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 ؟چیست گوارشی خونریزی

اد ایجـ موضـعی و آسـیب در اثر صدمه گوارشی خونریزی

 .گردد مخاط دستگاه گوارش می زخم شود و موجب می

 بـا منشـاء فوقـانی دو دسـته به گوارشی های خونریزی

 .شوند می تقسیم و تحتانی

 فوقانی گوارشی خونریزی از علل برخی

 دوازدهه معده و های زخم ▪

 گوارشی های واریس ▪

 عشر مخاط معده و اثنی های آسیب ▪

 ها و بدخیمی مری التهابی های بیماری ▪

 گوارشی خونریزی علائم

 قهـوه  بـا زمینـه با موادی استفراغ خون روشن

اه دستگ فوقانی قسمت خونریزی نشانه کـه ای

 .گوارش است

 ملنـا  نوع مدفوع که و بد بو، این مدفوع قیری

 ٤١مـدت  بـه نـام دارد بر وجود خون حـداقل

 .دارد در دسـتگاه گوارش دلالت سـاعت

 بیشـتر  در مـدفوع کـه خون قرمز و روشن

گوارش  تحتانی قسمت خونریزی مربـوط بـه

 .است

 در  دسـتگاه گـوارش کـه مخفـی خونریزی

 مدفوع تشخیص مربوط به آزمایشـات اختصاصی

 وزن و کم کاهش بـا علائم شود که داده می

 .همراه است مزمن خونی

 سـیاهیخسـتگی مثـل خـونی کم علائم ، 

فشار  ، افتنفس یا تنگی سینه ، درد قفسهچشـم

 خون

 دادن  از دسـت دلیـل موارد شوك بـه در برخی

 ٤١لیتر خون در  از یک بیش)شـدید خون 

 (ساعت

 درمان

. ـدکن مـی مراجعـه گوارشـی بیمار با خونریزی که زمانی

 ایعمـ بیمـار از طریـق حیاتی از متعادل کردن علایم پس

عـده م لولـهبیمـار  بـرای( سـرم تزریقـی) مناسب درمانی

 شـود و وضـعیت معده انجام می شده، شستشوی گذاشته

 .شود زده می بیمار تخمین شدت خونریزی

 /کارشناس پرستاریهما ابراهیمی نویسنده مدرک

 پناهی / متخصص داخلیدکتر  تایید کننده علمی

  2041بهار  تاریخ تهیه

 کتاب پرستاری برونر سودارث منبع
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 راهنمای بیمار

 خونریزی گوارشی



 اورژانسـی جراحـی خـونریزی عـدم توقـف دلیـل گاه بـه

 به ، بستهیا درمان خونریزی تشخیص برای. است ضروری

 .ودش میانجام  یا کلونوسکوپی منشاء آن اندوسکوپی

 بیمار لازم به آموزش های

 .مصرف کنید معالج دستور پزشک داروها را طبق

 .را کاملا بجوید جویدنی قرص های

 اسـید، آن هـا را بـه آنتـی هـای از مصرف شربت قبل 

 .تکان دهید خوبی

 مراجعه پزشک در صورت مشاهده موارد زیر به

 :نمایید

 و خشک دهان تشنه✓

 ...(نوك انگشتان و)اندام ها  رخوت یا التهاب انتهای✓

 وزن کاهش✓

ـر پ یـا رژیـم غـذایی با تغییـر رژیـم که یبوستی✓

 فیبـر برطرف نشود

 طول بکشـد یـا حـاوی ساعت ٤١بیشتر از  که اسهالی✓

 خون باشد

 غذایی رژیم

 باشـند مـی شـاکی معـده زخـم از که بیمارانی (٤

 فسـت همـان یا آماده های غذا مصرف از بایـد

 .کنند اجتنـاب هـا فـود

 همچون چیپس ناسالم مصرف میان وعده های (1

 را به تند، شور و پر ادویه ، غذاهایو پفک

 .برسانید حداقل

بپرهیزیـد و  فـراوان و پررنـگ از مصرف چای (3

 .چرب نخورید غـذاهای

 را افزایش غذایی کند مقدار وعده های سعی (١

 .دهید آن ها را کاهش امـا حجـم

اجتناب  و ترشی فرنگی گوجه از خوردن سس (5

 .کنید

 از مـواردی عدم مصرف سیگار و ترك الکـل (6

 .باشد می توجه قابل کـه اسـت

گــازدار، شــکلات  هــای از مصــرف نوشــابه (7

 .یددار اجتناب کن چاشنی و تــنقلات و غذاهای

 اسید معده به برگشت علائم که در بیمارانی (8

 مری غذا از معده به یا بازگشت مری داخل

 از دراز کشیدن بلافاصـله دارنـد، لازم اسـت

الامکان  کـرده و حتـی از غـذا خـودداری پـس

 بـالاتری را در هنگام خواب در موقعیت بالا تنه

 تخت طرف پایین قرار دهند یا تنه از پایین

 تقسم به نسبت تری پایین ایشان در سـطح

 .باشد قرار داشته( افـق از سـطح) تخـت بالای
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