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 بورشور آموزشي 

 تهوع و استفراغ 

 هاي خاص در بيماران تحت درمان

  

 توجه: این مطالب جنبه اطلاع رسانی دارد و توصيه می شود حتما با پزشك معالج خود مشورت فرمائيد.  



 هميشه به یاد داشته باشيم كه:

ست      ضطرب كنيم. واقعيت اين ا شروع درمان، نبايد خود را با به خاطرآوردن تعداد زيادي از عوارض درمان م پيش از 

تر از همه چيز، نتيجه اين متداول، هر بيمار ممكن است به يك يا چند عارضه مبتلا شود. ولي مهم   هاي كه در درمان

 ها است. درمان

شايع    ستفراغ جزو  ستند و حدود  تهوع و ا شده دچار آنها مي  %50ترين عوارض درمان ه شوند. اين  از بيماران درمان 

اشتهايي شوند   م تمركز حواس، كندي ترميم زخم و بيتوانند موجب از دست رفتن آب بدن، خستگي، عد  عوارض مي

شتر با              شما را بي صد دارد  ست كه ق شي ا شور آموز شته يك برو و تأثير زيادي بركيفيت زندگي بيماران دارند. اين نو

تان آشتتتنا كند. اطلاع بيشتتتتر از نجوه ايجاد اين عوارض و تهوع و استتتتفراغ به عنوان يكي از عوارض درمان بيماري

شما اجازه دهد براي بهترشدن به خود و پزشكتان         اي كنترل و درمان آنها ميهراه سته و به  شما كا ضطراب  تواند از ا

 ياري دهيد.  

  تهوع و استفراغ چه هستند؟ 

شايندي در گلو و معده كه معمولاً با افزايش بزاق، خواب    ساس ناخو سختي بلع، افزايش دماي   تهوع يعني اح آلودگي، 

 ب همراه است. پوست و تپش قل

تواند همراه تهوع  استفراغ يعني انقباض شديد معده و عضلات شكم براي خارج كردن مجتويات معده از طريق دهان كه مي   

كنند انقباض پياپي معده و عضلات شكم است بدون خروج     يا بدون آن باشد. عق زدن كه بعضي از بيماران آن را تجربه مي  

 مجتويات معده از دهان.  

  

  

 هاي ایجاد تهوع و استفراغ  علت 



ستگاه گوارش ايجاد مي    ستفراغ در اثر تجريك مراكز آنها در مغز و د شوند و مجركهاي آنها عبارتند از: خود  تهوع و ا

 بيماري، داروهاي دارودرماني، پرتو درماني، ديگر داروها و عفونتها.  

 ستگي دارد: تهوع و استفراغ در بيماران دارودرماني شده به عوامل زير ب

 شوند. هاي درماني بيشتر باعث ايجاد تهوع و استفراغ مينوع داروها: بعضي رژيم     (1

 مقدار داروها: در دوزهاي بالاي درماني احتمال ايجاد عوارض بيشتر است.      (2

   گردد.برنامه تجويز داروها: فاصله زماني كمتر بين مصرف داروها موجب افزايش عوارض مي     (3

 شوند. شوند سريعتر موجب عوارض ميراه تجويز داروها: داروهايي كه از طريق وريدي تزريق مي     (4

 استعداد فردي بيمار براي ابتلا به عوارض.      (5

 شوند به عوامل زير بستگي دارد:تهوع و استفراغ بيماراني كه پرتو درماني مي

مجل پرتو درماني: بيماراني كه پرتو درماني را به شتتكم سدستتتگاه گوارش بخصتتو  روده كوچك( دريافت     (1

 شوند. موارد دچار تهوع و استفراغ مي %50اند در كرده

 ميزان اشعه: در مقادير بالا عوارض بيشتر هستند.      (2

 تعداد جلسات پرتو درماني       (3

شك         اين جمله را هرگز فراموشتوجه:  سط پز ست كه تو سيدن به نتايج خوب درماني ا نكنيد: مهمترين هدف ما ر

هايي همچون تهوع معالج ما از پيش تعيين شده است، پس در راه رسيدن به اين هدف خود را درگير پستي و بلندي    

 و استفراغ نكنيم. 

 شوند؟تهوع و استفراغ چگونه درمان می 

دهند. اين داروها از تنوع زيادي برخوردارند ولي  ان ضتتدتهوع را تشتتكيل ميترين بخش درمهاي دارويي اصتتليدرمان

شتتود. پزشتتك معالج بايد براستتاس نوع بايد به خاطر داشتتت كه يك داروي خا  هميشتته موجب كنترل علايم نمي



لايم بيمار با  كند سبراي مثال نوع داروي دارودرماني( و سابقه كنترل ع درماني كه بيمار، براي بيماري خود دريافت مي

 داروي خا  اقدام به تجويز داروها براي كنترل تهوع و استفراغ نمايد. 

 شوند؟داروهاي ضد تهوع چگونه تجویز می 

شتتود به حال عمومي بيمار بستتتگي دارد. تجويز دارو از طريق خواركي اين كه يك داروي ضتتدتهوع چگونه تجويز مي

ستتت ولي در بيماراني كه تهوع شتتديد دارند يا به علت آزردگي دستتتگاه    بهترين راه براي كنترل تهوع و استتتفراغ ا

توان آنها را از طريق تزريق وريدي تجويز نمود.   توانند داروها را از طريق خوراكي مصتتترف كنند مي   گوارش خود نمي

توان بصورت يتزريق داخل عضلاني داروها ممكن است به علت دردناك بودن كمتر استفاده شود. بعضي از داروها را م

 زير جلدي، شياف يا زير زباني نيز مصرف نمود. 

   چگونه داروها را بهتر تحمل كنيم؟ 

باشد و در مورد بيماران تجت درمان از اهميت بيشتري ترين عوامل تضمين سلامت فرد ميتغذيه مناسب يكي از مهم

باشتتد. اين مواد استتت. منرور از تغذيه مناستتب خوردن انواع اذاها براي رستتاندن مواد ضتتروري به بدن ميبرخوردار 

تواند به بيماران كمك كند  ضروري عبارتند از آب، پروتئين، كربوهيدرات، چربي، ويتامين و املاح. اين نوع تغذيه مي 

 تا:

 احساس بهبودي كنند.      (1

 دامه درمان حفظ كنند. انرژي خود را براي ا     (2

 از كاهش وزن خود جلوگيري كنند.      (3

 تر تجمل كنند. ها را راحتعوارض درمان     (4

 خطر عفونت را كاهش دهند.       (5



توانند اشتتتتها و تجمل اذايي بيمار را به       هاي مرتبط با آن مي  در بيماران تجت درمان. هم خود بيماري و هم درمان     

 نند.  بعضي اذاها كم ك

 هاي كلی غذاییتوصيه 

 دهند استفاده كنيد.  شوند و احساس بهتري به شما ميتر تهيه مياز اذاهايي كه آسان     (1

 وقتي تهوع داريد اذاهايي را كه خيلي دوست داريد استفاده نكنيد.       (2

 استفاده نكنيد.  اذاهاي چرب. سرخ شده. با ادويه زياد يا خيلي شيرين را به هنگام تهوع      (3

صرف مايعات               (4 صيه به م شما تو شك معالج  سط پز شيد. اگر تو سعي كنيد مايعات كمتري به همراه اذا بنو

 فراوان شده است اين اقدام را مدتي قبل يا مدتي بعد از صرف اذا به خوبي انجام دهيد.  

 اذاها را حتي الامكان سرد يا ولرم مصرف كنيد.       (5

 ع داريد سعي كنيد خودتان آشپزي نكنيد. وقتي تهو     (6

 بعد از هربار استفراغ كردن دهان را كاملاً تميز كنيد.       (7

 هاي راحت و هم اندازه بدنتان بپوشيد. لباس     (8

سا      (9 شن كردن تهويه در هواي تازه و تميز تنفس كنيد. نتيجه اين اقدام گاها معجزه آ با بازكردن پنجره يا رو

 است. 

 شوند دوري كنيد.  از صداها. مناظر و بوهايي كه باعث تشديد تهوع و استفراغ در شما مي (10

 در صورت عدم كنترل علايم حتماً با پزشك خود تماس بگيريد.   (11

 هاي غذایی براي بيماران تحت دارو درمانی  توصيه 

 شود.  به خوبي تجمل ميدر روزهاي دارودرماني يك وعده اذاي سبك قبل از شروع درمان      (1



صورت مي      (2 شما در جايي مانند مطب پزشك  سبك به هنگام    اگر دارودرماني  شتن يك اذاي  گيرد. همراه دا

تواند گاها كمك كننده باشتتد. به وي ه اگر امكاناتي براي ستترد نگه داشتتتن اذاها در آن  خروج از منزل مي

 مجل وجود داشته باشد.  

دارودرماني احساس خستگي و سستي مفرط كنيد. استراحت كافي. شناخت ميزان        شما ممكن است بعد از     (3

 توان فعاليت و ذخيره كردن انرژي و استفاده از اذاهاي مغذي بسيار كارساز است. 

 سعي كنيد از روزهايي كه احساس بهبودي داريد حداكثر استفاده را بكنيد.       (4

 درمانی  هاي غذایی براي بيماران تحت پرتوتوصيه 

ساعت قبل چيزي ميل كنيد. مگر آنكه          (1 شد و حداقل يك  شما خالي نبا سعي كنيد به هنگام درمان معده 

 پزشك معالج شما توصيه ديگري كرده باشد.  

آييد. اذا و نوشتتيدني براي مصتترف در طول مدت رفت و آمد همراه اگر از مستتافت طولاني براي درمان مي  (2

 داشته باشيد.  

 ز بيماران ديگر كه تجربه خوبي در كنترل تهوع و استفراغ دارند هم فكري بخواهيد.  ا     (3

 زاده زيرنرر: دكتر سيد ضياءالدين لطيف

 فوق تخصص خون و انكولوژي 

 عضو هيأت علمي دانشگاه علوم پزشكي ايران 

 آوري و تنريم: دكتر وحيد انتراري جمع

  پایان


