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 مقدمه
تارین اخاتلا ت عصابی     برانگیزترین و پیچیده بیماری آلزایمر یکی از چالش

تنها فرد مبتلا، بلکاه خاانواده و جامعاه را نیاز تحات تارثیر قارار         است که نه

ویژه حافظه،  بیماری با تخریب تدریجی عملکردهای شناختی، به این .دهد می

شدت محدود  های روزمره فرد را به همراه است و در مراحل پیشرفته، توانایی

رو  مریآلزا وعیسالمندان، ش تیو رشد جمع یبه زندگ دیام شیبا افزا کند. می

و ارائااه  یریشااگیپ ،یبخشاا یمسااهله، لاازوم آگاااه نیاااساات و ا شیبااه افاازا

از دیادگاه  ، ساازد  یما  یضرور شیاز پ شیرا ب یتیو حما یدرمان یراهکارها

هاای اجرایای، قوااوت، زباان و      تنها حافظاه، بلکاه تواناایی    پزشکی، نه روان

بنادی   دهاد. آلزایمار در دساته    شناخت اجتماعی را نیز تحت ترثیر قارار مای  

ویژه در  بهگیرد که طی آن، ساختارهای مغزی  اختلا ت نورودژنراتیو قرار می

 .شوند نواحی مرتبط با حافظه و یادگیری دچار آسیب تدریجی می

 
پزشکی، آلزایمر تنها یک اختلال شناختی نیست، بلکه تغییارات   از منظر روان

پاذیری،   شناختی متعددی مانند افسردگی، اضاطراب، تحریاک   رفتاری و روان

تواند برای بیماار و   قراری را نیز به همراه دارد که می پرخاشگری، توهم و بی

برانگیز باشد. این علائم معمو ً در مراحل میانی و پیشرفته  اطرافیان او چالش
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پزشاکی و دارودرماانی را    یابند و نیااز باه ماداخلات روان    بیماری شدت می

های زیساتی ماؤثر در ایان بیمااری شاامل تجماع        دهند. مکانیسم افزایش می

های عصابی   دهنده تاو، اختلال در انتقال های آمیلوئید بتا و غیرطبیعی پروتهین

کولین، التهااب عصابی مازمن و تغییارات سااختاری در ناواحی        مانند استیل

همچون هیپوکامپ است که مسهول پاردازش حافظاه و یاادگیری محساوب     

 .شود می

ام تا علاوه بر ارائه توضیحات علمای   در مسیر نگارش این کتاب، تلاش کرده

هااای تشخیصاای و  آلزایماار، عواماال خطاار، روشو بااالینی درباااره ماهیاات 

شناختی، اجتماعی و حقوقی این بیماری نیاز   های موجود، به ابعاد روان درمان

بپردازم. هدف اصلی این کتاب، کماک باه درک بهتار ایان اخاتلال و ارائاه       

هایی است که با این  راهکارهای کاربردی برای متخصصان، مراقبان و خانواده

امیاد دارم ایان اثار بتواناد گاامی ماؤثر در        .کنند نرم میوپنجه  بیماری دست

افزایش آگاهی عمومی و علمی درباره آلزایمر باشد و به بهبود کیفیت زندگی 

   .ها کمک کند های آن بیماران و خانواده

 دکتر فرامرز ذاکری                                                    

 متخصص اعصاب و روان)روانپزشک(
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 پیشگفتار

هاا و اخاتلا ت ناشاناخته و    کنیم که هر روز بیماریدر روزگاری زندگی می

اخاتلال و  »هایی از شود. بنابراین همین که نشانهای مطرح میسابقه و تازهبی

شود بیش از آنچه که خود بیماری در مدار توجه قرار گیرد، دیده می« بیماری

و برای رسیدن به آراماش خااطر   کند موجی از نگرانی ذهن شخص را پر می

باید راه دور و درازی را پشت سر گذاشات و البتاه اطلاعاات دقیاق کماک      

 بزرگی در این زمینه است.  

اش به زوال عقال  هایی است که دامنهفراموشی و فراموشکاری از آن نارسایی

تواند کشیده شود، حال آنکه توجیهات فراوان و از آن جمله و آلزایمر نیز می

 ه تکانی مغز برای آن مطرح است و مشکل آنقدرها هم پیچیده نیست!خان

ای  شناسی، آلزایمر تنها یک مشکل زیستی نیست، بلکه پدیاده  از دیدگاه روان

است که با ابعاد عاطفی، اجتماعی و رفتاری همراه است. افراد مباتلا، عالاوه   

ات، الگوهای های شناختی، تغییرات عمیقی در هیجان بر از دست دادن توانایی

ها و  کنند که بر کیفیت زندگی آن رفتاری و تعاملات اجتماعی خود تجربه می

 .گذارد اطرافیانشان ترثیر می
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شاناختی در آلزایمار، تغییار در ادراک و     هاای روان  تارین چاالش   یکی از مهم

هویت فردی است. با پیشرفت بیماری، فرد ممکن است خااطرات شخصای   

تدریجاً ارتباطش را با گذشته، خانواده و حتی خاود   خود را از دست بدهد و 

رنگ ببیند. این فرایند، علاوه بر بیمار، اطرافیان او را نیاز دچاار    اش کم درونی

کند. احساس ناتوانی، اضاطراب، افساردگی و    های روانی و عاطفی می بحران

تواند در مراحل مختلف بیماری مشاهده شاود. در ایان    حتی پرخاشگری می

تنهاا در مراقبات فیزیکای، بلکاه در تارمین       نقش مراقبان و خاانواده ناه   میان،

 .شناختی بسیار پررنگ است حمایت روان

ی بشار از جملاه   های نسبتاً جدیدی است که آیندهبیماری آلزایمر از بیماری

 جامعه ما را دچار تغییرات جدی کرده و نگرانی تولید کرده و خواهد کرد. 

خواندن کتاب کوچکی متوجه شد که فراموشکاری را باا   بنابراین اگر بتوان با

دانسات و مخصوصااً ایناک    « عادی و بهنجار»توان ها و علایمی میچه نشانه

چنین کتابی  -ایی برای اصلاح و بهسازی آن پیدا شدهحلچه راهکارها و راه

 فرصتی ارزشمند و مغتنم خواهد بود.  

 

 

 دکترآمنه ذاکری

 )متخصص روانشناسی(
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 آلزایمرتعریف 
کاه   باشاد مای برناده   رونده و تحلیل شناختی پیش-آلزایمر یک اختلال عصبی

کناد و باه تادریو موجاب زوال عملکردهاای       عمدتاً در سالمندان بروز مای 

وزمره های ر شناختی، از جمله حافظه، تفکر، استد ل و توانایی انجام فعالیت

و با  آیدحساب میبهترین نوع زوال عقل )دمانس(  شود. این بیماری شایع می

ویاژه ناواحی    هاایی از مغاز، باه    های عصبی در بخش تخریب تدریجی سلول

 .مرتبط با حافظه و یادگیری، همراه است

 
هاای   های زیساتی اصالی آلزایمار شاامل تجماع غیرطبیعای پاروتهین        ویژگی

هاای آمیلوئیادی و    در مغز است که منجر به تشکیل پالاک و ئآمیلوئید بتا و تا

شود. این تغییارات، عملکارد سیناپسای را مختال      های نوروفیبریلی می کلاف

 شوند.  کرده و باعث التهاب عصبی و کاهش تدریجی حجم مغز می

از نظر علائم، آلزایمر معمو ً با مشکلات خفیف حافظه، دشواری در یاافتن   

یادادهای اخیار و کااهش تواناایی حال مساائل آغااز        کلمات، فراموشای رو 

پرتی مکارر، نااتوانی    شود. در مراحل اولیه، فرد ممکن است دچار حواس می

گیاری   ریزی و تصمیم در به خاطر سپردن اطلاعات جدید و مشکل در برنامه
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شود. با پیشرفت بیماری، این علائم تشادید شاده و فارد در انجاام کارهاای      

شاود.   د آشنا و مدیریت امور شخصی دچار نااتوانی مای  روزمره، شناخت افرا

قراری، بادبینی و   تغییرات رفتاری مانند افسردگی، اضطراب، پرخاشگری، بی

 . حتی توهم و هذیان نیز ممکن است بروز پیدا کند

 

 

 

 

 

 

 

در مراحل پیشرفته، فرد باه مراقبات کامال نیااز دارد و ممکان اسات دچاار        

قاراری و تاوهم و کااهش    رات شخصایتی، بای  اختلا ت شدید زباانی، تغییا  

 های حرکتی شود.   توانایی
 

 آلزایمر و دیگر انواع دمانس

ای از  دمااانس )زوال عقاال( یااک اصااطلاح کلاای باارای توصاایف مجموعااه 

شناختی است که موجاب کااهش تادریجی عملکردهاای     -اختلا ت عصبی

هاای روزماره    ذهنی، از جمله حافظه، تفکر، استد ل و توانایی انجام فعالیات 

شاود، اماا اناواع     ترین نوع دمانس محسوب می شود. بیماری آلزایمر شایع می

هاای خاصای    دیگری از این اختلال وجود دارند که هار یاک دارای ویژگای   

 شود.  ، که در این کتاب به اختصار توضیح داده میهستند
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1آلزایمر .1
 

رصاد ماوارد زوال   د 80تا  60ترین نوع دمانس است که بیش از  آلزایمر شایع

هاای   شود. این بیماری پیشرونده با تخریب تدریجی سالول  عقل را شامل می

ویژه ناواحی مارتبط باا حافظاه و یاادگیری،       هایی از مغز، به عصبی در بخش

های آمیلوئیادی و   های اصلی آلزایمر شامل تشکیل پلاک همراه است. ویژگی

هاای   لکارد سالول  های نوروفیبریلی است کاه موجاب اخاتلال در عم    کلاف

 .شود ها می عصبی و کاهش ارتباط بین نورون

 
2دمانس عروقی .2

  

این نوع دمانس که پس از آلزایمر دومین نوع شایع زوال عقل است، به دلیال  

آسیب به عروق خونی مغز و کاهش جریان خون به ناواحی مختلاف مغازی    

ر خون با ، های مغزی مکرر یا مشکلات عروقی مانند فشا دهد. سکته رخ می

توانند از عوامل بروز این نوع دمانس باشند. علائام   دیابت و کلسترول با  می

گیاری،   ریازی، تصامیم   دمانس عروقی معمو ً شامل اختلال در توانایی برنامه

 .تمرکز و پردازش اطلاعات است

                                                 
1
 Alzheimer's Disease 

2
 Vascular Dementia 
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1بادی دمانس لوی .3
  

نوکلهین سای -هاای آلفاا   این نوع دمانس باه دلیال تجماع غیرطبیعای پاروتهین     

شاود. بیمااران مباتلا باه دماانس       های مغزی ایجااد مای   بادی( در سلول )لوی

بادی علاوه بر مشکلات شناختی، ممکن است علائمی شبیه باه بیمااری    لوی

پارکینسون، مانند سافتی عوالات، لارزش و کااهش همااهنگی حرکتای را       

نات شدید های این بیماری، توهمات بینایی، نوسا تجربه کنند. از دیگر ویژگی

 .در سطح هوشیاری و اختلا ت خواب است

 
2دمانس فرونتوتمپورال .4

 

دمانس فرونتوتمپورال گروهی از اختلا ت عصبی است کاه در اثار تخریاب    

دهد. این نوع  های پیشانی و گیجگاهی مغز رخ می های عصبی در لوب سلول

تواناد   رد و میگذا دمانس بیشتر بر رفتار، احساسات، قواوت و زبان ترثیر می

باعث تغییرات شخصیتی شدید، رفتارهای تکانشی و مشکلات زباانی شاود.   

                                                 
1
 Lewy Body Dementia - LBD 

2
 Frontotemporal Dementia - FTD 
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برخلاف آلزایمر، اختلا ت حافظه در مراحل اولیه این بیمااری کمتار دیاده    

 .شود می

 1دمانس ناشی از بیماری پارکینسون .5

بیماری پارکینسون یک اختلال عصبی پیشرونده است که عمدتاً بر حرکاات   

گذارد، اما در برخی موارد، افراد مبتلا ممکن است به زوال عقل  ترثیر میبدن 

نیز دچار شاوند. دماانس ناشای از پارکینساون معماوً  در مراحال پیشارفته        

شاود و علائمای مانناد کنادی تفکار، اخاتلال در حافظاه،         بیماری ظاهر مای 

 .مشکلات گفتاری و کاهش توانایی حل مسائل را به همراه دارد

 
2دمانس مختلط .6

 

زمان تجربه  برخی از افراد ممکن است ترکیبی از دو یا چند نوع دمانس را هم

ترین نوع آن ترکیب آلزایمر  شود. شایع کنند، که به آن دمانس مختلط گفته می

کناد،   و دمانس عروقی است. این وضعیت تشخیص و درمان را دشوارتر مای 

 .ندپوشانی داشته باش توانند هم زیرا علائم می

                                                 
1
 Parkinson’s‫Disease‫DementiaPDD -‫ 

2
 Mixed Dementia 
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 های نادر دمانس ناشی از بیماری .7

توانناد منجار باه زوال عقال شاوند، از       های کمتر شایع نیز می برخی بیماری

 :جمله

        دمانس ناشی از بیماری هاانتینگتون کاه یاک بیمااری ژنتیکای ناادر و

 .پیشرونده است

 که باه دلیال تجماع ماایع      1دمانس ناشی از هیدروسفالی با فشار طبیعی

 .شود و قابل درمان است های مغز ایجاد می ر بطننخاعی د-مغزی

 2دمانس ناشی از ایدز
هاای   بار سالول   HIV که به علت ترثیر ویاروس  

 .دهد مغزی رخ می

 
 

 دمانس پایدار ناشی از الکل .8

ناوعی زوال عقال اسات کاه در اثار مصارف        دمانس پایدار ناشی از الکل

بیماری باعث آسایب باه    شود. این مدت و بیش از حد الکل ایجاد می طو نی

شاود.   های مغزی، کاهش حجم مغز و اختلال در عملکرد شناختی مای  سلول

                                                 
1
 Normal Pressure Hydrocephalus - NPH 

2
 HIV-Associated Dementia 
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تیاامین( اسات کاه    ) B1 یکی از د یل اصلی این نوع دمانس، کمبود ویتامین

 .شود معمو ً در افراد مبتلا به سوءمصرف الکل مشاهده می

گیاری،   معلائم این بیماری شامل مشاکلات حافظاه، کااهش تواناایی تصامی     

هاای   کاهش تمرکز، تغییرات شخصیتی، نوسانات خلقای، و کااهش مهاارت   

تر، ممکن است فرد دچار مشکلات تعاادل،   اجرایی است. در مراحل پیشرفته

 .عدم توانایی در انجام کارهای روزمره و حتی توهم شود

هاای   تشخیص این بیماری معمو ً از طریق بررسی ساابقه پزشاکی، ارزیاابی   

شاود.   اسکن( انجام مای  CT یا MRI تصویربرداری مغزی )مانندشناختی و 

ای مانناد ساطح    های خون برای بررسی کمبودهاای تغذیاه   همچنین، آزمایش

 .تیامین نیز ضروری است

 

 یمرعلل و عوامل خطر آلزا
علل و عوامل خطر آلزایمار ترکیبای از عوامال ژنتیکای، زیساتی، محیطای و       

بیماری نقش دارند. در حالی کاه هناوز    سبک زندگی هستند که در بروز این

اناد   طور کامل مشخص نشده است، تحقیقات نشان داده علت دقیق آلزایمر به

توانند احتمال ابتلا به این بیمااری را افازایش دهناد. در     که چندین عامل می

 :شود ادامه، به برخی از این عوامل پرداخته می

 عوامل ژنتیکی .1

هاا باا افازایش     ر آلزایمر، وراثت است. برخی ژنترین عوامل خط یکی از مهم

 :خطر ابتلا به این بیماری مرتبط هستند

  ژن آپولیپووپروتیین E(APOE):   ویاژه ناوع   ایان ژن باه ε4  آن، از

ای از  ترین عوامل ژنتیکی مرتبط با آلزایمر است. افرادی که نسخه مهم
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طار  برناد، در معارخ خ   این ژن را از هر دو والدین خود به ارث می

 . با تری برای ابتلا به آلزایمر هستند

 هاای ژنتیکای در    جهاش : وئهای مربوط به تولید آمیلوئیود و توا   ژن

و )کاه مساهول تجماع    ئهای مرتبط با تولید آمیلوئید بتاا و تاا   پروتهین

هاای ناوروفیبریلی در مغاز هساتند(      هاای آمیلوئیادی و کالاف    پلاک

 .دهند توانند خطر ابتلا به آلزایمر را افزایش می

 
 عوامل زیستی .2

هاای   ویاژه در زمیناه تجماع پاروتهین     تغییرات در ساختار و عملکرد مغز باه 

روناد.   و( از علل اصلی بیماری آلزایمر به شامار مای  ئغیرطبیعی)آمیلوئید و تا

 :سایر عوامل زیستی که در بروز آلزایمر نقش دارند عبارتند از

 هاای عصابی    دهناده  الکاهش سطح انتق: اختلال در ارتباطات عصبی

کاولین کاه نقاش مهمای در حافظاه و یاادگیری دارناد،         مانند اساتیل 

 .تواند به پیشرفت آلزایمر منجر شود می
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 دهناد کاه التهااب مازمن در مغاز       تحقیقات نشان مای : التهاب مغزی

هاای عصابی و پیشارفت بیمااری آلزایمار       تواند به تخریب سلول می

 .کمک کند

  مشاکلات عروقای مغاز    : عروقی مغزیکمبود اکسیژن و اختلالات

توانناد بار    های مغزی یا اخاتلا ت در جریاان خاون مای     مانند سکته

 .عملکرد مغز و بروز آلزایمر ترثیر بگذارند

 عوامل محیطی و سبک زندگی .3

توانناد   اند که برخی از عوامل محیطی و عادات زندگی می مطالعات نشان داده

 :دهندخطر ابتلا به آلزایمر را افزایش 

 
 تواناد باا افازایش     کمبود ورزش و فعالیت بدنی می: عدم فعالیت بدنی

خطر ابتلا به آلزایمر مرتبط باشد، زیرا ورزش به بهباود عملکارد مغاز،    

 .کند افزایش جریان خون به مغز و تقویت ارتباطات عصبی کمک می

 شده و  های اشباع های غذایی سرشار از چربی رژیم: رژیم غذایی ناسالم

توانند با افزایش خطر ابتلا به آلزایمار ارتبااط داشاته باشاند. در      ند میق

-ها، اسیدهای چرب امگاا  اکسیدان های غذایی غنی از آنتی عوخ، رژیم

 .توانند مفید باشند ها می و ویتامین 3
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 تواند منجر باه تغییارات منفای در     استرس بلندمدت می: استرس مزمن

 .بی شودهای عص مغز و افزایش آسیب به سلول

 توانناد باا    خاوابی مازمن، مای    ویژه بای  اختلا ت خواب، به: خوابی کم

 .افزایش خطر آلزایمر ارتباط داشته باشند

 
 ویاژه در   مصرف سیگار و الکل باه : استعمال دخانیات و مصرف الکل

تواند بر سلامت مغز ترثیر منفی بگذارد و خطر اباتلا باه    مقادیر زیاد می

 .آلزایمر را افزایش دهد

 هااای ذهناای  عاادم مشااارکت در فعالیاات :کمبووود تحریووک شووناختی

برانگیز، مانند حل پاازل، خوانادن، یاادگیری زباان یاا تعااملات        چالش

 .تواند ریسک ابتلا به آلزایمر را با  ببرد اجتماعی، می

 عوامل مربوط به سن و جنسیت .4

 65د از ویژه بعا  شود، به تر مشاهده می آلزایمر بیشتر در افراد مسن: سن 

تر شود، احتمال ابتلا باه ایان بیمااری بیشاتر      سالگی. هرچه فرد مسن

 .شود می
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 شاوند.   طور متوسط بیشتر از مردان به آلزایمر مبتلا مای  زنان به: جنسیت

هاای هورماونی یاا فیزیولاوژیکی      این امر ممکن است به دلیل تفاوت

 .باشد که در زنان و مردان وجود دارد

 های مزمن یماریعوامل مرتبط با ب .5

 :توانند خطر ابتلا به آلزایمر را افزایش دهند های مزمن می برخی بیماری

 
 فشار خون با ، دیابات، کلساترول باا  و    : عروقی-های قلبی بیماری

توانند خطر اباتلا باه آلزایمار را افازایش      های قلبی عروقی می بیماری

 .دهند

  فی بر متابولیسم مغاز و  این بیماری به دلیل ترثیرات من: 2دیابت نوع

 .تواند خطر آلزایمر را بیشتر کند اختلال در عملکرد عروقی می

 عوامل روانی و اجتماعی .6

 افراد مبتلا باه افساردگی مازمن ممکان اسات در      : تاریخچه افسردگی

 .معرخ خطر بیشتری برای ابتلا به آلزایمر باشند

 حسااس انازوا   نداشاتن رواباط اجتمااعی و ا    :تنهایی و انزوا اجتماعی

تواند به افزایش خطر ابتلا به آلزایمر منجار شاود، زیارا تعااملات      می
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اجتماعی و پشتیبانی اجتماعی نقاش مهمای در حفاظ سالامت مغاز      

 .دارند

 
 کدامند؟ آلزایمرهای نشانه

آلزایمر یک بیماری پیشرونده است که به تدریو بر عملکارد شاناختی فارد     

ئم این بیماری معمو ً به صورت تدریجی و در ها و علا گذارد. نشانه ترثیر می

یابند. این علائم  کنند و با پیشرفت بیماری، شدت می مراحل مختلف بروز می

توانند شامل مشکلات حافظه، اخاتلا ت شاناختی و تغییارات رفتااری و      می

 :های آلزایمر اشاره شده است ترین نشانه عاطفی باشند. در ادامه، به مهم

 افظهمشکلات ح .1

 یکای از نخساتین و باارزترین علائام     : فراموشی مکرر رویدادهای اخیر

اناد. بارای    آلزایمر فراموشی مکرر رویدادهایی است که به تازگی رخ داده

مثال، فرد ممکن است به طور مداوم فراموش کند که با چه کسی صحبت 

کرده یا در چه زمانی یک اتفاق خاص رخ داده است. این نوع فراموشای  

 .شود طور معمول در ابتدای بیماری ظاهر می به
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 یکای دیگار از علائام شاایع آلزایمار      : هوا  ها و مکان فراموش کردن نام

های آشناست. فرد ممکن است ناام دوساتان    ها یا مکان فراموش کردن نام

ها آشنا بوده  هایی که به خوبی با آن نزدیک، اعوای خانواده یا حتی مکان

ی ماوارد، فارد ممکان اسات حتای نتواناد       است، فراموش کند. در برخا 

های روزمره دچار ساردرگمی   های آشنا را شناسایی کند و در محیط مکان

 .شود

 
 افراد مبتلا به آلزایمر ممکن است سوا ت مشاابهی  : های تکراری پرسش

را چندین بار در مدت زمان کوتاهی بپرسند، مانناد ساوا ت مرباوط باه     

دهنده ضعف در حافظاه   این تکرار نشان ساعت، روز یا قرارهای ملاقات.

 .شود مدت است که به تدریو در طول بیماری تشدید می کوتاه

 مشکلات در تفکر و حل مسائل .2

 افراد مبتلا به آلزایمار ممکان اسات در    : کاهش توانایی حل مشکلات

مواجهه با مشکلات روزمره و پیچیده، دچار مشکل شوند. بارای مثاال،   

های مالی را به درساتی مادیریت    حساب ند صورتفرد ممکن است نتوا
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ها برای انجام یک فعالیت، دچار  کند یا در درک و پیگیری دستورالعمل

 .سردرگمی شود

 
 یکی دیگر از علائم رایو آلزایمر : های روزمره اشکال در انجام فعالیت

های روزمره است. به طور مثال، فارد ممکان    دشواری در انجام فعالیت

باه راحتای در خاناه کارهاایی مانناد آشاپزی، نظافات یاا          است نتواند

مدیریت کارهای روزانه را انجام دهد. در مراحل پیشرفته بیماری، انجام 

 .برانگیز شود تواند چالش ها نیز می ترین فعالیت ساده

 اختلالات زبانی و گفتاری .3

 افراد مبتلا به آلزایمر ممکن است در پیادا  : مشکلات در یافتن کلمات

کردن کلمات مناسب برای بیاان افکارشاان دچاار مشاکل شاوند. ایان       

مشکل ممکن است به صورت فراموش کردن نام اشیاء یاا افارادی کاه    

قصد دارند در موردشان صحبت کنند، بروز پیدا کند. در برخی ماوارد،  

 .فرد ممکن است از کلمات اشتباه یا مبهم استفاده کند



 فصل اول : تعریف آلزایمر، دلایل و نشانه ها 
 

20 
 

 مشاکلات حافظاه و کالام، افاراد      به دلیل: ها تکرار جملات یا پرسش

های خود را بارها تکرار  مبتلا به آلزایمر ممکن است جملات یا پرسش

هاا باه    کنند. این تکرار ممکن است باعث آزار اطرافیان شاود، زیارا آن  

 .آورد که قبلاً چه گفته است شوند که فرد به یاد نمی وضوح متوجه می

 
 دشواری در شناخت زمان و مکان .4

 افراد مبتلا باه آلزایمار ممکان اسات در درک     : سنجی ل در زماناختلا

هاا ممکان اسات     زمان و تاریخ دچاار مشاکل شاوند. بارای مثاال، آن     

فراموش کنند که چه روز یا ماهی اسات یاا حتای متوجاه گاذر زماان       

 .نشوند

 کنناده آلزایمار ایان     یکی از علائم نگاران : های آشنا گم شدن در مکان

های آشنا خود گم شاود. باه عناوان     در مکاناست که فرد ممکن است 

ای  مثال، فرد ممکن است در خانه خود گم شود یا در مسیرهای روزمره

 .شناخته، دچار سردرگمی شود که قبلاً به خوبی می

 گیری اختلال در قضاوت و تصمیم .5

 افراد مبتلا به آلزایمر ممکان اسات   : کاهش توانایی در ارزیابی خطر

صحیح و منطقی بگیرند. برای مثاال، ممکان اسات    نتوانند تصمیمات 
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مورد انجام دهند، یاا باا افاراد غریباه در      خریدهای غیرضروری و بی

 .های غیرامن گفتگو کنند مکان

 در مراحل پیشارفته بیمااری، فارد    : رفتارهای غیرمنطقی و غیرعادی

ممکن است رفتارهایی را از خود نشان دهد که منطقی یا معماول باه   

ند. مثلًا ممکان اسات لباسای نامناساب بارای فصال یاا        رس نظر نمی

موقعیت خاصی بپوشد یاا رفتارهاای اجتمااعی غیرمعماولی از خاود      

 .نشان دهد

 
 تغییرات رفتاری و عاطفی .6

 افاراد مباتلا باه آلزایمار ممکان اسات       : اختلالات در وضعیت روحی

تغییرات شدیدی در وضعیت روحی خود تجرباه کنناد. ایان تغییارات     

انند شامل احساسات افسردگی، اضاطراب، عصابانیت و تغییارات    تو می

 .خلقی ناگهانی باشند

 ویژه در ساعات شب، فرد مباتلا ممکان اسات     به: قراری آشفتگی و بی

تواند  قراری و احساس سردرگمی بیشتری تجربه کند. این حالت می بی

 .های شدید منجر شود به رفتارهای آشفتگی یا اضطراب
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 در مراحل پیشارفته آلزایمار، بیماار ممکان اسات      : یاتوهمات و پارانو

دچار توهمات بصری یا شنوایی شود یا نسبت به اطرافیان خود شاکاک  

 .و پارانوئید شود

 اختلالات در رفتار اجتماعی و روابط .7

 های آلزایمر ایان اسات    یکی از نشانه :توجهی به روابط اجتماعی کم

تماعی و تعامل باا دیگاران   اش به روابط اج که فرد ممکن است علاقه

هاای اجتمااعی کاه قابلاً از آن      کاهش یابد. او ممکن است از فعالیت

برده است، اجتناب کند و تمایلی به ارتباط با دیگران نداشاته   لذت می

 .باشد

 به دلیل کاهش توجه به جزئیاات و  : عدم توجه به بهداشت شخصی

باه بهداشات   مشکلات شناختی، افراد مبتلا به آلزایمار ممکان اسات    

تواند شامل فراموشی در شستشو  شخصی خود اهمیت ندهند. این می

 .های کثیف باشد یا تغییر لباس

 تغییرات در الگوهای خواب .8

 تغییرات در الگوی خواب از  :آلودگی در طول روز خوابی و خواب بی

دیگر علائام رایاو آلزایمار اسات. بیماار ممکان اسات در طاول روز         

 .خوابی شود کند و در شب دچار بی آلودگی احساس خواب
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 در شاب، برخای از بیمااران ممکان اسات دچاار        :قراری شبانه بی

قراری ممکان اسات    قراری شده و از خواب بیدار شوند. این بی بی

 .همراه با رفتارهای آشفته مانند راه رفتن در شب باشد

 کاهش توانایی در مدیریت امور مالی .9

 از مشکلات رایو در افراد مباتلا باه    یکی دیگر: سوءمدیریت مالی

آلزایمر سوءمدیریت اماور ماالی اسات. ایان افاراد ممکان اسات        

هااای مااالی خااود را فرامااوش کننااد، خریاادهایی    صورتحساااب

غیرضروری انجام دهند یا حتی پول را گام کنناد. ایان مشاکلات     

هاای شاناختی فارد بارای      ممکن است به دلیل اختلال در تواناایی 

 .سازماندهی رخ دهدریزی و  برنامه

طور تدریجی و در طول زمان ظهاور کنناد و هار     ها ممکن است به این نشانه

ای از علائام متفااوت را تجرباه کناد. در صاورت       فرد ممکن است مجموعه

قارار   روانپزشاک شود که فرد تحت نظر  هایی، توصیه می مشاهده چنین نشانه

 .گیرد تا تشخیص و درمان مناسب آغاز شود

 آلزایمره به لزوم توج
دلیل شیوع با ی این بیماری و تاثیرات عمیاق آن بار    لزوم توجه به آلزایمر به

زندگی فردی، خانوادگی و اجتماعی بسیار مهم است. این بیماری نه تنهاا بار   

گذارد، بلکاه باه دلیال ماهیات      عملکرد شناختی و جسمی فرد مبتلا ترثیر می

شود که  شناختی نیز می اعی و رواناش، باعث تغییرات عاطفی، اجتم پیشرونده

طور قابل توجهی تحت ترثیر قرار دهد. در اینجا باه   تواند زندگی فرد را به می

 :شود برخی از د یل لزوم توجه به آلزایمر اشاره می
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تارین ناوع    آلزایمار شاایع   افزایش شیوع بیماری در جمعیت سوالمندان  .1

شاود.   دان مشاهده میطور عمده در سالمن دمانس )زوال عقل( است که به

هاا در بسایاری از    با افازایش امیاد باه زنادگی و روناد پیاری جمعیات       

ویژه در جوامع پیشرفته، تعداد افراد مبتلا باه آلزایمار    کشورهای جهان، به

شاود کاه    طور چشمگیری در حال افزایش است. ایان امار باعاث مای     به

و  ویاژه در زمینااه بهداشاات عمااومی  آلزایمار بااه یااک چاالش عمااده بااه  

 .های بهداشتی تبدیل شود مراقبت

 
ای در  آلزایمار باعاث تغییارات گساترده     شناختی تأثیرات عاطفی و روان .2

توانناد شاامل    شود. این تغییارات مای   شناختی فرد مبتلا می وضعیت روان

افسااردگی، اضااطراب، سااردرگمی و حتاای اخااتلا ت رفتاااری ماننااد    

رد ممکن است ارتباطاات  ویژه در مراحل پیشرفته، ف پرخاشگری باشند. به

هاای روانای و    تواناد باه بحاران    عاطفی خود را از دست بدهاد کاه مای   

ویاژه بارای    شناختی و عااطفی باه   های روان اجتماعی منجر شود. مراقبت

 .های آنان ضروری است بیماران و خانواده

آلزایمر نه تنها بر فرد مبتلا بلکه بر اعوای  تأثیرات بر خانواده و مراقبان .3

کند. افراد خانواده باید در طول  ده و مراقبان نیز فشار زیادی وارد میخانوا
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زمان، تغییرات بیماری را مدیریت کرده و فرد مبتلا را از نظار جسامی و   

تواند منجر به اضطراب، استرس و  عاطفی حمایت کنند. این مسهولیت می

 هاای مناساب باه    خستگی شدید در مراقبان شود. بنابراین، ارائه حمایات 

 .ها بسیار اهمیت دارد مراقبان و خانواده

 
هاای ماداوم و    آلزایمر به دلیل نیااز باه مراقبات    های اقتصادی بالا هزینه .4

های مرباوط باه    کند. هزینه های اقتصادی با یی را ایجاد می پیچیده، هزینه

هاای خاانگی و اقامات در مراکاز تخصصای بارای        درمان، دارو، مراقبت

یمر بسیار زیاد است. از این رو، توجه باه آلزایمار در   بیماران مبتلا به آلزا

ریزی برای پشاتیبانی ماالی و مراقبتای از بیمااران      سطح اجتماعی و برنامه

 .اهمیت زیادی دارد

هرچه تشاخیص آلزایمار    لزوم تشخیص زودهنگام و مداخلات درمانی .5

تری صورت گیرد، امکاان ماداخلات درماانی و حماایتی      در مراحل اولیه

توانناد باه    های دارویی و غیردارویی مای  بیشتر خواهد بود. درمان مؤثرتر

کند کردن پیشرفت بیماری و بهبود کیفیت زندگی بیمار کماک کنناد. در   

بارای تشاخیص    روانپزشکاین راستا، شناسایی علائم اولیه و مراجعه به 

 حائز اهمیت است.  دقیق و شروع درمان بسیار 
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آلزایمر و افزایش آگاهی عمومی در توجه به  آگاهی عمومی و پیشگیری .6

تواند به کاهش نرخ اباتلا باه    های پیشگیری از آن می مورد علائم و روش

ویژه از طریق تغییر سابک زنادگی، حفاظ سالامت      بیماری کمک کند. به

توان عواملی را که ممکان اسات خطار     مغز، تغذیه مناسب و ورزش، می

تواناد   کاهش داد. این آگاهی میابتلا به آلزایمر را افزایش دهند، کنترل و 

به جامعه کمک کند تا درک بهتری از بیماری داشته باشد و به افراد مباتلا  

 .های بهتری ارائه دهد های آنان حمایت و خانواده

هاای آلزایمار،    با توجه به پیچیادگی  های نوین تحقیقات و توسعه درمان .7

های مؤثر این  پزشکی برای درک بهتر علل و درمانروانتحقیقات علمی و 

هاای درماانی و    بیماری ضروری است. توجه به آلزایمر به توساعه روش 

اعصااب و   کند و به پژوهشگران و متخصصان تر کمک می تشخیص دقیق

های جدید و مؤثری را بارای کااهش    دهد تا درمان این امکان را می روان

 .علائم و پیشرفت بیماری توسعه دهند
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پزشاکی و  روانه باه آلزایمار ناه تنهاا از منظار      با توجه به ایان نکاات، توجا   

بهداشتی، بلکه از لحاظ اجتماعی و اقتصادی نیاز ضاروری اسات. اقادامات     

توانند ترثیرات منفی ایان   های جامع می پیشگیرانه، درمان زودهنگام و حمایت

های آنان را بهباود   بیماری را کاهش دهند و کیفیت زندگی بیماران و خانواده

 .بخشند

 مداخلات پیشگیرانه و درمانی ضرورت

ضاارورت مااداخلات پیشااگیرانه و درمااانی در آلزایماار بااه دلیاال ماهیاات    

رونده، پیچیده و ترثیرات عمیق این بیماری بر زندگی فرد و اطرافیاان او   پیش

تنها بر عملکرد  ترین نوع دمانس، نه عنوان شایع بسیار حیاتی است. آلزایمر، به

هاای عااطفی،    ای بار جنباه   طور گساترده  ، بلکه بهگذارد شناختی فرد ترثیر می

گاذارد.   های آنان نیز اثر می اجتماعی و اقتصادی زندگی افراد مبتلا و خانواده

با توجه به عدم وجاود درماان قطعای و روناد تادریجی پیشارفت بیمااری،        

توانند نقشای اساسای در کااهش پیشارفت      مداخلات پیشگیرانه و درمانی می

یت زندگی بیماران و کاهش بار ماالی و اجتمااعی بیمااری    بیماری، بهبود کیف

 :شود ایفا کنند. در ادامه، به اهمیت این مداخلات پرداخته می

 کاهش پیشرفت بیماری و بهبود کیفیت زندگی .1

توانند روند پیشرفت بیمااری آلزایمار    مداخلات درمانی زودهنگام و مؤثر می

ی کنند. در مراحل اولیاه بیمااری،   را کند کرده و از تشدید سریع آن جلوگیر

هااای آناازیم کااولین اسااتراز،  هااای دارویاای موجااود ماننااد مهارکننااده درمااان

توانناد باه    و داروهای جدید در حاال تحقیاق مای    NMDA های مهارکننده

کنترل علائم بیماری کمک کرده و از تخریاب بیشاتر عملکردهاای شاناختی     

ی نظیار توانبخشای شاناختی،    علاوه، ماداخلات غیردارویا   جلوگیری کنند. به
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شناختی، و تقویت تعااملات اجتمااعی و حمایات از ارتباطاات      مشاوره روان

توانند باعث بهبود کیفیت زندگی بیمار شوند و اساتقلال نسابی او    انسانی می

توانند از ابتلا به مشکلات عاطفی و اجتماعی  را حفظ کنند. این مداخلات می

نند تا به صورت بهتاری باا بیمااری خاود     جلوگیری کرده و به بیمار کمک ک

 .کنار بیاید

 شناختی مدیریت علائم عاطفی و روان .2

شناختی فرد همراه  آلزایمر اغلب با تغییرات شدید در وضعیت عاطفی و روان

است. بیماران مباتلا باه آلزایمار ممکان اسات دچاار اضاطراب، افساردگی،         

د. مااداخلات وخااو و مشااکلات رفتاااری شااون  تغییاارات شاادید در خلااق 

-های شاناختی  شناختی و حمایتی مانند مشاوره فردی یا گروهی، درمان روان

توانند به بیماران کمک کنند تاا باا    های حمایتی می و درمان (CBT) رفتاری

هاا   های ناشی از بیماری خود مقابله کنناد. ایان درماان    احساسات و اضطراب

شای در بیمااران   ارز همچنین به کاهش افساردگی، اضاطراب و احسااس بای    

تواند کیفیت زندگی آنهاا را بهباود بخشاد. از طرفای، ایان       کمک کرده و می

های روانای و عااطفی    توانند به مراقبان کمک کنند تا با استرس مداخلات می

 .خود مقابله کنند
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 ها و مراقبان حمایت از خانواده. 3

واناد باه   ت مراقبت از فرد مبتلا به آلزایمار مساهولیت سانگینی اسات کاه مای      

استرس، خستگی، و مشکلات روانی برای اعوای خاانواده و مراقباان منجار    

هاست  طور کامل بر دوش خانواده ها به شود. در بسیاری از موارد، این مراقبت

تنهاا   کند. مداخلات درمانی و پیشاگیرانه ناه   و فشار زیادی را بر آنها وارد می

مراقبان نیز توجه کنناد. آماوزش و    ها و باید شامل بیمار، بلکه باید به خانواده

هااا در زمینااه نحااوه مراقباات، ماادیریت تغییاارات رفتاااری،  آگاااهی خااانواده

هاای کااهش اساترس     های مقابلاه باا مشاکلات روزماره، و روش     استراتژی

تواند به کاهش بار عاطفی و روانی آنها کمک کند. عالاوه بار ایان، ارائاه      می

هاای   هاا از طریاق گاروه    ان و خانوادههای روانی و اجتماعی به مراقب حمایت

تواناد احسااس تنهاایی و فشاار را      حمایتی، مشاوره و خدمات اجتماعی مای 

 .کاهش دهد
 

 تشخیص زودهنگام و پیشگیری .4

تواند ترثیر زیادی بر روند بیماری داشاته   تشخیص آلزایمر در مراحل اولیه می

توانند بسیار مؤثرتر از  باشد. در این مرحله، مداخلات درمانی و پیشگیرانه می

مراحل پیشرفته باشند. پیشگیری از آلزایمر از طریق تغییارات سابک زنادگی    

مانند تغذیه سالم، ورزش منظم، مدیریت استرس، حفاظ رواباط اجتمااعی و    

هاا   تواند خطر ابتلا به این بیماری را کاهش دهاد. پاژوهش   سلامت روان می

قی و کنترل فاکتورهای خطار مانناد   عرو-اند که بهبود سلامت قلبی نشان داده

تواند از باروز   فشار خون با ، دیابت و چاقی در سنین جوانی و میانسالی می

آلزایمر در سنین با  پیشگیری کند. همچنین، شناسایی علائم اولیه بیمااری و  



 فصل اول : تعریف آلزایمر، دلایل و نشانه ها 
 

30 
 

هاای درماانی    گیاری  تواند به تصمیم در مراحل اولیه می روانپزشکمراجعه به 

 .ک کندبهتر و مؤثرتر کم

 
 کاهش بار اقتصادی و اجتماعی .5

گاذارد، بلکاه باار اقتصاادی زیاادی باه        تنها بر فرد مبتلا تارثیر مای   آلزایمر نه

کند. مراقبت از بیماران مبتلا به آلزایمر نیازمناد   ها و جامعه تحمیل می خانواده

هاای پزشاکی،    هاای مراقبات   منابع مالی، زمانی و انسانی زیادی است. هزیناه 

هاای   تواناد فشاار زیاادی بار سیساتم      های بلندمدت می نبخشی، و مراقبتتوا

توانناد از ایان باار     ای وارد کناد. ماداخلات پیشاگیرانه مای     بهداشتی و بیماه 

های  مدت و مراقبت های طو نی های مرتبط با درمان اقتصادی بکاهند و هزینه

گیری از هاای ماؤثر و پیشا    پزشکی را کاهش دهند. علاوه بر این، درماان روان

های ترمین  های بهداشتی، نظام تواند فشار را از روی نظام پیشرفت بیماری می

 .های مراقبتی کم کند اجتماعی و نظام

 افزایش آگاهی و آموزش عمومی. 6

هاای پیشاگیری از آلزایمار     آگاهی عمومی در مورد علائم، عوامل خطر و راه

هاا کماک    ن و خانوادهتواند به تشخیص زودهنگام و کاهش استرس بیمارا می

هاای بهداشاتی، تغذیاه     کند. آموزش عمومی در خصاوص اهمیات مراقبات   

تواناد نقاش ماؤثری در     مناسب، فعالیت بدنی منظم و حفظ سلامت مغز مای 
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سازی و تشاویق ماردم باه ایجااد سابک       کاهش بروز بیماری ایفا کند. آگاهی

ناد. همچناین،   تواند به کاهش خطر ابتلا به آلزایمار کماک ک   زندگی سالم می

آموزش جامعه در خصوص چگاونگی تعامال باا افاراد مباتلا باه آلزایمار و        

تواند به بهبود تعاملات اجتمااعی و پاذیرش    شناخت علائم اولیه بیماری می

 .بهتر بیماران در جامعه کمک کند

 
   های علمی تحقیقات و پیشرفت. 7

بارای آن،   هاای آلزایمار و عادم وجاود درماان قطعای       با توجه به پیچیادگی 

های جدید باشد.  مداخلات درمانی باید بر اساس تحقیقات علمی و پیشرفت

های مختلف، از جمله کشف علل دقیق بیمااری،   های علمی در زمینه پژوهش

هاای ژنتیکای، و    های دارویی جدید، درماان  عوامل ژنتیکی و محیطی، درمان

یشگیری، درماان و  تواند به پ های نوین برای مدیریت علائم بیماری، می روش

هااا در زمینااه داروهااای جدیااد،  کنتاارل بهتاار بیماااری کمااک کنااد. پااژوهش

هااای نااوین توانبخشاای و حمایاات از بیمااار  هااای مولکااولی، و روش درمااان

های تحقیقاتی در این زمینه هستند. همچناین، اساتفاده از    همچنان از اولویت

تشاخیص و   های نوین مانند واقعیت مجازی و هوش مصنوعی بارای  فناوری
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طاور چشامگیری بار مراقبات از بیمااران       تواند در آینده به درمان آلزایمر می

 .ترثیرگذار باشد

 زایمرآلانواع 

به دو ناوع   یطور کل به یشرونده،پ یمغز یماریب یکبه عنوان  یمرآلزا اختلال

 یارثا  یمار ( و آلزایکاسپور یمرآلزا یا) یمعمول یمر: آلزاشود یم یمتقس یاصل

 یمااری ب یشارفت در علل و روند پ ییها دو نوع تفاوت ینر است(. ا)که نادرت

 :کنیم یم یآنها را بررس های یژگیو و یمردارند. در ادامه، انواع مختلف آلزا

 
 (یک)اسپوریمعمول یمر. آلزا1

را  یمر% از موارد آلزا95 یباًاست و تقر یمارینوع ب ترین یعشا یمرنوع آلزا این

طور کامل مشخص نشاده   هنوز به یمارینوع ب ینا یق. علل دقدهد یم یلتشک

 یو سابک زنادگ   یطیمح یکی،از عوامل ژنت یبیترک رسد یاست، اما به نظر م

 65از  یشمسان )با   ددر افارا  یشاتر ب یمرنوع آلزا یندر بروز آن نقش دارند. ا

و باا گذشات    شاود  یآغاز ما  یجیصورت تدر و معمو ً به کند یسال( بروز م

شاامل   یمرنوع آلزا یناز عوامل خطر ا ی. برخشود یم یدترشد یوزمان به تدر

 هستند. یفشار خون با ، و مشکلات قلب یابت،د ی،سن، سابقه خانوادگ
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 (یتیک)ژن یارث یمر. آلزا2

 یاق از طر یمطاور مساتق   است کاه باه   یماریاز ب ینوع یکیژنت یا یارث آلزایمر

نسابت باه    یمار وع آلزانا  ین. اشود یبعد منتقل م یها به نسل یوبمع یها ژن

باروز   یساالگ  60تاا   30 ینناادرتر اسات و معماو ً در سان     یمعمول یمرآلزا

، APP یهاا  در ساه ژن خااص )ژن   ییها جهش یمر،نوع آلزا ین. در اکند یم

PSEN1  وPSEN2یمار . افراد مبتلا باه آلزا شود یم یماری( موجب بروز ب 

و اغلاب   کنند یتجربه م را یماریعلائم ب یسالگ 65از سن  یشمعمو ً پ یارث

 .رود یم یشپ یمعمول یمراز آلزا تر یعدر آنها سر یماریروند ب

 1زودهنگام یمرآلزا. 3

ساال   65از  تار  یینپاا  یناست کاه در سان   یماریاز ب یزودهنگام نوع آلزایمر

ممکان اسات    یمار ناوع آلزا  یان . اشاود  یسال( آغاز م 60تا  40 ین)معمو ً ب

 یکاه فارد ساابقه خاانوادگ     یدر صاورت  یاژه و ، بهمرتبط باشد یکیطور ژنت به

معماو ً   ایمار ناوع آلز  یان مشابه را داشته باشد. علائم ا های یماریب یا یمرآلزا

                                                 
1
 Early-onset Alzheimer's 
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هساتند و   یرفتاار  ییارات و تغ یشامل مشکلات حافظاه، اخاتلا ت شاناخت   

 است. یمعمول یمراز آلزا تر یعسر یماریب یشرفتمعمو ً پ

 یگرد یها یماریمرتبط با ب یمر. آلزا4

کاه   یگاری د هاای  یمااری ب یاا  یطشارا  یلطور معمول به دل به یمرنوع آلزا این

ممکان   هاا  یمااری ب یان . اکند یبروز م گذارند، یم یربر مغز ترث یمطور مستق به

اخاتلا ت   یاا  ینسون،پارک یماریب ی،سکته مغز ی،مغز یها است شامل ضربه

قارار   ای زمینه یماریب یرنوع، مغز ممکن است تحت ترث ینباشند. در ا یعروق

 شروع شود. یمرو روند آلزا یردگ

 1یریپرفرف یمرآلزا. 5

شاروع   تار  یینپا یناست که معمو ً در سن یکینوع ژنت یک یریپرفرف آلزایمر

 یمار ناوع آلزا  یان . اشود یبعد منتقل م یها وراثت به نسل یقو از طر شود یم

 APP ،PSEN1 یها در ژن یکیژنت یها که جهش یطور خاص در موارد به

ند باعاث  توا یم یمرنوع آلزا ین. اکند یوجود داشته باشد، بروز م PSEN2و 

 شود. یسالگ 60تا  30 ینتر و در سن در افراد جوان یماریبروز ب

 یو سبک زندگ یطوابسته به مح یمرآلزا. 6

 یو سابک زنادگ   ای یاه تغذ یطای، عوامال مح  یجاه ممکن است در نت آلزایمر

 ییغاذا  یممزمن، استرس، رژ ی. عوامل مانند فشار روانبروز کند یزنادرست ن

و رعایت نکردن بهداشت  یو مشکلات اجتماع یبدن یتناسالم، نداشتن فعال

داشاته باشاند.    یمار خطر ابتلا به آلزا یشدر افزا ینقش مهم توانند یم خواب،

                                                 
1
 Familial Alzheimer's Disease 
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 یمااری ب یشارفت بار باروز و پ   یاادی ز یرترث توانند میعوامل  یندر ا ییراتتغ

 باشند.داشته 

 
 مراحل پیشرفت بیماری آلزایمر

افتاد   طور تدریجی و در مراحل مختلف اتفاق می پیشرفت بیماری آلزایمر به 

هاای فاردی، شادت بیمااری و ناوع       تواند بسته باه ویژگای   و این فرآیند می

طور کلی به چهار مرحله اصالی   های درمانی، متفاوت باشد. آلزایمر به مراقبت

ها، علائم و نیازهای خاص خود را دارناد.   کدام ویژگی شود که هر تقسیم می

 :در اینجا توضیح بیشتری در مورد هر مرحله آورده شده است

 (مرحله اولیه )خفه .1

طاور معماول کام و     در مرحله اولیه آلزایمر، تغییرات شناختی و رفتااری باه  

طور نامشاخص   خفیف هستند. این مرحله ممکن است مدت زمان طو نی به

هاای طبیعای مارتبط باا      تواند به سادگی با فراموشی مه یابد و علائم آن میادا

های این مرحله شاامل   های روزمره اشتباه گرفته شود. ویژگی پیری یا استرس

 :موارد زیر هستند
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  افاراد مباتلا ممکان اسات جزئیاات       :فراموشی رویدادهای اخیور

ش جلسات، قرارهای ملاقات یاا رویادادهای مهام اخیار را فراماو     

 .کنند

 
 فرد ممکن است در یادآوری  :ها و کلمات مشکل در یادآوری نام

نام افراد یا اشیاء باه مشاکل برخاورد کناد و از کلماات مابهم یاا        

 .نادرست استفاده کند

 هاای معماول    فرد ممکن است اشایاء را در مکاان   :گم شدن اشیاء

 .خود بگذارد و نتواند آنها را پیدا کند

 این افاراد ممکان اسات در     :های پیچیده تاختلال در انجام فعالی

ریزی یا تفکر دارند، مانند مادیریت   انجام کارهایی که نیاز به برنامه

 .امور مالی، مشکل داشته باشند

هاای   توانند علائم خود را پنهان کنند یاا از روش  در این مرحله، اکثر افراد می

برداری یا درخواست  شتها استفاده کنند، مانند یاددا مختلفی برای مقابله با آن

 .از دیگران برای یادآوری
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 (مرحله متوسط)ملایم .2

شوند و فرد قادر باه پنهاان    این مرحله معمو ً علائم آلزایمر بیشتر آشکار می

تار   کردن مشکلات خود نخواهد بود. فرد شروع به مواجهه با مشکلات جدی

بیمااری بار زنادگی    کند. در این مرحلاه،   گیری می در حافظه، تفکر و تصمیم

 :روزمره فرد ترثیر بیشتری دارد

 طاور مرتاب    فرد ممکن است باه  :ها ها و مکان فراموشی مکرر نام

ها را فراموش کند و نیاز باه یاادآوری ماداوم داشاته      ها یا مکان نام

 .باشد

  افاراد مباتلا باه آلزایمار      :عدم توانایی در انجام وظایف روزموره

و روزماره مانناد پرداخات     ممکن اسات از انجاام وظاایف سااده    

 .ها یا پخت و پز ناتوان شوند صورتحساب

 فارد ممکان    :ریزی و انجام کارهای پیچیوده  مشکلات در برنامه

گیری کند یا در انجام کارهای پیچیاده   درستی تصمیم است نتواند به

 .مانند استفاده از وسایل خانگی و آشپزخانه دچار مشکل شود
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 د ممکان اسات در پیادا کاردن کلماات      این افارا  :اختلالات زبانی

مناسب هنگام صحبت کردن یا در توضایح مفااهیم دچاار مشاکل     

 .شوند

 فرد ممکن است نتواند زماان را  : اختلال در شناخت زمان و مکان

 .های آشنا گم شود دقیقاً تشخیص دهد یا در مکان

شد در این مرحله، فرد ممکن است نیاز به مراقبت بیشتری از دیگران داشته با

و از دست دادن استقلال خود را تجربه کند. عالاوه بار مشاکلات شاناختی،     

شاود کاه ممکان اسات شاامل اضاطراب،        تغییرات رفتاری نیز مشااهده مای  

 .قراری و حتی پرخاشگری باشد افسردگی، بی

 (مرحله پیشرفته )شدید. 3

قابال  طور  یابند و فرد به شدت افزایش می در مرحله پیشرفته آلزایمر، علائم به

توجهی به کمک دیگران برای انجام کارهای روزمره نیاز دارد. در این مرحله، 

 :شوند مشکلات شناختی و رفتاری بسیار شدیدتر و آشکارتر می

  فارد ممکان اسات     :فراموشی شدید و عدم شناسایی افراد آشونا

حتی قادر به شناسایی اعوای نزدیک خانواده خاود نباشاد و درک   

 .ر کنار چه کسی استنکند که در کجا و د
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      اختلالات شدید در توانایی صوحبت کوردن و ارتبواط برقورار

ای قادر به صحبت کردن نخواهاد باود و    طور فزاینده فرد به :کردن

 .طور کامل از گفتار خود محروم شود ممکن است به

 فارد ممکان اسات     :های روزمره کاهش توانایی در انجام فعالیت

ها مانند غذا خوردن، لبااس پوشایدن    تترین فعالی نتواند حتی ساده

 .یا رفتن به دستشویی را انجام دهد

 در ایان مرحلاه، افاراد ممکان اسات دچاار        :ها توهمات و هذیان

توهمات )مانند دیدن اشاخاص یاا شانیدن صاداهایی کاه وجاود       

 .واقعی( شوند ها )مانند باور به اتفاقات غیر ندارند( و هذیان

 ممکن است در حرکت دادن بدن فرد : مشکلات حرکتی و تعادلی

خود یا حفظ تعادل با مشکل مواجه شود و حتی قاادر باه حرکات    

 .کردن نباشد

شادت   سااعته اسات و فارد باه     24طور معمول نیازمند مراقبت  این مرحله به

 .وابسته به دیگران برای انجام امور روزمره خواهد بود
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 (بار مرحله نهایی )مرگ .4

طور کامل بر تمام عملکردهای مغز تارثیر گذاشاته    مر بهدر مرحله نهایی، آلزای

پزشاکی و پشاتیبانی ویاژه نیااز دارد. ایان مرحلاه       روانهای  و فرد به مراقبت

آرامای از   انجامد و فرد مبتلا باه  ها به طول می معمو ً چندین ماه یا حتی سال

 :شود عملکردهای فیزیکی و شناختی خود محروم می

 فرد ممکن است دچار  :دن اعضای بدنعدم توانایی در حرکت دا

فلو یا ناتوانی کامل در حرکات دادن اعواای بادن خاود شاود و      

 .نتواند حتی دراز بکشد یا بنشیند

 فرد در این مرحله ممکن اسات   :ناتوانی کامل در گفتار یا ارتباط

کاملاً از ارتباطات لفظی محروم شود و قادر به صاحبت کاردن یاا    

 .درک دیگران نباشد

  طور کامل  بیمار ممکن است به :توانایی بلع و خوردن غذاکاهش

تواند منجر  ها محروم شود که می از توانایی بلعیدن غذا یا نوشیدنی

 .به سوءتغذیه و عوارخ ناشی از آن شود
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 فرد مبتلا به آلزایمر در این مرحلاه  : عدم شناسایی خود یا دیگران

عواای  حتی ممکن است خود را نشناساد و قاادر باه تشاخیص ا    

 .خانواده، دوستان یا محیط خود نباشد

هاای جسامانی،    دلیل مشکلات مرتبط با بلع یاا عفونات   این مرحله معمو ً به

 .انجامد الریه، به مرگ می مانند ذات

 آلزایمرپیامدهای 
روناده و تخریبای مغازی، ناه تنهاا      عنوان یک اختلال پیش بیماری آلزایمر، به

ای در ابعاد مختلف  رد، بلکه پیامدهای گستردهترثیرات شدیدی بر فرد مبتلا دا

کناد. در اینجاا    اجتماعی، اقتصادی، عاطفی، شناختی و بهداشتی نیز ایجاد می

 :دهیم پیامدهای آلزایمر را با جزئیات بیشتری توضیح می

 
 شناختی پیامدهای شناختی و روان .1

 ن علائام  تاری  ترین و ابتادایی  یکی از اصلی: اختلالات حافظه و یادآوری

آلزایمر، فراموشی اسات. در مراحال اولیاه، فراموشای ممکان اسات باه        

صورت از دست دادن یادآوری رویادادهای اخیار یاا قرارهاای ملاقاات      

ها و حتی اعواای   ها، مکان ظاهر شود. به تدریو، فرد قادر به یادآوری نام



 فصل اول : تعریف آلزایمر، دلایل و نشانه ها 
 

42 
 

تواناد باه    خانواده یا دوستان نزدیک خود نخواهد باود. ایان مشاکل مای    

های روزمره منجر شود و فرد را به شدت وابسته  وانی در انجام فعالیتنات

 .به دیگران کند

 این بیماری باه تادریو تواناایی فارد را در      :های شناختی کاهش توانایی

گیاری مختال    ریزی و تصمیم انجام وظایف پیچیده، مدیریت زمان، برنامه

گیارد،   قرار مای  مدت به شدت تحت ترثیر کند. از آنجا که حافظه کوتاه می

ای همچاون مادیریت ماالی،     افراد مبتلا ممکن است نتوانند وظایف ساده

هاا را انجاام دهناد. ایان تغییارات       خرید روزانه یا هماهنگی قرار ملاقات

 .تواند باعث افزایش وابستگی به مراقبان شود می

 مشکلات زبانی در آلزایمر باه صاورت از دسات دادن    : اختلالات زبانی

دهاد. ایان    معنی یا عدم توانایی در بیان افکار رخ می لات بیکلمات، جم

توانند به مشکلات ارتباطی شدید منجار شاوند و فارد را از     اختلا ت می

 .شرکت در مکالمات یا تعاملات اجتماعی بازدارند

 
 تغییرات شاناختی ممکان اسات باا اخاتلا ت      : شناختی اختلالات روان

اب و آشفتگی ذهنی همراه شوند. فرد شناختی مانند افسردگی، اضطر روان

های ذهنی خاود آگااه باشاد و ایان مساهله       ممکن است از فقدان توانایی

 .تواند باعث ایجاد احساس اضطراب، ترس و ناامیدی در او شود می
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 پیامدهای اجتماعی .2

 ای از  طاور فزایناده   افراد مبتلا به آلزایمر باه : کاهش تعاملات اجتماعی

گیرناد. فراموشای    عی و تعاملات انساانی فاصاله مای   های اجتما فعالیت

شاود کاه فارد در     درپای موجاب مای    های پای  ها و گیجی ها و مکان نام

تعاملات اجتماعی دچار مشکل شود و از جامعه و خاانواده دور شاود.   

 .در نتیجه، افراد مبتلا ممکن است به تدریو دچار انزوا شوند

 
 طور قابل تاوجهی   تواند به ر میآلزایم: از دست دادن استقلال اجتماعی

استقلال فرد را از بین ببرد. بیمار ممکن اسات تواناایی انجاام کارهاای     

ای همچون خرید، آشپزی، یا حتی مدیریت امور روزماره زنادگی    ساده

تواند ترثیر منفی بار رواباط فارد باا      را از دست بدهد. این وابستگی می

 .تری به آنها وارد کندخانواده و دیگران بگذارد و فشار عاطفی بیش

 پیامدهای عاطفی و رفتاری .3

 بیماران آلزایمری به دلیل تغییرات شاناختی و از   :اضطراب و افسردگی

ای باه افساردگی و    طاور فزایناده   های ذهنی خود، به دست دادن توانایی

شوند. احساس ناتوانی و عدم درک از وضعیت خود  اضطراب دچار می
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و نگرانی از آینده شود. این اخاتلا ت   ممکن است موجب ایجاد ترس

شااناختی عاالاوه باار ایجاااد درد و رنااو باارای بیمااار، باار کیفیاات   روان

 .گذارد شده نیز ترثیر منفی می های ارائه مراقبت

 تغییرات رفتاری مانند پرخاشاگری، آشافتگی ذهنای،    : تغییرات رفتاری

ته بیماری های رایو در مراحل پیشرف ها از جمله نشانه توهمات و هذیان

شاود،   هستند. این تغییرات رفتاری نه تنها باعث مشکلات برای فرد می

کناد.   هاای شادید مواجاه مای     ها را نیز با چالش بلکه مراقبان و خانواده

توانند رواباط خاانوادگی را باه شادت      علاوه بر این، این اختلا ت می

 .تحت ترثیر قرار دهند

 پیامدهای اقتصادی .4

 درماان و مراقبات از بیماار مباتلا باه آلزایمار،       : یهای درمان هزینه

هاای سانگینی باه هماراه دارد.      ویژه در مراحال پیشارفته، هزیناه    به

ساعته نیااز   24های  بیمارانی که در مراحل بعدی بیماری به مراقبت

آنهااا بساایار زیاااد  شناساایروانپزشااکی و روانهااای  دارنااد، هزینااه

های بهداشتی  ها و سیستم نوادهتوانند بر خا ها می شود. این هزینه می

 .فشار زیادی وارد کنند

 طاور معماول مساهول     هاا باه   خاانواده : ها بار اقتصادی بر خانواده

تواناد باار    مراقبت از فرد مبتلا به آلزایمر هستند. این مسهولیت مای 

ها تحمیال کناد. در    ویژه از نظر مالی و زمانی به خانواده سنگینی به

داشتی محدود و ناتوان هستند، ایان باار   های به جوامعی که سیستم

های درماان،   اقتصادی ممکن است حتی بیشتر شود. علاوه بر هزینه
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ها ممکن است با کاهش درآماد ناشای از نیااز باه مراقبات       خانواده

 .وقت از بیمار مواجه شوند تمام

 
 بسیاری از افرادی که به آلزایمر مباتلا  : از دست دادن توانایی کار

هاا   توانند به کار خود ادامه دهند. این کاهش تواناایی  یشوند، نم می

شود، بلکه ممکن اسات   نه تنها به کاهش درآمد فرد مبتلا منجر می

ویاژه در جواماع باا     بر اقتصاد کال جامعاه نیاز تارثیر بگاذارد. باه      

تواند باه فشاار بیشاتر بار      های بیمه ضعیف، این مشکل می سیستم

 .ی منجر شودا های ترمین اجتماعی و بیمه سیستم
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 پیامدهای جسمانی .5

 در مراحال پیشارفته بیمااری،    : های فیزیکی از دست دادن توانایی

فرد ممکن است دچاار مشاکلات حرکتای شاود. ایان مشاکلات       

های مکرر، و دشواری در حرکت  تواند شامل عدم تعادل، افتادن می

اند تو شوند که می های فیزیکی منجر می باشد. این مسائل به ناتوانی

 .دیدگی را برای بیمار افزایش دهد خطر آسیب

 

 در مراحل نهایی آلزایمر، فرد ممکن اسات  : مشکلات بلع و تغذیه

تواناد باه    تواناایی بلاع غاذا را از دسات بدهاد. ایان اخاتلال مای        

سوءتغذیه و کاهش وزن منجر شود. در برخی موارد، مشکلات بلع 

های تنفسی  وز عفونتها و بر توانند باعث وارد شدن غذا به ریه می

 .تواند زندگی فرد را تهدید کند مانند پنومونی شوند که می

 پیامدهای اجتماعی و فرهنگی .6

 مراقبت از افراد مبتلا به آلزایمار  : بار اجتماعی بر سیستم بهداشتی

مدت و منابع زیاد است. ایان فشاار بار     های طو نی نیازمند مراقبت

مشکلات جدی در ترمین خدمات  تواند به های بهداشتی می سیستم

بهداشتی برای سایر بیماران منجر شود. همچنین، در کشاورهای در  

تواناد   حال توسعه که منابع بهداشتی محدود است، این مساهله مای  

 .ها وارد کند ها و خانواده فشار بیشتری به دولت

 در جواماع مختلاف، نحاوه مراقبات از بیمااران      : تأثیرات فرهنگی

اسات تحات تارثیر عوامال فرهنگای قارار گیارد.         آلزایمری ممکن

عنوان مثال، در بسیاری از جوامع آسیایی و آفریقایی، مراقبات از   به
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عهاده   ویاژه در مراحال پیشارفته بیمااری باه      سالمندان و بیماران به

تواناد باه فشاار عااطفی،      شود. این وظیفه می ها گذاشته می خانواده

 .منجر شود ها اجتماعی و حتی اقتصادی بر خانواده

 پیامدهای جهانی .7

 با افازایش جمعیات ساالمندان در سراسار     : افزایش شیوع بیماری

شاوند، رو باه افازایش     جهان، تعداد افرادی که به آلزایمر مبتلا مای 

تواند تقاضا برای خدمات بهداشاتی، مراقبتای و    است. این روند می

تواناد   یپزشکی ویژه آلزایمر را به شدت افزایش دهد. این مسهله م

ویاژه در   های بزرگی برای کشورهای مختلف ایجاد کند، باه  چالش

تاری   های بهداشتی ضعیف کشورهای در حال توسعه که زیرساخت

 .دارند

 
 هاای عماده در    یکای از چاالش  : کمبود منابع و کارکنان مراقبتی

مراقبت از افراد مبتلا به آلزایمر، کمبود نیاروی انساانی متخصاص    

کشورهایی که باا کمباود نیاروی کاار متخصاص      ویژه در  است. به

مواجه هستند، ترمین پرستاران و مراقبان واجد شرایط برای مراقبت 

تواند بسیار دشوار شاود. ایان کمباود نیارو      از بیماران آلزایمری می
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ها منجر شود و فشار بیشتری  ممکن است به کاهش کیفیت مراقبت

 .ها وارد کند به خانواده

 هه با آلزایمر در مراحل مختلف بیماریهای مواج چالش .3

 در مراحل اولیه آلزایمر، بیمااران ممکان اسات تنهاا     : مراحل اولیه

های روزمره خود داشته باشند.  مشکلاتی در حافظه و انجام فعالیت

هاا ممکان اسات هناوز بتوانناد       در این مرحله، بسیاری از خانواده

فزایش علائم و نیااز  طور خودجوش از بیمار مراقبت کنند، اما با ا به

 .شود به حمایت بیشتر، مشکلات بیشتری برای مراقبان ایجاد می

 
 های بیشتری نیاز دارد  در این مرحله، بیمار به مراقبت :مراحل میانه

های خاود را بارای انجاام کارهاای روزماره       و ممکن است توانایی

ها ممکان اسات نیااز باه دریافات       شدت از دست بدهد. خانواده به

تخصصای پیادا کنناد و فشاار     شناسی روانپزشکی و روانت خدما

 .ویژه در زمینه اقتصادی و زمانی بر آنها وارد آید بیشتری به

 در مراحل پیشرفته، فرد مباتلا باه آلزایمار ممکان      :مراحل پیشرفته

های شاناختی و جسامی خاود دسات      طور کامل از توانایی است به
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اشد. در این مرحله، فشار ساعته نیاز داشته ب 24بکشد و به مراقبت 

شاود.   ویژه در ابعاد روانی و اقتصادی بسیار زیاد می ها به بر خانواده

تواناد   ای و خدمات پرستاری می های بهداشتی حرفه نیاز به مراقبت

 .های جدیدی مواجه کند طور جدی با چالش ها را به خانواده

 یمردر آلزا یمغز ییراتتغ
رونده در مغاز، تغییارات    اختلال تخریبی و پیشعنوان یک  بیماری آلزایمر، به

کند. ایان تغییارات موجاب     قابل توجهی در ساختار و عملکرد مغز ایجاد می

شاود. در   اختلا ت شناختی، حافظه، و عملکردهای دیگر در فارد مباتلا مای   

 :شود ادامه، به توضیح تغییرات مغزی مرتبط با بیماری آلزایمر پرداخته می

 
1های آمیلوئیدی تجمع پلاک .1

 

 تجمعات غیرعادی از پروتهین های آمیلوئیدی پلاک β- آمیلوئید هستند

هاا   شاوند. ایان پالاک    های مغزی تشکیل می که در فواهای بین سلول

ند، مانناد  ویژه در مناطقی از مغز که مسهول حافظاه و یاادگیری هسات    به

 د.کنن هیپوکامپ، تجمع می

                                                 
1
 Amyloid Plaques 
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 های عصبی شاده و   اسب بین سلولهای آمیلوئیدی مانع ارتباط من پلاک

کنناد. ایان تجمعاات همچناین      از عملکرد طبیعی مغاز جلاوگیری مای   

 .های مغزی شوند توانند باعث التهاب و آسیب به سلول می

  1وئهای تا تنیدگی درهم .2

 های عصابی وجاود دارد، در    طور طبیعی در سلول که به وئپروتیین تا

دهاد و   غیرعاادی تغییار شاکل مای    طاور   مغز افراد مبتلا به آلزایمر به

هاای عصابی قارار     تنیاده در داخال سالول    وهای درهام ئصورت تا به

هاا جلاوگیری کارده و     گیرد. این تاوها از عملکرد طبیعای سالول   می

 .های عصبی از یکدیگر جدا شوند شوند که سلول باعث می

  هاای   این تغییرات باعث آسیب به ساختار میکروتوبولی درون سالول

ود که نقش مهمی در انتقال مواد مغاذی و اطلاعاات در   ش عصبی می

هاای مغازی    مغز دارد. این اختلا ت به تادریو باعاث مارگ سالول    

 .شود می

 

                                                 
1
 Tau Tangles 
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 های عصبی کاهش اندازه مغز و از دست دادن سلول .3

  یکی از تغییرات کلیدی در مغز افراد مبتلا به آلزایمر، کاهش حجم مغز

اطقی از مغز که مسهول حافظه و تفکار  است. این تغییرات معمو ً در من

 .شود ویژه در هیپوکامپ و قشر مغزی، مشاهده می هستند، به

 های عصبی در ایان منااطق تخریاب شاده و      با پیشرفت بیماری، سلول

یابد. این امر باعث توعیف عملکردهای شاناختی،   تعداد آنها کاهش می

 .شود گیری، می های تصمیم مانند حافظه و توانایی

 
1اختلال در انتقال عصبی .4

  

 گیرد.  در افراد مبتلا به آلزایمر، سیستم انتقال عصبی تحت ترثیر قرار می

اسات،   کولین استیلیکی از عوامل مهم در این اختلال، کاهش سطح 

 .کند های عصبی در مغز کمک می یک ماده شیمیایی که به انتقال پیام

 هاای   ارتباط باین سالول  کولین باعث اختلال در  این کاهش سطح استیل

ویژه در عملکردهای شاناختی مانناد حافظاه و یاادآوری      عصبی و به

                                                 
1
 Neurotransmission 
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شوند، معمو ً با  شود. داروهایی که برای درمان آلزایمر استفاده می می

 .کنند کولین عمل می هدف افزایش سطح استیل

 التهاب مغزی .5

  است. این التهاب در مغز یکی دیگر از تغییرات مهم در بیماری آلزایمر

وهااای ئهااای آمیلوئیاادی و تا دنبااال تجمااع پاالاک التهاااب معمااو ً بااه

تواناد آسایب بیشاتری باه      دهد. التهااب مغازی مای    تنیده رخ می درهم

 .های عصبی وارد کرده و فرآیند تخریب مغزی را تسریع کند سلول

     هاای ایمنای مغازی(     سیستم ایمنی مغز کاه توساط میکروگلیاا )سالول

وهاا فعاال   ئهاا و تا  در پاسخ باه تجمعاات پالاک    تشکیل شده، معمو ً

تواند به التهاب مزمن و آسایب   شود، اما این واکنش ایمنی گاهی می می

 .ها منجر شود به سلول

 رسانی های مغزی و کاهش خون آسیب به شریان .6

       هاای   در افراد مبتلا به آلزایمار، عالاوه بار تغییارات سالولی و پالاک

شاود. ایان    ن در مغز نیاز مشااهده مای   آمیلوئیدی، کاهش جریان خو

ویژه در منااطقی از مغاز کاه مساهول حافظاه و       مسهله ممکن است به

 .گیری هستند، ترثیرگذار باشد تصمیم

 شود که مغز نتواند مواد مغاذی و   رسانی به مغز باعث می کاهش خون

هاای   اکسیژن کافی را دریافت کند و این امر به آسایب بیشاتر سالول   

 .شود ت عملکردی منجر میعصبی و اختلا 

 های مغزی زمانی شبکه اختلال در هم .7

  طاور ماؤثری در    در مغز سالم، مناطق مختلف مغز با هم هماهنگ و باه

کنند. اما در آلزایمر، ارتباط بین ایان   های شناختی همکاری می فعالیت
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هاای مغازی    زمانی شابکه  شود. این اختلا ت در هم مناطق مختل می

 .شود های شناختی مانند حافظه و تفکر می ناییباعث کاهش توا

 اند که در افراد مبتلا به آلزایمر،  ها نشان داده همچنین، برخی از پژوهش

نواحی خاصی از مغز که مسهول حافظاه بلندمادت هساتند، فعالیات     

 .کمتری دارند
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   پیشگیری های روش و آلزایمر دوم: فصل
 از آلزایمر های پیشگیریفصل دوم: روش
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 آلزایمر های پیشگیری از بیماری روش

بیماری آلزایمر یک اختلال پیشرونده و تخریبی مغزی اسات کاه معماو ً در    

کند و منجر به زوال شناختی، کاهش حافظاه و اخاتلال در    سنین با  بروز می

شود. اگرچه تاکنون درمان قطعی بارای ایان بیمااری     عملکردهای روزمره می

ناد کاه برخای تغییارات در سابک      ا پیدا نشده است، اما تحقیقات نشاان داده 

توانند احتمال ابتلا به آلزایمار را کااهش    زندگی و رعایت اصول بهداشتی می

تارین راهکارهاای    دهند یا روند پیشرفت آن را کنادتر کنناد. در اداماه، مهام    

 :اند طور مفصل بررسی شده پیشگیری از آلزایمر به

 
 حفظ فعالیت ذهنی و تقویت مغز .1

ترین راهکارهای پیشگیری از آلزایمر اسات.   ن مغز یکی از مهمداشت فعال نگه

طور که ورزش برای سلامت بدن ضروری است، تمریناات ذهنای نیاز     همان

توانند مغز را فعال نگه دارند و احتمال ابتلا به زوال عقل را کاهش دهناد.   می

 :های تقویت ذهن عبارتند از برخی از راه

 تواند مغاز   زنامه و مقا ت علمی میخواندن کتاب، رو: مطالعه مستمر

 .را تحریک کند و عملکرد شناختی را بهبود بخشد
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 هاایی مانناد شاطرنو، ساودوکو،      بازی: های فکری حل معما و بازی

های پیچیده به تقویت حافظه و افزایش  جدول کلمات متقاطع و پازل

 .کنند تمرکز کمک می

 یادگیری یاک  آموزش یک زبان جدید، : های جدید یادگیری مهارت

تواناد باعاث افازایش     ساز موسیقی، نقاشای یاا هنرهاای دساتی مای     

 .ارتباطات عصبی و جلوگیری از زوال شناختی شود

 بارداری از   ویژه یادداشات  نوشتن روزانه و به: نویسی نوشتن و خاطره

تواند حافظاه را تقویات کناد و از کااهش عملکارد       وقایع زندگی می

 .شناختی جلوگیری نماید

 
 رزش منظم و نقش آن در پیشگیری از آلزایمرو .2

ترین راهکارهاای پیشاگیری از بیمااری آلزایمار و      ورزش منظم یکی از مهم

اند که فعالیت بدنی  تقویت عملکرد شناختی است. تحقیقات علمی نشان داده

های  تواند از طریق افزایش جریان خون به مغز، بهبود عملکرد سلول منظم می

تنها  س، به کاهش خطر زوال عقل کمک کند. ورزش نهعصبی و کاهش استر

هاای   برای سلامت جسمی مفید است، بلکه به افزایش حجم برخی از بخاش 

کناد.   ویژه هیپوکامپ )که نقاش مهمای در حافظاه دارد(، کماک مای      مغز، به
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های بدنی باعاث ترشاح فاکتورهاای رشاد عصابی )مانناد        همچنین، فعالیت

BDNF - Brain-Derived Neurotrophic Factor)  شوند که در  می

 .های مغزی نقش حیاتی دارند تقویت و ترمیم نورون

هاایی کاه در کااهش خطار آلزایمار ماؤثر        در ادامه، به تفکیک اناواع ورزش 

 :هستند، پرداخته شده است

 
 ترین راه برای تقویت مغز روی روزانه: ساده پیاده .1

حاال ماؤثرترین    عاین  ین و درتار  تارین، در دساترس   روی یکی از سااده  پیاده

دهاد کاه    های بدنی برای حفظ سلامت مغز است. تحقیقات نشان می فعالیت

تواناد تارثیرات چشامگیری بار      روی سریع در روز می دقیقه پیاده 30حداقل 

 .عملکرد شناختی داشته باشد

 :روی برای سلامت مغز مزایای پیاده ��

 هاای   رسانی به سلول باعث افزایش اکسیژن :افزایش گردش خون مغزی

 .کند ها جلوگیری می مغزی شده و از تخریب نورون
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  تواند سطح التهاب در بادن را   روی منظم می پیاده: کاهش التهاب مغزی

هااای التهااابی  هااای عصاابی ناشاای از بیماااری کاااهش داده و از آساایب

 .جلوگیری کند

  و  انادورفین روی باعث ترشاح   پیاده: وخو کاهش استرس و بهبود خلق

شود کاه در کااهش اساترس و افازایش حاس شاادی و        می سروتونین

 .آرامش مؤثرند

  کنناد، خاواب    روی مای  طاور مانظم پیااده    افرادی که باه : بهبود خواب

 .تری دارند که برای تقویت حافظه ضروری است باکیفیت

 
 روی مانظم   اناد کاه پیااده    مطالعات نشان داده: افزایش حجم هیپوکامپ

ای از مغاز کاه در یاادگیری و حافظاه      مپ )ناحیهتواند حجم هیپوکا می

 .نقش دارد( را افزایش دهد و از تحلیل رفتن آن جلوگیری کند

 عروقی-تمرینات هوازی: کلید تقویت سیستم عصبی و قلبی .2

، سواری، شنا و حرکات مووزون  دویدن، دوچرخههای هوازی مانند  ورزش

این تمرینات موجاب افازایش   ترثیر بسزایی در بهبود عملکرد شناختی دارند. 

تولید انرژی، کااهش اساترس اکسایداتیو و بهباود عملکارد قلاب و عاروق        

 .شوند می

 مزایای تمرینات هوازی برای مغز ��
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 های هوازی باعث افزایش  فعالیت: های رشد عصبی افزایش تولید هورمون

های مغزی ضروری  شوند که برای رشد و ترمیم سلول می BDNF سطح

 .است

  های قلبی  و بیماری 2دیابت نوع : های قلبی خطر دیابت و بیماری کاهش

 .اند های هوازی قابل کنترل از عوامل خطر آلزایمر هستند که با ورزش

 اند کاه تمریناات    مطالعات نشان داده: افزایش توانایی حل مسهله و تمرکز

ریازی و   هاای شاناختی مانناد تمرکاز، برناماه      توانناد تواناایی   هوازی می

 .گیری را بهبود بخشند متصمی

  این تمرینات باعث ترشاح انادورفین   : کاهش خطر افسردگی و اضطراب

 .وخو مؤثر هستند شوند که در تنظیم خلق و دوپامین می

 
 :برخی از تمرینات هوازی مفید ��

 رسانی به مغز و تقویت قلب افزایش ظرفیت اکسیژن :دویدن 

 یت عولات مرکازی  بهبود عملکرد تعادلی و تقو: سواری دوچرخه

 بدن

 افزایش هماهنگی بین مغز و عولات، کاهش استرس :شنا 
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 ترکیب ورزش و موسایقی باعاث    (:حرکات موزون )مانند رقص

تحریک همزمان چندین بخش مغز شده و در تقویت حافظه ماؤثر  

 .است

تمرینات تعادلی و انعطوافی: راهوی بورای کواهش اسوترس و بهبوود        .3

 شناختی

که شامل حرکات آهسته، تمرینات تنفسای   چی یوگا و تای هایی مانند ورزش

 .و تمرکز ذهنی هستند، نقش مهمی در بهبود سلامت شناختی دارند

 :فواید تمرینات تعادلی و انعطافی ��

 استرس مزمن و سطوح با ی  :کاهش سطح استرس و کورتیزول

های مغزی شاوند. یوگاا    توانند منجر به تحلیل سلول کورتیزول می

 .کنند چی با کاهش استرس از این تخریب جلوگیری می یو تا

 خطار ساقوط و    :پذیری و کاهش خطر سوقوط  افزایش انعطاف

های مرتبط با آن در سالمندان یکی از عوامل ماؤثر در زوال   آسیب

 .عقل است

  ایاان تمرینااات از طریااق : بهبووود تمرکووز و عملکوورد شووناختی

کاهش اضاطراب  موجب افزایش تمرکز و  1آگاهانه مدیتیشن ذهن

 .شوند می

  هماهنگی بین حرکات بادن و تمرکاز    :تقویت ارتباطات عصبی

هاا و تقویات    چای و یوگاا موجاب تحریاک ناورون      ذهن در تای

 .شود ارتباطات مغزی می

                                                 
1
 Mindfulness 
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 :برخی از تمرینات تعادلی و انعطافی مفید ��

 ترکیب حرکات بادنی، تمریناات تنفسای و مدیتیشان بارای       :یوگا

 هش استرسافزایش تمرکز و کا

 شده برای تقویات تعاادل و    انجام حرکات آهسته و کنترل :چی تای

 هماهنگی

 تمریناتی بارای تقویات عوالات مرکازی بادن و بهباود        :پیلاتس

 وضعیت بدن

 
 رژیم غذایی سالم و تغذیه مناسب .3 

تغذیه سالم یکی از مؤثرترین راهکارها برای حفاظ سالامت مغاز و کااهش     

اند که برخی از  یمر است. مطالعات علمی نشان دادهخطر زوال شناختی و آلزا

های عصبی جلاوگیری کارده، التهااب     توانند از تخریب سلول مواد مغذی می

تارین   مغزی را کاهش داده و فرآیندهای شناختی را تقویت کنند. یکی از مهم

هستند که نقش کلیدی در حفظ سااختار و   3-این مواد، اسیدهای چرب امگا

هاای ضاروری در غشااای    هاای مغازی دارناد. ایان چربای      عملکارد ناورون  

هاای عصابی    های مغزی تجمع یافته و به برقراری ارتبااط باین سالول    سلول

هاای چارب    توان به ماهی می 3-ترین منابع غذایی امگا کنند. از مهم کمک می
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آ ، مغزیجاتی مانناد گاردو و تخام کتاان،      مانند سالمون، تن، ساردین و قزل

شده  های غنی مرغ مانند روغن زیتون و کلزا و همچنین تخم های گیاهی روغن

اشاره کرد. مصرف حداقل دو وعده ماهی چارب در هفتاه توصایه     3-با امگا

تحت  3-های امگا شود و در صورت عدم مصرف ماهی، استفاده از مکمل می

 .تواند مفید باشد میروانپزشکنظر 

ای  از بهترین الگوهاای تغذیاه  ای یکی  ، رژیم غذایی مدیترانه3-علاوه بر امگا

شااود. ایاان رژیاام کااه سرشااار از فیباار،  باارای ساالامت مغااز محسااوب ماای

های سالم است، باه بهباود عملکارد شاناختی کماک       ها و چربی اکسیدان آنتی

های ایان رژیام شاامل     دهد. ویژگی کرده و خطر ابتلا به آلزایمر را کاهش می

دار و بارنو   نناد ناان سابوس   ها و سبزیجات تازه، غلات کامل ما مصرف میوه

های سالم  های ناسالم، پروتهین عنوان جایگزین چربی ای، روغن زیتون به قهوه

چارب اسات. تحقیقاات نشاان      مانند ماهی و حبوبات و همچنین لبنیات کام 

 40تاا   30تواناد خطار زوال شاناختی را تاا      اند که رعایت این رژیم مای  داده

 .درصد کاهش دهد

 
هاای مغازی در برابار     نیز نقش مهمای در حفاظات از سالول   ها  اکسیدان آنتی

های ناشی از استرس اکسیداتیو دارند که یکی از عوامال اصالی پیاری     آسیب

هایی مانند  شود. این ترکیبات مفید در میوه مغز و بیماری آلزایمر محسوب می
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فرنگی، انار و پرتقال، سبزیجاتی مانند اسفناج و کلام بروکلای،    بلوبری، توت

وعده میوه  5شوند. مصرف روزانه حداقل  ی سبز و شکلات تلخ یافت میچا

های مورد نیاز مغز را ترمین کارده و   اکسیدان تواند میزان آنتی و سبزیجات می

 .به تقویت حافظه و کاهش التهاب مغزی کمک کند

شده  های اشباع شده و چربی در مقابل، برخی مواد غذایی مانند قندهای تصفیه

اثرات مخربی بر سلامت مغز داشته باشند. مصرف بیش از حد قناد   توانند می

تواناد موجاب افازایش التهااب مغازی، مقاومات باه انساولین و کااهش           می

پذیری سیناپسی شود که همه این عوامال خطار اباتلا باه آلزایمار را       انعطاف

توانند سطح کلساترول   شده و ترانس نیز می های اشباع دهند. چربی افزایش می

های مغزی کمک کنناد کاه در    را افزایش داده و به تشکیل پلاک (LDL) بد

بیماری آلزایمر نقش دارند. کاهش مصرف قنادهای مصانوعی و جاایگزینی    

های سالم باه جاای    ها با منابع طبیعی مانند عسل و خرما، استفاده از روغن آن

فودهاا و   شده مانند فسات  کره و مارگارین و کاهش مصرف غذاهای فرآوری

 .تواند اثرات منفی این ترکیبات را کاهش دهد های صنعتی می یکک

در مجموع، تغذیه سالم با ترمین مواد مغذی مورد نیاز مغز، نقاش کلیادی در   

، رعایت رژیام غاذایی   3-کند. مصرف کافی امگا پیشگیری از آلزایمر ایفا می

هااای کااافی و کاااهش مصاارف قنااد و  اکساایدان ای، دریافاات آنتاای مدیترانااه

تواند سلامت شناختی را در طول زندگی حفظ کارده و   های ناسالم می یچرب

 .خطر زوال عقل را به حداقل برساند

 های مزمن و سلامت قلب و عروق کنترل بیماری .4

توانند خطر  های مزمن مانند دیابت، فشار خون با  و کلسترول با  می بیماری

ها باعث آسیب به عروق مغازی،   ابتلا به آلزایمر را افزایش دهند. این بیماری
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شوند که در  رسانی به مغز و افزایش التهاب در سیستم عصبی می کاهش خون

دهند. برخی از اقادامات بارای    نهایت عملکرد شناختی را تحت ترثیر قرار می

 :ها عبارتند از کنترل این بیماری

 
 :مدیریت فشار خون و کلسترول ��

متار جیاوه(    ساانتی  12/8متار از  ک)حفظ فشار خوون در محودوده طبیعوی    

تواند از آسیب به عروق مغزی جلوگیری کند و از بروز مشاکلاتی مانناد    می

سکته مغزی و زوال شناختی پیشاگیری نمایاد. بارای کااهش فشاار خاون،       

کاهش مصرف نمک، افزایش مصارف پتاسایم )موجاود در ماوز، اسافناج و      

 .شود آووکادو(، ورزش منظم و کاهش استرس توصیه می

تواناد از   می (کلسترول بدLDLل)ویژه کلسترو ل، بهکنترل سطح کلسترو 

های چربی در عروق مغازی جلاوگیری کارده و خطار انساداد       تشکیل پلاک

چرب، افزایش مصرف فیبر )مانناد   ها را کاهش دهد. مصرف غذاهای کم رگ

های سالم مانناد روغان    ها( و استفاده از چربی غلات کامل، سبزیجات و میوه

 .یتون و روغن آووکادو در این زمینه مؤثر هستندز

 :کنترل قند خون ��

 زیرا افزایش مداوم سطح  تواند خطر زوال عقل را افزایش دهد، دیابت می

هاا   های خونی مغز و کاهش توانایی ناورون  قند خون باعث آسیب به رگ
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شااود. باارای کنتاارل قنااد خااون، مصاارف      در دریافاات اناارژی ماای  

شده مانند قندهای ساده و آرد سفید باید محادود   یههای تصف کربوهیدرات

شااود و بااه جااای آن، مااواد غااذایی بااا شاااخص گلیساامی پااایین ماننااد 

 .های سالم مصرف شود سبزیجات، غلات کامل و پروتهین

 
 روی،  هااای هااوازی ماننااد پیاااده ویااژه ورزش فعالیاات باادنی ماانظم، بااه

ولین کمک کارده و  به بهبود حساسیت بدن به انس سواری و شنا، دوچرخه

 .نقش مهمی در کنترل قند خون دارد

 :مراجعه منظم به پزشک ��

 برای کنترل فشار خون، ساطح کلساترول و    های پزشکی منظم بررسی

ای و مشااوره باا    هاای دوره  قند خون ضروری است. انجاام آزماایش  

هاای   تواند به شناسایی زودهنگام عوامال خطار بیمااری    میروانپزشک

 .ها جلوگیری کند مک کرده و از پیشرفت آنقلبی و عروقی ک

 های تشخیصی مانناد   ارزیابی سلامت قلب و عروق از طریق آزمایش

 تساات اسااترس، اکوکاااردیوگرافی و بررساای سااطوح التهااابی خااون



 فصل دوم: روش های پیشگیری از آلزایمر 
 

66 
 

تواند به شناسایی مشکلات احتماالی قبال از باروز علائام شادید       می

 .کمک کند

های قلبای و عروقای را    ه بیماریتوان خطر ابتلا ب با رعایت این راهکارها، می

 .کاهش داده و سلامت مغز را در طول زندگی حفظ کرد

 مدیریت استرس و سلامت روان .5

توانند ترثیر منفی بار عملکارد شاناختی داشاته      استرس مزمن و افسردگی می

باشند و خطر ابتلا به آلزایمر را افزایش دهند. استرس مازمن باعاث افازایش    

تواند به آسایب   شود که در درازمدت می ول در بدن میسطح هورمون کورتیز

به مغز، کاهش حافظه و توعیف تواناایی یاادگیری منجار شاود. باه عالاوه،       

ویاژه در منااطقی کاه     افسردگی مزمن با ایجاد تغییرات در سااختار مغاز، باه   

تواناد بار    مسهول حافظه و عملکرد شناختی هساتند، مانناد هیپوکاماپ، مای    

های کاهش اساترس   منفی بگذارد. در ادامه، به برخی از راهسلامت مغز ترثیر 

 :شود و حفظ سلامت روان پرداخته می

 :مدیتیشن و یوگا ��

 های مؤثر در کاهش استرس و تقویات   از تکنیک مدیتیشن و یوگا

سلامت روان هستند. مدیتیشن باا تمرکاز بار تانفس و آگااهی از      

باه بهباود    تواناد  حال به کاهش استرس کماک کارده و مای    لحظه

عملکرد مغز و افزایش تمرکز و حافظه منجر شود. مطالعات نشان 

اند که مدیتیشن به کاهش سطح کاورتیزول و بهباود عملکارد     داده

 .کند حافظه کمک می

 تواناد باه    نیز با ترکیب تمرینات فیزیکی، تنفسی و ذهنی مای  یوگا

هاای جسامی و ذهنای کماک کناد. یوگاا باه بهباود          کاهش تنش
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ذیری، تعادل و تقویت سیستم عصابی کماک کارده و در    پ انعطاف

 .کاهش اضطراب و استرس مؤثر است

 
 :تمرینات تنفسی عمیق ��

 هاای ساریع و ماؤثر بارای کااهش       یکی از راه تنفس عمیق و آگاهانه

استرس است. این تمرینات باه تنظایم سیساتم عصابی پاراسامپاتیک      

تمرینات تنفسی، شود. با انجام  کمک کرده و موجب آرامش ذهنی می

سطح اکسیژن در بدن افازایش یافتاه و اساترس و اضاطراب کااهش      

 .یابد می

   که شامل استنشاق برای 8-7-4تمرینات تنفسی مانند تکنیک تنفس ،

ثانیاه   8ثانیه و سپس بازدم به مادت   7ثانیه، نگه داشتن نفس برای  4

کناد. ایان    هاای ذهنای و فیزیکای کماک مای      است، به کاهش تانش 

توانند به آرامش مغاز و کااهش تارثیرات منفای اساترس       ات میتمرین

 .مزمن کمک کنند
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 :داشتن خواب کافی ��

 نقش بسیار مهمی در سلامت مغز و عملکارد   خواب کافی و باکیفیت

دهد که خاطرات را تثبیت  شناختی دارد. خواب به مغز این امکان را می

بازساازی سالولی   کرده، اطلاعات جدید را پردازش کرده و فرآیندهای 

تواند به کاهش عملکرد حافظه  کیفیت می را انجام دهد. خواب کم یا بی

 .و افزایش خطر ابتلا به آلزایمر منجر شود

   ،شاود تاا    توصایه مای   ساعت خواب شوبانه  8-7برای افراد بزرگسال

عملکرد مغز در طول روز بهبود یاباد. ایجااد محایط خاواب مناساب،      

اهش مصرف کاافهین و الکال در سااعات    تنظیم زمان خواب منظم و ک

 .تواند به بهبود کیفیت خواب کمک کند قبل از خواب می

توان استرس را مدیریت کرده، سالامت روان را   ها، می با پیروی از این روش

 .حفظ کرد و از اثرات منفی آن بر عملکرد مغز و خطر آلزایمر جلوگیری کرد

 ترک سیگار  .6

تواند به طور قابل توجهی سلامت  که می استلی عوام یکی ازسیگار کشیدن 

هاای   مغز را تحت ترثیر قرار دهد و خطر اباتلا باه آلزایمار و ساایر بیمااری     

 .درا افزایش ده شناختی
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های مختلف بدن اسات و   سیگار کشیدن یکی از عوامل اصلی آسیب به بافت

تهاب مازمن،  ها مستثنی نیست. سیگار کشیدن با ایجاد ال مغز نیز از این آسیب

تواناد عملکارد    رسانی به مغز و آسیب باه عاروق خاونی مای     کاهش اکسیژن

مغزی را توعیف کرده و خطر ابتلا به آلزایمر و سایر اخاتلا ت شاناختی را   

 .افزایش دهد

 :تأثیرات منفی سیگار بر مغز ��

 مواد شیمیایی موجاود در سایگار باعاث     :رسانی به مغز کاهش اکسیژن

شوند. این امر باه کااهش تارمین     رسانی به مغز می کاهش ظرفیت خون

تواناد   شود کاه مای   های مغزی منجر می اکسیژن و مواد مغذی به سلول

 .ها گردد باعث اختلال در عملکرد مغز و آسیب به نورون

  سیگار کشیدن باعث ایجاد التهااب در سیساتم    :افزایش التهاب مغزی

عای ارتباطاات باین    تواناد روناد طبی   شود. ایان التهااب مای    عصبی می

هااای مغاازی را مختاال کاارده و باعااث اخااتلا ت شااناختی در   ساالول

 .درازمدت شود

  مواد سمی در سیگار باعث تنگی و آسیب باه   :آسیب به عروق مغزی

تواند جریان خون مغزی را کااهش   شوند که می های خونی مغز می رگ

 .هددهد و خطر ابتلا به سکته مغزی، دمانس و آلزایمر را افزایش د

  تواناد   سیگار کشیدن مای  :های قلبی و عروقی افزایش ریسک بیماری

فشار خون را افزایش دهد و کلسترول خون را تحت ترثیر قرار دهد که 

 .افزایند این عوامل خود به خطرات مربوط به آلزایمر می
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 عدم مصرف الکل .7

د. الکل تواند ترثیرات منفی زیادی بر سلامت مغز بگذار مصرف زیاد الکل می

کند، بلکه باعاث اخاتلا ت عصابی و     های مغزی را تخریب می نه تنها سلول

 .شود های شناختی می کاهش توانایی

 تأثیرات منفی الکل بر مغز ��

 هاای مغازی آسایب     تواند به نورون الکل می :های مغزی آسیب به سلول

وارد کرده و فرآیندهای یادگیری و حافظه را مختل کند. مصرف بایش از  

حد الکل باعث کاهش حجم مغز، به ویژه در نواحی مرتبط باا حافظاه و   

 .شود تفکر می

 
  اند که مصرف زیااد الکال    تحقیقات نشان داده :کاهش عملکرد شناختی

هااای شاناختی و حافظااه شااود. در   توانااد منجار بااه کاااهش تواناایی   مای 

توانناد باه اخاتلا ت شاناختی دائمای مانناد        ها می درازمدت، این آسیب

 .آلزایمر منتهی شوند

 تواند خطر اباتلا   مصرف زیاد الکل می :افزایش ریسک اختلالات عصبی

 .به اختلا ت عصبی مانند دمانس، افسردگی و اضطراب را افزایش دهد
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  هاای   دهناده   الکل ترثیرات قابل توجهی بر انتقال: اختلال در شیمی مغز

ز شود که بر حالات  تواند باعث تغییرات شیمیایی در مغ عصبی دارد و می

 .گذارد روانی و ذهنی فرد ترثیر می

 :مصرف الکل ترکهای  راه ��

 تواناد   هایی برای مصرف الکل مای  تعیین محدودیت: ها تعیین محدودیت

 به کاهش مصرف آن کمک کند. برای مثال، مصرف یک یاا دو نوشایدنی  

تواند به سالامت مغاز کماک     میالکل در هفته به جای مصرف  جایگزین

 .دکن

 
 های الکلی باا   جایگزین کردن نوشیدنی: های سالم جایگزینی با نوشیدنی

تواند به کاهش میل باه الکال    های طبیعی می میوه آب، چای گیاهی یا آب

 .کمک کند

 قطاع ای کاه باه شاما در     داشتن دوستان یاا خاانواده  : پشتیبانی اجتماعی 

همچناین،  تار کناد.    تواناد فرآیناد را آساان    مصرف الکل کمک کنند، مای 

 .تواند انگیزه شما را افزایش دهد های پشتیبانی می مشارکت در گروه
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 تعاملات اجتماعی و حفظ روابط انسانی . 8

اند که افراد با رواباط اجتمااعی قاوی، کمتار در معارخ       مطالعات نشان داده

خطر آلزایمر و ساایر اخاتلا ت شاناختی قارار دارناد. تعااملات اجتمااعی        

ت عملکرد مغز کمک کنند و در پیشاگیری از زوال عقال و   توانند به تقوی می

های حفظ  آلزایمر مؤثر باشند. در اینجا به توضیح بیشتر در مورد برخی از راه

 .شود ها بر سلامت مغز پرداخته می تعاملات اجتماعی و ترثیر آن

 
های گروهی: فعال نگه داشتن مغوز بوا تعواملات     شرکت در فعالیت 1

 اجتماعی

تواند به بهبود عملکرد شاناختی و تقویات    های گروهی می الیتحوور در فع

هایی که شامل تعامل باا دیگاران هساتند،     ارتباطات مغزی کمک کند. فعالیت

هاای   هاای ورزشای و یاا فعالیات     های آموزشی، گروه مانند شرکت در کلاس

توانند مغز را به چالش بکشند و از افت حافظه و زوال شاناختی   فرهنگی، می

 .ری کنندجلوگی

 های گروهی برای مغز مزایای فعالیت ��
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 هاای   تعامل با دیگران باه تقویات مهاارت   : های اجتماعی تقویت مهارت

کند که ایان خاود باعاث تقویات عملکارد       ارتباطی و اجتماعی کمک می

 .شود مغزی می

 هایی که نیاز به فکر کردن و تعامل  فعالیت :های شناختی تحریک فعالیت

های گروهی، مغز را فعال نگه  دگیری مفاهیم جدید یا بازیدارند، مانند یا

 .تواند به جلوگیری از زوال شناختی کمک کند دارد و می می

 های گروهی معمو ً همراه با حمایت  فعالیت: کاهش استرس و اضطراب

تواند به کاهش اساترس و اضاطراب کماک کناد.      اجتماعی هستند که می

 .پیشگیری از آلزایمر است کاهش استرس یکی از عوامل مهم در

 های ضروری ها و ویتامین استفاده از مکمل. 9

توانند نقش مؤثری در حفظ سلامت مغز و  ها می ها و مکمل از ویتامینبرخی 

پیشگیری از اختلا ت شناختی مانناد آلزایمار ایفاا کنناد. ایان ماواد مغاذی        

ها در  نورون توانند به تقویت عملکرد مغزی، کاهش التهاب و محافظت از می

تارین   های مختلف کمک کنند. در ادامه به بررسی برخای از مهام   برابر آسیب

شود که باه حفاظ و تقویات سالامت مغاز       ها پرداخته می ها و مکمل ویتامین

 .کنند کمک می
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تواند باعث کاهش عملکرد شاناختی   می B12 کمبود ویتامین B12 :ویتامین

 .شود شود، بنابراین مصرف آن توصیه می

 ویتامین D:     این ویتامین نقش مهمی در کااهش التهااب مغازی و

 .بهبود عملکرد شناختی دارد

 اناد کاه کورکاومین     طالعاات نشاان داده  م(: کورکومین )زردچوبه

هاای مغازی    تواناد از آسایب   دارای خواص ضدالتهابی است و می

 .جلوگیری کند

 های تشخیص آلزایمر روش

های دقیق  یچیده است که نیاز به بررسیتشخیص بیماری آلزایمر یک فرآیند پ

طاور تادریجی و در مراحال     و متعددی دارد. از آنجا که آلزایمار معماو ً باه   

تواناد   شود، تشخیص آن در این مراحل مای  ابتدایی با علائم جزئی شروع می

های تشخیص آلزایمر پرداخته  ترین روش برانگیز باشد. در اینجا به مهم چالش

 :شود می

 
 یابی بالینی و تاریخچه پزشکیارز .1

تاریخچاه پزشاکی بیماار را     روانپزشکدر اولین مرحله از تشخیص آلزایمر، 

 :کند. این فرآیند شامل موارد زیر است دقت بررسی می به

 شاود.   بیماری آلزایمر معمو ً با اختلا ت حافظه شروع مای : علائم اولیه

یا فراموش کناد کاه   بیمار ممکن است فراموش کند که چیزی را گذاشته 
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اش را انجام داده است. این اختلا ت حافظه ممکن است  کارهای روزمره

طور تدریجی و با گذشت زمان بادتر شاوند. همچناین، مشاکلاتی در      به

 .گیری نیز ممکن است ایجاد شود تفکر و تصمیم

 بررسی سابقه خانوادگی فرد بسیار مهم است، زیارا   :تاریخچه خانوادگی

ویاژه در صاورتی    ها وجود داشته باشد. به ن است در خانوادهآلزایمر ممک

که فرد یا نزدیکانش سابقه ابتلا به بیماری آلزایمر داشاته باشاند، احتماال    

 .ابتلای او بیشتر خواهد بود

 هاای آلزایمار تغییارات در     یکای از نشاانه   :تغییرات رفتاری و شخصیتی

رب، افسرده، یاا  رفتار و شخصیت فرد است. ممکن است فرد بیشتر موط

 .طور مناسب ارتباط برقرار کند عصبی شود، یا نتواند با دیگران به

 
 شناختی های شناختی و روان آزمایش .2

های شناختی برای ارزیابی عملکرد شناختی و حافظه بیمار بسیار مهام   آزمون

کنند تا تغییرات شناختی اولیاه   کمک می روانپزشکها به  هستند. این آزمایش

 .ها بپردازد ناسایی کند و به ارزیابی شدت آنرا ش
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 آزمون وضعیت ذهنی مینی(MMSE :)   این آزمون یکای از ابزارهاای

یاا   روانپزشکرایو برای ارزیابی عملکرد شناختی است. در این آزمون، 

پرسد که به ارزیابی حافظاه، توجاه،    سوا تی را از بیمار میشناس روان

تواناد باه    مای  MMSE .کناد  ک مای های زبان کم یابی و توانایی جهت

عنوان یک معیار ارزیابی  شناسایی مشکلات اولیه حافظه کمک کند و به

 .شود پیشرفت بیماری آلزایمر استفاده می

 آزمون ارزیابی شناختی مونترال(MoCA):MoCA    آزماونی اسات

تار در حافظاه و عملکارد شاناختی      که برای شناسایی تغییرات خفیاف 

هاای   زماون معماو ً بارای شناساایی نااتوانی     طراحی شده است. ایان آ 

تار و در مراحال اولیاه بیمااری ماورد اساتفاده قارار         شناختی کوچاک 

هایی مانند یادآوری واژگاان،   ، بیمار باید از آزمونMoCA گیرد. در می

 .های حل مسهله استفاده کند های عددی، و مهارت تست

 
 های تصویربرداری مغزی آزمایش .3

تواند اطلاعات حیاتی در ماورد سااختار و عملکارد     زی میتصویربرداری مغ

های مغزی  کنند تا آسیب کمک می روانپزشکها به  مغز فراهم کند. این روش
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را مشاهده کرده و مشخص کنند که آیا تغییرات مغزی ناشی از آلزایمر اسات  

 .یا مشکلات دیگری وجود دارد

 ام آر آی(MRI):MRI  ای بررسای  ها بر ترین روش یکی از رایو

تواناد   تغییرات ساختاری مغز است. ایان روش تصاویربرداری مای   

افتاد، نشاان دهاد.     کاهش حجم مغزی را که در آلزایمر اتفااق مای  

ویاژه   های بارز آلزایمر است که به کاهش حجم مغز یکی از ویژگی

 .شود در نواحی مرتبط با حافظه )مانند هیپوکامپ( مشاهده می

 
 سی تی اسکن(CT scan):CT ساکن معماو ً بارای تشاخیص     ا

شاود. ایان    سکته مغزی و علل دیگر مشکلات شناختی استفاده می

اسکن ممکن اسات بارای رد کاردن ساایر اخاتلا ت مغازی کاه        

 .علائمی مشابه آلزایمر دارند، مورد استفاده قرار گیرد

   پوووزیترون انتشووار توموووگرافی(PET): PET  یااک روش

فعالیات متابولیاک مغاز و     تصویربرداری است کاه بارای ارزیاابی   

شاود. ایان    های مرتبط باا آلزایمار اساتفاده مای     شناسایی ناهنجاری
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های آمیلوئید را در مغز شناساایی کناد،    تواند تجمع پلاک روش می

 .های اصلی آلزایمر است که یکی از نشانه

 نقشه مغزی کمی (QEEG) :  هاای غیرتهااجمی    یکای از روش

است که در تشخیص و پاایش   برای بررسی فعالیت الکتریکی مغز

بیماااری آلزایماار نقااش مهماای دارد. ایاان روش بااا تحلیاال کماای  

، الگوهای غیرطبیعی فعالیت مغزی را شناساایی  EEG های سیگنال

تاوجهی در اماواج    کند. در بیماران مبتلا به آلزایمر، کاهش قابال  می

 8-4هرتز( و افزایش اماواج تتاا )   30-12هرتز( و بتا ) 12-8آلفا )

شود که با کااهش عملکارد    هرتز( مشاهده می 4-0.5ز( و دلتا )هرت

شناختی و تخریب عصبی مرتبط اسات. همچناین، کااهش اتصاال     

هاای زیساتی مانناد     عملکردی بین نواحی مغز و تغییر در شاخص

 هاای آلزایمار در   یافته امواج تتا به آلفا از دیگر نشانه نسبت افزایش

QEEG    ه غیرتهااجمی باودن،   است. ایان روش مزایاایی از جملا

و قابلیات شناساایی    PET Scan و MRI هزینه کمتر نسابت باه  

ها نیاز باه   حال، تفسیر صحیح داده تغییرات زودهنگام را دارد. بااین

متخصص باتجربه دارد و نتایو آن ممکن است تحت ترثیر داروهاا  

تنهاایی   باه  QEEGو شرایط دیگار قارار گیارد. عالاوه بار ایان،       

ص قطعی آلزایمر را ارائه دهاد و معماو ً در کناار    تواند تشخی نمی

های  و تست MRI ،PET Scan های تشخیصی مانند سایر روش

 .شود شناختی استفاده می

 اسکن PET   ایان اساکن   : با استفاده از ماده رادیو اکتیو خوا

شااود.  هااای آمیلوئیااد در مغااز اسااتفاده ماای باارای شناسااایی پاالاک
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توانند به آسیب  هینی هستند که میهای آمیلوئید تجمعات پروت پلاک

 .سلولی و اختلا ت شناختی منجر شوند

 
 های آزمایشگاهی آزمایش .4

های دیگر مشکلات شاناختی   توانند کمک کنند تا علت های خون می آزمایش

توانند به تشخیص کماک کنناد،    هایی که می شناسایی شوند. از جمله آزمایش

 :توان به موارد زیر اشاره کرد می

 توانناد باه شناساایی کمباود      ها می این آزمایش :های خون آزمایش

، مشاکلات تیروئیاد یاا وجاود     (B12 هاا )مانناد ویتاامین    ویتامین

ها کمک کنند که ممکن است علائم مشاابه آلزایمار ایجااد     عفونت

 .کنند

 ویاژه اگار تاریخچاه     ر برخای ماوارد، باه   د: های ژنتیکوی  آزمایش

توانند  های ژنتیکی می باشد، آزمایش خانوادگی آلزایمر وجود داشته

های ژنتیکی مرتبط با بیماری آلزایمر کمک کنند.  به شناسایی جهش

 هاای ژنتیکای مانناد    ها ممکان اسات وجاود جهاش     این آزمایش

ApoE4 دهند، شناسایی کنند که خطر آلزایمر را افزایش می. 
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 پزشکی شناختی و روان ارزیابی روان .5

پزشکی در تشخیص آلزایمار نقاش    شناختی و روان انارزیابی روهای  بیماری

توانناد   های روانی و شاناختی دیگار مای    حیاتی دارد، زیرا بسیاری از بیماری

هاا ممکان اسات تشاخیص      علائمی مشابه آلزایمر ایجاد کنند و این شاباهت 

 درست را دشوار سازند.

 
تلا ت هایی مانند افسردگی، اضطراب، اختلا ت خواب، و حتی اخا  بیماری 

توانند باعث مشاکلات حافظاه، اخاتلا ت تمرکاز، و      اضطرابی یا عصبی می

طور نادرست به عنوان علائم اولیاه   گیری شوند که اغلب به ناتوانی در تصمیم

های ظاهری باین علائام آلزایمار و ساایر      شوند. این شباهت آلزایمر تلقی می

 .متخصصان استشناختی نیازمند ارزیابی دقیق از سوی  اختلا ت روان

، شوناختی  هوای روان  پرسشونامه شاناس باا اساتفاده از     یا روانروانپزشاک روان

ها  آورد. این پرسشنامه دست می تری از وضعیت روانی بیمار به اطلاعات دقیق

توانناد   پردازناد و مای   به ارزیابی وضعیت عاطفی، رفتاری و شناختی فرد مای 

یگاار اخااتلا ت  تشااخیص دقیقاای از وجااود افسااردگی، اضااطراب، یااا د   

و اسوتفاده از   هوای بوالینی   مصاحبهشناختی ارائه دهند. علاوه بر ایان،   روان

دهند که علائم را از  این امکان را میروانپزشکروانبه  (QEEGنقشه مغزی)
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دسات آورد. در ایان    نزدیک بررسی کرده و درک عمیقی از وضعیت بیمار به

و در ماورد تغییارات رفتااری،    از بیماار و خاانواده ا  روانپزشکروانها،  مصاحبه

هاای   کناد و پاساخ   ها و احساسات بیمار ساوال مای   مشکلات حافظه، نگرانی

 .دهد موجود مورد بررسی قرار میروانپزشکروانها را در کنار اطلاعات  آن

شناختی اهمیت دارد این است کاه اخاتلا ت    یکی از د یلی که ارزیابی روان

افراد مسن مشاابه علائام آلزایمار باشاند.      توانند در روانی مانند افسردگی می

ویژه در سنین با تر، افسردگی ممکن است به کاهش تمرکز و حافظه منجر  به

شود که معماوً  مشاابه علائام زوال عقال اسات. اخاتلا ت اضاطرابی نیاز         

گیری شاوند کاه ایان مشاکلات      توانند باعث مشکلات در تفکر و تصمیم می

ر آلزایمر است. بنابراین، تشخیص دقیق نیازمناد  های شناختی د مشابه ناتوانی

 .بررسی دقیق و متمایز این اختلا ت از آلزایمر است

تواناد تشاخیص را    در برخی از موارد، ترکیب اختلا ت روانی و آلزایمر مای 

تر کند. برای مثال، یاک فارد ممکان اسات همزماان باه افساردگی و         پیچیده

تنهاایی نیازمناد    هاا باه   از این بیماریآلزایمر مبتلا باشد که تشخیص هر یک 

تاری   تر و پیگیری دقیاق  ای است. در چنین شرایطی، ارزیابی جامع دقت ویژه

شود تاا از اشاتباهات    پزشکی انجام می شناسی و روان توسط متخصصین روان

 .تشخیصی جلوگیری شود

شناختی همچنین به شناسایی علل احتمالی مشکلات شناختی و  ارزیابی روان

کند که ممکن است ناشی از شرایط روانی دیگر باشد. برای  اری کمک میرفت

تواناد باه بهباود     مثال، در صورت شناسایی افسردگی شادید، درماان آن مای   

عملکرد شناختی بیمار کمک کند و باعث جلاوگیری از تشاخیص نادرسات    

آلزایمر شود. در برخی موارد، اختلا ت شناختی ناشای از افساردگی ممکان    
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طور موقت قابال برگشات    شناخته شود که به "زوال عقل کاذب"نام  است به

 .است

 
 های عملی زندگی روزمره ارزیابی توانایی .6

در مراحل پیشرفته آلزایمر، توانایی فرد برای انجام کارهای روزمره مانند غاذا  

یاباد. ارزیاابی    خوردن، لباس پوشیدن و برقراری ارتباط با دیگران کاهش می

کمک کناد تاا   روانپزشاک روانتواناد باه    های عملی زندگی روزمره می توانایی

 .های درمانی مناسب را پیشنهاد دهد شدت بیماری را مشخص کند و برنامه

 ها در تشخیص آلزایمر چالش

هایی روبرو باشاد. برخای    تواند با چالش تشخیص آلزایمر در مراحل اولیه می

 :ها عبارتند از از این چالش

 هاایی مانناد افساردگی،     بیماری: های دیگر بیماری علائم مشابه با

توانند علائم  اختلا ت خواب، و برخی اختلا ت شناختی دیگر می

مشابه آلزایمر ایجاد کنند. بنابراین، تشخیص درست نیاز به بررسای  

 .دقیق دارد
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   در مراحال ابتادایی بیمااری، علائام     : تشخیص در مراحول اولیوه

راحتی به عنوان بخشای از پیاری    و بهتواند خفیف باشد  آلزایمر می

 .طبیعی یا سایر مشکلات موقتی تفسیر شود

   تااکنون هایچ آزماایش قطعای بارای       :عدم وجود تسوت قطعوی

های تشاخیص بار    تشخیص آلزایمر وجود ندارد. بسیاری از روش

تواننااد  هااای غیرمسااتقیم هسااتند و نماای اساااس علائاام و ارزیااابی

 .تشخیص قطعی را ارائه دهند
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 آلزایمردرمان 
طور کلی شاامل دو بخاش اصالی اسات: درماان دارویای و        درمان آلزایمر به

توانناد باه کااهش سارعت پیشارفت       ها می های غیردارویی. این درمان درمان

بیماری و مدیریت علائم کمک کنند، اما در حال حاضر هایچ درماان قطعای    

های موجود برای  ارد. در اینجا به تفصیل به انواع درمانبرای آلزایمر وجود ند

 :شود آلزایمر پرداخته می

. 2درماانی   دارو.1 طبقاه  چناد را باه   آلزایمرهای توان درمانبه طور کلی می 

. Rtms ،5. اساتفاده از دساتگاه   4 . درمان با شوک الکتریکای 3درمانی  وانر

، رویکردهاای   TDCSدستگاه  استفاده از -6استفاده از دستگاه نوروفیدبک 

 رفتاری و .... تقسیم کرد. –شناختی 

 درمان دارویی

در درمان دارویی آلزایمر، هدف اصلی کمک به بهبود یا تثبیت علائام   درمان 

شناختی و رفتاری است. این داروها بیشتر به عملکرد مغاز و حافظاه کماک    

وانناد باه کارهاای    تاری بت  شوند تا بیماران به مدت طاو نی  کرده و باعث می

 .روزمره خود ادامه دهند
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 الف( داروهای مهارکننده کولین استراز

کولین، یک ماده شایمیایی ضاروری بارای     این داروها به افزایش سطح آستیل

کنند. این داروهاا معماو ً در مراحال     های عصبی در مغز کمک می انتقال پیام

انند به کاهش علائام حافظاه،   تو شوند و می ابتدایی و میانه آلزایمر تجویز می

 .تمرکز و تفکر کمک کنند

 
کنناده   ترین داروهاای مهاار   ترین و رایو این دارو یکی از معروف :1دونیپزیل

تواند باه   شود. این دارو می کولین استراز است که در درمان آلزایمر تجویز می

 .بهبود حافظه و کاهش علائم شناختی در بیماران کمک کند

کاولین   مشابه با دونیپزیل، این دارو نیز به افازایش ساطح آساتیل    :2گا نتامین

تواناد در کااهش برخای از علائام شاناختی و       کند. گا نتاامین مای   کمک می

 .رفتاری مفید باشد

تواند  کند و می این دارو نیز مشابه به دو داروی قبلی عمل می: 3ریواستیگمین

 .ویژه در کاهش علائم حافظه و تفکر کمک کند به

                                                 
1
 Donepezil 

2
 Galantamine 

3
 N-methyl-D-aspartate 
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 NMDA ب( داروهای مهارکننده
1

این داروها معمو ً در مراحل متوساط  :  

هاای رفتااری و    ویژه در زمینه تا پیشرفته بیماری آلزایمر برای کنترل علائم به

شوند. داروهای این گروه به کااهش ساطح گلوتاماات در     شناختی تجویز می

عملکارد   دهنده عصبی اسات کاه در   کنند. گلوتامات یک انتقال مغز کمک می

طاور غیرطبیعای    شناختی نقش دارد و در افراد مبتلا به آلزایمر ممکن است به

 .های مغزی منجر شود تواند به آسیب افزایش یابد که می

 
ترین داروهای این گروه است کاه باه کااهش     این دارو یکی از مهم: 2ممانتین

مماانتین   کناد.  علائم شناختی و رفتاری در افراد مبتلا به آلزایمار کماک مای   

تواند به ویژه در مراحل متوسط و پیشارفته بیمااری اثارات مثبتای داشاته       می

 .باشد

 ج( داروهای جدید و در حال تحقیق

                                                 
1
 N-methyl-D-aspartate 

2
 Memantine 
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ویاژه در مراحال    ها در حال بررسی داروهای جدیدی هستند کاه باه   پژوهش

های آلزایمر،  های آمیلوئید، یکی از ویژگی اولیه بیماری بتوانند از تجمع پلاک

توانند فرآیند بیماری را کند کرده و از تخریب  کنند. این داروها می جلوگیری

 .های عصبی در مغز پیشگیری کنند بیشتر سلول

 
های مونوکلونال هستند که با هادف   بادی برخی از داروهای جدید شامل آنتی

هاا در مراحال    شاوند. ایان درماان    های آمیلوئید به مغز وارد می کاهش پلاک

توانند راهی ناوین بارای    رند و در صورتی که تایید شوند میآزمایشی قرار دا

 .درمان آلزایمر باشند

 درمان غیر دارویی
توانند به بهبود کیفیات زنادگی بیمااران آلزایماری      های غیردارویی می درمان

هاا   ها را مدیریت کنند. این درماان  کمک کرده و علائم رفتاری و شناختی آن

 .شناختی هستند و روان های شناختی، اجتماعی شامل روش
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 در بیماران مبتلا به آلزایمر (CBT) رفتاری-شناختیدرمان 

درمانی اسات کاه    یکی از رویکردهای روان 1(CBT)رفتاری-درمان شناختی

بر تغییر الگوهای فکری منفی و رفتارهای ناسازگارانه تمرکز دارد. این درمان 

گی و ساایر مشاکلات   طور گسترده در درمان اختلا ت اضاطرابی، افسارد   به

عنوان یاک روش مکمال بارای     های اخیر به شود و در سال روانی استفاده می

شناختی و رفتاری در بیماران مبتلا به آلزایمر مورد توجه  مدیریت علائم روان

 .قرار گرفته است

 
 در بیماران مبتلا به آلزایمر CBT اهداف اصلی

 ً باا احسااس   آلزایمر معماو : کاهش علائم افسردگی و اضطراب .1

تواناد باا    مای  CBT .ناامیدی، افسردگی و اضطراب هماراه اسات  

هاا باا افکاار مثبات، اضاطراب و       تغییر افکار منفی و جایگزینی آن

 .افسردگی بیماران را کاهش دهد

                                                 
1
 Cognitive Behavioral Therapy 
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بااا اسااتفاده از تمرینااات شااناختی و : تقویووت عملکوورد شووناختی .2

تا حافظاه  کند  به بیماران کمک می CBT راهکارهای ساختاریافته،

 .مانده خود را تقویت کنند های شناختی باقی و مهارت

، مانناد  CBTهاای  تکنیاک : مدیریت استرس و تنظویم هیجانوات   .3

و تنظایم هیجاانی،    1آگااهی  های تنفس عمیق، مدیتیشن ذهن تمرین

توانند به بیماران کمک کنند تا استرس خود را کااهش دهناد و    می

 .ت کنندهای هیجانی خود را بهتر مدیری واکنش

تواند به بیماران کمک کناد تاا    می ،CBTبهبود تعاملات اجتماعی .4

ارتباطات اجتماعی خود را حفظ کنند، از انازوای اجتمااعی دوری   

 .کنند و کیفیت روابط خود را افزایش دهند

 رفتاری در بیماران آلزایمری-های اصلی درمان شناختی مولفه

2بازسازی شناختی
 

                                                 
1
 Mindfulness 

2
 Cognitive Restructuring 
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گیرند افکار منفای   ست که طی آن بیماران یاد میبازسازی شناختی فرآیندی ا

ها را باا افکاار منطقای و مثبات جاایگزین       و ناکارآمد را شناسایی کرده و آن

 :عنوان مثال، یک بیمار مبتلا به آلزایمر ممکن است فکر کند کنند. به

 
 «تاااوانم درسااات انجاااام دهااام  ن هااایچ کااااری را نمااای مااا» 

جاای آن، یاک فکار     ، این فکر منفی اصلاح شاده و باه  CBT در

 :شود تر جایگزین می بینانه واقع

 ✔ «ام را باا کمای کماک     توانم کارهاای روزماره   من هنوز هم می

 «انجام دهم

 1آگاهی های ذهن نیکتک

کند تا در لحظه حال حوور داشاته باشاند و    آگاهی به بیماران کمک می ذهن

شاامل   های مربوط به گذشته و آیناده را کااهش دهناد. ایان تکنیاک      نگرانی

تمرینات تنفس عمیق، مدیتیشن و تمرکاز بار احساساات جسامی و محایط      

تواند به کاهش استرس و اضطراب در بیماران آلزایماری   اطراف است که می

 .کمک کند

                                                 
1
 Mindfulness-Based Techniques 
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1تمرینات رفتاری .3

 

هااای روزمااره و  شااوند تااا در فعالیاات در ایاان روش، بیماااران تشااویق ماای

درمانی،  روی، موسیقی یی مانند پیادهها بخش مشارکت کنند. انجام فعالیت لذت

تواند به بهبود خلق و کاهش احساس  نقاشی، باغبانی و تعاملات اجتماعی می

 .ها کمک کند ناامیدی در آن

 
 های حل مسیله آموزش مهارت .4

های حل مسهله  کمک به بیماران در یادگیری استراتژی CBT یکی از اهداف

است. برای مثال، یاک بیماار کاه فراماوش     های روزمره  برای مقابله با چالش

هاای   گیارد کاه از تکنیاک    کند کلیدهای خود را کجا گذاشته است، یاد می می

                                                 
1
 Behavioral Activation 
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برداری یا قارار دادن وساایل در یاک مکاان مشاخص       کمکی مانند یادداشت

 .استفاده کند

 های ساختاریافته ایجاد روال .5
1

 

بندی خاواب،   ند زمانهای مشخص در زندگی روزمره بیماران، مان ایجاد روال

ها بکاهاد   تواند از سردرگمی آن های اجتماعی، می های غذایی و فعالیت وعده

 .ها بدهد و احساس کنترل بیشتری به آن

 های حافظه و شناختی تمرین .6

هاا،   هاا، حال پاازل    هایی مانناد یاادآوری داساتان    ها شامل فعالیت این تمرین

تواناد تواناایی شاناختی     کاه مای   های تمرکز است های حافظه و تمرین بازی

 .های ذهنی جلوگیری کند بیماران را تقویت کند و از کاهش سریع مهارت

 
 در بیماران آلزایمری : MBT آگاهی درمان مبتنی بر ذهن

یکی از رویکردهاای ماؤثر در کااهش اساترس،      آگاهی درمان مبتنی بر ذهن

یان روش درماانی بار    اضطراب و افسردگی در افراد مبتلا به آلزایمر اسات. ا 

هاای   افزایش آگاهی فرد از لحظه حاال تمرکاز دارد و باا اساتفاده از تمارین     

                                                 
1
 Structured Routines 



 فصل سوم: درمان آلزایمر 
 

94 
 

های ذهنی ناشی از بیمااری   کند تا از پریشانی آگاهی به بیماران کمک می ذهن

 .کاسته و کیفیت زندگی خود را بهبود بخشند

و آگاهی به معنای توجه آگاهانه و بدون قواوت باه افکاار، احساساات     ذهن

های  کند که بدون واکنش ای است. این روش به فرد کمک می تجربیات لحظه

احساسی شدید، تنها ناظر افکار و احساساات خاود باشاد و بتواناد آگااهی      

 .بیشتری نسبت به بدن و ذهن خود پیدا کند

 آگاهی در بیماران آلزایمری مزایای درمان مبتنی بر ذهن

ری معمو ً دچاار نگرانای و   بیماران آلزایم: کاهش اضطراب و استرس .1

هاای   ویژه در مراحل اولیه بیماری. تمارین  شوند، به اضطراب زیادی می

هاای استرسای، احسااس آراماش      تواند با کاهش واکنش آگاهی می ذهن

 .بیشتری در بیماران ایجاد کند

آگااهی باه بهباود تمرکاز و توجاه کماک        ذهان  :بهبود تمرکز و توجه .2

بیماران مبتلا به آلزایمر کاه باا مشاکلات    کند، که این موضوع برای  می

 .شناختی مواجه هستند، اهمیت زیادی دارد

تواند از طریق ایجاد آگاهی نسبت باه   این روش می :مدیریت افسردگی .3

هاا باا افکاار مثبات، باه کااهش افساردگی         افکار منفی و جایگزینی آن

 .بیماران کمک کند
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زایماری باا اضاطراب و    بسیاری از بیمااران آل  :افزایش پذیرش بیماری .4

هاا کماک    آگااهی باه آن   کنناد. ذهان   وپنجه نرم می ترس از آینده دست

 .کند تا شرایط خود را بپذیرند و با آن کنار بیایند می

هاای   آگاهی باعث کااهش تانش   های ذهن تمرین :بهبود کیفیت خواب .5

 .کند عصبی شده و به بهبود کیفیت خواب بیماران کمک می

با کاهش اضطراب و افسردگی، بیماران  :ماعیافزایش ارتباطات اجت .6

 .کنند تمایل بیشتری برای برقراری ارتباط با دیگران پیدا می

 آگاهی در بیماران آلزایمری های اجرای ذهن روش

توانند روزاناه چناد دقیقاه روی     بیماران می :تمرینات تنفس عمیق .1

تنفس خود تمرکز کنند، هوای ورودی و خروجی را احساس کنناد  

 .ین تمرین را بدون قواوت انجام دهندو ا

در ایان تمارین، فارد توجاه خاود را باه       : آگواهی  مدیتیشن بودن  .2

های مختلف بدن معطوف کرده و احساساات فیزیکای هار     قسمت

 .کند بخش را بدون قواوت مشاهده می

 
تواناد   انجام حرکات ساده یوگا می :تمرینات یوگا و حرکات آرام .3

 .پذیری ذهنی کمک کند طافبه کاهش استرس و افزایش انع
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شاوند کاه باه بوهاا،      بیماران تشویق می :گانه تمرکز بر حواس پنج .4

ها، لمس و تصااویر پیراماون خاود توجاه کنناد. ایان        صداها، مزه

 .تواند حس حوور در لحظه را تقویت کند تمرین می

گیرند  در این تکنیک، بیماران یاد می :مشاهده افکار بدون قضاوت .5

آیناد و   ا همانناد اباری در آسامان ببینناد کاه مای      که افکار خود ر

 .ها وابسته شوند یا دچار نگرانی شوند روند، بدون اینکه به آن می

ثبت احساسات و تجربیات روزاناه   :نوشتن احساسات و خاطرات .6

کند تا آگاهی بیشتری نسبت به وضاعیت خاود    به بیماران کمک می

 .ت کنندپیدا کنند و احساسات منفی خود را بهتر مدیری

 در بیماران آلزایمری 1یدرمان مبتنی بر تحریک شناخت

یاک روش درماانی غیردارویای     (CST) درمان مبتنی بر تحریک شوناختی 

برای بهبود عملکرد شناختی و اجتماعی در بیماران مبتلا باه آلزایمار و ساایر    

هاای   های ذهنای و فعالیات   انواع زوال عقل است. این روش بر اساس تمرین

های شناختی بیماران را تقویات کارده و    راحی شده است تا تواناییگروهی ط

 .ها را افزایش دهد کیفیت زندگی آن

 (CST) شناختیمفهوم و اهمیت درمان مبتنی بر تحریک 

CST   یااک رویکاارد ساااختاریافته و مبتناای باار شااواهد اساات کااه شااامل

باانی  هاای ز  هایی برای بهبود حافظاه، توجاه، حال مساهله و تواناایی      فعالیت

شاود و هادف آن    شود. این درمان معمو ً در جلسات گروهای اجارا مای    می

                                                 
1
 Cognitive Stimulation Therapy - CST 
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نفس بیمااران   افزایش تعامل اجتماعی، تقویت عملکرد مغزی و بهبود اعتمادبه

 .است

 
 مزایای درمان مبتنی بر تحریک شناختی در بیماران آلزایمری

هاای   با ارائاه تمارین   :CST های شناختی بهبود حافظه و توانایی .1

کند تا عملکرد حافظاه خاود را تقویات     هنی به بیماران کمک میذ

 .کنند

این روش درمانی اغلاب در جلساات    :افزایش تعاملات اجتماعی .2

کناد کاه باا دیگاران      شود و بیماران را تشویق می گروهی انجام می

 .ارتباط برقرار کنند

های گروهی و  شرکت در فعالیت: افزایش انگیزه و روحیه بیماران .3

ها، احساس مفید بودن را در بیماران تقویت  در حل تمرین موفقیت

 .کند می

بیماری آلزایمار را   CST اگرچه: کاهش سرعت پیشرفت بیماری .4

تواند به کاهش سرعت زوال شناختی کماک   کند، اما می درمان نمی

 .کند
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تواناد   این روش مای : های زبانی و برقراری ارتباط تقویت مهارت .5

 .انی و ارتباطی بیماران کمک کندهای زب به بهبود توانایی

کنناده در   هاای سارگرم   انجام فعالیت :ایجاد حس رضایت و لذت .6

تواند باعث ایجاد حس شاادی و آراماش    کننده می محیطی حمایت

 .در بیماران شود

 
 (CST) های اجرای درمان مبتنی بر تحریک شناختی روش

 CST  ً شاود   زار میبه صورت جلسات گروهی )و گاهی فردی( برگ معمو

های شناختی ساختاریافته است. ایان جلساات    ای از فعالیت و شامل مجموعه

شاوند.   ای دارند و در طول چناد هفتاه اجارا مای     دقیقه 45جلسه  14معمو ً 

 :های رایو در این روش شامل برخی از تکنیک

های ذهنی، به خااطر ساپردن لیسات     شامل بازی :ای های حافظه تمرین .1

 .گویی جمعی برای تقویت حافظه کلمات و داستان

هاای   ها، ساوا ت منطقای و تمارین    شامل پازل :های حل مسیله تمرین .2

 .کنند های شناختی را تقویت می ریاضی ساده که مهارت

های واژگانی، نام بردن اشیاء و توصایف   شامل بازی :های زبانی فعالیت .3

 .کند های گفتاری و زبانی کمک می تصاویر که به بهبود توانایی
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کنندگان دربااره موضاوعات مختلاف مانناد      شرکت :های گروهی بحث .4

رویدادهای روزاناه، خااطرات گذشاته و تجربیاات شخصای صاحبت       

 .کنند می

درمانی و کارهاای   شامل نقاشی، موسیقی :های هنری و خلاقانه فعالیت .5

 .شود دستی که باعث تحریک ذهن و احساس رضایت در بیماران می

هاای مهام    ها و مکان ها، فصل شامل مرور تاریخ :یابی های جهت تمرین .6

 .برای کمک به بیماران در درک بهتر زمان و مکان

هاایی مانناد شاطرنو،     اساتفاده از باازی   :ای های فکوری و تختوه   بازی .7

سودوکو و جادول کلماات متقااطع کاه عملکارد شاناختی را تقویات        

 .کند می
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CST فردی در مقابل CST گروهی 

 CST ین شکل این درمان است که در جلسات تر رایو :گروهی

شود. این روش تعامل اجتماعی را  نفره انجام می 8تا  5گروهی 

های مشارکتی به بیماران کمک  افزایش داده و از طریق فعالیت

 .کند می

 CST برای بیمارانی که قادر به شرکت در جلسات گروهی  :فردی

گر نیستند، این روش به صورت جلسات خصوصی با یک درمان

 .شود اجرا می

 درمانی فردی و گروهی در بیماران آلزایمری روان
هاا   درمانی فردی و گروهی در بیماران آلزایمری یکی از مؤثرترین روش روان

ها است. بیماری آلزایمار عالاوه بار مشاکلات      برای بهبود کیفیت زندگی آن

ردگی، ای از جمله احساس انزوا، افسا  شناختی گسترده شناختی، ترثیرات روان

توانند به کاهش تعاملات  اضطراب و استرس را به همراه دارد. این عوامل می

درمانی فردی  اجتماعی و احساس بیگانگی با محیط اطراف منجر شوند. روان

تواند به بهبود وضعیت روانی بیماران، افزایش کیفیت زندگی و  و گروهی می

 .کاهش احساس انزوا کمک کند
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صاورت   شاناس یاا درماانگر باه     ، بیماار باا یاک روان   درمانی فاردی  در روان

کناد تاا مشاکلات عااطفی، اساترس و اضاطراب ناشای از         یک کار می به یک

کند تا با تغییرات شناختی  بیماری کاهش یابد. این روش به بیماران کمک می

ای مناسبی بارای مادیریت احساساات و     خود کنار بیایند و راهکارهای مقابله

ند. اهداف اصلی این نوع درمان شامل کاهش اساترس و  استرس خود پیدا کن

نفس، کمک به پذیرش بیمااری و   اضطراب، مدیریت افسردگی، افزایش عزت

درماانی   های ماورد اساتفاده در روان   های شناختی است. روش تقویت توانایی

بارای تغییار الگوهاای فکاری      (CBT) رفتاری-فردی شامل درمان شناختی

هاای   برای تمرکاز بار ارزش   (ACT) پذیرش و تعهدمنفی، درمان مبتنی بر 

بارای کااهش اساترس و     (MBT) آگااهی  مهم زندگی، درمان مبتنی بر ذهن

درمانی برای بازگو کردن خاطرات و تجارب زندگی  افزایش آرامش و روایت

 .است

 
درمانی گروهی شامل جلسااتی اسات کاه در آن چناد بیماار       در مقابل، روان

در محیطی حماایتی باا یکادیگر تعامال دارناد. ایان       تحت نظر یک درمانگر 

ها برای کاهش احساس انزوا در بیمااران آلزایماری    روش یکی از بهترین راه

دهاد و باه ایجااد ارتباطاات      ها را در محیطی اجتماعی قرار می است، زیرا آن
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تاوان باه کااهش     ترین مزایای این نوع درمان می کند. از مهم معنادار کمک می

هاای ارتبااطی، ایجااد     وا، افزایش حمایت اجتماعی، بهبود مهارتاحساس انز

هاای ماورد    انگیزه و امید، و کاهش اضطراب و افسردگی اشااره کارد. روش  

هاای حمایات اجتمااعی بارای      درمانی گروهی شاامل گاروه   استفاده در روان

گذاری تجربیاات، درماان مبتنای بار هنار مانناد نقاشای، موسایقی و          اشتراک

درماانی گروهای بارای تقویات حافظاه و احسااس        ی، روایات درماان  نمایش

های شناختی مانند شطرنو، ساودوکو   های گروهی و تمرین ارزشمندی، بازی

سااازی و  هااای آرام هااای گروهاای باارای تحریااک ذهناای و تماارین  و پااازل

 .آگاهی برای افزایش آرامش است ذهن

 
 

 در درمان آلزایمر TDCS درمان

tDCS))مغزتحریک مستقیم 
های غیرتهاجمی برای تحریاک   یکی از روش 1

عنوان یک درمان بالقوه برای بیمااران مباتلا    های اخیر به مغز است که در سال

                                                 
1
 Transcranial Direct Current Stimulation 
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به آلزایمر مورد توجه قارار گرفتاه اسات. ایان روش باا اساتفاده از جریاان        

الکتریکی ضعیف برای تعدیل فعالیت نورونی در نواحی خاصای از مغاز باه    

در بهبود عملکرد شناختی، کاهش علائام افساردگی و    تواند رود و می کار می

 .بهبود کیفیت زندگی بیماران مبتلا به آلزایمر مؤثر باشد

 
 در آلزایمر tDCS مکانیسم عملکرد

tDCS     شامل قرار دادن دو الکترود روی پوست سر بیمار است کاه جریاان

احی خاصای  آمپر( را به نو میلی 2تا  1الکتریکی ضعیفی )معمو ً در محدوده 

هاا   پاذیری ناورون   کند. این جریان باعث تغییر در تحریاک  از مغز هدایت می

 :شود می

 افزایش فعالیت نورونی و بهبود عملکرد شناختی: 1تحریک آندی. 

 کاااهش فعالیاات نااورونی باارای جلااوگیری از  : 2تحریااک کاتاادی

 .های غیرطبیعی مغزی فعالیت

عمااو ً روی قشاار پیشااانی در بیماااران مبااتلا بااه آلزایماار، تحریااک آناادی م

و سایر نواحی مرتبط با حافظه و عملکارد اجرایای    (DLPFC) جانبی پشتی

                                                 
1
 Anodal Stimulation 

2
 Cathodal Stimulation 
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شود تا باعث بهبود عملکرد شاناختی و کااهش علائام زوال عقال      اعمال می

 .شود

 
 در درمان آلزایمر tDCS اثرات

تواند اثرات مثبات متعاددی    می tDCS اند که استفاده از تحقیقات نشان داده

 :ماران آلزایمری داشته باشد، از جملهدر بی

مادت و   افازایش عملکارد حافظاه کوتااه    : بهبود حافظه و یادگیری .1

 .بلندمدت از طریق تقویت ارتباطات سیناپسی

بهباود عملکارد اجرایای، توجاه و     : هاای شاناختی   افزایش توانایی .2

 .پردازش اطلاعات

 وخو از طریاق تعادیل فعالیات    بهبود خلق: کاهش علائم افسردگی .3

 .مناطق مغزی مرتبط با افسردگی

هاای گفتااری و    کمک باه حفاظ مهاارت    :های زبانی بهبود توانایی .4

 .درک زبان در بیماران مبتلا به آلزایمر

اند که تحریک  نشان داده هاپژوهشبرخی  :کاهش پیشرفت بیماری .5

 .الکتریکی مکرر ممکن است روند زوال شناختی را کندتر کند
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 در درمان آلزایمر rTMSاستفاده از دستگاه 

یاک روش   (rTMS) ای تکرارشوونده  تحریوک مغناطیسوی فراجمجموه   

های مغناطیسی برای تحریک نواحی خاصای از   غیرتهاجمی است که از میدان

عنوان یک رویکارد درماانی باالقوه     های اخیر به در سال و کند مغز استفاده می

طریاق ارساال   برای آلزایمر ماورد توجاه قارار گرفتاه اسات. ایان روش از       

های مغناطیسی به نواحی خاصی از مغز باعث تحریک یا تعدیل فعالیت  پالس

تواند عملکرد شناختی را در بیمااران مباتلا باه آلزایمار      شود و می نورونی می

 .بهبود بخشد

 در آلزایمر rTMS مکانیسم عملکرد

پایچ   های مغناطیسی قوی اما ایمن از طریق یک سایم  ، میدانrTMSدر روش

شود. این میادان مغناطیسای    گیرد، به مغز منتقل می روی سر بیمار قرار میکه 

هاا را   های زیرین شاده و فعالیات آن   باعث القای جریان الکتریکی در نورون

تواناد باعاث    دهد. بسته به فرکانس و شدت تحریک، این روش مای  تغییر می

 .ودها در مناطق خاصی از مغز ش پذیری نورون افزایش یا کاهش تحریک
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 افزایش فعالیت نورونی و تقویات   هرتز 5 تحریک با فرکانس بالا

 .  عملکرد شناختی

 اهش فعالیات بایش از حاد    هرتاز: کا   1 تحریک با فرکانس پایین

 .نورونی و کمک به تنظیم الگوهای نامنظم فعالیت مغزی
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در بیماران آلزایمری، معمو ً تحریک با فرکاانس باا  بار ناواحی مارتبط باا       

1جوانبی  قشر پیشوانی پشوتی  و شناخت مانناد   حافظه
اعماال   هیپوکامو  و  

 .شود تا عملکرد شناختی را بهبود بخشد می

 در درمان آلزایمر rTMS اثرات

در بیمااران مباتلا باه     rTMS اناد کاه اساتفاده از    مطالعات علمی نشان داده

 :تواند اثرات مثبتی داشته باشد، از جمله آلزایمر می

تحریاک مغناطیسای باعاث    : رد شوناختی بهبود حافظوه و عملکو   .1

ها در مناطق مسهول حافظه و یادگیری شاده   افزایش فعالیت نورون

 .کند و عملکرد شناختی را تقویت می

تواناد   تحریک مکرر ناورونی مای  : 2پذیری عصبی افزایش انعطاف .2

پاذیری   باعث تقویت اتصا ت سیناپسی شده و فرآیندهای انعطاف

 .عصبی را بهبود بخشد

بسیاری از بیماران آلزایماری دچاار   : افسردگی و اضطراب کاهش .3

تواند با تنظیم فعالیت مغزی، علائم  می rTMS افسردگی هستند و

 .افسردگی را کاهش دهد

افزایش فعالیات در قشار پیشاانی    : بهبود عملکرد اجرایی و توجه .4

 .شود گیری و تمرکز می های حل مسهله، تصمیم باعث بهبود توانایی

 اناد کاه   برخی مطالعاات نشاان داده   : زوال شناختیکاهش روند  .5

rTMS  ممکن است بتواند روند پیشرفت آلزایمر را کندتر کند. 

                                                 
1
 DLPFC  

2
 Neuroplasticity 
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 در بیماران آلزایمری rTMS مراحل درمان با

معمو ً شامل جلسات مکرر در یک دوره زماانی مشاخص    rTMS درمان با

 :است. یک پروتکل رایو شامل

 قیقهد 4۰تا  2۰حدود  :مدت هر جلسه 

 جلساه در هفتاه    5معماو ً  ) جلسه 3۰تا  1۰بین : تعداد جلسات

 (برای چند هفته

 نواحی خاصی از قشر مغز که در پردازش حافظاه و  : محل تحریک

 ای و هیپوکام  ، قشر آهیانهDLPFCشناخت نقش دارند، مانند 

صورت هفتگی یاا   پس از یک دوره اولیه، ممکن است جلسات نگهدارنده به

 .امه یابد تا اثرات درمانی حفظ شودماهانه اد
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 با نوروفیدبک آلزایمردرمان 

های درمانی غیرتهاجمی اسات کاه باا اساتفاده از      یکی از روش 1نوروفیدبک

، فعالیت مغازی بیماار را بررسای    (EEG) نوار مغزیهای مبتنی بر  فناوری

کند تاا عملکارد شاناختی خاود را بهباود ببخشاد. در        کرده و به او کمک می

های اخیر، استفاده از نوروفیدبک در درمان بیماری آلزایمر ماورد توجاه    الس

را تقویات   2پذیری عصبی انعطافتواناد   قرار گرفته است، زیرا این روش می

 .کرده و عملکرد شناختی بیماران را بهبود دهد

 

 آلزایمرمکانیزم عمل نوروفیدبک در درمان 

کناد. در ایان روش، حساگرهایی     کار می بازخورد عصبینوروفیدبک بر پایه 

شود تا امواج مغزی او را ثبت کند. سپس،  روی پوست سر بیمار قرار داده می

شاود   های بصری یا شنیداری به بیمار ارائه می این اطلاعات در قالب سیگنال

 .تا او یاد بگیرد که چگونه الگوهای مغزی خود را تنظیم کند

                                                 
1
 Neurofeedback 

2
 Neuroplasticity 
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مغازی در برخای ناواحی مغاز کااهش      فعالیات  در بیماران مبتلا به آلزایمار،  

ویژه در مناطق مرتبط با حافظه، توجه و پاردازش اطلاعاات مانناد     ، بهیابد می

باا کماک نوروفیادبک، بیماار یااد       .ای و هیپوکامپ قشر پیشانی، لوب آهیانه

تقویات عملکارد شاناختی    تر کند و به  گیرد که چگونه این نواحی را فعال می

 .خود کمک نماید

 
 روفیدبک در درمان آلزایمراثرات نو

تواند اثرات مثبتی بر بیمااران مباتلا    اند که نوروفیدبک می مطالعات نشان داده

 :به آلزایمر داشته باشد، از جمله

 بهبود حافظه و عملکرد شناختی .1

تواناد باه    نوروفیدبک با تقویت فعالیت نواحی مسهول حافظه و یادگیری، می

 .دآوری اطلاعات کمک کندکاهش فراموشی و بهبود توانایی یا

 افزایش تمرکز و توجه .2

بیماران آلزایمری اغلب دچار مشاکلات تمرکازی هساتند. نوروفیادبک     

تواند با تنظیم فعالیت قشار پیشاانی، تواناایی تمرکاز و توجاه را در       می

 .بیماران بهبود ببخشد

 و افسردگیکاهش اضطراب  .3
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وروفیودبک  اضطراب و افسردگی در بیمواران آلزایموری شوایع اسوت. ن    

کموک کنود و    وخوو  تنظیم فعالیت امواج مغزی مرتبط با خلقتواند به  می

 .استرس و افسردگی را کاهش دهد

 افزایش کیفیت خواب .4

خوابی و اختلا ت خواب یکی از مشکلات رایو در بیمااران آلزایماری    بی

فعالیت امواج مغازی مارتبط باا خاواب )مانناد      تواند  است. نوروفیدبک می

 .را تقویت کند و به بهبود کیفیت خواب بیمار کمک کند (و دلتاامواج تتا 

 کاهش روند زوال شناختی .5

تواناد روناد    اگرچه نوروفیدبک یک درمان قطعی برای آلزایمر نیست، اما می

مدت بیشاتری عملکارد شاناختی بیماار را     پیشرفت بیماری را کندتر کرده و 

 .حفظ کند

 آلزایمری مراحل درمان با نوروفیدبک در بیماران 

 ( EEG رزیابی اولیه )ثبتا .1

الگوهای غیرطبیعی اماواج  شود تا  از بیمار گرفته می EEG در ابتدا، یک ثبت

برناماه  کناد تاا    کمک میروانپزشکروانها به  این داده. مغزی او شناسایی شود

 .برای بیمار تنظیم کند درمانی مناسبی
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 جلسات درمانی نوروفیدبک .2

 دقیقه 45تا  30جلسه در هفته، هر جلسه  3تا  2عمو ً م: تعداد جلسات 

 برای مشاهده اثرات پایدار جلسه 30تا  20حداقل  :مدت درمان 

 گیرد و یک باازی   بیمار در مقابل یک صفحه نمایش قرار می: روش کار

کناد. هنگاامی کاه اماواج مغازی او در محادوده        یا فیلم را مشاهده می

شود، اما اگر اماواج   طور عادی پخش می گیرند، فیلم به مطلوب قرار می

باازخورد  شود. این  مغزی دچار اختلال شوند، تصویر تار یا متوقف می

شود که بیمار یاد بگیرد چگونه اماواج مغازی خاود را     باعث می بصری

 .تنظیم کند

 
 پایش و تنظیم برنامه درمانی .3

نیاز، تنظیماتی و در صورت  پیشرفت بیمار ارزیابی شدهدر طول دوره درمان، 

 .شود های تمرینی انجام می در فرکانس
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سوال های پر تکرار مراجعین محترم و پاسخ های آقای دکتر فرامرز 

 ذاکری

 آلزایمر چیست و چه تفاوتی با زوال عقل )دمانس( دارد؟ :1سوال

است که باعاث   (آلزایمر یک بیماری خاص از نوع زوال عقل )دمانسپاسخ: 

شاود.   های روزمره فارد مای   د شناختی، حافظه و تواناییافت تدریجی عملکر

زوال عقل یک اصطلاح کلی برای توصیف کاهش عملکرد شناختی است که 

 .ترین نوع دمانس است تواند د یل مختلفی داشته باشد، اما آلزایمر شایع می

 شود؟ آلزایمر از چه سنی شروع می: 2سوال 

شاود، اماا در برخای     لگی ظااهر مای  سا 65آلزایمر معمو ً بعد از سن پاسخ: 

 .شود سالگی نیز دیده می 60موارد نادر، نوع زودرس آن قبل از 

 دهنده شروع آلزایمر است؟ چه علائمی نشان: 3سوال 

فراموشی مکرر، مشکل در پیدا کردن کلمات هنگاام   علائم اولیه شاملپاسخ: 

و حال  ریازی   برناماه  مشاکل در ، گم شدن در مسیرهای آشنا، صحبت کردن

 و ... کاهش انگیزه و تغییرات رفتاری، مسائل ساده

 آیا آلزایمر ارثی است؟: 4سوال 

اگار افاراد درجاه یاک     ، بله، اما در بیشتر موارد نه به صاورت قطعای  : پاسخ

مبتلا باشند، احتماال اباتلا کمای بیشاتر     ( خانواده )پدر، مادر، خواهر یا برادر

 .است

 است؟ آیا آلزایمر قابل پیشگیری: 5سوال 

توان با رعایت برخی موارد، احتماال   اگرچه درمان قطعی ندارد، اما می پاسخ:

، ورزش منظم و فعالیت بادنی ، رژیم غذایی سالم، از جمله ابتلا را کاهش داد
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کنتارل  (، های جدید های ذهنی )حل جدول، خواندن، یادگیری مهارت فعالیت

 ( و ....با ای )دیابت، فشار خون، کلسترول  های زمینه بیماری

 شود؟ آیا استرس و اضطراب باعث آلزایمر می: 6سوال 

تواند ریسک ابتلا به آلزایمار را افازایش دهاد، زیارا      استرس مزمن میپاسخ: 

هاای   شود که به مارور زماان بار سالول     باعث افزایش هورمون کورتیزول می

 .نیستگذارد. اما استرس مستقیماً عامل ایجاد آلزایمر  مغزی ترثیر منفی می

 توانند از آلزایمر جلوگیری کنند؟ ها می ها و ویتامین آیا مکمل: 7سوال 

، B12 هاایی مانناد ویتاامین    اند که ویتاامین  برخی تحقیقات نشان دادهپاسخ: 

ها ممکان اسات باه حفاظ سالامت مغاز        اکسیدان و آنتی 3-، امگاD ویتامین

 .کند ری نمیطور قطعی از آلزایمر جلوگی کمک کنند، اما هیچ مکملی به

 شود؟ آلزایمر چگونه تشخیص داده می: 8سوال 

: شود، از جملاه  ها انجام می تشخیص آلزایمر بر اساس ترکیبی از روشپاسخ: 

تصاویربرداری  (، هاای ذهنای   های حافظاه و تواناایی   ارزیابی شناختی )تست

و  برای بررسی تغییرات مغزی PET Scan یا MRI ،CT Scan مغزی

... 

 درمانی برای آلزایمر وجود دارد؟آیا  : 9سوال

در حال حاضر، درمان قطعی برای آلزایمار وجاود نادارد، اماا برخای      پاسخ: 

توانناد سارعت پیشارفت بیمااری را کااهش       های درمانی می داروها و روش

های تحریک مغزی مانند  روش، کننده حافظه داروهای تقویت :دهند، از جمله

rTMS،tDCS درماانی،   ر دارویای مانناد روان  مداخلات غی، و نوروفیدبک

 ...تحریک شناختی و 
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 توانند زندگی کنند؟ بیماران آلزایمری تا چند سال می: 1۰سوال 

سال است، اماا   12تا  8متوسط طول عمر بعد از تشخیص آلزایمر بین پاسخ: 

کنند. سرعت پیشرفت بیماری در هار   سال نیز زندگی می 20برخی بیماران تا 

 .فرد متفاوت است

 شود؟ آیا آلزایمر باعث مرگ بیمار می :11وال س

شااود، امااا عااوارخ آن ماننااد  آلزایماار مسااتقیماً باعااث ماارگ نماایپاسااخ: 

توانناد   ای و کاهش تواناایی حرکات مای    های ریوی، مشکلات تغذیه عفونت

 .منجر به مرگ بیمار شوند

 تواند از آلزایمر جلوگیری کند؟ آیا ورزش می: 12سوال

. تواناد ریساک آلزایمار را کااهش دهاد      بادنی مانظم مای    بله، فعالیتپاسخ: 

روی، یوگا، شانا و تمریناات تعاادلی باعاث افازایش       هایی مانند پیاده ورزش

 .شوند های جدید می گردش خون در مغز و تحریک تولید سلول

 نقش خانواده در مراقبت از بیماران آلزایمری چیست؟: 13سوال 

 : ترین اقدامات شامل مهم .نقش خانواده بسیار حیاتی استپاسخ: 

 کننده ایجاد محیطی ایمن و حمایت 

 مدیریت تغییرات رفتاری با آرامش و صبر 

 های روزمره بدون ایجاد حس ناتوانی کمک به انجام فعالیت 

 های شناختی و اجتماعی تشویق بیمار به فعالیت 

 مراقبت از سلامت روانی و جسمی خود مراقبان 

 اند روی شخصیت فرد تأثیر بگذارد؟تو آیا آلزایمر می: 14سوال 

بله، بسیاری از بیمااران دچاار تغییارات شخصایتی مانناد افساردگی،       پاسخ: 

 .شوند که نیاز به مدیریت صحیح دارد تفاوتی و اضطراب می پرخاشگری، بی
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