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Особенности оказания
помощи детям
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1. Рассмотреть особенности проведения первичного осмотра у критически больного ребенка

2. Определить особенности проведения реанимационных мероприятий у детей 

3. Рассмотреть алгоритм проведения оксигенотерапии с увеличением расхода у детей 

4. Изучить руководство по применению анальгетиков, седативных лекарственных средств и миорелаксантов в педиатрии
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Цели
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Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 

30 сек.

Поведение

(behavior)
Дыхание

(breathing)

Цвет кожи

(body color)



Патологические признаки:

1. Отсутствуют спонтанные движения, не может сидеть или стоять

2. Не активный с персоналом, не сопротивляется осмотра

3. Не имеет интерактивного контакта с окружающими, игрушками, 

объектами

4. Неутешительный, раздражительный

5. Слабый плач; патологическая речь учитывая возраст

6. Патологическое положение; преимущественно положения сидя

7. Конвульсии, патологические движения
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Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 

Поведение

(behavior)

Дыхание

(breathing)

Цвет кожи

(body color)



Патологические признаки:

1. Патологические дыхательные шумы: храп, стридор, хрипы, 

приглушенный или хриплый голос

2. Вовлечение: надключичные, межреберные, подгрудинное 

пространство; кивание головой

3. Раздувание ноздрей на вдохе
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Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 

Поведение

(behavior)

Дыхание

(breathing)

Цвет кожи

(body color)



Описывает функцию сердечно-сосудистой системы - перфузию кожи:

1. Бледная: белый или бледный цвет кожи или слизистых оболочек

2. Пятнистая: обесцвечивание отдельных участков кожи за счет разного 

уровня вазоконстрикции

3. Цианоз: синюшность обесцвеченной кожи или слизистых оболочек
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Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 

Поведение

(behavior)

Дыхание

(breathing)

Цвет кожи

(body color)
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Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 

ABCDE

A (Airway) – дыхательные пути

B (Breathing) – дыхание 

C (Circulation) – кровообращение 

D (Disability) – неврологическое состояние/сознание 

E (Environmental) - внешние факторы 



Возможные варианты:

1. Проходимые

2. Угроза проходимости

3. Заблокированные

Внимание! движения грудной клетки не является гарантией адекватного 

дыхания!
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Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 



Обследование функции дыхания включает (RWTO):

R - частота дыхания

W - работа дыхания (дыхательные шумы)

T - тип дыхания (дыхательный объем)

В - определение сатурации кислородом крови с помощью пульсоксиметра.
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Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 



1. Пульс – ЧСС

2. Периферическая перфузия

3. Пульсовое объем

4. Артериальное давление

5. Перед нагрузка

12/11/2021 |     Title of the presentation 11

Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 



ЧСС

1. синусовая тахикардия является общей ответом при повышении 

температуры, боли, гипоксии, гиперкапнии, гиповолемии

2. брадикардия является признаком острой гипоксии и ацидоза и 

является признаком неминуемой остановки сердца

У новорожденных ограничен сердечный резерв - увеличение сердечного 

выброса за счет роста ЧСС быстрее чем ударный объем. У них 

развивается брадикардия как первый признак гипоксии, у детей старшего 

возраста признаком будет тахикардия.
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Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 



AVPU + глюкоза крови
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Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 



1. Борьба с гипотермией

2. Обзор спины, конечностей

3. Сыпь и петехии
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Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 
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Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 

В сознании ?

Осмотр дыхательных путей

Возобновить

проходимость

НетДа

Проходимы ?

Отсутствуют риски ?

Какие либо обструкции ?

Стабилизация/Проходимые 

дыхательные пути

Обследование функции 

дыхания

А

Дыхание ?ДаВ
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Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 

Признаки жизни?
Обследование

кровообращения

Вентиляция

Нет

Пульс – ЧСС

Периферическая перфузия

Пульсовой обьем

Артериальное давление

Перед нагрузка

Оксигенация/Дополнительная 

вентиляция

Частота дыхания

Робота дыхания

Дыхательный объём

Оксигенация

С

В

Да

Нет

Дыхание ?
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Первичный осмотр у детей
3 В – ABCDE 

Состояние сознания Нажатия на 

грудную клетку

AVPU-шкала ком ГЛАЗГО

Сосудистый 

доступ/Растворы/ Инотропы

Защита от факторов 

внешнего влиянияE

D
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Сердечно-легочная реанимация у детей
Алгоритм

СЛР (5  вдохов потом 15:2).

Присоедините дефибриллятор/монитор. Минимизируйте перерывы

Определите ритм

Спонтанное 

кровообращение

1. АВСDЕ

2. Контроль оксигенации и

вентиляції

3. Необходимые исследования

4. Лечение причины

5. Поддерживание необходимой

температуры тела

Дефибриляционные 

ритмы

(ФЖ/ЖТ без пульса)

1 дефибрилляция

4 Дж/кг

Срочно начать СЛР на протяжении 2 мин.

Минимизировать перерывы

Рассмотреть введение амиодарона на 3-

ем та 5-ом цикле при резистентных к 

дефибрилляции ФЖ/ЖТ бп

Недефибриляционые 

ритмы 

(асистолия/БЕА)

Срочно начать СЛР на 

протяжении 2 мин.

Минимизировать

перерывы



12/11/2021 |     Title of the presentation 19

Сердечно-легочная реанимация у детей
Типы дефибрилляторов

Дефибрилляторы

Монофазные Бифазные

Макс. доза первого

разряда

Макс. доза первого

разряда

4 Дж/кг

360 Дж/кг 200 Дж/кг
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Сердечно-легочная реанимация у детей
Электроды
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Сердечно-легочная реанимация у детей
Электроды
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Алгоритм проведения оксигенотерапии с
увеличением расхода для детей

1. Дистальная канюля должна беспрепятственно входить в

ноздрю (для недоношенных младенцев на 1 мм; для младенцев

весом до 10 кг – на 2 мм).

2. Канюли необходимо закрепить на щеках рядом с носом куском клейкой

ленты, как показано на иллюстрации.

3. Нужно следить, чтобы ноздри не забивались слизью.
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Начальный расход и параметры
корректировки

1. Только респираторный дистресс-синдром, рекомендуется дополнительная

оксигенация на уровне SpO2< 90%

2. Неотложные признаки независимо от наличия или отсутствия респираторного

дистресс-синдрома – следует изначально давать кислород через носовые канюли со

стандартным расходом:

- 0,5–1 л/мин для новорожденных

- 1–2 л/мин для младенцев и 2–4 л/мин для более старших детей

или же через лицевую маску нужного размера (> 4 л/мин), до достижения SpO2 ≥

94%.нотерапия для достижения уровня SpO2 < 94%.

3. Если тяжелая гипоксемия продолжается несмотря на максимальный уровень расхода, 

следует:

- начать обеспечение постоянного положительного давления в дыхательных путях (при

наличии оборудования);

- обеспечить дополнительный источник кислорода с помощью маски с дыхательным 

мешком.
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Септический шок
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Септический шок
Алгоритм применения инфузионной терапии и вазоактивных/инотропных препаратов
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Септический шок
Алгоритм применения инфузионной терапии и вазоактивных/инотропных препаратов
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Септический шок
Алгоритм применения инфузионной терапии и вазоактивных/инотропных препаратов



12/11/2021 |     Title of the presentation 28

Острый респираторный дисстрес-синдром
Определение острого респираторного дистресс-синдрома у детей
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Острый респираторный дисстрес-синдром
Выбор препарата для индукции при интубации
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Острый респираторный дисстрес-синдром
Определение размера интубационной трубки
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Wong and Hockenberry (2001)

Определение интенсивности боли у детей
Шкала гримас Вонга-Бейкера



12/11/2021 |     Title of the presentation 32

Определение интенсивности боли у детей
Руководство по применению анальгетиков, седативных лекарственных средств и миорелаксантов



1. Ребенок это не маленький взрослый – следует учитывать определенные особенности при 

оказании помощи ребенку в критическом состоянии.
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Вывод



Вопросы ?
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Спасибо за внимание !
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