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 Основа. При лечении больных внебольничной пневмонией, 

инфицированных COVID-19, почти у всех из них (9 из 10) наблюдаются 

агрессия, паника, беспокойство, страх перед заболеванием и его последствиями, 

из-за чего многие пациенты заболевают и умирают. мы были свидетелями этого. 

С целью успокоения больных и предотвращения чрезмерного стресса мы 

добились снижения количества летальных исходов, сокращения сроков удаления 

неинвазивного легкого из аппарата искусственной вентиляции легких, 

сокращения сроков лечения за счет применения нейролептический препарат 

дроперидол. 

 Ключевые слова: Короновирус, КТ, МРТ, ИВЛ, COVID-19, дроперидол, 

неинвазивная ИВЛ, аппарат искусственной вентиляции легких, омикрон, 

пиролла, возбудимость, стресс, D-димер, ферритин, прокальцитонин, штамм, S-

реактивный белок (СРО), ИМТ, компьютерная томография. 

 

 Входить. По данным ВОЗ, пандемия продолжалась до 5 мая 2023 года, а 

этот временной промежуток составляет 3 года, 1 месяц и 24 дня. Сегодня ни для 

кого не секрет, что это заболевание не имеет формы пандемии, но по-прежнему 

представляет серьезную угрозу здоровью населения ряда стран, даже их детей. 

И количество людей, инфицированных этим заболеванием, увеличивается. Эта 

болезнь унесла жизни 7 миллионов человек, и у 765 миллионов человек было 

диагностировано это заболевание. Несмотря на то, что заболевание отступило в 

глобальном масштабе, тот факт, что выявляются новые опасные его штаммы, 

свидетельствует о том, что ситуация еще не искоренена полностью. Появляются 

новые штаммы более тяжелого трафика, не забывая о людях среднего возраста и 

маленьких детях. В том числе и сегодня штаммы омикрон и пиролла продолжают 

широко распространяться в Америке и странах Европы. На сегодняшний день 

это заболевание не только очень загадочно и неописуемо, но и знакомо и в каком-

то смысле уже не ново. Ни для кого не секрет, что у нас в настоящее время 

наблюдаются случаи этой инфекции. Мы всегда должны быть готовы бороться с 

этой болезнью. 
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Цель. Сокращение периода выздоровления больных при применении 

нейролептического препарата дроперидола у больных, находящихся на лечении 

в отделениях интенсивной терапии и специализированных отделениях 

интенсивной терапии, сокращение продолжительности неинвазивной 

вентиляции легких, снижение количества летальных исходов пациентов. 

Достижение вышеуказанного результата осуществляется путем уделения 

внимания улучшению психического состояния пациентов, чтобы они не 

выходили из стрессовых и депрессивных состояний. 

 Материал исследования. Материалом исследования послужила 

специальная Зангиатская инфекционная больница № 2, которая предназначена 

для лечения больных пневмонией вне стационара, пораженного коронирусной 

инфекцией, в отделении реанимации № 3 подтвержден COVID-19, проведена 

компьютерная томография (КТ) легких, из числа пациентов, перенесших 

магнитно-резонансную томографию, отобрано 50 человек, процент повреждений 

которых был близок, степень тяжести КТ была одинаковой (КТ-2,-3), Результаты 

анализа показали высокие уровни прокальцитонина, D-димера и ферритина. При 

отборе пациентов также учитывались их сопутствующие заболевания и ИМТ. 

Результаты и анализы. До применения у пациентов нейролептического 

препарата дроперидол мы принимали и лечили многих больных пневмонией вне 

стационара, инфицированных Коронавирусной инфекцией, в отделении 

интенсивной терапии № 3 Зангиотской инфекционной больницы № 2. В ходе 

постоянного наблюдения за больными, диагностических обследований и 

проведения интенсивных терапевтических и реанимационных мероприятий мы 

сделали ряд выводов. Эти выводы представляют собой ряд случаев, 

ухудшающих состояние больных короновирусной пневмонией, и мы стали 

свидетелями того, что они приводят даже к неожиданному ухудшению 

состояния больных. Мы постарались исключить подобные ситуации. В ходе 

лечения мы стали свидетелями того, что случаи обострения у больных связаны 

преимущественно со стрессом, агрессивностью, резистентностью к терапии, 

различными нарушениями и возбудимостью. Мы выяснили, что в большинстве 

случаев их дискомфорт не связан с тяжестью заболевания. Это один из основных 

вопросов устранения паники, стресса и агрессии при лечении пациентов. При 

этом мы стремились сократить количество смертей и период выздоровления. Мы 

условно разделили больных на 4 контингента: 

1) нетяжелые пациенты со стрессом, агрессией и паникой 

2) тяжелые больные со стрессом, агрессией и паникой 

3) нетяжелые больные без стресса, агрессии и паники 

4) крайне тяжелые больные без стресса, агрессии и паники 
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 У больных 1-го контингента наблюдаются внезапное ухудшение 

состояния и смерть, несмотря на стандартное лечение (40%). У больных, 

относящихся ко 2-му контингенту, когда тяжесть заболевания сопровождается 

паникой, состояние больного быстро ухудшается и наблюдается летальный 

исход (80%). Больные 3-го контингента выздоравливают быстрее (летальность 

7%). У больных 4-го контингента наблюдаются конкурирующие, вторичные 

заболевания и их осложнения, а смерть может наблюдаться вследствие 

ухудшения состояния больного при присоединении к основному заболеванию и 

его осложнениям (60%). Но было замечено, что эти пациенты выздоравливают 

после очень серьезных состояний. Помимо стандартного лечения, пациенты 

следуют указаниям врача и сохраняют хорошее психическое состояние. На 

основании вышеизложенного мы рассматривали стрессовый фактор как один из 

основных факторов, приводящих к обострению заболевания. Потому что когда 

больной агрессивен, напряжен, возбужден, тревожен, подавлен, 

высвобождаются факторы (медиаторы), вызывающие системное воспаление и 

свертываемость крови, а факторы, поддерживающие организм в нормальном 

равновесии, разрушаются защитные факторы. 

 В связи с этим для сосудистой системы, страдающей от последствий 

COVID, а для системы крови усиление этого патологического процесса служит 

одним из факторов, приводящих к быстрому ухудшению состояния больного. У 

больных в состоянии паники, стресса и волнения D-димер, прокальцитонин, 

ферритин, СРО прогрессивно повышаются в короткие сроки, а в коагулограмме 

крови быстро изменяются в сторону гиперкоагуляции. С целью исключения 

данной ситуации из 1-2 группы были отобраны 25 пациентов в возрасте 40-60 

лет, с индексом массы тела 30-35, а всего 50 пациентов, которым в дополнение к 

стандартной терапии был назначен соль.дроперидол. лечение (с целью 

нейропатической терапии).-Пациентам вводили седативное средство в течение 3 

дней внутривенным введением по 2,0 мл. Анализы состояния и динамики 

больных, а также рентгенологические исследования сравнивали с теми, кто не 

получал нейролептические препараты этой категории. С 4-х суток отмечено, что 

у больного исчезли возбуждение, депрессия, стрессовые, тревожные состояния, 

повысилась эффективность стандартного лечения, снизились в анализах Д-

димер, прокальцитонин, ферритин, СРО. 

У всех 25 пациентов 1-го контингента отмечено удаление легких от аппарата 

неинвазивной искусственной вентиляции легких (сократилось с 10-12 дней до 7 

дней) и более быстрое выздоровление (с 16-14 дней до 11,0-13,0 дней). 

достигнуто. 

У 23 из 25 больных 2-го контингента отмечено выздоровление и положительные 

изменения в анализах (снижение Д-димера, прокальцитонина, ферритина, СРО). 
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Несмотря на то, что смерть наблюдалась у 2 человек, было отмечено, что период 

до смерти был продлен. 

 Вывод. Таким образом, с помощью нейролептика дроперидола удалось 

устранить возбужденные, депрессивные и панические состояния больных. Это, 

в свою очередь, предотвращало выброс вредных факторов у больных под 

воздействием стрессовых факторов и усугубляло состояние организма. В то же 

время это оказывает существенное влияние на выздоровление больных, что 

отражается в анализе, а также на снижение показателей смертности. Поэтому для 

лечения человека, инфицированного коронавирусом, прежде всего, важно всегда 

следить за его психическим состоянием и уметь вывести его из состояния 

паники, возбуждения и стресса при необходимости. 
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