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)MS( بیماری مولتیپل اسکلروزیس

طاهره بیگ زاده 
کارشناس مسؤول آموز ش بهورزی

 دانشگاه علوم پزشکی جیرفت

ترتیب نویسندگان از راست به چپ

مرضیه شهدادی
کارشناس بهداشت خانواده

دانشگاه علوم پزشکی جیرفت
زهرا سورگی 

کارشناس سلامت خانواده 
دانشگاه علوم پزشکی خراسان جنوبی

منصوره عباسی 
 کارشناس سلامت خانواده 

دانشگاه علوم پزشکی خراسان جنوبی

اهداف آموزشی MS و بـــــــارداری

امید است خوانندگان محترم پس از مطالعه:
وضعیت بیماری مولتیپل اسکلروزیس در بارداری را بشناسند.
اثرات MS روی باروری و اثرات حاملگی روی آن را شرح دهند.

مقدمه
سیستم  بیماری های  از  یکی   )MS1(اسکلروزیس مولتیپل 
گرفتار می کند. دراین بیماری  عصبی مرکزی است که جوانان را 
فیبرهای  طول  در  عصبی  پیام های  انتقال  در  که  »میلین« 
جزیی  میلین  آسیب  گر  ا می بیند.  آسیب  دارد  نقش  عصبی 
باشد پیام های عصبی با اختلال های کمتری منتقل می شوند. 
گر آسیب میلین زیاد باشد، بافت اسکار مانند )زخمی شکل(  ا
عصبی  پیام های  انتقال  این رو  از  و  می شود  میلین  جایگزین 
کامل قطع شوند. نام این بیماری به این  ممکن است، به طور 
علت »مولتیپل اسکلروزیس« انتخاب شده است که در مناطق 
و  )مولتیپل(  می شود  ایجاد  ضایعه  عصبی  سیستم  از  زیادی 
که به معنی بافت سخت است جانشین میلین آسیب  اسکار 

دیده می شود.
 نشانه های MS، شدت بروز آن ها و همین طور سیر بیماری از 
فردی به فرد دیگر متفاوت است. بعضی از افراد فقط یک یا دو 
حمله داشته و مابقی عمرشان بدون نشانه هستند. ممکن 
موقتی  تسکین  و  داشته  آرامی  پیشرونده  سیر  بیماری  است 
جوانان  سنین  بیماری  مولتیپل اسکلروزیس  باشد.  نداشته 
تا 40 سالگی تشخیص داده  است و بیشتر در سنین بین 20 
از  گر چه ممکن است در افراد جوان تر و یا مسن تر  ا می شود، 
این محدوده سنی هم پیدا شود. سن متوسط تشخیص این 
بیماری30 سالگی است در مقابل 2 نفر مرد، 3 نفر زن به این 

بیماری مبتلا می شوند.
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MS زنان، بارداری و
که سیستم ایمنی را درگیر می کنند،  تعدادی از بیماری هایی 
قرار دهند،  تأثیر  باروری تحت  را در دوران  می توانند خانم ها 
مثل بیماری آرتریت روماتوئید، لوپوس، میاستنی و هم چنین 
MS. اغلب این بیماری ها در دوران بارداری به حالت خاموش 
که بارداری به دلایل  و یا در مرحله فروکش هستند، ولی از آنجا 
مختلف سیستم ایمنی را تحت تأثیر قرار می دهد، پیگیری این 
بیماری ها در این مرحله اساسی و لازم است. به طور خلاصه 
تمام مطالعات ثابت کرده اند که میزان عود طی حاملگی به ویژه 
در سه ماهه آخر کاهش می یابد و پس از آن ریسک عود در دوره 
پس از زایمان، به خصوص سه ماه پس از آن افزایش می یابد.

کنترل بیماری در حاملگی 
در بارداری بیماران مبتلا به MS باید نکات زیر مورد توجه قرار 

گیرد. 
که تمایل به بچه دار شدن، دارند باید در مورد اثرات    زوجی 
بیماری MS برحاملگی و برعکس، مورد مشاوره پزشک قرار گیرند.
  مسأله اضطراب والدین از انتقال بیماری به نوزاد و شانس 
کودک برای دریافت MS است. نقش استعداد ژنتیک در مورد 
این بیماری شناخته شده است. شیوعMS فامیلی در حدود 
 MS10 تا 15 درصد برآورد می شود. چنانچه یکی از والدین دچار
کودک در ابتلا به MS حدود 3 تا 5 درصد است  باشد، ریسک 
که در مقایسه با جامعه عمومی حدود 5درصد افزایش دارد. 
کنترل و پیگیری  بنابراین نقش مشاوره مستمر و دوره ای و نیز 

در این بیماری پررنگ است.

مصرف دارو و درمان طی حاملگی 
نشـانه ها دارد.  بـروز  نـوع  بـه  بسـتگی  بیمـاری  عـود  درمـان در 
شـدید،  حرکتـی  نشـانه های  بـا  همـراه  عـود  کـه  مـواردی  در 
یـا اختـلال حسـی باشـد و بیمـار دچـار  نشـانه های مخچـه ای 
عـدم تعـادل شـود لازم اسـت اقدام هـای درمانـی انجـام شـود، 
وجـود  جنیـن  نتیجـه  در  و  مـادر  بـه  آسـیب  احتمـال  چـون 
داروهـای  درمـان  تحـت  ایـن  از  پیـش  کـه  بیمارانـی  دارد. 
سـلولی(  ضـد  و  ایمنـی  سیسـتم  ایمونوساپرسـیو)مهارکننده 
قاعدگـی  بـدون  طولانـی  دوره هـای  اسـت  ممکـن  بوده انـد، 
از  دسـته  آن  هرچنـد  باشـند.  داشـته  را  نابـاروری  و  )آمنـوره( 
درمانـی  شـیمی  و  تهاجمـی  درمان هـای  تحـت  کـه  بیمارانـی 
کلینیکی دارای بیماری پیشـرونده بوده و اصولًا  هسـتند ازنظر 

نمی شـود. توصیـه  بیمـاران  ایـن  بـه  بـارداری 

 مراقبت های بارداری 
مراقبت های پرستاری دوران بارداری در بیماران MS تفاوت 
بیماران  این  گاهی  ندارد.   MS بدون  خانم های  با  چندانی 
تجربه  بیشتر  حاملگی  طی  را  مثانه ای  و  روده  نشانه های 
عفونت های  نظر  از  مراقبت  نیازمند  علت  بدین  و  می کنند 
که  شده  مشخص  وسیع  بررسی های  در  هستند.  ادراری 
بیشتری  بارداری  دوران  مشکلات   MS به  مبتلا  خانم های 
کم خونی، در این  نسبت به سایر خانم ها ندارند. البته ریسک 

گوشزد شده است. مطالعات 

سبک زندگی سالم در همه مراحل باروری یک خانم مبتلا 
MSبه بیماری

که تأثیر منفی بر سلامتی دارند مثل سیگار   پرهیز از عاداتی 
که سیگار، سرعت پیشرفت  کشیدن: تحقیقات نشان می دهد 

MS را بیشتر می کند. 
کنترل سلامتی خود: دیابت و فشار   داشتن یک برنامه برای 
کنترل نشده تأثیر منفی بر MS دارد. مانند هر فرد دیگر،  خون 
اقدام های  سایر  و  چکاپ  منظم  طور  به  باید  هم   MS بیمار 

پیشگیرانه را انجام دهد. 
و  میوه ها  حاوی  رژیمی  سالم:  غذایی  رژیم  یک  داشتن   
از  کمتری  گوشت قرمز، مقدار  کمی  سبزیجات فراوان، مقدار 

کربوهیدرات ها و چربی های اشباع. 
 فعال بودن، داشتن یک برنامه ورزشی به طور منظم، انجام 
منظم  ورزش  شنا:  و  روی  پیاده  مانند  هوازی  ورزش های 
خستگی و افسردگی را کاهش می دهد و در کل احساس بهتری 

در فرد ایجاد می کند.
 انجام دادن کاری که از آن لذت برده می شود: انجام فعالیت و 
گرفته تا  که به فرد احساس خوبی می دهد، از باغبانی  تفریحی 
جمع آوری کلکسیون، موسیقی وغیره. تمام اینها برای کاهش 

استرس و بهبود سلامت جسمی و روحی بسیار مفیدند.

اقدام های پس از زایمان 
گیرند و  بیماران MS پس از زایمان باید مورد توجه خاص قرار 
انجام مشاوره توسط پزشک متخصص زنان و زایمان، مغز و 
اعصاب و به خصوص روانپزشک توصیه می شود، زیرا در این 
دوره بیماران به ویژه در ریسک اختلال های روحی و رفتاری 
هستند. البته بروز اختلال روحی بخصوص افسردگی در دوره 
کند، ولی بیماران  پس از زایمان در همه زنان ممکن است بروز 
MS از این نظر باید به دقت تحت نظر باشند. بنابراین حمایت 

 | سال بیست و ششم | شماره 92| بهــــورز 



36

خوب خانوادگی در این مرحله نقش مهمی دارد. 

شیردهی 
شـیردهی در خانم های مبتلا به MS ممنوعیتی ندارد و انتقال 
کـه  از طریـق شـیردهی نیسـت،  بـه هیـچ عنـوان  ایـن بیمـاری 
و هم چنیـن  مـی آورد  پدیـد  بیمـار  بـرای  گهـگاه دغدغـه غلطـی 
بیمـاری  تشـدید  یـا  برسـیربیماری  مضـری  اثـر  هیـچ  شـیردهی 
نـدارد. در واقـع از نظـر میـزان عـود بیماری بین خانم هـای دچار 
نمی کننـد،  شـیردهی  دوره  درایـن  کـه  کسـانی  بـا  شـیرده   MS
مثبـت  نقـش  از  کـی  حا جدیـد  مطالعـات  حتـی  نـدارد.  وجـود 

بیمـاری اسـت. برکاهـش حمـلات  شـیردهی 

عوامل تعدیل کننده بیماری 
ماننـد  تعدیل کننـده  عوامـل  برخـی  وجـود  بـه  توجـه  بـا 
کمـک  روش هـای  نیـز  و  آن هـا  دوگانـه  تأثیـر  و  اینترفرون هـا2 
سـلامت  تیـم  بـا  زوج هـا  تنگاتنـگ  ارتبـاط  جـاری،  تشـخیص 
کـه  کسـانی  خصـوص  بـه  و  بیمـاران  ایـن  می شـود.  توصیـه 
بیمـاری فعـال دارنـد، قبـل از بـارداری »ام آر آی« انجـام دهنـد. 
زیـرا وجـود تعـداد زیـادی ضایعـه فعـال می توانـد نشـان دهنـده 
احتمـال عـود باشـد و در ایـن شـرایط بهتـر اسـت حاملگـی بـرای 
مـدت شـش مـاه به تعویق افتد و پـس از آن توصیه به »ام آرآی« 
مجـدد می شـود. امـا مسـأله مهم تـر بـرای پزشـکان وقتـی اسـت 
کـه بیمـار بـدون برنامه ریـزی بـاردار شـده و یـا حتـی پـس از سـه 
کـه درایـن مـوارد قطـع دارو  کنـد  ماهـه اول بـه پزشـک مراجعـه 

می شـود.  توصیـه 

اثرات MS روی باروری 
کـه MS روی بـاروری اثـر منفـی دارد یـا  شـواهدی وجـود نـدارد 
منجـر بـه سـقط، مـرگ جنیـن یـا اختلال هـای مـادرزادی از انواع 

مالفورماسـیون3 شـود.
زایمـان و  کـه حاملگـی،  بررسـی چنـد مطالعـه نشـان می دهـد 
مشـکلات جنیـن، در خانم هـای مبتلا بـه MS و خانم های دیگر 
که بـرای خانم جوانی  هیـچ تفاوتـی ندارند. طبیعی اسـت وقتی 
تشـخیص بیمـاری MS داده می شـود، سـؤالات زیـادی دربـاره 
تأثیـر بـارداری روی بیمـاری و برعکـس اثـر بیمـاری روی بـارداری 

مطـرح می شـود.

MS اثرات حاملگی روی
کـه خانم هـای  ایـن تصـور وجـود داشـت  از سـال 1950،  پیـش 
چهـل  مطالعـات  امـا  نشـوند  بـاردار  اسـت  بهتـر   MS بـه  مبتـلا 

کـه حاملگـی حتـی حمـلات بیمـاری را بـه  سـاله اخیـر نشـان داد 
کاهـش می دهـد.  خصـوص در سـه ماهـه دوم و سـوم 

نتیجه گیری
 MS کـــه بـــارداری یـــک تصمیـــم شـــخصی اســـت بیمـــاری از آنجـــا 
کنـــد،  نبایـــد نقـــش اصلـــی را در انتخـــاب بـــرای مادرشـــدن بـــازی 
تنهـــا لازم اســـت بـــرای داشـــتن یـــک فرزنـــد، تصمیـــم ســـخت تری 
کتورهـــای عاطفـــی، جســـمی و رفاهـــی  گرفـــت و عـــلاوه بـــر فا
بـــه شـــرایط خاصـــی همچـــون دارا بـــودن تـــوان و انـــرژی لازم 
ـــی  ـــکان، توانای کمـــک از نزدی ـــوزاد، درخواســـت  ـــرورش ن ـــرای پ ب
ـــرد. آنچـــه  ک ـــارداری فکـــر  ـــل بیمـــاری و ب شـــیردهی و تأثیـــر متقاب
مطالعـــات نشـــان داده اســـت، فرزنـــدآوری می توانـــد، در دراز 
مـــدت دوره عـــود MS را بهبـــود بخشـــد. ارتبـــاط بـــا اطرافیـــان 
ــادر  ــا در احســـاس آرامـــش یـــک مـ ــتفاده از حمایـــت آن هـ و اسـ

بـــاردار مبتـــلا بـــه MS نقـــش مهمـــی ایفـــا می کنـــد.
کـــه هنـــوز درمـــان مشـــخصی نـــدارد امـــا تـــا  MS بـــا وجـــود ایـــن 
کنتـــرل اســـت. وجـــود باورهـــای غلـــط در  حـــد زیـــادی قابـــل 
مـــورد اثـــرات ســـوء بیمـــاری MS، باعـــث نگرانـــی بســـیاری از 

می شـــود. فرزنـــدآوری  زمینـــه  در  خانواده هـــا 
ــا ایـــن بیمـــاری مزمـــن و نوظهـــور ضـــروری   آنچـــه در مقابلـــه بـ
گاهـــی دادن بـــه  بـــه نظـــر می رســـد، اطلاع رســـانی صحیـــح و آ
ـــا ضمـــن شناســـاندن صحیـــح  بیمـــاران و آحـــاد جامعـــه اســـت ت
ــر اصـــلاح  ــاران، ســـعی بـ گی هـــای ایـــن بیمـ ــاری و ویژ ایـــن بیمـ
ــد  ــر می رسـ ــه نظـ ــم. بـ کنیـ ــه  ــود در جامعـ ــای غلـــط موجـ باورهـ
 MS تهیـــه بســـته های آموزشـــی دربـــاره آشـــنایی بـــا بیمـــاری
دوره هـــای  برگـــزاری  و  جامعـــه  مختلـــف  گروه هـــای  بـــرای 

ــد. ــده باشـ کننـ ــک  کمـ ــتا  ــن راسـ ــی در ایـ ــی عمومـ آموزشـ

پانوشته
1.MS: Multiple sclerosis
به  پاسخ  در  میزبان  سلول های  که  هستند  پروتئین ها  از  نوعی   )Interferon(اینترفرون ها  .2
کتری، انگل و سرطان( آزاد ساخته و موجب تحریک  تهاجم عامل بیماری زا )مانند ویروس ها، با
از دسته سایتوکاین ها است. اینترفرون ها  افزایش مقاومت بدن می شوند.  ایمنی و  سیستم 
3.Malformation : ناهنجاری
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