
Multiple 

Sclerosis



MSسیر بیماری  

•PRMS :سیر یکنواخت اختلال در عملکرد به علاوه بروز حمله

•SPMS : شروع باRRMSو سپس وخامت علائم بدون بروز حمله

•PPMS :سیر یکنواخت اختلال درعملکرد بدون وجود حمله

•RRMS :بروز حملات و بهبودی مجدد
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حملات حاد•

تعدیل پیشرفت بیماری•

تعدیل علائم بیماری•

درمان دارویی 
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پروتکل درمانی در حمله حاد

روز 5تا 3پالس تراپی یک گرم به مدت •

روز 15تا 5انجام پلاسمافرزیس به مدت •

روز5به مدت 2gr/Kgبا دوز IVIGتزریق •
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•Non Aggressive :ات، استفاده از داروهای خط اول درمان شامل اینتروفرون بتا، گلاتیرامرست

تری فلونامید، دی متیل فومارات

•Aggressive  : وماب، ناتالیزوماب، آلمتوزفینگولیموداستفاده از داروهای خط دوم درمان شامل

درمان تعدیل پیشرفت بیماری
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RRMSخط اول درمان مبتلایان به •

میکروگرم  سه بار در هفته به صورت زیر جلدی44•

ت دوره ایکنترل شمارش گلبول ها، آنزیم های کبدی و تیروئید قبل از تزریق و سپس به صور•
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RRMSخط اول درمان مبتلایان به •

میکروگرم  یکبار در هفته به صورت عضلانی30•

ت دوره ایکنترل شمارش گلبول ها، آنزیم های کبدی و تیروئید قبل از تزریق و سپس به صور•
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RRMSخط اول درمان مبتلایان به •

ورت دوره ایکنترل شمارش گلبول ها، آنزیم های کبدی و تیروئید قبل از تزریق و سپس به ص•

میکروگرم یک روز درمیان تزریق زیر جلدی250•
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RRMSخط اول درمان مبتلایان به •

میلی گرم هفته ای سه بار تزریق زیر جلدی40•
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RRMSخط اول درمان مبتلایان به •

میلی گرمی14روزانه یک عدد قرص •

PPDبررسی عملکرد کبد و انجام تست •

سال پس از قطع2باقی ماندن دارو تا •
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RRMSخط اول درمان مبتلایان به •

میلی گرمی240میلی گرمی به مدت یکماه و تغییر دوز به 120روزانه دو عدد کپسول •

بررسی علمکرد کبد، شمارش گلبول ها و تست بارداری•
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RRMSخط دوم درمان دارویی یا خط اول نوع •

کپسول نیم میلی گرمی روزی دوبار•

بررسی عملکرد کبد، شمارش گلبول ها، تست بارداری، آنتی بادی واریسلا زوستر•

مشاوره چشم، مشاوره قلب•
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RRMSدوم درمان مبتلایان به خط •

بررسی عملکرد کبدی و شمارش گلبول ها قبل از تزریق و دو ماه بعد از اولین تزریق •

میلی گرم در عرض یکساعت هر یک تا دو ماه یکبار300تزریق•

NSتزریق از طریق میکروست و رقیق سازی با سرم •

آلرژیکقطع در صورت بروز واکنش های •

نظر گرفتن بیمار تا یکساعت پس از تزریقتحت •

PMLخطر بروز •
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و عدم پاسخ به درمان ناتالیزوماب، شکست خط دوم درمانAggressive  ،PPMSتجویز در نوع •

میلی گرم و تکرار دو هفته بعد1000تا 500تزریق وریدی •

ماه یکبار6تا 3تکرار هر •

میلی لیتر/ میلی گرم4تا 1به میزان D/W 5%یا NSرقیق سازی با سرم •

لابررسی عملکرد کبدی، شمارش گلبول ها، تست بارداری، ایدز، هپاتیت، آنتی بادی واریس•

Cytokine Release Syndromeبررسی علائم •
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RRMS ،SPMS ،Aggressiveخط سوم درمان در نوع •

سال یا ماهیانه3تا 2دوز به مدت 7میلی گرم حداکثر تا 20تزریق •

تست کبدی، شمارش گلبول ها، انجام اکو قبل از هر تزریق•
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شش تا دوازده ماه بعد از شروع درمانMRIانجام 

همراه با بروز پلاک در حین درمانبروز علائم عود بالینی•

بروز حمله شدید بالینی بدون افزایش پلاک•

MRIبروز حداقل سه ضایعه جدید در •

معیارهای تغییر خط درمان
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خستگی•

آتاکسی•

اختلالات سیستم گوارشی•

اختلالات سیستم ادراری•

اسپاسم•

درد•

مشکلات جنسی•

افسردگی•

درمان علائم بیماری
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MSبهمبتلابیمارانازپرستاری مراقبت
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توجه به علائم خستگی •

بررسی علل بروز خستگی•

خستگی
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بررسی علائم عدم تعادل

عدم تعادل
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اسپاسم 
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or Spastic BladderFlaccidبررسی علائم •

UTIبررسی علائم •

اختلالات سیستم ادراری

وبینار تازه های مراقبت های پرستاری در مولتیپل اسکلروزیس 22



بررسی یبوست و بی اختیاری مدفوع•

اختلالات سیستم گوارشی
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توجه به علائم اختلال در بلع•

توجه به علائم آسپیراسیون•

اختلال در بلع
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...توجه به علائمی مانند مبهم صحبت کردن، پایین بودن تن صدا و •

نقص در بیان کلمات
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اختلال در بینایی
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اختلال در حس
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واکنش های روحی
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اختلال در عملکرد جنسی
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