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मल्टिपल स्क्लेरोसिि 

 

 

मल्टिपि स्क्िेरोलसस मल्स्कतष्क और मेरु रज्जु का एक विकार है ल्जसमें तंत्रत्रकाओं की काययक्षमता 
घिने से विलिन्न स्कतर की अश्तता पैदा होती है। इसके िक्षण आम तौर पर 20 से 40 िर्य के 
ियस्ककों में प्रकि होते हैं, और यह विकार पुरुर्ों की तुिना में महहिाओं में अधधक होता है। 

x. 
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प्र: MS ्यों होता है? 

MS तब होता है जब शरीर का प्रततरक्षा तंत्र (रोगों से िड़ने िािा तंत्र) गिती से कें द्रीय तंत्रत्रका तंत्र पर 
हमिा कर देता है; इस हमिे से पैदा हुआ शोथ तंत्रत्रका तंतुओ ंको नुकसान पहँुचाता है और जगह-जगह 
क्षत-विक्षत ऊतक (स्क्िेरोलसस) छोड़ जाता है जो मल्स्कतष्क, मेरु रज्जु और शेर् शरीर के बीच के संचार 
को बाधधत करता है। अिी तक यह ज्ञात नही ं है कक ये हमिे ्यों होते हैं, पर शोधकताय इस बात की 
पड़ताि कर रहे हैं कक ्या पयायिरणीय और जीिनशैिी संबंधी कारकों (धूम्रपान, मोिापा, वििालमन D की 
कमी) स,े कुछ विशेर् आनुिंलशक संघिन िािे िोगों में इसका जोखिम बढ़ता है। 

प्र: MS के विसिन्न प्रकार ्या हैं? 

MS चार प्रकार का होता है: ररिैल््संग-ररलमहिगं MS, सेकंडरी-प्रोग्रेलसि MS, प्राइमरी-प्रोग्रेलसि MS और 
प्रोग्रेलसि-ररिैल््संग MS।  

ररलैल््ििंग-ररसमटििंग MS में िक्षणों के हमिे बार-बार होते हैं और इन हमिों के बीच अकियता की 
अिधधयाँ होती हैं ल्जन्हें ररलमशन यानी पररहार कहते हैं। 

िेकिं डरी-प्रोग्रेसिि MS की शुरुआत ररिैल््संग-ररलमहिगं MS के रूप में होती है और यह समय के साथ 
बदतर होता जाता है; आिश्यक नहीं कक ररिैल््सगं-ररलमहिगं MS से ग्रस्कत हर व्यल््त को सेकंडरी-प्रोग्रेलसि 
MS हो ही।  

प्राइमरी-प्रोग्रेसिि MS  अपनी शुरुआत के बाद से धीरे-धीरे िगातार बढ़ता जाता है, यानी इसमें ररलमशन 
(पररहार) िािी अिधधयाँ नहीं आतीं। 

प्रोग्रेसिि-ररलैल््ििंग MS एक दिुयि प्रकार का MS है ल्जसमें रोग बढ़ता जाता है और बीच-बीच में अचानक 
ररिै्स (रोग दोबारा और बदतर होने) की अिधधयाँ आती हैं। 

MS के साथ जी रहे अधधकांश िोगों को ररिैल््संग-ररलमहिगं और सेकंडरी-प्रोग्रेलसि MS होता है। 

प्र: MS के लक्षण ्या हैं? 

MS के िक्षण क्षतत के स्कथान और उसकी तीव्रता के आधार पर अिग-अिग हो सकते हैं, पर उनमें 
थकान, माँसपेलशयों में कठोरता, चेहरे या हथेलियों या पैरों के पंजों में सुन्नपन या झुनझुनी, ददय, नज़र की 
हातन, संतुिन और तािमेि की हातन, मि-मूत्र रोक न पाना, स्कमतृत की हातन, मनोदशा में बदिाि और 
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िािनाओं पर तनयंत्रण में कहठनाई, संज्ञानात्मक लशधथिता, माँसपेलशयों में कमज़ोरी और िकिा शालमि हो 
सकते हैं। 

प्र: MS के होन ेकी पहचान कैिे की जाती है? 

नज़र धँुधिाना या दोहरी नज़र, बेढंगेपन से चिना और चेहरे, बाँहों या पैरों में सुन्नपन या झुनझुनी 
अ्सर इस विकार के शुरुआती िक्षण होते हैं। MS का संदेह रिने िािे स्किास्कथ्य देििाि प्रदाता 
धचककत्सा इततहास पर गौर करेंगे, शारीररक और तंत्रत्रकीय जाँचें करेंगे और िे र्त परीक्षण िी करिा 
सकते हैं ताकक लमिते-जुिते िक्षणों िािे अन्य रोगों की संिािना िाररज की जा सके। MS से जुड़े 
प्रोिीनों और शोथकारी कोलशकाओं की जाँच करने िािे िंबर पं्चर (रीढ़ की हड्डी से तरि तनकािना), 
और शोथ से हुई क्षतत की पहचान के लिए MRI (मैग्नेहिक रेज़ोनेंस इमेल्जंग) से िी तनदान की पुल्ष्ि में 
मदद लमिेगी। 

प्र: MS का उपचार ्या है? 

MS का कोई इिाज नहीं है। इसका उपचार िक्षणों का तनयंत्रण करके और काययक्षमता कायम रिकर 
अधधकतम आत्मतनियरता और उच्च जीिन गुणित्ता प्रदान करने पर िक्षक्षत होता है।  

ररिैल््संग-ररलमहिगं प्रकार से ग्रस्कत रोधगयों में शोथकारी प्रततकियाओं के दमन के लिए इम्यून-मॉडुिेहिगं 
थैरेपी शुरू की जा सकती है; इसमें स्ताह में एक या कई बार त्िचा के नीचे या माँसपेशी में इंजे्शन 
िगाए जाते हैं। इस थैरेपी में इंिरफेरॉन (ब्ांड उदा. Avonex या Betaseron) का या ग्ििीरमर एलसिेि 
(glatiramer acetate, ब्ांड उदा. Copaxone) नामक एक अन्य दिा का उपयोग ककया जा सकता है। 
इन सिी की प्रिािशीिता िगिग समान है; धचककत्सक से दषु्प्रिािों पर चचाय करके अपनी ज़रूरत के 
अनुसार सिोत्तम विकटप चुनें। 

स्किेरॉइड दिाओं से हमिे की गंिीरता घिाने में मदद लमि सकती है। माँसपेलशयों की कठोरता घिाने के 
लिए बै्िोफेन (baclofen), हिज़ैतनडडन (tizanidine) या डायाज़पैम (diazepam) का उपयोग ककया जा 
सकता है। कोलिनल्जयक दिाएँ मूत्र समस्कयाएँ घिाने में सहायक लसद्ध हो सकती हैं। अिसादरोधी दिाएँ मूड 
या व्यिहार संबंधी िक्षणों के लिए सहायक लसद्ध हो सकती हैं। थकान के लिए अमैनिडीन 
(amantadine) दी जा सकती है। 

प्र: मैं मेरे MS का प्रबिंधन कैिे करूँ ? 
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िौततक धचककत्सा, िाणी धचककत्सा और व्यािसातयक धचककत्सा से आत्मतनियरता बनाए रिने, अिसाद 
घिाने, काययक्षमता को अधधकतम स्कतर पर िाने और सामना करने के कौशिों को बेहतर बनाने में मदद 
लमि सकती है। व्यायाम काययिमों से माँसपेलशयों की तानता (िोन) बनाए रिने में मदद लमि सकती है। 

MS का हमिा कई कारकों से सकिय हो सकता है, जैसे थकान, तनाि, शारीररक क्षय, चरम तापमान और 
रुग्णता; हमिे का जोखिम घिाने के लिए अपने स्किास्कथ्य और पररिेश पर करीबी ध्यान दें। 

MS के मामिों में जीिन प्रत्याशा सामान्य या िगिग सामान्य हो सकती है। MS से ग्रस्कत अधधकांश 
िोग रोग की पहचान के बाद मामूिी अश्तता के साथ 20 या अधधक िर्ों तक चिते-किरते और 
काययस्कथि पर काम करते रहते हैं।  

प्र: ्या MS के सलए कोई ्लीननकल परीक्षण चल रहे हैं? 

हाँ। MS के ितयमान परीक्षण ढँूढ़ने के लिए, ClinicalTrials.gov (https://clinicaltrials.gov) पर जाएँ; 
यह साियजतनक और तनजी सहयोग िािे ्िीतनकि अध्ययनों की एक िोज-योग्य िेबसाइि है ल्जसे 
नेशनि इंस्किीट्यूट्स ऑफ हेटथ (https://www.nih.gov) की नेशनि िाइब्रेी ऑफ मेडडसन संिािती है। 

स्रोत: नेशनि इंस्किीट्यूि ऑफ न्यूरिॉल्जकि डडसॉडयसय एंड स्करोक, नेशनि मटिीपि स्क्िेरोलसस सोसायिी, 
मकय  मेनुअि (Merck Manual)। 

 

 

ककसी से बात करनी है? 
हमारे जानकारी विशेर्ज्ञ आपके प्रश्नों के उत्तर देने के लिए उपिब्ध हैं। 

सोमिार से शुििार, सुबह 7 बजे से अद्यधरात्रत्र 12 बजे (पूिी समयानुसार) तक िोि फ़्री नंबर 1-800-
539-7309 पर कॉि करें। 

या https://connect.paralysis.org/hi/send-us-your-question पर कॉि तनधायररत करें अथिा 
ऑनिाइन प्रश्न पूछें ।  

 

https://www.christopherreeve.org/international/hindi-hub/
https://www.clinicaltrials.gov/ct2/home
https://clinicaltrials.gov/
https://www.nih.gov/
https://connect.paralysis.org/hi/send-us-your-question
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इस संदेश में तनहहत जानकारी आपको पक्षाघात और उसके प्रिािों के बारे में लशक्षक्षत करने ि सुविज्ञ बनाने के 
उद्देश्य से प्रस्कतुत की गई है। इस संदेश में तनहहत ककसी िी चीज़ का अथय धचककत्सीय तनदान या उपचार के रूप 
में नहीं लिया जाना चाहहए और न ही िह इसके लिए प्रयोग करने हेतु उद्हदष्ि है। इसका उपयोग आपके 
धचककत्सक या अन्य ककसी योग्य स्किास्कथ्य-देििाि प्रदाता की सिाह के स्कथान पर नहीं ककया जाना चाहहए। यहद 
आपको स्किास्कथ्य देििाि संबंधी कोई प्रश्न पूछना हो तो कृपया शीघ्रता से अपने धचककत्सक या अन्य ककसी 
योग्य स्किास्कथ्य देििाि प्रदाता को िोन करें या उनसे लमिें। कोई िी नया उपचार, आहार या तंदरुुस्कती काययिम 
आरंि करने से पहिे हमशेा अपने धचककत्सक या अन्य ककसी योग्य स्किास्कथ्य देििाि प्रदाता स ेपरामशय करें। 
आपको किी-िी इस संदेश में पढ़ी गई ककसी चीज़ के कारण धचककत्सीय सिाह की अिहेिना नहीं करनी चाहहए 
अथिा उसे प्रा्त करने में वििंब नहीं करना चाहहए।  

इस प्रकाशन को कुि $1,00,00,000 मूटय के वित्तीय सहायता अनुदान के रूप में सामुदातयक जीिन-यापन 
प्रशासन (एडलमतनस्करेशन फॉर कम्युतनिी लिविगं, ACL), अमेररकी स्किास्कथ्य एिं मानि सेिाएँ वििाग (यू.एस. 
डडपाियमेंि ऑफ हेटथ एंड ह्यूमन सवियसेज़, HHS) की ओर से सहायता लमिती है ल्जसका 100 प्रततशत वित्तपोर्ण 
ACL/HHS द्िारा ककया जाता है। विर्य-िस्कतुएँ रधचयता(ओं) द्िारा रधचत हैं और आिश्यक नहीं कक िे 
ACL/HHS, या अमेररकी सरकार के आधधकाररक विचारों को या उनके द्िारा विर्य-िस्कतुओं के समथयन को दशायती 
हों। 
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