
טיפולים ומידע חשוב

הטיפול במחלת גופיפי לוי יכולה להיות מאתגרת. נכון להיום, אין תרופה שמרפאת את המחלה, אולם
ניתן לטפל בתסמינים.

להופעה של תוקפנות במחלת גופיפי לוי יש מגוון של סיבות, הכוללות, בין השאר, זיהומים )כגון,
דלקות בדרכי השתן(, תרופות מסויימות, הפגיעה הקוגניטיבית שמתבטאת בחוסר הבנה של

הסיטואציה או קשיים בתקשורת וגם היא יכולה להיות חלק מההתקדמות טבעית של המחלה.

במידה ומופיע בלבול או התנהגות תוקפנית, ישנם מספר גורמים שעשויים לגרום לכך פרט
להתקדמות של המחלה. אם היו שינויים תרופתיים לאחרונה, הקפד להתקשר לרופא שלך מכיוון שזה

עשוי להיות אינדיקציה לכך שהתרופה החדשה גורמת לתופעות לוואי. ישנן תרופות מסויימות
(, לעיתיםUTIשאנשים עם המחלה מאד רגישים אליהן. זיהומים, כגון דלקת בדרכי השתן )המכונה 

קרובות יגרמו לאדם לפתח התנהגות כזו, כך גם לגבי מצב של התייבשות. אפשרויות אחרות יכולות
להיות סביבתיות, כגון פריט חדש בחדר שעשוי לגרום להזיות.  

אזהרה מפני תרופות אנטי פסיכוטיות: חשוב!!

לאנשים עם מחלת גופיפי לוי עלולות להיות תגובות חמורות לתרופות אנטי-פסיכוטיות ורגישות
לתופעות הלוואי שלהן. תרופות אלו משמשות לטיפול בהזיות ואי שקט. תופעות הלוואי כוללות
החמרה בבלבול, החמרה בתסמינים פרקינסונים )איטיות בהליכה, ירידה בתנועתיות ונוקשות(,

ישנוניות קיצונית ולחץ דם נמוך שעלול לגרום להתעלפות )לחץ דם אורתוסטטי(. מטפלים צריכים
ליידע את הרופא אם תופעות לוואי כגון אלו מופיעות. 

risperidone ו olanzapine (Zyprexa®)יש תרופות אנטי פסיכוטיות שצריך להמנע מהם כולל 
(Risperdal®)כי הן נוטות יותר מאחרות לגרום לתופעות לוואי חמורות. במקרים נדירים, יכול להיות ,

". הסימפטומים של מצב זהneuroleptic malignant syndromeמצב שעלול להיות קטלני הנקרא " 
כוללים חום גבוה, נוקשות שרירים ופירוק של רקמת השריר שעלול להוביל לאי ספיקת כליות. דווח

על תסמינים אלה לרופא שלך באופן מיידי.

תרופות אנטי פסיכוטיות מגבירות את הסיכון למוות אצל קשישים עם דמנציה, כולל באנשים עם
. רופאים, מטופלים ובני משפחה חייבים לשקול את הסיכונים של שימוש בתרופותמחלת גופיפי לוי

אנטי פסיכוטיות כנגד הסיכונים שעלולים להתרחש כתוצאה מתסמינים התנהגותיים שאינם מטופלים.

אנשים עם דמנציה של גופיפי לוי עשוים להיות רגישים לתרופות מרשם ותרופות ללא מרשם אשר
מיועדים לטיפול במצבים רפואיים אחרים )כגון תרופות לשלפוחית השתן(. 

בהתאם להליך הרפואי, כדאי לבדוק אם ישנן חלופות אפשריות להרדמה כללית כגון הרדמה ספינלית
)עמוד שדרה( או בלוק )חסימה( אזורי. שיטות אלה נוטות לגרום לפחות בלבול לאחר הניתוח. צריך

גם להתחשב במחלה בזמן בחירת משככי כאבים שכן המשככים החזקים שניתנים  לאחר הניתוח
יכולים לגרום לבלבול ולכן יש להשתמש בהם בזהירות. 

במידה ומתוכנן ניתוח ונאמר למטופל עם מחלת גופיפי לוי שעליו להפסיק לקחת את כל התרופות
לפני הניתוח, יש לבקש מהרופא להתייעץ עם הנוירולוג של אותו אדם על מנת לקבוע תוכנית מסודרת

להורדה זהירה של התרופות.

בנוסף, הקפידו לשוחח עם הרופא המרדים מראש כדי לדון ברגישויות ובסיכונים לתרופות הייחודיים.
אנשים עם מחלת גופיפי לוי אשר מקבלים חומרי הרדמה מסוימים עלולים לפתח בלבול ו/או  הזיות

ואף ירידה פתאומית ומשמעותית ביכולות התפקודיות, שעלולה במקרים נדירים להפוך לקבועה.


