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एमएि मससतिषक सवास्थय की गसतिसवसियां और िहायक िामसरियां ऐबवटी, ए्क ल्ेसलयोन फामा्गसयमुर्कलि, िलेलजटीन और 
िनोफी जलेनज़ाइम िले प्ाप्त दान और बायोजलेन, एफ हॉफमैन-ला रो्, मक्ग  कले जटीएए और नोवार ््गि िले प्ाप्त ्ैसषिक दान 
द्ारा सवत्त पोसिति की गई हैं, इनमें िले ढकिटी पर भटी िामरिटी कले  सलए कोई दबाव नहीं था।
हहदंटी अनमुवाद िनोफी जलेनज़ाइम द्ारा प्दान ढकया गया था
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इस मार्गदर््ग्का ्ेक बारे में
यह लघमु माग्गदर््गका मल्टीपल स्कललेरोसिि (एमएि) वालले लोगों को यह िमझनले में मदद करनले का एक स्ोति ह ैढक वले 
अपनले मससतिषक को यथािंभव सवसथ कैिले रख िकतिले हैं और सवास्थय िलेवा पले्लेवरों िले दलेखभाल कले  उच्चतिम िंभव मानक का 
अनमुरोि कैिले कर िकतिले हैं। यह बतिातिटी ह ैढक एमएि िले पटीसिति लोग, "मससतिषक सवास्थय: मल्टीपल सकले ललेरोसिि में िमय 
मायनले रखतिा ह"ै, की ररपो ््ग में ढदए गए िमुझावों को कैिले अभयाि में ला िकतिले हैं।

यह माग्गदर््गका और ररपो ््ग लोगों कले  उि अंतिरराष्टटीय िमूह द्ारा सलखटी गई थटी सजनहें एमएि कले  िाथ जटीनले की 
वासतिसवकतिा की परख थटी। िमूह में एमएि िले पटीसिति लोग, रोगटी िंगठनों कले  प्सतिसनसि, सिढकतिक, ्ोिकतिा्ग, सव्लेिज्ञ 
निसें और सवास्थय अथ्ग्ास्तटी ्ासमल थले।

उि िमूह नले एक सिढकतिटीय रणनटीसति का िमुझाव ढदया था सजिमें ्ासमल हैं: 
�� अनय बटीमाररयों कले  इलाज िसहति एक मससतिषक-सवसथ जटीवन ्ैलटी कले  िाथ जटीना (पृष्ठ 3)
�� यह दलेखनले कले  सलए ढक ्कया उपिार काम कर रहा ह ैएमएि रोग गसतिसवसि पर नज़र रखनले की योजना (पृष्ठ 4)
�� िूसिति, िाझा सनण्गय ललेना (पृष्ठ 5)
�� नयूरोलॉसजस् िले समलनले कले  सलए तिमुरंति सनरद्गष्ट करना और ्टीघ्र सनदान (पृष्ठ 6)
�� जब उपयमुक्त हो, रोग-िं्ोिन सिढकतिा (डटीएम्टी) कले  िाथ प्ारंसभक उपिार (पृष्ठ 6)
�� रोग कले  िभटी िरणों में मससतिषक कले  सवास्थय कले  महतव को िमझना (पृष्ठ 7-8)

हालांढक वति्गमान में एमएि का कोई इलाज नहीं ह,ै ललेढकन हमारा उद्लेशय रोग िले पटीसिति लोगों को जटीवन भर उनकले  
मससतिषक कले  सवास्थय को बढ़ानले कले  सलए सनयंत्रण रखनले और िकारातमक कार्गवाई करनले में मदद करना ह।ै

इस मार्गदर््ग्का ्को पढ़ने ्ेक बाद आप क्या ्कर स्कतिे हैं?

एमएस से पीड़िति सभी लोरों ्ेक ललए
�� एमएि पर मससतिषक कले  सवास्थय कले  दसृष्टकोण को िमझें और एक सवसथ-मससतिषक वालटी जटीवन ्ैलटी अपनाएं।
�� सवास्थय िलेवा पले्लेवरों को बतिाएं ढक आपकले  सलए ्कया मायनले रखतिा ह ैऔर आप उपिार िले ्कया प्ाप्त करना 

िाहतिले हैं। 
�� तिब तिक प्श्न पूछतिले रहें जब तिक ढक आपको अचछटी तिरह िले िमझ न आ जाए और पूरटी जानकारटी न समल जाए।
�� ऐिटी िटीज़ें जो आपकले  सवास्थय और िलेहति को प्भासवति करतिटी हैं, जैिले ढक लषिण, उपिार कले  दमुषप्भाव और अनय 

रोग, की एक डायरटी बनाकर अपनले एमएि की सनगरानटी करनले में मदद करें।
�� अपनले एमएि कले  बारले में जानकारटी रखें तिाढक आप अपनले उपिार कले  बारले में अपनले सवास्थय पले्लेवरों कले  िाथ 

समलकर सनण्गय लले िकें ।

लोर जो ड़नदान पर/ ड़नदान ्ेक बहुति पास हैं
�� नयूरोलॉसजस् (सजिले एमएि कले  बारले में सव्लेि जानकारटी हो) िले समलनले कले  सलए तिमुरंति सनरद्गष्ट करनले और नैदासनक 

िलेवाओं तिक पहिं कले  सलए कहें।
�� डटीएम्टी (यढद उपयमुक्त हो) कले  िाथ जलद िले जलद उपिार ्मुरू करें।

एमएस ्ेक पुनरा्तिती प्र्कारों से पीड़िति लोर
�� िमुंबकीय अनमुकमपन इमलेहजंग (एमआरआई) मससतिषक सकैन कले  उपयोग द्ारा अपनले एमएि की जांि पर ििा्ग करें 

और इि बारले में पूछें ढक पररणामों का आपकले  सलए ्कया मतिलब ह।ै
�� इि िंभावना पर ििा्ग करनले कले  सलए सनडर रहें ढक आपकले  ठटीक महिूि करनले कले  बाद भटी रोग की गसतिसवसि 

जारटी रह िकतिटी ह।ै
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स्कारातम्क जी्न ्ैली ्ेक ड़््कलप आप्ेक  
मस्तिष्क ्को ्यथासंभ् ्््थ रखने में मदद  
्कर स्कतिे हैं
एमएि िले पटीसिति लोगों कले  सलए एक ऐिा सवसथ मससतिषक होना काफी महतवपूण्ग ह ैजो अचछटी तिरह िले काय्ग करतिा हो। 
यहां छह िकारातमक िरण ढदए गए हैं सजनहें आप अपनले मससतिषक को यथािंभव सवसथ रखनले कले  सलए अपना िकतिले हैं, 
िाहले आपका एमएि का सनदान कमु छ भटी हो।

 लजतिना हो स्ेक उतिना सक्रि्य रहें
एरोसबक ढफ्नलेि कले  उच्च सतिर, तिलेज िूिना प्िंसकरण और िंरसषिति मससतिषक ऊतिक की मात्रा कले  िाथ जमुिले 
हए हैं1,a इििले पतिा िलतिा ह ैढक यथािंभव िढरिय होना,एमएि िले पटीसिति लोगों में मससतिषक सवास्थय को 
बनाए रखनले में मदद कर िकतिा ह।ै

 अपने ्ज़न ्को ड़न्यंत्रण में रखें
सवसथ वज़न बनाए रखनले की तिमुलना में मो्ापले कले  कारण एमएि िले होनले वालटी घावों (गहन षिसति कले  षिलेत्र) की 
िंखया असिक होतिटी ह।ै2

 अपने मस्तिष्क ्को सक्रि्य रखें
स्षिा, पढ़ना, ्ौक और कलातमक या रिनातमक मनोरंजनों को जटीवन भर अपनाए रखनले िले एमएि में 
मानसिक िमसयाओं िले बिनले में मदद समलतिटी ह।ै3–7

 धूम्रपान से बचें
िूम्रपान न करनले की तिमुलना में सिगरले् पटीना, एमएि2 िले पटीसिति लोगों में मससतिषक की मात्रा में कमटी, िाथ 
हटी िाथ पमुनरावृसत्त की उच्च दरों8, सवकलांगतिा कले  सवकाि में वृसधि,8,9  असिक मानसिक िमसयाओं10 और 
उत्तरजटीसवतिा में कमटी11 कले  िाथ जमुिा हआ ह।ै

 आप्ेक द्ारा क््कए ्राब ्ेक से्न ्की मात्रा पर ध्यान दें
एमएि िले पटीसिति लोगों में ्राब का अिमुरसषिति सतिर, उत्तरजटीसवतिा में कमटी कले  िाथ जमुिा हआ ह।ै11

 अन्य द्ाएं लेना जारी रखें जो आप्ेक डॉक्टर ने ड़नधा्गररति ्की हैं
यढद आपको कोई दिूरटी बटीमाररयां हैं, तिो उन बटीमाररयों की सनगरानटी और प्बंिन कले  िाथ-िाथ कोई भटी 
सनिा्गररति दवाईयां ललेनले कले  सलए सजममलेदार बनें। उच्च रक्तिाप, उच्च कोललेसट्ॉल, हृदय रोग और मिमुमलेह जैिले 
लषिण एमएि रोग कले  कोि्ग को सबगाि िकतिटी हैं।

आप क्या ्कर स्कतिे हैं?

�� मस्तिष्क ्को ्््थ रखने ्ाली ए्क जी्न ्ैली अपनाएं सजिमें ्ारटीररक रूप िले िढरिय रहना, अपनले वज़न 
को सनयंत्रण में रखना, अपनले ढदमाग को िढरिय रखना, िूम्रपान न करना, आप ्राब का ढकतिना िलेवन करतिले हैं, 
उि पर धयान दलेना और आपको सनिा्गररति की गई कोई भटी दवाइयां ललेना ्ासमल ह।ै

aहालाँढक, सवसथ वयसकों की आयमु जैिले-जैिले बढ़तिटी ह,ै उनकले  सलए मससतिषक कले  ऊतिकों की कमु छ मात्रा खोना िामानय बाति ह,ै ललेढकन एमएि िले पटीसिति 
लोगों में यह प्ढरिया असिक तिलेज़टी िले होतिटी ह ै(पृष्ठ 7–8 दलेखें)।
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एमएस ्का प्रबंधन ्करने ्ेक ललए ड़न्यममति  
ड़नररानी सबसे महत्पूण्ग है
यह दलेखनले कले  सलए एमएि की सनगरानटी करना ढक उपिार काम कर रहा ह ैया नहीं, मससतिषक कले  सवास्थय को आजटीवन 
रूप िले बढ़ानले कले  सलए महतवपूण्ग ह।ै सजि प्कार एक कार सनयसमति िलेक-अप और िरव्गिलेज़ की एक योजना कले  िाथ आतिटी 
ह,ै उिटी प्कार आपकले  उपिार का सनरटीषिण करनले वालले सवास्थय पले्लेवरों कले  पाि आपकले  एमएि की सनगरानटी करनले - और 
एक लॉगबमुक में आपकले  और आपकले  रोग कले  बारले में जानकारटी, सजिकले  बारले में वले आपकले  िाथ ििा्ग करतिले हैं, उिले डालनले कले  
सलए एक योजना होनटी िासहए।

पमुनरावति्गन और सवकलांगतिा में प्गसति रोग कले  होनले को द्ा्गतिटी ह ै- और आप उनकी सनगरानटी रखनले में मदद करकले  
िकारातमक कार्गवाई कर िकतिले हैं। ऐिटी िटीज़ें जो आपकले  सवास्थय और िलेहति को प्भासवति करतिटी हैं, जैिले ढक लषिण  
(चचत्र 1),12,13 दमुषप्भाव और अनय रोग, की एक एमएि डायरटी बनाकर रखना मददगार हो िकतिा ह ैसजििले ढक आप 
अपनले सवास्थय िलेवा पले्लेवरों कले  िाथ एक पूरटी तिसवटीर िाझा कर िकतिले हैं।

िभटी एमएि रोग की गसतिसवसि मससतिषक और रटीढ़ की हड्टी में ऊतिक को षिसति पहिंातिटी ह,ै भलले हटी इििले तिमुरंति पमुनरावति्गन 
की िमसया न हो (पृष्ठ 7–8, चचत्र 2 दलेखें)। इि बाति कले  प्माण हैं ढक घावों (गहन षिसति कले  षिलेत्र) और मससतिषक कले  ऊतिकों 
की षिसति िले पमुनरावति्गन और सवकलांगतिा की प्गसति का पूवा्गनमुमान ढकया जा िकतिा ह।ै14  इिसलयले नए घावों को दलेखनले कले  
सलए एमआरआई मससतिषक सकैन का उपयोग ढकया जाना िासहए। कमु छ ्कलटीसनकों में िॉफ्वलेयर का उपयोग करकले  जो ढक 
आजकल कई जगह  उपलबि हैं, कले  द्ारा मससतिषक कले  ऊतिकों की षिसति की जांि करना भटी िंभव हो िकतिा ह।ै

रोग की गसतिसवसि की सनयसमति सनगरानटी िले पूव्ग िलेतिावनटी समल िकतिटी ह ैढक एमएि उपिार प्सति अचछटी तिरह िले 
प्सतिढरिया नहीं दले रहा ह।ै िमय अतयंति महतवपूण्ग ह,ै और रोग की गसतिसवसि सनयंसत्रति नहीं हो पानले कले  नैदासनक   या 
एमआरआई प्माण कले  द्ारा उपिार को डटीएम्टी िले बदलनले की िंभावना कले  बारले में ििा्ग की जा िकतिटी ह ैजो ्रटीर पर 
एक अलग तिरटीकले  िले काय्ग करतिा ह।ै

चचत्र 1 िकारातमक कार्गवाई 
करें। इन लषिणों को दलेखें,12,13 
खाितिौर पर हरले रंग में ढदखाए 
गए, और अपनले सवास्थय 
िलेवा पले्लेवर कले  िाथ अपनटी 
अपॉइं्में् पर ििा्ग करनले कले  
सलए एक एमएि डायरटी रखें।
सजयोवानोनटी जटी ए् अल िले 
ऑ्किफोड्ग फामा्गजलेनलेसिि की 
अनमुमसति िले पमुनतपा्गढदति और 
अनमुकूसलति। मससतिषक सवास्थय: 
मल्टीपल सकले ललेरोसिि में िमय 
मायनले रखतिा ह,ै © 2015 
ऑ्किफोड्ग फामा्गजलेनलेसिि सलसम ल्ेड।

urÉaÉëiÉÉ
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qÉÔ§ÉÉzÉrÉ MüÐ xÉqÉxrÉÉLÇ

AMüÄQûlÉ AÉæU 
SSïpÉUÏ LåÇPûlÉ

AÉÆiÉÉåÇ MüÐ xÉqÉxrÉÉLÇ

SSï jÉMüÉlÉ urÉÉrÉÉqÉ Måü 
mÉëÌiÉ AxÉWûlÉzÉÏsÉiÉÉ

iÉÉmÉqÉÉlÉ Måü 
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अपने उपचार ्ेक बारे में ड़नण्ग्य लेने में आप  
ए्क महत्पूण्ग भूमम्का ड़नभातिे हैं
यह ियन करना ढक उपिार कैिले ्मुरू करें या कोई दिूरा डटीएम्टी ललेना कब ्मुरू करें, एक िूसिति, िाझा सनण्गय होना 
िासहए सजिमें आप एक महतवपूण्ग भूसमका सनभातिले हैं। आपको अपनले सवास्थयिलेवा पले्लेवरों कले  िाथ अपनले मूलयों, जरूरतिों, 
िटीमाओं, जटीवन ्ैलटी, उपिार कले  लक्यों और रोग कले  िंभासवति कोि्ग पर ििा्ग करनले में िषिम महिूि करना िासहए। 
वातिा्गलाप कले  सवियों में रोजगार, पररवार ्मुरू करना या बढ़ाना, अनय जटीवन्ैलटी कारक जो आपकले  सलए महतवपूण्ग हैं, 
जोसखम कले  प्सति आपका नज़ररया और इंजले्क्न कले  बारले में भावनाएं, और आपकी वति्गमान दवा कले  ढकिटी भटी दमुषप्भाव 
िसहति कोई अनय रोग सजिकले  सलए आपका इलाज ढकया जा रहा ह,ै ्ासमल हो िकतिले हैं। िंबंसिति िमुसविा, प्भाव्टीलतिा, 
िंभासवति दमुषप्भावों कले  बारले में ििा्ग और डटीएम्टी की सवस्ष्ट िमुरषिा सनगरानटी पर सविार ढकया जाना भटी महतवपूण्ग ह।ै

जब एमएि िले पटीसिति लोग अपनटी बटीमारटी और इिकले  इलाज 
कले  बारले में अचछटी तिरह िले िूसिति होतिले हैं15और सवास्थयिलेवा 
पले्लेवरों कले  िाथ उनकले  अचछले, सपष्ट, सवश्ािपूण्ग िंबंि होतिले 
हैं,16,17, तिो उनकले  द्ारा उपिार जारटी रखनले की िंभावना 
असिक होतिटी ह ै- और इिसलए गंभटीर पमुनरावति्गन कले  अनमुभव 
होनले की िंभावना कम होतिटी ह।ै18 इिसलए आपकी सवास्थय 
िलेवा ्टीम कले  िाथ एक िूसिति और िढरिय िहयोग होना 
आपकले  एमएि कले  िफलतिापूव्गक प्बंिन का एक महतवपूण्ग 
सहसिा ह।ै 

आप क्या ्कर स्कतिे हैं?

�� ऐिटी िटीज़ें जो आपकले  सवास्थय और िलेहति को प्भासवति करतिटी हैं, जैिले ढक लषिण, दमुषप्भाव और अनय रोग, की 
ए्क एमएस डा्यरी रखें। इि जानकारटी को अपनले सवास्थय िलेवा पले्लेवरों कले  िाथ िाझा करें।

�� अपने एमएस ्ेक प्रबंधन ्ेक तिरी्कों पर चचा्ग करें जैिले ढक मससतिषक को सवसथ रखनले वालटी जटीवन्ैलटी अपनाना 
और लषिणों को कम करनले वालटी डटीएम्टी और दवाएं ललेना।

�� अपने उपचार ्का ड़नरीक्षण ्करने ्ाले ््ा््थ्यसे्ा पे्े्रों से पूछें क््क ्े ्ैकसे आप्ेक एमएस ्की ड़नररानी ्करने 
्की ्योजना बना रहे हैं। यह दलेखनले कले  सलए ढक आपका रोग ढकतिना िढरिय ह,ै सनयसमति एमआरआई सकैन ्लेड्ूल 
करनले पर ििा्ग करें।

�� सुड़नश्चिति ्करें क््क आप्को अपने नैदाड़न्क   आ्कलनों और एमआरआई ््ैकनों ्ेक पररणामों ्ेक बारे में पूरी जानकारटी 
हो और अपनले उपिार का सनरटीषिण करनले वालले लोगों को उन पररणामों पर आपिले ििा्ग करनले कले  सलए कहें।

�� ्यक्द आप्का एमएस, उपचार ्ेक प्रड़ति अचछी तिरह से प्रड़तिक्रि्या नहीं दे रहा है या यढद आप असप्य दमुषप्भावों का 
अनमुभव करतिले हैं, तिो उनिले पूछें ढक कोई अनय डटीएम्टी ललेना उसिति ह ैया नहीं।

आप क्या ्कर स्कतिे हैं?

�� अपने ््ा््थ्य से्ा पे्े्रों ्ेक साथ ड़नण्ग्य ललेनले की प्ढरिया का सहसिा बनें। उनहें बतिाएं ढक आपकले  सलए ्कया 
मायनले रखतिा ह ैऔर जब तिक आपको पूरटी जानकारटी न समल जाए, तिब तिक प्श्न पूछतिले रहें।

�� लजन ड़्ष्यों पर आप चचा्ग ्करना चाहतिे हैं, जैसे क््क आप्ेक लक्षण, रोर ्का संभाड़्ति ्कोस्ग और उपचार ्ेक 
ड़््कलप, उनकले  बारले में नोट्ि बनाकर अपनटी अपॉइं्में् की तिैयारटी करें।

�� अपने परर्ार और घर, अपनी नौ्करी और ्ौ्क और आप उपचार से क्या प्राप्त ्करना चाहतिे हैं, इन बातिों 
िसहति, अपनले सवास्थय िलेवा पले्लेवरों को बतिाएं ढक आपकले  सलए ्कया मायनले रखतिा ह।ै

�� इन ्ातिा्गलापों में सहा्यतिा ्ेक ललए अन्य स्ोतिों ्की खोज ्करें। आपकले  सथानटीय एमएि रोगटी िंगठन इिमें आपकी 
मदद कर िकतिले हैं।

�� ड़नधा्गररति क््कए रए क््कसी भी डीएम्टी ्को लेना जारी रखें।
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ड़नदान ्ेक सम्य/ ड़नदान ्ेक ्करीब सम्य  
मा्यने रखतिा है
 
तिात्कालल्क ड़नदान से ्ीघ्र उपचार क््क्या जा स्कतिा है

मससतिषक का सवास्थय आजटीवन रूप िले बढ़ानले कले  सलए, एमएि का उपिार और प्बंिन जलद िले जलद ्मुरू करनले की 
जरूरति होतिटी ह-ै और इिकले  सलए ्टीघ्र सनदान जरूरटी होतिा ह।ै आमतिौर पर, प्ारंसभक एमएि कले  िंगति लषिणों का 
अनमुभव करनले वाला व्यसक्त अपनले पररवाररक सिढकतिक/ प्ाथसमक दलेखभाल सिढकतिक या असपतिाल िले िलाह ललेतिा ह।ै 
जब एमएि होनले की िंभावना का पतिा लग जातिा ह,ै तिो ढकिटी नयूरोलॉसजस्- एक ऐिा सिसलतिक जो तिंसत्रका तिंत्र कले  
रोगों का सव्लेिज्ञ हो, िले समलनले कले  सलए तिमुरंति सनरद्गष्ट ढकए जानले (रलेफरल) की जरूरति होतिटी ह ै।

एमएि एक जर्ल बटीमारटी ह।ै एमएि रोग में सव्लेिज्ञ एक नयूरोलॉसजस्, और उनकी ्टीम, सनदान तिथा दलेखभाल और 
प्बंिन कले  सलए एक िमलेढकति दसृष्टकोण प्दान करनले का िबिले अचछा माधयम होंगले। ऐिले नयूरोलॉसजस् कले  पाि एमएि 
कले  दटीघ्गकासलक प्बंिन का व्यापक अनमुभव और नवटीनतिम नैदासनक   मानदडंों, उपिार सवकलपों और जांि करनले की 
प्ढरियाओं का काफी गहरा ज्ञान होतिा ह।ै कई िलेवाओं में एमएि सव्लेिज्ञ निसें ्टीम की प्ममुख िदसय होतिटी हैं। वले ज्ञान, 
आतमसवश्ाि और िामना करनले की षिमतिा19 में िमुिार करनले, भावनातमक िहारा20 प्दान करनले में मदद कर िकतिटी हैं और 
एमएि िले पटीसिति लोगों कले  सलए बहति महतवपूण्ग होतिटी हैं।21

एमआरआई मससतिषक सकैन िले प्ाप्त प्माण की बदौलति अब एमएि का पहलले की तिमुलना में ्टीघ्र सनदान करना िंभव 
ह।ै22 आजकल, प्ारंसभक 1980 कले  द्क की तिमुलना में कम िले कम 10 गमुना असिक ्टीघ्रतिा िले सनदान ढकया जा िकतिा 
ह,ै23 और लगभग पाँि में िले एक व्यसक्त सजनमें एक भटी बार पमुनरावति्गन हआ था, वले अपनले पहलले एमआरआई सकैन िले एक 
सनसचिति सनदान प्ाप्त कर िकतिले हैं।24 अनय का, एमआरआई सकैन और नैदासनक   परटीषिणों कले  आगले कले  अपॉइं्में् द्ारा 
जलद िले जलद सनदान ढकया जा िकतिा ह।ै ्टीघ्र सनदान का मतिलब ह ैढक एमएि िले पटीसिति लोग और उनकले  सवास्थय िलेवा 
पले्लेवर जलद िले जलद बटीमारटी का इलाज और प्बंिन ्मुरू कर िकतिले हैं।

डीएम्टी ्ेक साथ ्ुरुआतिी उपचार से रोर ्की  
रड़तिड़्चध ्कम हो स्कतिी है
एमएि कले  पमुनरावतिती प्कारों िले पटीसिति लोगों में, रोग कले  कोि्ग कले  प्ारंभ में, उपिार में दलेरटी की तिमुलना में रोग-िं्ोिन 
सिढकतिा (डटीएम्टी) कले  िाथ उपिार ्मुरू करनले िले बलेहतिर दटीघ्गकासलक पररणाम प्ाप्त होतिले हैं।25 अलग-अलग डटीएम्टी, 
्रटीर पर अलग-अलग तिरटीकों िले काय्ग करतिटी हैं और प्तयलेक कले  कमु छ सव्लेि लाभ और िंभासवति दमुषप्भाव होतिले हैं। अतिः 
अपनले सलए िबिले उपयमुक्त डटीएम्टी िमुनना, िाथ हटी मससतिषक को सवसथ रखनले वालटी जटीवन ्ैलटी कैिले अपनाई जाए (पृष्ठ 
3 दलेखें), यले कमु छ ऐिले सविय हैं, सजनकले  बारले में आपको अपनले सवास्थय िलेवा पले्लेवरों (िमुझाए गए सवियों कले  सलए पृष्ठ 5 दलेखें) 
िले बाति करनटी िासहए।

आप क्या ्कर स्कतिे हैं?

�� ्यक्द एमएस होने ्का ््क है, तिो क््कसी न्यूरोलॉलज््ट िले समलनले कले  सलए तितकाल सनरद्गष्ट ढकए जानले हलेतिमु बाति करें, 
खािकर ऐिा नयूरोलॉसजस् जो एमएि का सव्लेिज्ञ हो, या कोई एमएि सव्लेिज्ञ स्कलसनक।

�� एमआरआई सक्हति नैदाड़न्क   प्रक्रि्याओं तिक ्टीघ्र पहिं का अनमुरोि करें।
�� ्यक्द आप्को तिुरनति ड़नदान प्राप्त नहीं होतिा है, तिो चल रही जाँच ्ेक ललए अपनटी एमएि ्टीम कले  िंपक्ग  में रहें।

आप क्या ्कर स्कतिे हैं?

�� अपने ््ा््थ्य से्ा पे्े्रों से पूछें क््क डीएम्टी ्ेक साथ इलाज ्ुरू ्करना उचचति है ्या नहीं और पतिा करें ढक 
कौन िले सवकलप उपलबि हैं।
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पृष्ठभूमम: एमएस पर मस्तिष्क ्ेक ््ा््थ्य 

्का ््रूप
एमएि में, ्रटीर का प्सतिरषिटी तिंत्र मससतिषक, रटीढ़ की हड्टी और ऑस््क तिंसत्रका (कें द्टीय तिंसत्रका तिंत्र) में गलतिटी िले ऊतिक 
पर हमला करतिा ह ैऔर उिले षिसति पहिँातिा ह।ै हालाँढक, सवसथ वयसकों की आयमु जैिले-जैिले बढ़तिटी ह,ै उनकले  सलए मससतिषक 
कले  ऊतिकों की कमु छ मात्रा खोना िामानय बाति ह,ै ललेढकन एमएि िले पटीसिति लोगों में यह प्ढरिया असिक तिलेज़टी िले होतिटी ह ै
(चचत्र 2ए)।26,27 इि बटीमारटी िले रिसति कई लोगों कले  सलए, यह ्ारटीररक सवकलांगतिा, थकान और मानसिक िमसयाओं 
(जैिले धयान कले सनद्ति करनले, कोई िटीज़ याद रखनले और नई िटीजों को िटीखनले में करठनाई होना) का कारण बनतिा ह।ै

एमएि का सनदान अ्किर 20-40 वि्ग की आयमु कले  लोगों में ढकया जातिा ह।ै कें द्टीय तिंसत्रका तिंत्र में ऊतिक की षिसति कले  
सथानों कले  आिार पर, प्तयलेक व्यसक्त द्ारा अनमुभव ढकए गए लषिणों की ि्टीक िटीमा अलग-अलग हो िकतिटी ह।ै इिकले  
असतिररक्त, एमएि िले पटीसिति कई लोगों कले  सलए, गंभटीर षिसति कले  षिलेत्र (घाव कले  रूप में ज्ञाति) तिंसत्रका कले  काय्ग में काफी 
गिबि कर िकतिले हैं और बदतिर लषिण तिथा नमुक़िान (पमुनरावति्गन कले  रूप में ज्ञाति) पैदा कर िकतिले हैं। िभटी घाव ऊतिकों की 
कमटी में योगदान दलेतिले हैं, भलले हटी उनकले  कारण पमुनरावति्गन न हो (चचत्र 2बी)।

मससतिषक अद ्भमुति तिौर पर एक लिटीला अंग ह।ै नए कौ्ल िटीखनले पर, जैिले ढक कोई सवदल्े टी भािा बोलना या िंगटीति वाद्य 
बजाना, इन काययों हलेतिमु उपयोग करनले कले  सलए नए षिलेत्र तिैयार कर िकतिा ह।ै इिटी तिरह िले, यढद मससतिषक का कोई सहसिा 
षिसतिरिसति हो जातिा ह,ै तिो षिसतिरिसति षिलेत्र द्ारा पहलले ढकए गए काययों में मदद करनले हलेतिमु नए षिलेत्र तिैयार ढकए जा िकतिले हैं। 
इि प्कार, जब एमएि मससतिषक कले  ऊतिकों को षिसति पहिंातिा ह ैतिो षिसतिपूरति्ग करनले कले  सलए मससतिषक कले  नए षिलेत्र तिैयार 
ढकए जा िकतिले हैं।28,29

मससतिषक की अनमुकूल बनानले की षिमतिा को नयूरोलॉसजकल ररज़व्ग कले  रूप में जाना जातिा ह,ै और मससतिषक का 
नयूरोलॉसजकल ररजव्ग सजतिना असिक होतिा ह,ै वह उतिना हटी सवसथ होतिा ह।ै हालांढक, अब यह ज्ञाति हो गया ह ैढक ढकिटी 
व्यसक्त द्ारा सबलकमु ल ठटीक महिूि करनले कले  बावजूद भटी एमएि िढरिय हो िकतिा ह।ै ्ोि िले पतिा िला ह ैढक 10 घावों में 
िले लगभग कले वल एक पमुनरावति्गन पैदा कर िकतिा ह,ै30,31 और कोई अनय अप्तयषि षिसति भटी िल रहटी हो िकतिटी ह।ै32 
इिसलए, भलले हटी कोई व्यसक्त नए या बदतिर लषिणों का अनमुभव न कर रहा हो, ललेढकन हो िकतिा ह ैढक षिसति कले  सलए 
षिसतिपूरति्ग करनले हलेतिमु मससतिषक अपनले कमु छ नयूरोलॉसजकल ररजव्ग का उपयोग कर रहा हो (चचत्र 2िटी)। यढद मससतिषक कले  पूरले 
नयूरोलॉसजकल ररज़व्ग का उपयोग हो िमुका होतिा ह,ै तिो उिकले  बाद यह नए षिलेत्र तिैयार नहीं कर िकतिा ह ैऔर एमएि कले  
लषिणों कले  बढ़नले की िंभावना असिक हो जातिटी ह ै(चचत्र 2डी)।

नयूरोलॉसजकल ररजव्ग एक महतवपूण्ग िंिािन ह ैजो अचछटी तिरह िले काय्ग करनले वालले एक सवसथ मससतिषक कले  होनले में 
एक बिटी भूसमका सनभातिा ह।ै इि दसतिावलेज़ कले  पूव्ग अनमुभागों में बतिाया गया ह ैढक आप अपनले मससतिषक कले  सवास्थय को 
आजटीवन रूप िले बढ़ानले कले  सलए कैिले िकारातमक कदम उठा िकतिले हैं, िाहले आपका एमएि का सनदान कमु छ भटी हो।

आप क्या ्कर स्कतिे हैं?

�� ध्यान रखें क््क आप्ेक ठी्क महसूस ्कर रहे होने ्ेक बा्जूद भी एमएस रोर ्की रड़तिड़्चध जारी रह स्कतिी है और 
इसस ेमससतिषक कले  सवास्थय को खतिरा हो िकतिा ह।ै

�� अपने ््ा््थ्य से्ा पे्े्रों से पूछें क््क ्ह ्यह देखने ्ेक ललए क््क बीमारी सक्रि्य है ्या नहीं, कैिले आपकले  एमएि 
की जांि करनले की योजना बना रहले हैं  (पृष्ठ 5 दलेखें)।

�� अपनले सवास्थय िलेवा पले्लेवरों िसहति अनय लोगों कले  िाथ ििा्ग करें क््क न्यूरोलॉलज्कल ररज़््ग और मस्तिष्क 
््ा््थ्य क्यों महत्पूण्ग हैं।
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चचत्र 2 िभटी एमएि रोग की गसतिसवसि, मससतिषक कले  ऊतिकों में कमटी पैदा करतिटी ह ैजो महतवपूण्ग नयूरोलॉसजकल ररज़व्ग का प्योग 
करतिले हैं। a. एमएि रोग की गसतिसवसि, घावों और अप्तयषि षिसति का कारण बनतिटी ह ैजो यह िामानय िले असिक तिलेजटी िले मससतिषक 
कले  ऊतिकों में कमटी लातिटी ह।ै b. िभटी घावों कले  कारण ऊतिकों में कमटी आतिटी ह;ै यढद कोई घाव तिंसत्रका काय्ग को काफी जयादा बासिति 
करतिा ह,ै तिो यह भटी पमुनरावति्गन (बदतिर लषिणों और दमुब्गलतिा का हमला) पैदा कर िकतिा ह।ै c. मससतिषक अपनले नयूरोलॉसजकल ररज़व्ग 
का प्योग करतिा ह ै्कयोंढक यह षिसतिरिसति षिलेत्रों द्ारा पहलले ढकए गए काययों में मदद करनले हलेतिमु नए षिलेत्र तिैयार करतिा ह।ै नयूरोलॉसजकल 
ररजव्ग, अचछटी तिरह िले काय्ग करनले वालले एक सवसथ मससतिषक कले  होनले में बिटी भूसमका सनभातिा ह।ैd. पूरले नयूरोलॉसजकल ररज़व्ग का 
प्योग हो जानले कले  बाद, एमएि कले  लषिणों कले  बढ़नले की िंभावना असिक हो जातिटी ह।ै
सजयोवानोनटी जटी ए् अल िले ऑ्किफोड्ग फामा्गजलेनलेसिि की अनमुमसति िले पमुनतपा्गढदति और अनमुकूसलति। मससतिषक सवास्थय: मल्टीपल सकले ललेरोसिि में 
िमय मायनले रखतिा ह,ै © 2015 ऑ्किफोड्ग फामा्गजलेनलेसिि सलसम ल्ेड।
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अचध्क व्ाख्या तिथा सपो्ट्ग (सहा्यतिा)
एमएि कले  प्बंिन कले  सलए एमएि मससतिषक सवास्थय में एक रिांसतिकारटी बदलाव की जरूरति ह ै्कयोंढक सनदान और उपिार 
कले  हर िरण पर िमय मायनले रखतिा ह।ै आप www.msbrainhealth.org पर पहल कले  सलए अपना िमथ्गन दज्ग कर 
िकतिले हैं और एमएि में मससतिषक कले  सवास्थय कले  बारले में अनय िािनों को दलेख िकतिले हैं।
सनम्नसलसखति वलेबिाइ े्ं कई एमएि रोगटी िंगठनों कले  हलंक प्दान करतिटी हैं जो एमएि कले  िाथ जटीनले कले  बारले में िहायतिा 
और जानकारटी दलेतिले हैं।
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि इं्रनले्नल फले डरले्न (एमएिआईएफ): 

www.msif.org/living-with-ms/find-ms-support-near-you/
�� यूरोसपयन मल्टीपल सकले ललेरोसिि ्लले्फॉम्ग (ईएमएिपटी): 

www.emsp.org/members/

परां्कन
यह माग्गदर््गका बतिातिटी ह ैढक एमएि िले पटीसिति लोग, मससतिषक सवास्थय: मल्टीपल सकले ललेरोसिि में िमय मायनले रखतिा ह,ै 
की ररपो ््ग, जो www.msbrainhealth.org/report पर पाई जा िकतिटी ह,ै में ढदए गए िमुझावों को कैिले अभयाि में ला 
िकतिले हैं। 22 अगसति 2018 तिक, पूरटी ररपो ््ग को सनम्नसलसखति िंगठनों द्ारा सवज्ञासपति ढकया गया ह।ै इि सतिसथ तिक प्ाप्त 
िभटी सवज्ञापन www.msbrainhealth.org पर पाए जा िकतिले हैं।
�� ऐ्किलेलरै ल्ेड ्कयोर प्ोजले्क् फॉर मल्टीपल सकले ललेरोसिि
�� एिटी्टीआरआईएमएि (अमलेररकाज़ कसम्टी फॉर ट्टी्में् 

एंड ररिि्ग इन मल्टीपल सकले ललेरोसिि) 
�� अमलेररकन एिोसिए्न ऑफ नयूरोिाइंि निसेज़
�� ऑसट्लेसलयन एंड नयूज़टीलैंड एिोसिए्न ऑफ 

नयूरोलॉसजसट्ि 
�� बटीिटी्टीआरआईएमएि (ब्ासज़सलयन कसम्टी फॉर ट्टी्में् 

एंड ररिि्ग इन मल्टीपल सकले ललेरोसिि) 
�� कंिोर ््गयम ऑफ मल्टीपल सकले ललेरोसिि िें्ि्ग 
�� िलेक मल्टीपल सकले ललेरोसिि िोिाय्टी  

(यूनटी रोसका) 
�� ईिटी्टीआरआईएमएि (यूरोसपयन कसम्टी फॉर ट्टी्में् एंड 

ररिि्ग इन मल्टीपल सकले ललेरोसिि) 
�� यूरोसपयन ब्लेन काउंसिल  
�� यूरोसपयन मल्टीपल सकले ललेरोसिि ्लले्फाम्ग 
�� फ्ैं कोफोन मल्टीपल सकले ललेरोसिि िोिाय्टी (िोिाइ्टी 

फ्ैं कोफोन डटी ला सकले ललेरोज़ एन ्लै्कि)  
�� जम्गन मल्टीपल सकले ललेरोसिि िोिाइ्टी (डौिा मल्टीपल 

सकले ललेरोज़ गलेिलेलि्ाफ् बमुंडलेश्रबैंड ई.वटी.) 
�� इं्रनले्नल मल्टीपल सकले ललेरोसिि कॉसनि्न िोिाय्टी
�� इं्रनले्नल ऑग्गनाइज़ले्न ऑफ मल्टीपल सकले ललेरोसिि 

निसेज़ 
�� इं्रनले्नल िोिाय्टी ऑफ नयूरोइमयूनोलॉजटी 
�� इ्ासलयन मल्टीपल सकले ललेरोसिि एिोसिए्न 

(एिोसियासज़ओन इ्ासलया सकले ललेरोिटी मल्टी्ला)
�� जापान मल्टीपल सकले ललेरोसिि िोिाय्टी
�� एलएिटी्टीआरआईएमएि (लैर्न-अमलेररकन कसम्टी फॉर 

ट्टी्में् एंड ररिि्ग इन मल्टीपल सकले ललेरोसिि)  
�� एमईएनएिटी्टीआरआईएमएि (समसडल ईस् नॉथ्ग अफ्ीका 

कसम्टी फॉर ट्टी्में् एंड ररिि्ग इन मल्टीपल सकले ललेरोसिि) 
�� मले्कििटी्टीआरआईएमएि (मैस्किकन कसम्टी फॉर ट्टी्में् 

एंड ररिि्ग इन मल्टीपल सकले ललेरोसिि) 
�� एमएि निसेज़ ऑसट्लेसलया इंक 
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि एिोसिए्न ऑफ अमलेररका 
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि एिोसिए्न ऑफ कले नया 

�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि ऑसट्लेसलया 
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि कोअसल्न 
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि फाउंडल्े न  

(यूएिए और ्यले्टो ररको)
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि इं्रनले्नल फले डरले्न 
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि आयरलैंड 
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि ररिि्ग ऑसट्लेसलया 
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि िोिाय्टी (यूकले ) 
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि िोिाय्टी मललेस्या
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि िोिाय्टी ऑफ कनाडा 
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि िोिाय्टी ऑफ रिटीि
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि िोिाय्टी ऑफ नयूज़टीलैंड
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि सपलेन (एसकललेरोसिि मल्टीपल 

एसपानया)  
�� मल्टीपल सकले ललेरोसिि ट्स् (यूकले )
�� नले्नल मल्टीपल सकले ललेरोसिि फाउंडल्े न ऑफ द 

नटीदरलैंडि (नले्नाल एमएि फॉनडि)
�� नले्नल मल्टीपल सकले ललेरोसिि िोिाय्टी (यूएिए)  
�� नयूज़टीलैंड एमएि ररिि्ग ट्स् 
�� नॉवतीजन मल्टीपल सकले ललेरोसिि फले डरले्न (मल्टीपल 

सकले ललेरोज़ फॉरबमुंडले)  
�� पटीएिटी्टीआरआईएमएि (पैन-एस्यन कसम्टी फॉर 

ट्टी्में् एंड ररिि्ग इन मल्टीपल सकले ललेरोसिि)  
�� पोसल् एमएि िोिाइ्टी (पोलसकी ्ोवाज़्गस्ो 

एस्वड्गनाएसनया रोस््नलेगो) 
�� आरआईएमएि (यूरोसपयन नले्वक्ग  फॉर रटीहसैबसल ल्े्न इन 

मल्टीपल सकले ललेरोसिि) 
�� आरयूिटी्टीआरआईएमएि (रस्यन कसम्टी फॉर ट्टी्में् 

एंड ररिि्ग इन मल्टीपल सकले ललेरोसिि) 
�� स्फ्.एमएि
�� सवटीसड् नयूरोलॉसजकल एिोसिए्न (नयूरोफॉबमुुंडले) 
�� यूकले  मल्टीपल सकले ललेरोसिि सपले्सलस् नि्ग एिोसिए्न
�� यूनाइ ल्ेड सपाइनल एिोसिए्न
�� द वक्ग  फाउंडल्े न (यूकले )
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लेख्क
श्ी जॉज्ग पेपर 
स्फ्.एमएि, लटीडि, यूकले

प्रोफेसर हेलमु्ट बट्ज़्ुक्ेन 
मलेलबन्ग ब्लेन िें्र, रॉयल मलेलबन्ग हॉस्ि्ल, यूसनवरि्ग्टी 
ऑफ मलेलबन्ग, पाक्ग सवल, वटीआईिटी, ऑसट्लेसलया

प्रोफेसर सुहैल क्िब-जलड़ब्ट 
सडपा ््गमें् ऑफ नयूरोलॉजटी, र्् जि्ग रॉब ््ग वमुड जॉनिन 
मलेसडकल सकूल, नयू ब्ंिसवक, NJ, िंयमुक्त राजय अमलेररका

प्रोफेसर रेड़्न लज्यो्ाननी 
क्ीन मैरटी यूसनवरि्ग्टी लंडन, सबलज़ड्ग इंस्टीट्ू्, बाट्ि्ग 
एंड द लंडन सकूल ऑफ मलेसडसिन एंड डेंर्सट्टी, लंडन, यूकले  

प्रोफेसर इ्ा हे्दुरा
सडपा ््गमें् ऑफ नयूरोलॉजटी, प्ाग में िालि्ग यूसनवरि्ग्टी, 
प्ाग, िलेक गणराजय

प्रोफेसर जेरेमी होबा्ट्ग 
स्लमथ यूसनवरि्ग्टी पलेसननिमुला सकूल ऑफ मलेसडसिन एंड 
डेंर्सट्टी, स्लमथ, यूकले

डॉ. ड़रसेला ्कोबेल्ट 
यूरोसपयन हलेलथ इकोनॉसम्कि, मलहाउि, फ्ांि

डॉ. मारर्या ड़प्या सोरमानी 
बायोस्ैर्सस््कि यूसन्, यूसनवरि्ग्टी ऑफ जलेनोआ, 
जलेनोआ, इ्लटी 

मम््टर क्रि््टोफ थालहैम 
मल्टीपल सकले ललेरोसिि में रोगटी कले  एडवोकले ्, ब्मुिलेलि, 
बलेसलजयम

प्रोफेसर एंथनी टे्बौलज़ी 
सडपा ््गमें् ऑफ मलेसडसिन, यूसनवरि्ग्टी ऑफ सब्र्् 
कोलंसबया, वैंकूवर, बटीिटी, कनाडा

प्रोफेसर ट्टमोथी ्ोलमर 
सडपा ््गमें् ऑफ नयूरोलॉजटी, यूसनवरि्ग्टी ऑफ कोलोराडो 
डलेनवर, औरोरा, िटीओ, यूएिए

अभार-पूरति्ग
पूरटी ररपो ््ग की तिैयारटी सजििले यह दसतिावलेज़ प्ाप्त हआ था, एफ हॉफमैन-ला रो् िले प्ाप्त ्ैसषिक दान द्ारा सवत्त पोसिति 
ढकया गया था,सजि पर िामरिटी कले  सलए कोई दबाव नहीं था।

एमएि मससतिषक सवास्थय की गसतिसवसियां और िहायक िामसरियां ऐबवटी, ए्क ल्ेसलयोन फामा्गसयमुर्कलि, िलेलजटीन और 
िनोफी जलेनज़ाइम िले प्ाप्त दान और बायोजलेन, एफ हॉफमैन-ला रो्, मक्ग  कले जटीएए और नोवार ््गि िले प्ाप्त ्ैसषिक दान 
द्ारा सवत्त पोसिति की गई हैं, इनमें िले ढकिटी पर भटी िामरिटी कले  सलए कोई दबाव नहीं था।

हहदंटी अनमुवाद िनोफी जलेनज़ाइम द्ारा प्दान ढकया गया था

इि प्का्न कले  सवतिंत्र ललेखन और िंपादन कले  सलए ऑ्किफोड्ग फामा्गजलेनलेसिि सलसम ल्ेड द्ारा िहायतिा प्दान की गई थटी।

ललेखक सनम्नसलसखति व्यसक्तयों को दसतिावलेज़ कले  सलए उनकी िहायतिा और पराम््ग हलेतिमु िनयवाद दलेतिले हैं:  
एमटी बोएन (एमएि ट्स्, यूकले ), सलनडन मयमुइरहलेड (एमएि ट्स्, यूकले ), डनै रैर्गन (एमएि िोिाइ्टी, यूकले ), एमएि 
एडवाइज़रटी काउंसिल, सव्क्ोररया, ऑसट्लेसलया कले  िदसय, और हर कोई सजिनले मई-जून 2016 में एक ऑनलाइन िवसे कले  
माधयम िले फीडबैक ढदया।
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