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  وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی
  معاونت بهداشت

  ي واگیرمرکز مدیریت بیماریها
  

   وعفونت هاي بیمارستانی اداره بیماریهاي منتقله از آب و مواد غذایی
  
 
  

  بیماران مبتلا به وبادستورالعمل درمان آخرین 
 
  
  

  1391بهار 
  
  
  
  

  
  



 ٢

 
  

  رسيدگي به بيماران مبتلا به وبا
  

    يدگي به بيماران مشكوك به وبامراحل رس

  

 .ميزان دهيدراتاسيون بيمار را ارزيابي كنيد .١

جبران مايعات بيمار را بر اساس راهنماي سازمان جهاني بهداشت براي موارد بدون دهيدراتاسيون و موارد  .٢

 .دهيدراتاسيون نسبي يا شديد انجام دهيد

مربوطه ارزيابي  را با فواصل زماني توصيه شده در راهنماي بيمار را بطور مكرر پايش كنيد و وضعيت جبران مايعات .٣

 .كرده ايد از راهنماي درمان استفاده كنيد دهيدراتاسيون كه مجدداً ارزيابي براي درمان ميزان. كنيد

 .به بيماران مبتلا به دهيدراتاسيون شديد آنتي بيوتيك خوراكي بدهيد .٤

 .او اجازه دهيد تا آنچه لازم است را ميل كنددر صورتي كه استفراغ بيمار متوقف شده است به  .٥

 .تا زماني كه اسهال متوقف شود پايش بيمار و جايگزيني مايعات را ادامه دهيد .٦

  .به بيمار بدهيد تا از آنها طبق دستوراتي كه شما ارائه مي دهيد استفاده كند ORSبه اندازه دو روز پودر  .٧
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  گروه الف   وضعیت بیمار
  ن دهیدراتاسیونبدو

  گروه ب 
  نسبی دهیدراتاسیون

  گروه ج
  شدید دهیدراتاسیون

  :نگاه کنید 
  مومیعوضعیت  - 
  
  چشمها -
  )اشک( -
  دهان و زبان -
  تشنگی -

  
  خوب، هوشیار -
  
  طبیعی -
  وجود دارد -
  مرطوب -
  بطورطبیعی می نوشد، -
  تشنه نیست   

  
  ناآرام، بیقرار  -
  
  فرو رفته -
  وجود ندارد -
  خشک -
  نوشد  تشنه،با ولع می  -

  
  خواب آلوده یا بیهوش  -
  ) Floppy(سست    
  بسیار فرو رفته و خشک -
  وجود ندارد -
  بسیار خشک  -
ــادر    - ــا ق ــامد ی ــی آش ــوب نم         خ

  به آشامیدن نیست 

  :لمس کنید 
  نیشگون پوستی -

  
  سریعاً بر می گردد -

  
   به آهستگی بر میگردد -

  
   میگرددبسیار آهسته بر -
  

بیمار هیچ نشـانه اي از    :تصمیم بگیرید 
  دهیدراتاسیون ندارد

اگر بیمار دو یا بیشـتر از  
دو نشانه از موارد فوق را 
ــداقل   ــدو ح ــته باش داش
ــانه   ــا از نش ــی از آنه یک
هاي اصلی باشـد، دچـار   
ــبی   ــیون نس دهیدراتاس

  .است

اگر بیمار دو یا بیشـتر از دو  
ــوارد فــوق را    ــانه از م نش

شد و حداقل یکـی  داشته با
از آنها از نشـانه هـا اصـلی    
باشد، دچار دهیدراتاسـیون  

  .شدید است

  
سال عبارتند از  فقدان نبض رادیـال و  فشـار    7دهیدراتاسیون شدید در بزرگسالان و کودکان بزرگتر از  نشانه اصلی  -

  خون پایین 
سـوءتغذیه شـدید   (یـا کواشـیورکور   ) توده بـدنی تحلیل رفتن شدید (نیشگون پوستی در بیماران مبتلا به ماراسموس   -

  .یا بیماران چاق کمتر مفید می باشد) همراه با ادم
  .وجود یا فقدان اشک فقط در مورد شیرخواران و کودکان خردسال نشانه هاي بارزي محسوب می شود-
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  بدون دهیدراتاسیون راهنماي درمان بیماران

تـوان   را می نجام شده در تسهیلات بهداشتی هیچ نشانه اي از دهیدراتاسیون نداشته اندبیمارانی که در اولین ارزیابی ا  
تحویـل داد و نحـوه مصـرف محلـول      ORSباید به این بیماران به انـدازه مصـرف دو روز پـودر    . در منزل درمان کرد

ORS  را بر اساس جدول زیر توضیح داد:  
  

  نبه بیماران بدون دهیدراتاسیو ORSشیوه تجویز 

  مورد نیاز ORSتعداد پاکت هاي   مقدار محلول تجویزي پس از هر بار دفع اسهال  سن

  میلی لیتر در روز 500به اندازة   میلی لیتر 100تا  50  ماه 24کمتر از 

  میلی لیتر در روز 1000به اندازة   میلی لیتر 200تا  100  ساله 2 -9

  میلی لیتر در روز 2000به اندازة   هر چقدر که میل دارد  سال به بالا 10

  

 مایعات وریديیا شدید داشته اند ولی پس از دریافت  متوسطبیمارانی که در ارزیابی اول نشانه هایی از دهیدراتاسیون   
باید تا زمانی که اسهال قطع شود تحت نظر . اي از دهیدراتاسیون را نشان نمی دهندهیچ نشانه  ORSیا محلول 

پیشنهاد شده بر اساس سن بیمار در جدول فوق را به ازاي هر بار  ORSداکثر مقدار محلول این بیماران باید ح. بمانند
را دارند باید در اختیارشان قرار  ORSاگر این بیماران میل به نوشیدن مقدار بیشتري . دفع مدفوع آبکی دریافت کنند

میلی لیتر به ازاي هر  50کتات به میزان اگر بیمار دچار استفراغ یا اتساع شکمی شده باید محلول رینگرلا. داده شود
وضعیت جبران . را دوباره شروع کرد ORSپس از آن می توان . کیلوگرم وزن بدن در طی سه ساعت دریافت کند

  .ساعت یکبار ارزیابی شود 4مایعات بدن بیمار باید هر 
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  متوسطراهنماي جبران مایعات بیماران مبتلا به دهیدراتاسیون 
  :باید بر اساس جدول زیر تجویز شود  ORSمحلول 

  متوسط به بیماران مبتلا به دهیدراتاسیون ORSراهنماي تجویز محلول 
  متوسط ساعت اول به بیماران دچار دهیدراتاسیون 4براي تجویز در  ORSمقدار تخمینی محلول 

  سال 15بیشتر از   الس 14تا  5  سال 4تا  2  ماه 23تا  12  ماه 11تا  4  ماه 4کمتر از   سن  
  30بیشتر از   9/29تا  16  9/15تا  11  9/10تا  8   9/7تا  5   5کمتر از   وزن به کیلوگرم

به  ORSمقدار 
  4000تا  2200  2200تا  1200  1200تا  800  800تا  600  600تا  400  400تا  200  میلی لیتر

  

اگر وزن بیمار مشخص است، با ضـرب کـردن   . فقط زمانی از سن بیمار استفاده کنید که وزن بدن او نامشخص باشد  -
  .مورد نیاز محاسبه می شود ORSمقدار  75وزن بیمار به کیلوگرم در عدد 

 ـ 1و همچنین پایش میزان مایعات دفع شـده هـر    ORSبیماران را براي اطمینان از دریافت مقدار کافی    سـاعت   2ا ت
اگر بیمار استفراغ می کنـد،  . بیشتر نماید باید در اختیارش قرار داد  ORSاگر بیماري تقاضاي مقدار . یکبار ارزیابی کنید

ORS خنـک کـردن محلـول    .را در مقادیر اندك و دفعات بیشتر تجویز نمایید یا اینکه آنرا آهسته  تر بخورانید ORS 
را بـا اسـتفاده از لولـه     ORSبیمارانی که استفراغ می کنند میتـوان محلـول    .کند راحت تر میبراي بیمار تحمل آن را 

 2با جبران مایعات بدن بیمار، استفراغ وي نیز باید در عـرض  . بینی معدي تجویز کرد ولی معمولاً نیاز به این کار نیست
  .ساعت برطرف شود 3تا 
و با استفاده از راهنماهاي مربوط به موارد بـدون دهیدراتاسـیون،   ساعت این بیماران باید مجدداً ارزیابی شوند  4پس از   

  .و شدید درمان شوند متوسطدهیدراتاسیون 
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  راهنماي جبران مایعات بیماران دچار دهیدراتاسیون شدید

کیلـوگرم  میلی لیتر محلول رینگرلاکتـات بـه ازاي هـر     100مایعات داخل وریدي را می بایست بی درنگ تجویز نمود، 
  :وزن بدن باید بصورت زیر تجویز شود 

  راهنماي جایگزینی مایعات داخل وریدي

  سن
میلی لیتر به ازاي هر کیلوگرم  30ابتدا 

وزن بدن بصورت وریدي در عرض 
  تجویز کنید...... 

میلی لیتر به ازاي هر  70سپس 
کیلوگرم وزن بدن بصورت وریدي در 

  تجویز کنید..... عرض 
  شیرخواران

 12کمتر از (
  )ماه

  ساعت 5  *ساعت  1

یک ساله یا 
  بزرگتر

  ساعت 5/2  *دقیقه  30

  

 ـدازاي هـر کیلـوگرم وزن بـدن، نـبض را    میلی لیتر مایع وریدي بـه   30در صورتی که پس از تجویز *  ال ضـعیف یـا   ی
 .غیرقابل لمس است یک مرتبه دیگر آن مقدار را تکرار کنید

  
ازاي هر کیلوگرم وزن بدن مایع داخلی وریدي تجویز شد باید بیمار را مجدداً ارزیـابی و  میلی لیتر به  30پس از اینکه    

اگر وضعیت جبران مایعات بدن بیمـار رو بـه بهبـود نباشـد     . ساعت یکبار این کار را انجام دهید 2تا  1پس از آن نیز هر 
  .باید مایعات داخل وریدي را با سرعت بیشتري تجویز نمود

  
 6پـس از   . با مایع درمانی وریـدي تجـویز کـرد    گردید همراه نرا باید به محض اینکه قادر به نوشید ORSمحلول    

بایـد بیمـار را مـورد ارزیـابی کامـل قـرار داد، و از       ) سال به بالا 1در مورد افراد(ساعت  3یا ) در مورد شیرخواران(ساعت 
  .یا شدید در صورت لزوم استفاده شودمتوسط  راهنماي درمان بیماران بدون دهیدراتاسیون یا دهیدراتاسیون
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  ►►آنتی بیوتیک هاي توصیه شده براي درمان مبتلایان به وبادر ایران◄◄

تعـداد یکصـد نمونـه    ویبریوکلراي جدا شـده از  بر روي  MICبر اساس تست حساسیت میکروبی  انجام شده با روش  
آزمایشـگاه  توسـط   1390در جریان اپیدمی وباي سال مختلف کشور از اتباع ایرانی و خارجی از مناطق ، وبامثبت قطعی 

   :نتایج زیر حاصل شده است مرجع سلامت وزارت بهداشت
 .مقاومت وجود دارد% 95کوتریموکسازول و نالیدیکسیک اسید بیش از به  -1

 .مقاومت مشاهده شد% 52به تتراسیکلین  -2

مقاومـت وجـود   % 1ده نشد و به سفیکسـیم تنهـا   به سیپروفلوکساسین و آمپی سیلین هیچگونه مقاومتی مشاه -3
 .دارد

 .مقاومت بینابینی وجود دارد% 40سویه هاي آزمایش شده به اریترومایسین حساس و % 60 -4

بنابر این توجه به شرایط جدید، درمان بیماران مبتلا به وبا بـه شـرح زیـر در جـدول پیوسـت      ◄
  .توصیه می شود

  . سیپروفلوکساسین، سفیکسیم و آمپی سیلین می باشد: ه ترتیب درمان انتخابی براي بزرگسالان ب -الف
سفیکسـیم، آمپـی سـیلین ، اریترومایسـین     : درمان انتخابی براي کودکـان و زنـان بـادار بـه ترتیـب      -ب 

  .وآزیترومایسین می باشند
  .هیچ داروي کاهنده حرکات روده توصیه نمی شود -ج
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  در ایرانبراي درمان مبتلایان به وباآنتی بیوتیک هاي توصیه شده 
  بزرگسالان  سال 8کمتر از  کودکان  آنتی بیوتیک 

میلی گرم دو بار در روز بمدت  250  .سال تجویز نشود 17زیر   سیپروفلوکساسین 
  سه روز یا یک گرم بصورت تک دوز

  سفیکسیم
8 mg/Kg/dayدوز منقسم  در دو
  روز 3میلی گرم روزانه براي  400  روز 3به مدت 

  اریترومایسین
   

10mg/kg/dose چهار بار در روز
  روز 3به مدت 

بار در روز به مدت  4میلی گرم  400
 روز  3

  دوز واحد gr 1  دوز واحد 20mg/kg/dose  آزیترومایسین

چهار بار در روز mg/kg/dose5/12  آمپی سیلین
  روز 3به مدت 

 3بار در روز به مدت  4میلی گرم 500
 روز 

  
  
  
  

  ت بهداشت درمان و آموزش پزشکیوزار
  معاونت بهداشت

  
  مرکز مدیریت بیماریهاي واگیر

  
   وعفونت هاي بیمارستانی اداره بیماریهاي منتقله از آب و مواد غذایی

  1391بهار 
  


