
  ):HUS(نشانگان ھمولیتیک اورمیک

، شیمی ایدزاسھال خونی و گاه ھا به خصوص خطرناک بیماریاین سندرم ناشایع از عوارض)HUS(سندرم ھمولیتیک اورمیک
.تأثیر دارد کلیهو  انعقاد خوناست و بر دستگاه ... و  درمانی

 چه علايمي دارد؟

  .                                            لات انعقادي وخونريزي ،خونمردگي ،کاھش دفع ادراراسھال ھمراه بااختلا

  چگونه تشخیص داده مي شود؟

وجود دارد که در این  HUSجلدی مشاھده شود، احتمال  مردگی یعات خونو ضا ادرار، کاھش دفع اسھالکه در بیمار مبتلا به  ھنگامی
  .صورت با انجام يکسري آزمايشات خون تشخیص بیماري قطعي مي شود

  چگونه درمان مي شود؟

  . کند وپلاکت فقط درموارد خونريزي ھاي تھديد کننده ضرورت پیدا می) گلبول قرمزمتراکم(اغلب در موارد شدید بیماری، تزريق خون 

  . شود میHUSموقع موجب بھبود کامل بسیاری از بیماران دچار عارضه  درمان صحیح و به

تبديل ) دیالیزنیازمند (بد ولی در موارد شدید به نارسایی کلیه سرعت بھبود یا است خفیف باشد و بیمار به ھرچند این عارضه ممکن
  .مي شود

  .محدوديت حرکتي نداردبیماري که بیمار دچار خونريزي واختلالات انعقادي مي باشد،پس از آن استراحت مطلق در دوره حاد:فعالیت

باید  ORSدرصورت کاھش دفع ادرار وافزايش سطح اوره وکراتینین خون،تجویز پتاسیم و غذای دارای پتاسیم و محلول : رژيم غذايي
  موز،سیب زمیني،مرکبات ،آجیل،کشمش :موادغذايي که پتاسیم زيادي دارندمانند.(متوقف شود

  :آموزش والدين

  ري از آسیب وافتادن رعايت بھداشت فردي وجلوگی-

  :بروزعلايم زير اطلاع دھیددر صورت-

  خونريزي غیرطبیعي ،ادم،تنگي نفس،افزايش فشارخون،گیجي،تھوع واستفراغ-

  .در صورت کاھش پاسخ درماني يابدتر شدن علايم به پزشک مراجعه نمايید-
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سندرم همولیتیک اورمیک(HUS)این سندرم ناشایع از عوارض خطرناک بیماری‌ها به خصوص اسهال خونی و گاه ایدز، شیمی درمانی  و... است و بر دستگاه انعقاد خون و کلیه تأثیر دارد.

چه علايمي دارد؟

اسهال همراه بااختلالات انعقادي وخونريزي ،خونمردگي ،کاهش دفع ادرار.                                            

چگونه تشخيص داده مي شود؟

هنگامی‌که در بیمار مبتلا به اسهال، کاهش دفع ادرار و ضایعات خون‌مردگی‌جلدی مشاهده شود، احتمال HUS وجود دارد که در این صورت با انجام يکسري آزمايشات خون تشخيص بيماري قطعي مي شود.

چگونه درمان مي شود؟

اغلب در موارد شدید بیماری، تزريق خون (گلبول قرمزمتراکم) وپلاکت فقط درموارد خونريزي هاي تهديد کننده ضرورت پیدا می‌کند. 

درمان صحیح و به‌موقع موجب بهبود کامل بسیاری از بیماران دچار عارضه HUSمی‌شود. 

هرچند این عارضه ممکن‌است خفیف باشد و بیمار به‌سرعت بهبود یابد ولی در موارد شدید به نارسایی کلیه (نیازمند دیالیز) تبديل مي شود.

فعاليت:استراحت مطلق در دوره حاد بيماري که بيمار دچار خونريزي واختلالات انعقادي مي باشد،پس از آن محدوديت حرکتي ندارد.

رژيم غذايي: درصورت کاهش دفع ادرار وافزايش سطح اوره وکراتينين خون،تجویز پتاسیم و غذای دارای پتاسیم و محلول ORS باید متوقف شود.(موادغذايي که پتاسيم زيادي دارندمانند:موز،سيب زميني،مرکبات ،آجيل،کشمش 

آموزش والدين:

-رعايت بهداشت فردي وجلوگيري از آسيب وافتادن 

-در صورت بروزعلايم زير اطلاع دهيد:

-خونريزي غيرطبيعي ،ادم،تنگي نفس،افزايش فشارخون،گيجي،تهوع واستفراغ

-در صورت کاهش پاسخ درماني يابدتر شدن علايم به پزشک مراجعه نماييد.
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