
  بيماري رفلاکس

  رفلاکس چيست؟

وارد » مري«اي به نام خوريم از طريق لولهغذايي که مي 

- هضم غذا در معده توسط اسيد و شيره معده آغاز مي. شودمعده مي

ديواره معده به دليل تماس مداوم با اسيد و شيره معده در مقابل . گردد

به دليل اينکه اثرات مخرب آنها مقاوم شده است و بالعکس ديواره مري 

نيست دفاع  بطور معمول در معرض تماس با اسيد و شيره معده

اي بنام در حالت طبيعي دريچه. مناسبي هم در برابر اين عوامل ندارد

دهد غذا از مري بين مري و معده قرار دارد که اجازه مي دريچه مري

معده به مري جلوگيري  ولي از بازگشت غذا و شيره , ده شودوارد مع

   .کنديم
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
  

  

يعني , وظيفه خود را به درستي انجام ندهد اگر دريچه مري

اسيد و شيره معده به داخل , موقع باز شودبه خوبي بسته نشود يا بي

همانطور که قبلاً ذکر شد ديواره مري در برابر اسيد . گردندمري بر مي

کار  دريچه مري بنابراين در شرايطي که. پذير استو شيره معده آسيب

بازگشت اسيد و شيره معده به داخل , خود را به درستي انجام ندهد

  بازگشت   به. گرددمري مي باعث آزردگي   مري

غير عادي اسيد و شيره معده به داخل مري و آزرده شدن مري در اثر 

بيماري رفلاکس معده به مري يا اصطلاحاً , تماس با اين عوامل

  .شودگفته مي» رفلاکس«
 

  
  علاِيم رفلاکس کدامند؟

  :مهمترين علايم رفلاکس عبارتند از 

     يعني احساس بازگشت مايع تلخ يا ترش از  :ترش کردن. ۱

  معده به دهان

که  اياحساس سوزش در ناحيه: سوزش زير جناغ سينه. ۲

. است شان داده شدهدر شکل صفحه قبل با حاشور سبز رنگ ن

بتلا به رفلاکس ممکن است علايم بيماران م, علاوه بر اينها

درد در  زير : ها عبارتند ازاين نشانه. ديگري هم داشته باشند

هنگام خصوص  به(حالت تهوع , گير کردن غذا, جناغ سينه

جمع شدن بيش از حد , باد گلو و آروغ زدنهاي مکرر, )صبح

دهان و  تلخ شدن, بدون علت هاي مکرر بزاق در دهان و سرفه

  . به دهان موادغذايي از معده  برگشت آب و

ترش کردن و » رفلاکس«بايد توجه داشت که اگرچه علايم مهم 

اما بسياري از بيماران مبتلا به رفلاکس , سوزش زير جناغ سينه هستند

  .م ذکر شده شکايت مي کننداين علايم را ندارند و فقط از ساير علاي

  شود؟رفلاکس باعث چه مشکلاتي مي

علايم رفلاکس فرد . اي استولاً بيماري آزاردهندهاص» رفلاکس«  

توانند در فعاليتها و کارهاي روزانه او دهند و ميمبتلا را آزار مي

 لايم رفلاکس با بيماريهاي ديگرهمچنين برخي ع. اختلال ايجاد کنند

مثلاً درد قفسه سينه ناشي از رفلاکس با دردهاي قلبي . شونداشتباه مي

در اين (در چنين مواردي حتماً بايد بيماري خطرناکتر . شونداشتباه مي

به دقت بررسي شود و از نبودن مشکل قلبي ) مورد بيماري عروق قلب

مطمئن شويم و سپس به رفلاکس بپردازيم چرا که همانطور که گفته شد 

  . ايست نه خطرناکعمدتاً بيماري آزاردهنده» رفلاکس«

ي و زخم در ناحيه از ساير عوارض رفلاکس بروز خراشيدگ 

راحتي ه با تشخيص به موقع و درمان مناسب  رفلاکس ب. باشدمري مي

  .نمودتوان اين عوارض را کنترل مي

  ؟ شودچرا رفلاکس ايجاد مي

  

  
  خوبي ه مشخص نشده اما ب هنوز به درستي علت ايجاد رفلاکس

. شونددانيم که برخي عوامل باعث بروز و تشديد رفلاکس ميمي

  :ين اين عوامل عبارتند ازمهمتر

  ـ پرخوري   

  نگرانيوغذاخوردن با استرساغذاخوردن و کامل نجويدن غذايـ سريع   

  تند و شور, ار چربـ مصرف غذاهاي بسي   

  سيب زميني سرخ شده , ـ مصرف ادويه و فلفل زياد   

 وهانظيرسوسيسوسيروپيازونگهدارندهادويهحاويغذاهايـ مصرف 

  )ساندويچ وپيتزا( هستندمعروفfast foodبهکهسايرآنچه و کالباس



  )به خصوص سس قرمز( هاي چرب و پرنمکـ مصرف انواع سس   

  )مثل پرتقال و نارنگي ترش( ـ مصرف مرکبات ترش   

  )نسکافه, قهوه ,شکلات(اد ـ مصرف کافئين زي   

 به(باشد دم نتازه پررنگ بوده و خصوص اگره ب چاي زياد ـ مصرف 

  )مقدار زياد

نان , پزد مثل نان باگتـ مصرف نانهايي که خمير آنها به خوبي نمي  

  سفيد و نان بربري

  ـ چاقي و افزايش وزن   

  ـ دراز کشيدن در فاصله کوتاه پس از غذا   

  ـ سيگار کشيدن و مصرف دخانيات   

  هاي گازدارـ مصرف الکل و نوشابه   

  ـ استرس و فشار رواني و عصبي   

  پوشيدن لباسهاي تنگ -   

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 توان از بروز علايم رفلاکس جلوگيري کرد؟چگونه مي
تواند به بهبود پرهيز از مواردي که در بالا ذکر شده است مي

بنابراين خوردن غذا . علايم رفلاکس و پيشگيري از بروز آن کمک کند

هاي شابهنو, fast foodکاهش مصرف , پرهيز از پرخوري, به اندازه

 و غذاهاي سنگين و به خصوص سس قرمز هاي آمادهسس, گازدار

کاهش وزن , ترک سيگار وقليان, کم کردن نوشيدن چاي, بسيار چرب

در  )دقيقه پياده روي ۳۰حداقل روزانه (وداشتن برنامه منظم ورزشي 

همچنين کنترل . پيشگيري از رفلاکس مؤثر هستند کاهش علايم يا

 .ارهاي رواني در کنترل رفلاکس بسيار مؤثر استاسترس و تعديل فش

  .ممکن است آدامس جويدن در بهبود علايم در بعضي افراد مؤثر باشد

  روش مناسب در برخورد با رفلاکس کدام است؟

, ايهاي تغذيههمانطور که گفته شد رعايت برخي توصيه  

. توانند رفلاکس را کنترل کنندروش زندگي مناسب و کاهش استرس مي

اگر با اين روشها در مدت کوتاه علايم بهبود چشمگير نيابند بهتر است 

پزشک معالج با توجه به علايم و انجام معاينات . به پزشک مراجعه کنيم

لازم بررسيهاي مناسب را انجام خواهد داد و درمان را شروع خواهد 

حدود يک پنجم افراد , براساس مطالعات انجام شده در کشور ما. کرد

 عشر دارند و حدودهاي معده يا اثنيتلا به رفلاکس همزمان زخممب

بنابراين . پذير نيز دارندافراد مبتلا به رفلاکس روده تحريکنيمي از 

بررسي و تشخيص و درمان مناسب بيماريهاي همزمان از اهميت به 

همانطور که اشاره شد استرس و فشارهاي . سزايي برخوردار است

توجه کافي به اين . تشديد و بروز رفلاکس هستند رواني از عوامل مهم

مطلب و در صورت لزوم برخورداري از کمک مشاورين و روانپزشکان 

-بيماريهاي کميابي هم هستند که مي. کننده باشدتواند بسيار کمکمي

تواند در پزشک شما مي. توانند با علايم رفلاکس خود را نشان دهند

 اين موارد نيز بپردازدي و تشخيص مواقع لزوم به بررس

  کشد؟درمان رفلاکس چگونه است و چه مدت طول مي

خوشبختانه امروزه داروهاي بسيار مؤثري براي درمان  

-مهمترين داروهايي که به اين منظور به کار مي. رفلاکس وجود دارند
, هايش نظير پانتوپرازولروند داروي امپرازول و هم خانواده

علاوه بر اينها داروهايي نظير . ول هستندرابيپرازول و لانسوپراز

پزشک . توانند در برخي موارد مؤثر باشندرانيتيدين و فاموتيدين نيز مي

در . کند و برحسب نياز آن را ادامه خواهد دادمعالج درمان را شروع مي

بيش از نيمي از موارد فرد مبتلا به رفلاکس نياز به درمان درازمدت 

توان براي مدت داروهايي نظير امپرازول را مي .با دارو دارد) سالها(

اگرچه عوارض معدودي با اين . استفاده نمود) حتي سالها(طولاني 

اما در مجموع کنترل علايم رفلاکس در , داروها گزارش شده است

  . آميز و مطمئن استدرازمدت با اين دسته داروها بسيار موفقيت

  است؟ کننده آيا عمل جراحي براي درمان رفلاکس کمک  

دهند و علايم در بيماراني که به خوبي به درمان با دارو جواب مي 

گردد شود اما با کم کردن يا قطع دارو علايم بر ميايشان کنترل مي

جراحي براي عمل . امکان انجام اعمال جراحي ضد رفلاکس وجود دارد

 .مناسب نيست انددارويي ندادهافرادي که پاسخ مناسبي به درمان 

انجام . شونداين اعمال جراحي به روش لاپاراسکوپيک انجام مي هامروز

تواند عوارضي داشته باشد که معمولاً کوتاه مدت و عمل جراحي مي

در مورد ميزان موفقيت عمل و نتايج درازمدت آن بطور . گذرا هستند

آميز افرادي که عمل آنها موفقيت %۷۵توان گفت که حدود خلاصه مي

اما در حدود , پس از ده سال نيز مشکلي نخواهند داشت بوده باشد

افراد ممکن است پس از عمل نيز مجدداً نياز به مصرف دارو % ۲۰ـ۳۰

با پزشک   ضروري است قبل از تصميم به عمل جراحي. داشته باشند

  .شود متخصص گوارش مشورت 

  

  

  

  
  
  

  :تهيه و توزيع
  انجمن متخصصين گوارش و کبد ايران

Website: www.iagh.org 
www.iaghcongress.org 

   info@iagh.org: پست الكترونيك
 021-88335061-3: تلفكس


