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 پرهیزکنید استفراغ و مدفوع دفع نحی رد وفشار
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 بیمارستان شفا تاکستان

 خون ریزی گوارشیراهنمای خودمراقبتی در 

 



 
 گوارش دستگاه های خونریزی

 یا زخم دچار صدمه اثر در گوارش لوله مخاط حالت این در

 .میدهد رخ خونریزی و شود می خراش

 :علل

 اثنی یا و معده مخاط هاي خراشیدگی یا زخم-1

 عشر

 هلیکوباکترپیلوری عفونت ❖

 ضد داروهای و وارفارین ، آسپرین از مصرف سوء ❖

دیکلوفایبوپروفن،ناپروکسن،(غیراستروئیدیالتهاب

مفنامیک ،ایندومتاسین،یروکسیکام،پناک

 )نیکوتین و سلکسیب،اسید

 ضربه یا تروما-2

 مری واریس یا و التهابی خراشیدگی-3

 ونیخ های جاری ناه و ها بدخیمی-4

 لوله مخاط های رگ پارگی ،یا )بواسیر( هموروئید-5

 و نامناسب غذایی رژیم یا و فشارعصبی و تنش ها گوارش

  الکل از استفاده

 
 
 
 

 گوارش دستگاه فوقانی خونریزی

 یا معده ، مری از ریزی خون کننده مطرح : خونی استفراغ

قرمز  رنگ با خونی استفراغ( است کوچک روده فوقانی متقس

 کوتاهی قبل مدت تنها ریزی خون که دهد می نیزنشان روشن

 ).است شده آغاز ازبروزاستفراغ

 که روده از هایی بخش ریزی خون :بو بد یا قیري مدفوع

به  یعنی ، بالا سمت به معمولا دارند قرار ترازدوازدهه پایین

خونی که  (.شود می مدفوع وارد بلکه ، گردد بازنمی معده

قرمز  معمولا بماند باقی گوارش دستگاه در بیشتری زمان مدت

 )است رنگ ای قهوه یا تیره

 خون ریزی تحتانی دستگاه گوارش

 است شدید گاهی که مقعد از خونریزی

 یا قرمز مدفوع حالت این در ( مدفوع در روشن خون وجود

 )میشود قهوای - قرمز

 :گوارشی خونریزی علائم دیگر از

 تآزمایشا در که گوارش دستگاه مخفی خونریزی ❖

که  میشود داده تشخیص مدفوع به مربوط اختصاصی

 . است همراه خونی کم و وزن کاهش علائم با

 شکمی کرامپ و حساسیت و درد ❖

 درد ، چشم سیاهی ، خستگی مثل خونی کم علائم ❖

،  قتعری و فشارخون افت ، نفس تنگی یا سینه قفسه

 سر در سبکی ، تند نبض

 شدید دادن دست از دلیل به شوک موارد برخی در ❖

 ساعت 24 در خون لیتر یک از بیش  خون
 

 

 :نکته

 به مربوط است ممکن مدفوع رنگ تغییر علت گاهی

 گوارشی ندارد خونریزی با ارتباطی و باشد غذایی رژیم

 قروط مصرف قره مصرف دلیل به مدفوع قرمز رنگ (

 و ... گوجه فرنگی ب آ - رنگ قرمز حبوبات و غلات

 بیسموت مصرف - وجود آهن دلیل به مدفوع تیره رنگ

  بیان...( شیرین مصرف –
 

 

 درمان

 پس . کند می مراجعه گوارشی خونریزی با بیمار که زمانی

 مایع درمانی قطری از بیمار حیاتی علائم کردن متعادل از

 شده، گذاشته معده لوله بیمار برای ، (زریقیت سرم ) مناسب

 زیخونری شدت وضعیت و شود می انجام معده شستشوی

 توقف عدم دلیل به گاه. شود می زده تخمین بیمار

 است ضروری اورژانسی جراحی زیخونری

 

 آن منشاء هب هبست ، خونریزی درمان یا تشخیص برای

 (ویکلونوسکووپ یا )فوقانی خونریزی در( آندوسکوپی

 شود می انجام )تحتانی خونریزی رد
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 برای که نکاتی مهمترین از یکی

 این است؛ اهمیت پزشک حائز

 به مربوط این خونریزی که است

 یا است گوارش فوقانی دستگاه

 تحتانی

 


