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П О Д  С Т Е К Л О

Таблица

Дифференциально-диагностические признаки холеры и других схожих заболеваний *

Клинические 

признаки

Холера Острая 

дизентерия

Пищевая 

токсикоинфекция

Ротавирусный 

гастроэнтерит

Острые кишечные 

инфекции, вызванные 

неагглютинирующими 

вибрионами

Стул Водянистый, часто 

обесцвеченный, цвета 

рисового отвара, 

иногда с запахом 

сырой рыбы

Скудный, иногда 

бескаловый, 

с примесью 

слизи и прожил-

ками крови

Водянистый 

с неприятным 

запахом, часто 

с примесью зелени, 

цвета болотной тины

Водянистый, обиль-

ный, пенистый, 

иногда ярко-желтого 

цвета

Часто кашицеобразный, 

при тяжелом течении 

водянистый

Дефекация Безболезненная С тенезмами Болезненная при 

колитическом 

варианте

Безболезненная Безболезненная

Боль в области 

живота

Не характерна Часто сильная, 

иногда с ложными 

позывами

Часто сильная, 

схваткообразная

Умеренная Умеренная

Боль иной 

локализации

Не характерна В низу живота и 

в левой подвздош-

ной области

В эпигастрии 

и мезогастрии

Разлитая Разлитая

Рвота Многократная водя-

нистая, не приносящая 

облегчения

При тяжелом 

течении

Многократная, 

приносящая 

облегчение

До 3–4 раз в сутки, 

часто одновременно 

с поносом

До 5–10 раз в сутки, обычно 

после появления поноса

Урчание в животе Звучное и постоянное Не типично Незвучное, изредка Громкое Звучное, непостоянное

Спазм 

и болезненность 

в области 

сигмовидной кишки

Не отмечаются Характерны Встречаются при 

колитическом 

варианте

Не отмечаются Не отмечаются

Изменения слизистой 

оболочки мягкого 

неба

Отсутствуют Отсутствуют Отсутствуют Гиперемия и зернис-

тость

Отсутствуют

Дегидратация 

III–IV степени

Типична Не отмечается Редко Не отмечается Редко

Температура тела Нормальная или пони-

женная

Повышенная Повышенная, 

но может быть 

нормальной

Субфебрильная Нормальная

Озноб Не характерен Типичен Типичен Редко Не характерен

* Еремушкин Я. М., Белова Е. Г., Бурчик М. А., Савина А. В., Бормотова Т. В., Кочарян К. А. Эпидемиологические мероприятия при холере //
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Схемы применения антибактериальных препаратов в лечении больных холерой (I, II степень дегидратации) *

Антибактериальный препарат Разовая 

доза, г

Кратность 

применения в сутки

Средняя 

суточная доза, г

Продолжительность 

курса лечения, сутки

Средняя доза 

на курс лечения, г

Тетрациклин 0,3 4 1,2 5 6,0

Доксициклин 0,2 1 0,2 5 1,0

Ципрофлоксацин 0,25 2 0,5 5 2,5

Офлоксацин 0,2 2 0,4 5 2,0

Пефлоксацин 0,4 2 0,8 5 4,0

Норфлоксацин 0,4 2 0,8 5 4,0

Ломефлоксацин 0,4 1 0,4 5 2,0

Левомицетин 0,5 4 2,0 5 10,0

Триметоприм/сульфаметоксазол 0,16/0,8 2 0,32/1,6 5 1,6/8,0

Триметоприм/сульфамонометоксин 1,0/0,4 2 0,8/2,0 5 4,0/10,0

Рифампицин/триметоприм 0,3/0,08 2 0,6/0,16 5 3,0/0,8

Примечание: Препараты в указанных схемах применяются внутрь.

* Еремушкин Я. М., Белова Е. Г., Бурчик М. А., Савина А. В., Бормотова Т. В., Кочарян К. А. Эпидемиологические мероприятия при холере //

Лечащий Врач. 2006. № 4
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П О Д  С Т Е К Л О

Таблица

Этиотропные препараты для лечения инфекционных осложнений атопического дерматита *

Название препарата /

торговые названия

Форма выпуска Дозировка Побочные действия Противопоказания

Цефалоспорины I поколения

Цефазолин (Кефзол, 

Цефамезин, Цефаприм)

Флаконы по 250 мг, 

500 мг, 1 г для в/м 

и в/в инъекций

100 мг/кг/сут,

2 раза в день

Тошнота, рвота, анорексия, псевдо-

мембранозный колит, аллергические 

реакции

Повышенная чувствитель-

ность к цефалоспоринам

Цефалоспорины II поколения

Цефаклор (Цеклор) Капсулы для при-

ема внутрь по 250 

и 500 мг

25 мг/кг/сут,

3 раза в день

Тошнота, рвота, диарея, холестатическая 

желтуха, головокружение, лейкопения, 

аллергические реакции

Повышенная чувствитель-

ность к цефалоспоринам

Цефуроксим (Зинацеф, 

Кетоцеф, Зиннат)

Флаконы по 250, 

750 мг и 1 г для в/м 

и в/в инъекций

100 мг/кг/сут,

2 раза в день

Аллергические реакции, тошнота, 

рвота, диарея, псевдомембранозный 

колит, анемия, лейкопения, болезнен-

ность при введени

Повышенная чувствитель-

ность к цефалоспоринам

Цефалоспорины III поколения

Цефотаксим (Клафоран), 

Цефтазидим (Тазицеф, 

Фортум)

Флаконы по 1 г для 

в/м и в/в инъекций

100 мг/кг/сут,

2 раза в день

Анемия, лейкопения, тромбоцито-

пения, диспептические явления, 

аллергические реакции, обратимая 

энцефалопатия

Повышенная чувствитель-

ность к цефалоспори-

нам, лидокаину, возраст 

до 2,5 лет

Аминогликозиды

Гентамицин, гарамицин Ампулы для инъек-

ций 2 мл (в 1 мл — 

40 мг, 20 мг)

3–5 мг/кг/сут

в 2 приема

Тошнота, рвота, нефротоксическое 

действие, ототоксическое действие, 

аллергические реакции

Неврит слухового нерва, 

нарушение функции почек, 

повышенная чувствитель-

ность к препаратам из груп-

пы аминогликозидов

Макролиды

Эритромицин Таблетки по 250 

и 500 мг

30–50 мг/кг/сут, 

в 4 приема

Нарушение функции печени, тошнота, 

рвота, боли в эпигастрии, аллергичес-

кие реакции

Нарушения функции пече-

ни, повышенная чувстви-

тельность к макролидам

Кларитромицин (Клацид) Таблетки по 250 мг, 

флаконы по 1 г для 

инъекций

7,5 мг/кг/сут,

в 2 приема

Тошнота, рвота, боли в эпигастрии, 

повышение активности печеночных 

трансаминаз, аллергические реакции, 

головная боль

Повышенная чувствитель-

ность к макролидам

Рокситромицин (Рулид) Таблетки по 50, 100 

и 300 мг

5–8 мг/кг/сут, 

в 2 приема

Тошнота, рвота, боли в эпигастрии, 

повышение активности печеночных 

трансаминаз и щелочной фосфатазы, 

аллергические реакции

Повышенная чувствитель-

ность к макролидам, одно-

временный прем препара-

тов типа эрготамина

Спирамицин (Ровамицин) Таблетки по 1,5 млн 

МЕ, 3 млн МЕ

1,5 млн МЕ/10 кг 

массы, в 2–3 приема

Тошнота, рвота, диарея, кожная сыпь Повышенная чувствитель-

ность к препарату

Противогрибковые 

препараты Итраконазол 

(Орунгал)

Капсулы по 100 мг 5 мг/кг/сут,

1 раз в день

Диспепсия, боли в животе, транзитор-

ное повышение активности трансами-

наз, головная боль, периферические 

нейропатии, аллергические реакции, 

синдром Стивенса–Джонсона

Повышенная чувствитель-

ность к итраконазолу; одно-

временный прием внутрь 

терфенадина, астемизола, 

цизаприда, мидазолама

Флуконазол,

Дифлюкан

Капсулы по 50, 100, 

150, 200 мг

3–5 мг/кг/сут,

1 раз в день

Тошнота, боль в животе, диарея, 

метеоризм, кожная сыпь, головная 

боль, лейкопения, эксфолиативные 

кожные заболевания

Повышенная чувствитель-

ность к препарату

Ацикловир (Зовиракс) Таблетки по 200, 

400 и 800 мг, сухое 

вещество для 

приготовления 

раствора для инфузий 

(1 амп. — 250 мг)

В/в капельно через 

систему линеомат 

5 мг/кг (разовая 

доза), 3 раза в день 

рer os – 5–10 мг/кг, 

3–5 раз в день

Тошнота, рвота, диарея, кишечная 

колика, повышение уровня 

билирубина, ферментов печени, 

мочевины и креатинина, головная 

боль, спутанность сознания, 

галлюцинации

Повышенная чувствитель-

ность к препарату

* Атопический дерматит и инфекции кожи у детей: диагностика, лечение и профилактика. Пособие для врачей. М., 2004.


