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اهمیت نوروپاتی ها و میوپاتی ها

درمانیوتشخیصیمشکلباموارد%25ودهندمیتشکیلرانورولوژيهايکلینیکمراجعیناز25%•
اندمواجه

هستندارتباطدرموضوعاینبانوعیبهطبهايرشتهتمامی•

سانانبدندرسانتیمترسیازبیشگاهیتامترمیلیچندازمختلفهاياندازهدرعضله600حدوددر•
عنوانهبعصبیسیستمفرمانتحتوباشدمیحرکتیسیستمانتهاییارگانحقیقتدرکهداردوجود
داردقرارEffectorارگان
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•Effectorمیآناتوموقعیتبهتوجهباراهبیندروشوندمیمنتهیعضلهبهوشروعمغزحرکتیهايسلولازها
بنماینددقیقوظریفحرکتیکایجادتاگیرندمیقرارمتعددهايمکانیسمتاثیرتحت

•Receptorمحیطیسنسورهايباطرفیکازکه)محیطیعصبیهايگانگلیون(حسیگیرندههايازسلولها
.گرددمیمنتهی)کورتکسیاتالاموس(مغزدرواقعحسیمراکزبهدیگرطرفازومتصل

•Upper Motor Neuronsمیتهگفنخاعومغزانتهاییحرکتیسلولهايتامغزکورتکسازحرکتیهايراهکلیه
رفلکسرفتننبیازوبابینسکیعلامتاسپاستیک،فلجهایپررفلکسی،صورتبهحرکتیسیستمدرآنعلایموشود

.باشدمیشکمیجلديهاي

•Lower Motor NeuronsارگانتانخاعومغزساقهدرانتهاییحرکتیهايسلولازEffector)موتورپلاك
.باشدیمآنآتروفیوعضلانیشلیها،رفلکسرفتنبینازعضلانی،ضعفآنگرفتاريعلایموداشتهادامه)عضله
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)MF(نورون می باشد و واحد ساختمانی عضلھ ، فیبر عضلانی CNSواحد ساختمانی 

Upper Motor Neurons:

Distribution 

Reflexes 

Muscle tone (Spasticity)

Babinsky

Abdominal reflexes

Atrophy

Lower Motor Neurons: 

Distribution 

Reflexes 

Muscle tone (Flaccidity)

Normal or absent Plantar reflex

Abdominal reflexes

Atrophy

Fasciculation and fibrillation







TYPE OF NERVE FIBERS (MYELINE SHEET):

• A fibers : Full myelinated (120 m/s) conduction

• B fibers : Finely myelinated (3-15 m/s) conduction

• C fibers : Unmyelinated (6/10- 2 m/s) conduction











• Sensory system receptors:

Free nerve endig (pain and itch)

Meisner, Merkle, Hair cell (Touch)

Krause (cold), Ruffini (heat)

• Paresthesia: abnormal spontaneous sensation

• Dysesthesia: unpleasant sensation that is normally painless

• Numbness

• Anesthesia

• Hypersthesia, Analgesia, Hypalgesia, Allodynia

• Hyperpathy (spontaneous central sensational pain)

• Phantom pain



CASE 1
یخارجوطرفیناحیهدرطولانیومبهمدردعلتبررسیجهتتنیسبازیکندست،راستساله39آقاي•

دکشمیطولوشودمیتشدیدبازيدورههرپایاندردردکهداردمیاظهار.استکردهمراجعهراستشانه
لمسدرمعاینهدرونداردحسیاختلال.نداردکاملبهبوديعلایماماکندپیدانسبیبهبوديتدریجبهتا

spinoglenoidناحیهtendernessموضعی notchحرکتدروداردadductionراستبازوي
وفیآتر.شودمیدردناكخارجیچرخشدرولیاستنرمالشانهپوزیشنحرکاتدامنه.یابدمیتشدیددرد

.شودمیدیدهinfraspinatusعضلهدرخفیف
:تشخیص•

1. Thorasic Outlet Syndrome

2. Tennis Elbow

3. Rotatory Caff Syndrome
4. Suprascapular Neuropathy



CASE 2

breastسنگینجراحیعملتحتاخیراکهIIتیپDMساله26سابقهباهیکلقويساله42خانم• cancerقرار
nitrousباطولانیبیهوشیوگرفته oxideدیستالدرشدیدسوزشاحساسوخسیاختلالاز.استکردهدریافت
5باکموتراپیدرمانتختبیمار.استشدهدادهنسبتاوطولانیدیابتبهکهاستشاکیهااندام flourourasileو

CyclophosphamideوMethotrexateهبطوریکیافتهتشدیدالعادهفوقبیماردردهاي.استگرفتهقرار
severنورولوژیکمعاینهدر.دهدنمیمعاینهاجازهونبودهکاريهیچانجامبهقادر hyperpathyکهداشتوجود

Muscle.گردیدمعاینهتوقفباعث stretch reflexانتهاهادرورفتهبینازhyperstesisجورابیدستکشی
Smallوجودبیمارقبلیدرمعاینه.شدهمختلpositionوvibrationحس.دارد fiber sensory

neuropathyیتامینوکمبودومگالوبلاستیکآنمیخونی،آزمایشدر.یافتهتشدیدکموتراپیباکهبودهمطرح
B12بودهمشهود.

:تشخیص بالینی•

1. Neuropathy due to toxic agent

2. Diabetic Neuropathy

3. Critical care polyneuropathy

4. Sub-acute combined degeneration due to B12 deficiency



CASE 3
خواب.استشاکیانگشتانلايپنبهوجوداحساسوپاهارفتنخوابازساله4شکایتباساله72آقاي•

ودخدستانوصورتدربیمار.استکردهایجادنیزرفتنراهدراختلالوبودهپامچناحیهتاپاهارفتگی
مصرفولانیطمدتبهویتامینمولتیوهیدرالازینبینار.نداردسیستمیکواسفنگتريعلایم.نداردعلایمی

Stretch.شودمیدیدهپااستخوانیبینعصلاتآتروفیچکشی،پايمعاینهدر.کندمی reflexاندام
وحرارتولمسودردحساختلال.استرفتهبینازراستپايوساقدرولیبودهنرمالفوقانی

vibrationدر.داردپایینبهپاساقوسطناحیهازعمقیحسوEMG،دیستالنوروپاتیپلی
sensory-motorاستشدهگزارش.

:تشخیص•

1. Myelopathy SCD with Vitamin B12 deficiency

2. Charcot-Marie-Tooth

3. Length Dependent Polyneuropathy

4. Vascular insult (Burger Syndrome)



LENGTH DEPENDENT POLYNEUROPATHIES
• Hereditary

Charcot-Marie-Tooth

Hereditary sensory neuropathy

Idiopathic Amiloidosis

Mitochondrial disorder

• Dysimmune Inflammatory

Amiloidosis

Sjogren Syndrome

Rheumatoid Arthritis

Vasculitis

• Infectious

HIV, HTLV, Lyme Disease

• Malnutrition B12 Deficiency

• Metabolic

Critical illness, Diabetes Melitus

Gluten Sensitive Entreopathy, Hypothyrodism

Uremia

• Toxic

Alcohol abuse, B6 toxicity, Arsenic,

Hexacarbone, Lead, Mercury,

Organophosphates, Thalium, Amiodarone,

Chloroquine, Colchicine, Disulfiram, INH,

Hydralazine, Metronidazole, Nitrous oxide

Vincristine, Statins, Thalidomide, etc



CASE 4
شانهپارستزي.استنمودهمراجعهپیشروز10ازپروگزیمالودیستالپیشروندهضعفشرحباساله47آقاي•

ولیداشتهسیتنفعفونتعلایمپیشهفتهدوبیمار.ندارداسفنگتريوبولباراختلال.کندمیذکرراپاساقو
وstableحیاتیعلایممعاینهدر.کندمیذکرراماهیتنزیادمصرفسابقهبیمار.استنگرفتهدارویی
یحساختلالوتحتانیانداموایبریشنحسرفتنبینازوطرفدوفاسیالعضلاتقرینهضعفوجود

رد.داردسفیدگلوبولسلولسهتادووبالاپروتیینCSFمایعآزمایشدر.شودمیدیدهجورابیدستکشی
EMGوعصبیهدایتاختلالConduction blockاستمشهود.

:تشخیص•

1. Guillain-barre Syndrome

2. Porphiric Neuropathy

3. Dyphtheric polyneuropathy

4. Botulinum intoxication 







CASE 5

لالاختتعریق،کاهشچشم،ودهانخشکیپیشهفتهدواز.استنمودهمراجعهشدیدوطولانییبوستعلتبهساله56آقاي•
حالتدرو124/75خوابیدهحالتدرخونفشارمعاینهدر.کندمیذکررامکررهايسنگوپووضعیتی،سرگیجهادرار،دفع

.باشدمینرمالمعایناتسایر.داردتطابقونوربهمردمکپاسخاختلال.داردکارديتاکیهمراه66/40دقیقهیمازبعداستاده
Tilt-tableتست testingنشاندشدیآنهیدروزتعریق،تست.نمودتاییدرااورتوستاتیکهایگوتنشنهمراهبرادیکارديوجود

آدنوپاتیصدريقفسهCTدر.دهدمینشانراکولیناستیلباديآنتیرفتنبالاپارانیوپلاستیک،هايبادياتوآنتی.دهدمی
Smallبرونکوسکوپی،وهایلار Call Carcinomaنمودتاییدراریه.

:شخیصت•

1. Sjogren Syndrome

2. Eaton Lambert Syndrome (Myasthenic Syndrome)

3. Autonomic polyneuropathy

4. Paraneoplastic Polyneuropathy 
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