
«Душа обязана трудиться…» 3
ТЕМА

кабинет терапевта
экспресс диагноз

алгоритмы диагностики 

Программа «Терапевт нашего времени»



Повышение значимости терапии

Система здравоохранения 
меняется

Сокращение стационаров

Амбулаторная хирургия 

Лечение пациента после 
хирургического 
вмешательства идет на 
уровне поликлиники.



Поликлиническая 
работа  имеет 

центральное значение



Терапевт полагается, 
в первую очередь, 

на свои знания и навыки, 
которые нужно регулярно 

обновлять

Опрос общественного 
мнения

Снижение 
количество 
прикреплений

ПОЛИКЛИНИКА

БОЛЬНИЦЫ

Высокая 
статистика 
смертности



Новая ответственность 
требует новой 

подготовки от терапевта

В лечении нужны 
стандарты, а не 

множество разных 
мнений.



Поздняя диагностика заболеваний приводит к ухудшению прогноза 
и увеличению затрат на лечение 

ЕДИНСТВЕННЫЙ 
ВЫХОД:

скрининг 
заболеваний 

при обращении 
пациента в 

поликлинику
по любому поводу!

В случае возникновения 
заболеваний 46% опрошенных 
россиян обращаются в 
государственную поликлинику 
(ВЦИОМ, май 2017г).

Модель выявления заболеваний в 
рамках массовой 
диспансеризации не работает 
(менталитет, отсутствие доверия к 
медицине и т.п.).

Запоздалая диагностика приводит 
к ухудшению прогноза и 
увеличению затрат на лечение и 
социальные выплаты по 
инвалидности.











Методология 
амбулаторного приема





3 простых шага терапевта или врача общей практики 
в диагностике

• Задать вопросы  («Стена»)

• Обязательно зафиксировать в 
амбулаторной карте

Шаг 1. Скрининг (Выявить)



1. Боли или 
дискомфорт в 
груди, в области 
сердца

2. Одышка, приступы 
удушья

3. Приступы 
головокружения, 
тошноты

4. Связь симптомов с 
нагрузкой или 
волнением

5. Боль отдает в 
левую руку, плечо, 
под левую лопатку, 
в шею или 
челюсть 

1. Курение
2. Частый или 

постоянный 
кашель

3. Отделение 
мокроты

4. Одышка или 
затруднение 
дыхания

5. Симптомы 
возникают чаще 
по утрам

6. Чувство 
постоянной 
усталости, 
быстрая 
утомляемость 

1. Постоянное чувство 
голода и усталости

2. Чувство жажды или 
сухость во рту 

3. Ставит  на ночь 
около кровати 
стакан с 
водой/бутылку воды

4. Увеличение  
мочеиспускания

5. Ухудшение зрения
6. Проблемы с кожей 

(сухость, грибковые 
инфекции, плохо 
заживают раны)

7. Боли или чувство 
онемения в ногах 

1. Изменение ритма 
дефекации и 
мочеиспускания.

2. Незаживающие язвы.
3. Необычные 

кровотечения или 
кровянистые 
выделения.

4. Уплотнение или 
опухоль в груди, 
мошонке, или в любом 
другом месте.

5. Нарушения 
пищеварения, 
затруднение глотания.

6. Изменение цвета, 
размера или плотности 
родинок, бородавок 

7. Непроходящий кашель, 
осиплость голоса. 

Воспалительная боль в 
спине:
• Постепенное начало
• Улучшение после 

упражнений, 
• Боль в ночное время
Механическая боль в 
спине:
• Острое начало (чаще)
• Отдает в ногу, ягодицы
• Усиливается при 

упражнениях, проходит 
в покое

Боль в суставах:
• Возникла впервые или 

уже есть диагноз 
ревматического 
заболевания

• Связана с травмой или 
нет

ИБС ХОБЛ Сахарный 
диабет

Онкология Боль в спине 
и суставах

Цель: быстрый массовый скрининг социально-значимых заболеваний.

Шаг 1 («Стена»)







Я ПО КАРТЕ СЛЕЖУ ЗА МАРШРУТОМ ТВОИМ…



3 простых шага терапевта или врача общей практики 
в диагностике

• Задать вопросы  («Стена»)

• Обязательно зафиксировать в амбулаторной карте

Шаг 1. Скрининг (Выявить)

• Прицельный сбор анамнеза и осмотр

• Назначить и выполнить лабораторные и инструментальные тесты («Круг» в 
помощь)

• Направить на консультацию к специалисту 2 уровня (при необходимости)

Шаг 2. Подтверждение диагноза 

• Использовать алгоритмы для каждого заболевания/ состояния (“pocket
book” или перекидной буклет «за спиной», приложение для смартфона).

• Мониторинг приверженности пациента

• Мониторинг  и ведение осложнений (соответствующие  алгоритмы)

Шаг 3. Ведение



Быстрый массовый скрининг социально-значимых 
заболеваний

1. Курение

2. Частый или постоянный кашель

3. Отделение мокроты

4. Одышка или затруднение 
дыхания

5. Симптомы возникают чаще по 
утрам

6. Чувство постоянной усталости, 
быстрая утомляемость 

ХОБЛ





ХОБЛ

Шаг 2
Подтверждение 

диагноза 



ХОБЛ

Шаг 3
Ведение 

пациента



Воспалительная боль в спине:

• Постепенное начало

• Улучшение после упражнений, 

• Боль в ночное время

Механическая боль в спине:

• Острое начало (чаще)

• Отдает в ногу, ягодицы

• Усиливается при упражнениях, проходит в покое

Боль в суставах:

• Возникла впервые или уже есть диагноз 
ревматического заболевания

• Связана с травмой или нет

Боль в спине и суставах

Быстрый массовый скрининг социально-значимых 
заболеваний



Боль в спине и суставах

Шаг 2
Подтверждение 

диагноза 



Боль в спине и суставах

Шаг 3
Ведение 

пациента



1. Постоянное чувство голода и усталости

2. Чувство жажды или сухость во рту 

3. Ставит  на ночь около кровати стакан с 
водой/бутылку воды

4. Увеличение  мочеиспускания

5. Ухудшение зрения

6. Проблемы с кожей (сухость, грибковые 
инфекции, плохо заживают раны)

7. Боли или чувство онемения в ногах 

Сахарный диабет

Быстрый массовый скрининг социально-значимых 
заболеваний



Сахарный диабет

Шаг 2

Подтверждение диагноза 
Шаг 3

Ведение пациента



Быстрый массовый скрининг социально-значимых 
заболеваний

1. Боли или дискомфорт в груди, в 
области сердца

2. Одышка, приступы удушья

3. Приступы головокружения, тошноты

4. Связь симптомов с нагрузкой или 
волнением

5. Боль отдает в левую руку, плечо, под 
левую лопатку, в шею или челюсть 

Ишемическая болезнь 
сердца (ИБС)



Болезни сердца

Шаг 2

Подтверждение 

диагноза 



Болезни сердца

Шаг 3

Ведение 

пациента



Быстрый массовый скрининг социально-значимых 
заболеваний

Онкология 

1. Изменение ритма дефекации и 
мочеиспускания.

2. Незаживающие язвы.

4. Уплотнение или опухоль в груди, 
мошонке, или в любом другом месте.

5. Нарушения пищеварения, затруднение 
глотания.

3. Необычные кровотечения или 
кровянистые выделения.

6. Изменение цвета, размера или плотности 
родинок, бородавок 

7. Непроходящий кашель, осиплость голоса. 













Бронхиальная астма

Шаг 2

Подтверждение диагноза 

Шаг 3

Ведение пациента





Диагноз «в двери»1 От цирроза до 
атеросклероза!2



Подсказка на стене 
кабинета3 Алгоритмы 

диагностики и лечения 
на рабочем столе

4



Мониторинг терапии 
и оценка рисков5



ESC HF: Классификация ХСН 
основана на определении 
толерантности к 
физической нагрузке за 
счет одышки, выявленной 
тестом 6-ти минутной 
ходьбы.

Скорость ходьбы (бега) не ограничена.

Тест 6-ти минутной ходьбы
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4. Maisel A, et al. J Am Coll Cardiol 2012;60:277-282.

Сайты
1. Онлайн-калькуляторы СКФ http://nefrosovet.ru/ru/main/948/scf-calc/ и https://qxmd.com/

В лекции использованы источники:

http://nefrosovet.ru/ru/main/948/scf-calc/
https://qxmd.com/

