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 صدمات تروماتیك مغز

 لاحات كلیدي صطا

 TBI (Traumatic brain injury)صدمات تروماتیك مغز 

 DAI ( Diffuse axonal injury)صدمات آكسوني منتشره 

 PTA (post-traumatic amnesia)فراموشي پس ترومايي 

 (Decorticate rigidify)دكورتیكیت  ریجیدیتی

 (Decerebrate rigidity)دسربريت  ریجیدیتی

 (Postural deficits)هاي پوسچرال  نقص

 (Impaired initiation)تخريب اولیه 

 (unilateral neglect)فراموشي يكطرفي 

 (sensory regulation)نظیم حسي ت

 (Neuromuscular re-education)بازآموزي عصبي عضلاني 

 (Rehabilitative model) بخشي  مدل توان

 (Neuroplasticity)عصبي  انعطافپذیری

 (Compensatory Model)مدل جبراني 

 (Environmental interventions)داخلات محیطي م

 (Interactive interventions) مداخلات متقابل

 (Tone normalization)سازي تون  نرمال

 (pelvic alignment)اصلاح راستای لگن 

 

 

 موضوعات يادگیري

 . باشد قادر به انجام موارد ذيل مي ين فصل دانشجويان ي ا بعد از مطالعه

 (TBI)صدمات تروماتیك مغزي  تعريف علل موثر در. 2

 حاد TBIرويي براي بیان مداخلات، پزشكي، جراحي و دا. 1

 هاي استاندارد  با استفاده از مقیاس TBIتعیین سطح هوشیاري در افراد مبتلا به . 2

شايع فیزيكي، ( آمدهاي پي)شامل نتايج  TBIتوصیف تابلوي كلینیكي افراد مبتلا به . 4

 شناختي و رواني اجتماعي 

 در سطوح پايین، متوسط و بالا  TBIتعیین متدهاي ارزيابي كاردرماني براي افراد مبتلا به . 5

هاي فیزيكي، شناختي و رواني  تعیین چندين ارزيابي كاردرماني استاندارد براي آسیب. 1

  TBIاجتماعي بعد از 

 در سطوح پايین، متوسط و بالا TBIتوصیف مداخلات كاردرماني براي افراد مبتلا به . 7

در مراحل حاد،  TBIي افراد مبتلا به هاي مراقبتي در دسترس برا توصیف استمرار سرويس. 5

 تحت حاد و مزن توان بخشي 
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 :لب فصل ارئوس مط

 ( اپیدمیولوژي)گیرشناسي  معرفي و همه

 اتوفیزيولوژيپ

 صدمات كانوني مغز 

 صدمات پراكنده و چندكانوني مغز 

 جلوگیري از صدمات ثانويه مغزي 

 كما و سطوح هوشیاري 

 تابلوي كلینیكي 

 شرايط فیزيكي 

 اشكال در بلع 

 غذا خوردن مستقل 

 وضعیت شناختي 

 وضعیت بینايي 

 هاي دركي  مهارت

 فاكتورهاي رواني اجتماعي 

 وضعیت رفتاري 

 ارزيابي افراد سطوح پايین 

 مداخلات در افراد سطوح پايین 

 تحريك حسي 

 وضعیت دهي در ويلچر 

 دهي در تخت خواب  وضعیت

 گذاري و گچ گرفتن  اسپیلنت

  عبل اختلال

 شناخت و رفتار 

 سطح تحصیلات خانواده و مراقبین 

 ارزيابي افراد مبتلا در سطوح متوسط تا بالا 

 وضعیت فیزيكي 

 اختلال بلع 

 شناخت

 بینايي  

 عملكرد ادراكي 

ADL 

 رانندگي 

 اي  بخشي حرفه توان
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 هاي رواني اجتماعي  مهارت

 مداخلات درماني در افراد سطوح متوسط تا بالا 

 ت عصبي عضلاني صدما

 يسآتاك

 شناختي 

 بینايي 

 دركي 

 ( كنترل رفتاري)مديريت رفتاري 

 ي مستقل  و تغذيه عاختلال بل

 ك عملكرد یتحر

 جابجايي 

 امورخانه  تیمدير

 تجديد روابط 

 هاي رواني اجتماعي  مهارت

 مواد مصرف  ءسو

 ي ترخیص  برنامه

 چكیده 
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TBI 

Traumatic Brain Injury 
 تروماتیک مغزیصدمات 

 
 

Case study: Marisol 

Marisol  او . دچييار ضييربه  مغييزي شييديد شييده اله اسييت كييه در تصييادف خييودروسيي 25زنييي اسييپانیايي

بييه عنييوان پیشييخدمت مشييغول بييه كييرده و  التحصييیل دبیرسييتان بييوده بييا دوسييت پسيير  زنييدگي مي فارغ

ريزي منتشيير سيياب دورال از سيير  نشييان داد شكسييتگي اساسييي جمجمييه و خييون CTscan. ودهكييار بيي

-Jaurneyحييدود دو هفتييه پييس از آسييیب بييه يييك مركييز توانبخشييي حيياد منتقييل شييد تييا در برنامييه . رخ داده

to-recovery شييان نسييبت بييه سيياير بیميياران فيياز حيياد پیشرفت اييين برنامييه بييراي بیميياراني كييه. شييركت كنييد

بطييور معمييول اييين بیميياران  .شييود كنييدتر اسييت يراحييي شييده، كييه بييا توجييه بييه وسييعت ضييايعه تعیييین مي

 . شوند جاي داده مي Raccho IIIيا  IIدر سطح 

وابسيييته اسيييت كيييه  ADLو  Mobilityدر ميييواردي چيييون  Marisolنتيييايج ارزييييابي كيييار درمييياني نشيييان داد 

او همچنييین نقييايص مهمييي را در فاكتورهيياي . هيياي پردازشييي اسييت ثانويييه بييه نقييايص حركتييي و مهارت

دامنييه حركتييي اكتیييو و پسييیو كامييل  (RUE)انييدام فوقيياني سييمت راسييت  . دبسييیار متنييوعي نشييان دا

انييدام فوقيياني )بييا كمييي آتاكسييي در تمييام مفاصييل، انييدام فوقيياني سييمت چييپ   (A/P ROM)داشييت 

انييدام اسپاسييتي سييیتي شييديد در سراسيير . در شييانه، آرنييج و مييچ كيياه  دامنييه حركتييي داشييت (چيي 

( دنبييال كييردن)ار بييود و از نظيير بینييايي توجييه و پیگیييري هشييی Marisol. شييد مشيياهده مي (فوقيياني چيي 

وقتيييي در لبيييه تخيييت قيييرارداده . شيييد غيييذا داده مي gastrointestialزد و از يريييي   او حيييرف نميييي. داشيييت

او تعييادل . ي داشييت از قبیييل سيياپورت سييروتنهسيينیيياز بييه كمييك اسا sittingحفييپ پوزيشيين شييد بييراي  مي

sitting داد را نشان نمي.  

هييياي ابيييزاري زنيييدگي  و برخيييي فعالیت self-careدر  Marisolني بيييا افيييزاي  دادن توانيييايي كيييار درميييا

 : از اين يري . شروع به كار كرد (IADLS)روزمره 

  اندام فوقاني چ كاه  اسپاستي سیتي در ( 1اندام فوقاني چ   ROMبهبود ( 2

 مراقبت از خود  جهت تسهیل شركت در وظايف RUEافزاي  دادن استفاده فاكنشنال از ( 2

 . بنشیند Uprightكنترل سروتنه تا بتواند در ويلچر بصورت افزاي  ( 4

 و ترنسفرها  bed mobilityشركت در ( 5

كييييه  self-feedingهاي مراقبييييت از خييييود و  بتوانييييد در برنامييييه Marisolبهبييييود شييييناخت يييييوري كييييه ( 1

 . شود شركت كند بصورت گروهي با ديگران برگزار مي

 : روري قابل تأملسؤالات ض

 چگونه معیارگذاري شود؟  Marisolضايعه  -2
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 وضعیت شناختي او چگونه است؟  -1

 شود؟  گیري مي چگونه اندازه Marisolپیشرفت  -2

 مشكلات مختلف او چگونه درمان خواهد شد؟ -4

 :اپیدمیولوژی

كييه توسييط نیييروي  آسييیب بييه بافييت مغييزي اسييتTraumatic Brain Injury(TBI)، صييدمات تروماتیييز مغييزی

، (PTA)مكيييانیكي خيييارجي ايجييياد شيييده منجييير بيييه از دسيييت دادن هشيييیاري، آمنيييزي پيييس از ضيييربه 

هاي راديولييوژي يييا آزمييون وضييعیت  كييه برپايييه يافتييه objectiveشكسييتگي جمجمييه يييا علايييم نورولوژيييك 

لييت ميير  و تييرين ع رايج TBIشييود  تييوان بييه حادثييه تروماتیييك نسييبت داد، مي مي (MSE)فیزيكييي / روانييي

جييان خييود را از دسييت  TBIامريكييايي در نتیجييه  52222هيير سيياله بييی  از . نيياتواني در افييراد جييوان اسييت

 . شوند نفر متحمل ناتواني شديد نورولوژيكي مي 52222داده و 

میلیيييارد دلار از ايييين  7/22شيييود حيييدود  میلیيييارد دلار تخميييین زده مي USA 2/45در  TBIهزينيييه سيييالانه 

تييا شييديد، اغلييب بييه متوسييط  TBIشييود چييون بیميياران  پييس از حيياد اختصييا  داده مي مبلييب بييه مرحلييه

 . العمر نیازمندند خدمات توانبخشي مادام

سيييال در معييير   5كودكيييان كيييوچكتر از . بيييا سييين و جنسيييیت در ارتبييياي اسيييت TBIشناسيييي  علت

سييياله بيييا  25تيييا  5آسيييیب كودكيييان . افتيييادن، جراحيييت وسيييايل نقلیيييه و خشيييونت بزرگترهيييا قيييرار دارنيييد

هيياي ورزشييي در ارتبيياي اسييت بييین سيينین  روي و فعالیت سييواري، پیيياده دوچرخييه، تختييه اسييكیت، اسب

 . هستند TBIترين عامل  سال خودروهاي پرسرعت و موتورسیكلت رايج 42تا  25

هاي ناشيييي از خشيييونت بيييه آسيييیب ناشيييي از تصيييادفات  سيييالگي شيييیوع آسيييیب 42پيييس از سييين 

شييان  سن مييردان جييوان و میييان سييال نسييبت بييه زنييان هم. هرهاي پايتخييتويژه در شيي شييود بييه نزديييك مي

برابييير  1اليييي  4/2سيييال بيييه  15ايييين نسيييبت در سييينین بيييالاي . اند برابييير بیشيييتر در معييير  آسيييیب 4

تر  سييينمافييراد (. برابيير 2تيييا  1)كنييد  ان غلبييه مينيييسيييال شييیوع آسييیب در ز 52بييالاي سيين . رسييد مي

 . بینند وسايل نقلیه آسیب مي ا افتاده يا حوادث ناگوار دریاغلب 

هاي مغيييزي غیرتروماتیيييك شيييامل مسيييمومیت ناشيييي از مصيييرف بيييی  از حيييد دارو، اسيييتفاده  آسيييیب

طييي، كمبييود اكسييیژن ناشييي یهيياي مح مييزمن موادمخييدر، مسييمومیت بييا كييربن مونواكسييید، يييا آلييودگي

تري ييييا يسيييت قلبيييي تنفسيييي ييييا غيييري شيييدن، آبسيييه مغيييزي، مننژييييت، آنسيييفالیت ناشيييي از بييياكاز ا

اي، اخييتلالات ژنتیكييي و مييادرزادي، صييرع مييزمن  يييا انگييل، مشييكلات تغذيييه AIDS ،Yungiويييروس، بیميياري 

 . هاي دجنراتیو مثل جنون و بیماري

بيييويژه بيييا توجيييه بيييه رويكيييرد )انيييد  TBIاليييذكر داراي معیارهييياي مشيييابه بيييا  هييياي فوي هرچنيييد بیماري

 . هاي تروماتیك است مداخله آسیبتمركز اصلي اين فصل روي ارزيابي و ( توانبخشي

مصييرف الكييل نزديييك . ]بييا خیلييي از علييل غیرتروماتیييك[در ارتبيياي بييوده  TBI مصييرف مييواد بييه شييدت بييا 

تعييداد كثیييري از بیميياران سييابقه . شييايع اسييت TBIزمييان ضييايعه در بييی  از نیمييي از بزرگسييالان مبييتلا بييه 

براسيياس تعريييف انجميين روانپزشييكي امريكييا و . دمصييرف الكييل يييا مييواد را در يييك سييال پييی  از ضييايعه دارنيي

DSM-IVهييياي مهيييم در  ناكيييامي در ايفييياي نق ( 2: گونيييه توصيييیف شيييده ، اسيييتفاده نادرسيييت از ميييواد اين

مشييكلات ( 2. هايي كييه از نظيير جسييمي پرخطرنييد اسييتفاده در وضييعیت( 1محييل كييار، مدرسييه يييا منييزل، 
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رغم مشييكلات بييین فييردي و اجتميياعي  علييي مصييرف مييداوم مييواد( 4مييرتبط بييا مييواد ( قييانوني)حقييوقي 

بنييابراين دانسييتن عييوار  حيياد و مييزمن ناشييي از مصييرف مييواد در ارزيييابي و . مييرتبط بييا مصييرف اييين مييواد

 . درمان افراد مبتلا به ضايعه مغزي ضروري است

هيياي پييی  از ضييايه، شييدت آسييیب وارده،  ريكيياوري از هيير نييوع ضييايعه مغييزي، بييه سيين بیمييار و قابلیت

متأسييفانه عييود ضييايعه مغييزي . هاي حييین ريكيياوري بسييتگي دارد یييت مييداخلات درميياني و سيياپورتو كیف

هيياي رشييدي يييا نيياتواني ناشييي از علييل ديگيير  رايييج اسييت و در افييرادي كييه سييابقه قبلييي ترومييا، ناتواني

 . دهد اند رخ مي داشته

كييه بیمييار بييه  اي در لحظييه: پیشييگیري از عييوار  ثانويييه در سراسيير پروسييه ريكيياوري ضييروري اسييت

هاي توانبخشييي  هيياي پزشييكي حيياد، حييین برنامييه ، حييین مراقبت(يعنييي در محييل ضييايعه)آيييد  هييو  مي

خیلييي . مرحلييه حيياد و پييس از حيياد و وقتييي كييه بیمييار در تييلا  بييراي بازگشييت بييه خييانواده و جامعييه اسييت

هميياهنگي از كييادر تييیم . انييد از مييداخلات درميياني و پزشييكي اييين عييوار  ثانويييه را مييورد هييدف قييرار داده

 . تواند پیامدها را براي فرد مبتلا مطلوب سازد درمان، اعضاي خانواده و مؤسسات حمايتي مي

 :پاتوفیزیولوژی 

وقيييوع لحظيييه ) primaryرا بيييه  TBIها و جراحيييان مغيييز و اعصييياب معميييولاه مراحيييل اولیيييه  نوروپاتولوژيسيييت

جلييوگیري از آسييیب اولیييه . كننييد بنييدي مي يبقه( ها پييس از ضييايعه روزهييا تييا هفتييه) secondaryو ( برخييورد

. هيياي كنييار جيياده اسييت شييامل اسييتفاده از كمربنييد ايمنييي، كييلاه ايمنييي محييافظتي، كیسييه هييوا و نرده

هاي ثانويييه توسييط  پیشييگیري از آسييیب. رسييانند زا را بييه حييداقل مي هييا همگييي تييأثیر ضييربه آسييیب اين

هاي  شيييود و بيييا سيييرويس سيييانند شيييروع مير هييياي اولیيييه را در صيييحنه حادثيييه مي كسييياني كيييه كمك

و خيييدمات جراحيييي و پزشيييكي فييياز حييياد كيييه بیميييار را بيييه مراكيييز  transportاورژانيييس پزشيييكي، احیيييا و 

اي در بخييي  ميييداخلات پزشيييكي  ميييداخلات ثانوييييه وييييژه. يابيييد دهنيييد، اداميييه مي توانبخشيييي انتقيييال مي

 focalداراي تركیبيييي از آسيييیب مغيييزي معميييولاه  TBIييييك بیميييار . وجيييود دارد كيييه بعيييداه بحييي  خيييواهیم كيييرد

در بهتيييرين . اسيييت كيييه بسيييتگي بيييه عليييت و مكانیسيييم آسيييیب اولیيييه دارد( منتشييير) diffuseو ( مركيييزي)

حالييت، مقييدار كمييي آسييیب مغييزي ثانويييه و نيياتواني فانكشيينال كييه در نتیجييه آميياس، كيياه  فشييارخون، 

بيييه موقيييع ايييين عيييوار ،  شناسيييايي. دهيييد، وجيييود دارد كمبيييود اكسيييیژن و آسيييیب سیسيييتمیك رخ مي

زنييدگي فييرد و عملكييرد فانكشيينال فييرد را در حييالي كييه مداخلييه درميياني مناسييب اعمييال شييده، بهبييود 

 . بخشد مي

Focal Brain Injury -صدمات مغزی موضعی  

Focal Brain Injury  بييا اصييابت مسييتقیم بييه سيير پييس از افتييادن روي زمييین يييا برخييورد شييی ي خييارجي

هاي داخليييي جمجميييه ايجييياد  اشيييي از اسيييلحه و برخيييورد مغيييز بيييا لاييييهبيييه سييير، آسيييیب نفوذكننيييده ن

 focalعلايييم رايييج . صييورت يييا جمجمييه ممكيين اسييت شكسييته باشييند يييا نييههاي  اسييتخوان. شييود مي

injury هيياي  شييوند شييامل كييوفتگي قشيير و داخييل مييو بييويژه در لوب كييه بييه دنبييال افتييادن ايجيياد ميinf]  و

dors.lat فرونتيييال[ ant]  وmed هييياي  زخم. و بيييه میيييزان كمتيييري مخچيييه تحتييياني اسيييت ]ب تمپيييورالليييو

. توانييد ايجيياد شييود كييه بسييتگي بييه جهييت نیييروي وارده دارد ناشييي از گلولييه در هرقسييتمي از مغييز مي
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تواننييد دچييار  زيرمحييل برخييورد قييرار ندارنييد مياه سيياير نييواحي قشيير مغييز از جملييه نييواحي كييه مسييتقیم

و  coupمنطقييه آسييیب مسييتقیم . هاي داخلييي جمجمييه شييوند هكييوفتگي ناشييي از برخييورد مغييز بييا لاييي

هاي پوشيياننده  در صييورتي كييه آسييیب بييه لايييه. شييود نامیييده مي contre coupناحیييه آسييیب غیرمسييتقیم 

همييياتوم . دهييد رخ مي focalمغييز بييه ويييژه سييخت شييامه، نيييرم شييامه و عنكبوتیييه وارد شييود خييونريزي 

كودكييان . جمجمييه و پييارگي مويرگهيياي مغييز مييرتبط اسييت در بزرگسييالان بييا شكسييتگي (EDH)دورال  اپييي

 EDHبیمييياران داراي . ممكييين اسيييت قطيييع شيييرياني را بيييا ييييا بيييدون شكسيييتگي جمجميييه داشيييته باشيييند

باشييند ولييي بييا گسييتر  هميياتوم بييین جمجمييه و سييخت شييامه روي بافييت  alertممكيين اسييت در ابتييدا 

ن سييريع وضييعیت جسييمي و ذهنييي همييراه تيير شييد بييا وخیم( آسييیب ثانويييه)زيييرين مغييز فشييار وارد كييرده 

 . تواند زندگي را نجات داده بیماري را محدود كند شناسايي به موقع و درمان جراحي مي. شود مي

ايجييياد  duraدهنده سيييطح مغيييز بيييه  بيييا پييياره شيييدن ورييييدهاي اتصيييال (SDH)همييياتوم سييياب دورال 

نسييبت بييه شييرياني كمتيير اسييت چييون خييونريزي وريييدي  EDHسييرعت خييونريزي نسييبت بييه . شييود مي

در همييان سييمت  EDHبنييابراين يييك . دهييد بیشييتر در سييمت مخييالف ضييربه رخ مي SDH. تر اسييت تييدريجي

هييا تمايييل بييه پخيي  شييدن در تمييام سييطح SDH. توانييد رخ دهييد در سييمت ديگيير مي SDHترومييا همييراه بييا 

پييس از  سيياعت 45حيياد، يييي  SDH. دارنييد post.fossaكييره و بييه میييزان كمتييري پخيي  شييدن در  يييك نیم

ميييزمن پيييس از دو هفتيييه تشيييخیص داده  SDHروز پيييس از ضيييايعه و  24اليييي  1تحيييت حييياد  SDHضيييايعه، 

تحييت حيياد و مييزمن، افتييادن يييا ضييربه بييه سيير ممكيين اسييت روزهييا قبييل از مراجعييه بييه  SDHدر . شييود مي

درمييان اورژانسييي . بیمارسييتان رخ داده باشييد كييه بييا علايييم تیپیييك تغییيير وضييعیت ذهنييي همييراه اسييت

SDH  هاي راديولوژيييك  بافييت مغييزي مجيياور كييه بييا يافتييه( تييوده)بييه شييرايط بييالیني بیمييار و میييزان جييرم

 . ي داردگمشاهده شده بست

 :Multifocal And Diffuse Brain Injury هاي مغزي چندكانونه و منتشر آسیب

ممكييين اسيييت كييياه  سيييرعت سييير و بيييدن، هميييراه بيييا هاي مغيييزي چندكانونيييه و منتشييير  درآسيييیب 

هيياي  جراحت. شييوند ديييده شييود تر مغييز وارد مي هاي عمیيي  متغیييري كييه بييه سييطح و قسييمتوهيياي نیر

انييد امييا افتييادن از ارتفيياع يييا  ناشييي از وسييايل نقلیييه موتييوري، دوچرخييه و تختييه اسييكیت عوامييل تیپیك

 . شود multi focalهاي منتشر و  نجر به آسیبمتواند  اسب و يا گاو نیز مي

وجييود  focalهيياي گلولييه بييه عنييوان آسييیب  تقريبيياه همیشييه بييه دنبييال زخم (TCH)خييونريزي داخييل مييو 

و بيييويژه در بیمييياران مبيييتلا بيييه  TBIدر هفتيييه اول پيييس از . نیيييز راييييج اسيييت (fall)دارد و پيييس از افتيييادن 

abnormally  ،لخته خونTCH  درCT.scan شود ظاهر مي. 

هموراژهييای متعييدد کوچييز و در صييدماتی کييه بييه دلیييل کيياه  ناگهييانی سييرعت اتفيياي مييی افتييد 

  .خ میدهدعمی  در سراسر مغز ر

 

هاي  هييا در محييل اتصييال ميياده سييفید بييا خاكسييتري، هسييته بييا قييدرت تفكیييك بييالا، اين MRIيييا  CT در

و  (SAH)هيياي سيياب آراكنوئیييد  خونريزي. شييوند و مخچييه ديييده مي mid brainاي،  اي، جسييم پینييه قاعييده

ايجيياد شييده توسييط  SAH. دهييد مه يييا آراكنوئیييد پيياره شييوند رخ ميزميياني كييه نييرم شييا (IVH)داخييل بطنييي 
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هميييراه )ناشيييي از تركیيييدن آنوريسيييم، كمتييير بيييا اسپاسيييم عيييروي ميييرتبط اسيييت  SAHتروميييا نسيييبت بيييه 

. را مسيييدود كنيييد و منجييير بيييه هیدروسيييفالي حييياد شيييود CSFتوانيييد جرييييان  بيييزر  مي IVHييييك (. اسيييت

توانييد بييه دنبييال  كنييد و مي ه اخييتلال عملكييرد مغييز ايجيياد ميبنييابراين، ارزيييابي بييالیني تركیييدن آنوريسييم كيي

 . افتادن يا جراحات وسايل نقلیه ايجاد شود، مهم است

 Diffuse axonal injuries (DAI)  صدمات منتشر اکسونی :  

اولیييه بييا قطييع  axonotomyتوانييد از  میييزان آسييیب مي جراحييات ناشييی از کيياه  ناگهييانی سييرعت

شييود ولييي  عملكييرد آكسييونال كييه در آن يكپييارچگي سيياختاري عصييب حفييپ ميكامييل عصييب، تييا اخييتلال 

بييا توجييه بييه عميي  و  DAIشييدت بييالیني . رود توانييايي انتقييال نرمييال بييین مسييیرهاي نييوروني از دسييت مييي

شييود تييا وقتييي كييه فييرد فعالیييت  يعنييي از زميياني كييه آسييیب شييروع مي)شييود  گیري مي مييدت كمييا انييدازه

هييياي مردميييك  همچنيييین بيييا توجيييه بيييه علاييييم هميييراه مثيييل ا بنورمالیتي(. دهدفمنيييد را بتوانيييد انجيييام دهييي

 . چشم

 :جلوگیری از صدمات مغزی ثانویه

 neurochemical injuryها از يرييي  آميياس يييا ادم،  هيياي بييدن، بييه آسييیب ، همچييون سيياير بافتمغييز

cascadesمغيييز در  هيييا بيييرخلاف سييياير بافت. دهيييد ، تغییييير در جرييييان خيييون و التهييياب واكييين  نشيييان مي

شيييود  هاي خيييارجي حفاظيييت مي اي يعنيييي جمجميييه محيييدود شيييده كيييه در مقابيييل آسيييیب محيييیط بسيييته

مغييز، ارگيياني اسييت كييه كمتييرين تحمييل را نسييبت . شييود همچنييین میييزان ادم و تجمييع خييون محييدود مي

هاي ثانويييه بييه دنبييال ادم مغييز در فضيياي بسييته، عييدم  آسييیب. بييه كمبييود جريييان خييون يييا اكسييیژن دارد

ريكييياوري بيييا میيييزان . دهيييد ديده رخ مي رسييياني بيييه بافيييت سيييالم و آسيييیب كييياه  اكسیژن تخلیيييه و

 . شناسي اولیه و آسیب ثانويه مرتبط است آسیب

شيييديد توسيييط انجمييين جراحيييان مغيييز و  TBIهيييايي بيييراي كنتيييرل  سيييال اخیييير راهنمايي 22در ييييي 

ارد شيييامل احیييياي برخيييي از ايييين ميييو. اعصييياب امريكيييا جهيييت كييياه  تيييأثیر آسيييیب ثانوييييه ارائيييه شيييده

بالارفتييه يييا فشييارخون بييالا، تغذيييه پييس از  (ICP)رسيياني، كنتييرل فشييار داخييل مغييزي  فشييارخون و اكسیژن

 .تروماي حاد و پیشگیري از تشنج است

هيياي زييير  بييوده و بييه گروه TBIها برمبنيياي مقييالات در دسييترس راجييع بييه كنتييرل بیميياران  اييين توصييیه

: Guidelines. دهنده میييييزان بييييالاي صييييحت و ايمینييييان بييييالیني نشييييان: standard: شييييود بنييييدي مي يبقه

هركييدام . نشييانگر میييزان كييم ايمینييان بييالیني: optionsدهنده میييزان متوسييط ايمینييان بييالیني و  نشييان

بييه عنييوان برچسييبي بييراي اشييكال مختلييف مييداخلات  (standardو (Options, guidelineاز اييين اصييطلاحات 

 . روند كار مي هب TBIدرماني مربوي به بیمار 

ده و بييی  از آن كييه مفیييد شييوند نسييبتاه كييم بييو هييايي از مييداخلات كييه اسييتاندارد محسييوب مي بخ 

 : ها شامل موارد زيراند آن. ندباشند مضر

 . بالا از تهويه بی  از حد و يولاني مدت مزمن پرهیز كرد ICPدر غیاب  -

 .شوند توصیه نمي ICP استروئیدها براي كاه  -

توصيييیه ( پيييس از هفتيييه اول) post-traumaticگیرنيييده بيييراي جليييوگیري از تشييينج  هاي پی  جضيييد تشييين -
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 . شود نمي

Guidelines كييه درجييه متوسييط ايمینييان از مييؤثر واقييع شييدن را دارد بييراي بیميياران ،TBI  شييديد شييامل

ها باييييد سیسيييتم مراقبيييت ترومييياي سيييازماندهي شيييده داشيييته  هميييه قسيييمت( 2: ميييوارد ذييييل اسيييت

آپنييه، سييیانوز، حجييم )يييا كيياه  اكسييیژن ( mmHg>12فشييار سييیتولیك )كيياه  فشييارخون ( 1باشييند 

o2  در واحيييد، و ييييا  12%كمتييير ازmmHg12 Pa o2 )بيييراي ( 2. مييياهیتي فيييوراه بررسيييي و برييييرف شيييود

، نمييره گلاسييكوي بييین mmHg12سييال بييا فشييار سیسييتولیك كمتيير از  42هايي كييه در افييراد پييايین  آسييیب

 ICPلييه شييده را نشييان دهييد توجييه بييه  basal cistemن هميياتوم، كييوفتگي، ادم و اسييكCT ، يييا وقتييی5و2

متيير جیييوه بیشييتر شييده درمييان بايسييتي در جهييت كيياه   میلي 15الييي  12از  Iepاگيير ( 4. مهييم اسييت

ICP هييياي ميييؤثر  درمان( 5. باشيييدICP  شييياملmannitil (ميييواد قنيييدي)بيييار بیتيييورات، سيييوراخ  ، دوز بيييالاي

هايي از جمجميييه و اجيييازه دان  برداشيييتن قسيييمت) Craniectomyو  CSFرج كيييردن جهيييت خيييا هيييا كييردن بطن

در  222%در بیمييياران فليييج نشيييده و  basal rate 242%حماييييت غيييذايي در  (1(. بيييه آمييياس اضيييافي مغيييز

روز پييس از  7كييالري همييراه پييروت ین در % 25، بييا Parenteralاي يييا  هيياي روده شييده بييا رو  بیميياران فلج

TBI . 

در  earlyسييياعت اول پيييس از ضيييايعه،  14در  immediateبيييه انيييواع  (PTS)پيييس از تروميييا  هاي تشييينج

كارباميييازپین در هفتيييه اول  اسيييتفاده از. شيييود بنيييدي مي پيييس از هفيييت روز اول يبقه lateهفيييت روز اول و 

هيياي پیشييگیرنده پييس از  كييارآيي درمان. اسييت بييه عنييوان درمييان پیگشييیرنده انتخيياب شييده TBIپييس از 

جهي كيياه  يافتييه قطييع مصييرف داروهيياي ضدتشيينج بييه عنييوان درمييان ول بييه میييزان قابييل تييهفتييه او

داشييته باشييد درمييان ادامييه خواهييد  late PTSاگيير بیمييار . اسييت اسييتاندارد پييس از هفتييه اول توصييیه شييده

تميييام بیمييياران و ميييراقبین بایيييد در خصيييو  .اسيييت 52%داشيييت چيييون احتميييال وقيييوع مجيييدد بيييی  از 

و  street drugsپرهیيييز از مصيييرف الكيييل، . تشييينج و کنتيييرل آن آميييوز  ببیننيييدهنگيييام  کمکهيييای اولیيييه

. انييد مهم TBIاند بييراي بیميياران در حييال ريكيياوري از  داروهييايي كييه باعيي  پييايین اوردن آسييتانه تشيينج شييده

هيياي  شييدگي دويرفييه پريييدنتال، جراحي بیميياراني كييه فلييز يييا اسييتخوان بييه داخييل مغييز نفييوذ كييرده، له

كنيييد در معييير  بیشيييترين  mm5بيييی  از  lat shiftايجييياد  CTscanر آسيييیبي كيييه روي داخيييل مغيييزي و هييي

 .خطر قرار دارند

توانييد بازگشييت بیميياران و توانييايي  پييس از عبييور از ضييايعه اولیييه، درمييان پزشييكي مطلييوب و مييداوم مي

شناسييايي زودهنگييام و درمييان سييريع اخييتلالات خلقييي . شييركت كييردن در توانبخشييي را تسييهیل سييازد

 TBI رييييز كيييه بيييه دنبيييال  هييياي غيييدد درون و بیماري heterotropic ossificationواب، درد، هیدروسيييفالي، و خييي

اخلات درميياني پزشييكي بايسييتي بيير پايييه فاكتورهيياي رفتيياري، شييناختي و مييد. اند مهييم اسييت شييايع

 . شود، باشد گیري مي عملكردهاي فانكشنال كه توسط تیم توانبخشي بررسي و اندازه

Case Study: Dewayne 

Dewayne 25  و حركيييات  ترميييور سييياله بيييا تخرييييب چنيييد قسيييمتي مغيييز، در دسيييت و پييياي راسيييت

او بيييراي . همچنييین در دسييت و پيياي چيي  افييزاي  تييون دارد. داشييته، ريجیييديتي شييديد داردغیييرارادی 

 . خود وابسته است self-careتحرك و 



 13 

بييراي . ادي را تأيیييد كردنييدمييور بييا حركييات ارري، كييار درمييانگر و فیزيييوتراي افييزاي  تابپييس از دو روز ارزييي

 bed-mobilityو  self-careهيياي  مييور دارو تجييويز شييد و بازخوردهيياي حاصييل از آن كييه بييه فعالیتكيياه  تر

توانسيييت بيييا حيييداقل كميييك و بيييا  مي Dewayneهفتيييه  1پيييس از . شيييود بيييه پزشيييك داده شيييد مربيييوي مي

تيير  داروهيياي  بييدون بييدتر شييدن ترمييور كم. دثانیييه نگييه دار 22دسييت راسييت  صييورت  را خشييك كنييد و 

بييدن  در حييال افييزاي  بييود بييويژه در آرنييج كييه مييانع لبيياس  ضييمناه تييون فكلسييوري در نیمييه چيي . ودشييده بيي

، bupivacaineاز كيييار انيييداختن ميييوقتي عصيييب ماسيييكولوكوتان وس بيييا . شيييد تنيييه فوقييياني مي پوشيييیدن نیم

لبيياس پوشييیدن فقييط بييه كمييك متوسييطي نیيياز  كييردن دسييت چيي  را افييزاي  داده اكنييون extتوانييايي 

كننيييده عصيييبي قنيييون بيييراي كييياه  ييييولاني ميييدت تيييون  روز بعيييد بيييا پیشييينهاد درميييانگر، غیرفعال. دارد

اييين مداخلييه درميياني مسييتقیماه بييراي نيياتواني اسييتفاده از دسييت چيي  بييراي . فلكسييوري آرنييج داده شييد

self-care امل داروهيياي سیسييتمیك كاهنييده تييون كييه مييداخلات جييايگزين شيي. گرفتييه شييدر بالاتنييه بييه كييا

گیييري آرنييج كييه ممكيين اسييت كمييك كنييد ولييي كييارآيي انييدام هنگييام  عييوار  جييانبي مضييري دارنييد، گچ

  ]اندام در گچ[. گیري كمتر است گچ

 :کما و سطح هشیاری 

TBI در يیييف سييطح هوشييیاري، كمييا در يييك انتهييا و . شييود معمييولاه باعيي  تغییيير سييطح هشييیاري مي

امنييه پييس از ضييايعه مغييزي بهبييود بیمييار در يييول اييين د. گیييرد در انتهيياي ديگيير قييرار ميرانه آگيياهی هشييیا

هشييیاري شييامل . هيياي درميياني بسييتگي دارد ، شييدت ضييايعه و رو  بييه سيين، وضييعیت سييلامتي قبلييي

كمييا، عييدم آگيياهي از خييود و محييیط بييا وجييود حييداكثر تحريكييات . آگيياهي محیطييي و آگيياهي از خييود اسييت

آور  وقتيييي داروهييياي مسيييكن و خيييواب. دهيييد هييياي بیيييداري رخ نمي وضيييعیت كميييا دورهدر . خيييارجي اسيييت

اگيير كمييا بريييرف شييود فييرد بييه میييزان . كشييد هفتييه يييول مي 4برداشييته شييوند بييه نييدرت كمييابی  از 

 vegetativeيييا اگيير آگيياهي نداشييته باشييد ( حييداقل هشييیاري)يابييد  جزئييي از خييود و محييیط آگيياهي مي

 . است( نباتي)

رو  رايجيييي اسيييت كيييه توسيييط درميييانگران جهيييت تعیيييین سيييطح  (GCS)گلاسيييكو جيييدول كمييياي 

بييراي كم ييي كييردن شييدت ضييايعه مغييزي و  GCS. (Table 34-1). رود بييه كييار مييي TBIهوشييیاري پييس از 

گیرنييد  مييورد ارزيييابي قييرار مي GCSرفتارهييايي كييه در . شييود بینييي نتييايج حاصييل از آن اسييتفاده مي پی 

هييا  تييرين اين كييه مطم ن. شييود هاي كلامييي و بييازكردن چشييم، مي سييوهيياي حركتييي، پا واكن : شييامل

 vegetativeبگیييرد مييدت زيييادي در وضييعیت كمييا ييييا  1يييا  5حركتييي اسييت كييه اگيير بیمييار نمييره پاسييو 

 . نخواهد ماند

 دهنده واكن  هدفمند به درد است مثل دور كردن محرك دردناك نشان: 5نمره [

 ].دهد را نشان ميتوانايي پیروي از دستورات : 1نمره 

 . است TBIكه اين، لندمارك مهمي در بازگشت از 

فييردي كييه . دشييو بييه عنييوان هوشييیاري بييدون داشييتن آگيياهي توصييیف مي (Vegetative)وضييعیت نبيياتي 

عييدم آگيياهي از خييود و محييیط ايييراف و نيياتواني در ( 2. در اييين وضييعیت قييرار دارد داراي اييين معیارهاسييت

( 2هيياي رفتيياري ارادي، تكرارپييذير و ممتييد بييه محركهيياي حسييي  العمل كسعييدم ع( 1تعامييل بييا ديگييران 
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توانييايي تنظييیم دمييا، تيينفس و ( 5هيياي زميياني متغیيير خييواب ي بیييداري  دوره( 4عييدم درك يييا بیييان مطلييب 

( 7اختیيياري ادرار و مييدفوع  بي( 1. هيياي پزشييكي و پرسييتاري رايييج زنييده بمانييد گييرد  خييون تييا بييا مراقبت

 (. غیريبیعي)ال متغیر ینكراو هاي نخاعي  رفلكس

كيييه نييياتواني در گذشيييته و حيييال بيييوده و  دشيييو دائميييي بيييه شيييرايطي اييييلاي مي vegetativeوضيييعیت 

تييا يييك ميياه پييس از آسييیب مغييزي تروماتیييك يييا  ]كمييا[حمييلات معمييول . وضييعیت آينييده نييامعلوم باشييد

. اند ادامييه دارد ل كشييیدههيياي دجنراتیييو يييا متييابولیكي كييه يييك ميياه يييو غیرتروماتیييك يييا پييس از بیماري

در صييورت عييدم . ممكيين اسييت وضييعیت بهتيير شييود و بیمييار در يييول زمييان بييه حييداقل هوشييیاري برسييد

دهييد شييانس كسييب مجييدد  مناسييب اسييت و نشييان مي permanent vegetativeبهبييود بیمييار اصييطلاح 

 21)دائمييي  vegetativeبازگشييت هوشييیاري بييراي بیميياران . هوشييیاري قبييل از ميير  بسييیار نيياچیز اسييت

 . نادر است( ماه پس از ضايعه غیرتروماتیك 2ماه پس از ضايعه تروماتیك يا 
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Table 34-1 

Glasgow Coma Scale 

 نمره پاسخ بیمار آزمون

 بازكردن چشم

 خودبخودي

 كلامي

 

 درد

 

 ها را خودبخود باز كند چشم

ها را باز  چشم شود؛ ا صداي بلند از اوخواسته ميوقتي ب

 كند مي

 كند  ها را باز مي یشگون گرفتن چشمبا ن

 كند ها را باز نمي چشم

 

4 

2 

1 

 پاسخ حركتي

 دستورات

 درد

 

 درد

 

 

 درد

 

 كند دستورات ساده را پیروي مي

 كشد  شود دست آزمونگر را مي وقتي نیشگون گرفته مي

 دهد شود بخشي از بدن را حركت مي وقتي نیشگون گرفته مي

 ( decorticateپوسچر )ند ك مي flexبدن را بطور مناسبي 

گیرد، بدن در پوزيشن  وقتي آزمونگر بدن بیمار را نیشگون مي

extشود  ، ريجید مي( پوسچرdecerbrate ) 

 .پاسو حركتي به نیشگون گرفتن ندارد

 

1 

5 

4 

2 

پاسخ كلامي 

 (زدن حرف)

 گفتار 

 

 گفتار

 گفتار

 گفتار

 گفتار

 

مونگر بگويید گفتگويي را بطور صحیحي ادامه داده و به آز

 . كجاست و كیست و ماه و سال را بگويد

 به نظر برسد  dis orienteگیج و 

 معني باشد حرف بزند يوري كه آزمونگر متوجه شود ولي بي

 . شود كند كه آزمونگر متوجه نمي صداهايي تولید مي

 .كند صدايي تولید نمي

 

5 

 

4 

2 

1 

 

Practice parameter یمييياران هييياي مربيييوي بيييه مراقبيييت از بpres. Veg دهيييد كيييه تشيييخیص  نشيييان مي

. گیري دخالييت كنييد پزشييكي كييه در اييين زمینييه تجربييه دارد بايييد در تصييمیم. درسييت عارضييه ضييروري اسييت

پييس از تشييخیص بیميياري، پروگنييوز بييا جزئیييات آن بايييد بييه خييانواده، ايرافیييان و مراقبييان بیمييار توضييیح داده 

مشيياهده دقیيي  . كنييد و احتييرام بیمييار را رعايييت ميمراقبييت مناسييب، راحتييي، بهداشييت و شييأن . شييود

. هرگونيييه علاميييت غیرمنتظيييره از حيييداقل هشيييیاري در تعیيييین میيييزان ميييداخلات درمييياني مهيييم اسيييت

. دهي و سيياير مييداخلات مربييوي بييه تعييديل تييون و پیشييگیري از كييانتكچر بايسييتي اعمييال شييود  پوزيشيين

 . شود فراهم ميهاي اضافي توسط ايرافیان بیمار  مراقبت

 (MCS)وارد وضييييعیت حييييداقل هشييييیاري  خييييارج شييييده pers.vegبسييييیاري از بیميييياران از وضييييعیت 

. دهييد شييوند كييه شييواهد رفتيياري واضييحي از آگيياهي نسييبت بييه خييود، محييیط يييا هيير دو را نشييان مي مي

توانييييايي پیييييروي از ( 2:  رفتييييار تكرارپييييذير در يكييييي يييييا بیشييييتر مييييوارد زييييير بايسييييتي ظيييياهر شييييود

تكلييم قابييل ( 2( نظر از صييحت جوابهييا صييرف)خیيير / هاي كلامييي يييا بييدني بلييه پاسييو( 1. ها دسييتورالعمل
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 . هاي مناسب به تحريكات محیطي حركات هدفمند يا پاسو( 4. فهم

داشييتن اشييیاء بييا سييايز و شييكل متغیيير، انجييام  دسييتیابي بييراي اشييیاء، لمييس كييردن يييا نگه: مثييال

هيييا، لبخنيييدزدن، گرييييه كيييردن،  قیم بيييه محركدر پاسيييو مسيييت fixationييييا حفيييپ  pursuitحركيييات چشيييمي 

، MCSراه مناسيييب ارزييييابي . فريييياد كشيييیدن و ييييا حركيييات بيييدني در پاسيييو بيييه محركيييات ميييرتبط بيييا آن

ايد؟ روي صيييندلي  آييييا ايسيييتاده)اسيييت ( مكييياني)پرسيييیدن سيييؤالاتي در ميييورد اورينتاسيييیون ميييوقعیتي 

را بييه بیميييار داده و ... م، شييانه وو اييين كييه شييی ي بيييا اسييتفاده رايييج مثييل كیسيييه حمييا( ايد؟ نشسييته

بايسييتي در محیطييي آرام انجييام  MCSتسييت كييردن . كنييد كييه از آن اسييتفاده كنييد ببینييیم آيييا تييلا  مي

آور نباشييد يييا در پوزيشيين قييرار نگیييرد  يعنييي بیمييار تحييت تييأثیر داروهيياي خييواب)باشييد  alertشييود و بیمييار 

بيييه بیميييار نباييييد از توانيييايي فیزيكيييي او  هاي داده شيييده دسيييتورالعمل(. تيييوجهي تشيييديد شيييود كيييه بي

گیري  كيييه بيييراي انيييدازه serialابزارهييياي ارزييييابي . بیشيييتر باشيييد و نباييييد حركيييات رفلكسيييي درگیييير شيييود

، JFK Coma Recovery Scale: اند ماننيييد كييياربرد دارنييد در دسييترس MCSپیشييرفت شييناختي بیميياران در 

Wessex Head Injury Matrix ،Coma near Coma Scale ،Sensory Stimulation assessment measure  و

Western neuro sensory stimulation profile  ،مييورد مهييم ديگيير در ريكيياوريpost traumatic amnesia 

(PTA)  اسييت(Table 342) PTA اي اسييت كييه فييرد حافظييه مربييوي بييه  مييدت زمييان بييین ضييايعه و لحظييه

بييه میييزان زيييادي بييا  PTAدهنييد يييول مييدت  اهد نشييان ميبرخييي شييو. آورد اتفاقييات روزمييره را بدسييت مييي

هيياي حركييت و شييناختي يييولاني مييدت  بلندمييدت بييا توانايي PTA. شييرايط واوضيياع بیمييار مييرتبط اسييت

اي يييا بیشييتر، بييا  هفتييه PTA 4. ضييعیف و كيياه  توانييايي در بازگشييت بييه كييار و مدرسييه مييرتبط اسييت

 Galvestonهاي  بيييا تسيييت PTAگیري  نيييدازها. نييياتواني ييييولاني ميييدت و قابيييل تيييوجهي هميييراه اسيييت

orientation and ammesli  وorientation انجيييام تسيييت دوميييي در بیمييياران . شيييود انجيييام ميTBI  متوسيييط

چييرا كييه آزمييونگر ممكيين اسييت از جزئیييات اتفاقيياتي كييه دقیقيياه قبييل از ضييايعه رخ . تر اسييت تييا شييديد آسييان

 . حوادث كندداده با خبر نباشد و بیمار شروع به يادآوري 

Table 34-2 

 و شدت ضايعه PTAطول مدت 

severity  PTA Duration 

Very mild  دقیقه 5كمتر از 

mild 5  دقیقه 12تا 

Moderate 2  ساعت 14تا 

Severe 2  روز 7الي 

Very severe 2  هفته 4الي 

Extremely severe  هفته 4بی  از 

 

گیري توصيييیفي سيييطوح آگييياهي و  ، بيييراي انيييدازهRancho Los Amigosجيييدول عملكيييرد شيييناختي 

معمييولاه ضييايعات تروماتیييك قابلیييت بهبييودي در مراحييل مختلييف اييين جييدول را . عملكييرد شييناختي اسييت
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انييد ممكيين اسييت يييك  بييه هرحييال رونييد ريكيياوري برخييي بیميياران كييه خیلييي شييديد آسييیب ديده. دارنييد

افييت نكننييد امييا  1و  2ايد هرگييز تييا حييد مراحييل سيياير بیميياران شيي(. Rancho 4معمييولاه )مرحلييه را جابگييذارد 

اييين بیميياران ممكيين . (Rancho 4)باشييند ( مضييطرب و تحريييك شييده)ها گييیج و آژيتييه  ممكيين اسييت تييا هفتييه

بييا اييين وجييود آمييوز  كييادر . اسييت را تجربييه كننييد 1يييا  5هيياي زميياني كييه عملكييرد در سييطح  اسييت دوره

. توانييد مفیييد باشييد رفتيياري خييا  بييراي بیمييار مي درمييان و اعضيياي خييانواده در مييورد يراحييي مييداخلات

Box 34-1 توضیح كامل جدول را آورده است . 

:(Box 34-1) سطوح عملکرد شناختی 

(I بييه نظيير مييي رسييد فييرد در خييواب عمیقييي فرورفتييه و كيياملاه بييه هرگونييه محركييي . دهييد پاسييو نمي

 . پاسو است شود بي كه به او وارد مي

(II دهييد اي كلييي و غیيير هدفمنييد واكنشييي مييوقتي نشييان مي ر بييه شييیوهبیمييا. دهييد پاسييو كلييي مي .

تواننييييد تغییييييرات  هييييا مي واكن . اند نظر از محييييرك وارد شييييده، محييييدود و يكسييييان هييييا صييييرف واكن 

. اغلييب، اولييین واكيين  بييه درد عمقييي اسييت. بييدني يييا تولیييد صييدا باشييند grossفیزيولوژيييك، حركييات 

 . شوند ها با تأخیر ظاهر مي واكن 

(III دهيييد وليييي ميييوقتي و كوتييياه  بیميييار واكييين  خيييا  بيييه محيييرك نشيييان مي. العميييل لوكيييالیزه عكس

انييد مثييل چرخانييدن سيير بييه سييمت صييدا يييا تمركييز روي  هييا مسييتقیماه بييا نييوع محييرك در ارتباي واكن . اسييت

او . هيياي دردنيياك انييدام  را حركييت دهييد يييا فرييياد بكشييد بیمييار ممكيين اسييت بييا محرك. شييی ي خييا 

. و بيياز كييردن انييدام پیييروي كنييدفشييردن چشييم هيياها،  ز دسييتورات سيياده ماننييد بسييتن چشييمتوانييد ا مي

او ممكيين . رود پييس از برداشييتن محييرك خييارجي، بیمييار كيياملاه بييه خييواب مييي(. بييا تييأخیر و بطييور موقييت)

، آگيياهي گنگييي از خييود و بييدن  نشييان Pulling at NG tubeاسييت در پاسييو بييه محركييي آزاردهنييده مثييل 

 . تمايل نشان دهد اما نه به ديگران( بويژه خانواده، دوستان)مكن است به برخي افراد فرد م. دهد

(IV Confused agitated .او . فييرد داراي بييالاترين میييزان فعالیييت و كيياه  شييديد پييرداز  ايلاعييات اسييت

رفتارهيياي عجیييب و . دهييد از زمييان حييال جييدا شييده و بیشييتر بييه احسيياس گیجييي درونييي خييود پاسييو مي

فيييرد ممكييين اسيييت حتيييي پيييس از برداشيييتن . دارد immediate environmentو غیييير هدفمنيييد بيييه غرييييب 

ها و موانييع را كنييار بزنييد و از تخييت  محييرك همچنييان گريييه كنييد يييا فرييياد بكشييد و پرخاشييگري كنييد، لولييه

توانييد مسييتقیماه بييا  دهييد و نمي بیمييار، افييراد يييا اشييیاء مختلييف را  تشييخیص نمي. خييواب  خييارج شييود

ممكيين اسييت درد دل . ربط و نامناسييب اسييت اغلييب، گفتييار  بييا ديگييران بييي. رمييان همكيياري كنييدرونييد د

خیلييي كوتيياه  gross attبييا اييين وجييود . آمیز رفتييار كنييد توانييد راضييي و خوشييحال يييا خصييومت كنييد كييه فييرد مي

ز دسييت خبيير اسييت و يييادآوري كوتيياه مييدت  را ا اي بي از حييوادث لحظييه. وجييود نييدارد selective attبييوده و 

 self-careاو بييدون كمييك زييياد قييادر بييه انجييام . داده ممكيين اسييت بييه اتفاقييات گذشييته واكيين  نشييان دهييد

(dressing & feedieg) هييايي  توانييد فعالیت اگيير از نظيير جسييمي آسييیب نديييده باشييد مي. نخواهييد بييود

ضيييعیت و راه رفيييتن را انجيييام دهيييد البتيييه بيييه عنيييوان بخشيييي از و reachingحركتيييي ماننيييد نشسيييتن، 

 . اي كه دارد و نه بصورت هدفمند يا به دنبال درخواست آژيته

(V Confused inappropriate non agitate .هاي سييياده  رسيييد و بيييه دسيييتورالعمل فيييرد آگييياه بيييه نظييير مي



 18 

. شييوند ها غیيير هدفمنييد و تصييادفي مي ها، پاسييو بييا پیچیييده شييدن دسييتورالعمل. دهييد پاسييو پايييدار مي

بلكيه بيه دنبيال محركيات ( IVمثيل سيطح )يتيه نشيان دهيد اميا نيه بير پاييه داخليي فرد ممكن اسيت رفتيار آژ

بييه محييیط ايييراف دارد ولييي توجييه کلييی او . شييود ي بييوده معمييولاه بييی  از حييد تحريييك بييروز داده ميجخييار

 . تواند تمركز  را حفپ كند است و بدون نگاه كردن مجدد به يك فعالیت نميحواسپرت خیلي 

كييلام . د بييراي مييدتي كوتيياه و بطييور اتوماتیييك بييا ديگييران رابطييه اجتميياعي برقييرار كنييدفييرد ممكيين اسييت بتوانيي

حافظييه بييه شييدت آسييیب ديييده . هاي  در مييورد حييوادث اخیرانييد صييحبت. بیمييار اغلييب نامناسييب اسييت

فييرد . اسييت دار هيياي مييداوم و ادامييه همييراه بييا احسيياس گیجييي نسييبت بييه گذشييته و حييال در حييین فعالیت

ع كيييردن وظيييايف فانكشييينال بيييوده در صيييورت عيييدم راهنميييايي، از وسيييايل اسيييتفاده فاقيييد توانيييايي شيييرو

ا  بصييورت سييازماندهي شييده بييه او داده  هيياي يادگرفتييه گذشييتهtaskدر صييورتي كييه . كنييد نادرسييت مي

او بييه خييود ، . سييتدهييد ولييي از يييادگیري ايلاعييات جديييد نيياتوان امييی توانييد آن را انجييام  شييود مي

هيياي خييود  فييرد معمييولاه فعالیت. دهييد ويژه اعضيياي خييانواده بهتيير پاسييو مي بييه  نييزديك بييدن  و ايرافیييان

در صييورتي . شييركت كنييد feedingتوانييد در  و بييا حييداكثر نظييارت مي( بييا كمييك)دهييد  مراقبتييي را انجييام مي

كييه بیمييار بتوانييد از نظيير فیزيكييي حركييت كنييد مييديريت اتيياي بسييتري او مشييكل خواهييد بييود چييون او بييه 

 . كند نزل خود  را سرگردان ميقصد رفتن به م

(VI Confused appropriate :دهييد ولييي بييه محييرك خييارجي نیيياز دارد فييرد رفتييار هدفمنييد از خودشييان مي .

فييرد از (. NG tubeمثييل )توانييد آن را تحمييل كنييد  واكيين  بييه محييرك آزاردهنييده مناسييب بييوده و فييرد مي

مثييل مراقبييت از )كنييد اجرااه يادگرفتييه را هييايي كييه مجييددtaskتوانييد  دسييتورات سيياده پیييروي كييرده و مي

. انييد ها ممكيين اسييت بييه علييت مشييكلات حافظييه نادرسييت باشييند ولييي متناسييب بييا موقعیت پاسييو(. خييود

بینييي  ها ممكيين اسييت بييا تييأخیر باشييند و كيياه  پييرداز  ايلاعييات همييراه بييا نيياتواني در پی  پاسييو

بييه حافظيي   ات بیشييتري نسييبتحافظييه بلندمييدت داراي عميي  و جزئیيي. حييوادث قابييل مشيياهده اسييت

فييرد ممکيين اسييت ابتييدا نسييبت بييه موقعیييت خييود  هوشييیاری نشييان دهييد .میباشييد( اخیيير)مييدت  كوتاه

فييرد پييس از مييدت كوتيياهي هوشييیار شييده و موقتيياه بييه زمييان و مکييان  .امييا پاسييو سييوالات خييود را نمیدانييد

كارهييياي مشيييكل و  ديده باشيييد بيييويژه توجيييه انتخيييابي بيييه كارهيييا ممكييين اسيييت آسيييیب. شيييود مي اگييياه

 withدقیقيييه  22. )هييياي معميييول روزانيييه فانكشييينال اسيييت غیرسييياختاري اميييا اكنيييون فيييرد بيييراي فعالیت

structure .)ا  از خييود، خييانواده و  توانييد كييادر درمييان را شناسييايي كنييد و آگيياهي او بييه میييزان كمييي مي

 . level Vر مقايسه با اي مناسب د جا هم به شیوه افزاي  يافته، اين( مثل غذا)نیازهاي اولیه 

(VII Automatic appropriate . بیمييييار در بیمارسييييتان و كارهيييياي منييييزل متناسييييب وoriente  بييييه نظيييير

احسيياس . دهييد ولييي همچنييان شييبیه روبييات اسييت رسييد و كارهيياي روزانييه را اتوماتیييك انجييام مي مي

 . ضعیف استگیجي به حداقل يا صفر رسیده ولي يادآوري كارهايي كه انجام داده سطحي و 

آگيياهي . آگيياهي از خييود، بييدن، خييانواده، غييذاها، مييردم و تعامييل بييا محييیط قابييل مشيياهده اسييت  افييزاي

بیمييار سييطحي اسييت امييا او بييه مشييكل  بصييیرت نداشييته كيياه  قضيياوت و حييل مشييكل و فقيييدان 

بييا  كنييد امييااجراتوانييد چیزهيياي تييازه يادگرفتييه را  او مي. ريزي درسييت بييراي آينييده مشييهود اسييت برنامييه

ا  بيييه حيييداقل نظيييارت نیييياز دارد و در  بيييراي ييييادگیري و بيييراي اهيييداف ايمنيييي و سيييلامتي. كيييم سيييرعت
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هييياي اجتميياعي ميييورد نظييارت قيييرار  هيياي خييود مراقبتيييي مسييتقل اسيييت ولييي در خانييه و مهارت فعالیت

ا  را شيييروع  هييياي اجتمييياعي و تفريحيييي ميييورد علاقيييه توانيييد فعالیت مي وبصيييورت سيييازمانیافتهگیيييرد  مي

اي  حرفييه هيياي پی  ارزيابي. توانييد ماشييین برانييد ديده چنييان كييه نمي او همچنييان آسييیب Judgment. دكنيي

 . و كارهاي فرعي و دادن مشاوره ممكن است به كار برده شود

(VIII Purposefull and appropriate : بیمييار آگيياه وoriente توانييد حييوادث گذشييته و اخیيير را بييه  اسييت، مي

هاي  بييراي  قابييل پييذير  باشييد و بييا  در صييورتي كييه آموختييه. نييخ خييود اسييتيييادآورد و متوجييه فره

هيييايي كيييه بيييا توانيييايي  بیميييار بيييراي فعالیت. خواهيييد داشيييتاجراا  مطييياب  باشيييد  هييياي زنيييدگي نق 

ا  مسييتقل  در منييزل و مهارتهيياي ارتبييايي. توانييد انجييام دهييد نیييازي بييه نظييارت نييدارد جسييمي خييود مي

اي بييراي تعیييین توانييايي بیمييار بييه عنييوان فييردي مييؤثر در  خشييي حرفييهتوانب. اسييت از جملييه راننييدگي

فييرد ممكيين اسييت در مهارتهييايي چييون اسييتدلال، . كيياربرد دارد( هيياي جديييد و شييايد بييا توانايي)جامعييه 

تحمييل اسييترس، قضيياوت در مواقييع اضييطراري يييا شييرايط غیريبیعييي نسييبت بييه پييی  از بیميياري، كيياه  

اجتميياعي، روحييي و ذهنييي او شييايد در حييال كييم شييدن باشييند ولييي هيياي  قابلیت. توانييايي نشييان دهييد

 . اند براي جامعه و زندگي اجتماعي فانكشنال

هرچنييد بسييیاري از مطالعييات، عييواملي چييون سيين، شييدت و علييت ضييايعه، مصييرف مييواد و وضييعیت روانييي 

بیميييار  recoveryهاي مربيييوي بيييه  انيييد، محيييدوديت بررسيييي كرده TBIاجتمييياعي را در پیشيييگیري از عيييوار  

يابنيييد بيييه وييييژه اگييير از  ها بهبيييود مي هيييا ييييا سيييال در ييييول ماه TBIافيييراد بيييا . انيييد را نیيييز مشيييخص كرده

بررسيييي سيييرعت ريكييياوري شخصيييي بیميييار از هييير فييياكتور . هييياي تغییييير يافتيييه خيييود آگييياه شيييوند توانايي

 . ديگري براي پیشگويي ريكاوري آينده او بهتر است

 :تصویر بالینی 

ممكيين اسييت علايييم متنييوعي را نشييان دهييد كييه بييه نييوع، شييدت و محييل ضييايعه  TBIفييردي  مبييتلا بييه 

شيييود داراي محيييدوديت بيييوده ممكييين  بیمييياران در بیشيييتر ميييواردي كيييه در اداميييه ذكييير مي. بسيييتگي دارد

تييرين  برخييي از رايج (Table 3-34). تري نیييز نقييايص آشييكاري داشييته باشييند هيياي پیچیييده اسييت در فعالیت

كتييياب مراجعيييه  241بيييه صيييفحه / ترجميييه نشيييده[ه اسيييت درا آور TBIشيييیخص هاي ت علاييييم و نشيييانه

 . ]شود

Decorticate, Decerebrate and motor Rigidity : 

ريجیييديتي بييه مقاومييت در حييال افييزاي  بييه حركييت پسييیو در سراسيير دامنييه حركتييي كييه مسييتقل از 

: دهييد را نشييان مي شييود بیمييار بیهييو  اغلييب يكييي از دو پوزيشيين رايييج قابلیييت كشيي  اسييت گفتييه مي

Decorticate rig  وdecerbrate . در ريجیييييديتيdecortic هاي فوقيييياني در پوزيشيييين فلكييييس شييييده  انييييدام

هيياي مييو  اييين ريجیييديتي ناشييي از آسييیب بييه نیمكره. گیرنييد قييرار مي addو  int.rotاسييپاتیك همييراه بييا 

خييارج شييده و پیييام  cortex هيياي قشييري نخيياعي ي كييه از منجيير بييه قطييع راه( بييويژه كپسييول داخلييي)بييوده 

 . شود فرستند ي مي ها مي حركات ارادي را به همه اندام

و  addاسپاسييييتیك،  extهاي فوقيييياني و تحتيييياني در وضييييعیت  هيييير دوي انييييدام Decerbrateدر ريجیييييديتي 

int. rot ميييچ و انگشييتان . گیرنييد قيييرار ميflex هييياي پلنتييار پيييا  ، بخflex  وinvert تنييه ،ext  و سيييرretract 
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هييايي كييه  هيياي اسييكتراپیرامیدل ي راه در نتیجييه آسييیب بييه سيياقه مغييز و راه rigidityاييين نييوع . شييده اسييت

بیمييياران داراي . شيييود رسيييانند ي ايجييياد مي ها مي پیيييام حركيييات غیيييرارادي را از سييياقه مغيييز بيييه انيييدام

 . دارند decortic rigidityپروگنوز بدتري نسبت به بیماران با  decerbrateريجیديتي 

و ( شيييديد TBIدر . )توانيييد رخ دهيييد مشيييابه بيييا بیمييياري پاركینسيييون مي lead pipeو  cogwheelريجیيييديتي 

ديسيييتوني . پاسيييو دهيييد L-dopa ،Carbidopa ،amatadineهييياي دوپيييامین ماننيييد  ممكييين اسيييت بيييه آگونیت

بيييه  توانيييد رخ دهيييد و ممكييين اسيييت بيييراي درميييان هاي ديسيييتال مي ، فيييك و انيييدام(تورتیكيييولي)در گيييردن 

motor point blocks نیاز داشته باشند . 

شييديدترين  decerbو  decortبييا اييين كييه ريجیييديتي :تووون عنوولانی ابنورمووال و اسساسووتی سوویتی 

دهنييد، هايپرتونويسييتي در  رخ مي( بیهييو )دهنييد ودر بیميياران كمييا  انييواع تييون غیريبیعييي را نشييان مي

افييرادي كييه در سييطح شييناختي . ديد داشييته باشييداي از حييداقل تييا شيي توانييد دامنييه هيير گييروه عضييلاني مي

و ( كيياه  تييون يييا فلسييیديتي) hypotonicityبييالاتري نسييبت بييه حالييت كمييا قييرار دارنييد معمييولاه تركیبييي از 

hypertonicity (سيييیتي افيييزاي  تيييون ييييا اسپاستي )فلسيييیتي ييييا هايپوتونیسيييیتي، . دهنيييد را نشيييان مي

آسييیب اعصيياب محیطييي كييه منجيير بييه نييرم احسيياس كيياه  تييون عضييلاني نرمييال اسييت و معمييولاه بييه 

كييه عضييله هييیچ مقيياومتي بييه حركييت پسييیو نشييان . شييود شييود نسييبت داده مي شييدن بافييت عضييله مي

سييیتي ي معييروف بييه هييايپرتوني ي افييزاي  غیييرارادي مقاومييت عضييلاني اسييت كييه  اسپاستي. دهييد نمي

كيييردن ارادي  relaxبيييه  سيييیتي قيييادر از آنجيييا كيييه بیمييياران بيييا اسپاستي. وابسيييته بيييه سيييرعت اسيييت

توانييد چنييد  اسپاسييتي سييیتي مي. ند، حركييات ارادي انييدام مبييتلا غیييرممكن اسييتهايشييان نیسييت اندام

در . ميياه يييول بكشييد تييا ايجيياد شييود 1تييا  2روز پييس از ضييايعه مغييزي ديييده شييود و يييا ممكيين اسييت بييین 

در نهايييت باعيي  از توانييد كوتيياهي دائمييي عضييلات را ايجيياد كييرده  سييیتي مي هفتييه اسپاستي 1ظييرف 

بييه وضييعیت كوتيياهي دائمييي عضييلات، كييانتركچر عضييلاني گفتييه . دسييت رفييتن حركييت مفاصييل شييود

 . شود

 نکات کاردرمانی

توانييد بييه  بايسييتي افييرادي كييه در مراقبييت از بیمييار نقيي  دارنييد را از اييين موضييوع بييا خبيير كييرد كييه تييون مي

( مثييل دمييايي خييا )ي، درد، عوامييل محیطييي دنبييال تغییيير پوزيشيين، حركييات ارادي، دارو، عفونييت، بیمييار

 (. نوسان دارد)و شرايط روحي رواني تغییر كند 

Primitive Reflexes:  

بطييور . ديده قابييل مشيياهده خواهييد بييود هيياي آسييیبRightingرخ داده باشييد  mid brainاگيير آسييیب در 

 protective extensionهيياي تعييادلي و  اي منجيير بييه عييدم واكن  هاي قاعييده آسييیب بييه هسييته. مشييابه

هيياي رايتینييخ، حفيياظتي و تعييادلي، بیمييار را در معيير  آسييیب ناشييي از افتييادن  غیيياب واكن . شييود مي

، حمييام كييردن و لبيياس پوشييیدن قييرار toiletingخواب،  هييايي چييون ترنسييفر، پييايین آمييدن از تخييت در فعالیت

 . دهد مي

Muscle Weakness: 

توانييد در نتیجييه آسييیب اعصيياب محیطييي و  ي ميسييیت كيياه  قييدرت عضييلاني بييدون وجييود اسپاستي
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مثيييل تييينفس ) TBIهييياي جسيييمي كيييه توسيييط عواميييل ثانوييييه ميييرتبط بيييا  اي و نداشيييتن فعالیت شيييبكه

compromisedها را  وقتييي بیمييار كيياه  قييدرت انييدام. شييود، رخ دهييد ايجيياد مي( ، شكسييتگي و عفونييت

وه، آسيييیب بيييه همييياهنگي بيييه عيييلا. دهيييد تسيييت فانكشييينال حسيييي و عضيييلاني كييياربرد دارد نشيييان مي

 . مشهود بوده و بايستي ارزيابي شود grossو  fineحركات 

Decreased functional Endurance 

معمييولاه بييا كيياه  قييدرت عضييلاني همييراه بييوده بييه دنبييال عوارضييي ظرفیييت حیيياتی تحمييل و  شييدن كم

قييدرت عضييلاني افييزاي  . شييود مييدت ايجيياد مي چييون عفونييت، تغذيييه نامناسييب يييا بسييتري شييدن يولاني

 . باشند بیمار در فاز حاد و مراحل ابتدايي توانبخشي اهداف اولیه مي (endurance)و تحمل 

Ataxia: 

هييياي  حركتيييي ورودي بيييه آن و راه( هييياي راه)از آسيييیب مخچيييه بيييه تنهيييايي ييييا مسيييیرهاي آتاكسيييي 

ك آتاكسيييي يييي. توانيييد بيييا آسيييیب حيييس عمقيييي رخ دهيييد همچنيييین مي. شيييود خروجيييي از آن ناشيييي مي

هييا  يييا هيير دوي آن standingو  sittingا بنورمييالیتي حركتييي اسييت كييه بييا عييدم هميياهنگي، عييدم تعييادل در 

فييرد . هاي فوقيياني و تحتيياني رخ دهييد توانييد در تمييام بييدن، تنييه، انييدام آتاكسييي مي. شييود مشييخص مي

ت هماهنييخ بييا آتاكسييي توانييايي انجييام تطابقييات كوچييك در ديسييتال و پروگزيمييال انييدام هييا كييه بييراي حركيي

فييرد بييا آتاكسييي . اسييت serverتييا  mildدرجييه آتاكسييي از . اند را از دسييت داده ضييروري (smooth)و نييرم 

تنييه، در حالييت نشسييته و ايسييتاده ثبييات پوسييچرال خييوبي نييدارد و در حفييپ تنييه در وضييعیت پايييدار يييوري 

بييراي جبييران اييين نقييص  فييرد. هاي فوقيياني و تحتيياني باشييد، مشييكل دارد كييه امكييان فعالیييت آزادانييه انييدام

هييايي كييه  آتاكسييي در انييدام فوقيياني موجييب اخييتلال عملكييرد در فعالیت. گیييرد شييی ي بييا ثبييات را مي

شيييود، انيييدام  مي( ماننيييد آوردن لیيييوان آب بيييه سيييمت دهيييان)هسيييتند  fineو  grossتركیبيييي از حركيييات 

تحتيياني منجيير بييه  يها آتاكسييي در انييدام. شييودریختييه  بييه سييمت جلييو و عقييب نوسييان كييرده آب فوقيياني

 . دهد حین حفپ تعادل شده در اين وضعیت افتادن به آساني رخ مي ناتواني در حركت

 

Postural Deficits: 

فييرد . شييود نقييايص پوسييچرال در نتیجييه بهييم خييوردن تعييادل در تييون عضييلاني سراسيير بييدن ايجيياد مي

بيييراي كنتيييرل حركتيييي  هاي جبرانيييي يژممكييين اسيييت بطيييور غیرآگاهانيييه بيييا اسيييتفاده نامناسيييب اسيييترات

، ييييا بینيييايي، شيييناخت و درك آسيييیب رايتینيييخ از دسيييت رفتيييه ييييا بيييا تيييأخیرهييياي  مختيييل خيييود، واكن 

درمييانگران بايييد دانيي  كيياملي از نقييايص . ]تر كنييد برجسييته[. ا  نقييايص پوسييچرال را نشييان دهييد ديييده

كننييد چييرا كييه بييراي  دهي هييا را بدرسييتي در ويلچيير پوزيشيين پوسييچرال بیميياران خييود داشييته باشييند تييا آن

هييياي پوسيييچرال  ، حفيييپ راسيييتاي پوسيييچرال مناسيييب و پیشيييگیري از دفورمیتيuprightكسيييب پوسيييچر 

 : اند شامل موارد زير است پوسچرهاي غیريبیعي كه رايج. ضروري است

2 )post. Tilt. Pelvis لگييين بعليييت بسيييتري شيييدن ييييولاني ميييدت در وضيييعیت سيييوپاين ايجييياد شيييده .

 sacral sittingلگييين در وضيييعیت  Post.tilt. شيييود مي lower backمنيييه حركتيييي باعييي  از دسيييت رفيييتن دا

تر قييرار  وقتييي يييك سييمت لگيين نسييبت بييه سييمت ديگيير آن پييايین. كنييد ايجيياد شييده و كييايفوز را تسييهیل مي
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 quadratus lumborumتوانييد بييه دنبييال هايپرتونیسييیته عضييله  گیييرد كييه مي بگیييرد انحييراف لگيين شييكل مي

 . شود سمت مبتلا ايجاد

1 )Trunk .سييیته عضييلات تنييه  تواننييد بييه دنبييال ضييعف و يييا اسپاستي كييايفوز، لييوردوز و اسييكولیوز مي

تنيييه بيييه سيييمت مبيييتلا  Lat.flex(. para spinalو  abdominal ،spinalعضيييلات پكتيييورالیس، )ايجييياد شيييوند 

 . همراه با كشیده شدن عضلات سمت مقابل نیز رايج است( كوتاهي عضلاني)

تنيييه  lat flexسيييراغلب بيييا  Lat.flex. گيييردن hyper extensionو  forward flexوضيييعیت . گيييردنسييير و (2

 . همراه است

4 )scapula . اسيييكاپولا ممكييين اسيييتdepress ،protract  يييياretract ،downward rotate هيييا  ييييا هميييه اين

ت برخيييي عضيييلا. كيييه ناشيييي از عيييدم تعيييادل تيييون عضيييلات اسيييكاپولار اسيييت. زميييان باشيييد بطيييور هم

 . اند هايپرتونیك و برخي ديگر هايپوتونیك

5 )upper.extremity :هاي فوقيياني ممكيين اسييت دويرفييه يييا يييك يرفييه درگیيير شييده باشييند در  انييدام

 arm ،forearm ،wristهيياي عضييلاني و مفاصييل  ، تييون و قييدرت هيير يييك از گروهROMدرگیييري يييك يرفييه، در 

 . ]متغیر است[. شود تنوع ديده مي handو 

1 )lower extremities : الگوهيياي اكستنشيين شييديدي اغلييب در هيير دو انييدام تحتيياني قابييل مشيياهده

اييين موضييوع وقتييي بیمييار بييه سييمت . دهي ويلچيير را بييا مشييكل روبييرو كنييد توانييد پوزيشيين اسييت كييه مي

آن،  int.rotو  hip add. گيييردد لغيييزد، آشيييكار مي بيييه سيييمت خيييارج مي seatجليييو پرتييياب شيييده و از روي 

 . اند پا همگي قابل مشاهده invertو  plant.flexانو، فلكشن ز

Limitations of Joint motion: 

 ROMافتيييراي بيييین عواميييل احتميييالي كييياه  دهنيييده . مفاصيييل مشيييكل رايجيييي اسيييت ROMكييياه  

سييازي داخييل بافييت  افييزاي  تييون عضييلاني، مقاومييت ارادي، كييانتركچر، استخوان: ماننييد. مشييكل اسييت

از آنجييا كييه نييوع مداخلييه درميياني بييه علييت كيياه  دهنييده دامنييه . و دردنييرم، شكسييتگي و دررفتگييي 

حركتييي مربييوي اسييت درمييانگر بايسييتي قبييل از شييروع مييداخلات درميياني در مييورد تعیييین علييت كيياه  

ا   ت شييناختيپييس از تروميياي حيياد و زميياني كييه بیمييار بعلييت مشييكلا. دامنييه بييا پزشييك مشييورت كنييد

درمييانگران . شييود پوشييي مي ها چشم هيياي ديسييتال انييدام نیسييت، شكسييتگي قييادر بييه ايجيياد ارتبيياي

اي در  تشيييكیل اسيييتخوان صيييفحه)  HOمفاصيييل ناشيييي از  hard-end feelاوليييین كسييياني هسيييتند كيييه 

 . كنند را مشخص مي( بافت نرم

Sensation: 

ممكيين اسييت علايمييي از فقييدان حييس يييا كيياه  حسييي را نشييان بدهنيييد  TBIبیميياران مبييتلا بييه 

گييذاري بييین تیييزي و كنييدي، حييس عمقييي، حييرارت، درد و  در لمييس سييبك، تفاوتجملييه مشييكلاتي  من

بعييلاوه آسييیب حييواس چشييايي و بويييايي ايجيياد شييده ناشييي از ضييايعات اعصيياب كرانیيييال . كاينسييتزيا

و گرافسيييتزيا هيييم  two.p.dاز دسيييت دادن ييييا كييياه  اسيييترگنوزيس، . ممكييين اسيييت مشييياهده شيييود

 . تواند رخ دهد ه اغلب با راستاي پوسچرال در ارتباي است ميك hyper sensitivityتواند رخ دهد  مي

Integration of total Body Movements:(یکسارچگی حرکات کلی بدن:) 
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هيياي كلييي بييدن شييامل يكپييارچگي كنتييرل سيير، گييردن و تنييه همييراه بييا تنظیمييات داينامیييك و  حركت

بييراي اجييراي حركييات كلييي . تن اسييت، دولا شييدن و راه رفييreach ،bendingتعييادل ايسييتادن حييین اعمييال 

هييياي روزميييره  ها را در حيييین فعالیت تنيييه، سييير و گيييردن و انيييدام grossو  fineبيييدن، فيييرد بايسيييتي حركيييات 

بیمييار بييا درگیييري شييديد جسييمي تعييادل نشسييتن و ايسييتادن . هماهنييخ و تعييديل كنييد (ADL)زنييدگي 

. انييدام فوقيياني آزادانييه انجييام گیييرد را حفييپ كنييد تييا حركييات uprightتوانييد پوزيشيين  ضييعیفي داشييته و نمي

خييم شييدن . بييدن نشييان خواهييد دادتري در حركييات کلييی  تر نقييايص دقیيي  چیييدهعملكييرد فييرد در سييطوح پی

بييه سييمت پييايین، دسييت دراز كييردن بييالاي سيير بييراي رسييیدن بييه اشييیاء داخييل كابینييت و يييا خييم شييدن 

ت يكپارچييه كييل بييدن بييراي انجييام حركييا. بييراي برداشييتن شييی ي كييه روي زمييین افتيياده مشييكل خواهييد بييود

ADL اند ضروري . 

Dysphagia 

. دهيييد مرحليييه جوييييدن و بلعیيييدن بيييه دنبيييال آسيييیب اعصييياب كراينيييال رخ مي 4ديسيييفاژي، اخيييتلال در 

. شييیوع ديسييفاژي مراحييل ابتييداي دهيياني، دهيياني و حلقييي بیشييتر از ديسييفاژي مرحلييه مييروي اسييت

بیميييار ممكييين اسيييت . آسيييیب دييييده اسيييتبطيييور معميييول بيييی  از ييييك مرحليييه جوييييدن و بلعیيييدن 

هيياي دهيياني  ثبيياتي فييك، رفلكس تونیسييتي عضييلات دهييان داشييته باشييد، بيرهايپ هايپوتونیسييتي و يييا

هييياي صيييحبت كيييردن و  كيييه همگيييي ميييانع فعالیت coughingو  rooting ،biting ،suckingغیريبیعيييي ماننيييد 

ختي بیميييار ممكييين اسيييت در هاي شييينا بيييه دنبيييال آسيييیب. كننيييد خيييوردن شيييده ييييا اخيييتلال ايجييياد مي

sequencing جويدن، بلعیدن و نفس كشیدن مشكل داشته باشد . 

Self feeding 

اگيير حركييات ناگهيياني . كييافي نداشييته باشييندحفييپ توجييه حييین غييذاخوردن ممكيين اسييت  TBIبیميياران 

مشييهود باشييد بیمييار در تنظييیم مقييدار و سييرعت ورود غييذا بييه دهييان مشييكل خواهييد داشييت كييه منجيير بييه 

نيياتواني دهييان و لبهييا در انجييام عمييل )آپييراكس دهيياني . شييود مي possible aspirantoonه كييردن و سييرف

اگيير . ممكيين اسييت رخ دهييد( شييود بييا دهييان انجييام دهييد مييوردنظر فييرد و يييا عملييي كييه از او خواسييته مي

مشييييكل  self-feedingنیازهيييياي فعالیييييت  داشييييته باشييييند در درك پی  ideationalبیميييياران آپراكسييييي 

ريزي  جييا كييه ممكيين اسييت برنامييه از آن. ته در بازشناسييي ظييروف بييه عنييوان ابييزار خييوردن ناتواننييدداشيي

در كسييييب الگييييوي عصييييب ( ideomotorراكس آپيييي)را از دسييييت داده باشييييند  self-feedingحركييييت بييييراي 

دامنييه بینييايي )وجييود همييي آنوپسييي . شييناختي مربييوي بييه آوردن غييذا بييه دهييان نيياتوان خواهنييد بييود

 . بیمار را از ديدن نصف بشقاب غذا محروم خواهد ساخت neglectيا ( ناقص

Cognitive status 

هاي كیفیييت  توانييد ظيياهر شييود و بسييیاري از جنبييه نقييايص شييناختي بييا درجييات متغیيير، همييواره مي

شييايع تييرين . هيياي قبلييي بييه آن اشيياره شييد يور كييه در بخ  زنييدگي بیمييار را تحييت تييأثیر قييرار دهييد همييان

اه  توجيييه و تمركيييز، حافظيييه آسيييیب دييييده، اخيييتلال در شيييروع كيييردن و پاييييان دادن هيييا شيييامل كييي آن

و اخيييتلال در كاركردهيييياي  impulsivity. كيييياه  آگييياهي امنیتييييي و قضييياوت صييييحیح. هيييا اسيييت فعالیت

از ديگيير ( هاي جديييد و تعمييیم دادن ماننييد حييل مشييكل، يكپارچييه كييردن آموختييه)اجرايييي و تفكيير انتزاعييي 
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 . موارد است

Attention and Concentration 

كيياه  توجييه و تمركييز، توانييايي حفييپ تمركييز روي يييك فعالیييت بييدون حواسييپرتي و توانييايي بازگشييت 

اغلييب توانييايي تمركييز در مييدت زمييان مشييخص و  TBIبیميياران . كنييد كاره را مختييل مي بييه فعالیييت نیمييه

ركيييز روي فعالیيييت، نييياتواني در توجيييه و تم. دهنيييد حيييذف عواميييل ميييزاحم محيييیط اييييراف را از دسيييت مي

توانييد بييا ادامييه  هرچنييد نقييايص توجييه و تمركييز مي. كنييد را شييديداه مختييل مي ADLفانكشيين كييار، مدرسييه و 

. مانييد شييناختي كيياه  يابييد ولييي در درجييات متغیييري در سراسيير زنييدگي بیمييار بيياقي مي ريكيياوري عصب

نيييد نشيييان دهنيييد كيييه توان انيييد نقيييايص مشيييخص از توجيييه و تمركيييز را مي خفیف TBIحتيييي بیمييياراني كيييه 

 . توانند عملكرد روزانه فرد را تحت تأثیر قرار دهند شوند و مي ها پس از ضايعه ناپديد مي سال

Memory 

العمر  توانيييد مشيييكلي ميييادام مي( TBIشيييايع تيييرين نقيييص شيييناختي در بیمييياران )آسيييیب بيييه حافظيييه 

يييا ( حافظييه فييوري) توانييد فرامييو  كييردن چنييد كلمييه شيينیده شييده باشييد آسييیب بييه حافظييه مي. بمانييد

و يييا ( S.T.Mحافظييه كوتيياه مييدت )فرامييو  كييردن افييرادي از خييانواده كييه شييب قبييل آن هييا را ملاقييات كييرده 

رغم  عليييي(. L.T.Mحافظيييه بلندميييدت )ها قبيييل از حادثيييه رخ داده  فراميييو  كيييردن حيييوادثي كيييه سيييال

. دهنيييد د نشيييان ميريكييياوري نورولوژيكيييال، اغليييب ايييين بیمييياران مشيييكلاتي در ييييادگیري ايلاعيييات جديييي

بیميياران داراي . مييوارد امنیتييي شييامل تعل ييل كييردن، قفييل نكييردن درهييا، روشيين گذاشييتن اجيياي و فيير اسييت

از دسييت . هيياي جبرانييي بييه نظييارت نیيياز خواهنييد داشييت مشييكلات حافظييه در صييورت پیييدا نشييدن رو 

قبييل از ضييايعه نسييبت بييه هويييت خييود  TBIوي مخييرب باشييد چييون بیمييار توانييد از نظيير  اسييتقلال ميدادن 

بسييیاري . هايي كييه بييراي آينييده داشييته يييور نسييبت بييه مهارتهيياي ، اهييداف و برنامييه بصييیرت دارد همین

 . اند اند يا از دست رفته به شدت آسیب ديده TBIها به دنبال  از اين

Initiation and Termination of activities:  

هييا، بييدون كمييك، بيير  اني در شييروع كييردن فعالیتنيياتو. هييا اسييت نيياتواني در شييروع و پايييان دادن فعالیت

یييت نقييص بطييور كلييي بیميياراني كييه در شييروع فعال. گييذارد توانييايي بیمييار در زنييدگي مسييتقل تييأثیر مي

كننيييد، بيييروز  فيييراهم مي structureو  assistanceدارنيييد بیشيييترين پیشيييرفت را در مراكيييز تيييوانبخ  كيييه 

پييس از بازگشييت بييه منييزل پسييرفت  کانييات کييافیبييه دلیييل نداشييتن ام بیميياران ممكيين اسييت. دهنييد مي

بطيييور مشيييابه، . مشيييكل خواهنيييد داشيييت( اي پاييييه)هييياي روزانيييه اساسيييي  كيييرده در انجيييام دادن فعالیت

بیمييياران ممكييين اسيييت در پاييييان دادن بيييه فعالیيييت شيييروع شيييده مشيييكل داشيييته باشيييند كيييه نيييوعي 

ننييد و نتواننييد كييار را بييه بييراي مثييال ممكيين اسييت شييروع بييه مسييواك زدن ك. اسييتقامت و پشييتكار اسييت

مييداومت بيير كييار گيياهي اوقييات فراينييد فكييري را . كننييد بايييد ادامييه دهنييد اتمييام برسييانند چييون احسيياس مي

مييورد ممكيين اسييت بیميياران نتواننييد روي فعالیييت تمركييز كننييد چييون در حييال درجييا زدن در . شييد شييامل مي

 . ل شودهستند كه آن فعالیت بايد كام (مثل لباس شستن)فعالیت ديگري 

Safety Awareness and Judgment:  

( هاي شييخص بييا توجييه بييه محييدوديت)شييود  آسييیب لييوب فرونتييال منجيير بييه اخييتلال در بصييیرت فييرد مي
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اييين نتييايج باعيي  . اي و يييا نيياتواني در توجييه بييه مراحييل حركييت قبييل از انجييام آن همچييون حركييات تكانييه

بييراي مثييال بیمييار ممكيين . خييود نشييان دهنييد ضييعیفي از safety awarnessشييود بیميياران قضيياوت و  مي

بیميياري كييه . هييا از روي ويلچيير بلنييد شييودfoot restار زدن نيياسييت بخواهييد بييدون قفييل كييردن ويلچيير يييا ك

تحيييرك بیشيييتري دارد و يكپيييارچگي بیشيييتري بيييا جامعيييه پیيييدا كيييرده ممكييين اسيييت حيييین عبيييور از عييير  

ن اسييتفاده از دسييتك  و يييا نگييه دارنييده خیابييان بييه علايييم عبييور و مييرور نگيياه نكنييد يييا كتييري را بييدو

كييار درمييانگر بايسييتي بتوانييد محييیط زنييدگي بیمييار . از روي اجيياي بييردارد يييا روي اجيياي بگييذارد( دسييتگیره)

هايي كييه دارنييد  يافتييه و آگيياهي بیميياران از محييدوديت  را يييوري سييازماندهي كنييد كييه حييوادث كيياه 

 ( هاي ايمن و مناسب ي حركتهاي تمرين و بازآموز از يري  فرصت)افزاي  يابد 

Processing of information:  

درجييياتي از مشييييكل در پيييرداز  ايلاعيييات خييييارجي محیطيييي را تجربييييه  TBIبیشيييتر مبتلاييييان بييييه 

اي بييین چنييد ثانیييه تييا چنييدين  توانييد دامنييه تييأخیر در زمييان پاسييو داراي اهمیييت اسييت و مي. كننييد مي

ر پييرداز  را شناسييايي كييرده و تييأخیر عملكييرد را از عييدم درمييانگر بايسييتي تييأخی. دقیقييه را دربيير گیييرد

بييا تييأخیر پاسييو ( ملايييم)بييراي مثييال حييین ارزيييابي حسييي، بیمييار بييه يييك محييرك كنييد . عملكييرد جييدا كنييد

درمييانگر ممكيين اسييت پييرداز  بييا تييأخیر بیمييار را بييه عنييوان اخييتلال در آگيياهي حسييي و يييا فقييدان . دهييد

توانيييد شيييامل  شيييوند مي عيييات خيييارجي كيييه از محيييیط وارد ميتيييأخیر در پيييرداز  ايلا. آن تلقيييي كنيييد

 .پرداز  بینايي، شنوايي، حسي و دركي باشد

 :عملکرد اجرایی و تفکر انتزاعی

دهي، تنظييیم اهييداف، درك مراحييل يييك  ريزي، سييازمان مهارتهيياي كاركردهيياي اجرايييي شييامل برنامييه

ر انتزاعييي عبييارت اسييت از توانييايي تفكيي. هاي محیطييي اسييت فعالیييت و اصييلاح رفتييار در تطيياب  بييا پاسييو

يييك مفهييوم در ذهيين فييرد بييا اسييتفاده از مهارتهيياي تجزيييه و تحلیييل و اسييتدلال بييه دسييتکاری داري و  نگييه

دارنييد يعنييي ايلاعييات را فقييط در سييطح ظيياهري آن تفسييیر عینييی تفكيير  TBIموقييع بسييیاري از بیميياران 

بييه ( بطييور صييحیح و ايميين)اي تهیييه غييذا بييراي مثييال مييردي بييا اخييتلال در دو مييورد فييوي بيير. كننييد مي

هييا بطييور واضييح خواننييده را بييراي تنظييیم دميياي پخييت  اگيير راهنمايي. گام نیيياز دارد بييه هييايي گام راهنمايي

تواننييد پیامييدهاي مانييدن اجيياي در  راهنمييايي نكننييد اييين افييراد ممكيين اسييت غييذا را بسييوزانند چييون نمي

 . بیني كنند  درجات بالا را پی 

 :تعمیم

هاي جديييد عبييارت اسييت از توانييايي ييياد گييرفتن وظييايف خييا  و انتقييال مهارتهيياي  یم دادن آموختييهتعميي

تفكييير انتزاعيييي و حافظيييه  ،نقيييص در كاركردهييياي اجراييييي. مشيييابه هييياي موردنیييياز آن وظیفيييه بيييه فعالیت

كسييي كييه در مركييز درمييان  ،بييراي مثييال. كنييد هاي جديييد را مختييل مي تعمييیم دادن آموختييه. مييدت كوتاه

زانييه مهارتهيياي لازم بييراي لبيياس شسييتن را ييياد گرفتييه شييايد نتوانييد اييين مهييارت را بييه منييزل يييا محييیط رو

و نيياتواني در تفكيير انتزاعييي تفکيير عینييی چنييین مشييكلاتي اغلييب بييه دنبييال . خشكشييويي انتقييال دهييد

شييويي در  هرچنييد الگوهيياي شييناختي بييراي انجييام عمييل شستشييو بييا ماشييین لباس. شييود ايجيياد مي

توانييد الگيييوي شييناختي را بيييه يييك ماشيييین لباسشيييويي  اند ولييي فيييرد نمي ینیيييك ايجيياد شيييدهمحييیط كل
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هاي جديييد  آسييیب بييه تعمييیم دادن آموختييه. ]در يييك محييیط ديگيير[ انتقييال دهييد ( و نييه يكسييان)مشييابه 

تييرين مشييكلاتي اسييت كييه مييانع بازگشييت فييرد بييه عملكييرد مسييتقل در يييك محييیط اجتميياعي  يكييي از مهم

 . شود مي

Visual Status: 

(. را ببینیييد 12فصييل )مهارتهيياي بینييايي شييامل توانييايي ديييدن صييحیح محييرك از دنیيياي خييارج اسييت 

در میييان بسييیاري . باشييد نمي( كييه يييك عملكييرد دركييي اسييت)مهارتهيياي بینييايي شييامل تشييخیص اشييیاء 

، (شييود باعيي  تييار ديييدگي مي)تييوان بييه اخييتلال عملكييرد تطييابقي  مي TBIاز نقييايص بینييايي ناشييي از 

یسيييم داخليييي و ب، استرا(شيييدن روي ييييك شيييی  fixنييياتواني در حفيييپ نگييياه حيييین )همگراييييي ناكيييافي 

 saccadeحركيييات . اشييياره كيييرد pursuitو  Scanningآنوپسيييي و اخيييتلالات  خيييارجي، نیسيييتاگموس، همي

كييه بييراي كارهييايي مثييل ( خیييره شييدن)ها بييه دنبييال تغییيير پوزيشيين نگيياه  چشييم jerkyحركييات سييريع و )

زدن، پتييوز  كيياه  سييرعت پلييك. آسييیب ببینييد TBIنیييز ممكيين اسييت بييه دنبييال ( انييد خوانييدن لازمكتيياب 

از نقيييايص بینيييايي راييييج ناشيييي از ( هيييا بيييه هيييم نزدييييك نشيييدن پلك) Lagophtalmos(. هيييا افتيييادگي پلك)

 . آسیب عصب اكولوموتور هستند

نييدگي روزانييه را تحييت تييأثیر توانييد بطييور عمیقييي عملكييرد ز اخييتلال در هركييدام از واحييدهاي بینييايي مي

. اند افييراد در تعيياملات بييین فييردي و اجتميياعي خييود بطييور غیرمسييتقیم بييه بینييايي وابسييته. قييرار دهييد

هيياي هميياهنگي چشييم و دسييت بييه عنييوان يييك سیسييتم  بینييايي در مهارتهييايي ماننييد تحييرك و فعالیت

هيياي زنييدگي روزمييره  فعالیتتوانييد تمييام  نقييايص بینييايي مي. اسييتفاده مييي شييود (cuse)فیييدبك و نشييانه 

از جملييه بهداشييت و خييودآرايي، تهیييه غييذا و خييوردن، حركييت بييا ويلچيير، خوانييدن و نوشييتن و راننييدگي 

 . كردن را تحت تأثیر قرار دهد

Perceptual Skills: 

Perception  درك ييييك (. را ببینیيييد 14فصيييل )توانيييايي تفسيييیر محركهييياي وارده از محيييیط خيييارج اسيييت

 ،شييييامل نييييواحي ثانويييييه بینيييييايي. ويييييه كورتیكييييال نیمكييييره راسييييت اسييييتعملكييييرد منيييياي  ثان

نقييايص ادراكييي . تييال ي اكسييي پیتييال ي تمپييورالري، شيينوايي و نييواحي چنييد بخشييي پريسوماتوسنسييو

دهنييد ولييي ممكيين اسييت در ضييايعات نیمكييره چيي  نیييز  ه راسييت رخ ميراغلييب در نتیجييه آسييیب بييه نیمكيي

، Body schemaدرك بینيييايي، درك : بنيييدي شيييود هييياي زيييير گروه توانيييد بيييه دسيييته مي Perception. رخ دهيييد

توانييد مشييكلاتي در زمینييه تمييايز  فييردي بييا آسييیب ادراك بینييايي مي. بيياني و گفتيياريزدرك حركييت و درك 

داشيييته  topographical orientثبيييات شيييكل، موقعیيييت در فضيييا و  ،راسيييت ي چييي ، درك شيييكل از زمینيييه

شييود كييه فييرد در بازشناسييي افييراد و اشييیاء  وزي بینييايي هييم مينقييايص ادراك بینييايي شييامل آگنيي. باشييد

نييياتواني در ايجييياد رابطيييه بيييین چهيييره بيييا اسيييم افيييراد  prosopagnosiaبيييراي مثيييال، . مشيييابه مشيييكل دارد

، آگيياهي فييرد از Body schemaدرك . اسييت multimodal associationاسييت و ناشييي از آسييیب بييه ناحیييه 

ايييين آگييياهي از تركیيييب حيييواس لامسيييه، عمقيييي و فشيييار بيييا . ضيييايي بيييدن خيييود  اسيييتفهاي  جنبيييه

 . شود همديگر و يا بطور جداگانه مشت  مي

نقيييييايص و  نييييياتواني در شناسيييييايي )اسيييييت  TBI ،Anosognosiaييييييك مشيييييكل راييييييج در بیمييييياران 
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 unilateral neglectبييه نييام سييندرم  Body schemaكييه منجيير بييه ايجيياد نييوعي اخييتلال ادراك ( ها محييدوديت

. دهييد را از دسييت مي( معمييولاه چيي )سييازي ادراكييات يييك نیمييه بييدن  كييه بیمييار توانييايي يكپارچه شييود مي

شيييود البتيييه  سيييمت راسيييت ايجييياد مي parietalفراموشيييي ييييك يرفيييه معميييولاه بيييه دنبيييال آسيييیب ليييوب 

افييراد بييا فراموشييي يييك يرفييه . توانييد در نتیجييه آسييیب بييه لييوب فرونتييال واكسييي پیتييال نیييز رخ دهييد مي

هاي سييمت چيي  خييود را انكييار كننييد و يييوري رفتييار كننييد كييه گييويي انييدام متعليي   اسييت انييدامچيي  ممكيين 

كننييد و يييا لبيياس نیمييه  بييراي مثييال اييين بیميياران نیمييه راسييت صييورت را اصييلاح مي. بييه كييس ديگييري اسييت

 . پوشند راست بدنشان را مي

ه توسيييط اخيييتلال اسيييت كييي( ييييا هييير دو)آفيييازي، اخيييتلال در درك مطليييب و ييييا پیيييروي از دسيييتور زبيييان 

شييود تعييداد كمييي از افييراد چيي   ايجيياد مي( معمييولاه نیمكييره چيي )عملكييرد منيياي  مشخصييي از مغييز 

ايجيياد روابييط مطميي ن در درمييان بیمييار . غالييب اسييت (كييلام)نیمكييره راستشييان در مييورد زبييان  ،دسييت

ن اگييير ادراك شييينوايي مختيييل باشيييد اسيييتفاده از حركيييات بيييدن بيييراي نشيييان داد. آفيييازي حیييياتي اسيييت

. اسييت trans corticalانييواع رايييج آفييازي شييامل ورنیكييه و انييواع حسييي . ها مناسييب اسييت دسييتورالعمل

هييا  كننييد و كييلام آن را درك نمي orientationتري دارنييد چييون سييؤالات  يييولاني PTAهيياي  افييراد مبييتلا دوره

ن مبييتلا بييه بیمييارااگيير . شييود روان وسييلیس اسييت كييه شييامل پارافييازي كلامييي يييا جييايگزيني كلمييات مي

بصيييیرت بيييه مشيييكلات  ،آفيييازي تفسيييیر بيييد از محبيييت داشيييته باشيييند و بيييدگمان و پريشيييان شيييوند

ي ييي آفيياز( غیرسييلیس) انييدام فوقيياني چيي در آفييازي . شييان ممكيين اسييت محييدود شييده باشييد ارتبايي

درك مطلييب مشييكل نييدارد ولييي گفتييار انفجيياري و بييا تييلا  زييياد همييراه بييا بروكييا ي و آفييازي حركتييي، 

يعنييي درك مطلييب بييدون ) conductionآفييازي . وجييود دارد( forkبييه جيياي  borkخوانييدن )اري تلفظييي پارآفيي

بييا توجييه بييه يييولاني كييردن كييلام و اغلييب  anomicو آفييازي ( مشييكل، گفتييار سييلیس، تكييرار مشييكل دارد

هييييا معمييييولاه از مشكلاتشييييان آگاهنييييد و  افييييراد بييييا اييييين نييييوع آفازي. شييييوند بندي مي پارآفييييازي دسييييته

اسيييتفاده از حركيييات بيييدني بيييراي بیيييان  اهيييا بايسيييتي بييي آن. كنيييد هيييا را ناامیيييد مي هايشيييان آن وديتمحد

 . شان تشوي  شوند خواسته ها و نیازهاي فوري

( ر محاسييييبهاخييييتلال د) dyscaleuliaاخيييتلال نوشييييتن و ) agraphia، (اخييييتلال درخوانييييدن)ديسلكسيييي 

 . هاي ارتبايي جايگزين نمايند ا قدام به رو همواره  یستیدرمانگران با ؛اغلب با آفازي همراهند

Dysprosody  ييياaprosodia هاي عييايفي تييون كييلام اسييت  هييا و جنبييه آسييیب در تولیييد و يييا درك ظرافت

dysprosody توانييد  اجرايييي، نيياتوان فييرد در ايجيياد انعطيياف صييدا بييراي رسيياندن احساسييات  اسييت و مي

درييييافتي،  dysprosody. اي و مخچيييه ايجييياد شيييود هاي قاعيييده عقيييده ،بيييا آسيييیب ليييوب فرونتيييال راسيييت

تييال يييا رافیييان و بييا آسييیب بييه لييوب پريعبييارت اسييت از نيياتواني در دريافييت مفيياهیم عييايفي كييلام اي

افييراد بييا اييين اخييتلال ممكيين اسييت  .دهييد و كمتيير در آسييیب نیمكييره چيي  تمپييورال سييمت راسييت رخ مي

ها و معيياني پنهيياني فرسييتاده شييده  اشيياره مفهييوم اصييلي يييك لطیفييه يييا داسييتان را متوجييه نشييوند چييون

دهييد كييه  نيياتواني بیشييتر زميياني رخ مي. كننييد هيياي تييون را درك نمي هيياي تييون و ظرافت از يرييي  ويژگي

اخييتلال دركييي ي . آمیز در ارتبيياي بييا ديگييران باشييد شييوخي و يييا حرفهيياي يعنييه ،مشييكل در تفسييیر خشييم

اسييت كييه اخييتلال در انجييام حركييات آموختييه  ريزي حركتييي يييا يييك آپراكسييي حركتييي آسييیب بييه برنامييه
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. شييود شييده اسييت و بييا ضييعف، فقييدان حسييي، عييدم توجييه يييا درك تقاضيياي خواسييته شييده توجیييه نمي

هييياي  ييييا ارتباييييات بيييین لوب premotor cortex ،corpus callosumآپراكسيييي معميييولاه نتیجيييه آسيييیب بيييه 

حي كورتیكيييال اسيييت كيييه الگوهييياي در ايييين نيييوا. پريتيييال و كيييورتكس حركتيييي فرونتيييال اسيييت/ تمپيييورال

هيياي مشييخص، ذخیييره شييده و بييراي انجييام حركييات معمييول و رايييج  حركتييي ايجيياد شييده بييراي فعالیت

و يييا اسييتفاده ( كييار)هيياي يييك وظیفييه demandنيياتواني در درك  Ideationalآپييراكس . قابييل دسييترس اسييت

، ممكيين اسييت بیمييار ندانييد بييراي مثييال. مشييخص اسييت( كييار)ريزي حركتييي در يييك وظیفييه  غلييط از برنامييه

قييرار بگیييرد و بتوانييد تحتييانی هاي فوقيياني و  هييايي اسييت كييه بايييد روي انييدام كييه پیييراهن بخشييي از لباس

برنامييه حركتييي مربييوي بييه پوشييیدن لبيياس را اجييرا كنييد يييا آن را اشييتباه انجييام داده پاهيياي  را داخييل 

آپراكسيييي . شيييود خوانيييده مي dressing appraxiaايييين مشيييكل گييياهي اوقيييات بيييه نيييام . آسيييتین كنيييد

Ideomotorافييراد بييا اييين . ، فقييدان حافظييه كینتیييك الگييوي حركتييي مربييوي بييه يييك فعالیييت مشييخص اسييت

هيييايي اسيييت كيييه روي انيييدام فوقييياني و  اخيييتلال ممكييين اسيييت متوجيييه شيييوند پیيييراهن بخشيييي از لباس

ييييادي قابيييل پوشييياند وليييي در اجيييراي برناميييه حركتيييي مناسيييب ناتواننيييد چيييون ميييدت ز را مي تحتيييانی

دسترسييي نیسييت؟ آپراكسييي سيياختماني عبييارت اسييت از نيياتواني در كنييار هييم گذاشييتن اجييزاي يييك 

اني رنييج مييي بييرد مبييراي مثييال، نجيياري كييه از آپراكسييي سيياخت. شييی  و تشييكیل يييك سيياختار سييه بعييدي

 . اي را كنار هم بگذارد شايد نتواند اجزاي چوبي جعبه لانه پرنده

Psychosocial Factors: (اجتماعی-اکتور های روانیف) 

، مشييكلات TBIيييا بیشييتر از يييك سييال  2تحقیقييات ثابييت كييرده بزرگتييرين معضييل بیميياران بييا سييابقه 

هرچييه زمييان . دارد هييا را از بازسييازي كیفیييت رضييايتمند زنييدگي بيياز مييي روانييي ي اجتميياعي اسييت كييه آن

ي اجتمييياعي را از مشيييكلات گيييذرد بیمييياران و اعضييياي خيييانواده فاكتورهييياي روانييي بیشيييتري از ضيييايعه مي

ارزيييييابي : marisohبييييراي مثييييال در مييييورد . داننييييد تر مي خطرنيييياك TBIجسييييمي و شييييناختي ناشييييي از 

تيييیم درميييان . زد وضيييعیت روانيييي اجتمييياعي او در ابتيييدا مشيييكل بيييود چيييون سييياكت بيييود و حيييرف نميييي

 Marisol. داو در ييييول درميييان ارزييييابي كنييي عايفيييهتوانسيييت خلييي  او را براسييياس میيييزان مشييياركت و  مي

. داد تري نشييان مييي خنديييد و تعامييل واضييح تر مي آمييد متناسييب وقتييي دوسييت پسيير  بييه ملاقييات او مي

Marisol  برنامييه مييرخص . ميياه بسييتري و درمييان روزانييه خييود را مشييغول تعيياملات مثبييت كييرد 4در يييول

شييد،  در مييورد مسييافرت مشييورت Marisolوقتييي بييا . همييراه بييا مييادر  بييود Georgiaشييدن  سييفر بييه 

. توانييد دوسييت پسيير  را ببینييد دانسييت مييدت زيييادي نمي كيياملاه واضييح بييود كييه او ناراحييت شييده چييون مي

 . بصورت علايم افسردگي درخواهد آمد ن مشاهده كرد ناراحتي او احتمالاه تیم درما

Self concept 

 . ان استبیمار self-conceptدر زمینه رواني اجتماعي، تغییر  TBIترين پیامدهاي  يكي از مهم

self concept  ،تصييوير درونييي اسييت كييه فييرد بييا توجييه بييه هويييت انسيياني، هويييت جنسيييBody 

imageهاي  هييياي شخصيييي، وضيييعیت در خيييانواده و گيييروه همسيييالان و سیسيييتم ، توانيييايي هيييا و ناتواني

ترين  يكيييي از مشيييكل. كنيييد بيييه شيييدت تغییييير مي TBIپيييس از  Self concept. اجتمييياعي، ميييي سيييازد

شناسييي از آنچييه كييه قبييل از ضييايعه بودنييد دارنييد و اكنييون بايسييتي  حافظه TBI( هيياي ويژگي)معیارهيياي 
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پييس از ضييايعه كييه  self conceptقبييل از ضييايعه بييا  self conceptتضيياد عييايفي مربييوي بييه جييايگزين كييردن 

بیميياران گيياهي اوقييات اييين فراينييد را ميير  و . بخ  اسييت را بريييرف كننييد دار و هييم رضييايت هييم معنييي

كييرد اكنييون مييرده  گوينييد كسييي كييه قبييل از ضييايعه زنييدگي مي هييا مي آن. داننييد د مجييدد ناخواسييته ميتوليي

 . و توسط كس ديگري كه با شخص قبل از ضايعه خیلي متفاوت است جايگزين شده

Social Roles:  

Self concept  هييياي اجتمييياعي كيييه فيييرد در خيييانواده، گيييروه همسيييالان و  تيييا حيييد زييييادي از نق

هيياي  ، بیشييتر نق TBIاغلييب افييراد بييا . شييود آورد مشييت  مي اجتميياعي بزرگتيير بدسييت ميييهيياي  محیط

وظيييايف در خيييانواده و . دهنيييد هيييا را از دسيييت مي كننده آن نق  هييياي سييياپورت قبيييل از ضيييايعه و فعالیت

آميياده  TBIاعضيياي خييانواده و دوسييتان در يييي مراحييل حيياد و تحييت حيياد . كنييد گييروه همسييالان تغییيير مي

سييازند كييه اغلييب  بييا گذشييت زمييان، خييانواده و دوسييتان كمتيير خييود را بييا بیمييار مشييغول مي. دانيي همكاري

انيييد بزرگتيييرين  بیيييان كرده TBIشيييود بسييیاري از افيييراد مبيييتلا بيييه  منجيير بيييه احسييياس انيييزوا و تنهيييايي مي

از دسييت دادن نقيي  . اعي اسييتمييهييا انييزوا و نيياتواني در كسييب و حفييپ روابييط اجت معضييل و نگرانييي آن

partner كنييد  قييديمي يييا نقيي  همسيير، حييس عمیقييي از فقييدان و شكسييت را در اييين بیميياران ايجيياد مي

داشييتن روابييط جنسييي بييا فييرد ديگيير، مشيياركت در روابييط )در صييورتي كييه نتواننييد زنييدگي جديييدي شييامل 

هييياي كييياري و نييياتواني در  از دسيييت دادن نق . را بازسيييازي كننيييد( متعهدانيييه و سرپرسيييتي فرزنيييدان

 . شود منجر به وابستگي و فقدان كنترل شخصي مي حمايت از خود

 TBIبيييه دنبيييال عيييوار  جسيييمي، شيييناختي و روانيييي اجتمييياعي ناشيييي از :زنووودگی مسوووت ل 

انييد يييا بايييد بييا والييدين خييود زنييدگي  بسييیاري از بیميياران بييه اييين نتیجييه رسييیدند كييه نیازمنييد زنييدگي حمايتي

اس وابسييتگي و كيياه  كنتييرل شييخص را نيياتواني در مسييتقل زنييدگي كييردن در اجتميياع، احسيي. كننييد

كننيييد و احسييياس  هيييا بيييراي كسيييب نقييي  تيييلا  مي بيييه دنبيييال از دسيييت دادن نق . كنيييد تقوييييت مي

تيييا  25بيييويژه اگييير در سييينین  TBI(. در بزرگسيييالان) تواننيييد روابطشيييان را بازسيييازي كننيييد  كننيييد نمي مي

ه، بیميياران احسيياس نقصييان و سييالگي رخ دهييد انتقييال رشييدي از جييواني بييه بزرگسييالي را قطييع كييرد 22

و  (withdrawal)افسيييردگي، رجعيييت . كننيييد ب شيييرايط بزرگسيييالي پيييس از ضيييايعه ميسييينييياتواني در ك

هييياي  دسيييت دادن نق و از  self conceptانگیزگيييي عيييوار  روانيييي اجتمييياعي راييييج ناشيييي از تغییييير  بي

 . هستند اجتماعي دلخواه

شييبیه مراحييل ميير  كيه توسييط بیمييار رو بييه مييدت / اي پروسييه TBIافييراد بيا :کنوار اموودن بووا کاسووتی هووا

شيييود و بیميييار نقيييايص روانيييي  ايييين مراحيييل بيييا انكيييار آغييياز مي. كننيييد شيييود را تجربيييه مي سيييپري مي

شيييود چيييون بیميييار از  انكيييار، ميييانع درميييان مي. كنيييد اجتمييياعي، شيييناختن و حسيييي خيييود را انكيييار مي

هاي  در زنييدگي روزمييره  ا محييدوديتهرچييه بیمييار بيي. بینييد كنييد و ضييرورتي نمي مشيياركت خييودداري مي

آگيياهي بیمييار از مشييكلات  . آيييد خشييم بييه دنبييال انكييار مي. كنييد شييود، انكييار فييروك  مي مواجييه مي

شيييود چيييون سيييرعت ريكييياوري آرام تييير از حيييد ميييورد انتظيييار  يابيييد و ناامیيييد و خشيييمگین مي افيييزاي  مي

 . است

ه و تيييأثیر آن بييير اداميييه در نهاييييت بیمييياران شيييدت ضيييايع. ي شيييودمييي سيييپس افسيييردگي پدييييدار
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( مرحليييه بعيييدي در فراينيييد)هاي ناشيييي از آن  پيييذير  بیمييياري و محيييدوديت. فهمنيييد شيييان را مي زندگي

بييراي بیمييار لازم اسييت تييا انگیييزه كييافي بييراي ايجيياد زنييدگي پييس از ضييايعه را داشييته باشييد هرچنييد بييا 

دار و بييا ارز   شييخص معنيييبييا اييين وجييود، از نظيير . اهييداف و انتظييارات قبييل از ضييايعه متفيياوت باشييد

در چنييد ميياه چانييه زدن اغلييب، انكييار و خشييم و . ها يييول بكشييد اييين مراحييل ممكيين اسييت سييال. اسييت

یميياري بيير دهنييد اگيير بیمييار بتوانييد انكييار  را كييم كييرده و از تييأثیر ب الييي يييك سييال پييس از ضييايعه رخ مي

د تييا بیمييار بطييور واقعييي ها يييول بكشيي ممكيين اسييت سييال. دشييو دگي وارد ميا  آگيياه شييود افسيير آينييده

بیميياري را قبييول كنييد و دگرگييوني در شخصييیت، مهييارت و نحييوه زنييدگي را پذيرفتييه بييه سييمت بازسييازي 

يييي ( پشييت سييرهم)فراينييد انكييار، خشييم، افسييردگي و پييذير  بطييور خطييي . زنييدگي جديييد حركييت كنييد

 . شوند نمي

 یهاي درمييان توانبخشيي سييال انكييار، خشييم و افسييردگي را در يييول مکييررهيياي  بیميياران معمييولاه دوره

محیطييي ماننييد تغییيير  یتوانييد در پاسييو بييه اقتضييا خشييم و افسييردگي مجييدد مي ،انكييار. كننييد تجربييه مي

تخريييب ( افييزاي )و يييا رشييد ( مييثلاه جابجييايي از منييزل پييدري بييه يييك مركييز اجتميياعي)شييرايط زنييدگي 

اي تحييرك بييه دلیييل زوال مييثلاه نیيياز بييه كمييك بيير)جسييمي، شييناختي و روانييي اجتميياعي در يييول زمييان 

 (. مهارتهاي بینايي

 :تغییرات عاطفه

تواننيييد ناشيييي از آسيييیب  بيييه تنهيييايي مي عايفيييهثبييياتي روحيييي و كييياه   افسيييردگي، افيييزاي  بي

ثبيياتي روحييي و عييايفي را  افييراد بييا آسييیب نیمكييره چيي  افييزاي  افسييردگي و بي. رولوژيكييال باشييندن

شيييامل هیجيييان، )بيييالا   عايفيييهفسيييردگي شيييديد و ، اorbito frontalضيييايعات ليييوب . هنيييد نشيييان مي

عايفييه فرونتييال منجيير بييه كيياه   dorso lateralضييايعات لييوب . كنييد ايجيياد مي( گريييان  آژيتاسييیون و حالييت

شييود افييراد بييا اييين ضييايعات حتييي وقتييي احسيياس خييوبي دارنييد افسييرده بييه نظيير  يييا يكنييواختي آن مي

سيياس شييادي غیريبیعييي يييا فقييدان پاسييو بييه آسييیب نورولوژيييك نیمكييره راسييت ايجيياد اح. رسييند مي

 . كند مي( بیماري)شدت ضايعه 

Behavioral Status 

 Rencho los Amigosشييناختي  جدول 4مرحلييه . انييد مشييكلات رفتيياري، جييزء يبیعييي پروسييه ريكاوري

در ايييين مرحليييه از . شيييود شيييناخته مي ”agietated confused“در تيييیم توانبخشيييي بيييه عنيييوان مرحليييه 

 ب درونهيييا ممكييين اسيييت بيييه تجيييار آن. شيييوند ناپذير و پرخاشيييگر توصيييیف مي مييياران خسيييتگيريكييياوري بی

. هيياي محیطييي خييارجي ممكيين اسييت آژيتاسييیون را تحريييك كنييد بييدني پاسييو بدهنييد يييا برخييي محرك

مسييائل رفتيياري . و رفتارهيياي زننييده اسييتچانييه زدن رفتارهيياي رايييج شييامل فرييياد زدن، دشيينام دادن، 

 TBI یتوانييد آزاردهنييده باشييند بنييابراين مييديريت رفتييار در توانبخشيي و تييیم درمييان ميبييراي خييانواده بیمييار 

 . شود جزء مهمي محسوب مي

توانيييد ناامیدكننيييده و  كيييار كيييردن بيييا بیمييياراني كيييه مشيييكلات رفتييياري دارنيييد مي: ملاحظيييات اخلاقيييی

یميييار را از پذيراند و اغليييب، رفتارهييياي منفيييي ب تجربيييه آسيييیب درميييانگران بي. گييياهي وحشيييتناك باشيييد

 . كنند هاي خودشان تقويت مي العمل يري  كارها و عكس
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دهييد كييه بييا حضييور فعييال  در درمييان و بييه نتیجييه رسييیدن  بييراي هييركس كييه رفتارهييايي بييروز مي

اهييداف اييين برنامييه شييامل . اهييداف تييداخل دارد يييك برنامييه مييديريت رفتيياري منطقييي بايييد تييدوين شييود

هيياي مييديريت  ران در تمييام مواقييع، گسييتر  و تييداوم انجييام تكنیكحفييپ محييیط اميين بييراي افييراد و درمييانگ

هاي محدودكننيييده و فيييراهم كيييردن محیطيييي كيييه  رفتيييار، بيييه حيييداقل رسييياندن اسيييتفاده از تميييام مدالیتيييه

مشيياركت بیمييار را تسييهیل كييرده رفتارهيياي مناسييب او در بیمارسييتان و بعييد از مييرخص شييدن را تقويييت 

 . كند، است

يييك برنامييه كنتييرل رفتيياري مييوثر شييامل مراقبييت يييك بييه يييك، مييداخلات دارويييي  مييداخلات بكييار رفتييه در

هيييياي رفتيييياري انفييييرادي يراحييييي شييييده  و الكييييل و راهنمايي مييييوادسومصييييرف نپزشييييكي، كنتييييرل ارو

 یمراقبييت يييك بييه يييك كييه معمييولاه توسييط دسييتیار پرسييتار كييارآزموده يييا تكنسييین توانبخشيي. باشييد مي

در خطيير آسييیب رسيياندن بييه خودشييان و ديگييران قييرار دارنييد، اجييرا شييود بييراي بیميياراني كييه  انجييام مي

روز و هفيييت روز  شيييبانه سييياعت 14در بسيييیاري از بیمييياران، اجيييراي برناميييه كنتيييرل رفتييياري در . شيييود مي

رفتارهيياي نادرسييت و بييد را  ،مربييي بييه يييرح برنامييه درميياني بیميياران كمييك كييرده. هفتييه ضييروري اسييت

خييواب و كيياه  آژيتاسييیون و رفتارهيياي پرخاشييگرانه تييا زميياني كييه دارو بييراي تنظييیم . كنييد اصييلاح مي

ت انتخيياب شييوند تييا از قييهييا بايسييتي بييا دودار. بیمييار بتوانييد خييود  رفتارهيياي  را كنتييرل كنييد، لازم اسييت

 end pointبیميياران بايييد . عييوار  جييانبي مثييل كيياه  آگيياهي و كنييدي روانييي ي حركتييي جلييوگیري شييود

هيياي فانكشيينال و  ل خييواب كييافي در شييب، تسييیهل توجييه حييین فعالیترفتيياري خييا  داشييته باشييند مثيي

بييييراي  protectiveاصييييلاحات محیطييييي، رويكييييردي  ،انفجارهيييياي كلامييييي و جسييييمي مكيييياه  تييييداو

توانيييد شيييامل اسيييتفاده از اتييياي خيييواب جداگانيييه و ييييا  پیشيييگیري و كييياه  رفتارهييياي نيييامطلوب كيييه مي

كنتييرل . و راديوهيياي ترانزيسييتوري كوچييك باشييدرختخييواب تييوري، دسييتگاه زنييخ هشييدار، كييلاه ايمنييي 

كييه سييابقه مشييكلات دارويييي و  TBIبسييیار ضييروري اسييت بييويژه در مييورد بیميياران  مييوادمصييرف الكييل و 

اولييین گييام بييراي آسييودگي حييین كييار بييا بیميياران داراي مشييكلات رفتيياري . اند را داشييته( يييا هيير دو)الكلييي 

بیميياراني كييه آژيتاسييیون، . دهنييد ه خييود را نشييان ميچگونيي  واييين اسييت كييه مفيياهیم اييين مشييكلات چييرا 

 filteringدهنييييد معمييييولاه  هييييا را نشييييان مي پرخاشييييگري، عييييدم مهييييار و همكيييياري نكييييردن در فعالیت

distraction تيييأمین ييييك اتييياي سييياكت حيييین درميييان و . شيييوند هييياي شيييلوغ آشيييفته مي داشيييته و در محیط

فييرد . كنييد كييرده رفتارهيياي انفجيياري را كييم ميخواب جداگانييه بييه كيياه  شييلوغي كمييك  اسييتفاده از تخييت

ا  را از محييیط خييارج از دسييت داده ملاحظييات جنسييي و حركييات بييدني  يغیييانگر ممكيين اسييت آگيياهي

تفيياوتي بييه رفتييار، راهنمييايي مجييدد رفتارهيياي نادرسييت و  بي. نسييبت بييه ايرافیييان  را تشييخیص ندهييد

یميياراني كييه از همكيياري و شييركت در ب. سييازي رفتارهيياي صييحیح مييداخلات رايييج درميياني هسييتند مدل

شييوند چييون اييين يييرز رفتييار روي بيياقي مانييدن  كننييد بزرگتييرين چييال  محسييوب مي درمييان خييودداري مي

دار بييوده و منجيير بييه نقييايص  عييدم همكيياري معمييولاه ريشييه. گييذارد اثيير مي یهييا در فيياز حيياد توانبخشيي آن

ثبييت اييين رفتارهييا در سراسيير . ني مييي شييودو فقييدان بصييیرت بييه نيياتوا initiation اخييتلال شييناختي ماننييد

پیشييرفت  دركنييد  دوره درمييان مهييم اسييت، بييه هرحييال، وقتييي بیميياران از شييركت در درمييان خييودداري مي

هاي روزانييه  مييداخلات درميياني شييامل فييراهم كييردن سيياختار دائمييي در برنامييه. ایجيياد مييی شييود مشييكل
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ماننييد راهنمييايي فیزيكييي و بینييايي . اسييتهاي بینييايي انتظييارات را فييراهم كننييد  و اهييداف كييه نشييانه

 .ها تا زماني كه بیمار بتواند وظايف  را بدون كمك انجام دهد بیمار در فعالیت

 :نکات کاردرمانی

اجييراي برنامييه درميياني، خييواه . ضييروري اسييت TBIهاي توانبخشييي  كنتييرل رفتييار بييراي همييه برنامييه

. يييا مييابین اييين دو، مهييم اسييت( آژيتاسييیون)تیييو يييا اك( انگیييزه بييرای شييروع كيياه )و باشييند یرفتارهييا پسيي

هييايي كييه رفتارهييا را پیگیييري كييرده  آمييوز  جييامع كييادر درمييان، ابزارهييا و تكنیك: يييك برنامييه مييؤثر شييامل

باشييد تييا از مييؤثر بييودن و  مي( هيياي كنتييرل رفتييار ملاقات) multidisciplinaryنشييان بدهنييد، ارتبيياي مييداوم 

 . ايمینان حاصل شود هدفدار بودن يرح رفتار انفرادي

Evaluation of the Lower-Level individual: 

 III Rancho Losتيييا  Iسيييطح )شيييوند و در مراحيييل اولیيييه بیمييياري  بیمييياراني كيييه از كميييا خيييارج مي

Amigos ) ممكيين اسييت حييداقلarousal شييايد لازم باشييد . هيياي هدفمنييد محييدودي نشييان دهنييد و حركت

يييك محييیط آرام بييا . روز ارزيييابي كييرد در يييولهيياي مختلييف  و در زمان کوتيياهچنييین بیميياراني را در جلسييات 

ارزيييابي شييامل . دهييد حييداقل عوامييل مييزاحم توانييايي بیمييار در توجييه و پیييروي از دسييتورات را افييزاي  مي

 : موارد زير است

توانييد توجييه بینييايي بييه مخايييب داشييته و از دسييتوراتي  آيييا بیمييار مي: و شييناخت arousalسييطح ( 2

توانييد از يرييي  كلامييي،  پیييروي كنييد؟ آيييا مي« هايت را فشييار بييده چشييم »و «  دهانييت را بيياز كيين »مثييل 

 vitalتوانييد حركييات هدفمنييدي چييون مكیييدن  حركييات بييدن و يييا حركييات چشييم ارتبيياي برقييرار كنييد؟ آيييا مي

tube سيييختي بیيييدار كيييردن بیميييار چقيييدر اسيييت؟ و بیميييار چيييه ميييدت / را از خيييود نشيييان دهيييد؟ آسييياني

 ند بیدار بماند؟ توا مي

1 )vision :توانييد بييه يييك شييخص، شييی ي يييا فعالیييت اسييكن بینييايي يييا توجييه بینييايي  آيييا بیمييار مي

 تواند ارتباي چشمي را حفپ كند؟  داشته باشد؟ آيا مي

2 )Sensation :دهد؟  هاي خارجي مثل درد، حرارت و حركات مفصل پاسو مي آيا بیمار به محرك 

4 )Joint Rom :ر دامنيييه حركتيييي را در مفاصيييل خاصيييي بيييه دلیيييل پوسيييچر آييييا بیمييياdecorticate  و

decerbrateسييازي داخييل بافييت نييرم  سييیتي، كييانتركچر يييا استخوان ، افييزاي  تييون يييا اسپاستي(HO)  از

 دست داده؟ 

5 )Motor Control : آيييا بیمييار پوسييچرdecorticart  ييياdecerebrat دهييد؟ آيييا افييزاي  تييون و  را نشييان مي

هيياي تانييدوني  سييیتي وجييود دارد؟ رفلكسی سييیتي وجييود دارد؟ ايييا كيياه  تييون يييا هييايپوتون ياسپاست

دهييد؟  را نشييان مي primitiveهيياي  انييد؟ آيييا بیمييار رفلكس اند يييا غايب عمقييي وجييود دارنييد، محييدود شييده

 ايا بیمار حركات خودبخودي مثل خاراندن صورت را دارد؟ 

1 )Dysphagia :حات و آب دهيييان را كنتيييرل كيييرده خودبخيييود قيييورت دهيييد؟ آييييا توانيييد ترشييي آييييا بیميييار مي

بیمييار كنتييرل حركتييي دهيياني ضييعیفي دارد؟ پاسييو بييه اييين سييؤالات ايلاعييات ارزشييمندي بييراي ارزيييابي 

 . كند بلع فراهم مي

؟ آيييييا expressiveاسييييت يييييا  flatبیمييييار  عايفييييهآيييييا : emotional and behavioralفاكتورهيييياي ( 7
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یم توانبخشيييي ييييا اعضييياي خيييانواده دييييده ه و خنيييده در پاسيييو بيييه تعييياملات بييياتييييهايي ماننيييد گر پاسيييو

 شود؟  مي

بييالیني  امتر، تسييتیيينمعمييولاه بييا ابزارهييايي ماننييد گو TBIارزيييابي بیميياران سييطوح پييايین مبييتلا بييه 

انيييواعي از . شيييود و مشييياهدات بيييالیني محقييي  ميمعميييول ورولوژيكيييال عضيييلاني و تيييون؛ غربيييالگري ن

جيييدول گلاسيييكو و . رود بینيييي ريكييياوري بكيييار ميييي و پی  baselineرد كيييه بيييراي ايجييياد جيييداول وجيييود دا

Rancho Los Amigos انيييد، بيييه هرحيييال جيييداول شيييناختي جدييييدتر مثيييل  رايجJFK  وWHIM  نیيييز اسيييتفاده

در حييالي كييه بقیييه  شييوند عبييور كييرده خييارج مي Ranchoبرخييي بیميياران خیلييي زود از سييطوح . شييوند مي

يييك برنامييه تحييت حيياد يييا . دهنييد ريكيياوري محييدود يييا آرامييي را نشييان مي( كسييي دارنييدهييايي كييه آتا آن)

در هيير بیميياري، يييك برنامييه توانبخشييي بييا . مركييز توانبخشييي ويييژه بیميياران بييا ريكيياوري آرام ضييروري اسييت

بيييه فعالیيييت تشيييوي  شيييود و . ميييداخلات درمييياني اكتیيييو لازم اسيييت تيييا از كيييانتركچر پیشيييگیري شيييده

 . پروسه توانبخشي تسهیل شود پیشرفت  در يول

ا  را بيييا درميييان  سيييیتي و كيييانتركچر مفاصيييل ، تيييیم درميييان تصيييمیم گرفيييت اسپاستيMarisolدر مثيييال 

(. سييیتي شييامل بييلاك عصييب ماسييكولوكوتان وس بييراي كيياه  اسپاستي)دارويييي مناسييب كنتييرل كنييد 

يييك برنامييه  Marisolبييه تييیم همچنييین . گیييري جهييت كيياه  كييانتركچر آرنييج انجييام گرفييت بييه دنبييال آن گچ

خواب بيييه ويلچييير  ايييين برناميييه شيييامل ترنسيييفر از تخيييت. جيييامع فعيييالیتي در محيييیط چنيييد محركيييي داد

customized  سيياعت در هيير  4مانييد و مسييتلزم  بيياقي مي روی آن سيياعت در روز 5الييي  1بييود كييه او بييین

 JFKريكيياوري كميياي  سييطح شييناختي او بطييور هفتگييي بييا جييدول. هييا بييود روز حضييور فعييال در تمييام درمان

شييد و توانييايي پیييروي از دسييتورات  بييا ارزيييابي وظييايف خييود مراقبتييي و تحييرك مشييخص  ارزيييابي مي

 . شد مي

Intervention of the Lower-Level individual:  

قييرار دارنييد افييزاي  سييطح  III Ranchoتييا  Iهييدف كلييي مداخلييه درميياني بييراي بیميياراني كييه در سييطح 

تمييام تحريكييات بايييد خييوب سييازماندهي . كلييي از خييود و محييیط ايييراف  اسييتواكيين  فييرد و آگيياهي 

هاي بیمييار لازم  زمييان كييافي بييراي پاسييو. هاي سيياده تجزيييه شييوند شييوند و بييه مراحييل و دسييتورالعمل

 1درمييان در اييين مرحلييه بييه . اسييت چييون پييرداز  شييناختي در اييين مرحلييه از ريكيياوري تييأخیر زيييادي دارد

، sensory stimulation ،bed positioning ،casting splinting or. شييييييود بنييييييدي مي قسييييييمت گروه

wheelchair positioning كنتيييرل ديسيييفاژي و كنتيييرل ،emotional and behavioral ييييور آميييوز   همین

هييير مداخليييه . زميييان اجيييرا شيييود تيييا پیشيييرفت تسيييريع شيييود توانيييد هم ميييداخلات مي. مراقيييب و خيييانواده

دهنيييد،  جييا كيييه بیمييياران اغلييب بيييه خيييانواده و آشيينايان بیشيييتر پاسيييو مي آن از. گيييذارد برآينييده تيييأثیر مي

 . همكاري اعضاي خانواده و دوستان بسیار مهم است

Sensory stimulation: 

شييوند بمحييب كسييب ثبييات از نظيير پزشييكي، بايييد شييروع  مداخلييه بييراي بیميياراني كييه از كمييا خييارج مي

در اييييين مرحلييييه بیميييياران . شييييود ز شييييروع ميمييييداخلات معمييييولاه در مراكييييز مراقبتييييي متمركيييي. شييييود

العملييي كلييي بييه درد نشييان  ممكيين اسييت عكس. لمييس، صييدا يييا نشييانه را ندارنييد ،العمييل بييه درد عكس
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هييدف مداخلييه، افييزاي  سييطح ( اقييدام بييه دور شييدن از محييرك دردنيياك)دهنييد كييه رفلكسييي بنظيير برسييد 

 sensoryكنتيييرل شيييده  یاي حسيييهيييinputبيييا اسيييتفاده از  arousalآگييياهي بیميييار از يريييي  افيييزاي  

regulation از دهيييد ي سييياختاري  كيييولار را افيييزاي  ميیتهاي عصيييبي بيييه سیسيييتم فعيييالیتي ر گنالسيييی

 sense سييازد ي  آينييد آگيياه مي هيياي مهييم حسييي كييه از محييیط خييارج ميinputكييه مغييز را از  سيياقه مغييز

stimulation  اي بینييايي، شيينوايي، معرفييي تحريكييات مجييز. هيياي مختلفييي قابييل توصييیف اسييت بييا رو

توانييد بييراي بيياز  بييراي مثييال، نييور فييلا  مي. بييرد را بييالا مي arousalلامسييه، بويييايي و چشييايي بييه بیمييار، 

میيييك را هاي اتونو هييياي آشييينا پاسيييو پخييي  آهنخ ،كيييردن چشيييم هيييا و تعقیيييب بینيييايي اسيييتفاده شيييود

 . كند مانند تغییر در سرعت تنفسي و فشار خون تسهیل مي

. توانييد بيياز كييردن چشييم و چرخانييدن سيير را ايجيياد كنييد ت بويييايي بييا انييواع عطرهييا ميارائييه تحريكييا

تحريييك چشييايي بصييورت كنتييرل شييده بييا چشيياندن يعييم بييه لبهييا و زبييان بیمييار بييا اسييفنج كتيياني انجييام 

توانييد مييزه شييور، تلييو، شييیرين و تيير  داشييته باشييد بييه هيير پاسييخي از  هييايي مي چنييین محرك ،شييود مي

 . شود بیمار بايد توجه

دار باشييند  هييايي هسييتند كييه بييراي بیمييار معنييي هيياي حسييي آن مييؤثرترين محرك: نکووات کاردرمووانی

آورنييد كييه  اعضيياي خييانواده اشييیاء و تصيياوير آشيينايي مي ،هاي مييورد علاقييه او ناهييا يييا داسييت ماننييد آهنخ

منظييور اسييتفاده دانسييتن در مييورد تاريخچييه قبييل از ضييايعه بييه . هاي بیمييار را تسييهیل كنييد توانييد پاسييو مي

 . هاي آشنا و خانوادگي در يرح درمان مفید است از آيتم

Inputهييياي  يكيييي از ميييؤثرترين راه. شيييوند بكارگرفتيييه مي هنگيييامهييياي كاينسيييتزي در ميييداخلات زود

سيييازي شيييده حيييین  اي نرمال اكتیيييو كنتيييرل شيييده بيييه شيييیوهتسيييهیل حركيييات ارادي اسيييتفاده از حركيييات 

كنييد تييا حركييات سيياده مثييل  درمييانگر بطييور اكتیييو بييه بیمييار كمييك مي. تانجييام فعالیييت هيياي فانكشيينال اسيي

rolling هيياي فانكشيينال سيياده مثييل خشييك كييردن دهييان بييا پارچييه  از يييك سييمت بييه سييمت ديگيير و فعالیت

هيييدف ت وريكيييال . را انجيييام دهيييد( پوسيييت)، شيييانه كيييردن موهيييا و ضيييدعفوني كيييردن دسيييتها (دسيييتمال)

هييياي عصيييبي پركييياربردي اسيييت كيييه قبيييل از ضيييايعه  دد راهتحريكيييات حسيييي فانكشييينال فعالسيييازي مجييي

هيياي مييرتبط بييا تحريكييات حسييي فانكشيينال شييامل نشسييتن بیمييار  سيياير فعالیت. تشييكیل شييده بودنييد

. هیييدرولیك اسييت standing frameيييا  tilt tableروي لبييه میييز و وادار كييردن او بييه ايسييتادن بييا اسييتفاده از 

تعقیيييب بینيييايي،  :كنيييد ز نظييير تغییيييرات زيييير مشييياهده مير را ادر تميييام ايييين فعالیيييت هيييا درميييانگر بیميييا

 . هاي جسمي، تولید صدا و توانايي پیروي از دستورات كلامي چرخیدن سر، واكن 

Wheelchair Positioning: 

دهي  خييوب پوزيشيين. دهي اجييزاي مهييم درمييان بیميياران سييطح پييايین هسييتند نشسييتن و پوزيشيين

. بييا محييیط تعامييل داشييته باشييند up rightو  midlineسييازد بييا پوسييچر  شييدن در ويلچيير بیميياران را قييادر مييي

Positioning توانييد ببینييد و بييا  كنييد تييا جييايي كييه بیمييار مي مناسييب بييه تسييهیل كنتييرل سييروتنه كمييك مي

 . اشیاء و افراد محیط تعامل برقرار كند

ده تييون ويلچيير بييه جلييوگیري از آسييیب پوسييت و كييانتركچر مفصييلي كمييك كييرseat پوزيشيين صييحیح 

را مهيييار، تحميييل نشسيييتن را افيييزاي  داده و  primitiveهييياي  نرميييال عضيييلاني را تسيييهیل كيييرده، رفلكس
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دهي و نشسييتن  پوزيشيين(. 24-2تصييوير )يابييد  بييرد و فانكشيين ارتقييا مي عملكييرد بلييع و تيينفس را بييالا مي

 صيييحیح مسيييتلزم سيييطح اتكييياي پاييييدار در لگييين، حفيييپ تنيييه در خيييط وسيييط و تسيييهیل سييير در پوزيشييين

upright  وmidline هاي فوقيييياني را بييييراي كيييياركردن آزاد گذاشييييته، اسييييكن  اييييين وضييييعیت انييييدام. اسييييت

وقتيييي سیسيييتم نقييي  بیميييار ييييوري باشيييد كيييه . سيييازد بینيييايي بیميييار از محيييیط اييييراف را ممكييين مي

بيييراي مثيييال بیمييياران . يابيييد جلسيييات درمييياني ميييؤثرتر و سيييودمندتر خواهيييد بيييود فانكشييين او افيييزاي  مي

تر اسييت بنييابراين تييلا  بييراي بلييع،  شييوند كنتييرل ترشييحات دهييان در اييين پوزيشيين راحييت متوجييه مي

زميياني )دهي نیيياز داشييت  بييه يييك ويلچيير و وسييايل خييا  پوزيشيين Marisol. تيير و مييؤثرتر خواهييد بييود ايمن

هيياي او شييما چييه نييوع ويلچييري را  بييا توجييه بييه نقييايص و توانايي(. كييه وارد برنامييه توانبخشييي حيياد شييد

 كنید؟  و تجويز ميبراي ا

Pelvis: 

هیيي  راسييتاي تنييه و سيير را تغییيير داده  قرارگیييري بييد. دهي ويلچيير بايييد از لگيين شييروع شييود پوزيشيين

هیيي  مؤثرانييد  addو  .rot int، در ايجيياد seat slingجييا كييه ويلچرهيياي  از آن. گييذارد ها تييأثیر مي برتييون انييدام

بيييراي تسيييهیل ( vinylا فيييوم و پوشيييیده شيييده از گيييذاري شيييده بييي لايه)سيييفت و باثبيييات  seatقيييرار دادن 

هيياي  بييه حفييپ انحنيياي يبیعييي مهره lumb.supportيييك . لگيين لازم اسييت ant.tiltوضييعیت نييوترال تييا كمييي 

بييراي تسييهیل فلكشيين ( ويلچيير backبييا شييیب بييه سييمت ) wedge seatيييك . كمييري كمييك خواهييد كييرد

دو باسيين بیمييار . توانييد اسييتفاده شييود مي هاي تحتيياني هیيي  و مهييارتون اكستانسييوري در هیيي  و انييدام

ويلچييير بطيييور پاييييدار  seatباييييد بيييه انيييدازه مسييياوي تحميييل وزن كنيييد و هييير دو ايسيييكیال توبروسيييیتي روي 

كنييد بييه حفييپ پوزيشيين مييوردنظر  كييه از عيير  لگيين عبييور مي seat beltيييك (. قييرار بگیييرد)اسييتراحت كنييد 

 .كند كمك مي

Trunk: 

( پييس از لگيين)تييرين سيياختار پروگزيمييال بييدن  دهي شييود چييون مهم زيشيين، تنييه بايييد پوpelvisبعييد از 

هييا را در پوسييچر  يييك پشييتي سييفت و باثبييات بايييد در پشييت بیمييار قييرارداده شييود تييا سييتون مهره. اسييت

اي و كمييري را حفييپ خواهييد  كنييد انحنيياي سييینه هييا را پرمي يييك پشييتي كييه انحنيياي مهره. صيياف نگييه دارد

تنييييه ناشييييي از  lat.flexتوانييييد بييييراي كيييياه  اسييييكولیوز و كيييياه   مي lat.trunkكننده  سيييياپورت. كييييرد

( بييا ولكييرو آسييان بازشييو) chest strapيييك . رينسييیك پشييت، اسييتفاده شييودتايمبييالانس تييون عضييلات اين

شيييانه و انبسييياي سيييینه فوقييياني جهيييت تييينفس  retractو  abdتوانيييد بيييراي كييياه  كيييايفوز، تسيييهیل  مي

 . اني به كار رودديافراگمي و استفاده اندام فوق

Lower Extremities : 

بيييین دو انيييدام تحتييياني و پروگزيميييال بيييه زانيييو بيييراي كييياه  اداكشييين هیييي  و  abductor wedgeييييك 

int.rot اگيير هیيي ، ابداكشيين داشييته باشييد . رود آن بييه كييار ميييabd wedge توانييد در  پدگييذاري شييده مي

آل زانوهييا  بطييور ايييده. ي اسييتفاده شييودامتييداد سييطح خييارجي ران بييراي كيياه  ابداكشيين انييدام تحتييان

ها در وضييعیت نشسييته كمييي پشييت زانييو قييرار بگیرنييد كييه بييراي  درجييه قييرار بگیرنييد و پاشيينه 12بايييد در 

در  W.Bهيياي حييس عمقييي و تسييهیل inputجهييت تييأمین  foot plateنگييه داشييتن محكييم هيير دو پييا روي 
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 . سازي تون، اهمیت دارد دو پاشنه جهت نرمال

Upper extremities: 

و نيييه  elevنيييه )باشيييند كيييه اسيييكاپولا در وضيييعیت نيييوترال  یهاي فوقييياني باييييد در پوزيشييين انيييدام

depress)ها كمييي  ، شييانهext.rot  وabdهييا در وضييعیت نييوترال كمييي  ، آرنجflex  بيياpronate  سيياعد، و مييچ

د و سيييیتي شيييدي و انگشيييتان در وضيييعیت فانكشييينال باشيييند ايجييياد ايييين پوزيشييين بيييه دلیيييل اسپاستي

سييیتي  يييا گييچ بييراي كيياه  اسپاستي splintيييك . كانتركچرهيياي بافييت نييرم انييدام فوقيياني مشييكل اسييت

 lap tragهميييواره ييييك . توانيييد اسيييتفاده شيييود هاي فوقييياني مي و تسيييهیل وضيييعیت فانكشييينال انيييدام

و اسييتفاده دويرفييه انييدام  W.Bهاي فوقيياني و تشييوي  بييه  جهييت تييأمین سيياپورت انييدام( سييیني شييكل)

 .شود ي استفاده ميفوقان

Head: 

اكتیييو خیلييي كييم يييا فقييدان كنتييرل سيير  تر داراي كنتييرل سيير بييا سييطح عملكييرد پييايین TBI بیميياران 

سيير كييه امكييان برقييراري ارتبيياي بینييايي مطلييوب بييا محييیط را  (midline)كسييب پوزيشيين نييوترال . هسييتند

توانيييد بيييراي حفيييپ  يم( 24-1تصيييوير )دهنده سييير داينامیيييك  ييييك وسيييیله پوزيشييين .بدهيييد مشيييكل اسيييت

برجسييته كييه سيير را در جهييت  head restيييك . راسييتاي نييوترال سيير و تسييهیل كنتييرل سيير اسييتفاده شييود

post  وlat توانييييد بييييراي سيييياپورت سيييير در پوزيشيييين  نگييييه دارد ميmidline يييييك . اسييييتفاده شييييودstrap 

كمييي . شييود بييراي جلييوگیري از سييقوي سيير بييه جلييو اسييتفاده مي( سيياخته شييده از مييواد نييرم)پیشيياني 

بييه پشييت خوابانييدن ويلچيير از سييقوي سيير بييه جلييو جلييوگیري كييرده تعامييل بینييايي بييا محييیط را تسييهیل 

از يرييي  تنييه  W.Bتيير از اييين میييزان  بی . درجييه بييه عقييب تكیييه كنييد 25الييي  22بیمييار بايييد حييدود . كنييد مي

ايجيييياد  sacral sittingو  post pelvic tiltو لگيييين را كيييياه  داده تييييون اكستانسييييوري را افييييزاي  داده 

دهي در ويلچييير باييييد مجيييدداه ارزييييابي  بيييا پیشيييرفت بیميييار در توانبخشيييي، نشسيييتن و پوزيشييين. كنيييد مي

بيييا افيييزاي  توانيييايي بیميييار در كنتيييرل اكتیيييو بيييدن و . شيييود تيييا نیازهييياي خيييا  او بهتييير مشيييخص شيييود

وسييايل )ه شييوند ط، وسييايل بييه تييدريج بايييد اصييلاح شييده يييا برداشييتحييیهيياي بیشييتر در م دسييتكاري آيتم

توانييد نشسييتن در ويلچيير را تحمييل كنييد  جييدولي بييراي نشييان دادن مييدت زميياني كييه بیمييار مي(. كمكييي

شييود و در نهايييت  داشييتن بیمييار در ويلچيير بييی  از حييد تحمييل او منجيير بييه خسييتگي مي نگه. لازم اسييت

 . كند با شركت فعال او در درمان تداخل مي

Bed Positioning: 

Bed Positioning ناسييب در مراحييل اولیييه مTBI جييا كييه بیمييار مييدت يييولاني را در  از آن. حیيياتي اسييت

هيياي فشيياري و تسييهیل تييون  خمزمناسييب بييراي پیشييگیري از  Bedدهي  گذارنييد پوزيشيين رختخييواب مي

سييیتي و پوسييچر ا بنورمييال، حفييپ پوزيشيين مطلييوب  علت اسپاستي بييه. نرمييال عضييلاني ضييروري اسييت

گييچ يييا اسييپلینت، : مناسييب تييداخل دارنييد عبارتنييد از Positioningبييا  سيياير مشييكلاتي كييه. مشييكل اسييت

، شكسييتگي يييا هيير مشييكل پزشييكي ديگييري كييه بايييد nasogastricهاي  هاي داخييل وريييدي، لولييه لولييه

 semiيييا  side liyngاگيير بیمييار تييون يييا پوسييچر ابنورمييال داشييته باشييد پوزيشيين . حييین خييواب مراقبييت شييود

prone سيييازي تيييون و تيييأمین  يشييين بيييه نرمالايييين پوز. اسيييت  جيييحارinputكنيييد هييياي حسيييي كميييك مي .
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بييا سيير  Supineوضييعیت . كنييد رفلكييس تونیييك لابیرنتييي و تييون اكستانسييوري را ايجيياد مي Supineوضييعیت 

در دو سيييمت  side lyingبيييا درگیيييري دو يرفيييه بيييه  TBIبیمييياران . كنيييد را تحرييييك مي ATNRرفلكيييس  latدر 

بييا توجييه بييه میييزان درگیييري دويرفييه نیيياز بييه  CVAدهي رايييج بييراي بیميياران  شيينتكنیكهيياي پوزي. نیيياز دارنييد

هاي نرميييال و  بيييراي تسييهیل پوزيشييين Bed positioningو اسيييپلینت در  foam wedgeبيييال ، . اصييلاح دارد

 footسييروگردن و دفييورمیتي  extبييی  از حييد،  elbow flexجلييوگیري از پوسييچرهاي غیريبیعييي ماننييد 

drop استفاده شوندتوانند  مي . 

 :نکات کاردرمانی

جييييا كييييه همييييه بیميييياران داراي نیازهيييياي مشييييتركي هسييييتند هركييييدام بايسييييتي بييييا برنامييييه  از آن

تييوان وقتييي بیمييار در پوزيشيين قييرار گرفييت و  يعنييي مي. شييوند set upآلي ارزيييابي و  دهي ايييده پوزيشيين

رمييان و اعضيياي خييانواده بعييد از آن عكسييي از او گرفييت تييا مطميي ن شييد كييه بييه راحتييي توسييط كييادر د

duplicate شود و حمل مي . 

Splinting And Casting: 

سييیتي در حركييات فانكشيينال و  اسپاستي( 2: اسييتفاده از اسييپیلنت و گييچ ممكيين اسييت بكييار رود در

. هيياي بافييت نييرمرکچروجييود كانت( 2مفصييل  ROMهاي  محييدوديت وجييود( 1. مييزاحم شييود ADLاسييتقلال 

دهي مفصيييل در وضيييعیت اسيييتاتیك و اسيييترت عضيييلات و بافيييت نيييرم،  شييينها از يريييي  پوزي اسيييپیلنت

ها بييراي حفييپ پوزيشيين  هاي آرنييج، مييچ و دسييت اسييپیلنت. باشييند كننييده افييزاي  يييول و مهييار مي تأمین

تري اسيييت تيييا در  مداخليييه خشييين Serial casting. فانكشييينال در اسيييتراحت و كييياه  تيييون كييياربرد دارنيييد

اسييپیلنت و گييچ نييه تنهييا . دامنييه حركتييي افييزاي  يابييد( يييا هيير دو)سييیتي  يييا اسپاستي رکچرحضييور كييانت

جييا  از آن. كنييد اسييت بلكييه از تخريييب پوسييت هييم جلييوگیري مي ROMو افييزاي   رکچربييراي كيياه  كييانت

بيييه وييييژه )دارنيييد  flexانيييد مفاصيييل انيييدام فوقييياني پوزيشييين  محدودي active ROMداراي  TBIكيييه بیمييياران 

هيييا در سيييطح  ور انگشيييتان باعييي  فيييرو رفيييتن انگشيييتان و ناخنسيييیتي شيييديد فلكسييي وقتيييي اسپاستي

 . تواند موجب تعري ، قرمزي و تخريب پوست شود و اين مي( پالمار دست شود

وقتيييي بیميييار در حركيييات اكتیيييو و وظيييايف فانكشييينال ( 24-2تصيييوير ) functionalييييا  restingاسيييپیلنت 

، برنامييه زميياني بسييتن آن بايسييتي شييدن اسييپیلنت fitدر صييورت . شييود درگیيير نشييده باشييد بسييته مي

يييك برنامييه معمييولي اسييپیلنت در يييول روز . بييراي تييیم توانبخشييي و مراقبييان تنظييیم شييود تييا پیييروي كننييد

سييياعت  1)سييياعته بطيييور مكيييرر و متنييياوب اسيييت  1 یهييياي زميييان مسيييتلزم پوشيييیدن اسيييپیلنت در بازه

ون و مشييكلات پوسييتي كييه ممكيين اسييت بیمييار بايييد دائميياه از تغییييرات تيي(. سيياعت در بیيياورد 1پوشييیده و 

تييیم درمييان و مراقبييان بايييد در مييورد كيياربرد صييحیح و . تناسييب اولیييه اسييپیلنت را تغییيير دهييد آگيياه شييود

 . مهارت داشته باشند splintكنار گذاشتن هر 

هيييا هسيييتند كيييه در كيييف دسيييت بيييراي نگيييه cone splهاي ايييين مرحليييه از ريكييياوري  سييياير اسيييپیلنت

اي  گيياهي پارچييه لولييه شييده. شييوند سييت اسييتفاده ميدفييرو رفييتن در سييطح پالمارداشييتن انگشييتان از 

سييیتي را تسييهیل كنييد،  شييود كييه ممكيين اسييت افييزاي  اسپاستي در دسييت مچالييه شييده گذاشييته مي

نيييه تنهيييا ( 24-4تصيييوير )سيييیتي  اسيييپیلنت آنتيييي اسپاستي. تر اسيييت سيييفت مناسيييب cone splintييييك 
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كنيييييد تيييييا  مي abdدهيييييد بلكيييييه انگشيييييتان را  ار ميدسيييييت و ميييييچ را در پوزيشييييين فانكشييييينال قييييير

شييوند و در صييورت بهبييود تييون و  ها در صييورت نیيياز اصييلاح مي اسييپیلنت. سييیتي كيياه  يابييد اسپاستي

سييیتي  گیييري سييريالي زميياني كييه اسپاستي برنامييه گچ. شييوند كنتييرل حركتييي بیمييار كنييار گذاشييته مي

و كيياه   ROMگیييري، افييزاي  تييدريجي  دف گچهيي. كنتييرل نشييود كيياربرد دارد splintمتوسييط تييا شييديد بييا 

در مجمييوع چنييد هفتييه بطييور مييداوم پوشييیده . هيياي متييوالي جييدا از هييم اسييت چگتييون بييا اسييتفاده از 

 prolonged stretchها را در  شييوند كييه عضييله و تانييدون روز پوشييیده مي 7تييا  5هييا  اغلييب، گچ. شييوند مي

افييزاي  يابييد و دامنييه حركتييي  ROMاحييي شييده تييا هيياي متييوالي يرcast. كنييد قييرار داده تييون را كييم مي

گیييرد  گیييري سييريالي را مي مشييكل رايجييي كييه جلييوي موفقیييت گچ. فانكشيينال كسييب شييده، حفييپ شييود

بميييدت چنيييد روز آسيييیب پوسيييتي رخ دهيييد گيييچ باييييد  castاگييير بعليييت پوشيييیدن . آسيييیب پوسيييتي اسيييت

سيييیتي دوبييياره  سپاستيدر حيييین تيييرمیم زخيييم، ا. شيييود یم مبرداشيييته شيييود تيييا زمييياني كيييه پوسيييت تييير

انييد  هيياي انييدام فوقيياني عبارت تييرين گچ رايج. رود مفصييلي بدسييت آمييده، از بييین مييي ROMافييزاي  يافتييه 

كيييه  wrist-hand castشيييود و  كسيييورهاي آرنيييج اسيييتفاده ميلف PROMكيييه بيييراي فقيييدان  elbow cast: از

: هييا شيياملcastنييواع اييين سيياير ا. رود كسييورهاي مييچ و انگشييتان بييه كييار ميييلدر ف PROMبييراي فقييدان 

elbow drop out /hand and individual finger cast  وThumb  وWrist گیييري  بييه هرحييال گچ. باشييد مي

بييه . شييود بييی  از يييك مفصييل در يييك زمييان منجيير بييه آسييیب پوسييتي ناشييي از نقيياي فشيياري چندگانييه مي

گیييري همييواره بييا  گچ. شييودروي يييك مفصييل اعمييال  castingشييود در يييك زمييان،  همييین دلیييل توصييیه مي

بييلاك شييامل . شييود هاي حركييت، بييلاك عصييبي يييا تزرييي  توكسييین بوتولینييوم اسييتفاده مي كننييده متوقف

جهييت مهييار مييوقتي  motor pointبييه عصييب يييا ( ماننييد لیييدوكائین، ماركيياين، متييول)تزرييي  ميياده شييیمیايي 

شيييود و بيييا  يييي  ميبيييه عضيييله هيييدف تزرتوكسيييین بوتولیسيييم مسيييتقیماه . عضيييلات اسپاسيييتیك اسيييت

بييراي  castingتكمیييل برنامييه . كنييد جلييوگیري از رهييا شييدن اسييتیل كييولین در پييی  سييیناپس عمييل مي

بييار گييچ متييوالي بهبييودي قابييل تييوجهي  1يعنييي بیمييار پييس از )فانكشيينال كيياربرد دارد  ROMبدسييت آوردن 

ها  شييده لبييهآخيير از نصييف يييول بريييده دردر صييورت ايجيياد بهبييودي و رسييیدن بييه هييدف، گييچ ( نداشييت

finished كنييد اي بييراي حفييپ پوزيشيين فانكشيينال عمييل مي اسييپیلنت دو دريچييه شييده و گييچ بييه عنييوان .

. شييوند هييا در مكييان اسييتفاده مي هاي ولكييرو يييا بانييداژ پیچشييي الاسييتیك بييراي پنهييان كييردن آن اسييتري

اي  لييييهتكنیييييك مداخ casting. شييييود تنظييييیم مي( اسييييپیلنت)سييييپس برنامييييه پوشييييیدن (. 24-5تصييييوير )

اسييتفاده مناسييب از تكنیييك مسييتلزم داشييتن علييم و . اي اسييت كييه مقييداري خطيير هييم دارد پیشييرفته

سييیتي و كيياه  فانكشيين انييدام فوقيياني  بييا افييزاي  اسپاستي Marisolتجربييه بييالیني پیشييرفته اسييت 

 يا گچي براي نیازهاي اولیه او مناسب خواهد بود؟  splintچه . مواجه شد

Dysphasia: 

اگيير . شييوند تغذيييه مي gastrointestinal tubيييا  NG tubeازه خييارج شييده از كمييا بييا اسييتفاده از بیميياران تيي

. گیييرد چييه زميياني ارزيييابي ديسييفاژي انجييام شييود شييود پزشييك تصييمیم مي orienteو  alertبیمييار كمييي 

. شيييود شيييروع مي یهاي ديسيييفاژي معميييولاه در مراحيييل متوسيييط میييياني تيييا پیشيييرفت  توانبخشييي برناميييه

 (. را ببینید 11فصل )
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Behavioral and Cognition: 

هيياي  بييه دنبييال خييروج بیميياران از كمييا و آگيياه شييدن از محييیط ايييراف، پیگیييري پیشييرفت بیمييار و تلا 

و آگيياهي مهييم اسييت  arousalدر فيياز حيياد توانبخشييي پیگیييري سييطح . او بييراي ايجيياد ارتبيياي مهييم اسييت

، WHTM ،JFK)اي زيييادي در دسييترس اسييت ماننييد هيي دهييد جييداول و ارزيابي چييون پیشييرفت را نشييان مي

O-10g .)گیري، بهبيييودي در توجيييه بینيييايي، تعقیيييب بینيييايي و توانيييايي پیيييروي از  ايييين ابزارهييياي انيييدازه

ها و نیازهييياي  را برسييياند  ايجييياد راهيييي كيييه بیميييار بتوانيييد خواسيييته. سيييازد دسيييتورات را مسيييتند مي

دهييد كييه  همچنييین بييه تييیم اييين امكييان را مي. كنييد اهمیييت زيييادي دارد چييون بييه هييدايت درمييان كمييك مييي

. خیيير معمييولاه بايييد بكييار رود/ يييك رو  معتبيير بلييه. تري ارزيييابي كنييد سييطح شييناختي بیمييار را بطييور صييحیح

وقتييي . شييدن، حركييات سيير بييه نشييانه تأيیييد، حركييات بييالا و پييايین بييردن شسييت زدن، خیره مييثلاه چشييمك

  .شود يك سیستم ايجاد شد ارتباي ممكن مي

Family and Caregiver education: 

هيييا جيييزء كييياملي از تيييیم درميييان  شيييود چيييون آن آميييوز  اعضييياي خيييانواده و مراقبيييان فيييوراه شيييروع مي

هيياي بیمييار، اجييراي برنامييه تنظييیم حسييي،  اعضيياي خييانواده نقيي  حیيياتي را در ايجيياد واكن . هسييتند

ترين مرحليييه پيييس از  در ابتيييدايي. دكننييي ايفيييا مي ROMدهي بیميييار در بسيييتر و شيييركت در برناميييه  پوزيشييين

بنييابراين تنظييیم يييك برنامييه درميياني سيياده بييراي خييانواده . ضييايعه، درمييان ممكيين اسييت محييدود باشييد

اعضيياي . بييا اهمیييت اسييتجهييت پیشييرفت ريكيياوري و حفييپ حركييت پسييیو مفصييلي ( بييراي انجييام آن)

سييازد بطييور اكتیييو درگیيير شييده  يهييا را قييادر م كننييد كييه اييين كييار آن خييانواده معمييولاه احسيياس نيياتواني مي

بعييدها وقتييي كييه بیمييار . كنييد بييه كيياه  احسيياس نيياتواني و تمركييز بيير تنظييیم احساسييات كمييك مي

هاي  دهي ويلچيير، برنامييه تواننييد در ترنسييفر، پوزيشيين و متحييرك شييد، اعضيياي خييانواده مي alertبیشييتر 

feeding   و آموزADL دخالت كنند . 

Evaluation of the intermediate- higher  – level individual : 

اسيييت اميييا  alertبیميييار ( Rancho VIIIتيييا  IVمرحليييه )ييييول سيييطح متوسيييط تيييا پیشيييرفته ريكييياوري در 

ممكيين اسييت بیمييار بتوانييد دسييتورات . دهييد هاي نامناسييب، آشييفتگي و گیجييي از خييود نشييان مي پاسييو

اييين  ADLدر انجييام . شييود اي را پیييروي كنييد ولييي بييه راحتييي حواسيي  پييرت مي مرحييه 2تييا  1كلامييي 

هييا  بطييور كلييي آن. ها و علايييم نیيياز دارنييد ها و يييا بييه انييدازه متوسييط بييه نشييانه بیميياران بييه حييداقل نشييانه

ا اييين وجييود ممكيين اسييت در حييین فراينييد بييي كييار درميياني را كامييل كننييد بتواننييد بیشييتر اجييزاي ارزيييا مي

ارزيييابي مشييابه آن اسييت . يتاسييیون اسييتارزيييابي چنييدبار مهلييت بخواهنييد كييه بعلييت حواسييپرتي يييا آژ

وضيييعیت جسيييمي، ديسيييفاژي، فاكتورهييياي : مثيييل. شيييود انجيييام مي beginning-levelكيييه بيييراي بیميييار 

تري از  بييه عييلاوه اييين بیميياران نیازمنييد ارزيييابي وسييیع. روانييي اجتميياعي و رفتيياري، بینييايي، حييس و درك

ADL (شامل رانندگي)باشند ازي مجدد با جامعه ميس ، آمادگي كاري و توانايي يكپارچه . 

Physical status: 

مفصيييل، قيييدرت عضيييلاني، حيييس، حيييس عمقيييي،  ROMارزييييابي وضيييعیت فیزيكيييي شيييامل ارزييييابي 

( يعنييي نشسييتن داينامیييك يييا تعييادل ايسييتادن)و كنتييرل كييل بييدن  fineو  grossيا، كنتييرل حركييات زكاينسييت
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مييال، اسپاسييتي سييیتي، و ضييعف عضييلاني محييدوديت فیزيكييي معمييولاه در نتیجييه تييون ا بنور. شييود مي

ها، كانتركچرهيياي بافييت نييرم و فشييار بييه  سييازي هتروتروفیييك، شكسييتگي بييدون تييون ابنورمييال، استخوان

تر، داينيييامومتر، مانیيييابزارهييياي ارزييييابي وضيييعیت فیزيكيييي شيييامل گو. شيييود اعصييياب محیطيييي ايجييياد مي

MMT ت تسيييي: هيييياي اسييييتاندارد شييييامل ارزيابي. و مشيييياهده بييييالیني اسييييتJebsen ،hand function ،

 . Minesota (Rate of Manipulation Dextrity). برد است و پوردوپخ Minesotaتست 

Dysphagia: 

آزمييياي  بيييالیني . توانيييد بصيييورت بيييالیني و وييييدئو فلوروسيييكوپي انجيييام شيييود ارزييييابي ديسيييفاژي مي

توانيييد بيييه دنبيييال كيييار  ن مينفيييس زد بيييراي مثيييال نفس. گيييذارد ايلاعيييات متنيييوعي در اختیيييار درميييانگر مي

غييذا و آبريييز   pocketing. هاي بييزر  غييذا را سييريعاه قييورت دهييد ناگهيياني بیمييار رخ دهييد مييثلاه بیمييار لقمييه

آزمييون ديسييفاژي همچنييین . اند هييا نتیجيي  كنتييرل دهيياني ضييعیف از دهييان ممكيين اسييت ديييده شييود اين

دانييد بييا ظييروف غييذا و  يييا بیمييار ميآ. دهييد ايلاعيياتي در مييورد وضييعیت شييناختي بیمييار بييه درمييانگر مي

كنييد؟  وجييود دارد و بیمييار نیمييي از بشييقاب  را دسييت نخييورده رهييا مي neglectلييوازم آن چكييار كنييد؟ آيييا 

 داند، آيا احتمال آفازي وجود دارد؟  آيا بیمار نام ظروف و وسايل غذا را مي

يلاعيياتي مربييوي بييه و كييار درمييانگر مجييرب ا اسييت شناسييي گفتييار ويييدئو فلوروسييكوپي بييراي آسیب

ويدئوفلوروسييكوپي تنهييا . كنييد آنيياتومي و فیزيولييوژي مراحييل دهيياني، حليي  و مييروي عمييل بلييع فييراهم مي

مييايع و  ه توانييايي بیمييار در كنتييرل غييذاهايتوانييد ايلاعيياتي را دربييار ابييزار ارزيييابي ديسييفاژي اسييت كييه مي

مايعييات غلييیپ و پييوره اسييتفاده اييين ايلاعييات بييراي يراحييي برنامييه غييذايي داراي . جامييد فييراهم كنييد

زمييان بييا بهبييودي بیمييار در يييي توانبخشييي صييورت گیييرد و بييه  ارزيييابي مجييدد بلييع بايييد هم. خواهييد شييد

جهيييت ايلاعيييات بیشيييتر در ميييورد  11فصيييل . )سيييمت مايعيييات رقیييي  و غيييذاهاي جاميييد پيييی  بيييرود

ي مگييييهاي دركييييي شييييناختي ه دهي نامناسييييب، اخييييتلالات رفتيييياري، آسييييیب پوزيشيييين(. ديسييييفاژي

دهي و   ميييداخلات ديسيييفاژي باييييد نشسيييتن و پوزيشييين. باشيييند مي فاكتورهييياي ميييؤثر در اخيييتلالات بليييع

 Dysphagiaديسييييفاژي شييييامل  formalهيييياي  ارزيابي. اخييييتلالات دركييييي شييييناختي را اصييييلاح كنييييد

Evaluation protocol  و ارزيابي عملكردoral در غذا خوردن است . 

Cognition: 

، تهیيييه غيييذا، ADLيعنيييي )شيييود  قاليييب عملكردهييياي فانكشييينال ارزييييابي مي هييياي شيييناختي در مهارت

وظييايفي كييه مسييتلزم كاغييذ و قلييم باشييند ايلاعييات ارزشييمندي (. هيياي ارتبييايي مييديريت مييالي و مهارت

هيياي شييناختي بیمييار حييین تهیييه  ارزيييابي مهارت. انييدمعادلييه كننييد هرچنييد تنهييا يييك بخيي  از  را فييراهم مي

 : هاي زير است غذاي سرد شامل مهارت

توجيييه بيييه ( 2رعاييييت ترتیيييب مراحيييل ( 1اي  مرحليييه 2-1پیيييروي از راهنميييايي كلاميييي ييييا نوشيييتاري ( 2

task  درميييانگر ممكييين اسيييت وضيييعیت . نشيييان دادن امنیيييت خيييوب و تفييياوت( 4بيييا حيييداقل حواسيييپرتي و

. هاي صييحیح و غلييط محاسييبه تعييداد پاسييو( 2: گیري مييوارد زييير ارزيييابي كنييد شييناختي بیمييار را بييا انييدازه

ي میزانيي تعیييین درصييد( 2(. ، متوسييط، حييداكثرحييداقل)گیري میييزان كمييك و راهنمييايي مييورد نیيياز  انييدازه( 1

اي يييا  سيياده در مقابييل چنييد مرحلييه)ارزيييابي پیچیييدگي فعالیييت . از فعالیييت كييه بدرسييتي انجييام شييده
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basic عوامييل حواسييپرت مجييزا در مقابييل چنييد محييرك يييا سييكوت در برابر)و شييرايط محييیط ( الييي پیچیييده

ر هيياي شييناختي بیمييار، درمييانگر بايسييتي فاكتورهيياي مييؤث حييین ارزيييابي مهارت. نیييز مهييم اسييت( کننييده

، نقيييايص درك (مثيييل انگلیسيييي)از جمليييه محيييدوديت زبيييان . بييير عملكيييرد را درنظييير گرفتيييه، مسيييتند كنيييد

. taskبینيييايي تيييأثیرات دارو بييير سيييطح شيييناختي، پيييی  زمینيييه آميييوز  و فرهنگيييي و تجيييارب قبليييي 

 Allen.eag.level.T ،Rivermead: شيييامل TBIهييياي رسيييمي مهارتهييياي شيييناختي بيييراي بیمييياران  ارزيابي

behavioral Memory T  وKohlman evalu of living skills است و ارزيابي شناختي مینه سوتا . 

Vision: 

غربييييالگري بینييييايي هرچييييه زودتيييير بايييييد در پروسييييه . بايييييد غربييييالگري بینييييايي شييييوند TBIبیميييياران 

سيييازد تيييا  توانبخشيييي انجيييام شيييود چيييون تشيييخیص زودهنگيييام نقيييايص بینيييايي، تيييیم درميييان را قيييادر مي

و ( دوبینيييي) diplopiaبيييراي مثيييال . كليييي فيييرد بدسيييت آورنيييدمعتبرتيييري راجيييع بيييه سيييلامت ايلاعيييات 

احتمييالاه بيير نتييايج ارزيييابي پيياتولوژي ( نيياتواني در تنظييیم تمركييز بيير تغییييرات هيير فاصييله)اخييتلالات همييراه 

 . گذارد زبان ي گفتار و ارزيابي عصبي روانشناختي تأثیر مي

دهيييد نقيييايص بینيييايي احتميييالي را  درميييانگران امكيييان مي غربيييالگري بینيييايي ابيييزاري اسيييت كيييه بيييه

هيياي اخييتلال عملكييرد بینييايي را تشييخیص دهنييد  تواننييد بیماري هرچنييد درمييانگران نمي. مشييخص كننييد

كنييد يييا  تواننييد تعیييین كننييد آيييا بیمييار غربييالگري بینييايي برمبنيياي معیارهيياي اسييتاندارد را عبييور مي ولييي مي

ايسييت جهييت تعیييین اييين كييه كييدام بیمييار نیازمنييد ارجيياع بيييه  غربييالگري وسييیله. خييورد شكسييت مي

يييك برنامييه درميياني . اپتومتريسييت و يييا متخصييص چشييم اسييت بييا ارزيييابي  مداخلييه كامييل صييورت گیييرد

يييك . گييردد اجييرا مي vision therapistمنطقييي توسييط اپتومتريسييت يراحييي شييده و توسييط كييار درمييانگر يييا 

پرسشييينامه باييييد شيييامل تاريخچيييه چشيييم پزشيييكي، . ودپرسشييينامه تاريخچيييه بینيييايي باييييد كاميييل شييي

سييؤالاتي مربييوي بييه اسييتفاده از عینييك و لنييز و سييؤالاتي راجييع بييه تيياربیني، گیجييي، سيير درد، خسييتگي 

 : موارد رايج مورد ارزيابي در غربالگري بینايي شامل. چشم، دوبیني و فقدان میدان بینايي باشد

Visual attي ، نزدييييك ييييا دوربینيييي، حركيييات چشيييم( يعنيييي سييياكادوpursuit) ، همگراييييي، تطييياب ،

اخييتلال عملكييرد بینييايي همچنييین در . و عملكييرد دامنييه بینييايي (stereopsis)راسييتاي چشييم، درك عميي  

كييج كييردن . توانييد مشييخص شييود هيياي فانكشيينال مي حييین مشيياهده بييالیني عملكييرد بیمييار در فعالیت

ه  تيياربیني و برخييورد بييه اشييیاء محييیط و سيير بييه خيياير نقييايص میييدان ديييد، بسييتن يييك چشييم بييراي كييا

، همگيييي رفتارهيييايي هسيييتند كيييه اخيييتلال عملكيييرد unilat.neglectديوارهيييا بعليييت نقيييص میيييدان دييييد ييييا 

 . دهند بینايي را به آساني نشان مي

 

Perceptual function 

ارزيييابي درك بايييد زميياني انجييام شييود كييه درمييانگر درك صييحیحي از وضييعیت زبيياني، حركتييي، حسييي 

ها عملكييرد بیمييار را در ارزيييابي دركييي  و شييناختي بیمييار بدسييت آورده باشييد چييون نقييص در اييين زمینييه

ارزيييابي درك بینييايي بايييد شيييامل تشييخیص راسييت و چيي ، ثبييات شييكل، موقعیيييت در . كنييد مختييل مي

ارزييييابي درك گفتييياري و عملكيييرد زمييياني باييييد . فضيييا، سيييوگیري توپوگرافیكيييال و نامیيييدن اشيييیاء باشيييد
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، ideationalارزيييابي دركييي ي حركتييي، عملكييرد پراكسييي . شييود anomiaو  agrommationآفييازي، شييامل 

( unilat.neglشيييامل تعیيييین ) Body schemaبعيييدي و درك  2، پيييراكس سييياختماني ideomotorپراكسيييي 

، TBI :Hooper visual ،organiza test ،Motor foree vis. Per.Tبييراي بیميياران  formalهيياي دركييي  ارزيابي

Rivermead perceptual Ass. Battery  وLoewenstein ot cognitive assessment . 

Activities of Daily Living: 

يعنييي خييودآرايي و بهداشييت، )اي ارزيييابي شييود  هيياي پايييهADLبیمييار سييطح متوسييط بايييد در تمييام 

بیمييار سييطح (. emergency responsو  functional mobilityحمييام كييردن، توالييت رفييتن، لبيياس پوشييیدن، 

هيييم ارزييييابي شيييود ماننيييد تهیيييه غيييذاهاي سيييردوگرم،  IADLهيييا در زمینيييه  اينپیشيييرفته باييييد عيييلاوه بييير 

، safety procedurهيييا،  ، مراقبيييت از خانيييه، نظافيييت لباس(24-1تصيييوير )ميييديريت بودجيييه، خرييييد كيييردن 

هيياي  ارزيييابي، مهارتهاي زيييادي خواهييد داشييت تييا حييین  درمييانگر فرصييت. مصييرف دارو و آمييادگي كيياري

در زمینييييه  TBIبیميييياران  formalهيييياي  ارزيابي. شيييناختي، دركييييي و تناسييييب رفتيييياري را مشييياهده كنييييد

Arnadottir OT-ADL Neurobehavioral eval: ADL ،ass of motor and process skills ،functional 

dependence measure  وKlein-Bell Activities of ADL scale . بييا سييابقه سييوء مصييرف الكييل بييه بیميياران

توانيييد تفريحيييات سيييالمي كيييه قابيييل  تاريخچيييه و چيييك لیسيييت علايييي  مي. نیييياز دارنيييد leisureارزييييابي 

هيياي تفريحييي و توانبخشييي  تركیبييي از رشييد مهارت. جييايگزيني بييا مصييرف الكييل باشييند را مشييخص كنييد

رده پييس از تييرخیص از کيي یتكنييد زمييان را بطييور مييؤثرتري مييدير سييوء مصييرف مييواد بييه بیميياران كمييك مي

 . مصرف الكل خودداري كنند

Driving: 

پزشييكان بييراي گييزار  كييردن هيير كسييي كييه دچييار زوال هوشييي، اخييتلال تشيينج، اخييتلال دركييي ي 

مقييررات . كييافي نیيياز دارنييد شييده بييه مركييز وسييايل نقلیييه توضييیحات TBIبینييايي و شييناختي ناشييي از 

توانييد بييدون در خطيير قييرار  ي كييه اثبييات نشييود فييرد ميكنييد تييا زمييان مربييوي بييه چنييین اختلالاتييي حكييم مي

سييطح پیشييرفته كييه اخييتلال  TBIبیميياران . دادن خييود و ديگييران راننييدگي كنييد گييواهي راننييده بايييل اسييت

هييا  تشيينج يييا مشييكلات شييديد شييناختي ندارنييد بايييد تحييت ارزيييابي راننييدگي قييرار بگیرنييد تييا توانييايي آن

ارزييييابي : توانيييد انجييام شييود نيييوع ارزيييابي راننييدگي مي 1 .بييراي بازگشييت بييه راننيييدگي ارزيييابي شييود

. و ارزيييابي در جيياده( ايي مربييوي بييه راننييدگيارزيييابي وضييعیت جسييمي، دركييي، شييناختي و بینيي)بييالیني 

هيير دو نييوع ارزيييابي ضييروري اسييت چييون ممكيين اسييت بیمييار در ارزيييابي بييالیني شكسييت بخييورد ولييي بييا 

(. را ببینیيييد 22فصيييل )موفييي  باشيييد و بيييالعكس  on-roadرزييييابي هاي جبرانيييي در ا اسيييتفاده از اسيييتراتژي

بیميييار حيييین  .باشيييدقيييرار داده شيييان را تحيييت تيييأثیر  مشيييكلاتي دارنيييد كيييه راننيييدگي ايمن TBIبیمييياران 

تييا ( در وسييط جيياده يييا در نييب  خیابييان)كنييد  كنييد و بطييور نادرسييت توقييف مي مانورهيياي راننييدگي فكيير مي

هييايي كييه مشييكلات شييكل از زمینييه دارنييد  آن. بینييايي داشييته باشييد زمييان كييافي بييراي پييرداز  ايلاعييات

و میليييه دنيييده را نزدييييك داشيييبورد قيييرار ( هيييا در چهيييار راه)شيييايد نتواننيييد علاييييم توقيييف را تشيييخیص داده 

حييین راننييدگي بجيياي داشييتن حالييت دفيياعي، پرخاشييگرند كييه احتمييال تصييادف را  impulsiveافييراد . دهنييد

تصيييمیمات راننيييدگي را بيييا قضييياوت ضيييعیفي انجيييام دهنيييد و نتواننيييد ممكييين اسيييت . دهيييد افيييزاي  مي
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 ( هاي ارزيابي در كتاب تست. )هاي نامناسب را مهار كنند پاسو

Vocational Rehabilitation: 

ثابييت شييده كييه . بیميياران سييطح پیشييرفته بايييد در مييورد آمييادگي بييراي بازگشييت بييه كييار ارزيييابي شييوند

بیكيياري بييه تغییييرات روحييي، . ا شييديد معمييولاه نيياموف  اسييتمتوسييط تيي TBIبازگشييت بييه كييار پييس از 

سييوء مصييرف مييواد فيياكتور ديگييري . شييود نسييبت داده مي TBIرفتيياري، عصييبي روانشييناختي ناشييي از 

اي بیمييار سييطح پیشييرفته بايييد در  ارزيييابي حرفييه. شييود اسييت كييه مييانع بازگشييت بييه كييار و حفييپ آن مي

سييازي كيياري پتانسييیل كيياري را  يكومتري و شبیهاسييهاي  محييیط كييار واقعييي صييورت گیييرد چييون تسييت

بييراي نقايصييي كييه در تسييت ( آشيينايي)توانييد در مركييز كيياري مشييابهي  بیمييار مي. كننييد مشييخص نمي

هيييا و  اي درميييانگر بايسيييتي علايييي ، توانايي ارزييييابي حرفيييه. سيييايكومتري مهيييم دانسيييته شيييده كيييار كنيييد

پیشييينهاداتي جهيييت : شيييده باشيييد از گيييزار  باييييد تشيييكیل. محيييدوده نقيييايص بیميييار را خلاصيييه كنيييد

هييياي  بيييا كمك اصيييلاحات موردنیييياز، اهيييداف كييياري واقعيييي و ييييك برناميييه جهيييت تحقييي  اهيييداف، هميييراه

 . موردنیاز

Psychosocial Skills: 

شييوند بايييد ارزيييابي  اي كييه بييه خانييه يييا مراكييز حمييايتي اجتميياعي تييرخیص مي سييطح پیشييرفتهبیميياران 

چنييین ارزيييابي بايييد شييامل ارزيييابي از دسييت دادن . دريافييت كننييدهيياي روانييي اجتميياعي را هييم  مهارت

. و مييديريت زمييان و كنتييرل خييود شييود self expressionنقيي ، رفتييار اجتميياعي، مهارتهيياي بييین فييردي، 

هاي سيياپورت اجتميياعي بیمييار را ارزيييابي كييرده همچنييین توانييايي تشييكیل دادن و  درمييانگر بايييد سیسييتم

توانييايي تشييكیل و (. TBIهيياي حمايييت از  ماننييد گروه)اس انييزوا را حفييپ روابييط دوسييتي و كيياه  احسيي

سييال  22تييا  25شييان بييین  بييراي بیميياران مجييردي كييه سن TBIپييس از  sexualحفييپ روابييط محرمانييه و 

تربیييت فرزنييد و مراقبييت از اعضيياي خييانواده بييراي بیميياراني كييه داراي . اسييت بزرگتييرين معضييل خواهييد بييود

 . ضروري است TBIهاي رواني اجتماعي در بیماران  ارزيابي مهارت. وداند مشكل خواهد ب مس ولیت



 44 

 :بیماري هاي دژنراتیو سیستم عصبي مركزي 

 

) کاردرميانگر  ر عملكرد شغلي فرد پرداخته و به مختصري از نق  باين فصل به تاثیر اختلالات عصبي دژنراتیو 

OT )تلالات ارائه داده است، اخيتلالات خيا  كيه در ايين به اين اخ م كردن سرويس براي بیماران مبتلادر فراه

، ( MS) ،(  AD)، بیمياري هيانگینتون ( AD)بیمياري آلزايمير  ،( ALS)فصل مورد بح  قرار گرفته عبارتند از       

 . است( PD)بیماري پاركینسون 

هيدف . خطر مي افتيددر اختلالات دژنراتیو  ، فرآيند بیماري و عملكرد شغلي فرد اغلب به يور چشمگیري به 

تطاب  محیطيي و تغییيرات . از کاردرمانی كمك به جبران و تطاب  با كاه  عملكرد ثانويه فرآيند بیماري است

بیمياري دژنراتیيو  ممكين اسيت بيه دلیيل تغییيرات . اغلب براي حفپ مهارت هاي شغلي  تاحد ممكن  اسيت 

در اخيتلالات ميورد بحي  ايين . وجيود آييد به( CNS) شیمیايي عصبي يا ساختاري در سیستم عصبي مركزي 

بعداز اين سالها، بیمار علائم و نشيانه . بیمار معمولا در دوران كودكي و جواني   يبیعي  میباشد( CNS)فصل 

 . رو به  زوال  است ( CNS)هاي بیماري را مشاهده میكند كه فعالیت 

بعضيي در فعالیيت هيا نيزول سيريع دارنيد در  ؛ماهیت پی  رونده بیماري از يك فرد به فرد ديگر متفاوت اسيت

نزول فعالیت ممكن است، حس خود . حالي كه در بعضي افراد مهارتهاي حركتي براي سالها حفپ مي شود 

يولي نمي كشد كه فرد قادر به انجام فعالیت هاي . موثر بودن فرد در انجام كارهاي گوناگون را به خطر اندازد

وابسيتگي بيه ديگيران ممكين . خواهد بودننه، در همان سطح قبلي استقلال شخصي يا ابزاري در زندگي روزا

نق  مهميي در دوبياره سيازي حيس  OT.  است مفهوم بیمار، از كنترل خود وارزشمندي خوي  را تغییر دهد

است قادر   PDكسي كه مبتلا به . بیمار از خود دارد، با اين حال ممكن است استقلال حركتي روبه تنزل باشد

ييا يياري كننيده خانيه ( PCA)وشیدن لباس خود به يور مستقل نیست وممكن است يك پرستار شخصيي به پ

مبيتلا شيده، قيبلا مسي ول اميور  MSزنيي كيه بيه . درانجام وهدايت اين كارها به او كمك كند(  HHA)سلامت 

اخيتلالات . یت هاسيتمالي خانه بوده، اكنون نیازمند آموز  يكي از اعضاي خانواده براي كامل كردن اين فعال

مورد بح  در اين فصل اغلب براي زمان بلوغ وبعد ازآن تجويز شده ،بعد از اينكه عادات و الگوهاي مسيتقل بيه 

ممكن است ارتبايات اجتماعي و تعاملات ثانويه بیمار بيه ييور چشيمگیري كياه  . خوبي سازمان يافته اند 

ارهايي را بررسي كنيد كيه تياثیرعملي بير نقي  شيغلي بايد ك OT .پیداكند كه علت آن ناتواني عملي است 

. خواه آن نق  ها به صورت شوهر، زن ، شريك، كارگر،خواهر ييا برادرييا دوسيت باشيد ،ه واجتماعي او گذارد

OT بايد نیازهاي فرد را درزمینه اجتماعي ، فیزيكي ومحیط فرهنگي مورد بررسي قراردهد . 

بر برناميه  میزان پیشرفت علائم بیماري او. درمحیط اوست توانايي فرد براي حمايت از   OTاهداف مداخله اي 

سيال داشيته،  12بیماري كه صيدمات پیشيرونده درمهيارت هياي حركتيي، در ييول . تداخلي تاثیر گذار است 

سال از دسيت داده 1تصويري بسیار متفاوت نسبت به كسي دارد كه تمام فعالیت هاي بالا تنه خود را دريول

ار تطاب  دهنده، بايد به يور دقیي  انيدازه گیيري شيوند و در مقابيل میيزان مهيارت هياي تنيزل يافتيه ابز. است

 داشيته باشيد و بيه ميدت زميان موجيودبايد درباره سرويس هاي حمايتي، ايلاعات كافي را   OTكارورز. باشد

ماعي لازم بيراي ميردي ممكن است حمايت اجت   PDگروه حمايتي يك بیمار. اختلال عصبي دژنراتیو  توجه كند

ممكن است به بیمار ايلاعاتي دهد كه درباره  MSگروه حمايتي . كه اين اختلال را دارد و همسر  فراهم كند

برناميه . رو  هاي مداخله جديد باشيد و يبي  آن فرصيتي بيراي سيهیم شيدن تجربیيات زنيدگي فيراهم آييد
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بيا اخيتلالات مختليف را در نظير گیيرد بلكيه باييد  نه فقط بايد محدوديت هاي فیزيكي همراه OT مداخله اي يك 

بسيیاري از افيراد مبيتلا بيه اخيتلال دژنراتیيو، . مفاهیم هیجاني ، اجتماعي و شناختي را مورد توجه قرار دهيد

افسردگي مي تواند واكنشي به ازدست دادن فعالیت همراه با بعضيي اخيتلالات ييا . افسردگي پیوسته دارند

. کاردرمانگربايد به يور منظم ويژگي هياي افسيردگي را بررسيي كنيد . اختلالات باشدنشانه هاي اولیه ديگر 

علاوه برارزييابي . مي تواند به يور موثري اين مس له را ارزيابي كند Beck Depression Inventoryابزاري مثل 

 . افسردگي توانايیهاي شناختي بايد مورد توجه قرار گیرد

د كه دلیل آن تخرييب سياختارهاي عصيبي اسيت و نتبط  شناختي داشته باشممكن است آنها بیمار يهاي مر

ارزشيیابي كوتياه آزميون وضيعیت روانيی . اين كمبودها مي تواند تياثیر چشيمگیري در ميداخلات داشيته باشيد

(MMSE ) يا شناخت (COGNISTAT ) مي تواند براي تعیین توانيايي هياي شيناختي و سيازمان دهيي اسياس

بيه فيرد مبيتلا  ي از يك تیم است، كه سرويس دهندهدر بیشتر موارد ، کاردرمانگر عضو. دفعالیت استفاده شو

به عنوان عضو يك تیم ، او بايد نقي  افيراد حرفيه اي ديگير ، و اعضياء ديگير . به اختلال عصبي دژنراتیو  است 

ناميه اي ميورد نیياز و بيي او بر. درزندگي بیمار را بررسي كرده واين ايلاعات را با برنامه تيداخلي تركیيب كنيد 

بیماري كه بر خلاف مهيارت هياي رو بيه تنيزل، قيادر بيه انجيام فعالیيت هياي . همتا براي بیمار فراهم مي كند

دو بررسي موردي براي شيرح شيباهت و تفياوت . است  OTمعني دار است،اين عمل، باز تاب كمك چشمگیر

مورد اول مر بوي بيه زنيي میشيود كيه . رائه شده است بیماراني كه با اختلال عصبي دژنراتیو روبرو شده اند ا

MS مورد دوم مربوي بيه ميردي اسيت كيه مبيتلا بيه . اين مورد در ابتداي فصل آمده است .داردPD  اسيت و در

ايين ميوارد باييد بيراي پیشيرفت دلاييل بيالیني اسيتفاده شيوند ، بيا . انتهاي فصل آمده تا به صورت مرور باشد

 . ه آن تصمیم گیري كنید خواندن اين فصل دربار

 

 

 : 2بخ  

AMYOTROPHIC LATERAL SCLEROSIS [A.L.S]: 

ALS  اسياس پیشيرفت . براي تعیین گروهي از بیماريهياي عصيبي پيی  رونيده و دژنراتیيو اسيتفاده ميي شيود

در بعضيي . عصبي شامل تخريب اعصاب حركتي در نخاع شوكي ، ساقه مغز و كيورتكس حركتيي ميي شيود

. در پیشرفت بیمياري نقي  دارنيد( (LMNتحتانی  و نرون محرکه( UMN) ي از نرون محرکه فوقانی موارد تركیب

 . استفاده مي شود ALSبیماري نورون محرکه به يور جايگزين با 

. مي گوينيد CHARCOTدر فرانسه شناخته شده كه به آن بیماري  LouGehrigبه عنوان بیماري  ALSدر آمريكا 

 .مر بوي به گروهي از بیماري ها میشود  ALSاشاره كرديم ، بیماري  همانطور كه در ابتدا

،تحلیيل پیشيرونده عضيلات سيتون فقيرات Bulbar  (PBP )اين گيروه از بیمياري هيا تركیبيي از فليج پیشيرونده 

(PSMA  ) و تصلب جانبي ابتدايي(PLS )توصیفي از هر يك از اين، انواع ثانويه  25-2جدول . استALS  را شيرح

نفير 222222در هير  12در حيدود   ALSوقيوع . در اين بخ  ارائه شده است ALSاشكال كلاسیك . ه استداد

( SALS) پراكنده : وجود دارد  ALSدو نوع . مبتلا مي شوند  ALSنفر در آمريكا به  5122تقريبا هر ساله . است 

افراد مبتلا % 22تا % 5بین .  هستند( (SALSاز نوع  ALSجمعیت % 15تا % 12در حدود ( . FALS) و فامیلي 

دچار انتقال ژن غالب غیر جنسي شده انيد ، كيه بيین  FALSخانواده هاي . سابقه فامیلي داشته اند  ALSبه 
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. اختلاف اين دو، مر بوي به سن شروع و وقوع آن است. نشانه هاي بیماري اين دو گروه اختلافي وجود ندارد 

در زنيان و  FALSمیيزان وقيوع . سال 15تا  55بین سنین  SALSت و سال اس 51تا  45بین سنین  FALSشروع 

مثل ديگير تشيخیص هياي عصيبي، چنيدين . است 1به 2و  2.5به  2بین  SALSولي براي  است  2به  2مردان 

) ELECTRO MIOGRAPHYتست ها شيامل . تست وآزماي  عصبي كامل موجب تفاوت تشخیصي مي شود 

EMG ) وسييرعت انتقييال عصييبي(NVC ) آزميياي  خييون وادرار شييامل ،تفكیييك بييالاي الكتروفوزرسييوم پييروت ین،

ساعته ادرار براي ارزييابي فليزات سينگین ، كشيیدن آب  14،تیروئید وسطوح هورمون پاراتیروئید ،و جمع آوري 

 . ي مي شودورونعكس برداري از گردن ونمونه برداری عصبي يا ن X  ،MRIنخاع ، اشعه 

 

 

 :پاتوفیزيولوژي

 

چندين ت وري در باره دلايل تخريب عصيبي حركتيي وجيود دارد مثيل اخيتلالات . شناخته شده است ALSعلت 

متابولیك نمك اسید گلوتامیك به يور نارسا ، مسيمومیت فليزي ، فياكتور هياي ايمنيي خودكيار ، فياكتور هياي 

 . ژنتیك و بیمارهاي ويروسي

 

 

 : تصوير بالیني

 

ايين افيراد عميدتا در .تگي به مناي  اولیه تخريب عصبي حركتي داردمتفاوت هستند ، و بس ALSنشانه هاي 

اين افراد ممكن است اشیاء را انداخته ييا از دستشيان . ابتدا ضعف موضعي در دست ، پا يا عضلات بولباردارند

صحبت كننيد، خسيتگي غیير يبیعيي دارنيد و بير خندييدن و گرييه كيردن ( ناشمرده )بیافتد، به صورت نامعلوم 

با پیشرفت بیماري تحلیل عضله ها نمايان شده ، وزن از دست میدهد ، دچار اسپاسيم شيده ، . ندارند كنترل

اين افراد مشكلات زيادي در راه رفيتن . گرفتگي عضلاني و حركات وكش  ناگهاني عضله مشاهده مي شود

است فرد نیاز بيه لوليه  در مراحل پاياني ممكن. ، پوشیدن ، فعالیت هاي حركتي نرمال، بلعیدن و تنفس دارند

سيال ييا بیشيتر،بعداز  2حيداقل ALSغذا و استفاده از دستگاه اكسیژن داشته باشد و نیمي از افراد مبتلا بيه 

سيال زنيده  22بيی  از%22د و نزدييك نيمانميی سا ل يا بیشتر زنده  5، %12تشخیص زنده مي مانندوتقريبا 

عالیت شناختي ، روده ومثانيه ييا فعالیيت هياي حسيي اختلال درفعالیت چشم ،ف ALSبا پیشرفت . مي مانند

هيي گعمدتا افرادي كه درگیري نخاعي اولیه دارند پيی  آ. پی  بیني بیماري مشكل است . تاثیر نمي گذارد

پی  بیني مثبت تر معمولا همراه با اين فاكتورها است ، شروع در سنین كمتر، شيروع بيه . ضعیف تري دارند

نبيود ييا تغییيرات كيم تينفس ، انقبيا  كمتير ، زميان  –، نه تركیبي از هردو بخي   در ستون فقرات LMNدلیل 

دربعضيي ميوارد ، شيرايط بیميار بيا پیشيرفت كيم بیمياري . يولاني تر براي شروع نشانه به منظيور تشيخیص 

از دسيت دادن  ALSدر. متفياوت اسيت  Marguerite  ،MSبيا فيرد مبيتلا بيه  ALSفرد مبتلا بيه . تعديل مي شود

فرد مبتلا بايد ازعهده بیماري مهلك برآيد در صورتي كيه فيرد مبيتلا . حركت بسیار سريعتر و بدون بهبود است 

 . بايد حريف ناتواني مزمن شود  MSبه 
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 :رسیدگي پزشكي

 

 ALSانجميين عصييب شناسييي آمريكييا پارامترهيياي اسييتاندارد و عملييي بييراي موضييوعات اصييلي فييرد مبييتلا بييه 

کاردرمانگری كه با اين افراد كارمي كند بايد با استانداردها آشنا باشد تيا درك بهتيري از . اختصا  داده است 

پارامترهيايي كيه ايين موضيوعات را پوشي  ميي دهيد . رو  ها و مسائل منطقيي درمداخليه داشيته باشيد 

،ارزييابي  چگونه بیمار رااز بیماري خود مطلع كنيیم ، چگونيه حماييت قيوي و ملاييم داشيته باشيیم: عبارتند از

بلعیدن ومداخله با لوله غذاچگونه اسيت ، رسيیدگي بيه مسي له آب دهيان ودرد، واسيتفاده ازسيرويس هياي 

نشانه هاي بیماري مثل اسپاسم عضيلات ، مقيدار بيی  ازحيد آب دهان،افسيردگي بوسيیله . آسايشگاهي 

 . تجويز دارو رسیدگي مي شود

زيابي شود تا معین شود چه وقتيي نیياز بيه حماييت تنفسيي وضعیت تنفسي بیمار بايد به يور مكرر دوباره ار

عمل بلع بايد به يور مكرر دوباره ارزييابي شيود تيا ميانع تينفس نشيود و تعیيین شيود ، چيه . شديد و كم دارد

را درسيال Riluzole (Rilutek ) ،انجمين داروييي فيدرال. زماني اگر لازم باشد، لوله غيذا دهيي جيايگزين شيود 

كه به عنوان اولین داروبه ييورويژه بيراي دگرگيوني جرييان .، يك ضد گلوتامیك است  Riluzole .تائید كرد 2115

عيلاوه برممانعيت ازآزاد شيدن گلوتامیيك از پايانيه هياي .بیماري استفاده شده كه مر  را به تاخیر ميي انيدازد

تعقيد هسيتند كيه محققيان مع. اسید درسلولهاي بدن ممانعيت ميي كنيد ینوها ي آمه عصبي،از دريافت كنند

. به خاير اين است كيه افيزاي  گلوتامیيك منجير بيه مير  نيورون هياي حركتيي ميي شيود Riluzoleموفقیت 

حيداقل بيراي چنيد مياه ميي  ALSمحققان نشان داده اند كه اين دارو باع  يولاني شدن عمر بیميار مبتلابيه 

 . شود

اين تجويزهيا بيراي فاكتورهياي ظرييف .یني استبه يورشايع پیگیري بال ALSتجويزات دارويي ديگر براي درمان 

وتحقیي  ( DNF)، فاكتورهياي عصيبی ناشيي ازمغيز(  IGH-2)شيبه انسيولین 2،رشد فياكتور( CNTF) عصبي 

Sanofi  ريشه سلول هياي تحقیقيي  و حركتي آشكار نیست عملكرد دقی  اين فاكتورها بر عصب هاي.است

پيي گیيري بيالیني بيه افيزاي  ييول عمير و . پیشنهاد میكنيد را ALSبراي درانتخاب رو  هاي درماني بالقوه 

باييد بيا بیماروخيانواده اوبيا پیشيرفت بیمياري كياركرد . كاه  فرساي  ناشي از بیماري متمركز شيده اسيت

بیمار واعضاي خانواده باييد بيه ييور مرتيب تصيمیمات دربياره مراقبيت را بيه روز . تغییرايجاد كرد  ،ودرصورت نیاز

چه وقتي و در چه صورتي لازم است كه ويلچیر يا ابزار تطابقي براي خيوردن : یماتي به صورت مثل تصم. كنند

استفاده شود؟، چرا بايد بیمار تحت عمل بر  ناي قرارگیرد ؟ چرا لوله غذا دهي انتخاب میشود يا به تينفس 

 كمك مي شود؟

و توسط كل  باشد و مداخلات بالیني حمايت هاي رواني درباره تصمیم گیري، بايد براي حمايت از يول زندگي

ومعیارهياي وضيعیت فرهنگيي ،اجتمياعي . دارنيد  پزشك وبیمارهردودراين زمینه نق  عمده ؛تیم فراهم شود

روحي خانواده وبیمار بايد درك شود،چون اين فاكتورها در تصمیمات آتي، حمايت جانبي وتوجه شخصيي تياثیر 

 . گذاراست 
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Cobb و " نمي تيوانیم كياري انجيام دهيیم" ند كه پزشكان اغلب به بیمار مي گويندو همكاران  مشاهده كرد

ي فيراهم گفتاردرميانو وتراپیخانواده هاي آنان اغلب ازسرويس هايي كه مي تواننيد توسيط کاردرميانگر، فیزيي

ان آموز  براي پرستاران و پزشكان مورد نیاز است ،تا نق  کاردرميانگر دردرميان بیميار. شود آگاه نمي شوند

ALS ارزيييابي بعييدي . را درك كننييدOT هيياي تطيياب  بييا فعالیييت هيياي عملييي بييراي آمييوز  بیمار،دربيياره رو  

 . وپیشرفت بیماري ضروري است

 

 : نق  کاردرمانگر

 

ALS  بيه صيورت  ييرح مداخليه باييد. ایط فیزيكيي اسيتبه يور سريع پیشرفت مي كند كه همراه با تنيزل شير

 ضيعیت عمليي بیماربيه صيورت مكيرر اسيتاجرایيی باشيد، چيون تغییيرات وهيای  occupationشركت بیمياردر

با كاه  موقعیت فیزيكي بیمار،نیاز به حمايت محیطيي ،از . ومداخله برفعالیتهاي فیزيكي محدود شده است

 OT دخالت . يري  فراهم كردن تجهیزات بادوام پزشكي،تغییرات درخانه، وفراهم كردن ابزارتطاب  دهنده دارد

مان دهي محيیط بیميار و حماييت مسيتقل ، يبي  درك بیميار، انتخابهياي حميايتي ، و پيذير  بیمياري برساز 

وحمايت براي يول عميررا  حداكثر انتخاب محیطي  ALSممكن است بعضي بیماران . ازيرف بیمارصورت میگیرد

سازگاري با كيار، انجيام  دراين مورد،کاردرمانگر ارزيابي هاي دوره اي براي تعیین نیاز بیمارجهت. داشته باشند

ممكن اسيت بیمياران ديگردرخواسيت حماييت . امور شخصي، وفعالیت هاي اوقات فراغت رابايد داشته باشد 

ميثلا بيه اوكميك كنيد تيا . فوي العاده نداشته باشند، كه دراينجا درمانگر بايد نق  حمايت كننده داشته باشيد

لیستي ازنقصان هاي عملي ( 25-1)جدول .ظررا ثبت كنند كتاب حافظه براي خود داشته باشند وموارد مورد ن

وقتيي بيه ايين .درمراحل مختلف بیماري است و مداخلاتي كه ممكن است مورد نیاز باشد رانشيان ميي دهيد

ممكين . بايد به خاير داشته باشد كه تصويرهريك از بیماران منحصربه فرد اسيت  OTجدول مراجعه مي كنید 

به عنوان مثال،بیماري كه علائم زود هنگام عضيلاني . موارد جدول متفاوت باشند است نشانه هاي بیماري با

وممكن اسيت بیميار  بلعیدن وابزارارتبايي داشته باشددارد ممكن است نیازمند مداخله سريعتر براي ارزيابي 

بي  تغییيرات بیماروخانواده اونیازمند روشيي مينظم هسيتند كيه، ي. رنباشد يگر درمراحل پاياني نیازمند ويلچد

 . باشد ALSعملي سريع،فاكتورهاي پیچیده رواني و موضوعات كیفي زندگي يب  

مطالعه اي حياكي ازايين اسيت كيه كسياني كيه كمتير . تاثیر بیماري بركیفیت زندگي اغلب بايد بررسي شود

ي و افسيردگ.پريشان وافسرده هستند رويكردهاي آنها به زندگي مثبت تراست وزنيدگي ييولاني تيري دارنيد

درهمان مطالعه مشاهده شده كه .مشاهده مي شود ALSخستگي همراه با كیفیت پايین زندگي در بیماران 

مشياهده كيرد كيه كنياره گیيري ازاجتمياع بيا  Hecht. پیشرفت بیمار صرفا همراه باكیفیت پايین زندگي نیست

روحميل ونقيل عميومي ويلچقی  توصیه میكند كيه تحيرك بيا براساس نتايج اين تح. سطح ناتواني مرتبط است

معنيوي  نيین مطالعيات بيه بررسيي امید،روحیيههمچ.بهبود پیدا میكند ومانع گوشه گیري اجتماعي مي شيود

 . ودين به عنوان ابزارپذير  بیماري پرداخته است

 

 : 1بخ  

  :بیماري آلزايمر 
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 . تلال عصيبي اسيت ي وپيی  رونيده ي اخيذمعمول ترين شكل زوال عقيل، بیمياري ميو AD))بیماري آلزايمر 

AD عليت دقیي  آن . تحت عنوان اختلال رواني ، توسط انجمن روان پزشيكي آمريكيا يبقيه بنيدي شيده اسيت

بيه دلیيل تياثیرات مخيرب بیمياري برمغز،بیشيتر فرآينيد ذهنيي دچياراختلال شيده،رفتار . شناخته نشيده اسيت

ه، تنيزل نقصيان شيناختي چندگاني شيروع اخيتلال بيه مرور،بيا. وضعیت رواني مختل ميي شيودو  تغییرمي كند

تياثیرات برسیسيتم . واختلال قابيل توجيه درفعالیيت شيغلي واجتمياعي اسيت چشمگیرازسطح قبلي فعالیت

زوال عقل مشكل مهميي اسيت،ولي وقيوع . حسي وحركتي مشاهد نمي شود، مگردرمراحل پاياني بیماري

زييادي دارد وازمنيابع پزشيكي زييادي ايين مسي له هزينيه نظيارتي .آن بیشتردرافراد مسن تير دييده ميي شيود

تشخیص زودهنگام كاه  شيناخت، توسيط پزشيك، کاردرميانگر و ديگرافيراد حرفيه اي بيراي . استفاده میكند

به ويژه درمراحل  گرفته شده يا با ديگر بیماري ها اغلب ناديده ADتشخیص . توجهات بهداشتي ضروري است

 . اولیه اشتباه گرفته مي شود

 

 

 

 : شیوع

 

ميياري آلزايميير تقريبييا دوسييوم مييوارد زوال عقييل رادربرمييي گیردوشييیوع آن بييا بييالا رفييتن سيين ،روبييه افييزاي  بی

میلیيون نفير  4اين بیماري تقريبيا . هستند ADسال ومسن تر مبتلا به 15افراد %  5تا 1تقريبا . چشمگیراست

سيالگي  15سيال،بعد ازسين  5میيزان شيیوع آن هير. فاكتوراولیه خطراسيت ،سن.را درآمريكامبتلا كرده است

 ،سيييابقه فيييامیلي. سيييال بيييه بيييالا را مبيييتلا كنيييد 55افيييراد % 42تيييا  12برابرميييي شيييود وانتظيييارمي رود 1

بستگي به جه  ژنتیكيي دركروميوزوم   ADشروع زودرس اشكال خانوادگي . است  ADفاكتورخطرديگري براي

دارد ولي باييد بيه ايين  21ويژه كروموزوم وتوالي  APOE-4 بستگي به   ADشروع ديرهنگام .دارد 12و 2،24هاي

آسيیب هيايي كيه قيبلا بير .  ندارنيد  ADنكته اشاره كرد كه اين توالي ويژه درافراد مسن تري يافت میشود كه

ن وجييينس مونييي  از فاكتورهييياي بيييالقوه خطرنييياك وسيييروارد شيييده ،سيييطح پيييايین تحصيييیلات ،سيييندرم دا

. ي كنيد،در تميام افيراد مسين مشياهده نميي شيود اگرچه شیوع زوال عقل به سرعت رشيد مي.ديگرهستند

بسیاري از افيراد مسين تير تجربيه فرآينيد ايلاعيات يبیعيي و آهسيته رادارنيد ، وليي از لحياظ بيالیني نقصيان 

كهولييت عبييارتي گمييراه كننييده وتعريييف نشييده اسييت كييه درارتبيياي بييا افييراد . شييناختي چشييمگیري ندارنييد

ي اولیه ازآنچه كه واقعا زوال عقل است،اشتباها مربوي به فرآينيد نشانه ها. پیروسالخورده استفاده مي شود

استفاده ازعبارت كهولت اين تصور كلیشيه .يبیعي سالخوردگي مي شود، وبه صورت كهولت تعريف مي شود

چنین عقايدي ميانع .اي رادائمي مي كند كه ، تنزل شناخت پی  رونده،درسنین يبیعي پیري اتفاي مي افتد

 . وتشخیص صحیح زوال عقل مي شودتشخیص زود رس 
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AD   درنتیجه تغییرات تنزلي درCNS اين تغییرات در ساختار عصيبي وعناصير شيیمیايي عصيبي، .بوجود مي آيد

نتيايج ايين تغییيرات پيی  رونيده باعي  . به يور ژنتیكي يا محیطي ،درمغز افراد مسيتعد مشياهده ميي شيود

تغییرات آسیب شناختي ،از يريي  معاينيه ي . رقشرمو وهیپوتالاموس مي شودآسیب هاي عصبي پراكنده د

اين تغییرات شامل افزاي  التهاب عصبي پلاكها ودرهيم پیچیيدن .سلولهاي مغز بعدازمر  مشاهده مي شود

زودرس هميراه بيا كياه   AD. تار هاي عصبي شده كه هميراه بيا آسيیب بيه نيرون هيا وسيیناپس هيا اسيت

همچنین همراه با افزاي  توزيع پلاك ها ودرهم پیچیدن تارهاي عصبي ميي . درمغز است ها يك نشانهژكولینر

را مي توان تنها بعد از كالبد شكافي مشاهده كرد، بيا ايين AD بسیاري از تغییرات در مغز افراد مبتلا به. باشد

را نشيان  زمغيي بیشتر مثل بزر  شدن بطن هيای حال تكنیك هاي عكس برداري عصبي ، ايلاعات تشخیص

و منجير بيه مير   نتقيال عصيبي راتحيت تياثیر قيراردادهتغییرات تنزلي درمغز چندين فرآيند دارد كيه ا. مي دهد

فرآيند التهابي موجب مي شود كه پروتین تائودرنرون هاي قشري و حاشیه اي،تحت اختلال .عصبي مي شود

Microtubular  1رشته هاي. شود مون ها دريول اكسون ميقرارگرفته،ومانع فرستادن مواد مغذي نرون وهور 

ايين رشيته . ین هاي بین سلولي، در يك فرآيند متابولیك غیر يبیعي اتصال عرضي پیدامي كنندروتىٔتايي اين پ

همچنيین بيه هيم .هاي عصبي ازرشته هاي به هم پیچیده اي است كه نهايتا منجر به مير  عصيبي میشيود

پلاك . هي مشاهده میشود وبه مقدار كمتر،درجدارمناي  وابسته پیچیدگي تار هاي عصبي در مناي  گیجگا

ودنيدريت هييا  و آكسييون هياي كوچييك  Amyloid-Bهياي نوروني،اجسييام عصيبي بزرگييي هسيتند كييه ازتجميع 

تجميع بيی  ازحيد سيلول هياي . اين مواد تنزل يافتيه جيذب فضياي سيلولي ميي شيوند .تشكیل شده است

Amyloid-B توزييع پيلاك هياي عصيبي در . بي ،به تنزل نورون هيا كميك ميي كنيد غیر قابل حل درپلاكهاي عص

 ADغیرقابل حل همراه با  Amyloid-Bتولید مقدار زيادي . زودرس غالب است ADمناي  جداري وگیجگاهي در

ممكين  Amyloidجمع شدن رسوب . است 12و2،24اي ژنتیك دركروموزوم هاي هخانوادگي ،مربوي به نشانه 

تحت تاثیر قرارگرفته وبرتوسعه درهيم پیچیيدگي تيار هياي عصيبي تياثیر  21ر كروموزومد APOE-4است توسط 

فرآيند آتي تنزل عصيبي بيه خيودي خيود ميي توانيد منجير بيه آسيیب بیشتردرسيلولهاي غشياء ،آنيزيم . گذارد

تحرييك  فرآيند متابولیك باعي . ین هاي ناشي از تولید بی  ازاندازه راديكال هاي اكسیژن شودىٔوپروت  DNAها،

 Amyloid-Bوشيكل گیيري ( APP)راديكال هاي آزاد اضافه شده میشود وممكن است همراه با فعال كيردن ژن 

اختلال كولینرژييك فرآينيدي اسيت كيه مسي ول نشيانه هياي بيالیني مثيل نقصيان حافظيه . غیر قابل حل شود

اسيت كيه باعي  كياه    POE-E4به ويژه اختلال كولینرژيك مربوي به . زودرس است  ADومشكلات لغوي، در

ايين منياي  مغزهميراه . درقشرهیپو تالاموس مي شود ChATدرقشر میاني وكاه  فعالیت ( ChAT)فعالیت 

 . مثل اختلال حافظه ومشكلات انجام فعالیت هاست   ADبا نشانه هاي 

 

 

 : تصوير بالیني
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سياده تيرين . داده شده است اغلب به شكل چندين مرحله شرح  AD نشانه هاي بیماري والگو هاي رفتاري 

اين مراحل به صورت ابتدا میانه ومرحله آخر است ييا بيه صيورت .راه مرحله بندي براي افراد تحت درمان است 

 ( .52-2جدول ) مرحله اي است  4

مرحله اي ، در تحقیقات اسيتفاده ميي  7وتشخیصي ترپیچیده ،مثل معیار تنزل جهاني مقیاس هاي بالیني تر

نشيانه هياي . و به عنوان بخشي از ارزييابي اسيتفاده ميي شيوند هي اهداف تشخیصي تغییر كردشود، يا برا

اختلالات اخیرااتفاي افتاده درحافظه است كه در يول زميان بيدتر شيده و بيا حيداقل يكيي از نقصيان   ADاولیه

يبي  نظير وعدم قيدرت تكليم ييا اخيتلال فعالیيت اجراييي ،كن  پريشي ، زبان پريشي : ي مثل هاي شناخت

اختلال حافظه به صورت افيزاي  مشيكلات ييادگیري بيراي ايلاعيات .انجمن روان پزشكي آمريكا همراه است 

دريول زمان ،توانايي يادگیري وتوانايي به . جديد ،وبه خاير آوردن ايلاعات قديمي تربعد از چند دقیقه میشود

مشيكلات گيوي  وزبيان، همچنيین اخيتلال : نشانه هايي مثل. خايرآوردن ايلاعات قديمي تنزل پیدا مي كند

ر اسيت ام حركت يرح ريزي شده بیشتر متغیاختلال در توان انج. شناخت موضوعاتي كه قبلا آشنا بوده است

مشاهده نشانه ها بستگي بيه منيايقي از مغيز دارد . مشاهده نشود ADوممكن است درتمام افراد مبتلا به 

كياه  پیيدا  ADناچيارا فعالیتهياي عمليي بيا پیشيرفت . رفتيه اسيتكه بیشتر توسط بیماري تحت تاثیر قرارگ

مشياهده  ADتغییرات رفتاري و وضعیت رواني اغلب درمراحيل اولیيه . بعدي معمول است2اختلاف ديد . میكند

. كه هميراه بيا تغییيرات شخصيیت ، افيزاي  افسيردگي ، اضيطراب وافيزاي  تحرييك پيذيري اسيت  مي شود

. اري مثل بي قراري وروان پريشي ، پرخاشيگري وسيرگرداني بيه وجيود ميي آييددرمراحل بعدي مشكلات رفت

مناي  حركتي براي تعادل وراه رفتن ممكين اسيت دچيار اخيتلال شيود وتغییيرات حسيي در مراحيل میياني و 

امید .اغلب،هذيان وافسردگي تصوير بالیني را پیچیده میكند ( . 52-2جدول . ) مشاهده مي شود  ADپاياني 

سيال يبي  میيزان پیشيرفت  12تيا  2سال است ،ولي مي تواند  22تا  5عمدتا   ADگي بعد ازتشخیص به زند

ايين الگيوي تنيزل روبيه .كاه  عملكرد فرد اغلب درالگويي يبقه بنيدي شيده شيكل ميي گیيرد . متنوع باشد

ودر پايييان  ( IADL)رشيد،ازاختلال ملايييم دركارواوقييات فراغيت ، تييا مشييكلات متوسييط درفعالیيت هيياي روزانييه ،

ا فعالیيت هياي ايين رونيد ازنقصيان شيناختي، تي ؛(ADL)ازدست دادن توانايي انجام امورشخصي روزانه اسيت 

 (. 25-2جدول ) عملي آسیب مي بیند 

رسيیدگي  ADانگیزه ودرك مي تواند برفعالیت عملي تاثیر گذارد،ولي نمي تواند به يورروزمره درافراد مبتلا بيه 

 . شود

 

 

 : رسیدگي پزشكي

 

اولین شري مراقبت است ،كه عميدتا چنيدين مرحليه  ADيب  نظر لارسون رسیدگي پزشكي به فرد مبتلا به 

بسیاري از جنبه هياي پزشيكي توسيط اعضياي معینيي از تيیم انجيام ميي شيود كيه شيامل . رادر برمي گیرد

 . پرستار ، مددكار اجتماعي ، کاردرمانگر يا فیزيوتراپیست مي شود

دوم، قبل از نیاز به بستري بیمار يا پرسيتاري بیشيتر  .هستیم ADبتدا نیازمند تشخیص زود رس براي اين كار ا

سيوم ،ميوارد . ،اين مس له وجود دارد كه ، چه يور بايد به نفع فرد مبتلا مداخله كرد تا دراجتماع زندگي كنيد 
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 بهداشتي براي تشيخیص  ن مراقبتهايمورد آخري، وظیفه فراهم كنندگا. مداخله يب  پیشرفت بیماري است

 . مشاهده مي شود ADكه افزاي  ناتواني در فرد مبتلا به است رسیدگي درماني  و

 1و اغلب بیماري تشيخیص داده نميي شيودسال معمول است،  52اگرچه زوال عقل تا حدي در افراد بالاتر از 

 .سال بعد از شروع نشانه هاي زوال عقل به تعوي  مي افتد  4تا

و ميرور ايلاعيات  ضيعیت روانيي ، معاينيه مختصير عصيبيكي ، ارزييابي آزمايشيگاهي ، بررسيي ومعاينه فیزي

 .ضروري است  ADدرتشخیص 

اسيكن ميي توانيد  CTو  MRI  ،PETنتيايج . تعیین شرايط درمان،در زمان بهبودي و رو  درميان ميوثر اسيت . 

ون معیار آنها در تعیین وضعیت تا حيدي غیير مفید باشد، ولي ازاستناد زياد براين تكنیك ها بايد اجتناب شود چ

مصاحبه وجمع آوري ايلاعات معتبربراي ارزييابي . معمول است وبه دلايل اختلالات شناختي قابل بح  است 

 .ومقايسه وضعیت حاضروعملكرد گذشته ضروري است تشخیص مراحل ،درتعیین میزان تنزلموقعیت بیمارو

ومعیارهاي اندازه گیري ،ممكن است توسيط بسيیاري ازافيراد لاعات پرسشنامه براي جمع آوري ايمصاحبه ، 

حرفه اي آموز  ديده در زمینيه مراقبيت هياي بهداشيتي انجيام شيود تيا ديگير پزشيكان ،ايين ايلاعيات بيراي 

هدف از فراهم كردن مراقبت هاي بهداشتي ، براي رسیدگي موفي  پزشيكي . تشخیص مراحل اهمیت دارد 

لي كياه  رفتياراختلا" عقل ، خواه دراجتماع، يا شيرايط سيازماني  ييا نیميه سيازماني ،به فرد مبتلا به زوال 

مر  و میر با زوال عقل رو به افيزاي  . " درمحیط امن و قابل پرور  تر است،حداكثر عملكرد وعدم وابستگي 

ي ، بیمياري مثيل افسيردگاي تعیین بیماري هاي قابل درميان ويزيت مرتب درمراحل اولیه پرستاري، بر. است 

ديگر شرايطي كه ممكن است زوال عقيل را شيديد  و ، ورم مفصل ،سوز  ادرار folateمقدار كم  ،پاركینسون

افسردگي و زوال عقل ممكن اسيت . ADوبه ويژه براي مبتلايان به براي تمام افراد مسن مهم هستند  تر كند

وجه دقیي  بيه اينكيه آييا شيروع نشيانه هياي ت. با بیماري ديگري اشتباه گرفته شود وهردو با هم ظاهر شوند

موضيوع تشخیصيي مهميي اسيت ،چيون ( افسيردگي )يا اخیرا اتفاي افتاده ( زوال عقل)بیماري به مروراست 

فيراد اختلالات شناختي وعملي ،ممكن است درا.نشانه هاي عايفي وشناختي اغلب با هم اتفاي مي افتند

هذيان وزوال عقل اغلب با هم اتفاي مي افتنيد خصوصيا . ود يابدبعدازمدتي بهب مبتلا به زوال عقل وافسردگي

 .درشرايط بیمارستاني 

هر دو مورد درگیر اختلالات شناخت كلي هستند، ولي هذيان معمولا درشيروع شيديد اسيت و نشيانه هياي  

یشتر واكن  هاي دارويي برعكس، ب. بیماري نوسان دارد ،توجه وآگاهي مختل شده ودرخواب تاثیر مي گذارد

 .معمول است ،چون مغزآسیب پذير است ودچاراختلال شده است  ADدر

مشكلات شنوايي ،بینيايي و ديگير اخيتلالات .  قابل درمان استاغلب دلیل هذيان ، مثل مسمومیت دارويي ،

تنيزل .حسي ،علائمي شناخته شده هستند كه زوال عقل را بدتر كرده وباع  فشار بیشيتربربیمارمي شيود 

واغليب  ول است تا افراد يبیعي همان سنبیشتر معم ADباردرافراد مبتلا به  22تا5ران وتهیگاه  قسمت میان

 . بالاتر رسیدگي است  سطوحباع  بستري شدن زودتر بیمار و نیاز به 

يبي  نظير . حركت سريع خطرناك است ، ومس ولیتي ياقت فرسا براي بیمار، به ويژه براي افيراد مسين دارد

SMALL دارودرماني افراد مبتلا به  ، وهمكارانAD بايد به دقيت ارزييابي شيود ودرفواصيل معيین تايیيد شيود .

مثل  Cholinesteraseبازدارنده هاي . دارو تجويز نمي كنند، ايلاعات درباره دارو درماني مفید است OTاگرچه 

Tacrine  وDenezepil كوتيياه مييدت  ممكيين اسييت باعيي  بهبييود فعالیتهيياي حركتييي و شييناختي حييداقل بييراي
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عوامل ديگركه ممكن است فعالیت شيناختي را .تحقیقات نويد دهنده اي دراين زمینه درحال انجام است.شود

دلاييل حياكي . میشود  Eاستروژن،عوامل ضد التهابي غیراستروئیدي ، ژنگوبیلوبا، وويتامین : بهبود دهد شامل

سيروتونین  Reuptakeييژه بازدارنيده هياي داروهياي ضيد افسيردگي ،بيه و. ازمزاياي اين عواميل قيايع نیسيت

حلقه اي وبياز دارنيده  2به هرحال بعضي از داروهاي ضد افسردگي .اغلب تجويز مي شوند( WSSRI)انتخابي 

 . مي توانند تاثیرات جانبي درافراد مسن تر داشته باشند( MAOI)هاي مونوآمین اكسیداز 

بييراي درمييان  CLOZAPINE ،RISPERIDONE،OLANZAPINE: داروهيياي ضييد روان پريشييي غیيير معمييول مثييل 

بیقراري واضطراب كم تجويز مي شوند ،ولي مشاهده شده كه وقتي علائم بیماري شديد هستند نسبت بيه 

 . ضد روان پري  ها كمتر اثر دارند

 

 

 :نق  کاردرمانگران

 

مراه خانواده يا دوستان تا يك ، بیشتر افراد مبتلا به اختلال به تنهايي زندگي مي كنند يا ه  ADدرمراحل اولیه 

كيه دلیيل آن تحلیيل رفيتن  رونيده فعالیيت،از سيطوح قبليي اسيت  به صورت تنزل پی  ADويژگي غالب . نهاد

كيه بيه اي عملي بیمياراختلال ايجياد كيرده اين تغییرات درفاكتوره.مغزوتغییرات سلولي آسیب شناختي است

 . درنق  هاي فعالیتي میشوداصلي  اه  فعالیت شغلي و تغییراتنوبه ي خود منجر به ك

افيزاي  مشيكلات در فعالیيت .باگذشت زمان ،محیط زندگي ساختار يافته ترونظارت شيده ترميورد نیياز اسيت 

بيير كیفیييت زنييدگي  ايجيياد كييرده وبييا پیشييرفت بیميياري ADهيياي روزانييه چييال  هييايي بييراي افييراد مبييتلا بييه 

وبيرحفپ  ت حماييت ازفعالیيت هياي فيردي باشيدباييد جهي  OTميداخلات ميوثر. بیماروخانواده اوتاثیرمي گيذارد

ومحیط متمركز باشد ، به عبارت ديگر باع  جبيران كياه  فعالیيت افيراد مبيتلا بيه  توانايي ها وتطاب  وظايف

AD ودرعین حال به آنها كمك كرده وضعیت مطلوب را درمحیطي محدود، حفپ كنند شده . 

 

 

 :ملاحظات اخلاقي 

 

در رسيیدگي بيه بیميار مبيتلا بيه زوال عقيل  همكياري و آميوز  بيه او. حماييت شيودکننده  بايد ازفرد مراقبت

و تيامین موضيوعات حیطي باز وانعطاف پيذيرايجاد كننيد تيا دربياره ايمنيي اعضاي خانواده بايد م. ضروري است 

اعتمياد ،  .مسائل مالي ، قانوني و بهداشتي نیازمند هيدايت كننيدگان حرفيه اي هسيتند . مربوي بح  شود 

 . در پیشرفت ناگزير بیماري ، اهمیت دارداي پايدار پرستاري براي آمادگي و برنامه ه محدوديت فعالیت

در ايين زمینيه . در مرحليه نهيايي ، بيه صيورت بسيتري شيدن، انتظيارمي رود ADمشكلات رفتاري در بیمياران 

فرد مراقبت کننيده . اهمیت دارند  ،تمديد مدت پرستاري ، سرويس هاي حمايت در خانه ، گروه هاي حمايتي

اسيتفاده از تطياب  محیطيي ، . نیازمند راه كارهاي موثر براي رسیدگي به اختلالات رفتياري و روانيي هسيتند 

منيابع و همكياري بيا خيانواده رو  هاي درماني بین فردي ، مراجعه به روشيهاي همياهنگي ديگير ، تقسيیم 

مراقبان بهداشتي حرفيه اي از آميوز  ، تربیيت ، مشياوره . نددر رسیدگي به اين مشكلات كمك مي ك بیمار
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نتيرل رفتارهيا و به اين وسیله مراقبان به احساسات خود ، ك. وحمايت براي كمك به مراقب استفاده مي كند 

آگياهي از تياثیرات چنيد بعيدي ايين . رسيیدگي ميي كننيد  ADبراي خود و بیميار مبيتلا بيه  حفپ كیفیت زندگي

 . براي بهبود موثرتر و پرستاري كارآمد تر اهمیت دارد ، خانواده و جامعه به يور كليرد بیماري بر ف

 

 

 :ارزيابي 

 

كيه اخیيرا كياه  فعالیيت بيراي افيرادي اسيت  OTخدمات . ،اغلب قبل از ارزيابي انجام میشود  OTمشاهده 

ييا ممكين اسيت بيه  د آورده اسيتبوجيو او ديا ديگران يا خيو رآنها حالت ناراحتي براي خانوادهرفتا وداشته اند 

اي اموراجتمياعي وتوجيه ييولاني بیشيترزمان درميانگران ،بير. شكل تمريناتي براي بهبود كیفیت زندگي باشد

  محیطي جهت پذير  استرس ناشي تا آنها راهكارها وتطاب كمك به خانواده ها وپرستاران استبراي  مدت

،   ADرزيابي وعمي  فرآينيد ايين مسي له بنيابر میيزان پیشيرفت نوع ا. رسیدگي به فرد صدمه ديده را بپذيرند از

وييا كاركنيان  وانيي ديگر،همياهنگي وعلاقيه مراقيبپوش  دهيي بيه فرآينيد ، وجيود ديگير اخيتلالات يبيي ور

ايين امربسيتگي بيه سين ،ارتبياي . نتايج پرستارو نیازهاي اومي تواند بسیار متنوع باشيد. بهداشتي تاثیر دارد

 . ويژگي اخلاقي او دارد و خ نوادگي ، فرهنخا

درك مراقب از زوال عقل،واكن  به زوال عقل درارتباي بيا رفتار،اسيتفاده ازمهيارت هياي حيل مشكل،اسيتفاده 

بيه ييور چشيمگیري در  یستم هاي حمايتي رسمي وغیر رسمي ونوع تصيمیم گیيري ازمحیط ،استفاده ازس

برخلاف رسیدگي به تغییرات ،ارزييابي . ن بیمار تاثیر داردو درما مراقبتي توانايي پرستار براي شركت در برنامه

مي توان قبل از مصاحبه و يرح برنامه مداخله ، با سوال از پرستار، ايلاعات زيادي جمع . بايد قابل درك باشد

همچنین مي توان ازاعضاء خانواده وايلاعات آنها براي كامل كردن پرسشنامه واندازه گیري معیارها . آوري كرد

 عملي و مهارت هاي ميورد اسيتفاده اين مقیاس ها ،براي ارزيابي فعالیت شغلي ،توانايي هاي. ستفاده كردا

پرسشنامه ازنظر تغییرات مشاهده شده توسط پرستار ، فعالیت هياي كياتز . درسنج  شكل رفتارموثراست 

ايلاعيات  اندازه گیري. ده میشودو انجام فعالیتهاي ابزاري به يور روزمره استفا( KADL)در معیارزندگي روزانه 

اسيتفاده از چنيد ابيزار . بيا مصياحبه قبيل ازاوليین ويزييت ييا در ييول آن، انجيام شيود آگاهي بايد به يور مرتب

بيراي م كننيده ايلاعيات اصيلي و ارزشيمند مختصر،براي مشاهده وضعیت رواني ،افسيردگي ،اضيطراب فيراه

بسيتگي بيه مرحليه  ADسينج  عمليي فيرد مبيتلا بيه . ذارنيدفاكتورهايي است كه احتمالا برفعالیت تياثیر گ

توصیه مي كنيد،  ADبیانیه انجمن کاردرمانگران آمريكا درباره سرويس هاي فرد مبتلا به . كاه  شناخت دارد

امور مربوي به خانه ،كيار، رسيیدگي يبيي ، مهيارت رانيدن وايمنيي باييد درمراحيل اولیيه بیمياري معيین شيود 

مسيائل مربيوي بيه . ز برانجام امور شخصي ،حركت ،ارتباي ومهارت هاي فراغتيي اسيتدرمراحل بعدي ،تمرك.

بسييیاري از . مراقييب و مشيياهدات آن اهمیييت دارنييد، ولييي مشيياهده درمانگرازانجييام فعالیييت هييم مهييم اسييت

ولي براي افراد كه دچاركاه   فیزيكي افراد مسن تربهبود يافته براي پیشرفت فعالیت ADLمعیارهاي عملي 

خوشبختانه ،چندين استاندارد واندازه گیري عالي وجود دارد كيه تعیيین ميي .اخت هستند،مناسب نیستشن

هسيتند ييا خیير، كيه  IADL ،ADLكند،آيا افراد قادربه استفاده ازمهارت هاي شناختي بيراي انجيام فعالیتهياي 

سيطح شيناختي  تعیيین كننيده( KTK)شيپزخانه آسينج  كاردر. سال گذشته توسعه يافته اسيت 25دريول 
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 ACL)تست سطح شناخت آلن . است ونیازمند اين است كه كار پختن را موفقیت آمیز انجام دهد ADمبتلا به 

مطالعيات زييادي  LEVY. ، تعیین كننده كیفي حل مشكل حین انجام فعالیت هياي حركتيي قابيل درك اسيت( 

و بيا اسيتفاده   بینيي اسيت ي قابل پيی كه به يورعمل انجام دادهن اختلال شناختي ابراي بیمار ACLدرباره 

 اسيت( AMPS)سنج  ديگر،ارزيابي حركت و فرآينيد مهيارت هيا . انجام مي شود IADLو ADLچندين فعالیت 

اودرسنج  .انجام مي شود IADLاين كاربا فعالیت هاي . كه براي افراد مبتلا به زوال عقل استفاده مي شود

 ADتا توانايي فرد مبتلا بيه  ته بندي ايلاعاتي استفاده مي كندازدس(  DAD)ناتواني افراد مبتلا به زوال عقل 

ايلاعات مربوي به فعالیت هاي اجراييي مثيل  DADهمچنین . را اندازه گیري كند IADLو ADLبراي كامل كردن 

 .توانايي فرد براي شروع ،برنامه ريزي و انجام فعالیت را فراهم مي كند

بعيد ازارزييابي . آميده اسيت 15و  22در فصيل   ADLعملكرد شيناختي و انجيام ايلاعات بیشتر درباره ارزيابي 

والات مهيم ،   درميانگر میتوانيد بيه هميه سي ADوسطح حركتي فرد مبتلا به كامل، درك كافي ازفرآيند بیماري 

بهتير  ADتيا فعالیيت فيرد مبيتلا بيه كه بايد تغییير كنيد  بويژه امور پرستاري.درباره جنبه هاي عملي پاسو گويد

 . شود

 

 

 

 : رو  هاي مداخله 

 

بنييابراين  ؛عقييل وخييانواده آنهييا وپرسييتاران اسييتبرنامييه ريييزي بييراي افييراد مبييتلا بييه زوال  OTهييدف ازوظييايف 

براين باع  كاه  استرس بنا؛ به صورت يولاني مدت تاكید  دارد برتقويت،حفپ فعالیت هاي فیزيكي ورواني 

دريراحي برناميه مداخليه ،ماهیيت پيی  . يت براي شخص مي شودومانع به وجود آمدن محدود مراقب شده

براي بیميار  OTمداخلات . بايد مورد توجه قرار گیرد  ررد انتظار  فعالیت ،وضعیت پرستارونده اختلال ،كاه  مو

پیشيرفت شيركت در فعالیيت هياي .مبتلا به زوال عقل درجهت حفپ ،ذخیره، يا بهبود فعالیت هدايت میشيود 

به صورت رضايت بخ  بوده و باع  بهینه شدن وضعیت زندگي ،آسان تر شدن وظيا ييف پرسيتار شغلي بايد 

رو  هاي درمانگر درمداخله شامل بررسي تحلیل فعالیت،آموز  پرسيتار ،تكنیيك هياي رسيیدگي بيه . شود

اي اوسيرويس هيايي بير.رفتار ،تعديل محیط ،استفاده ازفعالیت هاي هدفمند وبررسي منابع ومراجيع میشيود 

پرسيتاري سيازماني ونیميه سيازماني بيه ميدت  و ستاري درخانه ،پرستاري درييول روزشرايط مختلف مثل پر

ن كيرده و ماري،دريافيت كننيدگان سيرويس رامعيیشيرايط مداخليه ومراحيل بی.يولاني ميدت فيراهم ميي كنيد 

 .(25-2)مورداستفاده را شرح میدهد روشهاي 
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 : 2بخ  

 ن بیماري هانتینگتو

 

 :شیوع

 

 بیماري مهلكي است كه باع  اختلال وفرساي  سیستم عصبي ( HD)بیماري هانتینگتون 

اين بیماري ازيري  كروموزوم غیير جنسيي غاليب . نفر را مبتلا میكند 222222نفر ازهر  22تا   5 كه مي شود

مطالعيات نشيان داده كيه . اردرا د( HD)شانس ابتلا بيه % 52هر يك از فرزندان فرد مبتلا . انتقال پیدا مي كند

 بيا وجيود HDتشيخیص قبيل از مشياهده نشيانه هياي بیمياري . ، علت اين بیمياري اسيت 4جه  كروموزوم 

اگير سيابقه بیمياري نامشيخص اسيت، تشيخیص از . سابقه خانوادگي ، از يري  تست ژنتیيك ممكين اسيت 

 . يري  معاينات بالیني ممكن است

 

 

 :پاتوفیزيولوژي

 

فرساي  هسته دمي شديد تر است وزودتيراز . درجسم مخطط انجام مي شود  HDناختي ساختار عصب ش

تنيزل درييك . كتي بيازي ميي كنيدجسم مخطط نق  بسیارمهمي در كنترل حر. تحلیل پوتامن اتفاي مي افتد

هسته دمي عملكيرد هیجياني وشيناختي رااز يريي  ارتبياي بيا قشير ميو . كمك مي كند HDبه تشنج بخ  

بيا پیشيرفت بیمياري و هیپوتالاموس   globus pallidusآسیب پیشرونده سلول درقشر قدامي، . د انجام میده

 gamma-amino butyricانتقيال دهنيده عصيبي  تحلیل هسيته دميي باعي  كياه  كيارايي .اتفاي مي افتد 

مياران ، درهردوانتقيال دهنيده عصيبي، دربیPافزاي  اختلالات اسيتیل كيولین ومياده . مي شود (GABA)اسید 

ولي  یل نوروني به يورآشكار مشخص شده مكانیسم تحريك كننده براي تحل. اشاره شده است HDمبتلا به 

 . مربوي به كد ژنتیكي در كروموزوم است

 : تصوير بالیني
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اختلال پیشرونده درحركات اختیياري وغیراختیياري اسيت ،همچنيین كياه  چشيمگیر توانايیهياي  HDويژگي 

ولي بعضيي  ا دردهه سوم يا چهارم زندگي داردمارمعمولا تجربه شروع علائم بیماري ربی. حركتي وشناختي 

بیماراني كه قبلا توسيط تسيت ژنتیيك شناسيايي شيده اند،باييد بيه .موارد درسنین نوجواني وجواني بوده اند

ابقه بيه دلیيل سي HDهمه افراد مستعد ابيتلا بيه .بررسي شوند HDيوردقی  براي اولین نشانه هاي بیماري 

خانوادگي انتخاب نمي شوند تا تست ژنتیك را انجام دهند ،بلكه هدف تعیین زمان ظاهر شيدن اوليین نشيانه 

نشيانه هياي اولیيه . مر  اغلب دلیل ثانويه نتايج بیمياري مثيل سيینه پهلواسيت.هاي احتمالي بیماري است

و حركيات كيره ای فيرم شيناختي  فتيار، تغییراتيي درعملكيردبیماري متنوع هستند ولي به صورت تغییراتي درر

بیميار بيه نظير . نشانه هاي اولیه اختلال شناختي ،احتمالا مربوي به تحلیل هسته دميي اسيت. دست است

، بیماردرانجيام فعالیيت بيه يورمناسيب  HDفراموشي زيادي دارديا درتمركزمشكل دارد،درييول اوليین مرحليه 

را بييه صييورت افييزاي  تحريييك پييذيري  HDرفييرد مبييتلا بييه افييراد خييانواده اغلييب تغییييرات رفتيياري د. مشييكل دارد

بیقراري واضطراب معمولا مربوي به كاه  فعالیت است تا پیشيرفت بیمياري . وافسردگي مشاهده مي كنند

 . است  HD،تغییرات رفتاري وهیجاني اغلب اولین نشانه هاي علائم 

حركات سريع ،غیراختیاري ونامنظم است  مشاهده مي شود كه همراه با HDحرکات کره ای درافراد مبتلا به 

ممكين اسيت بیماربيا چرخانيدن . ،حالت كره اي اغليب محيدود بيه دسيت هيا اسيت HDدريول اولین مراحل .

در ييول شيرايط پراسيترس  ايين حركيات نيامنظم. چیزهاي كوچك دردست بخواهد اين مس له را ناديده بگیيرد

وقتي بیمارخوابیده است حالت كيره اي مشياهده نميي . حركات اختیاري نیزكاه  پیدا میكند و تشديد شده

. انعطياف ناپيذيري اسيت تيا حاليت كيره اي ني است كه اغلب علائم آن به صورتزمان نوجوا HD شروع . شود

ظيه اخيتلال در حاف. توانايي هاي هیجاني و شناختي به يور پی  رونده در يول بیماري كاه  پیدا مي كنيد

سازمان دهي وحفيپ عيادت . بیشتر مشاهده مي شود HDيول مراحل میاني در ومهارت هاي تصمیم گیري 

ممكن است .درامور شغلي است  ، مسائله مهمي براي شركت پايدار HDهاي معني دار براي افراد مبتلا به 

ييا تقاضياي اضيافي ازاو  یير كنيدبیمار بتواند كارهاي مشابه را درخانه يا محل كارانجام دهد ،ولي اگر محیط تغی

 HDكاه  بیشتر توانايیهاي شناختي در فيرد مبيتلا بيه . ود ،انجام كاربه يور چشمگیري مشكل مي شودش

مشيكل : هميراه اسيت بيه صيورت HDاختلالات شناختي كيه اغليب بيا . اخراج ازكارشودبه  ممكن است منجر

ب تيا مراحيل درك گفتياري اغلي. درحساب كردن ذهني ،انجام كارهاي مرحله اي وامورمربوي به حافظه اسيت 

بيا . پاياني بیماري ضعیف میشود، ايين مسي له بيه شيكل نارسيا گيويي عضيوي اسيت تيا سيختي درك كيردن

اغليب بيه  HDبیمياران . ، اغلب افسردگي بدترشده وخودكشي بین اين بیمياران معميول اسيت HDپیشرفت 

، ورفتيار يغیيان دلیل مشكلات روانپزشكي مختلف بستري مي شوند مثل افسردگي ،تغییر پيذيري هیجياني 

ل افسيردگي بيه کمربيوي بيه سيطوح افسيردگي شيود ، مشي اگرچه ازدست دادن فعالیت ممكين اسيت. آمیز

اين اختلال عايفي اغلب با ضد افسردگي هاي مختلف درميان ميي .است HD آشكار ازويژگي هاي خا  يور

 .گزار  شده است  HDافراد مبتلا به % 22جنون ادواري تقريبا در . شود

یشرفت بیماري ،حالت كره اي شديد ترشده وممكن است دركل بدن مشاهده شود ،اخيتلال درراه رفيتن با پ 

كين اسيت مم  HDفرد مبتلا به . تعادل به خطرمي افتد وهاي میاني بیماري مشاهده مي شود اغلب دردوره 

ین راه رفيتن ممكين اسيت ايين تلوتليو خيوردن حي. زمین ناهموار با مشكل راه برود در وكه با پاهاي بازراه رفته 

حركت انتخابي . اردهمچنین اومشكلات پیشرونده درحركات اختیاري د. ازيرف ديگران رفتاري الكي به نظر آيد
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تن بيا دسيت اگرچيه ممكين اسيت توانيايي نوشي. وشيروع حركيت كيردن بيه خطرميي افتيدآهسته مي شيود 

اندازه لغات بزر  شيده .شي براي اين كارداردبا پیشرفت بیماري، اومشكلات روبه افزايدرابتداكاه  پیدا كند 

 HDحركت چشم وپیگیري چشيمي ممكين اسيت درايين مرحليه از .وشكل  لغت به صورت كج و پیچیده است

اشكال دربلع مشياهده .كه ارتباي را به مخايره مي اندازد ن است نارساگويي اندكي بوجود آيدممك.كند شود

همچنین بیمار مشكلات جويدن ونفيس كشيیدن . ف خفه شود مي شود وممكن است بیمار با غذاهاي مختل

، ممكين اسيت حرکيات كيره اي كياه  پیيدا كنيد كيه بيه دلیيل تحلیيل  HDدرمراحل بعيدي . حین خوردن دارد

 و غلب جايگزين حرکيات كيره اي ميي شيودافزاي  فشار خون ا. است   globus pallidusبیشترهسته دمي و 

مشيكلات حركيت چشيم درييول مراحيل پايياني بیمياري .اري ميي شيودبیماردچار كاه  شديد حركات اختیي

بیمار معميولا قادربيه . دراين مرحله بیمار،اغلب نیازمند حمايت زياد ومراقبت يولاني مدت است. معمول است

 . حرف زدن ،راه رفتن يا انجام فعالیت هاي روزانه بدون ياري رساندن نیست

 

 

 

 

 : رسیدگي پزشكي

 

وليي دوره درمياني . مياري اسيتبه صورت پوش  دادن نشانه هاي بی HDران مبتلابه رسیدگي پزشكي بیما

زين كيردن انتقيال دهنيده هياي عصيبي جيايگ. براي ممانعيت از پیشيرفت بیمياري تعیيین نشيده اسيت موثري

براي درميان حلقه اي كه اغلب  2داروهاي ضدافسردگي . موثر نبوده است HDيا میزان پیشرفت درتغییررو  

 نیز  HDدربیمار  ي تجويزمي شوندافسردگ

ي مي.چون احتميال افيزاي  حاليت كيره اي وجيود دارد ها تجويز نمي شوند MAOIاستفاده مي شوند ، ولي  

. درفعالیيت هياي عمليي كياه  پیيدا كنيد تيا تياثیرات منفيي حاليت كيره اي توان ازهالوپرييدول اسيتفاده كيرد

تفاده ميي شيود كيه فعالیيت هياي روزانيه بیماربيه خطير وتنهيا وقتيي اسي د بادقيت تجيويز شيودهالوپريدول باي

تا میزان پیشرفت نشانه هيا تعیيین  بايد درفواصل معین انجام شود HDارزيابي سیستماتیك بیمارمبتلا به .افتد

وشيدت آن  یمياريابزارهاي استاندارد براي تعیيین نشيانه هياي مختليف ب. شود ومداخله راهبردي صورت گیرد

رارزيييابي كييه بييه عنييوان ارزيييابي مقييدار پیشييرفت بیميياري هييانتیگتون شييناخته شييده يييك ابزا. موجييود اسييت 

(UHDRS )دقیقيه انجيام  22و در ييول  دريك مقیاس تركیب كيرده جنبه هاي مختلفي ازچندين ابزارراكه  است

" ايين وسيیله ابيزار دقیي  تعیيین تغییيردربخ  هياي. اين كاراغلب بوسیله يك تیم اجيرا ميي شيود. مي شود

درمانگرباييد قبيل ازاينكيه برناميه .اسيت" لیت عملي ،شناختي ،ناهنجياري هياي رفتياري، توانيايي عمليي فعا

ارزشييیابي بايييد بييه مهييارت هيياي زنييدگي روزانييه .مداخلييه وسييیع ترشود،ارزشييیابي بیشييتررا تكمیييل كنييد

يي  شخصيي بپردازد،همچنین توانايیهاي شناختي مثل حل مشكل ، فعالیتهاي حركتي ، تيوان ومعیارهيا وعلا

ارزشيیابي درخانيه . درمانگر بايد به نق  بیماردرخانواده وجامعه بپردازد وآن را بيا برناميه مداخليه تركیيب كنيد.

 . ومحل كارايلاعات مورد نیاز را فراهم مي كند، كه درصورت لزوم مي تواند تعديل شود
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 : نق  کاردرمانگر

 

،درميانگر باييد بيه اجيزاء شيناختي  HDليین مراحيل درييول او. بسته به مرحله بیماري متنوع اسيت OTنق  

: راهكارهيايي مثيل . چون ممكن است بیميارهنوزدراين مرحليه قرارداشيته باشيد.حافظه وتمركزرسیدگي كند

ل قابيل اميور بيه مراحيمه روزانه ،استفاده ازچك لیستها و تحلیل وظايف باع  مي شود كه سازمان دهي برنا

اين راهكارهيا سياختار خيارجي پیيدا كيرده وبيا حماييت . بسیار مفید باشد كه مي تواند  رسیدگي تبديل شود

  عمليي تعیيین سينج.كمك ميي كنيد هاي عملي در خانه و محیط كار حفپ توانايي براي HDازفرد مبتلا به 

همچنین اعضاي خانواده بايد آميوز  ببیننيد . كه به فرد اجازه مي دهد به كار ادامه دهدكننده تغیراتي است 

هاي نيا مربيوي ،مشيكلات حافظيه، م كردن يك محیط آرام وكاه  محرك فراه.زاين تكنیك ها استفاده كنندتا ا

: موضوعات فیزيولوژيكي دريول ايين دوره ازبیمياري اغليب شيامل . وتمركزدرانجام كارهاي عملي را كم میكند

 . بي قراري،افسردگي وتحريك پذيري مي شود

 . رادارند HDبه  ابتلا% 52فرزندان اواحتمال د كه ممكن است بیماراحساس گناه كن

ممكن است اوتا آن زمان . سال سن داشته باشد  42تا  22اغلب تايید نمي شود مگراينكه فرد HD تشخیص 

تصمیم گیري درباره اينكه آيا بايد تست ژنتیك پی  بینيي بيراي كودكيان كاميل .ازدواج كرده وبچه داشته باشد

 اگرچيه تسيت ژنتیيك.واعضاي خانواده اوباشد HD س زيادي براي بیمارمبتلا به شود يا خیر،ممكن است استر

HD  هميانطور كيه . را تايید مي كند،قادر نیست پی  بیني كند چه وقت اولین نشانه ها مشاهده ميي شيوند

حفپ تماس هاي اجتماعي ودرگیرشدن درفعالیيت . قبلا اشاره شد، تمام افراد نبايد براي تست انتخاب شوند

تغییيرات درتوانايیهياي شيناختي . هسيتند HDاي هدفمند ،برنامه هاي مداخله اي مهمي براي مبتلايان بيه ه

حتيي دراوليین مراحيل  ت دادن شغل ،كاه  درآمد خانواده وپاسو هاي هیجاني ممكن است منجر به ازدس

. خليه را گسيتر  دهيیمو بدانیم چه وقتي برنامه مدادرنظرگرفته شود اين استرس اضافه بايد . بیماري باشد

 . باشد HD بايد دربرگیرنده سرويس حمايت اجتماعي براي بیمار  OTبرنامه مداخله 

هياي شيركت درفعالیيت هياي  بايد ايلاعاتي براي بیماردرباره گروه هاي حميايتي ،فرصيت  OTسرويس هاي 

معميولا  HDليین مراحيل اخيتلات حركتيي در ييول او. واتصال با منابع مختلف ازيري  اينترنيت باشيداجتماعي 

فقيط بيه صيورت انقبيا   ويژگیهاي حالت كره اي ممكن است.محدود به مشكل در انجام حركات كوچك است 

 اثیرات حالت كره اي را كياه  دادهبايد تغییراتي بوجودآورد تا ت OT. هنگام اضطراب بیمارباشد ناگهاني دست

اين امرمیتواند بيه صيورت تغییراتيي در پوشي  و .ودرفعالیتهاي اجرايي باع  هماهنگي درحركات كوچك شود

كفي  هياي ميدل . انتخاب لباس باشد ،به يوري كه دكمه فشاري ،دكمه هاي كوچك ،قلاب اسيتفاده نشيود

VELCRO  درايين .يا كف  هايي كه بند ارتجاعي دارند توصیه میشود تا كاه  مهارتهاي حركتي جبران شيود

هارت اسيتفاده توسعه م. د تا به بیماراجازه دهد با اين تغییرات آشنا شودمرحله بايد تغییراتي درخانه داده شو

ضييروري  HD تبييديل اييين مهارتهييا بييه عييادت دريييول مراحييل اولیييه  و ازابزارهيياي تطييابقي يييا تعييديل كننييده هييا

ايجياد دسيته ،اسيتفاده ازظيرف هياي  بيا اسيتفاده ازتغییرات ويژه وسايل آشپزخانه براي پختن وخوردن .است

ميي توانیيد ازقالیچيه ييا فير  چشيم .ن ، صندلي بزر  ايمن با جاي استراحت دست صيورت ميي گیيردنشك

تميرين  باييد بيراي بیميار کاردرميانگر .،چون درمحل كار يا خانه نبايد از وسايل اضافه استفاده كنید دپوشي كنی

له باييد بيه صيورت و ايين مسي  مت وانعطاف پذيري كيل بيدن حفيپ شيودتا استقا حركتي درخانه داشته باشد
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دربرناميه مداخليه   OTبايد توسط كه رو به پیشرفت است اين عدم استقلال درفعالیت ها وكنترل. روزانه باشد

 . درنظرگرفته شود 

بيه بيراورده  OT،نقي   HDبيا پیشيرفت .رو  هاي جايگزين براي توانايي ارتباي اجتمياعي باييد بررسيي شيود

اختي اغلب منجربه ايين ميي شيود ره هاي میاني،تنزل توانايي هاي شندريول دو.كننده نیاز ها تغییرمي كند

بسيیارمورد نیياز اسيت وباييد دربرناميه شدن دراهداف هدفمند دراين مرحليه درگیر. فردازكاركناره گیري كندكه 

 و اسباتي تنيزل بیشيتري نشيان ميي دهيد تصمیم گیري ومهارت هاي مح. به آن رسیدگي شود  OTمداخله 

بيه يوركيل .ه ممكن است نیاز به همكاري داشته باشند تا مسائل مالي بیمار را رسیدگي كننداعضاي خانواد

کاردرمانگر باييد خيانواده را تشيوي  . درك ايلاعات كلامي بهترازكارهاي مرحله اي دراين بخ  حفپ مي شود

عالیتهاي ساده خانگي بیمار امور شخصي و ف تا به آنها كمك كند ه هاي ساده كندبه استفاده از لغات يا اشار

آن درجيايي كيه بيه  و قيراردادن  HDانتخاب لباس براي فرد مبتلا به : به عنوان مثال. را به يور كامل انجام دهد

 . كه تغییرلباس ازپیژامه به لباس هاي ديگربه راحتي وسريع صورت گیرد راحتي ديده شود

تيا بيه فيرد قراردادن مسيواك ولیيف نزدييك وان  :وسايل حمام كردن را يوري قراردهند كه قابل ديد باشد مثل 

افسيردگي ، ممكن است بیمار حالت HDدريول مراحل میاني .يادآوري كند صبح وعصر بايد ازآن استفاده كند 

باييد شيامل فعالیيت    OTبرنامه هياي مداخليه. دو بیمار براي خودكشي تلا  كن وتحريك پذيري داشته باشد

درصيورت انتخياب فعالیتهياي هنري،درميانگر باييد علاقيه . تهياي اوقيات فراغيتمثيل فعالی. هاي هدف دار باشد

ايين فعالیيت هيا بيه .بیماررادر نظر گیرد و ايمینان حاصل كند كه هیچ وسیله تیزي مورداستفاده قرارنمي گیرد

فه وسيايل اغليب نیازمنيد تغییيرات اضيا. بیمار كمك مي كند تا كاري را با موفقیت وحداقل حماييت انجيام دهيد

ييا قليم نقاشيي باييد  ن شود، وهرنوع وسیله مثل سنباده هستند تا به اين وسیله اختلال حركتي بیمار جبرا

 . بزر  باشند يا براي آنها دسته درست شود

. بيه تغییيرات بیشيتردرامور روزانيه دارد ونیياز بیشترمشهود اسيت HDاختلال فعالیتهاي حركتي دريول مراحل 

كارهايي مثل لباس پوشیدن ،مسواك زدن ،ري  تراشیدن وشيانه ، دن تعادل بیمارممكن است با به خطر افتا

ممكين اسيت واكرييوري .شيدرييا واكربادرحالي انجام شود كه اونشسته است يا نیازمند استفاده ازويلچزدن 

آن  ر بايد تكیه گاه ومحل نشسيتندرصورت استفاده ازويلچ.حمايت شودساعد را نگه دارد تا ازاوبهتر  باشد كه

بسيیاري ازايين . بیمار،نیازمند استفاده ازبال  هاي بیشتر هستیم کره ای گاهي به دلیل حالت. محكم باشد

ر مناسب باشيد، تيا درصورت امكان بايد ارتفاع ويلچ .ماران با پا بهتر مي توانند ويلچر را حركت دهند تا دستبی

ستگي موضوع معمول اين بیماران است وبايد دريول مرحله میاني خ. براي حركت از پاهاي خود استفاده كند

اين استراحت بايد زمان بندي شده باشد چون ممكن اسيت . دريول روزبراي آنها زمان استراحت درنظر گرفت

لباسها بايد كم باشيد ييا جيايي بيراي بسيتن نداشيته . به راحتي خستگي را تشخیص ندهد HDفرد مبتلا به 

 .اه داشته باشندباشد وكف  ها محكم بوده وپاشنه كوت

مفید باشند ،دستك  بزر  حميام، ريي  تيرا  برقيي   HDابزاري كه ممكن است بیشتربراي بیمار مبتلا به 

حركيات کيره ای ممكين اسيت ليزوم . ،لیوان هاي سرپو  دار،محل نشسيتن بيدون احتميال لغزنيدگي اسيت

ي شود وازبال  هياي اضيافه اسيتفاده بايد درقسمت هاي لبه دارلايه گذار.استفاده ازتخت لبه داررا لازم كند 

كيالري  5222تيا  2222نیازمنيد مصيرف  HDبه دلیل حركات زياد هميراه بيا حاليت کيره ای،بیميارمبتلا بيه . كند 

 . وعده درروزاستفاده شود 5غذاي كم حجم با كالري بالا،بايد.درروزبراي حفپ وزن است 
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روان پريشييي،كنترل وضييعیت . پرسييتار باشييد اييين برنامييه ممكيين اسييت نیازمنييد حمايييت بیشييتر خييانواده يييا

حاليت بيدن حيین خيوردن .بدن،اختلال هماهنگي حركات كوچك،توانايي بیماربراي خوردن را به خطرميي انيدازد

وقتي اين بیماران تعادل دارند مي تواننيد دسيت خيود را روي .مهم است ودراين زمان تنه بايد نگه داشته شود

تا بهتر نگيه داشيته پاها را دور پايه هاي صندلي بست روي زمین نگه داشت يا میز نگه دارند،مي توان پاها را 

بيه مشيكلات زبيان پريشيي رسيیدگي  ي وتغییيرات درتعيادل رژييم ميي تيوانبا تمرينات حركتيي گويشي.شوند

وغذاهايي كه بافت تركیبي دارنيد، ومايعيات رقیي  غذاهاي جويدني غذاهاي نرم ومايعات غلیپ نسبت به .كرد

، بیماربيه دلیيل فقيدان حركيات اختیياري بيراي امورمربيوي بيه خيود بيه HDدريول مراحل پايياني .دارند ارجحیت

دربعضي بیماران، ممكن اسيت حاليت کيره ای كياه  پیيدا كنيد وبيه صيورت اسپاسيم . ديگران وابسته است

ا ميانع انقبيا  تي وازچوبهياي مخصيو  اسيتفاده میكنيد کاردرمانگر حالت قرار گرفتن بدن را تنظیم كرده. باشد

 شود ط  افراد آموز  ديده انجام ميبه دلیل خطر تنفسي، غذا دادن از يري  دهان توس. دراين مرحله شود 

 . يا تركیبي ازاين دو است از لوله غذادهي استفاده شود وممكن

رد ه سختي مي توان انيدازه گیيري كياگرچه توانايیهاي شناختي درحال كاه  هستند ،اين میزان كاه  را ب

اسيت وباييد  HDزوال عقيل بخشيي از. كه دلیل آن نارسا گويي عضوي واز دست دادن كنتيرل حركتيي اسيت 

اسيت ممكين اسيت   HDبه عنوان مثال كسي كه درمرحليه پايياني . درگستر  برنامه تداخل رسیدگي شود

كنترلهياي محیطيي کاردرميانگر باييد از. هنوزاعضاي خيانواده را بشناسيد واز تماشيا كيردن تلويزييون ليذت ببيرد

فيراهم . مختلف استفاده كند تا به بیمار اجازه دهد كه به يور بي واسيطه بيه كنتيرل وارزييابي محيیط بپيردازد

. كردن يك صفحه لمسي يا سوئیچ براي انتخياب كانيال هياي تلويزييون ممكين اسيت بيراي بیميار مفیيد باشيد

ه با امكانات مدت يولاني پرستاري زنيدگي میكننيد ك HD رفتارهاي يغیان آمیز تقريبا دريك سوم بیماران مبتلا 

بيراي بیميار اين رفتارها را با سازمان دادن به برنامه زمانبنيدي روزانيه مي تواند میزان   OT.،گزار  شده است

 .كاه  دهد
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 : 4بخ   

MULTIPLE SCLEROSIS (MS ): 

  

  :شیوع

MS    بیماري پی  رونده عصبي است كه غلاف میلین را درCNS 42تيا  12شروع آن بین سينین . آسیب میزند 

نفر را مبتلا مي كند،وبیشتردرزنان شايع است تيا ميردان  222222نفرازهر  222تا  12اين بیماري . سال است

 مطالعيات اخیير نشيان داده اسيت كيه. بیشترين شیوع درسفید پوستان شمال اروپيا مشياهده شيده اسيت.

سالگي  12قبل ازسن % 27سالگي است و  25قبل از سن% 52 تا 22سال، 12دربیماران كمتراز  MS شیوع

. و آكسيون حفيپ ميي شيود مشخصي از ماده سفید آسیب مي بینيدمیلین عمدتا درمناي  . اتفاي مي افتد

 .قطع غلاف میلین تاثیرات متفاوتي درهدايت آكسون دارد ،كه بستگي به میزان آسیب ويول آن بخ  دارد

یلین ،آكسون به صورت آهسته ترهيدايت راانجيام ميي دهيد ،ممكين اسيت فيرد وقتي به دلیل التهاب غلاف م

ايين فرآينيد التهيابي .عدم هماهنگي يا ضعف داشته باشد ازاختلال حسي،نشانه هاي بینابیني  MSمبتلا به 

،پيلاك هياي ميزمن وشيديد درييول  MSدرنمونه هاي پیشرفته .حاكي ازيك بیماري غیر قابل پی  بیني است

مياده سيفید كيه  periventricularگستر  پیدا مي كنند ،بويژه درستون فقيرات ،عصيب بینيايي ، ماده سفید 

ممكن است آكسون ها آسیب ديده ودرموارد پیشرفته ايين آسيیب دييدگي .جسم پینه اي را شامل مي شود

جيم ضيايعات وتغییيرات درح MRIيا در اين حالت نتيايج  اع  صدمات شديد حركتي مي شودشديد باشد ،كه ب

 . مغزرا نشان دهد

 

 :سبب شناسي 

 

یكييي ناشييناخته اسييت،ولي تصييورمي شييود كييه درنتیجييه تركیييب فاكتورهيياي محیطييي و ژنت MSدلیييل خييا  

واكيين  سیسييتم ايمنييي اسييت كييه بيير سیسييتم عصييبي اثرمييي  MS آخييرين ت ييوري اييين اسييت كييه.باشييد

بیمياري ، بعيد ازسيرماخوردگي  حمله هاي بيالیني جدييد% 12تا22مطالعات اخیر نشان داده است كه .گذارد

بعضي از محققيان ايين نظرييه را ارائيه داده انيد كيه . ،آنفولانزا،يا بیماري هاي ويروسي معمول اتفاي مي افتد

محققيان ديگير .وآن را نيابود ميي كنيدفتيه سیستم ايمني ،پروت یني ازمیلین را به جاي يك وييروس اشيتباه گر

كميي ازآن را در بيدن آزاد ميي  ي به میلین آسيیب زده ومقيدار بسيیارمعتقدند كه ابتلا به بیماري هاي ويروس

 . كه باع  واكن  ايمني خودكار مي شود كند

 

 

 : تصوير بالیني

 

نشيانه هياي اولیيه ممكين اسيت بيه صيورت . اسيت CNSمربوي به منطقه مبتلا شده  MSنشانه هاي بالیني 

ييك چشيم، خسيتگي ،عيدم ثبيات بینيايي ييا ازدسيت دادن حسي لمس به صيورت خيار  ، دوبینيي  اختلال
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ميدت بیمياري آنهيا اخيتلال شيناختي در افيرادي كيه ييول .واز دست دادن حس درانتهاي اندام باشدهیجاني 

اولیيه ديگير درد عصيب  نشانه هياي. وعلائم عصبي كمي داشته اند ، مشاهده شده است سال بود 1كمتراز

نشيانه هيايي كيه بيا بيالا رفيتن دمياي بيدن . رميي شيودكه با بالا رقتن دماي بيدن علائيم بيد تسه قلو است 

بيا شيرايط   MSبیمياران مبيتلا بيه . مشاهده مي شوند، عموما موقتي هستند ودريول زميان ازبيین ميي رونيد

افسيردگي دلاييل گونياگوني دارد و باييد . افيراد معميولي  فسردگي بیشتري تجربيه ميي كننيد تيامزمن ديگر،ا

يكيي  ي فرآيند بیماري يا عوار  جيانبين است افسردگي پاسو فیزيولوژيكممك.توسط تیم اندازه گیري شود

بيه ايين مسي له باييد بيه . افسردگي مي تواند درهر مرحله اتفياي افتيد.از داروهاي تعديل كننده بیماري باشد

درايين  و ونياتواني ، ناشيي از چيال  هيا باشيدسرعت رسیدگي كرد ، چون ممكن است مربوي به خستگي 

در مراحل پیشرفته فرآيند بیماري ، ممكين اسيت فيرد بيه درجيات مختلفيي از . تغییرات صورت گیردصورت بايد 

نارسا گويي عضوي ، زبيان پريشيي ،اخيتلالات  تنه تا درگیري بالا تنه به صورتفلج دچارشود، از فلج كل پايین 

واخيتلال  ي مثانيهدي كره چشم ، اخيتلال عصيببصري شديد، ناهماهنگي حركتي ، اسپاسم ، حركت غیر ارا

مشياهده شيده وليي صيرفا  MSبیمياران مبيتلا بيه % 72تيا  22اختلالات شيناختي در . شناختي را تجربه كند

حالييت . تغییييرات هیجيياني مثييل افسييردگي ممكيين اسييت مشيياهده شييود.مربييوي بييه تحلیييل فیزيكييي نیسييت

زوال عقيل در كمتير . وندخشنودي و بي تفاوتي كمتر معمول است ، اين افراد ممكن است دچار زوال عقل ش

علائم آن به صورت شيدت و . غیر قابل پی  بیني است MSمشاهده شده است ، ابتلا به  MSبیماران % 5از 

در تميام خستگي و از دست دادن حس يا فلج كلي شديد  علامت شدت ممكن است به صورت. ت بهبود اس

رفع تمام نشيانه  هبود ممكن است به صورتب. و از دست دادن كنترل مثانه باشد قسمت هاي انتهايي اعضاء

سيه . يا منجر به آسیب كم حركتي ميي شيود باع  شرايط مستقل كوتاه مدت شده كه  هاي بیماري باشد

 :وجود دارد MSالگوي عمده در 

 بهبودیعود و  .2

  یشرفت ثانويه پ .1

 پیشرفت اولیه  .2

كيه باعي    بهبيودعلائم ميي شيود ومنجربيه شيدت  و رادرگیركيرده  MSجمعیت مبتلا به % 55بهبودی  و عود

ثانوييه بيه  پیشيرفت. بيه صيورت مرحليه اي درميي آييد جمع شدن اخيتلالات ، با و پیشرفت آرام بیماري شده

قبيل از معرفيي داروهياي تعيديل كننيده . و شامل دو شكل پیشيرونده بیمياري اسيت صورت عود وبهبود است

اره مطالعيات ييولاني ميدت دربي. پیشرفت ثانويه رفتيه انيد بیماران عود و بهبود به مرحله% 52بیماري ، تقريبا 

 MSبهبيود  و بیماري مارگاريت ابتيدا در شيكل عيود. در اين تدريج كامل نشده استتاثیر داروهاي تعديل كننده 

مشكوك به كياه  انجيام مارگاريت اكنون . و اخیرا در دوره پیشرفت ثانويه قراردارد تشخیص داده شده است 

كيه حركيت رو بيه است  MSپیشرفت اولیه شكلي از . و از دست دادن حس دست چ  است حركتي كوچك 

وقيادر بيه  افراد مبتلا به اين فرم نهايتا بي حركت شيده. نزول دارد وبعد از شدت، بهبود كمي حاصل مي شود

 يین تنيهبه خطرافتادن فعالیت پيا وبه زبان پريشي و نارساگويي عضوي حفپ ادرار نیستند وممكن است مبتلا 

سال زميان  15تا  22به يور متوسط  MSافراد مبتلا به پیشرفت اولیه . ومحدوديت هاي متنوع دربالا تنه شوند

نزدييك بيه حاليت  MSبه يور كل ، امید بيه زنيدگي در افيراد مبيتلا بيه . دارند تا به مراحل ناتواني شديد برسند

علائم با اين دوره . عود كننده است –یشرونده پ شكل دوره خو  خیم و MSدو الگوي ناهنجار . يبیعي است
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خو  خیم دردوره جواني شروع شده ،بیشتر جنس مون  را درگیر كرده و شروع آن بيا علائيم حسيي اسيت 

. هفته رفيع ميي شيوند وممكين اسيت فقيط بيه صيورت بياقي مانيده اخيتلالات باشيد 1علائم معمولا دريول .

 MSعيود كننيده  –نيوع پیشيرونده .   خيیم محسيوب ميي شيودسال كم باشيد، دوره خيو 5اگرناتواني بعد از

 . تشخیص آن به صورت پیشرفت يكنواخت است ولي، حالت عود كننده ويژه دارد. نادراست 

 

وحيداقل پاسيو سیسيتم ايمنيي  التهياب در ييول دوره شيدتدرسالهاي اخیر، مداخلات جديد براي كم كردن 

داروهاي ضيد التهيابي مثيل . مان علائم بیماري متمركزاست رسیدگي پزشكي درابتدا بردر. ارائه شده است 

. كه دلیل آن عوار  جانبي زياد است  هاي كوتاه مدت تجويز میشونده پرونیزون معمولا به مقداربالا، براي دور

براي تحمل آن در يولاني مدت ،نمي تواند مانع شدت گرفتن علائيم شيده ييا مسيیر  ير پايیناستفاده در مقاد

در . دت بیمار را تغییر دهد ،با اين حال در ابتدا براي كوتاه كردن يول مدت شدت علائم، موثر اسيت يولاني م

كيه تياثیر زييادي بير كيم  تعديل فرايند بیماري استفاده شيد ،از چندين داروي جديد برايMSشكل عود و بهبود 

 B-1bعرفي شده اسيت،اينترفرون چهار داروي متفاوت براي اين گروه اخیرا م. كردن روند بیماري داشته است 

ني كه با اين دارو ها درمان شده اند ابیمار. ربیف( كوپاكسون ) ،گلاتیرامر(آوونكس) B-1a،اينترفرون (بتاسرون)

بياره تياثیرات ايين مطالعيات در.، با تزري  زير پوستي به خود ، يك سوم كاه  شدت علائم را نشيان داده انيد

( نيواترون)به نيام میتوكسيانزون يك داروي جديد . حال ادامه است  بیماري در درشكل پیشرونده داروها برافراد

ايين دارونيوعي شيیمي درمياني . ثانويه تجويزشده است -پیشرونده MSاولین دارويي است كه درامريكا براي 

ننيده ، عود ك–ثانويه ، پیشرونده – پیشرونده MSاست كه مي توان به عنوان درمان اختیاري، براي مبتلايان به 

گزار  شده كه نواترون به كاه  ناتواني عصبي كمك كيرده و اغليب . بهبود توصیه شود -يا بدتر، عود كننده 

بیميار ييا  بیمياري نیازمنيد ايين اسيت كيه استفاده از اين داروهاي تعيديل كننيده. براي عود بالیني موثر است 

 .ت ومسائل روزمره را انجام دهدپرستار تزري  را ياد گرفته وسنج  تاثیر رژيم دارويي برعادا

استفاده از دارو و رسیدگي به عوار  جانبي، ممكن است نیازمند بررسي اين باشد كه چطور فعالیت انجيام 

میشود ، چه نوع رسیدگي براي امور روزمره يا هفته اي مناسب است ، چگونه عوار  جيانبي ممكين اسيت 

اسپاسم ،رسیدگي به وضعیت مثانيه و  ئم بیماري شامل درمانرسیدگي به علا. بر فعالیتها تاثیرگذارده باشد

 . رسیدگي به درد وخستگي است و پیشگیري ازابتلا به آن

. اسپاسم اغلب با دارو رسیدگي میشود،متاسيفانه ايين مسي له ممكين اسيت ضيعف عضيله هيا را بيدتر كنيد

د وبه ايين وسيیله ازعفونيت آن رسیدگي به مثانه مي تواند به شكل استفاده از پوشك هاي بي اختیاري باش

خستگي باتغذيه خوب بهتر شده وبراي پیشگیري ازخستگي  بيی  ازحيد،مي تيوان . هم جلوگیري مي شود

 ه هياي روزميره بيراي اسيتراحت وخيوابتميرين مينظم ، برنامي همچنین،.ازرو  هاي حفپ انرژي استفاده كرد

 . وكنترل استرس مناسب است 

ل مربوي به اختلال عصبي اسيت ،وليي معميولا ايين اخيتلال عمليي بيه دلیيل بي اختیاري روده به ندرت مشك

 . عدم تحرك است 

 

 

 :کاردرمانگر نق 
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نيوع و میيزان مداخليه،بنا . درشيرايط خيا  فيراهم ميي كنيد MSسرويس هايي براي فرد مبيتلا بيه  OTكارورز 

ييابي باييد شيامل جميع آوري ارز. برشرايط ،نوع پوش  دهي وپاسو بیماروپرستاربه مداخله تعیین مي شيود

درييول . ،آموز ،كيار ، فراغيت وشيركت دراموراجتمياعي باشيد ADL ،IADL: ايلاعات درتميام شيرايط عمليي

حركت ، فرآيند مهارت هاي ارتبايي بيه ييور : فعالیت درشرايط متفاوت،اين عملكردها بايد اندازه گیري شوند 

چييون تمييام شييرايط اجييازه ارزشييیابي خييانگي را نمييي . بهینييه ، همچنييین ارزيييابي خييانگي ، بايييد كامييل شييود

 MS از آنجيايي كيه. موانع بالقوه باشدو پرستاري يب  محیط خانه و  رمانگربايد با بیمار مصاحبه كردهدهد،کارد

ارزييابي دوبياره دوره اي  وار نیازمند ارجياع بيه ديگير منيابع مسیري غیر قابل پی  بیني دارد، ممكن است بیم

سيپس اوابيزار . اين كار شامل برنامه درمانگر براي هدايت فرآيند ارزشیابي ميي شيود. رباشدتوسط کاردرمانگ

و فاكتور هياي بیميار را انتخياب میكنيد، ايين مسي له ي فعالیت شغلي ، مهارت هاي عملي لازم براي ارزشیاب

، بیمار و مشاهده انجام  عموما با تركیب ارزيابي هاي استاندارد و غیر استاندارد ، از يري  مصاحبه با خانواده

اگر بیمار اختلال شناختي دارد ، يك عضو خانواده يا يكي از افراد مهم باييد در فرآينيد ارزييابي ، بيراي . میشود 

در درك ديدگاه  فرهنگي ،اجتماعي و معنوي بیميار ،ايجياد بیين  . بدست آوردن ايلاعات صحیح همكاري كند

دربيياره ارزشييیابي . آنهييا در پييذير  نيياتواني مشيياهده میشييود تيياثیر وسیسييتم هيياي حمييايتي موجييود كييرده 

به دلیل اينكه خستگي واسيتقامت فاكتورهياي . مهارتهاي حسي حركتي كاملا در فصل هاي قبلي بح  شد

بيه عنيوان مثيال ،تسيت . مهمي هستند،اهمیت دارد كه فقط بر نتايج ارزيابي يك فياكتور خيا  ،تكیيه نكنيیم 

مشاهده بیمياري كيه فعيالیتي را .ه يور صحیح میزان ضعف دركل روز را نشان دهددستي عضله ،نمي تواند ب

ص در يول يك دوره زماني انجام مي دهد ، يا جمع آوري ايلاعات درباره الگوهاي فعالیتي بیمار، بيراي متخصي

 . ارزيابي خستگي فراهم مي كند  بالیني ، ايلاعات صحیح تر جهت 

يا پرسشنامه خسيتگي اسيتفاده شيود  ( MFS)عیار تعديل كننده خستگي توصیه میكند از م MSجمعیت ملي 

بيراي تعیيین تياثیر خسيتگي   MFSدر نمونه مارگريت از ارزشیابي . تا مشكلات ويژه ناشي از آن بررسي شود

بايد درباره الگوهاي  OTوقتي الگوي فعالیتي بیمارسنجیده شد ، . برفعالیت هاي روزانه استفاده شده است 

ايين ايلاعيات را ميي تيوان بيا . الگوهاي گسیخته خواب گاهي به خستگي دامين ميي زنيد. سوال كند خواب 

كيه در  ورت ميي گیيردبنابراين مداخله مناسب به صورت يبي يا مشاوره اي صي. پزشك بیمار در میان گذاشت

ي توانيد توانايیهياي مي MS. كمك كند  كه به خواب گسیخته بیمار وزانه اي مورد توجه قرار مي گیردآن عادات ر

ييك ارزييابي . بصري را دچاراختلال كند، كه ممكن است به صورت اشكال در پیگیري با چشيم، تیزبینيي باشيد

 IADLو ADLوبه يورويژه تر  چگونيه تي اختلال بوجود آمده هدفمند به تعیین نوع اختلال كمك مي كند، چه وق

تي بايييد بييه صييورت خييا  تر،دوبيياره ارزشييیابي فرآينييد درك ، ووضييعیت شييناخ.را تحييت تيياثیرقرارمي دهييد

 برفعالیتهاي عمليي كميك میكنيد ري شده ، به تعیین اختلالات خا  وتاثیر بالقوه آن هاايلاعات جمع آو.شود

اختلالات شناختي به صورت تنيزل كوتياه . اجازه میدهد كه اين ايلاعات را باآموز  خانواده تركیب كند OTوبه 

اختلالات شناختي صرفا مربوي به . كز كم است ، تا اختلال شديد حافظه كوتاه مدتمدت حافظه ، توجه و تمر

مير بيوي بيه كياه  شيناخت درتوجهيات پیچیيده ، سيرعت  MRIحجم ضايعه در. میزان اختلال فیزيكي نیست

 تحقیقي درباره ارزيابي كلي تحلیيل مغيز، وانيدازه حفيره مير بيوي بيه توانايیهياي. فرآيند و حافظه كلامي است

خيواه . و كاه  شيناخت بيود  بین بزر  شدن اندازه سومین حفرهنتايج حاكي از ارتباي . شناختي انجام شد
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بیمار تحت نظارت دائمي باشد يا به تنهايي بتواند در خانه بماند درك بیمارو اختلالات شيناختي ، فاكتورهيايي 

تي مختلف و ارزيابي هياي ادراكيي به استانداردهاي شناخ. هستند كه در صورت كاه  بايد بررسي شوند ،

 . در فصل هاي قبل اشاره شده است

BASSO  براي بیماران  مشاهده كننده جهت اختلال شناختي يك ابزارMS ابيزار . گستر  دادBASSO  بيه هيم

وقتي بيه ارزييابي بیميار بيراي اخيتلالات شيناختي ميي . هم به صرفه است واختلالات عملي حساس است 

ممكن است بيا ييك  ADL . کاردرمانگريا كارورزها درشرايط ديگراستفاده شود ارمي تواند بوسیلهپردازيم، اين ابز

آينيد درك بیميارواختلالات لیست مقابله شناختي ،يك ارزيابي اسيتاندارد ،مثيل ارزييابي مهارتهياي حركيت و فر

دازه گیري اختلال بالیني فيرد براي ان پذيرفته ترين ابزار. مین زده شودتخ ADLيا ديگرارزيابي ها براي شناختي 

اين معیار بايد توسيط پزشيك كاميل شيود چيون . است( EDSS)،معیار وضعیت گستردگي ناتواني  MSمبتلا به 

ارزيابي عملكرد عصبي ، اندازه گیري حركت بیمار و تعادل حركتيي  EDSS. شامل جزئیات معاينه عصبي است 

ا را نمي ه ADLديت هايي وجود دارد ، اجازه ارزيابي خا  همه در اين ابزار محدو. او را با هم تركیب مي كند

آشينا باشيد ، چيون  EDSSباييد بيا  OT .حسياس نیسيت MSجنسيي در  تو اختلالا دهد و به شناخت بالقوه

توسط اتحاديه بین المللي جمعیيت  وزشیابي ناتواني درنظر گرفته شده اغلب اين مس له به عنوان اساس ار

MS عناصر عملي . پذيرفته شده استMS (MSFC ) گستر  پیدا كرد تا راه رفتن ، حركت پا، فعالیت دسيت و

 از و ره اي درنظرگرفتيه شيوداين مس له مي تواند به عنوان بنیيان عملكيرد دو. پا و شناخت را انداز گیري كند 

ي سينج  محيیط اجتمياعي بيرا. EDSSآن به عنوان اساس ارزيابي حساس تير شيناختي اسيتفاده شيود تيا 

معميولا در ييول دوره اي از زنيدگي مشيخص ميي شيود كيه فيرد خيانواده  MS. بررسي هر بیمار اهمیيت دارد

چيون بیمياري غیير قابيل پيی  . تشكیل داده و شغل خود را گسترده كرده است مثل بررسيي ميورد مارگرييت

ايين مسي له . بیني و نوسان داراست ، باع  گسیختگي در فعالیتهاي روزانه و زنيدگي خيانوادگي ميي شيود

باييد نيوعي  حماييت را  کاردرميانگر.براي همسر ، شريك ، بچه ها و ديگر اعضاي خانواده مشكل ايجاد میكنيد

موضوعات رفتاري بنابر شخصیت پيی  از . تعیین كند، كه بیمار مي تواند از اعضاي خانواده انتظار داشته باشد

تعیین مي  MSبراي شخص مبتلا به  محیط اجتماعي ز عهده مهارت ها وبیماري ، پیشرفت بیماري ، برآمدن ا

اختلالات شناختي ، انكار ، ماهیت پیشرونده بیماري ، ممكن است منجر به رفتاري شود كه بیمار را در . شود

اگراعضياي خيانواده مشيكلات رفتياري بیمياررا درك نكيرده ييا تشيخیص .خطرقراردهد ورسیدگي را مشكل كنيد

. ت رفتياري لازم از ييرف خيانواده اعميال نشيود و مشيكلات بیشيتري بوجيود آييدندهند ، باع  میشود تغییيرا

و  پرستار را رد میكند كمك  ،ازنمونه هاي رفتاري ديگرافسردگي يا رفتار ناپايداراست، بیمار حافظه ضعیف دارد

دي هير بیمارموضيوعات رفتياري خيا  خيود را دارد وسينج  فير. درباره ايمني و داروها قضياوت ضيعیفي دارد

 . ورو  مداخله بايد با توجه به اين موارد باشد

 

 : تعیین اهداف

 

دارد ، تعیین هدف بايد يب  نیازهاي او باشيد و بيا پیشيرفت  MSبراي كسي كه بیماري پی  رونده اي مانند 

ه خانواده ها اغلب نیازمند تغییرات براي سازگاري با شخص مبتلا بي. ناتواني با شرايط آن سازگاري حاصل كند

MS  توانيايي بیميار بيراي . مثل ساب  نق  خانوادگي خود را ايفا كندهستند ،ممكن است كسي قادر نباشد
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ممكين . تطاب  ، بستگي به خانواده و ايلاعات خود  از اختلالات واشتیاي اوبراي بررسي جيايگزين هيا دارد

 :اين موارد را درنظر گیرد  OTاست  

 حل مشكل با رو  هاي جبراني  .2

 زمان  مديريت .1

 فويب نق ت .2

 .استفاده ازابزارتطابقي براي جبران اختلالات حركتي ،حسي،استقامتي،شناختي و بینايي .4

تعیيین فعالیتهيايي  روزانه و هفتگي زندگي او بوده تيامداخلاتي كه براي مارگاريت انجام شده ، شامل تحلیل 

د را از يري  اينترنت انجيام داده ييا ممكن است او خري.كه مي توانند حذف شوند، تعديل شوند يا محول شوند

 .اين كار را به همسر  محول كند

ييا امكيان ن شيركت كننيد مارگاريت نیازمند ارزيابي تعداد فعالیت هيايي اسيت كيه فرزنيدان او ميي تواننيد در آ

ر چون حس و چالاكي دست چ  اوكم شده است ، ممكن است بیمار، درابتدا قياد.تقسیم رانندگي بین آنها 

پیشيرونده مبيتلا  MSبیمياراني كيه بيه . وظيايف ميديريت خانيه را كاميل كنيد  وكه بیرون ازخانه كار كنيد  باشد

. هستند،ممكن است چنان دچار تنزل شوند كيه بعيد از ميدت كوتياهي ،قيادر نباشيند بیيرون ازخانيه كيار كننيد

تيا فقيط فعالیتهياي مربيوي بيه و نهاي ه داري را به ديگران واگيذار كننيدن است نیازمند شوند كه وظايف خانکمم

تطياب  . اين افراد كاملا براي فعالیت هاي مربيوي بيه خيود بيه ديگيران وابسيته ميي شيوند. خود را انجام دهند

نقيي  هييا نييه تنهييا بييا بیماراسييت،بلكه همييراه بييا اعضيياي خييانواده وافييراد مهييم زنييدگي اوانجييام مييي 

یمار را تعیيین كيرده ورو  هياي آموزشيي بيراي کاردرمانگرممكن است ،حیطه مشكلات براي خانواده وب.شود

همچنيین درميانگر ممكين اسيت ، بیماروخيانواده او را بيه ميددكار . یت را فراهم كنيدعرسیدگي بهتر به اين وض

 . اجتماعي يا روانشناس براي حمايت بیشترارجاع دهد

 

 : 5بخ 

 بیماي پاركینسون 

 

 :شیوع 

 

ريها درسنین بالا اسيت كيه باعي  اخيتلال عصيبي فرسياينده ميي بیماري پاركینسون يكي ازمعمول ترين بیما

 :مشاهده مي شود  PDسه نشانه كلاسیك همراه با . شود

 ترمور .2

 اسپاسم  .1

 كندي حركتي  .2

شيیوع آن بيا افيزاي  . نفير را مبيتلا میكنيد 422تا  22نفر  222222بسیار متنوع است ،از هر  PDمیزان شیوع 

جنسیت بین ميوارد اشياره . سال را مبتلا مي كند 55معیت بالاي ج% 2.4سن مشاهده مي شود و بیماري 

. سال كمي بیشتر است تا زنان در هميان سين 74تا  55مردان بین  رد PDشیوع . شده تفاوت ايجاد مي كند

سيالگي  12تشيخیص آن عموميا بعيد از. سالگي میزان شيیوع در زنيان بیشتراسيت تيا ميردان  74بعد از سن 
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اگرچيه كسياني كيه درسيابقه خيانوادگي خيود ايين بیمياري را دارنيد . شيخص نیسيتعليت آن كياملا م. است

مطالعات توام،به يورمنحصيربه فيرد ،ييك . درخطرهستند،يك علامت ژنتیكي خا  براي آن روشن نشده است

، به 4بررسي ژنتیك ، بر جه  ژنتیكي خا  كوروموزوم . معین كرده است  PDفاكتور ژنتیك را به عنوان علت 

PD ولي اينكه آيا اين جه  ژنتیكي فاكتور اصلي ابتلا به  نوادگي اشاره دارد خاPD ه اسيت ييا بيه ييور پراكنيد

. اسيت PDژن باعي  كيد گيذاري ييك پيروت ین خيا  ميي شيود كيه مربيوي بيه  جهي . خیر،نا شناخته اسيت

 رايبا استفاده ازمخدرهايي كه دا. بررسي شده اند PDفاكتورهاي محیطي به عنوان دلیل ممكن 

Tetrahydropyridine-12-2-1و2وpheny 4-2 I methy (MPTP ) هستند، امكان وقوعPD  بررسي شده است . 

سيون را نشيان رو،به سرعت علائم شبیه به پاركینبسیاري از معتاد شدگان به اين دا MPTPبعد از استفاده از 

هاي سمي ديگر مثل منگنيزوحلال هياي دارو". نشانه هاي بالیني وآناتومیكي پاركینسون را دارد" میدهند كه 

. تنيزل تياثیرات خيا ،در گيره هياي پاييه كمتير اسيت و سیب هاي عصبي بیشيتري ايجياد كيرده هیدروكربن،آ

در افيرادي كيه از  PDشيیوع . بررسيي كيرده انيد PD همچنین محققان عادات رژيمي را به عنوان فاكتور بالقوه 

وبه يورعكس استفاده زياد ازدانه ها،سبزيجات . د ،بیشتر استچربي حیواني به مقدار زياد استفاده مي كنن

وعواميل محیطيي  يامكان تعامل تاثیرات بین زمینه ژنتیكي.را كاه  مي دهد PDوگوجه فرنگي امكان ابتلا به 

 ،PDاگرچه بسیاري از دلايل بررسي  شده اند ، بیشتر افراد مبتلا به . بررسي شده است PD  به عنوان دلیل 

 . ناشناخته به اين بیمار مبتلا شده اندبه علت 

 : پاتوفیزيولوژي

 

، ايين بخي ، داده هيا را از  pars compacta portionجسم سیاه است ، بيه وييژه  PDساختارعصبي مبتلا در 

عمل مي   Striatalتلفی  كننده  دريافت میكند و به نظر مي رسد به عنوان BASAL GANGLIAديگر هسته هاي 

كياه  . ه جسم سیاه تنزل چشمگیري مشاهده مي شود كه نشانه پیشيرفت بیمياري اسيتدر هست. كند

زياد عصب هاي انتقال دهنده دوپامین در بخ  فشرده جسم سیاه، باع  كاه  فعالیت گره هاي پايه ميي 

جسم سیاه به عنيوان يكيي ازهسيته هياي .مي شود" كاه  كلي حركات اختیاري" همچنین موجب . شود 

علاوه برآسیب ديدن نورون هاي انتقال دهنده دوپامین، .گره پايه به ساختار ديگر،عمل مي كنداصلي خروجي،

 . در معاينات بعد از مر ، تركیب نیتراسیتوپلاسم با جسم سیاه مشاهده مي شود

بيياوجود اينكييه بیشييترين . شييناخته شييده اسييت lewy bodies اييين تركیييب داخييل سیتوپلاسييمي بييه عنييوان 

دربخ  فشرده جسم سیاه مشياهده ميي شيود ، تخرييب ديگير سياختارهاي عصيبي نیيز  مقدارتنزل عصبي

و هیپيو  locus ceruleus  ،nucleus basilisهمچنيین تنيزل در بياقي مانيده جسيم سيیاه، .گزار  شده است 

 . تالاموس مشاهده مي شود

 

 : تصوير بالیني

سييالگي  55معمييولا بعييد از  PDیص تشييخ. اخييتلال حركتييي تنزلييي اسييت كييه پیشييرفت كنييد دارد PDيژگييي و

اگرچه كشنده نیست، تنزل ساختارهاي مختلف عصبي به شدت ،فعالیت هاي عمليي را كياه  ميي .است

سيال عمركنيد كيه هميراه بيا ازدسيت دادن فعالیتهياي  22تيا  12ممكن است بیشتر از  PDفرد مبتلا به . دهد

ابيتلا بيه سيینه  بیشيتردرخطر PDرد مبيتلا بيه في. عملي پی  رونده است ،ونهايتيا نیازمنيد توجيه وييژه اسيت
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. بيه صيورت اخيتلال حركيت اختیياري وغیراختیياري اسيت PDويژگيي .پهلواست كه ممكن است كشنده باشد

اخيتلال .واخيتلال درحركتهياي اختیياري ميي شيود اسپاسيم ترميور،: ك سه تايي ، شامل نشانه هاي كلاسی

كند حركتي ) ،آهستگي درحفپ  حركت ( ركت پريشيح) مشكل درشروع حركت درحركت اختیاري به صورت 

 . است( 

 الگوهاي حركتيتاخیر در شروع . حركت پريشي و كند حركتي اغلب ناتوان كننده ترين علائم حركتي هستند

مثيل راننيدگي كيردن ، لبياس پوشيیدن و خيوردن مشياهده ميي  تگي در انجام حركات عملي هیجانيو آهس

اسپاسم سختي عضيله اي اسيت كيه . است PDت، اسپاسم، ويژگي ديگر علاوه بر آهستگي در حرك. شود

اين سختي در هر دو يرف، درهر سطح حركت ، دريك مفصل خيا  اتفياي ميي . مانع حركت راحت مي شود

ليرز  اغليب . مي كند كه دلیل اختلال درحركيت اختیياري اسيت HZ 5تا  4اين مس له ايجاد لرز  بین . افتد

اختلال  PDعلائم ديگر . ود ،ولي دربعضي بیماران باع  ممانعت عملي مي شودباع  كاه  فعالیت مي ش

تنيزل درراه رفيتن دركيل دوره بیمياري مشياهده ميي .وافسردگي است راه رفتن وحالت بدن وحالت صورت  در

ابتدا ممكن است راه رفتن يبیعي باشد ولي با پیشرفت بیماري،دريول گامهيا وسيرعت راه رفيتن ايين .شود 

ويول وسرعت كم كم كاه  پیيدا میكنيد ،  كت كردن بیمار،يول گامها كم شدهبا حر. مشهود است  مس له

كاه  حركت دست مشيهود . كه حالت بي قراري ايجاد میكند ،دراين حالت عجله درراه رفتن ايجاد مي شود

" ن پدييده اختلال حركت ديگر حيین راه رفيت. است ودر يول راه رفتن حركت تند به يور مشخص كم مي شود

اين حالت وقتي به وجود مي آيد كه فيرد بعيد از تيلا  بيراي شيروع ، حفيپ ييا تغییير الگيوي . است " يو زدن 

ر تيلا  حین راه رفتن يو زدن به اين صورت است كيه، وقتيي بیميا. حركت ، از حركت كردن متوقف مي شود 

يا به اين صورت كه وقتي بیميار . ي شود يا به مسیر باريك يا پله میرسد متوقف ممي كند مسیررا تغییر دهد 

 .به اتاي ديگر وارد شود ، از حركت كردن متوقف مي شود  وواهد مسیر قدم زدن را تغییر دهد مي خ

. نوشيتن ، مسيواك زدن و صيحبت كيردن مشياهده كيرد: حالت يو زدن را مي توان در امور حركتي ديگر مثيل 

بیميار تماييل . ین افتادن سر، حالت سر به سيمت جليو اسيت به صورت خم ،پاي PDنابهنجاري وضعیت بدن در

علاوه بر اين مورد ، تعادل در واكن  ها به خطير ميي . دارد كه در زانوها و كفل ، حالت خمیدگي داشته باشد

افيراد % 52تقريبيا . واكن  هاي متعادل و صحیح به يور مشخص كم میشود وممكن است اغلب بیافتيد. افتد

مي شوند كه صرفا فقط واكن  به نشانه هاي شديد بیماري يا ماهیت مزمن آن نیست ،  مبتلا به افسردگي

مبيتلا نیسيتند  PDكه به يور مشابه در افرادي كه به د به نظر مي رسد كه مربوي به اختلال سروتونیني باش

 .هم مشاهده میشود

م شدن حركيات عضيلات صيورت ويژگي پیچیده افسردگي در حالت صورت تاثیر مي گذارد كه مي تواند دلیل ك

ايين كياه  حاليت . مشاهده مي شيود PDصورت مي گويند كه در بیماران " ماسك" به اين حالت. هم باشد

 PDافيراد مبيتلا بيه .ابتدا به صورت يك سويه است ،ولي با پیشرفت بیماري، درهردويرف مشاهده مي شيود

. حركات صورت واختلال حركتي آشيفته انيد ممكن است تعاملات اجتماعي خود را محدود كنند ،چون ازكاه 

عواميل اخيتلال . يبیعي است ،ولي درك سه بعدي اغلب به خطرميي افتيد PD وضعیت رواني در مراحل اولیه 

اغلب درانتقال توجه بین محرك هياي مختليف  PDبیماران . شناختي درسطح بالاتر دراين بیماران معمول است

اغلب براي آنها دشواراست و كارهايي كه انجام آن به صورت مرحليه  پرداز  ايلاعات همزمان،. مشكل دارند

رانندگي چالشي خا  براي آنيان اسيت، چيون نیازمنيد پيرداز  همزميان : اي است براي آنها آسان تر است
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مثيل مسيواك كيردن ، مراحيل آشيكاري  بعضي امور شخصيي. حرك حركتي است چندين نوع ايلاعات و يك م

اگرچه زوال عقيل . در فعالیت شناختي اين كار با تقاضاي كمتري انجام مي شود. كرد  دارد كه مي توان دنبال

. سال ايين حاليت را دارنيد 72مشاهده مي شود،تقريبا يك سوم افراد مبتلاي بالاي  PDگاهي درمراحل اولیه 

مكين اسيت م PDبیمار مبتلا بيه . نارسا گويي عضوي است و ديگربیماري معلولیت ،نارسايي بلعنشانه هاي 

اغليب بیمياران بيه تكيرر . مشكل روده و مثانه داشته باشد، بيا كياه  حركيات روده يبوسيت بوجيود ميي آييد

شكايت دارند ولي غ  نمي (  orthostatic) همچنین ازفشارخون پايین . ادراروفوريت دفع آن اشاره مي كنند

چيون اغليب . سيرما اشياره ميي كننيدگاهي بیماران به دوره هاي عري كردن و ناهنجاري تحميل گرميا و .كنند

. حرف زدن يكنواخت است  وتلفپ دقی  نیست . زمزمه مي كنند حرف زدن كم مي شود به نظر مي رسد كه

سيینه پهليو . كه آنها را درخطر خفيه شيدن قيرار میدهيدمشاهده مي شود  PDنارسايي بلع در مراحل بعدي 

وليي اوليین . ري از ييك نفربيه نفير ديگير متفياوت اسيتمسيیر بیميا. مي تواند درتنفس واختلال بلع موثر باشد

 . نشانه هاي بالیني كه عمدتا معین شده ،لرز  يك سويه دردست است

HOEHN وهمكاران  معیاري تعیین كردند كيه پیشيرفت نشيانه هيا درPD بیماردرمرحليه . را نشيان ميي دهيد

ختلال در توانايیهاي عملي گيزار  ولي ا كه عمدتا لرز  دست است  ول،درگیري يك سويه را نشان میدهدا

ولي ممكن است نیاز به تغییراتيي درمحيل را كامل انجام دهد  IADLو  ADLبیمار قادر است كه . نشده است 

دريول اين دوره ممكن است با دست نوشتن بیمار بسیار كم شود،با لغت هايي كه به هم . كار داشته باشد

همچنيین ممكين اسيت وقتيي . نامیيده ميي شيود Micrographiaاين تغییرها در دسيت خيط ، . نزديك هستند

از انقبا  عضلاني شكايت داشته باشد،اگراز بیمار مي خواهیم كيه بيا  نیازمند نوشتن به مدت يولاني است

مرحليه دوم ، حيياكي از . سيرعت دسيت درگیيررا بازوبسييته كنيد،ممكن اسيت كميي سييختي مشياهده كنيیم

متنوع است ، اين مرحله يك تا دو  PDاگر چه دوره . جانبه حركتي استپیشرفت علائم و توسعه اختلالات يك 

با ايين حيال ممكين اسيت ليرز  ييا اسپاسيم بيه صيورت دو جانبيه . سال بعد ازتشخیص اولیه ديده مي شود

ممكين اسيت  IADLانجيام اميور . را انجيام دهيد ADLگزار  شده باشد، بیمار هنيوز ميي توانيد مهيارت هياي 

كيار، بسيته بيه نيوع شيغل،اغلب نیازمنيد تغییيرات . كه دلیل آن مشكلات حركتي اسيت اشدنیازمند تغییرات ب

بیمار بايد درباره كار كردن از نظر . بیشتر است، كه ممكن است به زمان استراحت در يول روز احتیاج پیدا كند

بیميار  .بيا خمیيدگي درزانووكفيل حاليت بيدن كميي خمیيده بيه نظرميي رسيد. مصرف انرژي تصمیم گیري كند

بييا پیشييرفت بیميياري بييه مرحلييه سييوم،بیمار . هنييوزمي توانييد بييدون وابسييتگي حركييت كنييد PDدرمرحلييه دوم 

 .تاخیردرواكن  هاي تعادل وايستادن را تجربه مي كند و تعادل مختل میشود

ييا ايسيتادن زيير دو  : به سختي انجام میدهيد، مثيل ه اي را كه نیازمند ايستادن استبیمارفعالیتهاي روزان 

ايمنيي در قيدم زدن كيم میشيود، . به دلیل نیاز به انرژي ممكن است اشتغال به كيار مشيكل شيود. تهیه غذا

تنيزل  PDبیميار در مرحليه چهيارم . در ايين مرحليه ضيروري اسيت خانه كم شده و تغییرات درچون تعادل بیمار 

لي كنتيرل آن بيه و ر به حركت استين مرحله هنوز قادچشمگیري در كامل كردن وظايف روزانه دارد، بیمار در ا

مرحليه . كه تاثیر منفي در پوشيیدن لبياس ، غيذا خيوردن و مهيارت هياي بهداشيتي دارد  شدت به خط افتاده

ر يا بستر است ، براي رسیدگي به خود به ديگيران وابسيته بیمار عمدتا در ويلچ. است PDپنجم آخرين مرحله 

. ولي اين بیماري پیشرفتي آهسته دارد ه نفر ديگر متفاوت استيك نفر ب میزان پیشرفت اين مراحل از. است

اين معیار به اندازه گیري مهارت . با معیار درجه بندي يكپارچه پاركینسون اندازه گیري میشود PDتوسعه علائم
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سنج  وضعیت عمليي و توسيعه نياتواني از . هاي حركتي بیمار ، وضعیت حركت و میزان ناتواني مي پردازد

و فياكتور هياي شيناختي و هیجياني  ADLاحبه با بیمار صورت مي گیرد، كه شامل موارد مهيارت هيا يري  مص

تا تاثیر مداخلات مختلف در كياه  علائيم  و عملكرد بالیني  استفاده میشوداين ابزار براي تحقیقات . میشود

PD اندازه گیري شود . 

 :رسیدگي پزشكي

 

تهیه دوپامین يب  وضعیت بدن است به يوري  PDدگي پزشكي درمورد استفاده براي رسی یاغلب راهكارها

 . كه از فرساي  جسم سیاه جلوگیري مي كند

چيون . اين داروي خوردني پی  ماده دوپامین است. است PDمعمول ترين دارو براي درمان  Levodopaلوودوپا 

ول مراحيل اولیيه بيراي ليرز  دري  Levodopa . مغز بسیار بزر  است –اين دوپامین براي گذشتن ازسد خون 

سال اسيتفاده ميداوم از ايين دارو ، عيوار  جيانبي  22تا 5بعد از تقريبا . واسپاسم آساي  خاير ايجاد میكند

ايين پدييده بيه اصيطلاح . موارد گزار  شده ، نوسانات حركتي و حركت پريشي است. مشاهده شده است 

، بعيد از " روشين"سيم در ييول دوره ارز  و اسپكاه  لي. است Levodopaمربوي به دوز " خامو –روشن "

وقتي دوز . است ولي بیمار دچار انواع حركت پريشي مي شود،مثل حركت ناهنجار اعضاء  Levodopaمصرف 

Levodopa روشين و دوره هاي  زمان بندي تجويز دارو. مي گردد تدريجا كم مي شود ، نشانه هاي حركتي باز

 . رح ريزي فعالیتهاي روزانه بیمار است در يخامو  از امور مهم رسیدگي –

مشياهده شيده ، در دوره روشين بیميار آزادي بیشيتر " روشين"با اين حال ،حركت هاي نابهنجار در يول دوره 

از يريي  ، كنترل انواع نشانه هياي حركتيي  PDبا پیشرفت. حركتي براي كامل كردن فعالیت هاي عملي دارد

 Stereoو بيا عنيوان جراحيي  مداخلاتي كه به شيكل جراحيي هسيتند. اردكمتر تاثیر د Levodopaاستفاده از 

tactic  با ايين جراحيي ، ضيايعات بيه وجيود آميده در سياختار عصيبي . شناخته شده اند ، استفاده مي شوند

 globus pallid dusجهيت  Stereo tacticجراحيي . كياه  پیيدا كنيد PDبرداشيته میشيود تيا شيدت علائيم 

internus شدت علائم ترميور در براي كاه  PD  اسيتفاده ميي شيود ، بنيابراين دوزي ازLevodopa  اسيتفاده

 .شناخته شده است Pallidotomyاين فرآيند جراحي به عنوان .مي شود

 Pallidotomy براي كاه  حركت پريشي ،ناشي از استفاده ييولاني ميدتLevodopa اسيتفاده ميي شيود .

ه در قسييمت هييايي از تييالاموس وجييود دارد ،بييراي كيياه  تومييور و بييراي ضييايعاتي كيي Stereo tacticجراحيي 

ايين فرآينيد بيه . استفاده ميي شيود PDبه يور گزارشي پیوند عصبي براي بیماران . اسپاسم انجام مي شود

نتيايج ايين .پیوند اين سلولها به گيره هياي پاييه ميي شيود  وكردن زه سلولهاي عصبي میان مغز  صورت جمع

بهترين نتايج وقتي مشياهده شيده كيه پیونيد دوجانبيه درقشير مغيز،از چنيدين زه بيوده  .جراحي متنوع است 

بیميار . كاه  پیدا مي كنيد PDاين كار تولید دوپامین كرده،بنابراين علائم ناتوان كننده وپیشرفت كننده .است

 . را ادامه دهد ولي با دوز كم Levodopaبايد استفاده از 

 

 :نق  کاردرمانگر
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راهكارهيايي جبرانيي    OTعميدتا برناميه.دارد PDاي کاردرمانگر متفاوت است وبستگي به مرحله سرويس ه

در ييول اوليین دوره . براي آموز  خانواده و بیمار، ايجاد تغییرات مربوي به مسيائل اجتمياعي را فيراهم میكنيد

عضياي خيانواده ايجياد كنيد، تيا براي بیمار وا (occupational profile)هاي بیماري ،کاردرمانگربايد تصوير شغلي

و مسائل روزمره ، جهت شركت سيريعتر  ز برنامه مداخله اي براي عادات تمرك. اهداف مداخله مشخص شود

مياري قيدم مهميي در آموز  بیمار و ايرافیان او درباره مسیر بی. است ر امور مطلوب ، يب  پسرفت بیماريد

 بررسي ميوردي در پاييان ايين فصيل: به عنوان مثال . ي كندكه به انتخاب فعالیت ها كمك م اين فرآيند است

برناميه مداخليه  و هياي مهميي يياد كيرده  تیياو سفرو نقاشيي را بيه عنيوان فعال. را معرفي كرده است كارل

 . با پیشرفت بیماري ادامه دارد براي كمك به او ، در اين موارد  يراحي شده

افيراد . انواده بايد از منابع اجتماعي و گروه هاي حمايتي آگاه شوددر يول مراحل اولیه اين بیماري ، بیمار و خ

. براي توجه شخصي و خانه داري بیشتر به ديگران وابسته هستند تا يك فرد سالم در همان سنPDمبتلا به 

ارتباي با افراد هم سن دريك گروه ، ممكن است حمايت مورد نیاز،براي اصلاح تغییرات درخانواده ،جهيت نقي  

ييول مراحيل اولیيه كياه   درل خانگي ممكن است تاثیر لرز  را تغییرات دروساي. وتعاملات را فراهم كند ها

 مراحيل اولیيه  و نوشيتن ووسيايل آشيپزخانه باييد دراستفاده از دستگیره هاي ساختني بيراي خيوردن . دهد

PD تكنیيك هياي . تدست خيط اغليب رييز شيده و در ييول مراحيل اولیيه خوانيدن آن مشيكل اسي. انجام شود

مديريت زمان بايد در اين مرحله ارائه شوند ، بايد در وسايل آشيپزخانه از دسيتگیره هياي سياختني اسيتفاده 

باييد تغییير ( دكميه)شديد نیست، لباس هايي كه نیياز بيه بسيتن دارنيد PDاگرچه لرز  در مراحل اولیه . كنید

ي افتنيد ، جهيت پوشي  ، باييد در ايين زميان لاب هايي كيه در هيم مياستفاده از كف  هاي گشاد يا ق.ندكن

اگرچه ممكن است بیمار قيادر باشيد در ايين مرحليه آن را كاميل ببنيدد ،کاردرمانگرباييد زميان و . بررسي شوند

علاوه بر تغییرات در انجام كارهاي خا  ، تغییيرات . نیرويي كه براي انجام اين كار صرف میشود را در نظر گیرد

قالیچه هايي كه به راحتي روي زمین سر مي خورند ، بايد جمع شده و . يد اعمال شودخانگي در اين زمان با

تيا بيه بیميار  صندلي ها بايد دسته داشيته باشيند. مبلمان بايد نزديك به ديوار باشد تا موانع به حداقل برسند

، خيانواده و بیميار اگرچه تعادل به يور چشمگیري در اين مرحله به خطر نیفتياده اسيت . كمك كنند تا بايستد 

يا توالت بلند در  توالت نرده دارحمام و . بايد با يرز قرار گرفتن جديد مبلمان قبل از اينكه لازم شود،آشنا شوند

چون خستگي شكايت معمول اسيت ،بیميار باييد يياد بگیيرد كيه در ييول روز ،زمياني بيراي . خانه فراهم شود

انه به بیمارواعضاي خانواده اجازه میدهد كه با آنها سازگار شده تغییرات زود هنگام درخ. استراحت درنظر گیرد

 . وقبل ازاينكه لازم شود ،بايد اين تغییرات را با امور روزمره تركیب كنند

تكنیيك هياي  و  ريسك هاي ايمني ،خطرات بالقوه به سنجراحل اولیه بیماري انجام شود تا ارزيابي بايد درم

سنج  نیروي انساني ،موقعیت كيار و تغییيرات در . آن استفاده كرد ، بپردازيمساده كردن كار كه مي توان از 

ممكين اسيت بیمياري، كياه  . در نمونيه كيارل تغییراتيي در كيامپیوتر بررسيي شيد. ابزار بايد مناسب باشند

اين تصيمیمات . ساعات كاري را انتخاب كند ، ولي اين تصمیم ممكن است منجر به كاه  مزاياي يبي شود

 PDدريول مراحيل اولیيه . در يول مراحل اولیه بیماري است OTخابهاي موجود ، بخشي از فرآيند مداخله وانت

انجيام برناميه هياي . هميه حركيات را داشيته باشيد  تمريني روزانه را درنظر گیرد كه ،کاردرمانگربايد يك برنامه

تمرينيات بيراي  .ر براي سه بار درهفتيه دقیقه روزانه ارجحیت دارد تا برنامه يولاني ت 22تا  5ورزشي به مدت 

 . بايد دراين برنامه در نظر گرفته شود و توجه خاصي به حركات تنه شودانعطاف وحالت بدن 
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علاوه بر تمرينيات . اشاره شده است ، حالت خمیده است PDمعمول ترين حالت تغییردربدن ، كه با پیشرفت 

دم از يريي  . هاي آرام سازي بدن و كنترل تنفس را آموز  دهيدانعطاف پذيري ،کاردرمانگربايد به بیمارتكنیك 

بیني به آهستگي و بازدم از لب هاي نزديك ، دو يا سه بار به يور متوالي ، كيه بيا تنظيیم حاليت بيدن هميراه 

باپیشرفت بیماري ، تمرينيات اضيافه ميي . و بسیارمفید استند حالت آرام سازي را بهبود دهد است، مي توا

تحرييك شينوايي ريتمیيك بيه صيورت موزييك بيا تغییيرات شيدت صيوت، بهبيود .   بهبود راه رفتن شودتواند باع

همچنین رقص مي تواند الگوهاي راه رفيتن را توسيعه دهيد ، عيلاوه . چشمگیري در بلندي گام و سرعت دارد

بیميار وقتيي كنيدي حركيت بیشترآشيكارمي شيود ،. برآن باع  فراهم كردن محیط اجتماعي براي بیماراست

و بيه ايين يريي  حركيات فعيال شيروع  كيه از حركيات جنبشيي اسيتفاده كيرده بايد آموز  ببیند، PDمبتلا به 

حركات نوسياني بيه سيمت جليو وعقيب، بيراي چنيدين بيار ، درحيالي كيه بیميار نشسيته ، ميي توانيد .شوند

ه میاني بیمياري، بیميارتنزل با پیشرفت به مرحل. مقدارحركت مورد نیاز براي بلند شدن از صندلي را ايجاد كند

ايين نيوع حركيات ، .بیشتر مهارت هاي حركتي را تجربه مي كند ،به ويژه در انجام حركات ماهرانيه مرحليه اي 

هياي  وهمكياران  فهمیدنيد كيه اشياره  CURRA. مورد نیاز هستند تا امور فردي و وظايف خانگي انجيام شيود

ي درانجيييام وظيييايف حركتيييي جدييييد مفیيييد حركيييات مرحليييه ا و بیرونيييي باعييي  بهبيييود سيييرعت شيييده

کاردرمانگربايد فعالیت هاي تنظیم كننده را براي انجام امور شخصي وفعالیتهاي خانگي ،افزاي  ميي .هستند

حركيت پريشيي . ، بیمار ممكن است دركنتيرل حركيات گفتياري تنيزل پیيدا كنيد PDدريول مراحل میاني . دهد

بیشتراز گذشيته تعياملات اجتمياعي آنيان را محيدود كنيد  و  كندوتراو  آب دهاني ممكن است آنها راآشفته 

 .کاردرمانگربايد تمرينات حركات دهان را تقويت كرده وآموز  هايي درباره انتخاب غذا به اوبدهد.

 بيا توجيه. تيا توانيايي بیميار بيراي خيوردن بهبيود يابيد ي سيازگار بيا وضيعیت اواسيتفاده كيردمي توان از غذاها

 ، اسيت PDپیشيرونده ، ويژگيي   اگرچيه مشيكلات حركتيي.بالا ميي رودرازكیفیت زندگي درك بیما ، شخصي

ليرز  تياثیر كمتيري درانجيام . کاردرمانگر مي تواند تاثیراختلالات حركتي درمسائل عملي را به حداقل برساند

اثيرات  ، نشيان داده كيه ايين OTاستفاده از جلسات گروهي . دل درحالت بدناوظايف شخصي دارد تا عدم تع

 . دركاه  حالت تعادل مفید است

دسترسيي بيه برناميه هياي حميايتي باييد در برناميه . ازمزاياي ديگرآن بهبود درك بیمار از كیفیت زندگي است

اغليب بيراي انتقيال نیازمنيد ديگيران  PDبیميار مبيتلا بيه . ، در يول مرحله میاني درنظر گرفته شود OTتداخل 

قال جمعي مي تواند وابستگي بیمار به خانواده براي خريد وميوارد ديگير را استفاده ازسرويس هاي انت. است

، اختلالات حركتي واسپاسم ممكن است باع  عيدم توانيايي اوبيراي  PDدر يول مراحل پاياني . كاه  دهد

افسردگي ناشي از انجام اين كارها مي تواند كیفیيت . پوشیدن وآراستن خود شود: انجام امور شخصي مثل 

 .ي بیمار را به خطر اندازد زندگ

 

 

اسيتفاده ازبخي  .بايد تغییرات بیشتري درمحیط خانه ايجاد كند تا دسترسي وكنترل بوجيود آييد OTسرويس  

ايين صيفحه سيوئیچ باييد . عملكرد تلويزيون يا راديو مي تواند مفید باشد –سوئیچ : هاي كنترل محیطي ، مثل

اي كنترل شده درمحیط ممكن اسيت مفیيد نباشيد ،چيون مقيدار استفاده ازصد. با يك تماس كوچك فعال شود

عدم توانايي بیميار بيراي كنتيرل . صحبت كردن كم شده وتلفپ ضعیف دريول صحبت كردن مشاهده مي شود
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ممكن است ييولي نكشيد كيه . آني محیط مي تواند، جبران آسیب هاي تجربه كرده ، درمراحل پاياني باشد 

 ،انتخياب كنيد را ل تلويزييون ييا رادييوخود نباشد،ولي با سوئیچ هاي مختليف كانيابیمار قادر به پوشیدن لباس 

 . نوراتاي را تنظیم كند و با حداقل حركت از كامپیوتر استفاده كند
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