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ВВЕДЕНИЕ

Кишечные инфекции и инвазии занимают одно из веду­
щих мест в инфекционной патологии. Основным клиническим 
симптомом практически при всех острых кишечных инфекциях 
является диарея.

Диарея — учащенная дефекация, при которой испражнения 
имеют жидкую консистенцию.

Многообразие причин синдрома диареи и большой удель­
ный вес среди них различных микробных факторов обуслов­
ливают важность дифференциальной диагностики диарей в 
распознавании инфекционных болезней. Поэтому в ранней 
диагностике и первичной дифференциальной диагностике ос­
трых кишечных инфекций и заболеваний неинфекционного 
характера для практикующего врача важна всесторонняя оценка 
синдрома диареи.

Инфекционную причину диареи следует предполагать при 
сочетании диареи с общетоксическим синдромом — лихорадкой, 
интоксикацией. Наличие или отсутствие такого сочетания имеет 
большое значение в первичной дифференциальной диагностике 
диареи инфекционного и неинфекционного генеза. Характерис­
тика диарейного синдрома дополняется учетом жалоб больного, 
результатами объективного обследования (локализация и ха­
рактер болей, наличие метеоризма, состояние сигмы и др.).

В группе острых кишечных инфекций чаще встречаются 
дизентерия, сальмонеллез, пищевые токсикоинфекции различ­
ной этиологии.

Синдром диареи может оказаться преобладающим в кли­
нической картине некоторых заболеваний неинфекционной 
патологии. Прежде всего это отравления (грибами, алкоголем), 
неспецифический язвенный колит, острые хирургические за­
болевания брюшной полости (острый аппендицит, тромбоз
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брыжеечных сосудов, рак кишечника). Госпитализация не по 
назначению влечет за собой потерю времени, что может не­
поправимо сказаться на исходе болезни. Кроме того, бесконт­
рольное, а иногда бесцельное применение антибиотиков может 
привести к развитию дисбиоза кишечника и даже псевдомем­
бранозного колита.

Ранняя диагностика инфекционных болезней имеет клю­
чевое значение не только с клинических, но и с эпидемиоло­
гических позиций. Если после обращения к врачу больной не 
изолирован, продолжает оставаться в коллективе или госпита­
лизируется не по назначению, при антропонозных инфекциях 
это приводит к дальнейшему распространению болезни.

Современные, высокоинформативные, лабораторные и инс­
трументальные методы обследования не уменьшили значение 
клинической диагностики инфекционных болезней. Тщатель­
ное клиническое обследование больного, изучение анамнеза, 
правильная оценка симптомов болезни остаются основным пу­
тем, ведущим к диагнозу. Сбор анамнеза и первичный осмотр 
больного, направленный на выявление всех клинических при­
знаков болезни, позволяют составить представление о диагнозе 
и выбрать рациональный путь для его подтверждения.

В процессе клинической диагностики нужно учитывать 
индивидуальные проявления болезни, избегать шаблона в об­
следовании больного. Дорогостоящие лабораторные и инстру­
ментальные методы исследований требуют от врача оптимально 
разумного назначения диагностических обследований.


