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Жоспар

1. Кіріспе
2. Негізгі бөлім
◼ Кома туралы жалпы түсінік
◼ Команың түрлері
◼ Кома жағдайындағы шұғыл көмек 
3. Қорытынды
4. Пайдаланылған əдебиеттер



*Кома – (грек тілінен аударғанда 
терең ұйқы) оянбайтын, ешқандай 
сыртқы əсерлерге (ыстық, суық, жарық, 
дауыс) жауап реакциясы болмайтын 
жағдай.

Кома





Кома түрлері:
1. Бауырлық кома

• 2.Уремиялық кома

3.Гипергликемилық кома

4.Гипоглекимиялық кома

5.Маскүнемдік кома

6.Эпилепсиялық кома

7. Апоплексиялық кома



АПОПЛЕКСИЯЛЫҚ КОМА
• Ми қан айналымының жедел бұзылуы салдарынан болады. Өте тез 

дамиды, қантамыр жарылып, қан миға немесе ми қабығына құйылған 
кезде кенеттен пайда болады. Бұл көбіне геморрагиялық инсультта 
байқалады.

• Ми қантамырлары бітеліп қалған жағдайда, мысалы ишемиялық 
инсультта, науқастың есінен тануы баяу немесе тез, бірақ ұзаққа 
созылмайды. Сонымен қатар сөйлеу қабілеті нашарлайды, аяқ-қолдар 
қимылсыз қалады жəне сезімталдығын жоғалтады.

• Геморрагиялық инсультта бет жəне мойын терісі қан қызыл түске 
боялады, көз алмасы толкын тəрізді қимылдап қозғалады, кейде 
қарашық үлкейеді, тыныс алғанда сырыл пайда болады, ауыз жартылай 
ашылады, мойын бұлшықеттері менингиттегі сияқты құрысады немесе 
сіреседі, жұтыну қиындайды немесе нашарлайды, артериялық қысым 
жиі жоғарылайтын болады. Ишемиялық инсультта бет бозарады, 
артериялық қысым көбіне төмендейді. 



СИМПТОМДАРЫ
⦿ Миға қан құйылу кенет пайда болады. Көп 

жағдайда бұл ауыр эмоциялық 
уайымдағанда, шамадан тыс физикалық 
жүктемелерде, ыстық моншадан кейін 
жəне күн астында ұзақ болғанда пайда 
болады. Науқас тез арада есінен танып 
құлайды. Бет əлпеті гиперемиланған 
болады. Көз қарашығы жінішкеріп жарықа 
реакциясы болмай қалады. Пульс жоғары 
не төмен. Қан қысымы жоғарлайды. 
Тынысы қорылдап қатты шығады.





• Гемипарез болған бұлшықеті гипотонусты.
•Сіңірлік рефлектері төмендеген
•Менингиалды симптом анықталады.
•Сонымен бұл кома ұзақ болған сайын 

жазылуы қиын. Бұл команың жаман 
белгілері Чейн-стокс тынысы, жүтынудың 
бұзылысы жəне тетраплегия.



ШҰҒЫЛ КӨМЕК

• Егер  апоплексиялық кома уй де болса онда 
науқасты науқасты орнында қалдыруымыз керек. 
Себебі көп қимылдау науқастың өміріне қауіпті. 
Ал басқа жерде болған жағдайда науқасты 
ауруханаға транспорттауымыз керек. Миға қан 
құйылу болса науқастың басын денесінен 
жоғары қою керек.



⚫ Сол қырымен жатқызу
⚫ Басын денесінен жоғары орналастыру
⚫ Науқастың тынысына баға беру
⚫ Аузында бөгде заттар болса оны алып тыныс 

жолын ашуымыз керек.
⚫ Тыныс алуы болмаса жасанды тыныс алуды 

ұйымдастыру
⚫ Магистралды жəне перифериялық қан 

тамырларды пальпациялау
⚫ Көз қарашығының жарыққа реакциясын бағалау
⚫ Дəрігерлік бригаданы шақырту

Алгоритм



Жалпы кома кезінде көмекті 
шұғыл түрде көрсетеді:

Оксигенациямен қамтамасыз ету

Ми қан қысымын төмендету

Глюкозаны енгізу

Қан айналымды бірқалыпты ұстау

Құрысулы ұстамаларды жою

Инфекциямен күресті бастау



Электролитті балансты жəне қышқылды негізді қалпына 
келтіру

Тиамин бромидін енгізу

Қозуды басу

Дене температурасын қалыпқа келтіру
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СИНКВЭЙН

• Кома
• Апоплектиформды, травматикалық
• Сезімталдық жоғалады, оральды автоматизмді 

рефлекстер пайда болады, есін жоғалтады.
• Жедел ми қан айналымының бұзылысы, бас ми 

жарақаттары, жедел экзогенді  уланулар, ауыр 
нейроинфекция  жəне гипоксия əсерінен 
дамиды.

• Терең ұйқы 




