
بخشهایپیشینمغزرامبتلامیکند
دمانس فرونتوتمپورال همچنین دمانس لوب پیشانی یا دمانس لوب 

گیجگاهی هم نامیده می شود. این بیماری موجب تحلیل رفتن سلول های 
عصبی در بخش های جلویی مغز یعنی لوب پیشانی یا قسمت جلویی 

لوب های گیجگاهی که در پشت شقیقه ها قرار دارند، می شود. نشانه های 
این بیماری، همانند بیماری آلزایمر بمرور پدیدار می شوند. اما 
تفاوت های فاحشی بین این دو نوع بیماری دمانس وجود دارد.

نشانههایبیماریمعمولیدمانسدراینبیماری
نمیشوند دیده

فراموشی و دشواری در یادگیری مطالب جدید، که از نشانه های آغازین 
آلزایمر می باشند، در مورد دمانس فرونتو تمپورال معمول نیستند. 

نشانه های بیماری یاد شده، اگر هم پدیدار شوند، در مراحل پیشرفته این 
بیماری خود را نشان می دهند. اما نشانه های دمانس فرونتو تمپورال یا 

از طریق تغییرات رفتاری یا بروز دشواری هایی که بستگی به آن دارد 
که روند بیماری در کدام بخش از مغز آغاز شود، پدیدار می شوند. 

تغییرمیکند فرد شخصیت
در بیشتر موارد ابتدا این لوب پیشانی مغز است که در اثر دمانس 

فرونتو تمپورال آسیب می بیند. از این بخش مغز است که کنترل تمرکز 
حواس، قوه تشخیص و کنترل هیجانات انجام می پذیرد. شخصیت فرد 

بیمار به آرامی شروع به تغییر می کند و رفتار فرد هر چه بیشتر بسوی 
بی بصیرتی و ضعف قوه تشخیص  گرایش پیدا می کند. 

دشواری فزاینده در بدست گرفتن ابتکار عمل و طغیان های خشم 
غیرقابل توجیه از دیگر نشانه های آغازین این بیماری هستند. این امر 
معمول است که فرد می تواند بی قرار شده، از لحاظ احساسی بی تفاوت 

بوده و در بعضی مواقع بی علاقه به همه چیز شود. توانایی احساس 
همدردی بمرور تضعیف می شود. همچنین مصرف بیش از اندازه غذا، 

دخانیات یا الکل نیز ممکن است دیده شود.

دربعضیموارددشواریهایزبانیپدیدارمیشود
دمانس فرونتو تمپورال می تواند همچنین در بخش های پیشین لوب های 

گیجگاهی که برای توانایی زبانی اهمیت دارند نیز، آغاز شود. این 
موارد رازبان پریشی فزایندهمی نامند. این امر می تواند خود را بشکل 

کاهش قوت درک کلامی و دشواری در نامیدن اشیاء مختلف به نام 
صحیح آنها، ماننداتومبیل یا کلید، خود را نشان دهد. این امر همچنین 
می تواند بشکل سخن گفتن به دشواری و بصورت منقطع با اشتباهات 

گرامری بسیار باشد.

فردنیازبهکمکهرچهبیشتردارد
آغاز دمانس فرونتوتمپورال نزد افراد از همان سنین بالاتر میانسالی 

هم غیرمعمول نیست. این بیماری می تواند از آن پس در طول سال های 
زیادی در جریان باشد. نشانه های بیماری بیشتر شده و بمرور و بهمان 

سرعتی که آسیب مغزی انتشار می یابد، شدیدتر می شوند. انجام کارهای 
روزمره برای فرد هرچه دشوارتر می شود و بزودی فرد برای پوشیدن 

لباس، نظافت و مراقبت شخصی خود نیاز به کمک خواهد داشت.

تشخیصزودهنگاماهمیتدارد
دمانس فرونتو تمپورال ممکن است با افسردگی، 

سندروم خستگی مفرط و یا دیگر موارد عدم 
سلامتی روانی اشتباه گرفته شود. بدلیل آنکه پدیدار 

شدن فراموشی و دیگر نشانه های عمومی دمانس 
در آغاز بیماری غیرمعمول است، کشف این 

بیماری می تواند سخت باشد. 
در صورت مشکوک بودن به امکان ابتلای خود 

یا یکی از نزدیکان خود به دمانس فرونتو تمپورال، با یک پزشک تماس 
بگیرید. شایسته است که تحقیق در اینباره در اسرع وقت آغاز شود. این 

امر معمولا در یک کلینیک ویژه )کلینیک پذیرش حافظه( انجام می پذیرد 
و شامل تعدادی آزمایش و معاینات گوناگون و همچنین مصاحبه با 

بستگان می باشد.

درمانومواجهشدنبااینبیماری
تحقیقات پیرامون دمانس فرونتو تمپورال پیشرفت هایی داشته اما تاکنون 

روشی برای توقف روند این بیماری یافت نشده است. اما بااین وجود، 
جهت امکان برنامه ریزی برای یک زندگی هرچه بهتر وپربارتر، 

پیداکردن توضیحی برای بروز نشانه های بیماری اهمیت دارد.
لوازم کمکی طبی و یک مراقبت خوب می تواند بروش های گوناگون 

زندگی راحت تری برای فرد فراهم نماید. همچنین این امر هم اهمیت 
دارد که تلاش شود تا در اطراف فرد بیمار آرامش و آسایش برقرار شود 

زیرا در بیشتر مواقع استرس نشانه های بیماری را تشدید می کند.

۷ آوریل ۲۰۱۶ .مرکز دمانس سوئد©

دمانسفرونتوتمپورال)زوالعقللوبگیجگاهی(
سوئد دمانس مرکز سوی از شده تهیه اطلاعاتی برگه

info@demenscentrum.se ,۰۸۶۹۰۵۸۰۰ Gävlegatan 16, 113 30 Stockholm ,مرکز دمانس سوئد

www.demenscentrum.se

برگه های اطلاعاتی دیگری نیز به زبان های گوناگون در وبگاه 
مرکز دمانس سوئد برای پرینت کردن در دسترس می باشد. 
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