
  اسهالی که با داروهای ضداسهال و یا تعویض با یک

 .آنتی اسید حاوی آلومینیوم برطرف نمی شود

  یبوستی که با افزایش مصرف مایع و یا تعویض با یک

 آنتی اسید حاوی منیزیم برطرف نمی شود

توصیه هایی برای بیماران با زخم معده و خونریزی 
 :گوارشی

 
 اجتناب از خوردن غذاهای آماده یا فست فود 

به حدالل رساندن میان وعده هایی مثل چیپس و پفک،  

 غذاهای تند و شور و پرادویه

 پرهیز از چای فراوان و پررنگ و کافئین 

 اجتناب از غذاهای پرچرب 

افزایش تعداد وعده های غذایی و کاهش حجم غذا در هر  

 وعده

خودداری از خوردن سس گوجه فرنگی، میوه و سبزی  

 های ترش و شور

 
 توصیه به کاهش وزن، ترک سیگار و عدم مصرف الکل 

 اجتناب از دراز کشیدن بلافاصله بعد از غذا 

  خوابیدنملش هنگا  باچنداستفاده از 

محدود کردن مصرف نوشابه های گازدار، شکلات،فلفل،  

  سیر، غذاهای چاشنی دار و معطر مثل پیتزا

 زبه ممدار کافی در طول رو سبزیو  میوهخوردن  

انجام ورزش منظم و داشتن تغذیه مناسب و آرامش  

 روانی و کاهش استرس

افزایش مصرف رژیم غذایی حاوی مواد غذایی آب پز و  

 کم چرب یا بدون چربیلبنیات و شیر 

اجتناب از سس های خامه ای و سس های ساخته شده  

با چربی زیاد، سیب زمینی سرخ شده، پاپ کورن، کیک، 

 ای، دونات، نارگیلچ

اجتناب از مصرف آسپرین و مسکن ها مگر در شرایط  

 خاص و با توصیه پزشک
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 :زخم گوارشی
زخمی که در دیواره مخاطی دستگاه گوارشی ایجاد می 

شود و بر اساس محل بروز نامگذاری می شود مثل زخم 
 در مجموع زخم معده و ،معده، زخم دوازدهه یا مری

علت اصلی زخم . دوازدهه زخم پپتیک خوانده می شود
و  (هلیکوباکتر پیلوری)های پپتیک عفونت های باکتریایی 

رایج ترین . افزایش ترشح اسید و برخی داروها می باشد
علامت زخم پپتیک، درد سوزشی ناشی از تماس اسید 

معده با منطمه جراحت بوده و خونریزی گوارشی از دیگر 
علایم زخم های گوارشی می باشد و محل خونریزی می 
. تواند از لسمت فولانی یا تحتانی دستگاه گوارشی باشد

 

 :علل خونریزی از لسمت فولانی دستگاه گوارشی
 

زخم گوارشی که شایع ترین آن زخم معده یا دوازدهه  .1

 است

ناشی از خوردن الکل ، داروهای  : (ورم معده)گاستریت  .2

ضد التهابی غیر استروئیدی مثل ایبوبروفن ، بیماری 

 های سیستمیک و عمل جراحی 

 (بزرگی سیاهرگ های لسمت تحتانی مری)واریس ها  .3

که در ابتدا به صورت عك : معدی– پارگی مخاط مری  .4

زدن بدون خون بوده و بعد با استفراغ خونی ادامه می 

 .یابد

: علل خونریزی از لسمت تحتانی دستگاه گوارشی
وجود ممدار کم خون لرمز : ضایعات ممعد و رکتوم .1

روشن بر سطح مدفوع و دستمال توالت اغلب به خاطر 

 بواسیر، شماق یا فیستول ممعد

 سرطان و پولیپ ها: ضایعات کولون .2

بیرون زدگیهای کوچک کیسه مانند در )دیورتیکول  .3

 (دیواره روده ها

  :نکته
یکی از علل شایع خونریزی گوارشی استفاده بی رویه از 
داروهای ضدالتهابی غیر استروئیدی مثل مفنامیک اسید، 

می باشد به این دلیل ... دیکلوفناک، بروفن، پیروکسیکام و 
این داروها باید فمط با تجویز پزشک و به ممدار لازم 

. مصرف شوند

 
 

 :نشانه های خونریزی
 

:  شکل زیر می تواند ظاهر شود5خونریزی گوارشی به 
 )استفراغ خون روشن با موادی با زمینه لهوه ای  .1

نشانه خونریزی لسمت فولانی دستگاه : (هماتمز

 گوارش

دلالت بر وجود خون حدالل به : (ملنا )مدفوع لیری بدبو  .2

  ساعت در دستگاه گوارش14مدت 

: خون لرمز روشن یا خرمایی مایل به لرمز در مدفوع  .3

بیشتر موارد نشانه خونریزی لسمت تحتانی دستگاه 

گوارش وگاهی در  خونریزی های وسیع لسمت فولانی 

 دستگاه گوارش

شناسایی با آزمایشات : خونریزی مخفی دستگاه گوارش .4

اختصاصی مدفوع، نشانه تومورهای دستگاه گوارش و 

همراه با علایم دیگر مثل کاهش وزن و علایم کم خونی 

 مزمن

 

علایم از دست دادن خون و کم خونی مانند سیاهی رفتن  .5

چشم، سنکوب، درد لفسه سینه، تنگی نفس به عنوان 

 تنها علامت خونریزی گوارشی در برخی موارد

در صورتی که بیمار با درمان داروهای آنتی اسید مرخص 
 :شده است باید موارد زیر را رعایت کند

 
 

 
 .داروها را طبك دستور پزشک مصرف کند 

 .لرص های لابل جویدن را کامل بجود 

لبل از مصرف سوسپانسیون های آنتی اسید، آنها را به  

 .خوبی تکان دهد

انتظار داشته باشد که مدفوع ممکن است منموط و  

 .متمایل به سفید شود

 : در صورت مشاهده موارد زیر گزارش دهد 

  ،نشانه سدیم بالا ناشی  ← سستیخشکی دهان، ضعف

 از آنتی اسیدهای حاوی سدیم
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