
 چیست؟ گوارشي خونريزي

 مشکلاتی شایعترین از یکی گوارش مجراي از خونریزي 

 می اورژانس به زده وحشت و مضطرب را بیماران که است

 موضعی آسیب و صدمه اثر در گوارشی خونریزي .کشاند

 گوارش می دستگاه طمخا زخم منجر به و شده ایجاد

 منشاء با دسته دو به گوارشی هاي خونریزي . گردد

 . شوند می تقسیم و تحتانی فوقانی

 

 : گوارشي خونريزي علل

 مخاط هاي خراشیدگی ، عشر اثنی و معده هاي زخم

 التهابی هاي خراشیدگی ، داروها ، عشر اثنی یا و معده

 عروقی و خونی اختلالات سایر و مري واریس ، مري

 ، ها عفونت ، خیم خوش هاي تومور ، گوارش دستگاه

 دلایل و ها بدخیمی ، خونی اسهال ، (بواسیر)همورئید

 .نامعلوم

 گوارشي خونريزي علائم
 

 اي قهوه زمینه با موادي ای روشن خون استفراغ 

 دستگاه فوقانی قسمت خونریزي از که نشان
 . است گواش

 

 ملنا هک مدفوع نوع این ، بو بد و قیري مدفوع 

 ساعت 14 مدت با داقلح خون وجود بر دارد نام
 . دارد دلالت شگوا دستگاه در

 
 

 طمربو تربیش هک مدفوع در روشن و قرمز خون 
 است شرگوا تحتانی قسمت خونریزيه ب
 

 در هک وارشگ دستگاه مخفی خونریزي 

 تشخیص مدفوع هب طمربو اختصاصی آزمایشات
 خونی وکم وزن کاهش علایم با و شود می داده

 . است همراه مزمن
 

 

 ن رفت یاهیس ، خستگی مثل خونی کم علایم
 افت ، نفس تنگی یا هسین هقفس درد ، مچش

 خون فشار
 

 دادن تدس از دلیل هب وكش واردم یبرخ در 
 24 در خون لیتر یك از بیش( خون شدید

 )ساعت

 درمان
 که زمانی .دارد ریزي خون شدت و علت به بستگی درمان

 متعادل از پس کند می مراجعه گوارشی خونریزي با بیمار

 مناسب درمانی یعما قطری از رابیم یاتیح علایم کردن

 ، شده هگذاشت معده هلول اربیم رايب ،) یتزریق سرم(

 بیمار خونریزي شدت و شود می انجام معده شستشوي

  شود می زده تخمین

 یاورژانس یحجرا ،ونریزيخ توقف عدم دلیل به گاه
ه بست ، خونریزي درمان یا تشخیص براي . است ضروري

 شود می انجام لونوسکوپیوک یا آندوسکوپی آن منشاء هب

. 

 

 

 داروييمراقبت 
o کنید مصرف معالج پزشك دستور طبق را داروها  
o بجوید کاملاً را جویدنی هاي قرص . 

o به  را اهآن ،اسید آنتی هاي شربت مصرف از قبل
 . دهید تکان خوبی



o آسپرین،بروفن و دیگر  مانند یاز مصرف داروهای
داروهاي ضد التهاب غیر استروئیدي پرهیز 

 کنید

 

 غذايي مراقبت

 فودها فست همان یا آماده غذاهاي مصرف از .1

 .دکنی اباجتن
 و سپچی ونهمچ ناسالم هاي وعده میان مصرف  .2

 داقلح به را ادویه رپ و ورش ،تند غذاهاي ،پفك
 . برسانید

 و یزیدرهپب پررنگ و فراوان چاي مصرف از .3
 . نخورید چرب ذاهايغ

 زایشاف را ذاییغ هايوعده مقدار کنید سعی .4
 . دهید کاهش را آنرا جماما ح داده 

 اجتناب ترشی و فرنگی گوجه سس خوردن از .5
 . کنید

چراکه در بعضی  نمایید از مصرف شیر پرهیز .6
مواقع باعث افزایش ترشح اسیدي معده می 

  گردد.

 قابل موارد از الکل ترك و سیگار مصرف عدم .7
 است هتوج

از مصرف نوشابه هاي گازدار، شکلات و تنقلات   .8
 و غذاهاي چاشنی دار اجتناب کنید. 

 یا غذا را از اسید برگشت علائم صورتیکهدر  .9
 دراز از است لازمدارید  مري لداخ هب معده

 و کرده خودداري غذا از پس هبلافاصل کشیدن
 رد خواب درهنگام را هتن بالا الامکان تیح

  ددهی قرار هتن پایین از بالاتري موقعیت
 

 کنیدمراجعه  پزشك به زير موارد مشاهده درصورت
 

 درد معده در صورتیکه خالی باشد 

 درد همراه با بلع غذا 

 نفخ شکم 

 شكخ و شنهت دهان 

 نگشتانا نوك) ندامهاا نتهايا لتهابا ای رخوت 

 )... و

 زنو کاهش 

 رفیبرپ یما رژی ذائیغ ژیمر غییرت اب هک یبوستی 

  . برطرف نشود

 ای کشدب ولط اعتس 24 زا یشترب هک اسهالی 

 .باشد حاوي خون
 .  
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