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Вступительное слово

Неотложные состояния в педиатрии проявляются широким спектром 
сложной и комбинированной клинической симптоматики, от недо­
ношенных новорожденных с дыхательной недостаточностью, грудных 
детей с менингококковым сепсисом до подростков с диабетической ко­
мой. Кроме того, многие неотложные состояния, возникающие у детей, 
относятся к редкой патологии.

Основой успешного лечения является точная информация о паци­
енте и детальное знание симптомов, диагностических мероприятий, 
оборудования и методик работы с ним, алгоритмов лечения и, не в по­
следнюю очередь, детальной информации о лекарственных препаратах 
и особенностях их применения в зависимости от возраста и индивиду­
альных особенностей ребенка.

С точки зрения фармакологии, дети от незрелого недоношенного 
новорожденного до подростка представляют собой единственную в сво­
ем роде группу со специфическими и динамически изменяющимися 
показателями, определяющими точную дозировку лекарственных пре­
паратом. Еще раз следует вспомнить о часто цитируемом выражении, 
что дети не являются маленькими взрослыми. Следует подчеркнуть, что 
многие из описываемых в книге лекарственных препаратов не имеют 
официальной регистрации для применения у наиболее юных пациен­
тов, но из-за их способности спасать жизнь могут быть использованы 
по «неофициальным» показаниям (Off-Label-Use).

Одной из первых задач каждого врача, в том числе проходящего 
обучение, является создание своей собственной «карманной записной 
книжки» с важнейшими педиатрическими дозировками в неотложных 
случаях, алгоритмами диагностики и лечения неотложных состояний и 
другой жизненно важной информацией и поддержание ее все годы обу­
чения и работы в более или менее полном и актуальном состоянии. Та­
кая «книжка-справочник» будет полезной в повседневной клинической 
и поликлинической работе как молодым врачам, проходящим обучение, 
так и опытным педиатрам, врачам отделений неотложной помощи, ане­
стезиологам, врачам общей практики, медсестрам.



Книга ориентирована на использование в практической работе, ма­
териал организован оптимальным образом для быстрого поиска и полу­
чения информации, которая представлена максимально компактно и с 
использованием практичных алгоритмов, с дидактической целью в кни­
ге организованы повторения материала. Вследствие этих особенностей 
книга не составляет конкуренции учебникам по интенсивной терапии 
у детей и подростков, но является быстрым и ясным помощником при 
неотложных состояниях в педиатрии.

Грац, лето 2013 г.

Заслуженный университетский профессор, 
доктор медицины Вильгельм Мюллер
Бывший руководитель университетской клиники детских болезней 
медицинского университета Граца.



Предисловие

Неотложные состояния у детей представляют собой один из наиболее 
серьезных вызовов в экстренной медицине. Они связаны с большим 
эмоциональным стрессом как со стороны врачей, так и со стороны па­
циентов. Именно в таких ситуациях незаменимы быстро доступные и 
структурированные для просмотра источники информации. Дополни­
тельную нагрузку для врача в неотложной ситуации у ребенка представ­
ляет правильная дозировка лекарственных препаратов, которые должны 
быть назначены. В большинстве руководств по этой теме указаны дан­
ные в милиграммах на килограмм массы тела, требующие дополнитель­
ного расчета дозы препарата в миллилитрах. В неотложных ситуациях, 
когда время не ждет и учащен собственный пульс, такие вычисления 
потенциально опасны. Из закона Мерфи («то, что может пойти непра­
вильно, пойдет неправильно», Эдуард Мерфи) следует вывод - макси­
мально надежно обходить источники опасности. В нашей книге мы хо­
тели бы облегчить пользователю назначение лекарственных препаратов 
r экстренной ситуации с помощью обзорных таблиц дозировок.

Эта книга предназначается не только подготовленному для работы в 
педиатрии медицинскому персоналу, но и каждому коллеге, имеющему 
отношение к неотложным состояниям в педиатрии и имеет своей целью 
улучшение медицинской помощи нашим детям и подросткам.

Клагенфурт/Грац, сентябрь 2013 г. Штефан Курат 
Бернгард Реш



Благодарности

Огромное спасибо моей невесте Гудрун. Хочу посвятить ей эту книгу, 
создание которой потребовало бесчисленного количества часов свобод­
ного времени и, тем самым, ограничения личной жизни. Без ее пони­
мания и ангельского терпения эта работа была бы невозможна.
Моих родителей и сестру хочу поблагодарить за неутомимую поддержку 
и конструктивную критику.

Особенное спасибо моему другу и наставнику профессору Бернгарду 
Решу (Bernhard Resch), показавшему мне путь в медицинскую науку и 
привившему любовь к профессиональной литературе.

Хочу сердечно поблагодарить госпожу Алину Пясны (Alina Piasny) 
и госпожу Сабину Поппе (Sabine Рорре) из издательства Schattauer за 
выдающуюся совместную работу, дотошное вычитывание и помощь в 
подготовке этой книги.



Сведения об авторах

Dr. med. univ. Stefan Kurath / Штефан Курат
Klinische Abteilung fur Neonatologie 
Univ. Klinik fur Kinder- und Jugendheilkunde 
Medizinische Universitat Graz 
Auenbruggerplatz 34/2, 8036 Graz

E-mail: skurath@gmx.at

Univ. Prof. Dr. med. univ. Bernhard Resch / Бернгард Реш
1. Stv. Abteilungsleiter 
Klinische Abteilung fur Neonatologie 
Univ. Klinik fur Kinder- und Jugendheilkunde 
Medizinische Universitat Graz 
Auenbruggerplatz 34/2, 8036 Graz

E-mail: bemhard.resch@medunigraz.at

mailto:skurath@gmx.at
mailto:bemhard.resch@medunigraz.at


Содержание

Вступительное слово..................................................................................... у

Предисловие.................................................................................................. уц

Благодарности.............................................................................................. ...

Сведения об авторах..................................................................................... IX

Список сокращений.....................................................................................XVI

Об использовании данной книги..............................................................XX

Важнейшие базовые данные...........................................................................

Алгоритмы......................................................................................................... 8

1 Аналгезия, седация, интубация и искусственная
вентиляция легких.................................................................................. ....

1.1 Общее...........................................................................................
1.2 Аналгоседация..............................................................................
1.3 Интубация......................................................................................  23
1.4 ИВЛ........................................................................... ............................32

2 Анафилаксия................................................................................ 34

3 Потеря сознания и синкопе (обморок)...............................................43
3.1 Потеря сознания........................................................................  43
3.2 Синкопе....................................................................................  44
3.3 Шкапа комы Глазго у детей....................................................... 46

4 Дегидратация.........................................................................................

5 Утопление.......................................................................................  gg

6 Аспирация инородного тела................................................................. ...



7 Проглатывание ядов и интоксикация
7 1 Средства домашней химии....................
7 2 Лекарственные препараты...................
7.3 Растения..........................................................
7 4 Грибы...............................................................
7.5 Средства, вызывающие зависимость

58
70
73
77
81
83

8 Неотложные состояния в кардиологии
8.1 Брадикардия...............................................
8.2 Тахикардии.................................................

9 Судорожный синдром и судороги при лихорадке

10 Первичная помощь новорожденным
и недоношенным детям

10.1
10.2

Оказание помощи после рождения..........................
................ 109Реанимации мивориждснныл..........................
................ 11410.о
................ 11610.4
................117

10.6 ................. 120

11 Неотложные респираторные состояния
11.1 Верхние дыхательные пути (стридор).....
11.2 Нижние дыхательные пути (хрипы) .......

122
123
129

12 Шок.......................................................................
12.1 Анафилактический (дистрибутивный) шок
12.2 Гиповолемический шок..................................
12.3 Кардиогенный шок..........................................
12.4 Септический шок..............................................

137
138 
145 
148 
151

13 Термические поражения.......................
13.1 Обморожения и гипотермия.............
13.2 Гипертермия и тепловой удар.........
13.3 Ожоги.................................................
13.4 Ожоговая болезнь и ожоговый шок

155
155
158
161
169



14 Травма..................................................................................................... ..
14.1 Укушенные раны................................................................................179
14.2 Повреждения конечностей............................................................... 188
14.3 Травма шейного отдела позвоночника............................................ 190
14.4 Черепно-мозговая травма................................................................191
14.5 Травма грудной клетки и пневмоторакс............................................. 195
14.6 Травма живота и повреждения таза.................................................199

15 Лекарственные средства......................................................................203
15.1 4-DMAP (диметиламинофенол)....................................................... 203
15.2 Аденозин............................................................................................ 204
15.3 Адреналин..........................................................................................205
15.4 Активированный уголь..................................................................... 206
15.5 Амиодарон......................................................................................... 207
15.6 Атропин.............................................................................................. 208
15.7 Цефотаксим....................................................................................... 209
15.8 Клоназепам........................................................................................ 209
15.9 Дефероксамин................................................................................... 210
15.10 Десмопрессин...................................................................................211
15.11 Дексаметазон....................................................................................212
15.12 Диазепам...........................................................................................213
15.13 Димеркаптопропансульфонат (DMPS)........................................... 214
15.14 Диметикон.......................................................................................... 214
15.15 Диметинденмалеат........................................................................... 215
15.16 Этанол...............................................................................................  216
15.17 Этомидат............................................................................................217
15.18 Фентанил............................................................................................218
15.19 Флумазенил....................................................................................... 219
15.20 Фуросемид..........................................................................................219
15.21 Глюкагон.............................................................................................220
15.22 Кетамин..............................................................................................221
15.23 Леветиразетам................................................................................. 222
15.24 Лоразепам.......................................................................................... 222
15.25 Маннитол........................................................................................... 223
15.26 Мидазолам........................................................................................  224
15.27 Морфин.............................................................................................. 225
15.28 Напоксон............................................................................................ 225
15.29 Норадреналин................................................................................... 226



15 30 Фенобарбитал..............
15 31 Фенитоин........................
15.32 Физостигмин................
15.33 Фитоменадион.............
15.34 Пиритрамид..................
15.35 Преднизолон................
15.36 Пропофол.....................
15.37 Рокурониум..................
15.38 Силибинин....................
15.39 Сукцинилхолин...........
15.40 Тербуталин..................
15.41 Теофиллин...................
15.42 Тиопентал....................
15.43 Вальпроевая кислота

227
228 
229
229
230
231
232
232
233
234
235
235
236
237

16 Возрастная норма...........................................................................
16.1 Частота сердечных сокращений в зависимости от возраста
16.2 Артериальное давление в зависимости от возраста..............
16.3 Объем циркулирующей крови в зависимости от возраста ....
16.4 Частота дыхания в зависимости от возраста...........................
16.5 Частота дыхания у новорожденных и грудных детей

в зависимости от возраста.........................................................
16.6 Насыщение кислородом (Sp02) периферической крови у

новорожденных в первые 10 минут после рождения.............

238
238
239
240
240

241 

241

Литература 242


