
 ترخیص   راهنمای پرستاری آموزش خودمراقبتی به بیمار، حین

 کم خونی آهن   
 تغذیه  و  غذایی  رژیم❖

 : کنید استفاده زیر  در  شده ذکر غذایی مواد از  آهن  کمبود جبران برای

  که  حالی  در شود،  می جذب بیشتر وپرندگان ماهی گاو، گوشت مانند  حیوانی های درپروتئین موجود آهن ✓

 . باشد  می کمتر ها  میوه  و  ها سبزی  مانند گیاهی های پروتئین  آهن جذب

  برگ  دارای های  سبزی مرغ،  تخم  زرده  ماهی، قرمز، گوشت قلوه، جگر،:از  عبارتند دار آهن غذایی منابع ✓

  های میوه  زده،همچنین  جوانه حبوبات و  تلاغ لوبیا،  و  مانندعدس حبوبات و  اسفناج جعفری، مانند تیره سبز

 . روغنی  های دانه  و خشک،کشمش انجیر  آلو،  برگه  خشک،  زردآلو،توت  برگه  بخصوص خشک

  اسید  دارای منابع.کند می بیشتر  را  ها  میوه و ها  سبزی  آهن جذب (C) ث ویتامین که  داشت  توجه باید✓

  سبزی کلم،  گل طالبی،  بی،لاگ انبه،   ریواس،  خربزه، آلو،:از عبارتند ث  ویتامین  یا  اسكوربیک اسید و  سیتریک

 . آناناس و  سیب ترش، لیمو  سبز، فلفل فرنگی، توت  شیرین، فرنگی،لیمو گوجه  فروت، گریب پرتقال،  آب  ها،

  فرنگی، گوجه  کدوتنبل،  چغندر،  زمینی،   سیب هویج،: از عبارتند تارتاریک  اسید و  مالیک  اسید دارای  منابع ✓

 . شلغم و  پیچ کلم

 فعالیت ❖

   .نكنید خسته  زیاد  را  خود و  کرده اجتناب حد از بیش تحرك  از✓
 .بگیرید  نظر در  استراحت  برای  را هایی زمان نیز  روز طی در  و داده افزایش را  شبانه  خواب ✓

 . بگیرید کمک  انرژی حفظ منظور به  روزانه های فعالیت در خود  اطرافیان از✓



  برای و  کرده شروع  بتدریج را کوتاه مدت  به زدن قدم  و پوشیدن  لباس و کردن مانندحمام فعالیتهایی✓

 .کنید استراحت  زمل  فواصل در  زیاد خستگی از  جلوگیری

 .دهید انجام  منظم طور  به  را کنیدوآن تنظیم مناسب ورزشی برنامه خود  برای نظرپزشک  اب

 دارو ❖

  و است  یاتزریقی کپسول قرص،  شكل به  که  خوراکی فروی  سولفات  مانند آهن  ساده  های نمک  با  درمان ✓

  از  پس  ماه سه تا  بارداری چهارم  ماه پایان از آهن قرص یک  روزانه. یابد ادامه  ماه چندین  تا  آنها  مصرف  باید

 . شود  مصرف کودکان  در  سالگی2پایان تا تكمیلی  تغذیه  شروع  با  همزمان آهن  بارداروقطره زنان  در  زایمان

  مصرفمعمولً  دلیل همین به.  دهد می افزایش   را آهن جذب  تارتاریک اسید و مالیک واسید(ث)Cویتامین✓

 . شود می پیشنهاد آهن  همراه  موادبه این

 . کرد توجه   نیز غذا در  جذب قابل  آهن  میزان به باید دارویی درمان بر وه لاع✓

 مراقبت ❖

  حالت این   در ولی گیرد،  می  صورت بیشتر و  بهتر آن جذب شود مصرف خالی معده  با  آهن قرص  چنانكه ✓

 . شود  می گوارشی تلامشك بروز و  معده تحریک سبب

  به  توان  می  را  یبوست یا  اسهال قلب، سوزش  پیچه،  دل  تهوع، نظیر  آهن مصرف  از  ناشی  گوارشی عوارض✓

  حد به تا  افزوده آن میزان به  تدریج  به  و  کرده مصرف کم  بسیار میزان  با  را آهن که  شرطی به  رساند،  حداقل

 . برسد  بدن نیاز  مورد

 . یابد کاهش آن  از  ناشی عوارض تا  شود استفاده خواب  از قبل شب آخر در  آهن قرص  است  بهتر✓

 .کند می بیشتر  را  ها  میوه و ها  سبزی  آهن جذب (C) ث ویتامین که  داشت  توجه باید✓

 .دهد کاهش درصد  پنج تا  تاحدصفر  را  آهن جذب تواند  می غذا از  بعد فاصلهلاب یا  همراه چای مصرف ✓

کاهش  آهن جذب  غذایی فیبرهای و حبوبات  گندم،  نان  لبنیات، و  شیر مرغ،  تخم  قهوه،✓   بنابراین .  دهند می را

  مصرف نباید  مواد این  از   یک  هر مصرف از بعد ساعت دو یا  قبل  ساعت یک طی آهن،  حاوی  های  فرآورده

  .شود
 .کنید اجتناب باشند می سرماخوردگی و  تنفسی  عفونت دارای که افرادی  با  تماس از✓



 .کنید خودداری  شود می خونریزی ایجاد  و  ها اندام   زخم به  منجر  که  اقدماتی  انجام از✓

 بعدی   مراجعه   زمان❖

  ایجاد درمان  هنگام  زیر  یملاع اگر  و .رادارید آهن فقر   خونی کم  یملاع خانواده  اعضای  از  یكی  یا  شما اگر ✓

 : شوند

  مانند بدن  کجای هر  در  عفونت یم لاع بروز خونی، ادرار نی،لا عض درد مفاصل، ورم  گلودرد، تب،سرفه، ✓

 .  تب  ورم، درد،  قرمزی،

  عوارض است ممكن درمان  در  استفاده  مورد داروهای.اید شده  کنترل غیرقابل و  جدید یملاع دچار  اگر ✓

 .باشند داشته  همراه  به  جانبی
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