
        درد، بيماري و رنجدرد، بيماري و رنجدرد، بيماري و رنجدرد، بيماري و رنج

يك اختلال بيولوژيك يا ساختماني ( بيماريبيماريبيماريبيماري    بيماريهاي روماتيسمي براي روشن ساختن تفاوت بين يك

يك  ازروماتولوژي . ايده آل هستند )illness يا    ناخوشيناخوشيناخوشيناخوشي((((شخص مبتلا و اثرات كلي آن روي ) اثبات شده

كه از درد دائمي، مورد توجه قرار دهيم ر مبتلا به فيبروميالژي را د كه يك بيمان، به ما اجازه مي دهسو

براي آن هيچ توجيه آناتوميكال و بيولوژيكال  هنوزدر عين حال طاقت فرسا و ناتوان كننده شكايت دارد و 

ي ديگر  بيماران مبتلا به آرتريت سويو در  همراه با اضطراب و مشكلات سايكولوژيك است و شتهوجود ندا

ده در عملكرد شقابل توجه دچار تخريب وسيع مفاصل و ناتواني  علي رغم اينكهيم كه شته باشاتوئيد را داروم

  .ه اند چون با بيماري خود به خوبي كنار آمده اندبه داشتن يك زندگي با كيفت بالا گشت موفق  اند،

شخص در  بطور حتمي، بيماري. كاملا با هم متفاوتند )فيبروميالژي و آرتريت روماتوئيد( اين دو بيماري

به  ياندر مبتلابردن آرتريت روماتوئيد شديدتر و آشكارتر است ولي بنظر ميرسد ميزان رنج مبتلا به 

شدت بيماري و ( آيا يك پزشك مي تواند اين دوبا توجه به اين مطلب، . به مراتب بيشتر باشد ژيفيبروميال

    .يكي از آنها رسيدگي كند را از هم جدا كرده و فقط به )ميزان رنج بردن

        شناخت دردشناخت دردشناخت دردشناخت درد

درد نه تنها علت اصلي رنج بردن و در نتيجه عامل اصلي . شكايت اصلي در بيماريهاي روماتيسمي است ،درد

. نيز مي باشد هابيمارياين خيص يماران است بلكه كليد اصلي در تشدرخواست كمك هاي پزشكي توسط ب

اگر چه بنظر . است ياتيكاملا حخيص بيماريهاي روماتيسمي در تشو درك درد  ينيبال يبررس ييتوانا



تحقيقي ندارد ولي ملاحظه خواهيم كرد كه  كايت خسته كننده است كه هيچ ارزشميرسد كه درد يك ش

تغييرات جزئي آن مي تواند در زمان حتي بدرستي مورد تجزيه و تحليل قرار گيرد در صورتي كه درد 

  . تشخيص بسيار مفيد واقع شود

است و به آن فقط توسط خود فرد ميسر  صرفا ذهني است كه درك تمام ابعاد مسئلهيك درد  ،بهر حال

، بيمار طتوس توصيف شفاهي درد .توان تعيين كردنمي  به آساني  آن را و كميت نبوده راحتي قابل بررسي

موقعيت : ازجمله ه استگسترده اي از عوامل وابست كه بطور طبيعي در فرايند باليني ضروري است، به طيف

  . وي بيان فنو  كه بيمار استفاده مي كند كلماتياجتماعي شخص، 

همانگونه كه ممكن است اين مسئله . توصيف بعضي از درد ها آسان تر از بعضي ديگر است كسي هربراي 

يست شده زخص شمعلاوه بر اين بدليل مكانيسم هاي . براي همه ما يك يا چند بار اتفاق افتاده باشد

شناختي، درد مزمن كه ابتدا توسط مسير هاي اختصاصي انتقال مي يابد با گذشت زمان تمايل دارد گه 

به دليل مكانيسم هاي تقويت كننده در نخاع  )گسترده تر شدن درد( مسئله اين. گسترده تر و منتشرتر شود

ضافي محرك درد تبديل منبع ا ضايعه عضوي به يكاست كه در نهايت باعث مي شوند كه مناطق اطراف 

سپس علائم آوران از اين مناطقي كه افزايش حساسيت پيدا كرده اند به عنوان درد در مناطقي  شده و

به وضوح در حيوانات  فوق فرايند .قص قابل تشخيص فيزيكي ندارنداحساس خواهد شد كه هيچ ن

هيچ ارتباطي با اراده، شخصيت و  اين مسئله پيشنهاد  مي كند كه اين فرايند. آزمايشگاهي ديده شده است

مزمن روماتيسمي نمي توانند بطور دقيق  يهايبيمارمبتلايان به بنابراين وقتي كه . احساسات شخص ندارد



آنچه را واقعا احساس مي كنند مورد توصيف قرار مي  ،محل دردشان را نشان بدهند به بهترين وجه ممكن

  .دهند

چون (افسردگي . احساسي نقش تعيين كننده اي در احساس درد دارندرواني و بخصوص با اين وجود، ابعاد 

در  .آن را كاهش مي دهد وضوحشدت احساس درد را افزايش و ) م عاطفي آن جدا نيستيهادرد از مف

و همچنين تفسير ) مثلا رضايت شغلي(اين مفاهيم نه تنها به شخصت فرد بلكه به شرايط اجتماعي او  ضمن،

اين مسئله قابل فهم . نيز وابسته است )يا خير كندمي يا اين درد را تهديد كننده تلقي مثلا آ(ازدردش وي 

فردي كه  - 1: در دو فرد زير دارداست كه كمردردي كه اخيرا شروع شده است اهميت كاملا متفاوتي 

كسي كه پدرش به علت  - 2. مادرش اغلب دچار كمردرد بوده و دچار مشكل عملكردي مهمي نشده است

  .طان فوت كرده و اولين علامت سرطان در او كمر درد ناشي از متاستاز بوده استسر

انتقال و شدت درد توصيف شده توسط بيمار براي ما مشكل باشد بايد بياد آوريم كه نوع وقتي كه درك 

تلاش مي كنند كه تجربيات پيچيده، منتشر و  نبيمارا. ساده و آسان نيست احساس خود به ديگران هميشه

غيرقابل تعريف خود را با كلماتي كه مي شناسند توصيف كرده و اين توصيف تحت تاثير فرهنگ، احساسات 

لغات با استفاه از فرهنگ و دامنه بيمار كشف پيام  شغل ما ، به عنوان پزشك، . و تجربياتشان قرار مي گيرد

نكته . قرار مي گيردنيز ما  تحت تاثير شخصيت و احساسات خود فهم سخنان بيمار ضمندر  .است خودمان

اين توقع . برقرار نماييمخوبي ارتباط با بيمار سعي كنيم كه بايد قابل توجه اين است كه در تمام اين شرايط 

  . برقرار كنندو دقيق ارتباط كاملا صحيح با ما از بيماران غير واقعي است كه  هميشه 



صحيح و بي خطر، انعطاف پذيري، صبر، زمان  شناسيروش ، درك باليني درد نياز به توجه به دلايل فوقبه 

  . ي داردروان -زيستيي ه سازبراي يكپارچ توانايي و

            اجتماعياجتماعياجتماعياجتماعي    - - - - روانيروانيروانيرواني    - - - - زيستيزيستيزيستيزيستي    درد به عنوان يك تجربهدرد به عنوان يك تجربهدرد به عنوان يك تجربهدرد به عنوان يك تجربه

مجبورند تا حد امكان براي رسيدن تمركز ميكنند،  اسكلسي -عضلانيدر حاليكه پزشكان روي تشخيص 

حذف  كه روي توصيف درد تاثير دارد احساسي را ءو هرگونه جزرده، تلاش ك صحيح به طبيعت و منشا درد

نظر قرار و فقط بيماري عضوي وي را مد  نگريستهبه عنوان كل بايد سعي كنند بيمار را آنان همچنين . نندك

 بهبود كيفيت زندگي است و فقط وبراي بهتر شدن بيمار كمك به ) به عنوان پزشك(هدف اصلي ما . دهندن

ناشي از  ممكن است رنج بردن. نيستتمام هدف ما  درد نج و درد عضوي و بيماري ايجاد كنندهتسكين ر

 برنامه ريزيترس از دست دادن شغل، از بين رفتن استقلال، شكسته شدن آرزوها و : موارد زير نيز باشد

   .هاي شخصي، مشكلات جنسي و غيره

        ....ماريماريماريماريرنج بردن است كه بيمار را بسوي پزشك مي كشاند نه بيرنج بردن است كه بيمار را بسوي پزشك مي كشاند نه بيرنج بردن است كه بيمار را بسوي پزشك مي كشاند نه بيرنج بردن است كه بيمار را بسوي پزشك مي كشاند نه بي

        اجتماعي مورد توجه قرار گيرداجتماعي مورد توجه قرار گيرداجتماعي مورد توجه قرار گيرداجتماعي مورد توجه قرار گيرد    ----روانيروانيروانيرواني----درد هميشه بايد به عنوان يك تجربه زيستيدرد هميشه بايد به عنوان يك تجربه زيستيدرد هميشه بايد به عنوان يك تجربه زيستيدرد هميشه بايد به عنوان يك تجربه زيستي

پزشكان بايد به درد به عنوان يك كل بنگرند و به تمام اجزا آن توجه يكسان 

 دردعضوي و رواني  ابعادتلاش مي كنيم كه به پزشكان اگر چه ما . داشته باشند

ص و درمان خود را موثرتر ي اينكه تشخيبراولي بطور مجزا توجه داشته باشيم 



وجه داراي قابليت ت و يندآآنها را به عنوان اجزا لاينفك يك فر كنيم  بايد 

 ايجاد از علل )بعد عضوي و رواني( زيرا هر دو در نظر بگيريم  ومراقبت يكسان

     . تسكين بدهيم آنرا رنجي است كه ما مي خواهيم

  

جنبه حتي اگر نگران جنبه عضوي درد باشيم مقاومت نماييم  وسوسه كه فقطمقابل اين  در بايد پزشكانما 

  . صورت گرفته باشد بيمارتوسط دستكاري آگاهانه  و بودهعمدي و رواني هاي احساسي 

مشكل تر حتي سازي  پارچهيك كه ايده باعث مي شونداز آنجا كه فرهنگ پزشكي و فرهنگ عمومي غالب 

وجود هاي مختلفي  مكانيسم خص شده است كهباشيد كه از نظر علمي مش بياد داشته ولي بهر حال شود

شامل مكانيسم هاي اين مكانيسم ها . ارتباط دروني بين ابعاد مختلف درد را توضيح مي دهنددارند كه 

ايجاد مي شود كه جنبه  زمانيكه ( بيمار سوء ظنبهبود و  سوخت و ساز گلوكوز ،عضوي ،يست شناختيز

  .است) ز رواني جدا كنيمهاي عضوي را ا

        اهداف تشخيص و درماناهداف تشخيص و درماناهداف تشخيص و درماناهداف تشخيص و درمان

  :عبارتند ازدر ارتباط با بيماريهاي روماتيسمي اهداف نهايي پزشكان 

  كاهش درد و رنج - 1

  حفظ تحرك و پويايي - 2

  افزايش طول عمر - 3



وجود  دنباشرشته هاي ديگر پزشكي بايد مدنظر در تفاوت قابل تشخيصي بين اين اهداف و اهدافي كه 

و كيفيت زندگي است نه طبيعي شدن از نظر بيولوژيك به هر عمر هدف از درمان افزايش طول . ردندا

  .قيمتي

ما فشار خون بالا را درمان مي كنيم نه فقط به اين دليل كه يك بيماري است بلكه به اين دليل كه يك 

ورتيكواستروئيد براي پايين از تمام امكانات از جمله كاستفاده . و كيفيت زندگي استعمر تهديد براي طول 

 ،شودهيچ درد و ناراحتي ن نداشته و باعث علت مشخص كه رعت رسوب گلبولهاي قرمز، در صورتيآوردن س

فقط  مله بررسي باليني وآزمايشات تكميليتمام فرايندهاي تشخيصي و درماني از ج. يك اشتباه بزرگ است

خطر  ثر و بيما نمي توانيم يك درمان مو. كنند كمك مي نتيجهبه عنوان وسايل ضروري براي رسيدن به 

، بررسي هاي بخاطر بيماراز طرف ديگر، . در صورتي كه ندانيم مشكل بطور دقيق چيست ارائه دهيم

  .را براي رسيدن به تشخيص مي كنندد كه حداكثر كمك نمحدود به مواردي شوبايد تشخيصي 

بديهيات باشد ولي بايد هميشه آن را بياد ممكن است از  )مطالب گفته شده در بالا( اين مطلب

  .داشته باشيم

        خصوصيات درد مزمنخصوصيات درد مزمنخصوصيات درد مزمنخصوصيات درد مزمن

بطور كلي ، بيماريهاي روماتيسمي ، بيماريهاي مزمن با علت ناشناخته هستند كه براي آنها علاج قطعي  

در . كنند به استثنا موارد نادر، مبتلايان مجبورند تا آخر عمر با بيماري خود كنار آمده و زندگي. وجود ندارد



، از شكل پيشرونده يماريها مي توانند باعث درد و رنج فراوان، تغييرصورت عدم درمان مناسب، خيلي از اين ب

   . شوندو غيره اختلالات رواني شديد در كسب درآمد، اختلال در روابط اجتماعي،  اختلال فتادگي وكار ا

هم در كوتاه مدت و هم در دراز  ،ام ابعاد فوقحتي اگر بيماري در مراحل اوليه تشخيص داده شود بايد تم

ما تلاش مي كنيم در اولين فرصت ممكن به بيمارمان كمك كنيم معهذا بايد . مدت مورد توجه قرار گيرد

سال و حتي بيشتر مد  30ال، س 20اهداف دراز مدت بقا، كيفيت زندگي و حفظ ساختمان و عملكرد را براي 

  . نظر داشته باشيم

به ، درد. بيمار مي گردد -روابط پزشك و ان پزشك و زيادي از باعث مطالبات و انتظارات بزرگمل ين عواا

اگر بيمار درمان  .مي گردد توسط بيمار مطالبات زيادي باعث بخصوص  ،شكايت مترين و اولينعنوان مه

از . د كردتقاضاي راه حل خواهاز پزشك مناسب را دريافت نكند احساس درد و رنج خواهد داشت و بحق 

وتوكسيك و گلوكوكورتيكوئيد تطرف ديگر حفظ ساختمان و بقا اغلب نيازمند تجويز دراز مدت داروهاي سي

 مطلبن اي. دمي شون بروز عوارض شديد و حتي كشنده گاهي باعثبطور اجتناب ناپذير  و اين داروهااست 

تلاش كند كه تعادل بين ميشه خيلي دقت كرده و ه ست كه پزشك بايد در انتخاب درمانبه اين معني ا

حفظ تعادل ( اطلاعات علمي و تجربيات پزشك در اين رابطه .حداكثر بي خطري و تحمل را حفظ كندتاثير، 

  . سرنوشت ساز خواهد بود) تاثير، بي خطري و تحمل

و حفظ  بيولوژيكعادي سازي اهداف اصلي بوده و بر ) به مفهوم وسيع كلمه(حفظ تحرك و بهبود رنج 

، چون از دست دادن حفظ ساختمان مفصل ضروري است .، اگر مانعه الجمع باشند، ارجحيت دارندختمانيسا

وجود ندارد  يبهرحال، دليلولي . باعث كاهش تحرك و كيفيت زندگي شخص مي گردد ي مفصلحركتدامنه 



  وي است گرفتهر نقراعمكردي را كه شخص در زندگي روزمره از يك مفصل نياز دارد زياد تحت تاثير  اگركه 

  . هيمدقرار   عمل جراحي كه نتيجه آن مشخص نيستيك را در معرض خطر درمان يا 

ارزيابي تاثير هر ضايعه مشخص روي هر بيمار  همچنين و آگاهي از توانايي عملكردي بيمار در هر زمان

را اذيت نكند  ممكن است ويوجود مايع مفصلي بدون علامت زانو در يك كارمند  .مهم است بسيار خاص

 )يا عدم وجود( وجوديا به عنوان مثال،  .باشد است، )الگو( يك مدلكسي مشكل مهمي براي  يتواندولي م

مهم نباشد ولي وجود آن براي  يممكن است براي يك سنگتراش خيل) انگشت پنجم(يك انگشت كوچك 

اشاره اختلال عملكردي نيمه دررفتگي مفاصل بين انگشتي در انگشت و يا يك پيانيست ضروري است 

در صورت  ل پاتغيير شك. ديگر انگشتان ايجاد مي كنددر از انكيلوز مفاصل بين انگشتي ديستال  يبيشتر

  . عدم ايجاد درد و عدم اختلال در راه رفتن نياز به جراحي ندارد

مزمن هستند مفاهيم اجتماعي و شخصي بيماريهاي روماتيسمي و اين واقعيت كه اين اختلالات بيماريهاي 

زيادي از طرف وي مي  اجتماعي –رواني  بيمار گذاشته و باعث ايجاد مطالباتبار و فشار بيش از حدي روي 

علاوه بر  :ود را به صورت ديگري مجسم نماييدكنيد كه زندگي خ براي فهم بهتر اين مطلب، سعي. ددگر

از ) واقعي باشدچه غير اگر (ل، ترس كاركردن، روابط اجتماعي مخت اييدرد، محدوديت حركتي، كاهش توان

براي خود را ) كه يك منبع اضافي براي رنج بردن هستند(و پايان روياها و آرزوها  تغيير شكل و معلوليت

نيز كه تمايل به نگاهي منفي گرايانه اينضمن  ،)كه در بالا ذكر شد( بيماران با اين چشم اندازها. مجسم كنيد

لا به مراحل پيشرفته فقط از مشاهده بيماران مبت چشم اندازها ممكن است اين . دارند، روبرو مي شوند

پزشك بدبين كه به تاثير درمان اعتقادي د حتي بدون سر وكار داشتن با يك نبيماري ناشي شده باش



كار آنها را نشستن روي صندلي  كرده و عاقبتس مايوبيشتر فعاليت هاي لذتبخش شته، آنان را از ندا

  . يندچرخدار مي ب

آگاهي از اين جنبه ها باعث مي شود كه وقتي بيماريهاي روماتيسمي مورد توجه قرار مي گيرند به رابطه 

، كه بيمار نياز ياس و افسردگي از مقابله با دوره هايينحوه گنجاندن . بيمار بهاي بيشتري داده شود - پزشك

و دراين برنامه ها بايد دنبال  ضروري استاين بيماران  برنامه هاي مديريتيدر به حمايت اجتماعي دارد، 

رواني  - ه، مهم است كه پزشك وضعيت روحيرابطدر اين . يافتن راههاي ديگري براي رضايتمندي بيمار بود

اين مسئله مهم است كه بيماران تشويق . الت دهدخود را بداند و آنها را فعالانه در درمانشان دخ انبيمار

از  ،اليت هاي ورزش شركت كرده و بجاي سوگواري توانايي هاي از دسته رفتهبا علاقه مندي در فعشوند كه 

 شخص بيمار بودنشخص بيمار بودنشخص بيمار بودنشخص بيمار بودنيك و  بيماريبيماريبيماريبيماري يك افتراق بين داشتن. بطور كامل لذت ببرندخود باقيمانده زندگي 

غير قابل درمان،  توجه به مشكلاتكمك كنيم كه بجاي خود ما بايد به بيماران . حياتي استبسيار مهم و 

بوضوح نشان داده . ي نتايج مثبت درمان متمركز كنند و دنبال بهترين زندگي باشندانرژي خود را رو توجه و

و ارتباطشان با بيماري و محدوديت هايشان، اثر حتمي روي پيش  انشده است كه وضعيت رواني بيمار

  .صلي داردآگهي طولاني مدت، نه تنها از نظر تحرك و كيفيت زندگي بلكه از نظر حفظ ساختمان مف

        : : : : يك پزشك دقيق بايد از بدترين عارضه بپرهيزديك پزشك دقيق بايد از بدترين عارضه بپرهيزديك پزشك دقيق بايد از بدترين عارضه بپرهيزديك پزشك دقيق بايد از بدترين عارضه بپرهيزد
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