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  خلاصه
براي از بين بردن    كه  هاي جراحي و داروهاي خوراكي       غير از درمان  . استترين علايم فلج مغزي       يكي از شايع   گرفتگي عضلاني : زمينه پيش
و )  درصـد  7 تـا    5 درصـد يـا فنـل        45اتانول  (الكل  مثل  ي  م مواد  تأثير تزريق مستقي   درمورد، مطالعات متعددي    رود  كار مي    به گرفتگييا كاهش   

 درصد با توكـسين بوتولينـوم، در درمـان اكواينـوس            45در اين مطالعه اثربخشي اتانول      . استانجام شده    گرفتهتوكسين بوتولينوم، در عضلات     
  .فلج مغزي دي پلژيك مقايسه شددر گرفتگي عضلات ثانويه به 

پلژيك جهت درمان به سه گروه تقـسيم          ديفلج مغري   مبتلا به   )  پسر 41 دختر و    34( كودك   75كارآزمايي باليني   در يك   : ها روش مواد و  
دنبال آن فيزيوتراپي و كار درماني؛ در گروه دوم  هگيري و ب    هفته گچ  4 درصد،   45 به صورت تزريق الكل       ،) بيمار 15(شدند؛ درمان در گروه اول      

به صورت فيزيوتراپي و كاردرماني     )  بيمار 40(كسين بوتولينوم و سپس فيزيوتراپي و كاردرماني و در گروه سوم            به صورت تزريق تو   )  بيمار 20(
  . بود)  سال2-6(سال  2/4 ميانگين سني كودكان .انجام شد
الگـوي  نتـايج در  . شـد گروه سوم مشاهده % 40گروه دوم و % 25گروه اول، % 60ياز به ساپورت در ساله، عدم ن    در يك مطالعه يك   : ها  يافته

% 5/12و % 25، % 60بـه ترتيـب   پاشنه پـا  وضعيت خنثي در در و ، % 50و % 90، % 100پاشنه ـ انگشت در سه گروه به ترتيب   صحيحرفتن  راه
  . گروه سوم مشاهده شد% 10گروه اول و دوم و % 100وضعيت خنثي پا در مرحله سكون راه رفتن در . بود

در مقايـسه بـا   ) گيـري  گـچ (حركتـي   همراه با يك دوره بي درصد 45تر بودن، تزريق الكل  تر و ارزان دسترسي آسان با توجه به    :گيري  نتيجه
  .گرفتگي عضلاني در فلج مغزي باشددرمان بهتري براي تواند روش  ميتوكسين بوتولينوم، 

  ، فلج مغزي، گرفتگي عضلانيA نوع توكسين بوتولينوم: هاي كليدي واژه
Abstract  

Background: Spasticity is the most common manifestation of cerebral palsy. In order to decrease the 
spasticity, oral medications, direct intramascular injections of alcohol, phenol or Botulinum toxin, or surgery 
are used. This study aimed at comparing the efficacy of 45% ethanol injection with that of Botulinum toxin 
injection in the spastic calf muscles of diplegic cerebral palsy children. 

Methods: Seventy five children (34 girls, 41 boys) with diplegia were divided into three groups: Group 1 
received one injection of 45% alcohol followed by 4 weeks of cast immobilization, and then physiotherapy; 
group 2 received Botulinum toxin followed by physiotherapy; and group 3 had only physiotherapy with no 
injection or immobilization. The walking pattern of all three groups were evaluated clinically in one year in 
terms of independency from walking support, heel-toe gait pattern, neutral position of hind foot at heel strike, 
and ankle position in stance phase.  

Results: At one year, support independency was observed in 60% of group 1, 25% of group 2 and 40% of 
group 3 treated cases. The results in heel-toe gait were 100%, 90% and 50% respectively. Neutral heel 
placement was observed in 60%, 25% and 12.5%. Neutral ankle position was seen in 100%, 100% and 10% 
respectively.  

Conclusions: 45% alcohol injection into calf muscles of spastic diplegic cerebral palsy children gives as 
good or better result than Botulinum toxin injection. Because of its lower cost and easier accessibility, it is 
preferred over Botulinum toxin.  
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