
VOLTAC-K Film Coated Tablets

Composition: Each VOLTAC-K Film Coated tablet contains: 
Diclofenac Potassium 50 mg.
Mechanism of Action: Diclofenac potassium belongs to the family 
of non-steroidal anti-inflammatory drugs (NSAIDs), which have 
anti-inflammatory, analgesic and antipyretic effects.
The mechanism of action of diclofenac potassium is similar to that of 
other NSAIDs, which competitively inhibit the cyclooxygenase en-
zymes COX-1 and COX-2 and thus the synthesis of prostaglandins.
Pharmacokinetics: Diclofenac is rapidly and completely absorbed 
from the gastrointestinal tract but is subject to first-pass metabo-
lism. The plasma concentrations show a linear relationship to the 
size of the dose. Diclofenac is highly bound to plasma proteins 
(99.7%), chiefly albumin. Approximately 60% of the administered 
dose is excreted via the kidneys in the form of metabolites and less 
than 1% in unchanged form. The rest is eliminated as metabolites 
through the bile in the faeces.
Indications: VOLTAC-K indicated: 
- For relief of mild to moderate pain (e.g., Migraine attacks, frac-
tures, acute gout, dental and other minor surgery).

- For treatment of primary dysmenorrhea 
- For relief of the signs and symptoms of osteoarthritis and rheu-
matoid arthritis.

- For treatment of acute musculo-skeletal disorders and trauma 
such as periarthritis (especially frozen shoulder), tendinitis, teno-
synovitis, bursitis, sprains, Joint dislocation and muscle strain.

Contraindications:
- Hypersensitivity to the active substance or any of the excipients.
- Active, gastric or intestinal ulcer, bleeding or perforation.
- History of gastrointestinal bleeding or perforation, relating to 
previous NSAID therapy.

- Hepatic failure and renal failure.
- Established congestive heart failure (NYHA II-IV), ischemic 
heart disease, peripheral arterial disease and/or cerebrovascular 
disease.

- Patients in whom attacks of asthma, angioedema, urticaria or 
acute rhinitis.

Warnings & Precautions:
- Use the lowest effective dose to control the condition being treated.
- Allergic reactions including anaphylaxis have been reported with 
diclofenac.

- Caution is called for when using diclofenac in patients with 
hepatic porphyria, impaired cardiac, congestive heart failure   
(NYHA-I), or renal failure.

- Caution is recommended when using diclofenac after gastro-in-
testinal surgery.

- In patients with systemic lupus erythematosus (SLE) and mixed 
connective tissue disorders there may be an increased risk of 
aseptic meningitis.

- Patients with defects of haemostasis, bleeding diathesis or hae-
matological abnormalities should be carefully monitored.

Pregnancy & Lactation:
Pregnancy: Pregnancy Category: C. Use of NSAIDs, including 
VOLTAC-K, during the third trimester of pregnancy increases the 
risk of premature closure of the fetal ductus arteriosus.
Lactation: Diclofenac passes into breast milk in small amounts. 
Therefore, Diclofenac should not be administered during breast 
feeding in order to avoid undesirable effects in the infant. 
Drug Interactions: Diclofenac may raise plasma concentrations 
of lithium, phenytoin, methotrexate and Digoxin. 
Diuretics and Anti-hypertensive agents: concomitant use of 
diclofenac with diuretics or antihypertensive agents may cause a 
decrease in their antihypertensive effect. 
Drugs known to cause hyperkalemia: Concomitant treatment with 
potassium-sparing diuretics, ciclosporin, tacrolimus or trimetho-
prim may be associated with increased serum potassium levels.
Anticoagulants: concomitant administration with diclofenac could 
increase the risk of bleeding.
Other NSAIDS, selective serotonin reuptake inhibitors (SSRIs) 
and corticosteroids: Co-administration with diclofenac may in-
crease the risk of gastrointestinal bleeding or ulceration. 
Ciclosporin: Diclofenac, like other NSAIDs, may increase the 
nephrotoxicity of ciclosporin. 
Mifepristone: NSAIDs should not be used for 8-12 days after 
mifepristone administration as NSAIDs can reduce the effect of 
mifepristone.
Colestipol and cholestyramine: These agents can decrease the 
absorption of diclofenac. 
Side Effects: 
Common side effects: Headache, dizziness, vertigo, nausea, vom-
iting, diarrhoea, dyspepsia, abdominal pain, flatulence, anorexia, 
transaminases increased and rash. Uncommon and rare side 
effects: Hypersensitivity, anaphylactic and anaphylactoid reactions, 
somnolence, gastritis, gastrointestinal haemorrhage, haematemesis 

cardiac failure, palpitations, chest pain and dyspnoea.
Driving & using machines: Patients who experience visual distur-
bances, dizziness, vertigo, somnolence while taking VOLTAC-K 
should refrain from driving or operate machinery.
Dosage & Administration: It is recommended that the tablets be 
taken with fluid, preferably with or after food.
Adults: The recommended daily dose is 100 -150mg in two or 
three divided doses. For milder cases, 75-100 mg daily in two or 
three divided doses is usually sufficient.
In migraine an initial dose of 50mg should be taken at the first 
signs of an impending attack. 
In cases where the regression of symptoms two hours after the first 
dose is not sufficient, an additional dose of 50 mg may be taken. 
If needed, further doses of 50 mg may be taken at intervals of 4-6 
hours, not exceeding a total dose of 200 mg per day.
Paediatric population: For children over 14 years of age, the rec-
ommended daily dose is 75-100mg in two or three divided doses. 
Diclofenac Potassium Tablets are not recommended for children 
under 14 years of age.
Overdose: Symptoms following acute NSAID overdose are usual-
ly limited to lethargy, drowsiness, nausea, vomiting and epigastric 
pain, gastrointestinal bleeding can occur but very rarely, hyperten-
sion, acute renal failure, respiratory depression and coma.
Management: Patients should be treated symptomatically as re-
quired. Within one hour of ingestion of a potentially toxic amount, 
activated charcoal should be considered. Alternatively, in adults, 
gastric lavage should be considered within one hour of ingestion 
of a potentially life-threatening overdose. Special measures such 
as forced diuresis, dialysis are probably of no help in eliminating 
NSAIDs, including diclofenac, due to high protein binding and 
extensive metabolism.
Storage: Keep out of reach of children. Store below 30°C. Store in 
the original package 
Packaging: Each VOLTAC-K carton box contains 20 Film Coat-
ed tablets in two blister strips.



فولتاك- ك مضغوطات ملبسة بالفيلم
التركيب: كل مضغوطة فولتاك- ك ملبسة بالفيلم تحتوي على: 

ديكلوفيناك البوتاسيوم 50 ملغ.
ــاب  ــة مضــادات الالته ــى عائل ــاك البوتاســيوم ال ــر: ينتمــي ديكلوفين ــة التأثي آلي
ــم  ــرات مضــادة للالتهــاب ومســكنة للأل ــز بتأثي ــي تتمي ــر الســتيروئيدية والت غي

وخافضــة للحــرارة. 
ــاب  ــل مضــادات الالته ــة عم ــل آلي ــيوم تماث ــاك البوتاس ــل ديكلوفين ــة عم إن آلي
ــدة  ــات الأكس ــط إنزيم ــى تثبي ــل عل ــي تعم ــرى، والت ــتيروئيدية الأخ ــر الس غي
اصطنــاع  تثبيــط  وبالتالــي  تنافســي  بشــكل   COX-2 و   COX-1 الحلقيــة 

البروســتاغلاندينات.
ــاك بســرعة وبشــكل كامــل مــن  ــم امتصــاص الديكلوفين ــة: يت ــك الدوائي الحرائ
ــي  ــز ف ــر التراكي ــي. تظه ــه يخضــع للاســتقلاب الأول ــي، ولكن ــاز الهضم الجه
البلازمــا علاقــة خطيــة بحجــم الجرعــة. يرتبــط الديكلوفينــاك بشــدة ببروتينــات 
الألبوميــن. يتــم إطــراح حوالــي 60٪ مــن  البلازمــا )99.7٪(، وخاصــةً 
ــن ٪1  ــل م ــتقلبات وأق ــكل مس ــى ش ــى عل ــق الكل ــن طري ــاة ع ــة المعط الجرع
علــى شــكل غيــر متغيــر. يتــم إطــراح الباقــي علــى شــكل مســتقلبات مــن خــال 

�ـراز. �ـي الب �ـراء ف الصف
الإستطبابات: يستطب فولتاك- ك:

ــات  ــال، نوب ــبيل المث ــى س ــى المتوســطة )عل ــة إل ــن الآلام الخفيف ــف م - للتخفي
الصــداع النصفــي، والكســور، والنقــرس الحــاد، وجراحــة الأســنان وغيرهــا من 

العملي�ـات الجراحي�ـة البس�ـيطة(.
- لمعالجة عسر الطمث الأولي

- للتخفيف من علامات وأعراض هشاشة العظام والتهاب المفاصل الرثوي.
ــاب  ــل الته ــات مث ــادة والصدم ــة الح ــة الهيكلي ــات العضلي ــاج الاضطراب - لع
ــد  ــاب غم ــار، الته ــاب الأوت ــد(، الته ــف المتجم ــة الكت ــل )خاص ــول المفص ح

الوتــر، التهــاب الجــراب، الالتــواءات، وخلــع المفصــل والشــد العضلــي.
مضادات الإستطباب:

- فرط الحساسية للمادة الفعالة أو لأي من السواغات.
- الإصابة بقرحة نشطة، معدية أو معوية، أو وجود نزيف، أو انثقاب.

- تاريــخ مــن نزيــف أو انثقــاب فــي الجهــاز الهضمــي المرتبــط بعــاج ســابق 
�ـر الس�ـتيروئيدية. بمض�ـادات الالته�ـاب غي

- الفشل الكبدي والفشل الكلوي.
- فش��ل القل��ب الاحتقان��ي )NYHA II-IV( ، وأمــراض القلــب الإقفاريــة، 

�ـة. �ـة الدماغي �ـة الدموي �ـراض الأوعي �ـة و/ أو أم �ـرايين الطرفي �ـراض الش وأم
- المرضــى الذيــن يعانــون مــن نوبــات الربــو، أو الوذمــة الوعائيــة، أو الشــرى، 

أو التهــاب الأنــف الحــاد.
التحذيرات والإحتياطات:

- استخدم أقل جرعة فعالة ممكنة للسيطرة على الحالة التي يتم علاجها.
ــد  ــية عن ــرط الحساس ــك ف ــي ذل ــا ف ــية بم ــات تحسس ــن تفاع ــاغ ع ــم الإب - ت

بالديكلوفينـ�اك. المعالجـ�ة 
- يجب توخي الحذر عند استخدام الديكلوفيناك في المرضى الذين يعانون من 

 ،)NYHA-I( البورفيريا الكبدية، أو ضعف القلب، أو قصور القلب الاحتقاني
أو القصور الكلوي.

- ينصح بالحذر عند استخدام الديكلوفيناك بعد الجراحة في الجهاز الهضمي.
 )SLE( ف��ي المرض��ى الذي��ن يعان��ون م��ن الذئب��ة الحمامي��ة الجهازي��ة -
ــن  ــد م ــر متزاي ــاك خط ــون هن ــد يك ــط ق ــام المختل ــيج الض ــات النس واضطراب

حـ�دوث التهـ�اب السـ�حايا العقيـ�م.
ــة  ــدم أو أهب ــر ال ــوب تخث ــن عي ــون م ــن يعان ــى الذي ــة المرض ــب مراقب - يج

للنزيف أو التشوهات الدموية.	
الحمل والإرضاع:

الحمــل: التصنيــف الحملــي C. اســتخدام مضــادات الالتهاب غير الســتيروئيدية، 
ــد  ــة الأخيــرة مــن الحمــل يزي بمــا فــي ذلــك فولتــاك- ك، خــال الأشــهر الثلاث

مــن خطــر الإغــاق المبكــر للقنــاة الشــريانية الجنينيــة.
الإرضــاع: يفــرز الديكلوفينــاك فــي حليــب الثــدي بكميــات صغيــرة. لذلــك، لا 
ينبغــي أن يتــم اســتعمال ديكلوفينــاك أثنــاء الرضاعــة مــن أجــل تجنــب الآثــار 

غير المرغوب فيها على الرضيع.	
التداخلات الدوائية:

- قــد يزيــد الديكلوفينــاك مــن التراكيــز البلازميــة لــكل مــن الليثيــوم والفينيتوئيــن 
والميثوتريكس�ـات والديجوكسين.

ــتخدام  ــؤدي الاس ــد ي ــدم: ق ــط ال ــة لضغ ــة الخافض ــة والأدوي ــدرات البولي - الم
المتزامــن للديكلوفينــاك مــع المــدرات البوليــة والعوامــل الخافضــة لضغــط الــدم  

إل�ـى انخف�ـاض ف�ـي تأثيره�ـا الخاف�ـض للضغ�ـط.
- الأدويــة المعــروف أنهــا تســبب فــرط بوتاســيوم الــدم: قــد يترافــق العــاج مــع 
المــدرات البوليــة الحافظــة للبوتاســيوم أو السيكلوســبورين أو التاكروليمــوس أو 

التريميثوبريــم مــع ازديــاد مســتويات البوتاســيوم فــي الــدم.
- مضــادات التخثــر: يمكــن أن يــؤدي التنــاول المتزامــن مــع ديكلوفينــاك إلــى 

زي�ـادة خط�ـر النزي�ـف.
- مضــادات الالتهــاب غيــر الســتيروئيدية الأخــرى، مثبطــات عــودة التقــاط 
الس��يروتونين الانتقائي��ة والكورتيكوســتيروئيدات: قــد يــؤدي الاســتعمال المتزامن 

�ـادة خط�ـر ح�ـدوث نزي�ـف أو تق�ـرح مع�ـدي مع�ـوي. �ـاك إل�ـى زي م�ـع الديكلوفين
- السيكلوســبورين: قــد يزيــد الديكلوفينــاك، مثــل غيــره مــن مضــادات الالتهــاب 

غي�ـر الس�ـتيروئيدية، م�ـن الس�ـمية الكلوي�ـة للسيكلوس�ـبورين.
- الميفيبريســتون: يجــب عــدم اســتخدام مضــادات الالتهــاب غيــر الســتيروئيدية 
ــر  ــاب غي ــادات الالته ــتون لأن مض ــاول الميفيبريس ــد تن ــاً بع ــدة 8-12 يوم لم

الس�ـتيروئيدية يمك�ـن أن تقل�ـل م�ـن تأثي�ـر الميفيبريس�ـتون.
- كوليستيبول وكوليسترامين: يمكن أن تقلل هذه الادوية من امتصاص الديكلوفيناك.

التأثيرات الجانبية:
ــيء، إســهال،  ــان، ق ــائعة: صــداع، دوار، دوخــة، غثي ــة الش ــرات الجانبي التأثي
ــاع مســتويات  ــدان الشــهية، ارتف ــاخ البطــن، فق ــي، انتف ــم بطن عســر هضــم، أل

ــدي.  ــح الجل ــاز والطف ــس أمين التران

التأثيــرات الجانبيــة غيــر الشــائعة والنــادرة: فــرط الحساســية، ردود فعــل تأقيــة 
ــة، نعــاس، التهــاب المعــدة، نزيــف معــدي معــوي، قــيء دمــوي، فشــل  وتأَقَانِيّ

قلــب، خفقــان، ألــم صــدري وضيــق فــي التنفــس.
مــن  يعانــون  الذيــن  المرضــى  علــى  يجــب  الآلات:  واســتخدام  القيــادة 
اضطرابــات بصريــة، ودوخــة، ودوار، ونعــاس أثنــاء تنــاول فولتــاك- ك 

الآلات. تشــغيل  أو  القيــادة  عــن  الامتنــاع 
ــع الســوائل ويفضــل  ــاول المضغوطــات م الجرع��ة والإس��تعمال: يوصــى بتن

م�ـع الطع�ـام أو بع�ـده.
البالغيــن: الجرعــة اليوميــة الموصــى بهــا هــي 100-150 ملــغ مقســمة علــى 
ــدالاً، يمكــن أن تكــون  جرعتيــن أو ثــاث جرعــات. فــي الحــالات الأكثــر اعت
جرعــة 75-100 ملــغ يوميــاً مقســمة علــى جرعتيــن أو ثــاث جرعــات كافيــة.
فــي حالــة الشــقيقة، يجــب أن تؤخــذ جرعــة مبدئيــة 50 ملــغ فــي أول علامــات 
النوبــة الوشــيكة. فــي الحــالات التــي يكــون فيهــا تراجع الأعــراض بعد ســاعتين 
مــن الجرعــة الأولــى غيــر كافٍ، يمكــن تنــاول جرعــة إضافيــة قدرهــا 50 ملــغ.  
إذا لــزم الأمــر، يمكــن أخــذ جرعــات إضافيــة مــن 50 ملــغ علــى فتــرات 6-4 

ســاعات، بحيــث لا يتجــاوز إجمالــي الجرعــة 200 مل�ـغ ف�ـي الي�ـوم.
الأطفــال: للأطفــال الذيــن تزيــد أعمارهــم عــن 14 عامــاً، الجرعــة اليوميــة 
الموصــى بهــا 75-100 ملــغ مقســمة علــى جرعتيــن أو ثــاث جرعــات. لا ينصــح 

ــاً. ــن 14 عام ــال دون س ــيوم للأطف ــاك البوتاس ــات ديكلوفين ــتخدام مضغوط باس
فرط الجرعة:

الأعــراض: عــادة مــا تقتصــر الأعــراض التاليــة للجرعــة الزائــدة مــن مضادات 
الالتهــاب غيــر الســتيروئيدية علــى الخمــول والنعــاس والغثيــان والقــيء والألــم 
الشرســوفي والنزيــف المعــدي المعــوي، ولكــن نــادراً مــا يحــدث ارتفــاع ضغــط 

ال�ـدم والفش�ـل الكل�ـوي الح�ـاد والتثبي�ـط التنفس�ـي والغيبوب�ـة.
العــاج: يجــب أن تتــم معالجــة المرضــى وفقــا للأعــراض. فــي غضــون ســاعة 
ــي  ــذ ف ــي الاخ ــامة، ينبغ ــون س ــن أن تك ــن الممك ــاول جرعــة م ــن تن ــدة م واح
عيــن الإعتبــار اســتعمال الفحــم الفعــال. بــدلاً مــن ذلــك، عنــد البالغيــن، يمكــن 
إجــراء غســيل للمعــدة فــي غضــون ســاعة واحــدة مــن تنــاول جرعــة زائــدة مــن 
المحتمــل أن تكــون مهــددة للحيــاة. مــن المحتمــل ألا تســاعد التدابيــر الخاصــة 
مثــل إدرار البــول القســري أو غســيل الكلــى فــي التخلــص مــن مضــادات 
الالتهــاب غيــر الســتيروئيدية، بمــا فــي ذلــك الديكلوفينــاك، وذلــك بســبب 

ــا للاســتقلاب بشــكل واســع. ــن وخضوعه ــي بالبروتي ــا العال ارتباطه
ــة  ــظ بدرج ــال، يحف ــدي الأطف ــاول أي ــن متن ــداً ع ــظ بعي ــظ: يحف ــروط الحف ش

ــة.  ــه الأصلي ــي عبوات ــة وف ــة مئوي ــن 30 درج ــل م ــرارة اق ح
التعبئــة: كل عبــوة كرتونيــة فولتــاك- ك تحتــوي علــى 20 مضغوطــة ملبســة 

بالفيلــم ضمــن شــريطين بليســتر.
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