
Ночное  дежурство  
  с 13. 12.2017г по 14.12.2017г
• Дежурные врачи: Серикбаев А.Р.,   Абдрахманова Б.Т
• Реаниматолог: Онтаев Б.Б
• Врачи интерны: Маккамбаева Л .ТО-706., Альчинбаева 
Г ТО-707., Усен Н ТК-609., Абдусаметова А ТО-609 

• Поступление: 5

• Отказы: 27

• Под наблюдением: 11 (ревматология-11).

• Беременные: 5 (нефрология -2, аллерго – 
пульмонология 3).



Поступление в отделение 
ревматологии:2

• 1.Шайманова П.М  1969 г.р. СМП 13.12.2017 г. 18:05  
Тассай ул Досымбекулы 8а

• Д/з: Осн: Артериальная гипертензия III степени. Риск3 
(избыточный вес,  ГЛЖ).

•  Осл: Криз II типа 13.12.2017г. 
• АД 180/100 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 65 в мин. ЧДД - 18 в 
мин. Т - 36,6 С.



• План лечения:   Режим I. Диета №. 10

• Caps.Hartil Amlo 10/5 mg по 1 табл  per os вр:08:00

• Tabl.Physiotensi 0,4 mg по 1 табл per os вр:12:00

• Tabl. Indapamidi 2,5 по 1 табл  per os вр:07:00

• Tabl. Ass –Trombini 100 mg  по 1 табл  peros вр:21:00



• 2.Карабаева А.Т 1948г.р СМП 13.12.2017г вр 23:30 
полик Айнуры 

• Осн: Хроническая  сердечная  недостаточность ФК III 
(NYHA).

•  Осл.:  Застойная двухсторонняя  нижнедолевая 
пневмония. ДН II.

•  Фон:1.ИБС. Перенесенный инфаркт миокарда в 
2015г. Стентирование ПНА в 2015г.

•   2.Артериальная гипертония  III ст., риск 4  (ГЛЖ, 
возраст, ИБС, СН,СД).

•  Осл: Гипертоническое сердце IV стадия
• Фон:3 Сахарный диабет 2 типа, компенсация.

• АД 130/90 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 88 в мин. ЧДД - 30 в 
мин. Т - 36,5 С.



• План лечения:   Режим I. Диета №. 10

• Tabl.Captoрrili 25мг 1/4 таб 3р/д-08:00-16:00-23:00

• Sol.Pentoxyfyllini 2%-5ml + Sol.Natrii Chloridi 0.9%-200ml в/в 
кап-но

• Tabl.Furosemidi 0,04 1 табл./сут
• Cef III 1,0 + Sol.Natrii chloridi 0,9% -10 ml  в/в п/пробы 3 
раза в сутки;



В отделениe аллерго - пульмонологии:1

• 1.Оспанова Ф.А 1991г.р СМП 13.12.2017г вр 22:30 
полик №3

• Д/З: Осн: Хронический обструктивный бронхит  фаза 
обострения.

• Осл: ДН II. 

• Соп: 5 Беременность 24-25  недель.

• АД 120/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 78 в мин. ЧДД - 23 в 
мин. Т - 36,4 С.



• План лечения:

• Режим II  Диета №15

• Amoxillini  1.0  + Sol. Natrii Chloridi  0,9%-100 в/в кап. п/ 
пробы  09:00 № 8

• Sol. Ambro  2ml + в/м стр.2 раза в день, 10:00-20:00 №8

• Sol.Berоduali 2 ml через небулайзер 2 р/д  10:00-17:00  
№5

• Sol.Acidi  ascorbinisi 5%- 4мл в/в стр. 11:00 №5



• 1. В отделении реанимации через отделение 
неврологии:1

• 1.Калмурзаев М.К 1964г.р СМП 14.12.2017г  вр 02:10  
мкр 15-14-6

• Д\з: Осн:Симптоматическая фокальная эпилепсия 
генерализованный тонико-клоническими приступами 
с частотой 4-5 раза в месяц. Эпистатус от 14.12.2017г

• Осл: Выраженный гипертензионный синдром.
Состояние после удаление гематомы в теменной 
затылочной области слева от 2013г

• Кон: Последствие повторной тяжелой черепно-
мозговой травмы с учетом голвного мозга ( 1992г,2013г)

• АД 100/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 78 в мин. ЧДД - 22 в 
мин. Т - 36,4 С.



• В отделении неврологии:1

• 1.Жапбарова Г 1989г.р 114.12.17г  вр 03:20 полик 
ШГМБ

• Д\з:Осн: Остеохондроз поясничного отдела 
позвоночника с корешково-болевым синдромом

• Соп: 4 Беременность 29 недель
• АД 110/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 78 в мин. ЧДД - 22 в 
мин. Т - 36,4 С.



Под наблюдением

• В отделении ревматологии: 11

• 1. . Гилязиева Ф.Г 1955г.р СМП 13.12.2017г вр 09:4 
палата№6

• Д/з: осн: Острая левожелудочковая недостаточность. 
Сердечная астма от 13.12.2017г

•  Хроническая сердечная недостаточность. ФК III (NYHA)

• Осл: Гипертоническая сердце 3ст, риск 4(возраст, ГЛЖ, 
СН)

• Фон: Артериальная гипертония III степени, риск 4.

• Осл: Гипертоническое сердце 3 ст.

• Фон: Нарушение проводимости АВ блокада 3 ст.ЭКС от  
2013г

• АД 130/90 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 89 в мин. ЧДД 20 в мин. Т 
36,4 С.



Лечение 

Tabl. Izomiki Longi 40 mg по 1 табл 2р\в\с
Caps. Aldaroni 0,1 по 1 табл 1р\в\с
Tabl.Furosemidi 40 mg по 2 табл 1р\в\с
Sol. Pentoxуphyllini 2 %-5 ml+Natrii chloridi 0.9%-200 ml  в/в 

кап
Tabl. Vazari 80 mg по 1 табл 1р\в\с



• 2. Жуматаев С 1944г.р 13.12.17г
• Д\з:  Хроническая сердечная недостаточность ФК 3 

(NYHA).

• Осл: Застойная двусторонняя нижнедолевая 
пневмония. ДН 2

• Фон 1):Артериальная гипертония 3 степени. Риск 
4(возр, ГЛЖ,СН,СД)

• Осл: Гипертоническое сердце 4 стадия
• Фон 2):Сахарный диабет 2 типа стадия 
декомпенсации, тежелое течение. Диабетическая 
нефропатия. СКФ-69 мл\мин.

• АД - 130/90 мм.рт.ст. ЧСС  = 84 р/мин.   Пульс - 84 в 
мин. ЧДД - 22 в мин. Т- 36,6 С.



Лечение 

• Tabl.Fozinoprili 20mg 1таб*1р/д
• Sol. Pentoxуphyllini 2 %-5 ml+Natrii chloridi 0.9%-200 ml  

в/в кап
• Tabl.Furosemidi 40 mg по 1табл 1р\в\с
• Tabl.Clovixi 0.3 1\4 таб x 1раз\сутки 
• Tabl.Phyziotensi 0.4 mg 1 таб x 1раз\сутки 
• Cef ІІІ 1,0 + Sol. Natrii chloridi 0,9%-10мл в/в стр Х 2 раза в 

сутки



• 3.Жанабаева К. 1925г.р. СМП 08.12.2017г. палата 
№6.

• Д/з: ХСН ФК 3  по (NYHA)

• Осл: Застойная двусторонняя нижнедолевая 
пневмония ДН 2

• Фон: Артериальная гипертония 3 ст , риск 4 (возр, ГЛЖ, 
СН)

• Осл: Гипертоническое сердце в стадии 
декомпенсации 

• Осл: нарушение ритма : фибрилляция предсердии , 
постоянная форма. 

• АД 120/70 мм.рт.ст. ЧСС 82 в мин. Пульс 82 в мин. ЧДД 
20в мин. Т 36,40С.



Лечение 

• Tabl. Captoprili 25mg 1\2  *3 р/с per os
• Sol. Pentoxifyllini 2 %-5 ml+Natrii chloridi 0.9%-200 ml  в/в 

кап
• Sol.Furosemidi 1% -8ml  +  Sol.Natrii chloridi  0.9% - 100 ml   

в/в кап. 1  р/сутки  
• Tabl.Digoxini 0.25mg 1\2 таб 1р\сутки 

• Sol. Heparini 5000 Ed в\в стр



• 4.Қалтаева М.З  1972г.р. СМП 08.12.2017г. 13:30.  
Палата №8

• Д/з: Дилятационная кардиомиопатия
• Осл: СНФК II (NYHA).

• АД 110/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 75 в мин. ЧДД 20 в мин. 
Т 36,6 С.



Лечение 

• Tabl.Fozinoprili 10mg 1таб*1р/д
• Sol. Pentoxуphyllini 2 %-5 ml+Natrii chloridi 0.9%-200 ml  

в/в кап
• Sol.Furosemidi 1% -6ml  +  Sol.Natrii chloridi  0.9% - 50 ml   

в/в кап. 1  р/сутки  
• Sol. Fraxiparini 0.4 ml п/к 2  р/сутки 
• Caps. Aldaroni  100mg  1кап*1р/д



• 5.Бекмухамедова Ш.Б 1960г.р. СМП 11.12.2017г. 
12:30. Палата №5

• Д/з: Симптоматическая  артериальная гипертензия. 

• Криз от 11.12.17г. СН ФК I (NYHA)

• Фон: Хронический тубулоинтерстициальный нефрит, 
обострение.

•  Осл:  ХБП 1

• АД 120/80 мм.рт.ст. ЧСС =Пульс 74 в мин.  ЧДД 18 в 
мин. Т 36,50С.



Лечение 

• Tabl.Fozinoprili 10mg 1таб*1р/д
• Sol. Pentoxуphyllini 2 %-5 ml+Natrii chloridi 0.9%-200 ml  

в/в кап
• Cef ІІІ 1,0 + Sol. Natrii chloridi 0,9%-10мл в/в стр Х 2 раза в 

сутки
• Ketotopi  2 мл+ Sol. Natrii chloridi 0,9%-100мл в/в кап Х 2 

раза в сутки



• 6.Жумабаев М.К  1964 г.р СМП 05.12.2017 г. 14:30.  
Палата № 12

• Д/з: Хроническая сердечная недостаточность ФК III (NYHA)
• Фон:  1.ИБС. Перенесенный инфаркт миокарда 06.01.16г. 
Стентирование ПКА 06.01.16г ОА 15.06.2016г. 
Маммарокоронарноешунтирование ПМЖВ, 
Аутовенозного шунтирование ОА, ЗМЖВ, ЗБВ и 
аннулопластика МК мягким опорным кольцом DURAN-27 в 
условиях и скуственного кровообращения 16.12.16г.

• Осл: Аневризма левого желудочка
• -нарушение ритма сердца: фибрилляция предсердий, 
постоянная форма 

• Фон: Артериальная гипертония III степени, риск 4 (насл,
ГЛЖ,ИБС,ПИМ)

• АД  - 110/70 мм.рт.ст. ЧСС  = 96 рет/мин.  Пульс - 86 в мин.
ДП-10.  ЧДД - 22в мин. Т- 36,6 С.



Лечение 

• Tabl.Digoxini 0.25 мг 1\2 табл х2р\с
• Sol. Pentoxуphyllini 2 %-5 ml+Natrii chloridi 0.9%-200 ml  

в/в кап
• Sol.Furosemidi 1% -10ml  +  Sol.Natrii chloridi  0.9% - 50 ml   

в/в кап. 1  р/сутки  
• Tabl.Clovixi 300 1\4 таб x 1раз\сутки



• 7.Примбеков А 1926г.р СМП 12.12.2017г. 10:40.  
Палата №12

• Д/з: ХСН ФК 3  (NYHA)

• Осл: Застойная двусторонняя нижнедолевая 
пневмония ДН 2

• Фон: Артериальная гипертония 3 ст , риск 4 (возр, ГЛЖ, 
СН)

• Осл:  Гипертоническое  сердце  в  стадии  
декомпенсации. НРС. фибрилляция предсердий, 
постоянная форма. 

• АД - 120/90 мм.рт.ст. ЧСС 100, Пульс 92 в мин. ДП-8. 
ЧДД  22 в мин. Т 36,5 С.



Лечение 

• Tabl.Fozinoprili 10mg 1таб*1р/д
• Sol. Pentoxуphyllini 2 %-5 ml+Natrii chloridi 0.9%-200 ml  

в/в кап
• Tabl.Furosemidi 40 mg по 1табл 1р\в\с
• Caps. Aldaroni  100mg  1кап*1р/д
• Sol. Hepasani 5 000 ЕД п\к*3р/с
• Tabl. Biprololi 0.01 g по 1\4 табл*1р/с
• Cef ІІІ 1,0 + Sol. Natrii chloridi 0,9%-100мл в/в кап Х 1 раза 

в сутки



• 8.Калкабаев Т.А 1965г.р  СМП 11.12.2017г  13:00  
палата №12

• Д\з: Осн: Ревматоидный артрит, поздняя стадия ФК 3

• Конк: 1.Артериальная гипертония 2 ст , риск 4 (возр, 
ГЛЖ, СН, СД )

• Осл: СНФК II (NYHA).

• Конк: 2. Сахарный диабет 2 типа , в ст декомпенсации
• Осл: Диабетическая нефропатия
• Фон: Хронический  пиелонефрит  в стадии 
обострения.

• АД - 130/90 мм.рт.ст. ЧСС  = 78 р/мин.   Пульс - 78 в 
мин. ДП – 18 р/мин.  ЧДД - 18 в мин. Т- 36,6 С.



Лечение 

• Sol. Metojecti 20 мг  1р\в\нед.

• Tabl. Acidi folici 0,001 1таб*1р/д
• Tabl .Prednizaloni  0,05 2таб*1р/д
• Sol. Pentoxуphyllini 2 %-5 ml+Natrii chloridi 0.9%-200 ml  

в/в кап
• Sol.Ketonali2 мл+ Natrii chloridi 0.9%-100 ml  в/в кап
• Caps. Omegasti 0,02 по 1 капс *2р/д
• Tabl. Teveteni 0,008 1таб*1р/д
• Tabl. Indamidi 0,025 1таб*1р/д



• 9.Кобенова П 1942г.р СМП 06.12.17г  вр 15:50  
палата№ 3

• Д\з:  Хроническая сердечная недостаточность ФК 3 
(NYHA).

• Осл: Застойная двусторонняя нижнедолевая 
пневмония. ДН 2

• Фон: Ишемическая кардиомиопатия
• Нарушение проводимости: полная блокада левой 
ножки пучка Гиса.

• Фон: Артериальная гипертония 3 степени. Риск 4(пол,
изб.вес,ГЛЖ,ИБС, СН,СД)

• Осл: Гипенртоническое сердце 4 стадия
• Фон:Сахарный диабет 2 типа стадия декомпенсации, 
тяжелое течение. Диабетическая нефропатия.

• АД - 100/60 мм.рт.ст. ЧСС  = 78 р/мин.   Пульс - 78 в 
мин. ЧДД - 18 в мин. Т- 36,6 С.



Лечение 

• Tabl. Captoprili 25mg 1\2  *3 р/с per os
• Sol. Pentoxifyllini 2 %-5 ml+Natrii chloridi 0.9%-200 ml  в/в 

кап
• Sol.Furosemidi 1% -6ml  +  Sol.Natrii chloridi  0.9% - 10 ml   

в/в стр. 1  р/сутки  
• Sol. Hepasani 5 000 ЕД п\к*3р/с
• Tabl. Biprololi 0.01 g по 1\4 табл*1р/с
• Сefazolini 1.0+ Natrii chloridi 0.9%-10ml в/в стр 3раза\сутки



• 10.Тешебаев А.И 1959 г.р СМП 12.12.2017г. 13:10. 
Палата № 12

• Д/з: ХРБС. Комбинированный митрально-  
аортальный порок сердца.  

• Осл:  СН ФК ІІІ  (NYHA)

• Застойная двусторонняя нижнедолевая пневмония. 
Правосторонный гидроторакс.  ДН 2. 

• АД - 130/90 мм.рт.ст. ЧСС  = 110 р/мин.   Пульс - 92 в 
мин. ДП – 18 р/мин.  ЧДД - 25 в мин. Т- 37,6 С.



Лечение 

• Tabl. Captoprili 25mg ¼ *3 р/с per os
• Sol. Pentoxifyllini 2 %-5 ml+Natrii chloridi 0.9%-200 ml  в/в 

кап
• Tabl.Furosemidi 1%-6ml  + Natrii chloridi 0.9%-10ml  в/в стр   
по 1 табл 1р/с 

• Tabl.Digoxini 0.025%- 1ml+ Natrii chloridi 0.9%-10 ml  в/в 
2р\сутки 

• Caps. Aldaroni  100mg  1кап*1р/д
• Sol. Hepasani 5 000 ЕД п\к*3р/с
• Cef ІІІ 1,0 + Sol. Natrii chloridi 0,9%-100мл в/в кап Х 1 раза 

в сутки



• Пронин А.А 1948г.р СМП 06.12.2017г. 10:20. Палата 
№12

• Д/з: ХСН ФК 3 по (NYHA)

• Осл: Застойная двусторонняя нижнедолевая 
пневмония ДН 2

• Фон: Артериальная гипертония 3 ст , риск 4 (возр, ГЛЖ, 
СН)

• Осл: Гипертоническое сердце в стадии 
декомпенсации 

• АД 125/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 76 в мин. ЧДД 19 в мин. 
Т 36,5 С.



Лечение 

• Tabl. Captoprili 25mg ¼ *3 р/с per os
• Sol. Pentoxifyllini 2 %-5 ml+Natrii chloridi 0.9%-200 ml  в/в 

кап
• Tabl.Furosemidi 1%-6ml  + Natrii chloridi 0.9%-10ml  в/в стр   
по 1 табл 1р/с 

• Tabl.Digoxini 0.025%- 1ml+ Natrii chloridi 0.9%-10 ml  в/в 
2р\сутки 

• Cef ІІІ 1,0 + Sol. Natrii chloridi 0,9%-100мл в/в кап Х 1 раза 
в сутки



• Беременные: 5

• В отделении аллерго - пульмонологии:3

• 1.Умарова Ш.И. 1994г.р. СМП 12.12.2017г. палата №1.

• Д/з: Хронический обструктивный бронхит, в стадии 
обострении.

• Осл: ДН 2 

• 1 беременность раннего срока.

• АД 110/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 87 в мин. ЧДД 19 в мин. 
Т 36,40С.



Лечение 

    Amoxicillin 1,0 + Natrii chloridi 0.9%-20 ml  в\в стр 2 р\с
• Sol. Acidi Ascorbinici 5% - 4ml в\в стр
• Sol. Ambro 2ml в\м
• Sol. Trisoli 400мл в/в кап
• Caps. Tamiflu 75 мг по 1 капс 2р\в\с



• 2. Маханбетова 1987 г.р. СМП 05.12.2017г. палата №8.

• Д/з: Хронический обструктивный бронхит, в стадии 
обострении 

• Осл:ДН 2

• 3 беременность 15-16 недель.

• АД 120/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 78 в мин. ЧДД 18 в мин. 
Т 36,50С.



Лечение 

     Amoxicillin 1,0 + Natrii chloridi 0.9%-20 ml  в\в стр 2 р\с
• Sol. Acidi Ascorbinici 5% - 4ml в\в стр
• Sol. Ambro 2ml в\м
• Sol.Glucosae 5%-200 ml в/в кап. 1 раз в сутки



• 3.Айманова А.К 1989 г.р. СМП 11.12.2017г. палата 
№4.

• Д/з: Хронический обструктивный бронхит, в стадии 
обострении 

• Осл: ДН   2

• 4 беременность 11-12 недель.

• Сопут: Железодефицитная анемия 2 степени.

• АД 110/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 72 в мин. ЧДД 17в мин. 
Т 36,60С.

•  



Лечение 

• Cef ІІІ 1,0 + Sol. Natrii chloridi 0,9%-100мл в/в кап  Х 1 раза 
в сутки

• Beroduali 2 мл через небулайзер 2 р\в\с
• Sol. Acidi Ascorbinici 5% - 4ml в\в стр
• Sol. Ambro 2ml в\м
• Sol. Trisoli 400мл в/в кап



• В отделении нефрологии:2

• 1.Қарабек Ж.Б. 1996г.р. СМП 11.12.2017г. палата №5.

• Д/з: Хронический двусторонний пиелонефрит, 
обострение.

• Осл: ХБП 2 (СКФ- 82,7 мл\мин).

•  Симптоматическая артериальная гипертензия
• Сопут: 1 беременность 5-6 недель
• АД 110/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 86 в мин. ЧДД 17 в мин. 
Т 36,50С.



Лечение 

•  Ampicillin 1,0 + Natrii chloridi 0.9%-10 ml  в\в стр 4 р\с 
• Tabl. Dopegyti 250 mg по 1 табл 3р\в\с под конт АД.



• 2.Исабекова К.М. 1992г.р. СМП 08.12.2017г. 18:10. ГП 
№10.

• Д/з: Хронический двухсторонний пиелонефрит, 
обострение.

• Осл: ХПН 0.

• Соп: 2 беременность раннего срока. 

• АД 110/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 84 в мин. ЧДД 19 в мин. 
Т 36,5 С.



Лечение 

• Ampicillin 1,0 + Novoсaini 0,5%-5мл в\м 4 р\с
• Sol. Analgini 50%- 2 ml+ Sol. Dimedroli 1%-1ml в/м 1р\в\с
• Sol. Acidi Ascorbinici 5% - 4ml в\в стр+Sol.Glucosae 5%-200 

ml в/в кап. 1 раз в сутки 
• Sol. Trisoli 400мл в/в кап



• Отказы:

• 1.Жолшибаева М 1987г.р СМП 13.12.2017г. 18:08. Пол-
ка №6

• Д/з: Цереброастенический синдром.

• Соп: 4 Беременность 11-12 недель. 

• АД 110/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 76 в мин. ЧДД 19 в мин. 
Т 36,4 С.

• Оказана помощь. Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации.



•  2. Албул А.Ю 1979г.р. СМП 13.12.2017г. 19:40. Пол-ка 
№3

• Д/з: Резидуальная энцефалопатия
• Осл: Синдром внутричерепной гипертензии
• Астено невротический синдром
• АД 110/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 78 в мин. ЧДД 17 в мин. 
Т 36,5 С.

• Оказана помощь. Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации.



Лечение 

• Sol. Magnii Sulfatis 25% -10 ml + Sol. Natrii Chloridi 0.9% 
-200ml в/в кап.



• 3.Молдабаев К 1948г.р. СМП 13.12.2017г. 19:50. Пол-
ка ШГМБ

• Д\з: Артериальная гипертония 3 ст . риск 3.

• Осл: Криз 2 типа от 13.12.2017г.
• АД 140/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 78 в мин.  ЧДД 18 в 
мин. Т 36,2 С.

• Оказана помощь. Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации.



Лечение 

• Tabl. Captoprili 25mg 1 табл под язык

• Sol. Magnii Sulfatis 25% -5 ml + Sol. Natrii Chloridi 0.9% -5 ml 
в/в стр.



•  4. Кошеров М 1968г.р. СМП 13.12.2017г. 19:40 .Пол-ка 
№10

• Д/з: Артериальная гипертония 3 ст . риск 3.

• Осл: Криз 2 типа от 13.12.2017г.
• АД 140/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 76 в мин. ЧДД 17 в мин. 
Т 36,6С.

• Оказана помощь. Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации.



Лечение 

• Tabl. Captoprili 25mg 1 табл под язык

• Sol. Magnii Sulfatis 25% -5 ml + Sol. Natrii Chloridi 0.9% -5 ml 
в/в стр.



• 5. Мухишева З  1989г.р. СМП 13.12.2017г. 20:20. Пол-
ка №10

• Д/з: Резидуальная энцефалопатия
• Осл: Синдром внутричерепной гипертензии
• АД 120/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 76 в мин. ЧДД 17 в мин. 
Т 36,6С.

• Оказана помощь. Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации.



Лечение 

• Sol. Magnii Sulfatis 25% -5 ml + Sol. Natrii Chloridi 0.9% 
-200ml в/в кап.



• 6. Айтжанова З.Б 1974г.р. СМП 13.12.2017г. 20:14.Пол-
ка центр

• Д/з: : Аллергическая реакция по типу Отека Квинке в 
области лица.

• АД 110/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 78 в мин. ЧДД 17 в мин. 
Т 36,40С.

• Оказана помощь. Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации.



Лечение 

• Dexamethazoni   8 mg  +Sol. Natrii chloridi 0,9%-200мл в/в 
кап.



•  7.Соколов В.Б 1954г.р  СМП  13.12.2017г  20:32 Пол-ка 
№5

• Д/з: Правосторонняя очаговая пневмония. 

• АД 130/90 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 80 в мин. ЧДД 16 в мин. 
Т 37,4 С.

• Рекомендовано консультация фтизиатра.



Лечение 

• Sol. Analgini 50%- 2 ml+ Sol. Dimedroli 1%-1ml в/м



• 8. Калтаева Ж 1979г.р. СМП 13.12.2017г. 20:30. Пол-ка 
ШГМБ

• Д/з:Осн: Цирроз печени  смешанной этиологии, класс 
В по Чайлд-Пью в стадии декомпенсации. Синдром 
портальной гипертензии в стадии компенсации

• АД 110/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 74 в мин. ЧДД 18 в мин. 
Т 36,5 С.

•  Показаний к экстренной госпитализации нет. 
Рекомендовано госпитализация в плановом порядке



• 9. Абдикерим Э.М  1980г.р СМП 13.12.2017 г вр 19:500 
Пол-ка №10

• Д/з: :  Симптоматическая  фокальная эпилепсия с 
парциальными приступами 1-2 раз в 

• Осл: Синдром внутричерепной гипертензии
• После родовой период 8 месяцев
• АД 110/60 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 78 в мин. ЧДД 18 в мин. 
Т 36,6 С.

• Показаний для круглосуточного наблюдения нет, даны 
рекомендации.



Лечение 

• Sol. Magnii Sulfatis 25% -5 ml + Sol. Natrii Chloridi 0.9% -200 
ml в/в кап.



• 10. Заинилабдин Э.Т 1995г.р   СМП 13.12.2017г 21:09 
Пол-ка №5

• Д/з:  Цереброастенический синдром
• Соп6 2Беременность 18-19  недель
• АД 110/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 82 в мин. ЧДД 16 в мин. 
Т 36,5 С.

• Оказана помощь. Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации. 



•  11.Нарботаева Н.Ж 1991г.р СМП 13.12.2017г 22:00  
пол-ка №2

•      Д/з: : Аллергическая реакция по Отек Квинке лица, 
неясной этиологии, средней тяжести 

• АД 120/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 78 в мин. ЧДД 22в мин. 
Т 36,5 С.

• Показаний для круглосуточного наблюдения нет. 
Даны рекомендации. 



Лечение 

• Prednizaloni  30 мг  +Sol. Natrii chloridi 0,9%-200мл в/в кап



•  12.Тойтелиева С.М  1987 г.р СМП 13.12.2017г 21:05  
пол-ка Айнуры

• Д/з: Аллергическая реакция по типу Отек Квинке в 
облости лица, неясной этиологии, средней тяжести

• АД 120/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 72в мин. ЧДД 17 в мин. 
Т 36,7 С.

• Оказано помощь.Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации. 



Лечение 

• Prednizaloni  30 мг  +Sol. Natrii chloridi 0,9%-200мл в/в кап



• 13.Ырсалы С.С 1985г.р СМП 13.12.17 г вр 21:02 пол-ка 
№2

• Д/з: Цереброастенический синдром.

• Показаний для круглосуточного наблюдения нет. 
Даны рекомендации. 

• АД 110/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 76в мин. ЧДД 19 в мин. 
Т 36,6 С.



• 14.Алимхан А.К 1999г.р СМП 13.12.17 г вр 22:50 пол-
ка №10

• Д/з: Аллергическая реакция по типу Отек Квинке в 
облости лица, неясной этиологии, средней тяжести

• АД 110/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 72 в мин ЧДД 19 в мин. 
Т 36,6 С.



Лечение 

• Dexamethazoni   8 mg  +Sol. Natrii chloridi 0,9%-200мл в/в 
кап.



• 15.Паримбаева Н.К  1990г.р СМП 13.12.17 г вр 22:30 
пол-ка №6

• Д/з: Остеохондроз шейного отдела позвоночника с 
болевым синдромом

• Соп: 3Беременность 7-8 недель 

• АД 120/90 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 80 в мин. ЧДД 19 в мин. 
Т 36,5 С.

• Даны рекомендация стац лечение.Больная отказолся 
от госпитализации.Взято расписка



• 16. Маулешова А.Б 1979г.р СМП 13.12.17 г вр 22:52 
пол-ка №7

• Д/з:Артериальная гипертония 1 степени, риск 2

• Соп: 3Беременность 9 месяц. 

• АД 110/70 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 76в мин. ЧДД 17 в мин. 
Т 36,6 С.

• Показаний для круглосуточного наблюдения нет. 
Даны рекомендации. 



Лечение 

• Sol. Magnii Sulfatis 25% -10 ml + Sol. Natrii Chloridi 0.9% -200 
ml в/в кап.



• 17.Калтаева С.А 1987г.р СМП 13.12.17 г вр 23:02 пол-
ка №2

• Д/З: Межреберная невралгия слева. 

• АД 120/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 72 в мин ЧДД 18 в мин. 
Т 36,6 С.

• Оказана помощь.Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации. 



Лечение 

• Sol. Analgini 50%- 2 ml+ Sol. Dimedroli 1%-1ml в/м

• Ketotopi  2 мл   в/м  .  



• 18.Шажанова С.А 1983 г.р СМП 13.12.17 г вр 23:10 
пол-ка Орынбаева

• Д/з: Резидуальная энцефалопатия в стадии 
субкомпенсации

• Осл:Синдром внутричерепной гипертензии
• АД 110/60 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 80 в мин. ЧДД 19 в мин. 
Т 36,5 С.

• Оказано помощь.Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации. 



Лечение 

• Sol. Magnii Sulfatis 25% -5 ml + Sol. Natrii Chloridi 0.9% -200 
ml в/в кап.

• Ketotopi  2 мл   в/м



• 19. Секачева Г.М  1950г.р СМП 13.12.17 г вр 01:52 пол-
ка №3

• Д/з: Артериальная гипертония III ст , риск 3. 

•  АД 160/90 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 78 в мин. ЧДД 17 в 
мин. Т 36,4 С



• 21.Асанбаева Ш 1989 г.р СМП 14.12.17 г вр 00:55 пол-
ка №5

•  Д/з:Осн: Хронический пиелонефрит в стадии 
обострение. 

•  После родовой период 227 сутки
• АД 110/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 74 в мин. ЧДД 19 в мин. 
Т 36,5 С.

• Оказано помощь.Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации. 



• 22.Калыбаева Р 1964г.р СМП 13.12.17 г вр 23:50 пол-
ка Чапаевка

• Д/з: ХОБЛ. Бронхотический тип, категория С, фаза 
обострения.

• Осл: ДН -2

• Соп: Артериальная гипертония 3 ст.Риск 3

• АД 140/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 74 в мин. ЧДД 22 в мин. 
Т 36,5 С.

• Оказано помощь.Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации. 



• 23.Секачева Г.М 1939г.р СМП 14.12.17 г вр 00:45  ДКБ
• Д/з: ХСН.ФК III (NYHA).

• Фон: ИБС.НРС.Фибрилляция предсердие, постоянная 
форма

• Артериальная гипертония 3 риск 4

• АД 130/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 80 в мин. ЧДД 20 в мин. 
Т 36,5 С.

• Показаний к экстренной госпитализации нет. 
Рекомендовано госпитализация в плановом порядке



• 24. Нурлыбаев Б.М 1989г.р  СМП 14.12.2017г  вр 03:05 
Достык

• Д\з:  Остеохондроз шейного отдела позвоночника с 
болевым синдромом

• АД 110/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 74 в мин. ЧДД 19 в мин. 
Т 36,5 С.

• Оказано помощь.Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации



Лечение 

• Ketotopi  2 мл+ Sol. Natrii Chloridi 0.9% -200 ml в/в кап.



• 25.Тиналиева Б.А  1958г.р СМП14.12.17г  вр 02:45  
полик№ 10

• Д\з:  Артериальная гипертония 3 ст . риск 3.

• Осл: Криз 2 типа от 13.12.2017г.
• АД 140/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 78 в мин.  ЧДД 18 в 
мин. Т 36,2 С.

• Оказана помощь. Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации.



Лечение 

• Sol.Furosemidi 1% -4ml в\в



• 26.Кенжетаева К.Б 1953г.р  СМП 14.12.17г вр 01:55  
Тогыс Шугыла 47

• Д\з: ХОБЛ. Бронхотический тип, категория С, фаза 
обострения.

• Осл: ДН -2

• Соп: Артериальная гипертония 3 ст.Риск 3

• АД 140/80 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 74 в мин. ЧДД 22 в мин. 
Т 36,5 С.



Лечение 

• Sol. Euphyllini 2.4%- 10 ml+Dexamethazoni   8 mg  +Sol. Natrii 
chloridi 0,9%-200мл в/в кап.



• 27.Зайнулла Б.К 1996г.р  СМП 14.12.17г вр 04:23 
ценрт полик

• Д\з: Астено невротический синдром
• АД 110/60 мм.рт.ст. ЧСС=Пульс 80 в мин. ЧДД 19 в мин. 
Т 36,5 С.

• Оказано помощь.Показаний для круглосуточного 
наблюдения нет. Даны рекомендации


