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ь ш о е с ко п л е н и екд.1-1овых Масс, подозрение на копростаз.

ПЛАН ДИАГНОСТИКИ.

- Прием терапевта по результаyап{ анализа и узцдиагностики.
- Сдать общиЙ аналиЗ мочи + сБк,, свеяtая моча не более 2ц часов.
- Рекомендовано ЭХО КГ (по записи)
- Обзо}ное Узи брюшной полости после разрешения копростаза - голод 12 часов.
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ОбЗОРНЫЙ РеНТген брrоrл.лной полости (копростаз, мегаколон ?,

- Может потребоваться rлуsокая Фчистительная клизIrlа.
- Может потребоваться пркем дерматолога.
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rtA приЕмЕ сдЕлАнФ: t
{)смотр, Тонометр ия, П 1 Кинфузия"
РЁКОМЕНДАllИИ:

1. flюфалак l,.5 мл внутрь с едой 2 раза в день длительно, при диарее титруем дозу.
ИЛИ РаЗвести с водой и давать внутрь 2

3, Микролакс о-3летдетские 1\2 пигlетки ввеGти глубоко ректально, при отсутствиепефекации повторить процедуру через 2-з часа илй обраiиr"с" в клинику.
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м соде ржа н и ем кл етчатк и : ройал ка н и н фа й бер

ý. Увели,чить объем потgэебляемой я{идкФсти.
6" Sольцtе кормить влаж{l{ьi{ч}{ iq$pцaгv{}!.

7. Ринrер бо мл п\к в хФлку 1 раз в день 5 дней далее по состоянию.

ff;Ж:i'Х"ТrТНТ.ЁffiЖ;?iс 1 раз в день 7 аней,при сохранение зуда

прогно3.

Осторохсный.

ДАТА ПОСЛЕДУЮЩЕГО tsИýИТА;

"Ъt/О8 при ухудrлении - раЁ*ьlце.
i
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2, Фитомуцил или Псилиу}r по 1\4 ч.л. с едой.раза в день 14 днеЙ далее ilФ сФстоянию.
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