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29 de mayo
Día Mundial de la 
Salud Digestiva

“DEL SÍNTOMA AL CONSEJO: DIARREA EN LA PRÁCTICA DIARIA”

SALUD DIGESTIVA

3600

¿Qué es la diarrea?
Se considera diarrea la 
presencia de 3 o más 

deposiciones blandas o 
líquidas al día.

SINTOMATOLOGÍA ASOCIADA

» Dolor abdominal.
» Urgencia para defecar.
» Distensión abdominal.

El intestino no absorbe correctamente el agua y los electrolitos, o 
bien aumenta la secreción de líquidos hacia la luz intestinal »»¿Cuánto suele durar?

Diarrea aguda 
1-14 días

14-28 días

> 28 días

Diarrea persistente

Diarrea crónica

PROTOCOLO DE MANEJO FARMACÉUTICO
1º Rehidratación oral  
    Reponer electrolitos y líquidos.
2º Dieta progresiva   
    Alimentación ligera, evitando  
    grasas e irritantes.
3º Abordaje terapéutico específico     
     Probióticos y protectores de mucosa.

CAUSAS
 ¿Por qué ocurre?

Infecciosas provocadas principalmente 
por virus (rotavirus) o bacterias (salmo-
nela) conocidas como gastroenteritis.

No infecciosas provocadas por el uso de 
antibióticos, cambios bruscos en la dieta, 
intolerancias alimentarias…

» Signos de alarma: derivar urgentemente si hay fiebre 
alta, sangre en heces, dolor abdominal intenso o vómitos 
persistentes.

» Población vulnerable: lactantes, embarazadas,  
inmunodeprimidos y polimedicados de avanzada edad.

» Falta de mejoría: diarrea prolongada varios días sin  
remisión tras consejo farmacéutico.
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