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دارد. در معاینه  Bای است که با هماتمز شدید به اورژانس مراجعه کرده است. سابقه هپاتیت مزمن ساله 31بیمار آقای -1

مقداری گیچ است و آسیت دارد. با توجه به منشأ احتمالی خونریزی بیمار، همه داروهای زیر در دستورات اولیه بیمار در 

 :به جزشود، اورژانس توصیه می

 الف( اکترئوتاید

 ب( سفتریاکسون

 ج( پروپرانولول

 د( لاکتولوز

 

 .است حیصح"ج " نهیگز

و  ماریبودن ب جی. گباشدیم یمر سیوار یزیهستند و منشا خونر روزیمبتلا به س ماریاحتمالا ب تیو آس B تیهپاتبا توجه به سابقه 

 ندوسکوپآ قیاز طر سیدر کنار بستن وار ویمواد وازواکت قیتزر یمر سیاز وار یناش یگوارش یزیدرمان خونر؛ ۳۵طبق صفحه 

بودن  جیگ لی(لازم است. بدلاکسونیسفتر)یکیوتیب یشدند درمان آنت UGIBکه دچار  روزیس ماریدر ب ۳۸. طبق صفحه باشدیم

 لازم است. زین یکبد یدرمان لاکتولوز جهت درمان انسفالوپات ماریب

 38و  35صفحه  پیشگامان پارسه مروری جامع بر بیماری های گوارش و کبد درسنامه

 

کرده است. برای ایشان دو بار آندوسکوپی و کولونوسکوپی انجام شده و ای با آنمی فقر آهن مراجعه ساله 40آقای -2

 تر است؟های تشخیصی زیر مناسبیک از روشاند. کدامنرمال بوده

 RBC scintigraphyالف( 

 Video capsule endoscopyب( 

 CT enterographyج( 

 Mesenteric angiographyد( 

 

 است. حیصح"ب  "نهیگز

 .باشدیم یاندوسکوپ وکپسولیدیو ،یآندوکولونوسکوپ قدم بعد از دو بار

 39صفحه  پیشگامان پارسه مروری جامع بر بیماری های گوارش و کبد درسنامه

 

 

 

 

 

 

 

 

  مهدیه حسینی دکتر –  بیماری های گوارش و کبد



 

 

2 

 

 www.parsehp.com             02188884802 -09129577113-09129577114تلفن: 

 

 مؤسسه فرهنگی انتشاراتی پیشگامان پارسه

گاستر به دلیل سکته قلبی، با درد اپی CCUای با سابقه آرتریت روماتویید و دو نوبت سابقه بستری در ساله 57خانم -3

شود. تست گیرد. در آندوسکوپی اولسر با قاعده تمیز مشاهده میمقاوم به درمان تحت آندوسکوپی فوقانی قرار می

RUT  بیمار مثبت گزارش شده است. بیمار تحت درمان باNSAID باشد و با توجه به درد شدید امکان قطع آن می

 شود؟م زیر در مورد درمان این بیمار پیشنهاد میباشد. کدام اقدانمی

 H2یا انتاگونیست گیرنده  PPIالف( درمان با 

 طولانی مدت H2کنی هیلوباکتر و آنتاگونیست گیرنده ب( ریشه

 PPIهمراه با  COX2ج( مهار کننده اختصاصی 

 طولانی PPIکنی هلیکوباکتر و درمان با د( ریشه

 

 است. حیصح "د" نهیگز

در مصرف کنندگان  یدر خصوص محافظت گوارش کایانجمن گوارش آمر نیدلایکتاب و گا ۶۰در صفحه  ۳1۷-۷ول طبق جد

NSAIDs  افتیدر دیکه کاند یمارانبی تمام در ۶1 صفحه در شده ذکر NSAID از نظر  دیمدت هستند با یطولانh.pylori یبررس 

 انجام شود. یکن شهیو در صورت مثبت بودن ر

 کنند. افتیدرمان محافظت از معده هم در یستیبایم یعروق-یقلب یبالا سکیو ر NSAIDتوجه به ضرورت مصرف  با

 61و  60صفحه پیشگامان پارسه  مروری جامع بر بیماری های گوارش و کبد درسنامه


