
 پلی سیتمی:                                                                

 

ح بیماری  شر

 

  کند )ولیبروز م  سال  50 بالای بیشتر در بزرگسالان  اختلال . این قرمز خون  هایتعداد گلبول افزایش سیتمی پلی

 :دارد نوع سه بیماری . این تر است شایع ( و در آقایان است سال 15-90 آن  سن   محدوده 

 

 خون  های سلول غتر از اختلالات یا عواملی  از بیماری ایعارضه (، کهواکنشر  سیستمی )پلی ثانویه سیتمی پلی •

 .است

س  سیتمی پلی •  استر

 .باشدم مربوط  ی خون پلاسما حجم  کاهش  به که  کاذب  سیتمی پلی •

 

 

 شایع علایم

 

 :زیر باشند از علایم  هر یک  دارای  است  ممکن ندارند. سایر بیماران  علامنر  هیچ  بیماران برخ  

 

•  
 
  ؛ شدرد؛ خوابخستگ

 
 آلودگ

 
 ؛ منگ

 پوست یا پرخون   خارش •

•  
 
 طحال  بزرگ

 توجیه  بدون خونریزی •
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 علل

 

 

 ناشناخته :حقیقر  سیتمیپلی •

، یا سیگار برگ  سیگار معمولی  ، کشیدنریه مزمن های، بیماریقلب  مادرزادی  های بیماری: ثانویه سیتمی پلی •

 
 
 بالا در ارتفاعات زندگ

س سیتمیپلی •  بدن آن   ، کمدخانیات ادرارآور، استعمال  داروهای  مصرف  :استر

 

 

 خطر دهنده  افزایش عوامل 

 

 

 دخانیات استعمال •

 یا ریوی  قلن   هایبیماری •

س •  استر

  سابقه •
 
 سیستمیپلی خانوادگ

 

 

ی  پیشگتر

 

 

ی حاض  قابل در حال حقیقر  سیتمیپلی •  .نیست  پیشگتر

ی • س سیتمییا پلی  ثانویه سیستمیاز پلی  پیشگتر ی دخانیات از استعمال  : خودداریاستر  بدن  آن   از کم  جلوگتر

 یا ریوی  قلن   هایبیماری طن   درمان  به اقدام

 

 

 مورد انتظار عواقب
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ل  قابل  با درمان  آن  علایم  ولی است  علاج غتر قابل حقیقر  سیتمیپلی •  ماندن  زنده مدت . متوسط است کنتر

 نتر  زنده  سال  20 است ممکن  بیماران  برخ   ؛ حنر است سال  7-15 با درمان  بیماران 
 .بمانند یا بیشتر

 .درمانند قابل ایزمینه علت  کردن  با برطرف سیتمیپلی  سایر انواع •

 

 

 احتمالی عوارض

 

 

یان وریدها یا درون  لخته تشکیل •  ها  شر

 نقرس  •

 سکته مغزی  •

 قلن   حمله  •

 گوارش  زخم •

 سنگ کلیه •

 خون  شطان نوعی))لوسمی •

 

 

 درمان 

 

 

 

 کلی  اصول 

 

 

 هایگلبول  )شمارش و خون  استخوان مغز آزمایشگاهی های بررس  شامل  است ممکن تشخیصی هایبررس  •

ی، اندازه قرمز خون   .باشد رادیواکتیو کروم قرمز با هایگلبول  ها و بررس  کلیه نگاری، اشعه(هماتوکریت گتر
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، سیتمیپلی ، نوعبیماری بیمار، مدت  سن و به بوده  هر بیمار متفاوت وضعیت بر اساس  درمان   مراحل  •

  ، و فعالیت در زمان ابتلا به این بیماری بیماری عوارض
 
 .دارد بستگ

ی طبیعی محدوده  در نزدیک  هماتوکریت  حفظ برای احتمالی  درمان   مراحل  • یا   لخته از تشکیل و جلوگتر

  خون  عبارتند از: فصد )گرفتر   خونریزی
 
.  ؛ و دارو درمان  رادیو ایزوتوپ ورید(؛ درمان از طریق بدن  اضاف

  شده انتخاب درمان 
 
  درمان  نوع از یک  بیش  به است  ممکن  دارد. در مواردی  درمان  به و پاسخ  علایم به بستگ

 .نیاز باشد

 

 

 داروها 

 

 

ین • ی برای آسپتر  توصیه است  ممکن قلن   یا حمله  سکته مغزی احتمالی  و کاهش  خون  شدن  از لخته جلوگتر

 .گردد

 فسفر رادیواکتیو سیتوتوکسیک •

 اسید اوریک  بالای سطح  دادن  کاهش  برای آلوپورینول •

 ضد خارش داروهای  •

 از حد اسید معده  مهار تولید بیش  ضد اسید برای یا داروهای H2 گرنده  مهار کننده داروهای  •

 

 

 فعالیت در زمان ابتلا به این بیماری

 

ید خود را هر چه  طبیعی ، فعالیت در زمان ابتلا به این بیماری های از درمان  پس  .شیعتر از ش بگتر

 

 

 غذان   رژیم

 

 .بنوشید مایعات س س  250 هر دو ساعت  در حد مطلوب بدن  مایعات حفظ  . براینیست نیازی خاص  رژیم

 

 

ایطی باید به پزشک مراجعه نمود؟  درچه شر
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 .باشید سیستمیپلی  علایم تان دارای خانواده از اعضای  اگر شما یا یگ  •

 .هستند سیستمیپلی عوارض نشانه که  بروز علایمی  •

قابل توجیه شده اید. داروهای  •  همراه  جانن   با عوارض است ممکن  تجویزی اگر دچار علایم جدید و غتر

 .باشند

 

 آموزشهای خودمراقبنر در پلی سیتمی

 .درهوای شد بیشتر از دست و پا مراقبت کنید. دستکش ، جوراب و کفش گرم بپوشید •

 .از قرار گرفتر  در گرمای شدید خودداری کنید و خود را در برابر آفتاب محافظت کنید

 .مایعات زیادی بنوشید

 .از وان های گرم ، جکوزی های گرم شده یا حمام های گرم از هر نوع خودداری کنید

ید ، مانند ورزش یا فعالیت های    قرار بگتر
 
ایطی که ممکن است در معرض خطر آسیب دیدگ از آسیب و یا شر

 .شدید ، خودداری کنید

اگر آسیب دیده اید ، بلافاصله به دنبال درمان بروید. به شخصی که شما را معالجه م کند بگویید که مبتلا 

 .به بیماری پلی سیتمی ورا هستید

 

 


