
 

 

 شرح بیماری ❖

غالباً  كه گوارش لوله عفونت والتهاب  از است عبارت

 شدید گاهی و ناگهانی خوردن هم به باعث تواندمی

)اسهال و  شود. گاستروآنتریت گوارشی وضعیت

 در كودكان اما دهدمی روی سنین در تمام استفراغ(

 سال 60 افراد بالای ( وسال 1-5) سال و سن كم

 .شدیدتر است

  مئعلا ❖

  استفراغ و گاهی تهوع ✓

 اشتهاییبی ✓

 تب ✓

 ضعف ✓

 لمس هنگام شكم بودن ، درد، یا حساسپیچهدل ✓

 مزاج بار اجابت 2-3 تواند از روزانهمی كه اسهال ✓

 .متغیر باشد آبكی مزاج اجابت زیادیتا تعداد  شل

 شایع علل ❖

توان اشاره از علل ایجاد این عارضه به موارد زیر می

 نمود:

 ها كهها، یا انگلها، باكتریاز ویروس مختلفی انواع ✓

 .كنندمی را آلوده غذا یا آب

 قوی مسهلداروهای  مصرف ✓

ها وجود رودهمعمولًا در  كه هاییتغییر در باكتری ✓

 دارند

 ، غذاهایگیاهان در بعضی یمیاییش وجود سموم ✓

 آلوده یا غذاهای دریایی

ابتلاء به بیماری  خطراحتمال  دهنده افزایش عوامل

 عبارتند از :

 سال 60 افراد بالای ✓

 ییا شیرخوارا ینوزادان ✓

 نامناسب غذایی رژیم ✓

 الكل سوء مصرف ✓

 از نظر بهداشتی نامناسب مناطق به مسافرت ✓

 داروها بعضی  مصرف ✓

 مورد انتظار عواقب ❖

 روز برطرف 2-5 معمولاً در عرض و اسهال استفراغ ✓

 هفته تا یك است ممكن شود، اما بزرگسالانمی

 .باشند و خستگی دچار ضعف

 

 احتمالی عوارض ❖

مایع نیازمند  كه شدید آبی كمبه دنبال این بیماری 

تنها عارضه این  باشد سرمدرمانی و حتی تزریق 

 باشد.بیماری می
 

 تشخیص   ❖

 تشخیصی اقدامات ،پس از شرح حال و معاینه

 باشد.  و مدفوع خون آزمایش شامل است ممكن

 درمان ❖

 (، مایعاتاستراحت) است معمولاً حمایتی درمان ✓

 خصوص به یا باكتری انگل یك شناسایی در صورت ✓

تجویز  بیوتیكآنتی دارد ، امكاناسهال علت عنوان به

 .شود

 آب دادن نیاز به است ممكن شدید در موارد اسهال ✓

تا  باشد وجود داشته اورژانس صورت به و الكترولیت

 .شود جبران آبی كم

)اسهال  گاستروآنتریت كه ندارد افرادیلزومیمعمولاً  ✓

 جدا شوند.  دارند از بقیه  استفراغ(و 

 فعالیت ❖

 برطرف تب و ، اسهال، استفراغتهوع كه تا زمانی ✓

  .كنید استراحت در رختخواب باشند نشده

مرتب دستان خود را بشویید به خصوص پس از  ✓

 و قبل از غذا خوردن.توالت به رفتن 

در هنگام تهوع نفس عمیق وآهسته بكشید و به  ✓

 تغییر وضعیت دهید. آرامی

پس از هر بار استفراغ بهداشت دهان خود را رعایت  ✓

 كنید.

مدفوع را از نظر خون بررسی كنید ودر صورت  ✓

 اطلاع دهید.و یا پزشك مشكل به پرستار 

را به خوبی  پس از هربار دفع ناحیه اطراف ركتوم ✓

تمیز كنید واز پماد محافظت كننده طبق تجویز 

 پزشك استفاده كنید.
 

 و تغذیه   غذایی رژیم ❖



 

به دنبال اسهال و استفراغ رژیم غذایی خود را 

 به صورت زیر تنظیم نمائید:

 بنوشید.  مایعات ✓

از ، مقادیر كمیو استفراغ اسهال شدن از متوقف پس ✓

 بنوشید.  رقیق سوپ و چای مانند رقیق مایعات

 مشكلی مایعاتبعد از مصرف  ساعت  12اگر تا  ✓

، غلات مانند نرم از غذاهاینیامد، مقادیر كمی پیش

 ، و ماستشده پخته زمینی، یا سیبمرغ، تخمبرنج

 د. ـبخوری

نیامد،  پیش مشكلی نرم روز با غذاهای 2-3ر تا ـاگ ✓

 سر گیرید.  را از خود عادی رژیم تدریجاً

موارد زیر تا چند روز بعد  یا آشامیدن از خوردن

 كنید:  خودداری

 ، پیاز(، سساسپاگتی )پیتزا، پر ادویه ، غذاهایالكل ✓

سالاد،  ، سسخام هایو میوه ، سبزیجاتگوشت

 .و شیر قهوه

 

 دارو ❖

، اما اگر مورد نیاز نیست دارویی معمولاً هیچ ✓

شدید یا  استفراغ()اسهال و  گاستروآنتریت

 و دارد داروی ضد تهوع باشد، امكان مدتطولانی

از  بعضی برای دارد تجویز شودامكان ضد اسهال گاهاً

 اختصاصی بیوتیكی آنتی درمان هاها و انگلباكتری

  .مورد نیاز باشد

 

 

 ؟نمایید مراجعه پزشك به یشرایط چهدر  ❖

  شكم تورم ✓

  مزاج در اجابت یا خون وجود مخاط ✓

  بالا تب ✓

   از درمان پس و اسهال اگر استفراغ ✓

، دهان خشكی مانند آبیكم مئعلادر صورت بروز  ✓

 ادرار  زیاد، یا كاهش ، تشنگیچروكیده پوست

 

 ، خصوصاً دردیهدرو یا راست درد شدید در شكم . ✓

 قسمت تدریجاً بهشود و  شروع شكم از وسط كه

 .دهد تغییر مكان راست در سمت شكم پایینی

 

 

 

 

 منبع:برونر و سودارث

 

 

 

 

 

 

 

 

 

اسهال واستفراغ در 

 بزرگسالان
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