
   
  مسموميت هاي دارويي :

ــور ,  ــاد مســموميت در كش ــت ايج ــرين عل ــايع ت ش

مسموميت دارويي است كـه مـي توانـد بـه صـورت 

  تعمدي يا اتفاقي ايجاد شود .

  

درماني يا   مقاديرهر گاه يك دارو بيش از  :تعريف  

در فواصل زمـاني نامناسـب مصـرف شـود و يـا دارو 

اشتباه مصرف شود منجـر بـه بـروز مسـموميت مـي 

كودكان , سالمندان و افراد مبتلا به افسـردگي شود .

يا افرادي كه تعادل رفتاري ندارند بيش از ديگران در 

معرض خطـر بـروز مسـموميت دارويـي هسـتند .در 

مســموميت دارويــي تشــخيص نــوع داروي مصــرفي 

بســيار مهــم اســت . بعضــي داروهــا عـــوارض و 

مسموميتشان نسـبت بـه دوز درمـاني يسـياربه هـم 

  نزديك هستند

  

  :   روش هاي دفع سموم دارويي از بدن 

  تجويز ذغال فعال تا چند روز  -١

قلبايي كردن   با اسيدي ياايجاد ديورز اجباري ( -٢

  ادرار ) 

خارج كردن سم از سيستم گردش خون با دياليز  -٣

  , پلاسمافورز و يا تعويض خون 

  ( يا پادزهر ) تجويز آنتي دوت -٤

توجه داشته باشيد كه در اكثر بيماران درمان 

حمايتي است .با اين وجود اعظم سموم دارويي در 

روده كوچك جذب مي شود و جذب زيادي در معده  

صورت نمي گيرد , بنابر اين با تخليه سريع معده ,  

 مي شود از بسياري از عوارض سم جلوگيري كرد .

در بعضي از مسموميت هاي دارويي   بنابر اين اگر چه

وادار كردن بيمار به استفراغ ميتواند به جلوگيري از 

جذب دارو كمك كند اما در بعضي موارد نبايد فرد  

.گاهي اوقات   را به هيچ وجه به استفراغ وادار كرد 

كمك كننده    هماستفاده از پادزهر اختصاصي دارو  

 است  

  شديد يعني دارويياينجا به دو نوع مسموميت در

مسموميت با پاراستامول و مسموميت با ساليسيلات  

  . اشاره مي شود :

مسموميت با پاراستامول  - ١

  (استامينوفن ): 

پاراستامول دارويي  است كه به سرعت از معده و  

قسمت بالايي روده باريك جذب مي شود و سبب  

مسموميت شديد كبدي و در نهايت نارسايي كبدي  

مي شود .پادزهر آن و پايه اصلي درمان , استفاده از 

 استيل سيستئين است .  -ان

  

ساعت پـس ١٠اگرمصرف ان استيل سيستئين ظرف 

از مصرق داروي پاراسـتامول شـروع شـود بيشـترين 

 ٣٦تــاثير را خواهــد داشــت  , امــا دادن پــادزهر آن 

 تـا حـدي مـي توانـدساعت پس از مصرف دارو هـم  

 شود .مفيد واقع 
١ ٢ ٣ 



 

به مراكز   "بيماران با نارسايي كبدي , بايد سريعا"ضمنا

 تخصصي ارجاع داده شوند .

(آسپرين    ها مسموميت باساليسيلات    - ٢

 : (  

در مسموميت با آسپرين , اسيد ساليسيليك يا متيل  -

از معده خارج   " ساليسيلات  , ساليسيلات بايد سريعا 

شود چون مسموميت با ساليسيلات ممكن است باعث  

  نشت مويرگي و در نهايت ادم ريوي (ورم ريه ) شود . 

به علت تاخير در تخليه معده , استفراغ يا شستشوي -

  ساعت مفيد باشد .  ٢٤معده ممكن است تا 

بايستي از ذغال فعال در دوزهاي مكرر استفاده كرد (  -

  براي جذب ساليسيلات باقيمانده در روده )  

قليايي كردن ادرار براي افزايش دفع كليوي دارو لازم  -

است .البته افزايش دفع قليااز ادرار هم ممكن است  

  باعث كاهش پتاسيم شود  

در صورتي كه بيمار هوشيار نيست و امكان  -

آسپيراسيون محتويات معده وجود داردبايد اول  

و سپس   كرده خارجمحتويات معده را از لوله معده 

محلول يا سوسپانسيون شاركل فعال را داخل لوله  

  معده وارد كرد . 

  آموزش به بيمار : 

به بيمارتوصيه مي شود كه در هنگام مصرف شاركل (  -

ذغال فعال ) به صورت خوراكي همكاري لازم را داشته  

باشد البته مي شود براي اينكه طعم دارو بهتر شود كمي  

  كرد . آب ميوه غليظ يا پودر شكلات به دارو اضافه 

محتويات   "بهتر است قبل از خوردن شاركل حتما-

به هم زده شود تا يك مخلوط همگن و   "ليوان كاملا

  يكسان تهيه شود .

از عوارض ناخواسته شاركل فعال استفراغ به دليل -

مصرف سريع آن و يبوست است  , نگران نباشيد چون 

همراه آن از ملين هايي مثل سولفات منيزيم و   "معمولا

  .  شوديا پودر سوربيتول استفاده مي 

در صورتي كه استفراغ صورت گرفت , دوز شاركل  

  تكرار مي شود .  "مجددا

دقت كنيد كه پس از خوردن شاركل , نبايد از شير ,  -

  كنيدبستني و يا دسر براي تغييرطعم دهان استفاده  

  چون تاثير شاركل را كم مي كند . 

:كتاب جامع فوريت هاي پرستاري , تاليف   منابع

  ١٣٩٦ملاحت نيك روان مفرد , چاپ اول , 

  

 

پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی  دانشگاه علوم 
  لرستان 

  اير موزشی درمانی شهدای عشآمرکز

  مسموميت دارويي 

  
  ١۴٠۴بازنگری   -سلامتموزش آواحد

             سايت بيمارستان:
http://shohada.lums.ac.ir                

  ٣٣٢٣۶۴٠١-٧شماره تلفن های بيمارستان: 
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