
 آنسفالوپاتی کبدی : 

مجموعه ای از نشانه ها و علائم عصبی است که در مراحل پیشرفتهته 

 بیماری کبدی بویژه سیروز به وجود می آید. 

 مهمترین علایم آن عبارتند از :

تشنگی، اضطراب، بی قراری، گیجی، عتد  هتواتیتاری،  تواب  

 آلودگی عمیق و اغماء.  

 

 

 

 

 

 

 

 اهداف تغذیه ای :

محدود کردن پروتئین رژیم غذایی به منظور کاهش تولید آمونیاک 

 و سایر مواد سمی .

 

 

 

 

 

 

 

 

ایر و تخم مرغ در مقایسه با گوات آمونیاک کمهتری تتولتیتد متی 

کنند .  همچنین عصاره گوات و مواد غذایی تهیه اتده بتا آب یتا 

 عصاره گوات محدود می اوند. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 “سلامت و تندرست باشید”
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مهرجم، انوری فرد، پانیذ و همکاران  اصول تغذیه و رژیتم درمتانتی 

،  2022، چتا  اول 0202کراوس کهلین ماهان ، سیلویا اسهامپ ،  

 انهشارات حیدری
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 عنوان رژیم غذایی در بیماری هپاتیت

 تهیه کننده حمید میرزائی

 تایید کننده کمیته آموزش به بیمار

 سال تهیه 9319011041
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 ناظر کیفی: سوپروایزر آموزش سلامت

تائید کننده علمی: خانم دکتر فرخنده رزم پور متخصص رژیم 

 درمانی

 

مجتمع آموزشی، پژوهشی و درمانی پیامبر اعظم )ص( 
 بندرعباس

 رژیم غذایی در بیماری هپاتیت
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هپاتیت الههاب  گسهرده کبد است که معمولا متنتشتاء ویتروستی  

دارد.علائم بالینی اامل بزرگ ادن کبد ، ناراحهی های گوارای ، 

سردرد، بی ااههایی ، تب و لرز می بااد. انواع اایع آن عتبتارتتنتد 

  .Cو  B ،Aاز : هپاتیت 

، انهقال ویروس  از راه مدفوع به دهتان و بتهتبتودی  Aدر هپاتیت 

، انهقال ویروس  از راه  Bاغلب به طور کامل می بااد . در هپاتیت 

% موارد می توانتد متنتجتر بته 02 ون و مایعات بدن است که در 

، تماس با  تون آلتوده،  Cالههاب مزمن یا سیروز اود. در هپاتیت 

% موارد متنتجتر بته 02تماس جنسی یا بزاق صورت می گیرد و در 

 الههاب مزمن یا سیروز کبدی می اود. 

 

 

 

  

 رژیم غذایی :  

در این بیماران باید به مشکل بی ااههایی ادید ، حالتت تتهتوع و 

اسهفراغ و دریافت ناکافی انرژی و پروتئیتن از راه دهتان تتوجته 

داات . در صورتی که بیمار قادر به دریافت کتافتی از راه دهتان 

نبااد ، باید از ایوه های دیگر مانند تغذیه با لوله یا تغذیه وریتدی 

 اسهفاده اود.  

 

 رژیم غذایی :        

رژیم غذایی در سیروز با توجه به ارایط بیمار تنظیم می اود .در این 

بیماران نیز بایسهی به بی ااههایی ادید، اسهتفتراغ، کتاهتش وزن و  

سوءتغذیه توجه داات. هدف، اصلاح کتمتبتودهتای تتغتذیته ای، 

پیشگیری از بروز اد  و آسیت یا اصلاح و بهبود آن ، پیشتگتیتری از 

بروز اسهال چرب، تامین قند کافی برای فعالتیتت طتبتیتعتی متغتز و 

 پیشگیری یا اصلاح عد  تحمل پروتئین می بااد.  

این بیماران قادر به تحمل غذاهای سرخ کرده، پرچرب، اتکتلات و 

 ایرینی های  امه ای نمی بااند.  

 نکات تغذیه ای که بیماران مبهلا به سیروز لاز  است رعایت نمایند:

در صورت دااهن تهوع، رژیم غذایی  ود را در ساعاتی از روز  (1

 که کمهر دچار این حالت هسهید مصرف کنید.

از آن جا که رژیم غذایی سیروز کبدی یک رژیتم کتم نتمتک  (2

است برای طعم دادن به غذاهای  ود از آبلیمو و آبغوره اسهفتاده 

 نمائید.

حداکثر نمک مصرفی در رژیم غذایی به اندازه  یلتی کتم متی  (3

 بااد.

 ماست مصرفی از نوع پروبیوتیک ها بااد. (4

 مصرف مایعات محدودیهی ندارد. (5

 از مصرف نمک پهاسم کلرید پرهیز نمائید. (6

 

 

 

 

 

 نکات تغذیه ای که بیماران مبهلا به هپاتیت لاز  است رعایت نمایند:

 ( غذاهای  ود را در حجم کم و تعداد دفعات بیشهر مصرف نمائید.2 

(  در صورت حالت تهوع، بههر است در زمان هایی که حالت تتهتوع 0

 وجود ندارد مواد غذایی  ود را میل کنید.

(  در این بیماران به  دلیل بی ااههایی مواد غذا بایسهی از نظر ظاهر و 3

 طعم تحریک کننده ااهها بااند.

 (  وعده صبحانه بزرگهرین وعده غذایی بااد.0

 (  رژیم دریافهی باید پرکالری پرپروتئین بااد.0

درصد از پروتئین دریافهی باید از پتروتتئتیتن بتا ارز   62(  بیش از 6

 بیولوژیکی بالا مانند: تخم مرغ، ایر، ماهی، گوات قرمز و سویا بااد.

(  غذا های حاوی قند ساده مانند:مربا، عسل، ژله باید در حد معتمتول 7

 اسهفاده گردد.

 واحد از مرکبات اسهفاده اود. 0یا  2(  بههر است از گروه میوه جات 8

(  از مصرف بیش از حد ویهامین های محلول چتربتیوآو دی(بتایتد 9

  وداری کرد.

سیروز عبارت است از بیماری مزمن کبدی ناای از التهتهتاب سیروز: 

بینابینی بافههای کبد که به تشکیل بافت فیبروز منجر می اود و اعتمتال 

 طبیعی کبد را مخهل می کند. 

 علایم آن عبارتند از : 

 کاهش وزن، اسهفراغ ،زردی و ناراحهی های گوارای.  ، سهگی 
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