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ОСТРЫЕ ОСТРЫЕ 
И И 

НЕОТЛОЖНЫЕ НЕОТЛОЖНЫЕ 
СОСТОЯНИЯ СОСТОЯНИЯ 

ШОКШОК
�� МультисистемнаяМультисистемная
гипоперфузия гипоперфузия органов и органов и 
тканейтканей
11. . Снижение среднего артериального Снижение среднего артериального 
давлениядавления ((Гипотония Гипотония -- часто, но не часто, но не 
всегдавсегда) )) )

22. . ТахикардияТахикардия

33. . ТахипноэТахипноэ

44. . Нарушение сознанияНарушение сознания

55. . ОлигурияОлигурия

ШОКШОК

�� Результат Результат гипоперфузиигипоперфузии органов органов ::

* * Гипоксия тканейГипоксия тканей

* * Ацидоз ( накопление Ацидоз ( накопление лактаталактата ))

*  *  Дисфункция на клеточном уровнеДисфункция на клеточном уровне
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ШОКШОК

��Сердечно Сердечно -- сосудистая реакциясосудистая реакция

Наполнение желудочка + Наполнение желудочка + 
Сопротивление выбросу + Сопротивление выбросу + 
Сократительная способность Сократительная способность 
миокарда миокарда ==

Объем ударногоОбъем ударного выбросавыброса

Сердечно Сердечно -- сосудистая сосудистая 
реакцияреакция

Сердечный выброс Сердечный выброс = = 

ударный выброс ударный выброс 

хх

частота сердечных частота сердечных 
сокращенийсокращений

Сердечно Сердечно -- сосудистая сосудистая 
реакцияреакция
ГиповолемияГиповолемия

Снижение наполнения Снижение наполнения --> Снижение ударного выброса> Снижение ударного выброса

Увеличение ЧССУвеличение ЧСС
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Респираторная Респираторная 
реакцияреакция

•• Повышение сосудистого сопротивленияПовышение сосудистого сопротивления

•• ТахипноэТахипноэ

•• Респираторный алкалозРеспираторный алкалоз
•• Снижение дыхательного объемаСнижение дыхательного объема

•• Увеличение " мертвого пространства Увеличение " мертвого пространства ““

•• ГипоксемияГипоксемия

••

Почечная реакцияПочечная реакция
•• Снижение перфузииСнижение перфузии ( ( преренальнаяпреренальная
недостаточность )недостаточность )

•• Острый Острый тубулярныйтубулярный некрознекроз

•• Задержка соли и воды, повышение Задержка соли и воды, повышение 
уровня альдостерона и вазопрессина уровня альдостерона и вазопрессина 

•• Снижение количества мочиСнижение количества мочи

ГиповолемическийГиповолемический шокшок

�� КровопотеряКровопотеря

�� ЖелудочнокишечныйЖелудочнокишечный тракттракт

�� ПочкиПочки
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ГиповолемическийГиповолемический шокшок

Нормальный физиологический ответНормальный физиологический ответ

��Поддержать на нужном уровне перфузию Поддержать на нужном уровне перфузию 
головного мозга и сердцаголовного мозга и сердца

�� Усиление симпатической активности, Усиление симпатической активности, 
гипервентиляция, коллапс гипервентиляция, коллапс венулвенул, выброс , выброс 
гормонов стрессагормонов стресса

��Мобилизация Мобилизация эксттраваскулярнойэксттраваскулярной и и 
клеточной жидкости, снижение клеточной жидкости, снижение 
количества мочиколичества мочи

ГиповолемическийГиповолемический шокшок
ЛегкийЛегкий ( < ( < 2020% объема крови )% объема крови )

* * Холодные конечностиХолодные конечности

* * ПотоотделениеПотоотделение

* * Коллапс венКоллапс вен

* * ТревогаТревога

ГиповолемическийГиповолемический шокшок
Средней тяжестиСредней тяжести ((2020 -- 4040% объема % объема 

крови )крови )

* * ТахикардияТахикардия

* * ТахипноэТахипноэ

* * ОлигурияОлигурия

* * ОртостатизмОртостатизм
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ГиповолемическийГиповолемический шокшок
ТяжелыйТяжелый (( >>4040% объема крови )% объема крови )

* * Гемодинамическая нестабильностьГемодинамическая нестабильность

* * Очень быстрый пульсОчень быстрый пульс
* * ГипотонияГипотония

* * Нарушение сознанияНарушение сознания

ГиповолемическийГиповолемический шокшок
ЛЕЧЕНИЕЛЕЧЕНИЕ

•• Быстрое восполнение жидкости Быстрое восполнение жидкости 

( Изотонический раствор )( Изотонический раствор ) -- 2 2 -- 3 3 литра за литра за 
30 30 минутминут

* * Кровотечение Кровотечение -- быстрое вливание кровибыстрое вливание крови

* * ИнотропныеИнотропные прессорыпрессоры

*  O*  O22

АНАФИЛАКСИЧЕСКАЯ АНАФИЛАКСИЧЕСКАЯ 
РЕАКЦИЯРЕАКЦИЯ

••СенситизацияСенситизация -->>Специфический антигенСпецифический антиген

••Критерий Критерий -- начало реакции спустя начало реакции спустя 
секунды/минуты секунды/минуты 
••Респираторный Респираторный дистрессдистресс ::Отек гортаниОтек гортани,     ,     
БронхоспазмБронхоспазм

••Сосудистый коллапсСосудистый коллапс

••ШокШок
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АНАФИЛАКСИЧЕСКАЯ АНАФИЛАКСИЧЕСКАЯ 
РЕАКЦИЯРЕАКЦИЯ

ЗудЗуд

КрапивницаКрапивница

Тошнота, рвотаТошнота, рвота
Приступы болей в животеПриступы болей в животе

ПоносыПоносы

АНАФИЛАКСИЧЕСКАЯ АНАФИЛАКСИЧЕСКАЯ 
РЕАКЦИЯРЕАКЦИЯ

ДиагнозДиагноз

АнамнезАнамнез

Быстрое начало реакцииБыстрое начало реакции
КлиникаКлиника

АНАФИЛАКСИЧЕСКАЯ АНАФИЛАКСИЧЕСКАЯ 
РЕАКЦИЯРЕАКЦИЯ

ЛечениеЛечение

Насколько возможно раноНасколько возможно рано

Адреналин Адреналин 00..3 3 -- 00..5 5 мл мл 11::1000 1000 растворраствор

Наложение тугой повязки и местное Наложение тугой повязки и местное 
введение адреналинавведение адреналина

В/В/вв жидкостижидкости

ИнотропныеИнотропные прессорыпрессоры
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АНАФИЛАКСИЧЕСКАЯ АНАФИЛАКСИЧЕСКАЯ 
РЕАКЦИЯРЕАКЦИЯ

КислородКислород

МаскаМаска

НеинвазивнаяНеинвазивная искусственная искусственная вентиляцуявентиляцуя

ИВЛИВЛ

ТрахеостомияТрахеостомия

СтероидыСтероиды

АнтигистаминыАнтигистамины

ГипоадреналовыйГипоадреналовый шокшок

��Невозможность надпочечников Невозможность надпочечников 
синтезировать адекватное количество синтезировать адекватное количество 
стероидов в ответ на стрессстероидов в ответ на стресс

��Острое заболеваниеОстрое заболевание

��ОперацияОперация

�� ТравмаТравма

ГипоадреналовыйГипоадреналовый
шокшок

Хроническая терапия стероидамиХроническая терапия стероидами

АтрофияАтрофия

ТБТБ

МетастазыМетастазы

АмилоидозАмилоидоз
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ГипоадреналовыйГипоадреналовый
шокшок

Снижение системного сосудистого Снижение системного сосудистого 
сопротивлениясопротивления

ГиповолемияГиповолемия

Снижение сердечного выбросаСнижение сердечного выброса

ГипоадреналовыйГипоадреналовый
шокшок

АКТГАКТГ ТЕСТТЕСТ

Определение концентрации в Определение концентрации в 
крови кортизола или крови кортизола или 1717--
оксипрогестерона (по оксипрогестерона (по 
показаниям) до введения и показаниям) до введения и 
через через 60 60 мин после мин после 
внутривенного введения внутривенного введения 00,,25 25 мг мг 
синактенасинактена..

ГипоадреналовыйГипоадреналовый
шокшок
ЛечениеЛечение

До теста До теста -- дексаметазондексаметазон

После теста После теста -- гидрокортизонгидрокортизон

ЖидкостиЖидкости

ИнотропныеИнотропные прессорыпрессоры
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СЕПСИССЕПСИС

Синдром системной Синдром системной 
воспалительной реакции (SIRS)воспалительной реакции (SIRS)

�� Температура : высокая/низкаяТемпература : высокая/низкая

�� Лейкоцитоз/ЛейкопенияЛейкоцитоз/Лейкопения
�� ТахипноэТахипноэ

�� ТахикардияТахикардия

ЭтиологияЭтиология

ИнфекционнаяИнфекционная ((СЕПСИССЕПСИС ))/Неинфекционная/Неинфекционная

СЕПСИССЕПСИС

��Нарушение функции других органов Нарушение функции других органов --
тяжелый сепсистяжелый сепсис

�� Тяжелый сепсис + гипотония Тяжелый сепсис + гипотония 
( гипоперфузия ), ( гипоперфузия ), некорректирующаясянекорректирующаяся
в/в/вв жидкостями жидкостями -->>

СЕПТИЧЕСКИЙ ШОКСЕПТИЧЕСКИЙ ШОК. . 

СЕПТИЧЕСКИЙ ШОКСЕПТИЧЕСКИЙ ШОК. . 

КритерийКритерий

Снижение периферического сосудистого Снижение периферического сосудистого 
сопротивления вопреки повышенному сопротивления вопреки повышенному 
уровню катехоламинов( уровню катехоламинов( васопрессороввасопрессоров))
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СЕПТИЧЕСКИЙ ШОКСЕПТИЧЕСКИЙ ШОК

ГипердинамическаяГипердинамическая реакция реакция 
( ранняя ) ( ранняя ) 

ТахикардияТахикардия

Нормальный/повышенный сердечный Нормальный/повышенный сердечный 
выбросвыброс

Снижение периферического Снижение периферического 
сосудистого сопротивлениясосудистого сопротивления

СЕПТИЧЕСКИЙ ШОКСЕПТИЧЕСКИЙ ШОК

Гиподинамическая реакция ( поздняя Гиподинамическая реакция ( поздняя ))

ВазокострикцияВазокострикция
Снижение сердечного выбросаСнижение сердечного выброса
Холодные конечностиХолодные конечности
АнурияАнурия
ГипотермияГипотермия

СЕПТИЧЕСКИЙ ШОКСЕПТИЧЕСКИЙ ШОК

ЛЕЧЕНИЕЛЕЧЕНИЕ

��а) а) ЖидкостиЖидкости

��б) б) ПрессорыПрессоры

��в) в) ОксигенацияОксигенация

��г) г) АнтибиотикиАнтибиотики



ע"תש/כסלו/'ו

11

КАРДИОГЕННЫЙ ШОККАРДИОГЕННЫЙ ШОК
Системная гипоперфузия как следствие Системная гипоперфузия как следствие 
снижения сердечного индексаснижения сердечного индекса,, и и 
гипотония ( <гипотония ( <90 90 мм мм ртрт стст ) вопреки ) вопреки 
повышенному давлению наполнения.повышенному давлению наполнения.

* * ПодлинныйПодлинный -- Неэффективность ЛЖ Неэффективность ЛЖ 
-- ИНФАРКТ МИОКАРДА ИНФАРКТ МИОКАРДА 
-- АРИТМИИАРИТМИИ

-- ПОРАЖЕНИЕ КЛАПАНОВПОРАЖЕНИЕ КЛАПАНОВ
-- КАРДИОМИОПАТИИКАРДИОМИОПАТИИ

* * КомпрессионныйКомпрессионный

-- ТампонадаТампонада

-- ПневмотораксПневмоторакс

-- Острая правожелудочковая Острая правожелудочковая недостаточностьнедостаточность

КАРДИОГЕННЫЙ ШОККАРДИОГЕННЫЙ ШОК

* * Ведущая причина смерти пациентов, Ведущая причина смерти пациентов, 
госпитализированных с ИМгоспитализированных с ИМ

* * Частота осложнения Частота осложнения 8 8 -- 10 10 %%
* * Типично ассоциируется сТипично ассоциируется с ST elevation MIST elevation MI
•• Прямое поражение ЛЖ Прямое поражение ЛЖ -- 8080%%

-- MR, VSR, RVF, FRE WALL RUPTURE MR, VSR, RVF, FRE WALL RUPTURE ––
20 20 %%

КАРДИОГЕННЫЙ ШОККАРДИОГЕННЫЙ ШОК

ПОВЫШЕННЫЙ РИСК РАЗВИТИЯ ПОВЫШЕННЫЙ РИСК РАЗВИТИЯ 
КАРДИОГЕННОГО ШОКАКАРДИОГЕННОГО ШОКА

-- Пожилой возрастПожилой возраст
-- Женский полЖенский пол
-- Прежний инфарктПрежний инфаркт
-- ДиабетДиабет
-- Передний инфарктПередний инфаркт
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КАРДИОГЕННЫЙ ШОККАРДИОГЕННЫЙ ШОК

�� NB! NB! Кардиогенный шок, Кардиогенный шок, 
ассоциирующийся с первым ассоциирующийся с первым 
инфарктом с локализацией в инфарктом с локализацией в 
нижней стенке, требует нижней стенке, требует 
исключения механической исключения механической 
причины шока!причины шока!

��

КАРДИОГЕННЫЙ ШОККАРДИОГЕННЫЙ ШОК

•• 10 10 -- 15 15 % пациентов % пациентов -- КШ при поступленииКШ при поступлении
•• Около Около 50 50 % пациентов развивают  КШ через % пациентов развивают  КШ через 

6 6 часов от начала инфарктачасов от начала инфаркта

•• 25 25 % % -- в первый деньв первый день
•• Более позднее развитие КШ Более позднее развитие КШ -- реинфарктреинфаркт, , 
механические осложнениямеханические осложнения

КАРДИОГЕННЫЙ ШОККАРДИОГЕННЫЙ ШОК

ПатофизиологияПатофизиология
* * ИШЕМИЯИШЕМИЯ --> СНИЖЕНИЕ > СНИЖЕНИЕ СОКРАТИТЕЛьНОЙСОКРАТИТЕЛьНОЙ

СПОСОБНОСТИ МИОКАРДА СПОСОБНОСТИ МИОКАРДА --> СНИЖЕНИЕ > СНИЖЕНИЕ 
СЕРДЕЧНОГО ВЫБРОСА И ДАВЛЕНИЯ СЕРДЕЧНОГО ВЫБРОСА И ДАВЛЕНИЯ --> > 
ЗАСТОЙ В МАЛОМ КРУГУ ( ОТЕК ЛЕГКИХ )ЗАСТОЙ В МАЛОМ КРУГУ ( ОТЕК ЛЕГКИХ )

* * ИШЕМИЯИШЕМИЯ --> СНИЖЕНИЕ > СНИЖЕНИЕ СОКРАТИТЕЛьНОЙСОКРАТИТЕЛьНОЙ
СПОСОБНОСТИ МИОКАРДА СПОСОБНОСТИ МИОКАРДА --> СНИЖЕНИЕ > СНИЖЕНИЕ 
СЕРДЕЧНОГО ВЫБРОСА И ДАВЛЕНИЯ СЕРДЕЧНОГО ВЫБРОСА И ДАВЛЕНИЯ --> > 
ИШЕМИЯ ( ФАТАЛЬНАЯ СПИРАЛЬ ).ИШЕМИЯ ( ФАТАЛЬНАЯ СПИРАЛЬ ).

* * SIRSSIRS -- > АЦИДОЗ > АЦИДОЗ --> СНИЖЕНИЕ > СНИЖЕНИЕ 
ЭФФЕКТИВНОСТИ КАТЕХОЛАМИНОВЭФФЕКТИВНОСТИ КАТЕХОЛАМИНОВ
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КАРДИОГЕННЫЙ ШОККАРДИОГЕННЫЙ ШОК

КЛИНИКАКЛИНИКА

Боли в грудиБоли в груди
ОдышкаОдышка

БледностьБледность//ЦианозЦианоз

ПотливостьПотливость

Нарушение сознанияНарушение сознания

КАРДИОГЕННЫЙ ШОККАРДИОГЕННЫЙ ШОК

Частый слабый пульсЧастый слабый пульс

АД < АД < 90 90 ММ РТ СТММ РТ СТ

Ритм галопаРитм галопа

Расширение шейных венРасширение шейных вен

Крепитации над легкимиКрепитации над легкими

КАРДИОГЕННЫЙ ШОККАРДИОГЕННЫЙ ШОК

**ЭКГЭКГ-- ST ST 
ELEVATION/DEPRESSIONELEVATION/DEPRESSION

**Рентген грудной клетки Рентген грудной клетки -- отек отек 
легкихлегких

**ЭКОЭКО !!! !!! Функция желудочков, Функция желудочков, 
механические осложнениямеханические осложнения



ע"תש/כסלו/'ו

14

КАРДИОГЕННЫЙ ШОККАРДИОГЕННЫЙ ШОК
РЕВАСКУЛЯРИЗАЦИЯРЕВАСКУЛЯРИЗАЦИЯ

•• PCIPCI
•• CABG CABG 

•• АОРТАЛЬНАЯ КОНТРАПУЛЬСАЦИЯАОРТАЛЬНАЯ КОНТРАПУЛЬСАЦИЯ
•• ASSIST DEVICEASSIST DEVICE

КАРДИОГЕННЫЙ ШОККАРДИОГЕННЫЙ ШОК

Инфаркт правого желудочкаИнфаркт правого желудочка
Часто Часто -- снижение АДснижение АД
Только Только 3 3 % КШ % КШ 
Отсутствие признаков застоя в малом кругу Отсутствие признаков застоя в малом кругу 
кровообращениякровообращения

Выраженная гипокинезия ПЖВыраженная гипокинезия ПЖ
Нормальная или умеренно сниженная функция ЛЖНормальная или умеренно сниженная функция ЛЖ
Проксимальная окклюзия ПКАПроксимальная окклюзия ПКА
ЛЕЧЕНИЕ: Жидкости, ЛЕЧЕНИЕ: Жидкости, реваскуляризацияреваскуляризация

КАРДИОГЕННЫЙ ШОККАРДИОГЕННЫЙ ШОК

Разрыв свободной стенкиРазрыв свободной стенки
-- Первая неделя Первая неделя 
-- Частота повышается с возрастомЧастота повышается с возрастом
-- Первый инфаркт, большая площадь некрозаПервый инфаркт, большая площадь некроза
-- ГипертонияГипертония
-- Отсутствие истории стенокардии до Отсутствие истории стенокардии до 
инфарктаинфаркта

-- Клиника: резкое падение АД, отсутствие Клиника: резкое падение АД, отсутствие 
пульса при сохранение ЕМДпульса при сохранение ЕМД

-- ТампонадаТампонада
-- FATAL CASEFATAL CASE



ע"תש/כסלו/'ו

15

ГИПОГЛИКЕМИЯГИПОГЛИКЕМИЯ

�� Уровень плазменной глюкозы < Уровень плазменной глюкозы < 22..5 5 -- 22..8 8 ммольммоль/литр /литр 

Индивидуальная вариабельностьИндивидуальная вариабельность

�� Триада Триада ВиппляВиппля::
Симптоматика, объясняемая низким уровнем Симптоматика, объясняемая низким уровнем 
глюкозыглюкозы

Лабораторно доказанный низкий уровень Лабораторно доказанный низкий уровень 
глюкозыглюкозы

Восстановление после повышения уровня Восстановление после повышения уровня 
глюкозыглюкозы

ГИПОГЛИКЕМИЯГИПОГЛИКЕМИЯ
�� КлиническиеКлинические симптомысимптомы : : 

Нарушение поведенияНарушение поведения

Нарушение сознанияНарушение сознания
СудорогиСудороги

СмертьСмерть

�� Клинические проявленияКлинические проявления

ПальпитацииПальпитации,,ТреморТремор,,ТревогаТревога

ПотливостьПотливость,,Чувство голодаЧувство голода
ПарестезииПарестезии

ГИПОГЛИКЕМИЯГИПОГЛИКЕМИЯ

�� ДиабетДиабет: : если бы не угроза если бы не угроза гиполикемиигиполикемии
-- лечить диабет было бы значительно лечить диабет было бы значительно 
прощепроще !!

�� Агрессивное лечение диабета Агрессивное лечение диабета -- 1010% % 
бремени пациент бремени пациент гипогликемиченгипогликемичен

�� КогнетивныйКогнетивный дефицитдефицит

�� 2 2 -- 44% смертей ДМ I % смертей ДМ I -- гипогликемиягипогликемия
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ГИПОГЛИКЕМИЯГИПОГЛИКЕМИЯ
Конвенциональные факторы рискаКонвенциональные факторы риска

-- ЯтрогеннаяЯтрогенная -- превышение дозыпревышение дозы
-- Снижение потребления глюкозыСнижение потребления глюкозы

-- Повышенная утилизация глюкозы ( физические Повышенная утилизация глюкозы ( физические 
упражнения )упражнения )
-- АлкогольАлкоголь

-- Снижение клиренса инсулина ( почечная Снижение клиренса инсулина ( почечная 
недостаточность )недостаточность )

ГИПОГЛИКЕМИЯГИПОГЛИКЕМИЯ

Тяжелые заболеванияТяжелые заболевания

Токсический гепатитТоксический гепатит
Сердечная недостаточностьСердечная недостаточность
Почечная недостаточностьПочечная недостаточность
СепсисСепсис

ГИПОГЛИКЕМИЯГИПОГЛИКЕМИЯ

ОпухолиОпухоли ( non b( non b--cell tumors )cell tumors )

�� ГепатомаГепатома

��Надпочечники Надпочечники 
�� КарциноидКарциноид



ע"תש/כסלו/'ו

17

ГИПОГЛИКЕМИЯГИПОГЛИКЕМИЯ

Эндогенный Эндогенный гиперинсулинизмгиперинсулинизм

�� ИнсулиномаИнсулинома
�� Антитела, стимулирующие Антитела, стимулирующие b b -- клеткиклетки
�� Антитела к инсулинуАнтитела к инсулину
�� Эктопическая секреция инсулинаЭктопическая секреция инсулина

ГИПОГЛИКЕМИЯГИПОГЛИКЕМИЯ

ИнсулиномаИнсулинома

9090% % -- доброкачественныедоброкачественные

6060% % -- женщиныженщины

33--я декадая декада

Часто Часто -- составляющая синдрома составляющая синдрома 
множественной эндокринной неоплазии множественной эндокринной неоплазии 
1 1 типатипа

ИнсулиномаИнсулинома

Сканирование с Сканирование с октреотидомоктреотидом –– 5050% % 

КТКТ

МРТМРТ

ИнтраоперационнаяИнтраоперационная ультрасонографияультрасонография
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ГИПОГЛИКЕМИЯГИПОГЛИКЕМИЯ

ЯтрогеннаяЯтрогенная

Инсулин Инсулин -- измерение уровня инсулина и измерение уровня инсулина и 
С С –– пептидапептида

СульфонилуреаСульфонилуреа -- измерение уровня измерение уровня 
препаратапрепарата

ГИПОГЛИКЕМИЯГИПОГЛИКЕМИЯ

А. А. ЗагорЗагор пробы крови на уровень глюкозыпробы крови на уровень глюкозы
В. Пациент в сознании В. Пациент в сознании -- ПероральноПерорально

глюкозсодержащиеглюкозсодержащие
С. С. ПарентеральноПарентерально -- Глюкоза ( Глюкоза ( 25 25 гргр ))
Д. В/Д. В/вв Декстроза Декстроза 5 5 -- 1010%%
Е. Глюкагон Е. Глюкагон пп/к или в/м/к или в/м

ДКАДКА

* * НЕОТЛОЖНОЕ СОСТОЯНИЕ НЕОТЛОЖНОЕ СОСТОЯНИЕ --
симптоматика обычно развивается симптоматика обычно развивается 
за за 224 4 часачаса

* * Может быть первым проявлением Может быть первым проявлением 
ДиабетаДиабета

* * Обычно Обычно -- Диабет Диабет 1 1 типатипа
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ДКАДКА

СимптомыСимптомы

* * Тошнота / рвотаТошнота / рвота

* * Жажда / полиурияЖажда / полиурия
* * Боли в животеБоли в животе

* * ОдышкаОдышка

ДКАДКА

Провоцирующие факторыПровоцирующие факторы

11. . Неадекватное введение Неадекватное введение 
инсулинаинсулина
22. Инфекция. Инфекция

33. . Инфаркт, инсультИнфаркт, инсульт

44. . КокаинКокаин

55. . БеременностьБеременность

ДКАДКА
ПроявленияПроявления

ТахикардияТахикардия

Сухие слизистые / снижение тургора Сухие слизистые / снижение тургора 
кожикожи

ДегидрацияДегидрация/ гипотония/ гипотония

ТахипноэТахипноэ / / КуссмаульКуссмауль / / ДистрессДистресс

Раздражение брюшиныРаздражение брюшины

Нарушение сознанияНарушение сознания
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ДКАДКА
* * ДКА ДКА -- результат дефицита инсулина  результат дефицита инсулина  
( абсолютного/относительного ) и избытка ( абсолютного/относительного ) и избытка 

котррегуляторныхкотррегуляторных гормоновгормонов
•• Снижение отношения инсулина к Снижение отношения инсулина к 

глюкагону стимулирует глюкагону стимулирует глюконеогенезглюконеогенез, , 
гликогенолизисгликогенолизис и образование кетонови образование кетонов

ДКАДКА
ЛабораторияЛаборатория

••Гипергликемия ( Гипергликемия ( 1313..9 9 -- 3333..33))
••КетозКетоз
••Метаболический ацидоз ( Метаболический ацидоз ( increased increased 
anion gap ) ( Na anion gap ) ( Na –– ( ( ClCl + Bicarbonate ) )+ Bicarbonate ) )
••Калий плазмы Калий плазмы -- в норме или повышенв норме или повышен
••Почечные показатели Почечные показатели -- слегка слегка 
повышеныповышены

ДКАДКА

�� Инсулин короткого действия Инсулин короткого действия в/в/вв -- 00..1155 едед/кг /кг --
болюс, продолжать в/болюс, продолжать в/вв капельнокапельно ( следить за ( следить за 
уровнен К уровнен К > > 33..3 3 meqmeq/l /l )) -- до стабилизации до стабилизации 
метаболизмаметаболизма --> > П/к инсулинП/к инсулин

�� ЖидкостиЖидкости -- изотонический раствор изотонический раствор 2 2 -- 3 3 литра за литра за 1 1 --
3 3 часа, затем часа, затем -- 00..4545% раствор % раствор 150 150 -- 300 300 мл/час. мл/час. 
При уровне глюкозы При уровне глюкозы 14 14 ммольммоль/л /л -- 55% глюкоза + % глюкоза + 
00..4545% раствор NACL% раствор NACL

БикарбонатБикарбонат -- только при тяжелом ацидозетолько при тяжелом ацидозе
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ДКАДКА

��Смертность < Смертность < 55%%

�� Анализ причинАнализ причин
��Обучение пациентаОбучение пациента

ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ 
ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ 

СОСТОЯНИЕСОСТОЯНИЕ
Пожилые людиПожилые люди

22--ой тип диабетаой тип диабета

История нескольких недельИстория нескольких недель: : Полиурия, снижение веса, Полиурия, снижение веса, 

отсутствие аппетитаотсутствие аппетита

Нарушение сознания Нарушение сознания -- до комыдо комы

ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ 
ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ 

СОСТОЯНИЕСОСТОЯНИЕ
�� Тяжелая Тяжелая дегидрациядегидрация

�� ГипотонияГипотония

�� ТахикардияТахикардия

�� Нарушение сознанияНарушение сознания
�� В отличие от ДКА нет тошноты/рвоты, болей В отличие от ДКА нет тошноты/рвоты, болей 
в животе, дыхания в животе, дыхания КуссмауляКуссмауля
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ИнфарктИнфаркт

ИнсультИнсульт

ИнфекцияИнфекция

ДеменцияДеменция

Социальные проблемыСоциальные проблемы

ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ 
ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ 

СОСТОЯНИЕСОСТОЯНИЕ

ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ 
ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ 

СОСТОЯНИЕСОСТОЯНИЕ
ОтносительнаяОтносительная недостаточность недостаточность 
инсулинаинсулина -- в меньшей степени, чем в меньшей степени, чем 
при ДКАпри ДКА

НеадекватноНеадекватно малое потребление малое потребление 
жидкостижидкости

�� Значительная гипергликемияЗначительная гипергликемия > > 55 55 mmolmmol//litrlitr
�� ГиперосмолярностьГиперосмолярность

�� ПреренальнаяПреренальная АзотемияАзотемия

�� Нет ацидозаНет ацидоза, , кетозакетоза

�� NatriureticNatriuretic peptides ( BNP)peptides ( BNP) –– высокая высокая 
специфичность и чувствительность.специфичность и чувствительность.

ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ 
ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ 

СОСТОЯНИЕСОСТОЯНИЕ
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ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ 
ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ 

СОСТОЯНИЕСОСТОЯНИЕ
��Потеря жидкости и Потеря жидкости и дегидрациядегидрация более более 
выражены, чем при ДКАвыражены, чем при ДКА ( длительность ( длительность 
процесса )процесса )

��Пожилые пациенты с многими Пожилые пациенты с многими 
сопутствующими заболеваниями сопутствующими заболеваниями --
смертность до смертность до 15 15 %%

ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ 
ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ 

СОСТОЯНИЕСОСТОЯНИЕ
* * Возмещение жидкости ( Возмещение жидкости ( 2 2 -- 3 3 литр литр 00..9 9 

% % naclnacl ) за ) за 2 2 -- 3 3 часачаса

* * Если Если NaNa > > 150 150 ммольммоль/л /л -- 00..4545% % naclnacl
•• Общий дефицит жидкости ( Общий дефицит жидкости ( 10 10 литров литров 

) должен быть возмещен за ) должен быть возмещен за 1 1 -- 2 2 сутоксуток

•• Коррекция Калия плазмыКоррекция Калия плазмы

ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ ГИПЕРГЛИКЕМИЧЕСКОЕ 
ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ ГИПЕРОСМОЛЯРНОЕ 

СОСТОЯНИЕСОСТОЯНИЕ
��ИнсулинИнсулин : : 5 5 -- 10 10 единиц болюс, в единиц болюс, в 
дальнейшем дальнейшем -- 3 3 -- 7 7 едед/час в//час в/вв капельнокапельно

�� Когда нормализуется метаболизм, Когда нормализуется метаболизм, 
пациент начинает питаться пациент начинает питаться -- пп/к /к 
инъекции инсулинаинъекции инсулина


