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 ده یچك
 

 نی. اپردازدیها بر سالمندان ماست که به مطالعه داروها و اثرات آن یاز علوم پزشک یاسالمندان، شاخه یفارماکولوژ هدف:
 راتییدستخوش تغ سالمندان معمولاً یولوژیزیاست. با گذر زمان ف قیدق یبررس ازمندیاست که ن دهیچیحوزه پ کیشاخه 

بد عملکرد ک یریپ ندیعنوان مثال، فرآ. بهشودیم ماریب یدارو درمان تیریمد رد یفراوان یهاشود که باعث چالشیم یتوجهقابل
سالمندان به شکل معمول در برابر عوارض  جه،ی. در نتدهدیاست کاهش م تیحائز اهم اریو دفع داروها بس هیتجز یرا که برا هیو کل
 مندازیزمان هستند که نهم یماریب نیچند یدارا جیرا طورسالمندان به ن،یتر هستند. علاوه بر احساس ییو تداخلات دارو ییدارو

 شیدارو را افزا-غذا نیچندارو و هم-احتمال تداخلات دارو تواندیاز چند دارو خود م یبی. ترکباشدیدارو م نیاستفاده از چند
 .کند تردهیچیرا پ ییدرمان دارو تیریدهد و مد

خود  یاز داروها ماریدرست ب چالش ها است. اطلاع نیبه ا یدگیدر رس یاز اجزاء ضرور یکی ماریآموزش به ب ها:مواد و روش
در  زیمند داروها را نحذف هدف دیپزشکان و داروسازان با ن،یخطا است. علاوه بر ابه مصرف و کاهش  یبندیپا شیموجب افزا

ط تواند خطرات مرتبیو م ستندین دیمف ای یضرور گریاست که د ییاروهاد کیستماتیامر مستلزم قطع س نیقرار دهند. ا تیاولو
 را به حداقل برساند. یفارماسیبا پل

مطالعات اغلب افراد  نیاست. ا ینیبال یهاییحضور بالقوه افراد مسن در کارآزمامهم، عدم یهایاز نگران گرید یکی ها:یافته
تواند منجر به عدم درک یحضور معدم نیکنند. ایهمراه متعدد هستند را حذف م یهایماریب یکه دارا ییهاآن ژهیوتر، بهمسن

 تر کند.دهیچیسالمندان را پ یرماکولوژو فا دشو تیجمع نیداروها بر ا ریتأث یچگونگ
 ،یفارماسیپل از یناش یهاسن و چالش شیمرتبط با افزا یکیولوژیزیف راتییتغ لیدلسالمندان به یلذا، فارماکولوژ گیری:نتیجه

ز ا یهمگ ،ینیبال یهاییاز گنجاندن سالمندان در کارآزما نانیو حصول اطم فیتوص مار،یاست. آموزش به ب دهیچیشاخه پ کی
 انیتلاش هماهنگ در م قیمهم از طر نیمسن است و ا یهاتیدر جمع ییرودا یهاچالش تیهدا یبرا یضرور یهایاستراتژ

 سالمندان تلاش یدارو برا تیریمد یسازنهیدر جهت به میتوانیصورت ما م نیبه اشود و یپزشکان و داروسازان حاصل م ماران،یب
 .میکن
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Introduction: Geriatric pharmacology, the branch of medical science concerned with the study of drugs and their 

effects on the elderly, is an intricate field that warrants meticulous investigation. The physiology of older adults 

undergoes significant alterations, leading to a myriad of challenges when managing medication regimens. For 

example, the aging process diminishes the liver and kidney functions, which are crucial for metabolizing and 

eliminating drugs. Consequently, older adults are often more susceptible to adverse drug reactions and interactions. 

Additionally, the elderly commonly have multiple comorbidities, necessitating polypharmacy, which involves the 

concurrent use of several medications. Polypharmacy increases the likelihood of drug-drug interactions and 

complicates medication management.  

Methods and Materials: Patient education is an essential component in addressing these challenges. Ensuring that 

these patients are well-informed about their medications may facilitate adherence and reduce errors. Moreover, 

healthcare professionals should prioritize deprescribing, which entails the systematic discontinuation of medications 

that are no longer necessary or beneficial. This practice can minimize the risks associated with polypharmacy. 

Results: Another significant concern is the potential underrepresentation of the elderly in clinical trials. These 

studies often exclude older adults, particularly those with multiple comorbidities. This underrepresentation can lead 

to a lack of understanding of how medications affect this demographic, further complicating geriatric pharmacology. 

Conclusion: In conclusion, geriatric pharmacology is a complex field due to physiological changes associated 

with aging and the challenges posed by polypharmacy. Patient education, deprescribing, and ensuring the inclusion 

of the elderly in clinical trials are essential strategies for navigating medication challenges in aging populations. 

Through a concerted effort among patients, caregivers, and healthcare professionals, we can work towards optimizing 

medication management for the elderly. 
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