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 تافرون برميزان ناتواني حركتيب و ي آونكس، ربيفهامقايسه اثربخشي دارو
)EDSS(ميزان عود بيماري در مبتلايان به مالتيپل اسكلروزيس  و 

  1مهردخت مزده 

 
  علوم پزشكي همداندانشگاه استاديار، گروه نورولوژي،  1

  چكيده
كـه بـا دميلينيزاسـيون ايـن منـاطق      اسـت   سيستم اعصاب مركزي خودايمنيلتيپل اسكلروزيس بيماري مزمن التهابي ام :سابقه و هدف

آونكـس    داروي   سـه    اثربخـشي   هـدف از ايـن مطالعـه مقايـسه        . ي شود و يكي از علل منجر به ناتواني در افراد جوان مـي باشـد               مشخص م 
)AVonex( ،ربيف) Rebif(  بتافرونو )Betaferon( حركتي بر ناتواني  ) EDSS (باشد مي  اسكلروزيس مالتيپل  مبتلا به  بيماران. 

گروه .  گروه تقسيم شدند3به اساس داروهاي دريافتي خود  بره مولتيپل اسكلروزيس  بيمار مبتلا ب126 در اين كارآزمايي،:يسروش برر
 نهايي و  اوليه وEDSSنمره.  ماه دريافت كردند24 براي بتافرون)  نفر30 ( و گروه سومربيف)  نفر36 (، گروه دومآونكس) نفر 60 (اول

  .در سه گروه مقايسه شدبيماري  ميزان عود
در   اوليـه و نهـايي     EDSSميانگين نمرات   اختلاف  .  زن بودند   درصد بيماران  2/80سال بود و   11/31±62/8ي بيماران   ميانگين سن : هايافته

 و بتـافرون ، آونكـس  در سـه گـروه    EDSS ميانگين تغييرات نمـرات      ).P>05/0 (داري را  نشان داد    يسه گروه درماني تفاوت معن    يك از   هر  
 و آونكس دو گروه ، در هر يك از قبل و بعد از درمان درميانگين عود حملات بيمارياختلاف  ).NS (بود45/1و 30/1، 38/1 به ترتيب ربيف

 ميانگين كاهش عود بيماري در سه ).P>05/0(ي مشاهده شد  داري تفاوت معن  ربيفاما در گروه    ،  )NS( نبود   دار معني آمارياز نظر    بتافرون
  ).NS (بود 25/1و 60/0، 69/0 به ترتيب ربيف و بتافرون، آونكس گروه درماني

كاهش مالتيپل اسكلروزيس  را در بيماران مبتلا به (EDSS)بتافرون ناتواني حركتي  و ربيف سه داروي آونكس، درمان با: گيرينتيجه
ير بيشتري تاث از طرفي داروي ربيف نسبت به دو داروي ديگر. داري در كاهش ناتواني وجود نداردي اما بين سه دارو تفاوت معن،مي دهد

  .وجود نداشتداري در كاهش عود بيماري بين سه دارو ي تفاوت معن، هر چندبركاهش عود حملات دارد
  EDSS ،ربيف، بتافرون ،آونكس ،لتيپل اسكلروزيسام :واژگان كليدي

  

  1مقدمه
ترين بيمـاري مـزمن التهـابي     شايع (MS)مالتيپل اسكلروزيس   

 و طنـاب نخـاعي       سيستم عصبي مركزي شامل مغز     خودايمني
باشد كه با دميلينيزاسيون و از دسـت رفـتن آكـسون ايـن              مي

نظر باليني، ايـن بيمـاري       از و )2،  1(شود  مناطق مشخص مي  
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فوكـال مغـز، طنـاب      زودهايي از اختلال فوكـال و مـولتي       با اپي 
 ).3(گردد نخاعي و عصب بينايي مشخص مي

رك ، نقـش مـشت  MSبرخي منابع معتقدند كـه علّـت بيمـاري         
ژنتيك و سيستم ايمني با حضور عوامل عفوني مي باشـد، امـا             

. )4( وجـود نـدارد      فرضـيه هنوز دلايل قطعي جهت اثبات اين       
تخريب غلاف ميلين احتمالاً در اثر پاسخ غيرطبيعـي سيـستم           

باشد و علت ايـن عملكـرد غيرطبيعـي سيـستم     ايمني بدن مي 
اي از عوامل   رسد مجموعه  اما به نظر مي    .ايمني ناشناخته است  

هـاي  شامل نقص سيستم ايمنـي، اسـتعداد ژنتيكـي، بيمـاري          
ايي، رژيـم غـذايي،     يهاي روحي، عوامل بيوشيم   عفوني، استرس 
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