
Composition:
Each Colon-S 50 Tablet contains: Sulpiride 50 mg.
Each Colon-S Fort Tablet contains: Sulpiride 200 mg.
Mechanism of Action:
Sulpiride is a member of the group of substituted benzam-
ides. It is a selective antagonist of central dopamine (D2, 
D3 and D4) receptors. One of the unique characteristics of 
sulpiride is its bimodal activity, as it has both antidepres-
sant and neuroleptic properties.
Pharmacokinetics:
Peak sulpiride serum levels are reached 3-6 hours after an 
oral dose. The plasma half-life in human is approximately 
8 hours. Approximately 40% sulpiride is bound to plasma 
proteins. 95% of the compound is excreted in the urine and 
faeces as unchanged sulpiride. The elimination half-life is 
about 3-10 hours.
Indications:
Colon-S is indicated in the treatment of psychosis, obses-
sive-compulsives neurosis and digestive disorders.
Contraindications:
- Hypersensitivity to sulpiride or to any of the excipients.
- Phaeochromocytoma and acute porphyria.
- Concomitant prolactin-dependent tumours e.g., pituitary 
gland prolactinomas and breast cancer.
- Severe renal and hepatic impairment.
- Concomitant use with levodopa or antiparkinsonian 
drugs.
Warnings & Precautions:
● Extrapyramidal effects, principally akathisia have been 
reported in a small number of cases.
● Cases of venous thromboembolism (VTE) have been 
reported with antipsychotic drugs. 
● Colon-S should be used with caution in the following 
situations:
- In elderly people, particularly if they have dementia, hy-
pertension or risk factors for stroke. 
- A history of blood clots since antipsychotic drugs can 
cause blood clots.
- Patients with glaucoma, absence of intestinal transit, 
congenital stenosis of the gastrointestinal tract, urinary 
retention, or prostatic hypertrophy.
- A history of breast cancer, due to the possible onset of hy-
perprolactinemia. Sulpiride may increase prolactin levels. 
Pregnancy & Lactation: 
Pregnancy: Colon-S is not recommended during preg-
nancy and in women of childbearing potential not using 
effective contraception. 
Lactation: You should not breast-feed during therapy with 
Colon-S. You should consult the doctor about the best way 
to feed your baby if you are taking Colon-S.
Drug Interactions:
- Levodopa, antiparkinsonian drugs: reciprocal antago-
nism of effects between these drugs and neuroleptics.
- Alcohol: Enhances the sedative effects of neuroleptics.

- Combination with the following medications could 
induce arrhythmia (torsades de pointes) or prolong the 
QT interval: β-blockers, some Ca channel blockers (e.g. 
diltiazem, verapamil); diuretics, stimulant laxatives, am-
photericin B; Class IA antiarrhythmic drugs (e.g. quini-
dine, disopyramide); Class III antiarrhythmic drugs (e.g. 
amiodarone, sotalol); pimozide, haloperidol, imipramine, 
antidepressants.
- Antacids or sucralfate: The absorption of sulpiride is de-
creased after co-administration.
- Lithium: Increased risk of extrapyramidal effects. 
- Antihypertensive drugs: enhanced antihypertensive ef-
fect.
Side Effects:
Common side effects are hyperprolactinemia, insomnia, 
sedation or drowsiness, extrapyramidal effects (these 
symptoms are generally reversible upon administration 
of antiparkinsonian medication), parkinsonism, tremor, 
akathisia, constipation, hepatic enzyme increased, macu-
lo-papular rash, breast pain, galactorrhea and weight gain.
Driving & Using Machines:
This medicine can cause drowsiness. Caution should be 
exercised while driving or using machinery.
Dosage & Administration:
Adults: Dosage is individualised according to patient re-
sponse and the predominant symptoms manifested.
- In patients with mainly positive symptoms: starting dos-
age, 400 mg twice a day, increased as necessary. Max: 
1200 mg twice a day.
- In patients with mainly negative symptoms: 200-400 mg 
twice a day. Max: 800 mg daily.
- In patients with mixed positive and negative symptoms 
(neither predominating): 400-600 mg twice a day.
Children: Clinical experience in children under 14 years 
of age is insufficient to permit specific recommendations.
Overdose:
Symptoms: Restlessness, decrease in consciousness, ex-
trapyramidal symptoms, agitation, confusion, low blood 
pressure, coma. 
Treatment: Follow symptomatic and supportive treatment 
procedures. Sulpiride may be partially removed by hae-
modialysis or treated with alkaline osmotic diuresis. May 
administer anti-parkinsonian drugs, if necessary. If severe 
extrapyramidal symptoms occur, anticholinergics should 
be administrated.
Storage:
Keep out of reach of children. Store below 25 °C. 
Packaging:
Each Colon-S 50 carton box contains 20 Tablets in two 
blister strips. 
Each Colon-S Fort carton box contains 10 Tablets in a 
blister strip. 
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الترّكيب:
كل مضغوطة كولون-إس  50 تحتوي على: سولبيريد 50 ملغ.

كل مضغوطة كولون-إس  فورت تحتوي على: سولبيريد 200 ملغ.
آليةّ التأّثير:

ســولبيريد هــو أحــد أفــراد مجموعــة البنزاميــدات المســتبدلة. وهــو 
 .(D4  ،D3  ،D2) المركزيــة الدوباميــن  انتقائــي لمســتقبلات  حاصــر 
أحــد خصائــص ســولبيريد الفريــدة هــو فعاليتــه ثنائيــة النســق، حيــث أنــه 

ــان. ــادة للذه ــاب ومض ــادة للاكتئ ــص مض ــك خصائ يمتل
الحرائك الدوائية:

ــن  ــد 3-6 ســاعات م ــا بع ــة لســولبيريد ذروته ــغ المســتويات المصلي تبل
تنــاول الجرعــة الفمويــة. يبلــغ العمــر النصفــي فــي البلازمــا لــدى 
ســولبيريد  مــن  تقريبــاً   ٪40 يرتبــط  ســاعات.   8 حوالــي  الإنســان 
ــراز  ــول والب ــي الب ــب ف ــن المرك ــرح 95٪ م ــا. يط ــات البلازم ببروتين
ــراح  ــي للإط ــر النصف ــغ العم ــر. يبل ــر متغي ــولبيريد غي ــكل س ــى ش عل

حوالــي 3-10 ســاعات. 
الاستطبابات:

يســتخدم كولــون-إس  فــي عــلاج الذهــان واضطــراب الوســواس القهــري 
واضطرابــات الجهــاز الهضمي.

مضادّات الاستطباب:
- فرط الحساسية للسولبيريد أو لأي من السواغات.

- ورم القواتم والبورفيريا الحادة.
- الإصابــة بــأورام مرافقــة معتمــدة علــى البرولاكتيــن مثــل أورام الغــدة 

النخاميــة البرولاكتينــي وســرطان الثــدي.
- القصور الكلوي والكبدي الشديد.

لــداء  المضــادة  الأدويــة  أو  الليفودوبــا  مــع  المتزامــن  الاســتعمال   -
باركنســون.

التحّذيرات والاحتياطات:
ــة، وبشــكل أساســي  ــرات خــارج هرمي ــم الإبــلاغ عــن حــدوث تأثي ● ت

ــل مــن الحــالات. ــوس (أكاثيســيا) فــي عــدد قلي متلازمــة تعــذر الجل
● تــم الإبــلاغ عــن حــالات مــن الإصابــة بالانصمــام الخثــاري الوريــدي 

(VTE) مــع الأدويــة المضــادة للذهــان.
● يجب استخدام كولون-إس  بحذر في الحالات التالية:

ــار الســن، خاصــة إذا كانــوا يعانــون مــن الخــرف أو ارتفــاع  ــد كب - عن
ــة. ــة بالســكتة الدماغي ــدم أو عوامــل خطــر الإصاب ضغــط ال

ــادة  ــة المض ــث أن الأدوي ــة حي ــات دموي ــة بجلط ــن الإصاب ــخ م - تاري
ــة. ــات دموي ــبب جلط ــن أن تس ــان يمك للذه

ــور  ــاب العب ــزرق أو غي ــة بال ــن الأصاب ــون م ــن يعان ــى الذي - المرض
ــول  ــاس الب ــي الجهــاز الهضمــي أو احتب ــي ف ــق الخلق المعــوي أو التضي

أو تضخــم البروســتات.
- تاريــخ مــن الإصابــة بســرطان الثــدي، بســبب احتماليــة حــدوث فــرط 

برولاكتيــن الــدم. قــد يزيــد ســولبيريد مــن مســتويات البرولاكتيــن.
الحمل والإرضاع:

الحمــل: لا ينصــح باســتخدام كولــون-إس  أثنــاء الحمــل أو لــدى النســاء 
فــي ســن الإنجــاب واللاتــي لا يســتخدمن وســائل منــع حمــل فعالــة.

الإرضــاع: يجــب عــدم الإرضــاع خــلال فتــرة العــلاج بـــ كولــون-إس . 
يجــب استشــارة الطبيــب حــول أفضــل طريقــة لإطعــام طفلــك إذا كنــتِ 

تتناوليــن كولــون-إس .
التدّاخلات الدّوائيةّ:

- الليفودوبــا والأدويــة المضــادة لــداء باركنســون: يوجــد تضــاد متبــادل 
فــي التأثيــر بيــن هــذه الأدويــة ومضــادات الذهــان.

- الكحول: يزيد من التأثيرات المهدئة لمضادات الذهان.

- قــد يــؤدي الإعطــاء المتزامــن مــع الأدويــة التاليــة إلــى إحــداث 
 :QT فتــرة  إطالــة  أو   (torsades de pointes) نظــم  اضطــراب 
حاصــرات بيتــا، وبعــض حاصــرات قنــوات الكالســيوم (مثــل ديلتيازيــم، 
والأمفوتيريســين  المنبهــة،  والملينــات  البــول  مــدرات  فيراباميــل)، 
 IA الفئــة الأولــى  النظــم مــن  المضــادة لاضطــراب  ب؛ والأدويــة 
لاضطــراب  المضــادة  والأدويــة  ديســوبيراميد)؛  كينيديــن،  (مثــل 
ــد،  ــوتالول)، والبيموزي ــودارون، س ــل أمي ــة (مث ــة الثالث ــن الفئ ــم م النظ

الاكتئــاب. ومضــادات  والإيميبراميــن،  والهالوبيريــدول، 
- مضــادات الحموضــة أو ســوكرالفات: ينخفــض امتصــاص ســولبيريد 

بعــد الإعطــاء المتزامــن.
- الليثيوم: زيادة خطر حدوث التأثيرات خارج الهرمية.

- الأدوية الخافضة للضغط: ازدياد التأثير الخافض للضغط.
التأّثيرات الجانبيةّ:

الــدم، والأرق،  التأثيــرات الجانبيــة الشــائعة هــي فــرط برولاكتيــن 
ضعــف الإدراك أو النعــاس، تأثيــرات خــارج هرميــة (هــذه الأعــراض 
لــداء  المضــادة  الأدويــة  تنــاول  عنــد  عــام  بشــكل  عكســها  يمكــن 
باركنســون)، أعــراض باركنســون، رعــاش، تعــذر الجلــوس، الإمســاك، 
ــم الثــدي،  ارتفــاع الإنزيمــات الكبديــة، طفــح جلــدي بقعــي حطاطــي، أل

إدرار الحليــب وزيــادة الــوزن.
القيادة واستخدام الآلات:

هــذا الــدواء يمكــن أن يســبب النعــاس. يجــب توخــي الحــذر أثنــاء القيــادة 
أو اســتخدام الآلات.

الجرعة والاستعمال:
ــد الجرعــة حســب اســتجابة المريــض والأعــراض  ــم تحدي البالغــون: يت

الســائدة الظاهــرة.
- لــدى المرضــى الذيــن يعانــون مــن أعــراض إيجابيــة بشــكل رئيســي: 
ــد  ــة. الح ــزاد حســب الحاج ــاً، ت ــن يومي ــغ مرتي ــدء، 400 مل ــة الب جرع

ــاً.  ــن يومي ــغ مرتي الأقصــى: 1200 مل
ــون مــن أعــراض ســلبية بشــكل رئيســي:  ــن يعان ــدى المرضــى الذي - ل

ــاً. ــغ يومي ــد الأقصــى: 800 مل ــاً. الح ــن يومي ــغ مرتي 200-400 مل
- فــي المرضــى الذيــن يعانــون مــن أعــراض مختلطــة إيجابيــة وســلبية 

(ليســت ســائدة): 400-600 ملــغ مرتيــن يوميــاً.
ــاً  ــن 14 عام ــال دون س ــدى الأطف ــريرية ل ــارب الس ــال: إن التج الأطف

ــددة. ــات مح ــماح بتوصي ــة للس ــر كافي غي
فرط الجرعة:

ــة،  ــي الوعــي، أعــراض خــارج هرمي ــاض ف الأعــراض: تملمــل، انخف
ــة. ــدم، غيبوب ــاض ضغــط ال ــاك، انخف ــاج، ارتب هي

ــة  ــة والداعمــة. يمكــن إزال ــاع إجــراءات المعالجــة العرضي العــلاج: اتب
ــول  ــإدرار الب ــج ب ــى أو يعال ــاً عــن طريــق غســيل الكل الســولبيريد جزئي
ــة المضــادة  ــد تعطــى الأدوي ــة. ق ــة القلوي ــدرات التناضحي باســتخدام الم
ــارج  ــدوث أعــراض خ ــال ح ــي ح ــر. ف ــزم الأم ــداء باركنســون، إذا ل ل

ــة. ــة شــديدة، يجــب إعطــاء المضــادات الكولين هرمي
الحفظ:

ــرارة  ــة ح ــي درج ــظ ف ــال. يحف ــدي الأطف ــاول أي ــن متن ــداً ع ــظ بعي يحف
ــن 25 °م. ــل م أق

التعّبئة:
كل عبــوة كرتونيــة كولــون-إس  50 تحتــوي علــى 20 مضغوطــة 

ضمــن شــريطين بليســتر.
كل عبــوة كرتونيــة كولــون-إس  فــورت تحتــوي علــى 10 مضغوطــات 

ضمــن شــريط بليســتر.

مضغوطاتكولون-إس 


