیزو دوام په پراخه توګه باندې توپیر لري مثال په توګهalopecia 

 او مثانې توکسیسیټي بیرته نشي ګرځیدلی. cardia pulmonaryیو لنډ مهاله وي لیکن 

Minimizing adverse effects: ممکن د مداخلو له لارې ښه نشي ځینې  ځینې زهرجن عکس العملونه

)دمـــــــثال په توګه د بازو  perfusionدرمـــــلو کارونه، د تومور موضـــــــعي  cytoprotectantلکه 

ســــــارکوما(، د جدي درملنې څخه مخکې د ناروغ د هډوکو مغز یوه برخه لیرې کول او درملنې وروسته 

څخه  duresisاو  hydrationبیرته تــــطبیقول، او د مثــانې زهـــرجن کـــیدو مخـــــــنیوي لپـاره شدید 

په فولینیک اسید تطبیق سره او د  megaloblastic anemiaنکي د میتوتریکزات له کبله رامنڅته کیدو 

په موجودیت سره د کانسر د درملنې له کبله  GCSF(glanlocyte colony stimulating factor))انسان

 په جزیي ډول بیرته راګرځیدلی شي. neutropeniaرامنځته شوی 
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۴. Treatment inducedtumor: درمل  دا چې زیاتره انټي نیوپلاستیکmutagens  دی نیوپلازمونه )لکه

حاد نن لمفوسیتیک لمبوکیمیا( د اصل کانسر د معالجې څخه کیدای شي لس کاله او یا وروسته رامنڅته 

شي. )نوټ. درملو په واسطه رامنځته شوی نیوپلازمونه د الکایلیټنګ درملو وروسته رامنځته شي.( د کنسر 

 ي.کانسرونه کیموتراپیوتیک درملنې ستراتیژي ته ښه ځواب وایکیموتراپي درملو وروسته رامنځته شوی 

Antimetabolites:antimetabolites   په سختماني توګه د حجروي نورمال مرکباتو سره تړاو لري. دوی

پیش قدمو مادو سره دهغوی د سنتیز نهي کولو د لارې  mucleotide pyrimidinیا  purineعموماً د نورمال 

 په سنتیز کې د مداخلې د لارې عمل کوي،دا درمل خپل اعظیمي  RNAاو یا د  DNAاو یا د 

CYTOTOXIC   اغیزې پهS  .مرخـــــله کې رامـــنځته کوي ځکه د حـجروي دوران وصفي درمـل دي  

Methotrexate,permetrexed and prolatexate:  فولیک اسیدmetabolic  غبګون کې یو

لپاره ضروري  replicationل د یو کاربن یونټ په انتقال کوم چې د حجرې منځنی رول  ادا کوي په شمو 

دي فولیک اسید صرف د عذايي سرچینو نه اخیستل کیږي او د کلمو فلورا په واسطه هم تولیدیږي 

methotrexate  اوprolatrexate    دantifolate .درملو څخه دی 

۱.Mechanism of action :MxT   ساختماني توګه د فولیک اسید سره تړاو لري او د یوANTAGONIST 

VITAMIN  په شان دDHFR  انزایم نهي کوي هغه انزایم چې فولیک اسید په فعاله کو انزایم شکلFH4 

چنده زیاتوالی په واسطه راګرځیدلای  1000د  FH2نهي کیدل د طبیعي سبسټریټ مادې   DHFRدبدلوي 

د  MTXتطبیق چې نهي شوي انزایم څخه تیریږي او فولیټ حوض بیا ډکوي.  leucovorineشي. او یا 

دی چې په میکانیزم کې  antimetabolite یو premetrexedمرحلې لپاره حص دی    Sحجرې دوران 

methotrexate  سره یو شان دي چې دDHFR  د نهي کولو علاوهTHYMIDYLATE SYNTHASE  هم

 او د فولیټ میتابولیزم کې رول لري هم نهي کوي.  DNAنهی کوي او شمول د نورو انزایمونو کوم چې د 

PRALATREXATE  دا یوANTIMETABOLIC  دی چېDHFR .نــــهي کوي 
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۲ .therapeutic use: MTX  عموماً نورو درملو سره ګډوي او د حادAcute lymphocytic leukemia  پر

په ماشومانو کې د سینې کنسر او سر او د غاړې کارسینوما  burkitt lymphomaوړاندې اغیزمن وي 

  chrohn او rheumatoid arthritis  او Psorasisکم ډوز د ځینو التهابي ناروغیو لکه شدید  MTXهمدارنګه 

لي توکسیکو اغیزو لپاره ترلاسه کوي د احتما MTXناروغي پر وړاندې اغیزمن وي. ټول هغه ناروغان چې 

 t cellسږو کنسر کې استعمالیږي او  non amall cellپه ابتدا کې د  Pemetrexate باید نږدې وڅارل شي.

lymphoma .په بیا راګــــــرځیدلو یا مقاوم حــــــــــالتوتو کې هـــــم کـــــاریږي 

۳ .Pharmacokinetic: MTX  په متغیر توګه په کم ډوز هضمي لارو څخه جذبیږي لیکن دIV او  IM  د

څخه په اسانۍ نه تیریږي نو په  BBBد  MTXد لارې هم تطبیقیږي. څرنګه چې  intrathecalلارې او 

CNS  کې پټو شوو نیوپلاستیک حجرو د ختمولو لپارهintrathecally  ،تطبیقیږي. د کولمو په اپتیلیوم، ځیګر

پوستکي ته هم توزیع  MTXاو پلورل انفیوژن کې د دوایي لوړ غلظت پیدا کولای شو.  ascites پښتورګي

-7تر سره کـــــــوي او د  hydroxylationموقـــــعیت کــــې د  7کوچنۍ اندازه په  MTXکـــــیږي د 

hydroxymethotrexate  جوړوي دا مشتق دMTX  پرتله په اوبو کې لږ منحلیږي او دcrystalluria  لامل

شي چې د  dehydrateوساتل شي او مریض څخه  urine alkalineکیږي ددې لپاره ضروري دي چې 

 پښتورګو د توکسیسیټي مخه ونــــــیول شي اصلي دومـــــل په عــــــمده توګه د ادرار د لارې وځـــي.

۴ .Adverse effect:  اړحیزې اغیزې دMTX  پهoutline کې ښودل شوي pemetrexed  اوpralatrexate 

توکسیسیټي راکمه کړي، د  GIاو  hematologicسره ورکړل شي چې  vitamin B12باید فولیک اسید او 

corticosteroid  سره مخکې درملنه دpemetrexed  له کبلهcutaneous  عکس العمل په مخنیوي کې توصیه

 کیږي.
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6-mercaptopurine:  د پیورین یو انټي مـیتابولیت دی دا دhypoxan thin  یوthio analog  دی چې د

کې د رژیم  acute lumphoblastic leukemiaاصولاً په  mp 6نیوپلاستیک ناروغیو درملنې لپاره ګټور دی. 

ناروغیو د علاج  chrohnانـــالوګ هم د  (azathioprine)او د هــغه  mp 6برقرار ساتلو لپاره استعمالیږي. 

 لپاره ګټور دی.

Fludarabine:  2دا د-fluro A-arabinoside  5یو phosphate  دی چې د پیورین نیوکلیوتاید یو انالوګ

 indolent non Hodgkin lumphomaد هیرې سیل لیوکیمیا او  chronic lymphocytic leukemiaدی دا د 

درملنې لپاره ګټور دی دا یوه پیش قدمه دوا ده. چې په پلازما کې ورڅخه فاسفیټ لرې کیږي د دې لپاره 

کیږي)په ابتدا کې د  phosphorylateجوړ کړي کوم چې بیرته حجرې اخلي او دوباره   F- ara A -2چې  

doxycitidine  په واسطه( اګر چې واضح سایتو توکسیسیټي یقیني نه دهtriphosphate  په دواړه DNA  او

RNA  کې ځای پر ځای کیږي چې پهS phase  کې سنتیز یې راکموي او وظیفه یې متاثره کوي. مقاومت

لپاره کم میلان او  DNA polymeraseکمښت او د   deoxycitidine یې د حجرو په واسطه کم اخیستلو، د

د لارې ښه تمامیږي څکه  ivد خولې په نسبت  Fludarabineهمدارنګه نور میخانیکیتونو سره تړاو لري. 

چې د کولمو بکتریاګانې کوم چې شوګر ټوټه کوي او یو زهرجن میتابولیت ورڅخه جوړوي چې 

flouroadenine .نومیږي 

5-flouro uracil :  دpyrimidine  انالوګ دی کوم چېuracil ring  موقعیت کې د هایدروجن اتوم  5په

بدلولو کې مداخله  thymidylic acidاسید په   deoxyuridylicپرځای یو مضبوط فلورین لري دا فلورین د 

دی  Processorsجوړښت لپاره یو ضروري  DNAکوي ځکه حجرې د تایمیدین څخه محرومیږي چې د 

د هغو تومور لپاره ورکول کیږي کوم تومور چې جامد او وده یې کمه وي د مثال   fu-5په ابتدایي حلاتو کې 

( کله چـــــــې موضـــــــعي  gastric carcinomaاو   (pancreatic, clonrectal, breast, ovarianپه توګه 

5-fu   تــــــطبیق شـــــي دا هم دbest cell carcinoma  .د علاج لپاره موثر دی 
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۱.Mechanism of action  :5fu  پخپله دantineoplastic   د فعالیت څخه محروم دی دا حجرو ته د

(carrier mediated transport) CMT  5سیستم په واسطه داخلیږي او-FDUMP  ته تبدیلیږي کوم چې د

thymidylae synthase   جوړولو لپارهdeoxyuridine monophosphate   سره مقابله کوي او په دې توګه

جــــــــــوړښت کمیږي کوم چې د  DNAکمښت له وجې  thyumidineد انزایم فعالیت نهې کوي د 

 کیږي  imbalancedحجراتو وده 

۲ .Pharmacokinetic : په هضمي طرق کې د شدیدو توکسیسیټي پیداکیدو په خاطر دIV  د لارې ورکول

په شمول  CNSورکول کیږي ټولو انساجوته  topicallyنسر موجد وه نو بیا کیږي او که چیرته د پوستکي ک

په تیزی سره په ځیګر کې په استقلاب رسیږي په سږو او پښتورګو کې هم، او په اخېره   FU-5ځان رسوي 

-5لوړې سویې د   DPDباندې بدلیږي او وروسته په تشو متیازو کې اطراح کیږي د   Fluro B analineکې 

fu   کټابولیزم کیږي ریټ زیاتولی شي اوbio availability  یې راکمولی شيDPD  لیول د یو شخص څخه

کموالي سره مخ شوي وي  DPDچنده پورې توپیر لري کوم ناروغان چې  6بل ته په عام نفوس کې تر 

 او ژوند  Mucosites, pancytopeniaکیدای شي شدید توکسیسټي پکې ظهور کړی وي له دې امله  

 تهدیدونکی اسهال رامنځته کوي.

Capecitabine :  دا یوfluropyrimid carbamate  دی. چې پهcolorectal  اوسینو کنسر په مټاسټاسس

د خولې له لارې ښه جذبیږي او خپله توکسیک نه دی د یو سلسله انزایمي  Capeciabineکې استعمالیږي. 

 thymidineباندې هایدرولایز کیږي دا مرخله  fu-5عکس العملونو څخه تیریږي او په اخره کې 

phosphorylase  په واسطهcatalyzed  .کیږي کوم انزایم چې په ابتدایي تومور کې زیات مقدار شتون لري

ډیر مهم  thymidylase synthaseتوکسیسټي یو شان دی  fu-5او  capecitationپه خاصو تومورونو کې د 

 هې کیږي.په واسطه ن fu-5انزایم دی چې د 
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Cytarabine:  2سایتارابین )سایتوزین ارابینوساید( یو مهم-deo xycytidine  یو انالوګ دی کوم چې

 pyrimidine  د  cytarabineپه واسطه بې ځایه شوي ده  D-arabinoseطییعي د رایبوز بقیه په کې د 

 cytrabineکې کلینیکي استعمالیږي   acute non lymphocytic leukemiaانتاګونست په شان عمل کوي او 

عمل په واسطه حجرو ته داخلیږي.   carried mediatedانتاګونست په شان د  pyramidineاو  purinد نورو 

په واسطه د   nucleotide kinase او نور deoxycytadine kinaseکیږي د  phosphorylatedدا به ضرور 

یو  DNA polymeraseد  CTP araته اوړي کوم چې سایتوتوکسیک دی  CTP araنیوکلیوتاید شکل 

 Sکې ننوځي او د زنځیز اوږدیدل پای ته رسوي.   DNA nuclearاغیزمن نهې کوونکی دی نیوکلیوتاید په 

 فاز لپاره ډیر خاص دی

۱. Pharmacokinetic :  که چیرتهcytarabine  د خولې له لارې ورکړي نو اغیزمن نه دی ځکه چې

cytarabine deaminase  انزایم په واسطه باندېnon cytotoxic ara-u  کولموته پهmocosa  او په ځیګر کې

deaminate   کیږي د ورید له لارې ورکول کیږي ځکه چې ټول جسم ته توزیع کیږي اوCNS  ته په کافي

په  oxidative deaminationپه بدن کې  cytarabineشویې هم ورکولای  intrathecollyاندازه نه تیریږي 

د تشو متیازو  ara-4باندې اوړي چې د فارمکولوژي له نظره یو غیر فعاله میتابولیت دی او ara-Uواسطه په 

 د لارې اطراح کیږي.

Azacitabine:  دcytidine  یوpyrimidine nucleoside  انالوګ دی دا پهmyelodysplasric 

syndrome  اوAML  .ددرملنې کې استعمالیږيazacitabine نیوکلوتاید میتابولیت azacitabine 

triphosphate  فعال شکل پهRNA  کې پر ځای کیږي چې دRNA   وظیفه او پروسیس کیدل نهې کوي دا

 مرحله خاص ده. Sدوا په حجروي دوران کې 

Gemcitabine:  دا هم دnucleoside deoxytidine  یو انالوګ دی چې زیاتره پهpancreatic  کنسر او د

لپاره یو سبسټریټ  deoxycytidine kinaseد   gemcitabineکې استعمالیږي   non small cancerسږو په 
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ته فاسفورلیت کوي. او د ورید انفیوژن د لارې ورکول  diflourodeoxycytidine-2-2دی کوم چې دوا 

یک نه دی او د ادرار د لارې کیږي کوم چې توکس deaminateته   diflourodeoxycytidine کیږي دا بیا

 اطراح کیږي.

Antibiotics : انټي تومور انټي بیوټیوکونه په ابتدایي ډول د DNA  سره مداخلت د لارې سایتوتوکسیک

  topoisomerase I and iiپه وظیفه کې خلل پیداکوي د دې څخه علاوه د  DNAفعالیت ترسره کوي او د 

اغیزو کې مهم رول لري دوی حجروي  cytotoxicنهې کول دی او همدارنګه فرې راډیکال تولید د دوی په 

 په استثنا. bleomycin دوران ته غیرې وصفي دي. د 

Anthracyclines: doxorubicine, daunorubicine, indarubicine, epirubicine, mitozantrone 

Doxorubicine and daunorubicine د یې  antracycline antibiotic   په توګه ویشليdoxorubicine   د

daunorubicine  یوhydroxylate  انالوګ دی او دidarubicine  دdaunorubicine   4یو-demethoxy 

انالوګ دی، د دې درملو درملیزه کارونه توپیر لري. د سختماني مشابهتونو او د ښکاره تاثیر میخانیکیت 

ډیر مهم او په پراخه توګه د کنسر ضد دوا په توګه  Doxorubicineسربیره هم درملیزه کارونه یې توپیر لري. 

ریږي، همدارنګه نور مختلف استعمالیږي، او د سرکوما علاج لپاره له نورو اجزاو سره یو ځای کا

او لمفوماګانو د علاج لپاره هم   lymphocytic leukemiaکارسینوماګانو په شمول په تیونو کنسر او د حاد 

 mitrozantroneد حاد لوکیمیا د علاج لپاره استعمالیږي او د  idarubicineاو   daunrubicineاستعمالیږي 

 د پروسټاټ کنسر د پاره استعمالیږي.

۱.Mechanism of action  : doxorubicine   او نورanthracyclines  د مختلفو میخانیکتونو په ذریعه

مشتق فری راډیکلونه د غشا شحمي پراکسیدیشن،  doxorubicineتوکسیسیټي رامنځته کوي. مثال په توګه 

ن رامنځته مستقیم اکسیدیشاو د پیورین او پایریمیډین قلویاتو، تایول او اماینونو  DNA strand scissionد 

 کولای شي.
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۲ .Pharmacokinetic:  دا د ورید له لارې ورکولی شي ځکه په هضمي لارو کې غیرې

انټي  anthracyclinesیوه شدیده ستونزه ده چې انساج نکروزس طرفته وړلی شي د   extravasationفعالیږي

راخه رخو سره یو ځای کیږي چیرته ته چې په پبیوټیک د پلازمه پروټینونو او همدارنګه د نورو انساجو د ب

ته نه تیریږي او په ښکاره شکل ځګر کې میتابولیزم باندې رسیږي د  testiesاو  BBBتوګه توزیع کیږي دا 

اطراحي یې یوه لویه  biliaryکومو مریضانو  چې د ځګر وظیفه معیوبه شوي وي د ډوز سمون ته اړتیا لري 

ملو د تور سوربخن رنګ له وجې د انفیوژن ګرچابیره وریدونه د لیدو وړ وي در  anthracyclineلاره ده د 

 او د تشومتیازو رنګ سور اوړي.

۳ .Adverse effects:  نه ګرځیدونکي ډوز سره تړاولرونکي کارډیوتوکسیسیټي یې تر ټولو شدید اړخیز

او  daunarubicineپه نسبت  epirubicineاو  idarubicineعکس العمل دی او ډیر عام دی د 

doxorubicine  سره زیات لیدل کیږي. زړه توکسیسیټي په ظاهره توګه دفری راډیکل د تولید ا

 سره epicubicineاو  doxorubicineشخموپراکسیدیشن په نتیجه کې منځته راځي. په پروتوکولونو کې د 

trastuzumab  ګډول دcongestive heart failure لو یسین توکسیسیټي خلاف ساتخطر زیاتوي د ډوکسوروب

د ستنډرډ د   dexorubicine رول لري. لیپوسومل کپسول شوي chelator dexozaxaneکې د اوسپینې د 

 لري. cardiotoxicityفورمولې پرتله کم 

Bleomycine:  د مختلف شیانو لکه کاپرchelating glycopeptides  یو مخلوط دی دanthracycline 

تخریب منځته راځي بلیومایسین حجروي سایکل  DNAانټي بیوټیک په شان د اکسیدیټ پروسې د لارې 

 Hodgkinمرخله کې د حجرواتو د توقفدلامل کیږي په ابتدایي کې د خصیو کنسر او  C2خاص دوا ده او په 

lymphoma  .د علاج لپاره استعمالیږي 

۱.Mechanism of action: دDNA  bleomycine 𝑓𝑒2  کمپلکس پهbleomycine 𝑓𝑒3  باندې اکسیدایز

یا هایدروکسیل راډیکل  superoxideکیږي ازاد شوي الیکترونونه د اکسیجن سره عکس العمل کوي ترڅو 
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ماتیدل او   strandباندې حمله وکړي په پایله کې د  phosphodiester bondپه   DNAجوړ او بیا د 

chromosomal  راځي. نیمګړتیاوې منځته 

۲ .Pharmacokinetic:  بلیومایسین د یو شمیر لارو تطبیقیږيbleomycine  غیر فعاله انزایمونه په لوړو

مقدارونو یو شمیر انساجو د مثال په توګه څیګر توری  کې شته لیکن په سږو کې کم او په پوستکې کې 

شتون نه لري په دې نسجونو کې د توکسیسیټي مسولیت لري ډیری اصلي درمل په تشو متیازو کې بدلون 

 تنظیم مول اړین دي. ناروغانو کې د ډوز renal failureپراته اطراح کیږي 

۳ .Adverse effects:  د سږو توکسیسیټي یې تر ټولو شدید جانبي عرض دی چې د رالونو ټوخي او

احتمالي وژونکی فایبوسس پورې پرمختګ کوي او د دوا په واسطه د سږو فابروسس ته بلیومایسین سږو 

په کې غالب وي بلیومایسین له   hyperpigmentationاصطلاح کاریږي. د پوستکي هاپرټروپي او د لاسونو 

 نادر دی. myelosuppressionکبله 

Alkylating agent : د الکایلیتنګ درملو سایتوتوکسیک اغیزې د حجرو بلابیلو برخو نیوکلیوفیلیک

الکایلیشن غالباً  DNAګروپونو سره د کوولانت نښتلو د لارې خپل سایتوتوکسیک تاثیرات رامنځته کوي. د 

یو مهم عکس العمل وي کوم چې د توموري حجرو لپاره د مړینې سبب کیږي. الکایلیټنګ  cytotoxicد 

اجزاوې د استراحت حجرو او تکثري حجرو ترمنځ توپیر نه راولي اګر چې د چټکو حجرو ویشل لپاره 

زیات توکسیک دی دوی په مجموعه توګه د نورو درملو سره سو ځای استعمالیږي تر څو پراخه مختلف 

lymphatic  او جامدو کنسرونو علاج وکړي د سایتوتوکسیک کیدو سربیره ټولmutagenic  او

 په طرف تللی شي لکه حاد لیوکیمیا.  secondary malageniceکارسینوجینک دی او 

Cyclophosphamide and ifosfamide : دا ټولې دوایانې نژدې تړاو لرونکي mustard  درمل دي

تولیدولو وروسته  alkylating speciesلري او د خپلو  cytotoxicityکوم چې یو شان میخانیکیت او 

په ذریعه تولیدیږي دغه درمل پراخه  hydroxylationسایتوتوکسیک دی چې د سایتوکروم سیستم د 
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 non Hodgkin lymphomaکلینیکي طیف لري کوم چې د مختلف او پراخه نیوپلاستک ناروغیو لکه 

second breast cancer .د علاج لپاره په یواځې او نورو درملو سره په ګډه استعمالیږي 

۱.Mechanism of action  :cyclophosphamide  دalkylating  اجزاو تر ټولو عام استعمالیږي دواړه

cyclophosphamide  اوifosfamide  په اول کې په ځیګر دcyp450  سیستم لخوا په یو بین البیني مادې

او  phodphoramide mustardانترمیدیت میتابولیزم وروسته په فعال مرکبونو  Hydroxylateباندې اوړي. 

acrolein  اوړي دphosphoramide mustard   فعال مرکب دDNA  سره  عکس العمل سایتوتوکسیک

 مرحله اټکل شوي.

۲ .Pharmacokinetics: cyclophosphamide  د ورید او خولې لارې ورکولی شو صرفifosfamide  د

په ځیګر کې فعال او غیرې فعال میتابولیتونه جوړیږي او  cyclophosphamideورید له لارې ورکولی شو د 

اود  cyp450A4ابتدا کې  پهIfosfamide لږ مقدار یې په تشو متیازو کې د تغیر پراته اطراح کیږي.

2B6isoenzyme  واسطه میتابولایز کیږي په عمده توګه د پښتورګو دلارې اطراح کیږيپه 

۳ .Adverse effects: hemorrhagic cystitis  د دواړو درملو توکسیسیټي ده. کوم چې د مثانې فابروس په

 ifosfamideپه صورت کې د اکرولین له کبله او  cyclophosphamide طرف الی شي د مثانې توکسیسیټی د 

وریدي زرق کیدل توکسیک   mensaتوکسیک میتابولیتونو له کبله ده. مناسب هایدرویشن او همدارنګه د 

مریض ته ورکولو  isfosfamideمیتابولیتونه تغیروي او کولای شي چې دا ستونزه راکمه کړي په لوړه سویه 

 ه کولای شي.رامنځت  neurotoxicityد میتابولیت له امله  cloroacetadehydeدسره غالباً 

Nitosoureas :carmostine  اوlomastine د nitrosoureas سره نږدې اړیکې لري د  CNS  څخه د

   په ابتدایي ډول دماعي تومور د علاج لپاره ورکول کیږي. nitrosoureasتیریدلو له توان له امله 
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۱.Mechanism of action  :nitrosoareas  دalkylation  په واسطه سایتوتوکسیک اغیزې لري کوم چې

جوړیدنه نهې کوي اګر چې دوی په استراحت کونکو حجرو کې  RNA and proteinتکثر او په اخیره کې 

DNA   الکلیت کوي توکسیسیټي په ابتدا کې هغه وخت په حجرو کې ظاهریږي کله چې ویش روان وي که

په هدفي  Nitrosoureasکي حجرې ځان ساتلای شي. ترمیم صورت ونیسي نو نه تقسیمیدون  DNAچیرته 

 په واسطه مهمې انزایماتیکي پروسې نهې کوي. carbamoylationحجرو کې د پروټینو امینو اسیدونو د 

۲ .Pharmacokinetics: carmostine   د ورید کیموتراپي په توګه اوlomustine  د خولې د لارې ورکوو د

د لارې   CNSدوی شخمو خوښوونکي طبیعت لخوا دغه اجزاوې په بدن کې په پراخه توزیع کیږي او د 

فعال محصول نه میتابولایز  loumustineهم تیریږي دا درمل په  په پراخه توګه د میتابولیزم له لارې تیریږي 

 او پراخه لاره ده.د اطراح لپاره لویه  nitrosoureasکیږي پښتورګي د 

Decarbazine and temozoinomide: dacarbazine  یو الکایلیتنګ دوا ده چې باید په فعال

فعالیت لپاره میتابولیت د میتایل کاربامونیم ایونونو  alkylatingباندې واوړي ددې دوا د  MTICمیتابولیت 

مالیکول کې په نیوکلیوفیلیک ګروپ باندې حملې سبب کیږي.  DNAد جوړیدو د لارې او په 

Dacarbazine  سایتوتوکسیک عمل ددې میتابولیت توان ته کوم چې دguanine  موقعیت باندې قرار  6-0په

د  Temozolomideلري منسوب شوي ده ډاکاربازین د میلانوما او هوجکن لمفوما درملنې کې کاریږي. 

dacarbazine  ري ځکه دواړه د سره رشته لbiotransformation  د لارې فعال میتابولیتMTIC  .ته اوړي

لپاره ضروري دی د  methylationموقعیت باندې د  N-7موقعیت او د ګوانین په   DNA 0-6کوم چې د 

dacarbaxine  برعکسtemozoliomide  د میتابولیت ترانسفرمیشن لپارهcyp450  سیستم ته اړتیا نلري او په

هم ترمیم کوونکی انزایم نهې   Temozolamideکې کیمیاوي ترانسفرمیشن  ته اوړي.  phنورمال فزیکي 

نه مختلف دی   dacarbazineد  temozolomide ,06 guanine DNA alkyl transferaseکوي کوم چې 
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استروسایتوما او میتاستاتیک  >glioblastomaددماغو د   Temozolomideڅخه تیریږي.  BBBځکه چې د 

 temozolomideمبلانوما د درمـلنې لپاره کاریږي.

او  parent drugد خـولې د لارې ښه ده  bioavailabilityوریدي او د  خولې له لارې استعمالولی شو. خو 

 میتابولیت یې د تشو متیازو د لارې اطراح کیږي.

Other alkylating agent :Mechlorethamine  په اول نړیوال جنګ کې دvesicant   نایتروجني(

mustard  په توګه منځته راغلي وو د )lymphocytopenia  منځته راوړلو وړتیا له کبله دlymphatic  

مشتق دی دا د ملټیپل  phenyalamineیو  mustardد نایترجن  melphalanکنسرونو کې ایستعمالیږي 

یږي دا دوه طرفه وظیفوي الکایلیټنګ درمل دي کوم چې د خولې له لارې ورکول کیږي مایلوما مې استعمال

اګر چې د کولمو د لارې جذب او میتابولیزم پر اساس په پلازما کې غلظت یې یو نه بل ته فرق لري. د 

melphan  ډوز په احتیاط سره دWBC  .او پلیت لیت د څارنې لخوا تغینیږيChlorambucil  یو بل دوه

د علاج لپاره استعمالیږي  chronic lymphocytic leukemiaوظیفوي الکایلیټنګ درمل دی کوم چې د 

busuifan  هم یوalkylating agent  دی کوم چې دchronic myelogenous leukemia  پر وړاندې اغیزې

درملو په شان ټول دغه  alkylatingفایبوسس لامل کیدلی شي د نورو   pulmonaryد  agentلري او دا 

 درمل لیوکوجنیک دي.

Vincristine and vinblastine  :Vincristine او vinblastineترکیب یې یو شان دی او  ساختماني

periwinkle  بوټي وینکار روزا څخه مشتق شوي دي نو ځکه ورته وینکا الکلویدونه وایي. او کوم

neourotoxic agents  چې هغهvinorelbine  دي اګر چې وینکا الکلویدونه په ساختماني توګه یو شان دی

په ماشومانو  ,VXاو معالجوي استطبابات یې مختلف دي دا اکثره د نورو درملو سره یو ځای کارول کیږي 

 ,wilm tumors sarcoma tissue soft ewingد پاره استعمالیږي  lymphoblastic leukemiaکې 

Hodgkin  او non-hodgkin lymphomase .او همدارنګه ځینې نور خلاتونو کې هم استعمالیږي 
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۱ .Mechanism ao action:  داagent  د حجروي دوران مرحـــلو د پاره وصفي دی ځــــــــمکه چې د 

metaphase  مرحله کې مایتوزس بلاک کوي. دوی دmicrotubule  پروټیـــــــن اوtubulin  سره د نښلولو

 tubulinتجـــــمعات چې د  paracrystalinد لارې د مایکروټیوبول پولیمرایزیشن نهي کوي. ددې باوجد 

dimers  څخه جوړ وي او دalkaloid   درمل جوړوي، په نتیجه کېspindla appratuse  وظیفه د لاسه

الي او د حجرو ویش څخه جداو  chromosomalکیږي او  frozenکې منجمد  metaphaseورکوي او په 

 مخنیوی کوي.

۲ .Pharmacokinetic: IV  زرق کیدل یې دcytotoxicity  اغیزو او د حجرو د تخریب لامل کیږي او د

DNA  د ټوټو څخه ازادیدونکی پیورین د اکسدیشن د لارې هایپر یوریسیمیا رامنځته کوي وینکا الکلوید

غایطه مـــــــوادو د لارې  bileله لارې ځیګر کې تمرکز او میټابولایز کیږي او په اخېره کې د  cyp450د 

اطراح کیږي. ډوزونه هغه مریضانو ته ورکول کیږي چې د ځیګر وظیفه یې معیوبه شوي وي یا صفراوي 

 بندیز ولري.

۳ .Adverse effect: VX  اوVBL و څخه مایعات راوځي دواړه که چیرته د زرق په دوران کې د وینې رګون

phlebitis  اوalopecia  .ته همVBL  یو قويmyelousppression  دي چیرته چې محیطيneuropathy 

ورنکړو په دې درملو کې تیروتنه د مړینې  intrathecallyسره ډیر زیات عام دي دا درمل باید  vxاو قبض د 

 وشي.سبب کسږي او د تطبیق د مخه باید ډیر احتیاط سره 

Paclitaxel and docetaxel :paclitaxel   دtaxane  د کورنۍ لومړنی غړی دی چې د کنسر په

انواعو په ستنو کې موندل کیدونکی  yawد اوقیانوس  paclitaxelکیموتراپي کې استعمالیده، نیمه مصنوعي 

شـــــــته د ځنځیر سره تړلی شکل هم پـــکې  albuminپیش قدمو د کیمیاوي تغیر د لارې شتون لري او 

منځته راځی کوم چې د دواړو درملو څخه زیات قوي دي.   docetaxelیو طرف تعویض په نتیجه کې 

Paclitaxel د ،ovarian cancer،breast metastatic  ( کنسر په وړاندې ښه فعالیت لری او ورسرهnon 
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small cell lung cancer  چې کله )cisplation .ورکړل شيdocetaxel   په عامه توګه پهprostate ،

gi,breast ( او پهnon- small cell lung cancer) .کې استعمالیږي 

۱.Mechanism of action:  دواړه درمل  د حجروي دوران پهGo اوM لیـــــکن د  فاز کې فعال ديvirca 

alkolioid   برعکس دوی د polymer او   ثباتpolymerization     ته وده ورکوي پر ځــــــای د جدوالي

راجمع کیدو سبب کیږي مایکروتیوبول په مکمل توګه مضبوط خو وظیفه نه اجرا کوي   microtubulesاو د 

 کروموزوم تجزیه منځته نه راځي او په نتیجه کې د حجرې د مړبنې سبب کیږي.

۲ .Pharmacokinetic:  دغه درمل دcyp450  سیستم لخوا ځیګر کې میټابولایز او دbiliary  سیستم په

 واسطه اطراح کیږي کوم ناروغان چې د ځیګر وظیفوي ستونزه لري باید  چې ډوز ورته کم ورکړی شي.

۳ .Adverse effect:  نیوتروبینیا او لیوکوپینیا دpaclitaxel  اوdocetaxel  ډوز محدوونکی تسمماتو څخه

 dyspneaعکسل العمل له امله   hypersensitivityم یو جانبي عرض دی. د شدید دی محیطي نیوروپاتي ه

 ،urticarial او hypotension   پکې منځته راځي. کوم مریضان چېpaclitaxel  د درملنې لپاره استعمالوي

 h2او هم دارنګه ورسره  desamethasone،diphenhydramineڅخه مخکې ورته   paclitaxelباید د 

receptor antagonist .ورکړل شي 

Steroid hormones and their antagonist:  تومورونه چېsteroid  هارمونونو ته حساس دي

کیدای شي هارمون ته ځواب ویونکي وي او درملنې سره راکمیږي هارمون سره تړاو لري په کوم کې چې 

  orchiectomyلرې کول د جراحي )مثال په توګه د  regressionله منځه وړلو سره تومور  stimuliهارمون 

کنسر لري.( یا  prostateد جراحي په واسطه لرې کیږي کوم مریض چې  testiesپه قضیه کې چې یو یا دوه 

د  estrogenسره کوم چې د  estrogen temoxifen  antعلاج د  breast cancerد درملو په واسطه )مثال د 

 intracellularهارمون کوم چې په یوه حجره تاثیر کوي دغه حجره په ضرور  Steroidتنبه مخنیوی کوي. 

 اخذه لري کوم په چې د هارمون د پاره  خاص وي.
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Tomxifen : دا یو انتخابيestrogen modulator [ دیSERM دا په سینو انساجو کې یو ایستروجن ]

 estrogenد  Tomoxifenاګونست دی. انتاګونست دی او په نورو انساجو لکه هډوکي او اندومتریوم کې 

receptor positive breast cancer  په علاج کې د درملنې په اول سر کې کاریږي او دا په لوړه درجه خطر

 لرونکو زنانو کې د سینو د کنسر مخنیوي د پاره استعمالیږي.

۰.Mechanism of action : tamoxifen   دestrogen  سره په مقابله کې د سینو په انساجو کې ایستروجن

 estrogenاخذو سره یو ځای کیږي او د ایستروجن له کبله د سینو کنسر زیاتوالی نهي کوي په پایــله کې د 

 کــــــیږي. suppressedاخذې کمیږي او د طبعي هارمونونو د ودې اغیزې او د ودې عناصر 

۲ .Pharmacokinetic: tamoxifen  د خولې د لارې ښه اغیز لري او په خاصه توګه په ځیګر کې په

 agonistفعالیتونه په ځان کې لري چې نور  estrogen antagonistاستقلاب راسیږی ځینې میټابولیټ 

له لارې غایطه موادو سره اطراح کیږي.   bile فعالیتونه لري. نه بدلیدونکي درمل او میټابولیټ پرتله د 

Tamoxifen  دctp3A4  اوp-glyeoprotein .نهي کوونکي دي 

۳ .Adverse effect:  هغه اړخیزې اغیزې چېalkaloid  دtomoxifen  لخوا منځته راځي په لاندې توګه

د  Tamoxifenدي. د ګرمو لمبو، زړه بدوالی.کانګو.پوستکې رش. مهبلي خونریزي څخه عـــــبارت دي. 

endometrial  کنسر لامل هم کیدلی شي همدارنګهthromboemobilsm  او دید اغیزه کوونکي تسممات

 هم رامنځته کوي.

Fulvestrant and raloxitine :fluvstrant  د ایستروجن د اخذېantagonist  دي کـــوم چېIM  د

ي دا درمل ولر  hormone receptor positive metastatic breast cancerلارې زرق کیږي هغه مریض چې 

 down-regulatorد اخذو سره یو ځای کیږي او تومور باندې استروجن اغیزې په نورو هدفي ساحو کې 

او د سینو په انساجو کې د ایستروجن اغیزې بلاک  uterineدي په  SERMدا د خولې د  raloxifeneکوي 
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 estrogenښــــځو د  postmenopausalکوي چې اغیزې جذب په هډوکي کې نهي کړي. دا درمل په 

receptor positive intvasive breast cancer  خــــطر راکـــــــموي دغه دواړه درمـــــــــل دhot 

flashes، arthralgais myalgais .لامل کیږي 

Aromatase inhibitors : ،اروماتــاز عــــکس الـــعمل د ادرینــال څــخه بــهر )په ځــیګر ، شـحم

څخه ایستروجن  androstendioneستکي، او د سینو انساجو کې د سینو خباثت په شمول( د عضلاتو،پو 

ښځو د ایستروجن لپاره یو مهمه  postmenopausalپه   aromatizationجوړولو مسولیت لري. محیطي 

 په دغو ښځو کې د ایستروجن تولید راکموي. aromatase inhibitorسرچینه ده 

۰.Anastrozole and letrozole :   دا درمل غیرې سټرایدaromatase inhibitors  دی پهpostmeno 

pausal  ښځو کې دغه درمل د کنسر د علاج لپاره په اوله لیکه کې د اطمنان وړ دي د خــولې د لارې ښه

مریضانو کې  predoseپه   letrozoleاو   Anastrozole فعاله او ایستروجن جوړښت د بندیدلو لامل کیږي.

کنسر لري نشو ورکولی. دواړه دوایانې په پراخه توګه په سینه کې په استقلاب رسیږي.  endometrialکوم چې 

Metabolite او parent  .درمل په ابتدایي ډول تشو متیازو د لارې اطراح کیږي 

۲ .Exemestine:  لې د لارې تطبیق یوه سترویدي اروماتاز غیرې رجعي نهي کونکي دوا ده چې خو

وروسته ښه جذب او پراخه توزیع کیږي. ځیګر انزایمونو په واسطه میتابولایز کیږي او میټابولایت یـــــې د 

 ناروغــــانو کې بایــد عـــیار شـي.  renal-failareتشو متیازو د لارې اطراح کیږي د دغو دوایانو ډوز په 

Nausea.fatigo  او ،hot flashes یزې دي یې بدې اغalopecia  اوdermatitis .په کې هم یادونه شـــوي 

Leuprolide,goserelin,and triptoreline.D 

GNRH  په نورمال توګه دHypothalamus  لخوا افرازیږي اوpituitary،anterior  غــــــده تنبیه کـــوي د

gonadotropic hormone  افراز کېLH  د خصیو څخهTestosterone  افرازولو لپاره ابتدایي تـــنبیه ده او
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FSH  کوم چېESTROGEN  افراز تنبیه کويLeuprocid،goseraline او،triptorlin  دGnRH  لپاره

اخذې اشغالوي حساسیت  gnrh د انالوګ په توګه په نخامیه غدې کې د  gnrhمصنوغي انالوګونه دي چې د 

 androgenاو  ESTROGENافراز نهي کوي او بیا دواړه  F-S-Hاو  L-Hیې راکموي او په نتیجه کې 

ته ځواب د خصیو لیرې کولو سره یو شان دي  leuprolideکنسر کې  prostateجوړښت هم راکمیږي. په 

ښځو  premenopausalچې د تومور راکمیدل او د هډوکو درد پکې ارامیږي دغو دوایانو ځینې فایدې په 

د پروستات کنسر د درملنې  estrogenکنسر لري. او په لویه ســـــطحه  د سینو advancedکې شته کوم چې 

، په ورځ کې سو ځل زرق کیږي. leuprollideلپاره پر ځای کړي د لیوبرولاید مستحضرات تحت جلدي 

Subcutaneous depot injection  اوIM  ډیــــپوټ زرق کیدل کوم چــــــــې د پروستات کارسینوما په

 triptoreline pamoateامپلانت دی او  subcutaneousیو  Goserline acetateبیقیږي. درملنې کې تط

داخل عضلې  زرق کیږي. د پرسټاټ کنسر مریضانو کې کیدای شي اندروجن اندازې په لومړیو کې زیات 

په  flareپورې راکمیږي د عدم انتعاض، ګرمو لمبو او تومور  castrantionشي لیکن وروسته د خصیې 

 شـــــــمول اړخیزې اغــــــیزې یې د ایستروجن درمـــــلنې پرتله کمې دي.

Anti androgens.E 

Flutamide .Nilutamide ،Bialutamide،  Anzalutamide  پورتني څلور واړه درمل د پروســـــــــټاټ

اخذو سره یو ځای کیږي  androgenد کنسر لپاره استعمالیږي. د دوی طبیعي هارمونونو سره په مقابله کې د 

 او په پرسټاټ کې د فعالیت مخنیوی کوي.

Adverse effect:  اړخیزې اغیزې یې دconstipation,gynecomastion abdominal pain,nausea  او په

سره د دید ستونزې رامنځته کیدلی  Nilutamideرامنځته کوي. د  liver failerسره  flutamideکمه اندازه 

 شي.
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Platinum coordination complex.VIII 

 

Cisplatin،Corboplatineاو،Axaliplatine 

  class coordination complex درمــــــــــلو د anticancerاولني ممب وو د  platinumسیس پلاټین د 

منځته راغــــــلو ددې دواړو درملو په مــــنـځ کـــــې  carboplatineله وجــــــــې  toxicityد شــدید 

potency، pharmacokinetic .د توزیع طریقه او د ډوز محدود زهرجني یو بل ته فرق لري ،Cisplatin 

cytotixcity  د شعاګانو سره او نورو کیمیاوي درملنې اجزاوو سره سینرجستیک دي او د جامدو تومورونو د

 bleomycineاو  UBLکې د  carcinoma ،testicular ،metastaticکیږي مثالونه یي  پاره کـــــــارول

سره یا په یواځې توګه د مــثانې کارسینوما د  cyclophosphamideکې  carcinoma ovarian ترکیب سره ،

شوی نه وي یا د ضرورت په توګه یا  hydratedهلته کارول کیږي چې کله مریض پوره   carboplatineپاره 

ولري هم ورته ورکولی شو.  toxicityیا  prone to neuroکه چیرته مریض د پښتورګو وظیفوي تشویش یا 

Oxaliplatin د carboplatine   یو نژدې رشتوي انالوګ دی کوم چېcolorectal  کنسر جوړولو کې

 استعمالیږي.

۱.Mechanism of action  : دغهagent  فعالیت میخانیکیت د دalkylating   .اجزاوو سره یو شـــان دی

د حنثی انواعو په حیث حجرو ته داخلیږي او په ټیټ کلوراید   cisplatinد پلازمه په لوړ کلورین محیط کې 

سره یو ځای کیږي داخلي او  guanineکې د  DNAمحیط خپل کلوراید د لاسه ورکوي او بیا په 

intrastrand cross link   دواړوجوړوي په نتیجه کې ســایتوتوکسیک تخریـــبpolymerases  دDNA  د

رامنځته  cytotoxicityد جوړښت لپاره نهي کوي. د حجروي دوران په هر خالت کې   RNAتکثر لپاره اود 

 کې تخریباتو سبب  s-phaseاو  g1کیدلی شي لیکن حجرې په زیاته اندازه د دغو دوایانو فعالیت چې په 

 کیږي.
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۲ .Pharmacokinetic:  دiv   انفیوژن د لارې ورکول کیږيcisplatin او carboplatin  دovarian  کنسر

هم ورکولی شو چې نورو اعضاوو ته خپور  intra-arteriallyهم ورکولی شو. او  intraperitoneallyلپاره 

حجراتو کې پیداکیږي  ovarian او testicularشي. تر ټولو زیات غلظت دوایانې په ځیګر،پښتورګو،کولمو 

 ته هم تیریږي.پښتورګو لاره د اطراح لپاره یوه خاصه لاره ده. CSFلیکن په کمه اندازه 

۳ .Adverse effect:  دcisplatin  ورکولو نه وروسته زیاتره مریضان شدیدnausea  او کانګې لري او ده

سره له مخکې څخه درملنه اړینه دی ډوز کیدای شي تر پنځه ورځو پورې وغزیږي، چې د کانګو درملو 

اخته کوي د غټ  collecting ductsاو  distal convulated tubuleپورې تړاو لرونکي نفروتوکسیسیټي چې 

هایډریشن په واسطه کیدلی شي. او نورې بدې اغیزې  aggressiveتوکسیسیټي څخه دي ددې مخنیوی د 

ototixcity  .هم دا چې د آواز د اوریدنې فریکونسي له منځه ځيTinnitis  هم پکې شامـــــل دي د سیس

 nephroneuroاو کانګو لامل کیدلی شي او کمه اندازه   mild nausea صرف  carboplatinپلاټین برعکس 

ې یي توپیر اړخیزې اغیز  Oxaliplatinدي.  myellosippressionد ډوز محدوده زهرجني هغه   ototixicیا 

 72hrعموماً د دوا ورکړې څخه  neuropathyلري کوم کې چې د یخ په واسطه رامنځتته کیدنکی مخیطي 

 rashesهم پکې رامنځته کیدلی شي ورســره د پوستکي  Hepatotoxicityکې بیرته شه کیږي. او دا هم د 

 ـنځته کــیږيعکس العمل هـــــم رامــ hypersensitivityپورې  anaphylaxis نه تر 

 Topoisomerase inhibitors .IX دا درمل دtopoisomerase anzyme  د نهي کولو د لارې تاثیر

 راکموي.  DNA  .supercoilingانزایم کوم چې  classرامنځته کوي یو 

Campothecins .A: 

 نومیږي camptothenدا د یو بوټي الکلوید دی په اصل کې چاینې ونې څخه لاسته راځي چې 

irrinotencean   اوeopotecan  دcamptothen  .نیم مصنوعي مشتقونه ديTopotecan  پهmastastatic 

ovarian cancer  کې استعمالیږي.که په اوله کې درمله ناکام شيcmall cell lung cancer  درملنې لپاره هم
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د  colorectal carcinoma د Leucovorinسره اســــتعمالیږي او  F4-5د  Ieinontecanاستعمالولی شو. 

 علاج لپاره استعمالیږي.

۱.Mechanism of action:  نهي کوي کوم چې انساني حجراتو کې دDNA  .د تکثر لپاره ضروري دي

SN-38 دirinontecon  یو فعال میټابولیټ دی تقریباً دirinotecan زر چنـــــــــــــده برابر قوي وي 

topoisomerase  نهي کوونکي په توګهtopoisomerase  پهDNA  کې په رجعي ډول واحد تار ټوټه کولو د

 راکموي.  torsional strain لارې 

۲ .Adverse effect:  د هډوکو د مغز انحطاط حصوصاً نیوتروبینیا دtopotecan  د پاره د ډوز محدودونکي

 ترسره شي. blood countتوکسیسټي ده. کوم مریضان چې دغه درمل حوري باید پرله پسې توګه ورته 

Irinotecan  سرهmyelosuppression  هم لیدلی شي. دirinotecan  سره مزمن اسهال هم کیدای شي. او د

لارې  infusionپه ورځو کې  loperamide انِفیوژن په دروان کې اتروپین ضروري دی یا په لوړ ډوز سره

 ورکړل شي.

Etoposide .B  

Etoposide  د یو بوټي یوalkaloid  دی او نیم مصنوعی مشتق یيpodophyllotoxin  څخه عبارت دی دغه

دی دغه  topoisomeraseمرحله کې بلاک کوي، او لوی هدف یې   g2او sدرمل  حجروي دوران په 

انزایم سره یو ځای شي حساسیت طرف ته یې بوځي چې واپس خپل  DNA-complexدوایانې چې کله د 

ټوټه کیږي. ایټوپوسایډ د سږو کنسر په درمـــــــــلنه کې کاریږي او د  strand doubleځای ته رانشي ــ او 

د یا  IVد  etoposideسره په ګډه ورکول کیږي. cisplatin او bleomycinحصیو کارسینوما په درملنه کې د 

 ده. toxicityیې مـحدوده  Myellosuppressionخــــــــــولې د لارې هــــــم ورکــــــــــولی شو او 
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Xانټي باډي ګانې. 

د انټي کانسر او نورو غیر کانسري ناروغیو درملنې یوه فعاله ساحه ده ځکه   antiمونوکلونل انټي باډي ګانې د 

چې  دا درمل په خپل خاص هدف باندې مستقیم اغیزه کوي. او دودیزې کیموتراپي درملو په پرتله مختلف 

  inflammatory bowelجانبي عوراض لري. مونوکلونل انټي باډي ګانې نورو یو شمیر تشوشاتو لکه 

rheumatind arthritis , psoriasis ,symdrome   کې هم استعمالیږي. ټول درمل دIV  د لارې ورکولی شو

 او انفیوژن سره تړلی عکس العمل په کې عام دی.

Tyrosine kinase inhibitor .XI 

Tyrosine kinase  دا انزایمونه یوه کورنۍ ده کوم چې د حجرو په داخــل کې دsignal trasndution  او د

د سګنالي   tyrosin kinase ۰۵حجرو ویش په شمول په هممو پروسو کې شامل دي. نوټ: کم از کم 

پروټینونو د فاسفورلیشن د لارې د حجروي ودې یا انقسام منڅګړیتوب کوي. او دغه په ځینو کانسرونو 

. او په پراخه توګه زیاتره د حولې د لارې ورکول کیږي Tyrosin kinase inhibitorتشکیل کې رول لري. 

 د کنسر په علاج کې استعمالیږي.

Immunotherapy .XII 

نهي کوونکو درملو په واسطه امیونوتراپي د کنسر علاج دپاره په  immune checkpointدا دخل وریدي 

 checkpointاو   Immune checkpoint  inhibitor چټکۍ سره پرمختګ کوونکی انتخاب دی.

moleculuse ،لکه:  بلاک کويprogram death receptor  په توګه، کوم چې پهcheckpoint  کې

immune system  ساتلو کې مرسته کوی قوت مدافعت دا توان لرلی شي چې دغه مالیکولو نه بلاک کړي

 perbrolizumab   ،nivolumab کې ،  Checkpoint inhibitorاو به تومور حمله وکړي او تباهي لامل شي. 

کاریدونکو درملو أه ډلې څخه دي. اسهال، کولایتسو نفرایش، هیپاټایټس  دواړه د ډیرو

endocrineophaties  او هایپو او هایپرتایرویدیزم یې د جانبي عوراضو له ډلې څخه دي. د مریض څارنه ،
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باید د نژدې څخه  تر سره شي د توکسیسیټي نښې نښانو د پرمختګ لپاره باید ناروغ سم وکتل شي که چیرته 

 د علاج لپاره ورکړي. corticosteroidورت پی  شي نو په چټکۍ سره دې ورته ضر 

Miscellaneous agent .XIII 

Arbiraterone acetate:  د خولې د لارې ده چېmetastatic castration resistant prostate 

cancer  د علاج د پاره کارول کیږي، دا دوا دprednisone  سره یو ځای ورکول کیږي تر څوsyp17  انزایم

تولید راکــموي.  testosteroneنهي کړي. کوم چې اندروجن جوړښت د پاره ضروري دي په پایله کې د 

اضافي اغیزې راکمې کړي کومې  mineralo corticoidد پریډنیزون سره کډه تطبیق اړین دی تر څو د 

رامنځته  hepatotoxicityنځته راغلي وي، کیدای شي چې انزایم د نهي کیدو نتیجه کې م cyp17چې 

د پاره باید مریض د نژدې څارنه وشي. بندونو  fluid retensionاو  Hypertension ،Hypokalemiaکړي. 

 او عضلاتو ناراحتي، اسهال او ګرمې لمبې معمول جانبي عوارض دي.

Immunodulating agent .A 

Thalidomide ،Lenalidomide ،Pomalidomide  درې واړه د خولې د لارې ورکول کیږي او په

myeloma  علاج کې استعمالیږي. د تاثیر مخانیکیت یې تر اوسه پورې صحیح معلوم ندی لیکن دوی

antimyeloma  خانګړتیاوې کنټرول کې ساتي. دantiagiogenic ،modulation –immune ،anti-

inflammatory، anti-proliferative  و په شمول دغه درمل اکثره د اغیزdexamethasone  سره یو ځای

کیږي. ترومبوامبولیزمو هډوکو مغز انحطاط، ستړیا، رش او قبضیت یې جانبي عوارضو له ډلې څخه دي. 

Thalidomide  یې مخکې حاملو ښځو ته دmorning sickniss  مخنیوي د پاره ورکول. خو اوس په حمل

 لو له کبله مضاد استطباب دي.کې د شدیدو نقیصو رامنځته کو 
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Proteasome inhibitors .B 

Bortezomib  اوcarfiloxomib  دproteasome  نهي کوونکي درمل دي په عامه توګه د ملتی پل مایلوما په

درملنه کې د ملاتیر خبثیت لري.دا درمل پروتیازوم نهي کولو د لارې عمل کوي چې هـــــــغه بــــــیا د 

proapoptotic  فکترونو د خرابیدو مخنیوی کوي په دې توګهprogrammed  حجروي مړیني کې چټکتیا

ځپلو پورې تړاو لري، نو ځـــــــکه د  apoptotic pathwayحجرات د  Malignantرامنځته کیږي. 

proteasome  نهي کوونکي درملو پهmultiple-myeloma  .ښه کار کويBortezomib  دIV  لارې ورکولی

لارې ته ښه ترجیح ورکړل شوی ځکه چې کمي نیوروپاتي سره تړاو لري. د  subcutaneousشو، لیکن 

هډوکو مغز انحطاط، اسهال، زړه بدوالیو سستیا، د هرپیس زوسټر بیا فعالیدل یې اړخیزو اغیزو څخه عبارت 

 سره درملنه کوي. مریض باید وقایوي انټي وایرل درمل واخلي bortezomibeدي. که چیرته مریض 

laxaomib  د خولې  لارې ورکوو. جانبي عوارض یې دbortezomib  .سره یو شان دیCarfilzomib 

وریدي تطبیق او تبه، اسهال،زړه بدوالی، ستوتیا او هډوکو مغز انحطاط یې اړخیزو اغیزو څخه دی. 

 لپاره مرسته کـوي.لو د معمولو جانبي عوارضو د یاد ساتلو ــــــــــــــ( د دې درمChemo-Manکیمومین)
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 مناقشه

او حتیَ وژونکی سایتو توکسیک حادثه   apoptosisد سرطان کیموتراپي هڅه په کنسر حجرو کې د            

وروستي   chemotherapyد درملنې هدفونه: رامنځته کوي. تر څو د کانسري حجرو د ودې مخه ونیسي 

دواړه نورمال  Cell cycle specificity of drugsهدف د اوږد وخت لپاره د ناروغي څخه ژغورل دي 

حجرات او کنسري حجرات د ګروت سایکل څخه تیریږي په هر صورت د سایکل  په مختلف پړاوونو کې 

 Tumor    growth .د حجراتو شمېر کیدای شي په نورمال او نیوکلاستیک انساجــــــــو کې مخــــلف وي

rateزیاترو جامدو کنسرونو د ودې کچه په ابتدا کې تېزه وي عموماً د ودې کچه هلته کمیږي چې کله د  د

تومور اندازه زیاته شي دا د مغذي موادو د اروا کموالي له کبله کم اکـــــــــــسیجن او د وینې دوران د 

معمولاً د بدن سطحي مسحات پر اساس محاسبه کیږي او د ناروغ د درملو ډوز  نشتوالي له کبله منځته راځي.

 first order  دکنسر حجراتو خاتمه دکیموتراپیوتیک اجزاوې لخوا لپاره د دوا ډوز تنظیمولو لپاره کاریږي.

kinetic سیک درمل سایتو توک یعنی د دوا معین مقدار د حـــــجراتو ثابته کسري برخه له منځه وړيتعقیبوي

لف توکسیسیټي سره او د مختلف مالیکولر ساحو او مــــــختلف د میکانیزم سره معمولاً په بشپړ د مخت

د کوربه توکسیسیټي  nonoverlappingډوزونو سره یو ځای کوي د اضافه یا قوي سایتوتوکسیک اغېزو او 

یي د یو  او هر یود سرطان درملنې ډېرې پروتوکول رامنځته شوي  له امله د زیات ځواب ویلو سبب کیږي.

د سرطان درمل زهر دي او حجرو ته وژونکی ګواښ دی  ځانګړي نیوپلاستیک حالاتو کې تطبیق وړ وي،

ځکه دا د حیرنتیا خبه نه ده چې حجرو د کیموتراپیوټک درملو په شمول د کیمیاوي توکسینونو څخه ځان 

دکس لري تراپي اجزاوې تنګ تراپیوتک انزیاتره کیمو  :ساتلو لپاره د دفاع پراخه میکانیزم رامنځته کوي،

اجزاو د  antiinwoplasticد   alopeciaاو  ,bone marrow , stomatitis suppression شدید کانګې

درملو په  antiemeticدرملنې په دوران کې تر مختلف حده پورې واقع کیدلی شي کانګې په زیاتره توګه 

غبګون کې یو منځنی رول  ادا کوي په شمول د یو  metabolicفولیک اسید  واسطه کنټرول کیدلی شي.

دا یو  Capecitabine .لپاره ضروري دي replicationکاربن یونټ په انتقال کوم چې د حجرې 
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fluropyrimid carbamate  دی. چې پهcolorectal اوسینو کنسر په مټاسټاسس کې استعمالیږي. 

Antibiotics  انټي تومور انټي بیوټیوکونه په ابتدایي ډول د DNA  سره مداخلت د لارې سایتوتوکسیک

روپونو د الکایلیتنګ درملو سایتوتوکسیک اغیزې د حجرو بلابیلو برخو نیوکلیوفیلیک ګ فعالیت ترسره کوي.

 Nitosoureas .سره د کوولانت نښتلو د لارې خپل ســـــایتوتوکسیک تاثـــــــیرات رامنځته کوي

carmostine  اوlomastine د nitrosoureas سره نږدې اړیکې لري د  CNS  څخه د تیریدلو له توان له امله

nitrosoureas .په ابتدایي ډول دماعي تومور د علاج لپاره ورکول کیږي Paclitaxel and docetaxel 

paclitaxel   دtaxane  کیموتراپي کې استعمالیدهد کورنۍ لومړنی غړی دی چې د کنسر په، Fulvestrant 

and raloxitine fluvstrant  د ایستروجن د اخذېantagonist  دي کـــوم چېIM .د لارې زرق کیږي 

Anastrozole and letrozole    دا درمل غیرې سټرایدaromatase inhibitors  دی پهpostmeno pausal 

اوله لیکه کې د اطمنان وړ دي د خولې د لارې ښه فعاله او ښځو کې دغه درمل د کنسر د علاج لپاره په 

 topoisomeraseدرمل د  داTopoisomerase inhibitors .IX .ایستروجن جوړښت د بندیدلو لامل کیږي

anzyme  د نهي کولو د لارې تاثیر رامنځته کوي یوclass  انزایم کوم چېDNA  .supercoiling  .راکموي 

Etoposide  د یو بوټي یوalkaloid  دی او نیم مصنوعی مشتق یيpodophyllotoxin  څخه عبارت دی

د انټي   antiمونوکلونل انټي باډي ګانې د  مرحله کې بلاک کوي،  g2او sدغه درمل  حجروي دوران په 

 کانسر او نورو غیر کانسري ناروغیو درملنې یوه فعاله ساحه ده ځکه چې  دا درمل په خپل خاص هدف

 باندې مستقیم اغیزه کوي. او دودیزې کیموتراپي درملو په پرتله مختلف جانبي عوراض لري. 
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 پایله اخیستنه

منحني    steep dose responseتـــهټول کنسر ضد درمل د درملیز او توکــــسیک تـــــاثیراتو دواړو 

شکله ځواب وایي. نوي داسې دواګانې رامنځته کیږي چې د کنسر تداوي لپاره جلا چلند د لارو څخه 

بلاک کولو په واسطه او یا د یو مریض خپل معافیتي سیستم    check pointکانسرونه تداوي کوي. لکه د 

وکسیسیتي خو د اوتوامیون ت تقویه کولو د لارې به کنسر حجراتو حمله وکړي. دا ستراتیژي ډیره ګټوره ده

رامنځته کولو له کبله د رواجي موده کیموتراپي درملو سره پرتله کیدای شي کوم چې د هډوکو مغز ځپلو 

 سبب کیږي.

immunotherapy   او یا د دې درملنې د میتودونو ترکیب او یا بیولوژیکي ترمیم کوونکو په کارولو سره هم

تللو مرخــــلو کې د سرطان د کنټرول احتمال کم دی او هدف یې درملنه را کمیدلی شي د کنسر پرمخ

تسکین دی او بل هغه علایم چې د سرطان په واسـطه رامنځته شوي کیدای شي د کیموتراپي درملو په واسطه 

له منځه لاړ او د ژوند کچه ښه شي خو درمــــــلنه د ژوند دوام نه زیاتوي د درملنې هدف باید همیشه په 

 وســــاتل شي ځــــــکه چې دا کار زیاتره د درملنې په تصمیم نیولو کې ګټه رســوي.ذهن کې 

سایتو توکسیک درمل د مختلف توکسیسیټي سره او د مختلف مالیکولر ساحو او مختلف د میکانیزم سره 

د  nonoverlappingمعمولاً په بشپړ ډوزونو سره یو ځای کوي د اضافه یا قوي سایتوتوکسیــک اغېزو او 

کوربه توکسیسیټي له امله د زیات ځواب ویلو سبب کیږي او برعکس د مشابه ډوز محدودونکی توکسیسیټۍ 

) هډوکو مغز انحطاط، نفروتوکسیسیټي، زړه توکسیسیټي( لرونکي درمل یواځې د هر یو ډوز کمولو سره په 

د سرطان درملنې ډېرې پروتوکول رامنځته شوی او هر یو یي د یو ځانګړي  خوندي ډول یوځای کیدایشي

نیوپلاستیک حالاتو کې تطبیق وړ وي. دا معمولاً د لنډیز په واسطه پیژندل کیږي لـــــکه یو ګډ رژیم چې 

R-CHOP   بلــل کیږي دNon Hodgkin lymphoma .د الکایلیتنګ  د علاج لپاره استعـــــــــــمالیږي

لو سایتوتوکسیک اغیزې د حجرو بلابیلو برخو نیوکلیوفیلیک ګروپونو سره د کوولانت نښتلو د لارې درم

یو مهم عکس العمل وي  cytotoxicالکایلیشن غالباً د  DNAخپل سایتوتوکسیک تاثیرات رامنځته کوي. د 

کوم چې د توموري حجرو لپاره د مړینې سبب کیږي. الکایلیټنګ اجزاوې د استراحت حجرو او تکثري 

 حجرو ترمنځ توپیر نه راولي اګر چې د چټکو حجرو ویشل لپاره زیات توکسیک دی 
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 وړاندیزونــــــه

هیوادونو  دوال نورون ولري تر څو مو هیواد کنسر درملو د جوړولو فابریکې زموږ په هیواد کې باید شتو  :۱

 .د تګ څخه خلاص شي

 کنسر ضد درملو ته باید ډیره توجه وشي. :  درملو په پیژندلو کې د۲

 کټر ته ډیر ضروري دي.اباندې پوهیدل هر ډ :  د کنسر ضد په درملو۳

 .علومات ولريپه اړه ډیر م: د ټولو ډکټر صاحبانو څخه مې هیله ده چې په راتلونکي کې باید د کنسر درملو ۴

او خپل معلومات د نورو سره  هلې ځلې وکړي باید : اداري کارکوونکي د کنسر درملو د جوړولو لپاره۰

 .شریک کړي
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