
 راهنماي بيمار 
 تغذيه با لوله معده

 P0001كد:
   

 واحد آموزش سلامت بيمارستان حضرت وليعصر

هفته برای تغذیه بيماار   4-  6این روش حداکثر به مدت 

مناسب است و در صورت تداوم اختلال باعا پ شا  ا        

 معالج روش دیگری برای تغذیه بيمارانتخاب خواهد کرد

بر حسب جنس این لوله هاپ لازم است که با فواصل یا   

هفته یا بيشتر )و در صورت علایم عفونات یاا دساتاور          

 ش   (لوله تعویض  ود.

در مدتی که در داخل بيمارستان می با يد مای  گااوا     

روزانه در آ پ خانه بيمارستان با نظارت کاار انااساان       

تغذیه و بر اساس آزمایشات بيمار و فرمول کار نااساان   

 تغذیه تهيه می  ود.

در هنگام ترخيص باید بر اساس آزمایشاات و  ارایا          

بيمار با مراجعه به ی  کار ناس تغذیه و فرمول تاهاياه     

گاوا  بيمارتان را دریافت نمایيد و بر اسااس آن روزاناه        

 مای  گاوا  را آماده نمایيد.

ساعت در یخچال قابال ناگاهاداری        44مای  گاوا  برای 

 است و اضافه آن باید دور ریخته  ود.  

دقت نمایيد که در تهيه سوپ مجاز به استفاده از ادویاه    

جات نيستيد.با توجه به اینکه تمام گروه های غذایی در    

مای  گاوا   وجود دارد از دادن  ير در مدتی که باياماار    

گاوا  می   ود خودداری  ود و در دو نوبت نهار و  اام  

به بيمار( به ج  بيماران تحت دیالي  و یا فسافار خاون         

 بالا( ماست داده  ود.

 *روش غذا دادن به بيمار

دست خود را بشویيد.سر تخت را بالا بياورید تا بيمار در    

برای جعوگيری .وضعيت نشسته یا نيمه نشسته قرار گيرد

از ورود مواد غذایی به ریه بيمارپ شيش از هر بار تاغاذیاه    

مطمئن  وید که لوله در معده قرار دارد سرنا  را باه       

لوله معده وصل کنيد و مقداری از محتویات معده را باه    

داخل سرن  بکشيد و مجددا آن ا به معده ت ریق کنياد.  

اگر محتویات معده به داخل سرن  کشيده نشد مماکان   

 است که لوله داخل معده نبا د و باید بررسی  ود.

باقيمانده معده را بررسی کنيد در صورتی که بيشاتار از     

سی سی غذا در معده باقی مااناده باا اد نشاان           011

دهنده تاخير در تخعيه معده است مای  کشيده  اده را    

به معده بازگردانيد و تغذیه بيمار را در آن جعسه حاذ     

 .کنيد

 روع تغذیه بعد از نا تا بودن بيمار با آب ساده یا سارم  

درصد یا آب ميوه طبيعی تازه تارجاياحاا آب        5قندی 

سيب صا   ده صورت گيرد.اگر در موق  کشيدن مایا    

معده تر حات سب  رن   مشاهده  د به تغذیه باياماار    

  ادامه دهيد.

 4سی سی هار       51بهتر است در  روع تغذیه از حجم 

ساعت استفاده  ود و در صورت تحمل حجم تغذیه هار  

سی سی اضافه  ود تا به مي ان مورد نظار   45ساعت   4

کار ناس تغذیه برسد. ابتدا لوله ماعاده را باا فشاار              

 انگشتان خود ببندید تا از ورود هوا به معده  
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جلوگيری شود سپس سرنگ را از انتهای لوله خارج كنيد 

و پيستون را از داخل سرنگ خارج كنيد. سرنگ را به 

سي سي آب بشوييد تا  05لوله وصل كرده و لوله را با 

ضمن باز نگهداشتن لوله از رشد باكتريها يا بستن دلمه و 

مسدود شدن لوله جلوگيری شود. قبل از تمام شدن آب، 

محلول غذايي ولرم را كه كاملا صاف شده به داخل 

سرنگ بريزيد در تمام مدت سرنگ بايد پر از محلول 

غذايي باشد شما با بالا و پايين بردن سرنگ و ايجاد 

فشار ملايم به جدار لوله مي توانيد سرعت ورود غذا به 

معده را كنترل نماييد. مايع تغذيه بايد به آرامي و در 

 دقيقه تزريق شود. 00تا  05مدت 

قبل از اين كه محلول غذايي به طور كامل تمممام شمود        

سي سي آب ساده را به درون سمرنمگ      05تا  05حدود 

بريزيد تا لوله شسته شود. شستشوی مرتب لوله قمبمل و      

بعد از گاواژ باعث پيشگيری از انسداد لوله ممي شمود.       

قبل از تمام شدن آب لوله معده را با فشمار انمگمشمتمان        

ببنديد و سرنگ را از لوله معده جدا كنييد پيمسمتمون را      

داخل سرنگ قرار دهيد و مجددا سرنگ را به سر لموملمه    

وصل كنيد تا از ورود هوا به داخل معده جلوگيری شمود    

دقيقه در همان وضعيت قمرار     05سپس بيمار را به مدت 

 دهيد. بهداشت دهان و بيني را رعايت كنيد.

اگر مخاط دهان يا بيني بيش از حد خشک باشد استماماده   

از بخور مايد است در صورتي كه مايل باشيد استااده از   

 يخ و آدامس مايد است .

بين تغذيه ها لوله را جمع كرده و با نوار محکم شمکمممي    

در محل خود ثابت نگه داريد تا لموملمه كشميمده نشمد.           

ازاناوزيون سريع برای جلوگيری از تهوع و اسمتمامرا         

اجتناب كنيد. اگر بيمار سرفه كند ، تغذيه بايد فوراً قطمع   

 شود.

*نياز به مراجعه به مركز درماني يا كمک گرفتن از  

 افراد متبحر

 خروج لوله توسط بيمار 

 انسداد لوله 

 بازگشت خون در لوله معده 
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