
هستند كه ورزشهايي مثل اسكي و دوچرخه سواري را انجام 
مي دهند و احساس خوبي دارند. در مقابل افراد ديگري را 
مي شناسيم كه از ادامه ورزشهاي مورد علاقه خود دست 
كشيده اند، اما امروز افسرده اند و از اين بابت متاثر. به اين 
افراد توصيه مي شود با مطالعه اين بروشور و تماس با انجمن 
صرع و با پزشكان معالج خود دوباره ورزش مناسب خود را 
انتخاب كرده و ادامه دهند.  « يك پيام بهداشتي براي نصب 
در محوطه استخر » : دوست گرامي، اگر مبتلا به بيماري 
صرع هستيد شنا را ترك نكنيد، اما نجات غريق يا مربي را 

آگاه كنيد و در قسمت كم عمق شنا كنيد.  

اختلال تعادل، اختلالات شناختي)، اختلال جنسي، اختلال 
و  لثه  رشد  در  اختلال  كلسيم)،  متابوليسمي(متابوليسم 
عوارض  است،  توضيح  به  لازم  كنند.  ايجاد  را  تغييراشتها 
نيست.  ضدصرع  داروهاي  تمام  به  مربوط  ذكر شده،  كلي 
يك داروي خاص تمام عوارض فوق را ايجاد نمي نمايد، بلكه 
داروئي  براي  اگر  طرفي  از  مي باشد.  محدود  دارو  هر  عارضه 
كه  نيست  مفهوم  اين  به  است،  شده  ذكر  بخصوصي  عارضه 
مصرف داروي فوق در هر فرد، حتما منجر به ايجاد عارضه 
مذكور خواهد شد. مثلا ممكن است فردي اختلال گوارشي يا 
حساسيت پوستي نسبت به داروئي پيدا كند، ولي فرد ديگر با 
همان دارو هيچ عارضه  اي نداشته باشد. اينكه بيمار كدام يك 
تعداد  دارو،  نوع  به  بستگي  مي كند،  پيدا  را  فوق  عوارض  از 
مصرف  شروع  موارد  بعضي  در  دارد.  فردي  پاسخ  و  داروها 
دارو به ميزان كم و افزايش تدريجي آن(تا رسيدن به مقدار 

مناسب) سبب كاهش بروز عوارض داروئي مي شود. 
ذكر  دارو  مصرف  براي  كه  عوارضي  همه  وجود  با  نهايت  در 
صحيح  مصرف  كه  است  الزامي  نكته  اين  به  توجه  گرديد، 
و  ضروري  آن  عوارض  تمام  گرفتن  درنظر  با  دارو، 
عواقب  مي تواند  آن  خودسرانه  قطع  و  است  اساسي 
عوارض  دچار  اگر  حتماً  باشد.  داشته  ناپذيري  جبران 
دارويى شديد طبق نظر پزشك دارو را تغيير دهيد.    

طور  به  پوستى  عوارض  بروز  صورت  در 
اورژانس با پزشكتان تماس بگيريد.



كه طول دوره درمان طولاني مدت خواهد بود. در اغلب موارد 
درصورتيكه بيمار به مدت چندسال هيچ حمله ضدتشنجي 
نداشته باشد، پزشك تصميم به كاهش تدريجي و نهايتا قطع 

دارو خواهد گرفت.

هدف :
تعداد  رسانيدن  حداقل  به  يا  قطع  داروئي،  درمان  از  هدف 
حملات تشنج، بدون ايجاد عوارض جانبي جدي و خطرناك 
مي باشد. در درمان داروئي صرع بايستي بين "كنترل صرع 

" و "عوارض داروئي" بالانس مناسب برقرار گردد.

انتخاب دارو:
انتخاب دارو بستگي به عوامل مختلفي از جمله سن بيمار، نوع 
تشنج، تداخل داروئي، سهولت مصرف دارو و عوارض داروئي 

دارد.
دوره هاي  در  ضدصرع،  داروهاي  از  بعضي  بيمار:  سن  الف) 
سني مختلف، عوارض متفاوت و خاصي را نشان مي دهند. مثلا 
داروي سديم  والپروات در نوزادي و شير خوارگي احتمال عارضه 

كبدي بيشتري نسبت به سنين جواني و ميانسالي دارد.

نوع  روي  بر  ضدصرع  دارو هاي  از  هر كدام  تشنج:  نوع  ب) 
اتوسوكسيمايد،  داروي  مثلا  هستند.  موثرتر  صرع،  از  خاصي 

برميد  داروي  تشنجي  اثرضد  كشف  با  صرع  دارويي  درمان 
از  بيش  تا  دارو  اين  شد.  شروع   1857 سال  در  پتاسيم 
هفتاد سال، داروي ترجيحي در درمان صرع بود. پس از آن 
فنوباربيتال در سال1912 كشف و سنتز شد. 25 سال بعد از 
كشف فنوباربيتال در سال 1938 فني توئين و سپس تري 
 1967 سال  در  نيز  كاربامازپين  گرديدند.  معرفي  متاديون 
از 15  بعد  شدند.  معرفي  سال 1974  در  والپروات  سديم  و 
لاموتريژين  فلبامات،  جديد  ضدتشنج  داروي  سه  سال، 
جديد  داروهاي  سپس  و  شدند  عرضه  بازار  به  گاباپنتين  و 
ضدصرع  داروهاي  جديد  نسل  گرديدند.  معرفي  نيز  ديگري 
اغلب در درمان صرع هاي مقاوم به درمان استفاده مي شوند. 
در70 درصد موارد، حملات صرع با يك دارو بطور كامل كنترل 
مي گردد، در 10 درصد موارد شدت و فركانس حملات، كاهش  
يافته و در20درصد باقيمانده نيز، علي رغم درمانهاي مناسب 
داروئي، حملات غير قابل كنترل و مقاوم باقي مي مانند. اگر 
پزشك داروهاي ضدصرع را تجويز مي كند، بيمار بايد بداند 

يا  ابسانس  حملات  روي  بر 
نسبت  بهتري  تاثير  صرع كوچك، 
خواهد  بزرگ،  صرع  حملات  به 

گذاشت.

ج) تداخل داروئي: گاه پزشك براي كنترل صرع مجبور به 
تجويز دو يا چند داروي ضد صرع بصورت همزمان مي باشد. 
در اين موارد انواع خاصي از داروها مي توانند اثرات جانبي 
همديگر را تشديد كنند كه در اينصورت، جهت كاهش اين 
مشكل، بهتر است داروهائي انتخاب شوند كه تداخل كمتري 

با هم دارند.

د) سهولت مصرف دارو: در درمان فرد مصروع، وقتي دو 
دارو به يك نسبت در كنترل حملات موثرند، داروئي انتخاب 
به  پزشك  مثلا  باشد.  آسانتر  آن  مصرف  نحوه  كه  مي شود 
جاي مصرف سه وعده در روز يك وعده از آن را براي بيمار 

تجويز نمايد.

و) عوارض داروئي: بعضي داروها مي توانند عوارض گوارشي، 
پوست و مو، اختلالات كبدي، كليوي، خوني، عواض مربوط 
خواب آلودگي،  مركزي(گيجي،  عصبي  سيستم  دستگاه  به 

در  بنيادي  اصول  از  داروها  منظم  مصرف 
درمان صرع مي باشد.

از قطع خودسرانه دارو تحت هر شرايطي 
بپرهيزيد.


