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راهنمای آموزش بیمار

قديمي‌ها درباره صرع، فكر و خيال‌هاي عجيب و غريبي داشتند اما 
اين روزها ديگر همه مي‌دانند كه اين بيماري نه دستپختِ جن‌زدگي 
است، نه زاييده سحر و جادو. به ضعف اعصاب و بيماري‌هاي رواني 
هم هیچ ربطي ندارد. راستي تا يادتان نرفته، يك نگاه سطحي به 
ليست تاريخي مبتلایان به این بیماری هم بيندازيد تا مطمئن شويد 
كه صرع موجب كندذهني يا افت حافظه هم نمي‌شود. نيوتن، 
آلفرد نوبل، داستايوسكي، چارلز ديكنز، ميكل‌آنژ، ادگار آلن پو، 
لئوناردو داوينچي، ناپلئون، ژوليو سزار و آگاتا كريستي هم صرع 

داشتند، هم نبوغ.

صرع فقط تشنج نيست
بيماري صرع فقط حمله صرع نيست اما تا اسم صرع به میان می‌آید، همه به ياد 
حمله صرع مي‌افتند و تصويري هم كه غالبا در ذهنشان نقش مي‌بندد، چنين 
تصويری است: »فردي ناگهان كنترلش را از دست مي‌دهد، روي زمين مي‌افتد و 

دست و پايش را بي‌اختيار به اين سو و آن سو پرتاب مي‌كند.« 
اما حقيقت اين است كه  اين نشانه‌ها فقط مربوط به يك نوع از انواع بيماري صرع 
است و البته ناگفته نماند كه اساسا برخي از متخصصان مغز و اعصاب اعتقاد 
دارند که صرع بيماري نيست، بلكه نشانه‌اي از يك بيماري است كه به ما مي‌گويد 

قسمتي از مغز كارش را به درستي انجام نمي‌دهد. 
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هر تشنجي صرع نيست
وقتي مغز دارد كارش را درست انجام مي‌دهد، يك رشته از امواج الكتريكي مانند 
جريان الكتريسيته در مسير اعصاب مغزي به جريان درمي‌آيد. تشنج دقيقا وقتي 
اتفاق مي‌افتد كه در مسير اين امواج الكتريكي، ناگهان يك جرقه  نابجا به وجود 
بيايد و در واقع مكان بروز همين جرقه الكتريكي است كه تعيين مي‌كند با چه نوع 
تشنجي روبه‌رو هستيم. البته اين نكته را هم نبايد از ياد برد كه هر تشنجي لزوما 
به معناي صرع نيست. پزشكان مي‌گويند كه براي مطرح شدن تشخيص صرع، 
لازم است كه بيش از دو تشنج unprovoked )به عنوان مثال به دلیل تب، افت 
قندخون، کمبود اکسیژن و.. نباشد.( رخ دهد و يك تشنج در طول زندگي يك شخص 

هيچ‌گاه به معناي صرع نيست.

صرع درمان‌پذيرترين بيماري عصبي است
در جهان بيش از 50 ميليون نفر صرع دارند كه نيمي از آنها درمان نشده‌اند يا به 
صورت ناقصي درمان ‌شده‌اند. در كشور ما نيز بيشتر از 1 ميليون نفر با اين بيماري 
زندگي مي‌كنند. خوشبختانه اين بيماري يكي از قابل کنترل‌ترين بيماري‌هاي 
عصبي است كه داروهاي بسياري براي کنترل و درمانش شناخته و معرفي شده‌ 

درباره صرع

حداقل در هر 4 دقیقه، کی 
نفر در گوشه ای از جهان 

تشنج میک ند
صرع کیی از

علل بروز تشنج است

از هر 26 نفر
کی نفر ممکن است در طول

زندگی خود دچار حمله  صرع شود

رنگ بنفش، نماد 
حمایت از بیماران 
مبتلا به صرع است

حقایق ساده صرع
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‌است. اما اساسا صرع چرا و چگونه به وجود مي‌آيد؟ پزشكان در پاسخ به اين 
سوال مي‌گويند: »اگرچه وراثت در بروز صرع بي‌تاثير نيست اما در علت‌شناسي 
اين بيماري بايد به تاثير علل و عوامل ديگر نيز اشاره كرد. ضربه‌هايي كه در دوران 
بارداري به جنين وارد مي‌شود و فشار سر جنين به هنگام زايمان و حتي برخي از 
عفونت‌هاي زايماني مي‌توانند منجر به بروز صرع در بدو تولد شوند. پس از تولد 
نيز تصادف، ضربه‌هاي مغزي و نيز برخي از عفونت‌ها را بايد شايع‌ترين علل ابتلا 

به اين بيماري دانست.«

دوره درمان صرع طولاني است
درمان دارويي صرع از سال 1875 و با كشف اثر ضدتشنجي برميد پتاسيم شروع 
شد. برميد پتاسيم تا 70 سال به عنوان موثرترين دارو در درمان اين بيماري مورد 
استفاده قرار مي‌گرفت تا اين كه كم‌كم داروهاي ديگري نيز براي مبارزه با صرع به 

عفونت دستگاه عصبی مرکزی

تومور مغزی
ضربه مغزی

عوامل دیگر

عوامل رشدی

سکته مغزی

عوامل ناشناخته

عوامل خطرساز و زمینه ساز صرع
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ميدان آمدند: فنوباربيتال، فني‌توئين، تري‌متاديون، كاربامازپين، سديم والپروات 
و... اين روزها از نسل جديد داروهاي ضدصرع نيز عمدتا براي درمان صرع هاي 

مقاوم به درمان استفاده مي‌شود.
پس از درمان دارويي، حملات صرع در 70 درصد موارد به طور كامل كنترل مي‌شوند، 
در 10 درصد موارد نيز شدت و تناوب حملات با دارو درماني كاهش مي‌يابد و تنها 
در 20 درصد موارد حمله‌ها به كنترل درنمي‌‌آيند.  مهم‌ترين نكته در درمان دارويي 
صرع، طولاني بودن دوره درمان است و البته انتخاب دارو و برنامه درماني )تك‌دارويي 

يا چنددارويي( كاملا به شرایط بیمار و نظر پزشك بستگي دارد.

صرع، ازدواج، بارداری و زايمان 
در گذشته، مبتلايان به صرع از برخي حقوق اجتماعي محروم بودند. محروميت از 
ازدواج يكي از بارزترين نمونه‌هاي اين موضوع بود. كم‌كم با گذشت زمان و افزايش 
شناخت جامعه نسبت به اين بيماري، عامه مردم فهميدند كه ازدواج و تشكيل 

خانواده در اين افراد نيز امري كاملا عادي و بي‌خطر است.
پزشكان متخصص بيماري‌هاي مغز و اعصاب مي‌گويند كه بيش از 90 درصد 
خانم‌هاي مبتلا به صرع قادرند دوره‌هاي طبيعي بارداري و زايمان را به آساني 
طي كنند. اما از آنجا كه عوارض دارويي، يكي از خطرات بالقوه قبل و یا کل دوران 
بارداري محسوب مي‌شود، برخي از خانم‌ها‌ قبل و یا طی دوران  بارداری مصرف 
داروهاي‌شان را خودسرانه قطع مي‌كنند. ذكر اين نكته ضرورت دارد كه چنين كاري 
بسيار خطرناك است و نه تنها از بروز خطرهای احتمالي جلوگيري نمي‌كند، بلكه 

موجب افزايش خطر تشنج و سقط مي‌شود. 
به هر حال، امروزه پزشکان متفق‌القول هستند که صرع يك بيماري درمان‌پذیر است 
که هيچ تعارضي با ازدواج ندارد، چراكه تشنج در طي حاملگي تشديد نمي‌شود، 
مگر اين كه بيماري خاصي به بيماري صرع اضافه شود. زايمان خانم‌هاي مبتلا 
هم مثل خانم‌هاي ديگر وابسته به شرایط بیمار و نظر پزشك است. مادران مبتلا 
به این بیماری حتي در شير دادن به فرزندانشان هم با هيچ مشكلي مواجه نيستند. 
شانس به دنيا آمدن يك نوزاد مبتلا به صرع از يك مادر مبتلا به این بیماری هم 
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تنها 5درصد بیشتر از نوزاد يك مادر سالم است.

اگر دچار صرع هستید و هنوز کاملا کنترل نشده است...
سيگار نكشيد و به ویژه وقتی تنهایید، از کشیدن سیگار و استعمال سایر مواد  1

دخانی مثل قلیان و پیپ خودداری کنید.
سطح خانه را با پوشش نرم و ضخيم بپوشانيد و از ليز و صيقلي كردن اتاق‌ها  2

خودداري كنيد.
انجام كار با وسايل تيز، مانند خرد كردن سبزي و اتو كشيدن را تا حد امکان در  3

حالت نشسته و شرایطی ایمن انجام دهيد.
در آشپزخانه تا حد امكان از وسايل نشكن و غير چيني استفاده كنيد و وسايل  4

نوك تيز مثل چاقو و چنگال را رو به پايين در ظرفشويي قرار دهيد.
وقتي در منزل تنها هستيد، از دوش گرفتن يا حمام رفتن پرهيز كنيد. در حمام  5

را تا حد امکان نیمه‌باز بگذاريد و سطح حمام را براي جلوگيري از ليز خوردن با 
پوشش پلاستيكي مناسب بپوشانيد.

هنگام تماشاي تلويزيون، خيلي نزديك به آن ننشينيد و اگر مجبوريد براي  6

مدت طولاني از كامپيوتر استفاده كنيد، دوره‌هاي متناوب استراحت توصيه مي‌شود.
در اتاق نشيمن، تا حدامکان  از دكوراسيون هاي شكستني استفاده نكنيد و  7

ضمنا، به جای چراغ‌های رومیزی و چراغ‌های در دسترس از چراغ‌های سقفی 
استفاده کنید.

مصرف داروهای‌تان باید همیشه مرتب و منظم باشد و حتی کی بار و کی روز  8

هم نباید داروهای‌تان قطع شود.
درمان بیماری‌تان را هر چه زودتر شروع کنید. 9

مقدار و دفعات مصرف دارو باید کافی و حتما زیر نظر پزشک باشد. 10

با معاینات مکرر و آزمایش‌های دوره‌ای از بروز عوارض دارویی جلوگیری کنید. 11
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تغذیه مناسب، استراحت، ورزش‌های مناسب، مراقبت از لثه‌ها و مسواک را  12

فراموش نکنید.
داروی ضد صرع فنی‌تویین در نیمی از موارد باعث تورم و افزایش حجم لثه  13

می‌شود. بهتر است پیش از شروع مصرف این دارو به دندان‌پزش‌کتان نیز اطلاع 
بدهید و از او بخواهید شما را تحت عمل جرم‌گیری قرار دهد و آموزش‌های بهداشتی 

لازم را نیز به شما ارایه دهد.
اگر پس از مصرف دارو به ناراحتی لثه دچار شدید، به پزشکتان اطلاع بدهید  14

تا در صورت امکان داروی‌تان را تعویض کند. به هر حال، تحت هیچ عنوان نباید از 
رعایت بهداشت دهان و دندان‌تان غفلت کنید چرا که خود مسواک نزدن، عوارض 

بدتری به همراه دارد.
به علت تداخل دارویی داروهای ضدصرع، حتما به دیگر پزشکان خود در  15

صورت تجویز دارو برای سایر بیماری‌هایتان اطلاع‌دهید.
بعضی از داروهای ضدصرع، Narrow therapeutic index هستند و از  16

مصرف غذاهای خاصی باید پرهیز کرد و بیمار باید حتما از پزشک خود بپرسد.

بایدها و نبایدهای تشنج
نبایدهابایدها

بالشی زیر سر فردی که در حال  	•
تشنج است، بگذارید و اشیای تیز و 

خطرناک را از مجاورتش دور کنید
در صورت امکان، به آرامی او را به  	•

یکی از پهلوها بچرخانید
مدت زمان تشنج او را محاسبه کنید 	•

کنارش بمانید و به آرامی با او  	•
صحبت کنید و منتظر شوید تا 

تشنجش تمام شود

دست و پای او را نگیرید 	•
تلاش نکنید که چیزی بین  	•

دندان هایش بگذارید
نترسید و داد و فریاد راه نیندازید 	•
اگر تشنج بیشتر از 5 دقیقه طول  	•

کشید یا صورت او کبود شد، به جای 
انجام هر حرکت خودسرانه ای، با 

اورژانس تماس بگیرید
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وقتی یکی از نزدیکان‌تان دچار حمله صرع می‌شود...
نترسيد! داد و فرياد راه نيندازيد و با خونسردي به فردی که دچار حمله صرع  1

شده، نزديك شويد.
اشياي خطرناك را از دسترس او دور كنيد.  2

يقه لباسش را باز كنيد تا گردنش آزاد شود. سپس سر يا شانه او را در صورت  3

امکان به يك طرف بچرخانيد.
از ريختن آب بر روي صورت بيمار يا گرفتن دست و پاي او در هنگام تشنج  4

خودداري كنيد.
اگر حمله بيمار در مدتی کوتاه‌تر از 5 دقيقه به پايان رسيد، مدتي او را به حال  5

خودش بگذاريد و بعد به او بگوييد كه احتمالا علت تشنجش درست مصرف نكردن 
داروهایش است و بهتر است كه با پزشكش تماس بگيرد.

اما اگر حمله بيش از 5 دقيقه طول كشيد يا دو مرتبه پشت سر هم تكرار شد  6

)به شرط اینکه در فاصله این دو تشنج بیمار به هوش نیاید(، ممكن است صرع 
بيمار از نوع مداوم باشد كه معمولا خطرناك‌تر‌ است و در این مواقع بايد فورا بیمار 

را به پزشك رساند.
و اما اگر تشنج فرد همراه با تب بود، به احتمال خیلی زیاد، دلیل تشنج  صرع  7

نیست اما حتما بايد تب فرد را با پاشويه پايين آورد و هرچه سریع‌تر او را به پزشك 
رساند.

کم کهای اولیه در صرع
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6 توصیه ضدصرع در آشپزخانه
تا حد امکان از وسایل نشکن و غیر چینی استفاده کنید و تا آنجا که برایتان  1

ممکن است، به هنگام استفاده از ظروف شکستنی، استفاده از دستکش‌‌های 
پلاستکیی را از یاد نبرید.

ظروفی که بیشتر مورد استفاده‌تان قرار می‌گیرد، در سطوح پایین‌تر کابینت  2

قرار دهید تا همیشه در دسترس‌تان باشد.
چاقو، چنگال و سایر وسایل نو‌کتیز را در ظرفشویی‌ همیشه رو به پایین قرار  3

بدهید.
تا حد امکان از حمل کردن ظروف داغ  پرهیز کنید و غذا را نزدکی اجاق، توی  4

بشقاب بریزید.
وسایل جدید برقی مانند ماکیروویو از نظر ایمنی به اجاق‌های قدیمی ترجیح  5

دارند. فرِها و وسایل گرمک‌ننده آشپزی باید رو به سوی انتهای دیواره اجاق قرار 
بگیرند و از شما دور باشند.

وسایل برقی را تا حد امکان دور از محفظه ظرفشویی نگه دارید. 6

صرع و کودک

از کیی از بزرگترهای‌مان 
کمک می خواهیم منتظر می مانیم 

تا تشنجش تمام 
شود طول مدت تشنج 

او را حساب 
میک نیم

بعد از اینکه تشنجش تمام شد، به آرامی او را به پهلو 
می چرخانیم و کنارش می مانیم تا اگر کمک خواست، کمکش کنیم

کی بالش زیر سرش 
می گذاریم خاطرش را جمع میک نیم 

که کنارش هستیم

اگر کیی از ما بچه ها دچار تشنج شد، ما باید چه کار کنیم؟
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3 توصیه ضدصرع در ساعت خواب
از خوابیدن در زیر کرسی خودداری کنید. 1

2 مناسب‌ترین تخت‌خواب برای بیماران مبتلا به صرع، تختی است که راحت، 

بزرگ، نرم و کوتاه باشد.
از قرار دادن وسایل خطرناک و سوزاننده مثل چراغ خواب و شمع در کنار  3

تخت‌خواب‌تان خودداری کنید.
وجود فرش در کنار تخت تا در صورت زمین خوردن، سر فرد با زمین برخورد نکند 4

4 توصیه ضدصرع در حیاط خانه
اگر در حیاط خانه‌تان استخر شنا دارید، حتما آن را حفاظ‌دار کنید و هرگز به  1

تنهایی اقدام به شنا نکنید. 
فرش کردن ایوا‌ن‌ها، پاسیوها و پلکان‌ها توصیه می‌شود. 2

در صورتی که حملات مکرر، منجر به افتادن در محیط‌های فرش نشده حیاط،  3

شده است؛ توصیه می‌شود که از کلاه ایمنی استفاده کنید.
وقتی قصد انتخاب خانه دارید، بهتر است حتما به هم‌سطح‌بودن در ورودی  4

و حیاط خانه توجه داشته باشید.

5 توصیه ضدصرع در حمام
محیط داخلی حمام را از وسایل شیشه‌ای و شکستنی خالی کنید. 1

سطح حمام‌تان تا حد امکان نباید لیز و صیقلی باشد. برای این منظور، بهتر  2

است سطح حمام را با کی پوشش پلاستکیی مناسب بپوشانید.
در حمام را قفل نکنید. بهتر است موقعی که حمام می‌گیرید، در حمام را نیمه‌باز  3

بگذارید و یا اینکه لولاهای در به سمت بیرون باشد.
وقتی در منزل تنها هستید، بهتر است که از دوش گرفتن و حمام کردن خودداری  4

کنید.
هنگام شستشو در حمام، ترجیحا بنشینید و آب را داخل لگن یا وان تا نیمه پر  5

کنید و در دسترس قرار دهید.
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4 توصیه ضدصرع پای تلویزیون و رایانه
هنگام تماشای تلویزیون، نزدکی به آن ننشینید. 1

تلویزیون مورد استفاده‌تان باید در شرایط مطلوب و درستی باشد. مثلا اگر  2

برفک دارد، باید زودتر درستش کنید. تماشای تلویزیون برفکی به‌خصوص برای 
مبتلایان به صرع حساس به نور، بسیار خطرناک است.

کی چراغ روشنایی برای کاهش تحرکی نوری‌تان موردنیاز است. این چراغ  3

باید تا حد امکان سقفی باشد و در پشت سرتان نصب شده باشد.
از بازی‌های رایانه‌ای تا حد امکان پرهیز کنید و در مواقعی که مجبورید برای  4

کی مدت طولانی از کامپیوتر استفاده کنید، استراحت‌های متعدد در بین کار را از 
یاد نبرید.

خانه های   دوستدار صرع

پنجره ها را محکم 
ببندید و یا اینکه 
حفاظ داشته باشد

برای خروجی های 
برق، درپوش بگذارید

برای تسهیل گفتگو و اعلام نیاز 
به کمک در شرایط خاص، از 

برچسب های روشنی در جاهای 
مختلف خانه استفاده کنید

برای تسهیل گفتگو و اعلام نیاز به کمک 
در شرایط خاص، از قفل ها و آلارم های  
)زنگ‌های( مناسب در جاهای مختلف 

خانه استفاده کنید

از صندلی های ایمن با پایه های 
محکم استفاده کنید
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3 توصیه ضدصرع در اتاق کار
ترجیحا در اتاق کارتان از صندلی‌های راحت وکوتاه استفاده کنید. 1

لباس‌های حفاظتی کار مورد نظرتان را فراموش نکنید. 2

تا حد امکان از وسایل الکترکیی سنگین استفاده نکنید و وسایل کارتان را هم  3

پس از اتمام کار، در جای خود قرار دهید.

8 توصیه ضدصرع در محل کار
اگر در محل کارتان مشاهده کردید که همکارتان دچار حمله صرع شده،‌ ابتدا  1

او را به محل امنی انتقال بدهید.
لباس‌های دور گردنش را به همراه کیی دو دکمه پیراهنش باز کنید تا راحت‌تر  2

نفس بکشد.
از کارهایی نظیر سیلی زدن، شوک دادن، پاشیدن آب به صورت و ماساژ دادن  3

او پرهیز کنید. بیمار صرع به هیچ کدام از این موارد نیازی ندارد.
هیچ چیزی به دهان بیمار وارد نکنید. با این کار، فقط خطر شکستگی دندان‌ها  4

و بسته‌شدن راه‌های تنفسی او را افزایش می‌دهید.
اصلا سعی نکنید جلوی حرکت‌های غیرارادی بیمار را در طول مدت کی حمله  5

صرع بگیرید. 
موقع حمله، نیازی به پزشک نیست مگر این که بیمار به خودش صدمه برساند  6

یا خودش را زخمی کند و یا این که حمله اولیه‌اش توسط حمله‌های دیگری پشت 
سر هم تکرار شود.

بیمار مبتلا به صرع پس از کی حمله سخت، فقط به استراحت احتیاج دارد.  7

پیش از آن که به سر کارش برگردد، به او استراحت بدهید و مایعات بخورانید.

در خصوص مصرف مرتب داروها و مراجعه به پزشک، او را راهنمایی کنید. 8
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3 توصیه ضدصرع در ورزش
اگر سراغ ورزش‌هایی نظیر ژیمناستکی، اسب‌سواری، اسکی و دوچرخه‌سواری  1

می‌روید، کلاه ایمنی را فراموش نکنید.
بوکس، پرتاب دیسک، پرتاب چکش و پرواز با کایت را نباید به تنهایی انجام  2

دهید. برای انجام چنین ورزش‌هایی، حداقل باید کی سال از آخرین حمله‌تان 
گذشته باشد.

بیشترین احتیاط را باید موقع شنا کردن، انجام بدهید. ترجیحا از شنا در دریاچه  3

و دریا و آب بسیار سرد و یا بسیار گرم بپرهیزید و در صورت لزوم هم با فردی که 
در شنا و نجات غریق مهارت دارد، همراه شوید.

چند واقعیت درباره صرع

از هر 20 بیمار مبتلا به صرع، یک نفر به نور  	
حساسیت دارد و ممکن است در اثر مواجهه با 

محرک های نوری دچار تشنج شود

صرع چهارمین بیماری رایج در میان تمام  	
بیماری های مغز و اعصاب است

صرع معمولا بیماری مادام العمر نیست و با  	
مصرف مرتب داروها کنترل و مهار می شود

هریک از تشنج های صرع معمولا یک نقطه  	
شروع، یک نقطه اوج و یک نقطه پایان دارند
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5 توصیه ضدصرع در بارداری
خانم‌های مبتلا به صرع در سن بارداری باید اطلاعات کافی در خصوص  1

خطرات حمله صرع و قطع دارو داشته باشند. هر گونه کاهش یا قطع خودسرانه 
دارو در طول بارداری، خطر تشنج و متعاقبا سقط‌جنین را به مراتب افزایش 

می‌دهد.
با ایجاد هماهنگی بین پزشک متخصص اعصاب و پزشک متخصص  2

زنان و زایمان‌تان می‌توانید برنامه درمانی منظم و متعادلی برای خودتان 
تدارک ببینید.

سطح خونی دارو باید تا 8 هفته پس از زایمان کنترل شود چرا که خطر  3

افزایش سطح خونی دارو و مسمومیت وجود دارد.
خانم‌هایی که از داروهای فنی‌تویین، فنوباربیتال و پیریمیدون استفاده  4

میک‌نند، باید برای جلوگیری از خطر خونریزی در ماه آخر بارداری، زیر نظر 
پزشک، ویتامین k تزریق کنند. 

خانم‌های مبتلا به صرع، در صورت رعایت نکات پزشکی، می توانند مانند  5

خانم‌های دیگر به راحتی ازدواج کنند، باردار شوند و بچه‌های سالم به دنیا 
بیاورند.

7 توصیه به مبتلایان به صرع حساس به نور
گاهی تشنج‌های بیمار، با نور چشم‌کزن یا نور تابشی آغاز می‌شود. به این 
نوع از صرع، صرع حساس به نور می‌گویند. به طور معمول، از هر 200 نفر 
در جامعه، کی نفر به این نوع از صرع مبتلاست و درصد کمی از این مبتلایان 
نیز تحت تاثیر نور چشم‌کزن دچار تشنج می‌شوند. این قبیل حساسیت‌ها 
معمولا در سنین پایین‌تر دیده می ‌شود و شیوعش با افزایش سن کاهش 
میی‌ابد. در این گروه از مبتلایان به صرع، مواجهه با هر کی از موارد زیر ممکن 

است منجر به شروع حمله تشنج ‌شود:
ـ خیره شدن به صفحه نمایشگر رایانه و تلویزیون؛ به‌ویژه تلویزیون‌های 

پُربرفک؛
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ـ خیره شدن به مناظر بیرون از ماشین یا قطار، در حالی که قطار یا ماشین 
با سرعت بالا در حرکت است؛

ـ خیره شدن به چراغ‌های چشم‌کزن؛ 
ـ خیره شده به پله برقی در حال حرکت؛ و

ـ خیره شدن به بعضی الگوهای منظم هندسی مانند راه‌راه یا چهارخانه.
افراد مبتلا به صرع حساس به نور بهتر است در کنار رعایت توصیه‌های 
طبی که از پزشک معالج خود دریافت میک‌نند، این موارد را نیز رعایت کنند:

اگر به طور ناگهانی و در شرایطی غیر‌قابل‌پیش‌بینی در معرض منبع نور  1

قرار گرفتید، بهتر است با بستن کیی از دو چشم، تاثیر نور چشمک زن را بر 
روی چشمان‌تان کاهش دهید.

هیچ وقت نزدکی به تلویزیون ننشینید و ترجیحا همیشه سعی کنید با  2

دستگاه کنترل از راه دور، کانال تلویزیون را تغییر دهید یا صدا را کم و زیاد 
کنید.

از خیره شدن به صفحه تلویزیون پُربرفک یا کانال‌هایی که خوب تنظیم  3

نشده‌اند، خودداری کنید.
از تلویزیون‌هایی استفاده کنید که صفحه کوچکتری دارند.  ترجیحا  4

سعی کنید اتاقی که در آن تلویزیون تماشا میک‌نید، همیشه روشن باشد. اگر 
چراغ سقفی در داخل آن اتاق و در پشت سرتان نصب شده باشد، بسیار 

مناسب است.
برای جلوگیری از آثار تحرکیی نور خورشید، همیشه از عینک آفتابی  5

استفاده کنید.
ترجیحا دور بازی‌های رایانه‌ای را خط بکشید و اگر مجبورید که برای  6

را به فواصل معینی  کی مدت طولانی پای رایانه بنشینید، حتما کارتان 
تقسیم کنید و در فواصل مشخصی به کی استراحت کوتاه بپردازید.

دیدن فیلم بر روی پرده سینما معمولا هیچ خطری در پی ندارد. 7
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کمک های اولیه در صرع

باز کردن یقه، دکمه آخر و چرخاندن به پهلو
کراوات

گذاشتن بالش زیر سر

محاسبه طول 
مدت تشنج

پرهیز از قرار دادن اشیا 
در دهان فرد

جستجوی هویت فرد از 
طریق کارت های شناسایی

حمایت و پیشنهاد 
کمک، در صورت نیاز

و پس از پایان 
تشنج...

پرهیز از گرفتن دست  و پای 
فرد در طول تشنح


