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Инсульты, инфаркты, коагулопатии, сепсис, полиорганная недостаточность, 
тромбоэмболии, хронизация воспалительных процессов, возникновение 
аутоиммунных реакций и т.д. 

Нарушение баланса 





Динамика реализации основных звеньев гемостаза на тромбоэластографе 



Логическая схема интерпретации 
результатов 

Kaolin sample 

No 

Normal* 

Схема гемостатического 
ответа в зависимости от 
тяжести травмы и 
активации 
симпатоадреналовой 
системы по данным ТЭГ 



Параметры 
коагулограммы 

Варианты 
данных ТЭГ 

 Патогенетическая и симптоматическая терапия  
(СЗП, криопреципитат, тромбоконцентрат, Эмаплаг, Аспирин, Тиклид, РеоПро,  
Дипиридамол, Клексан, Гепарин, Десмопрессин, Ривароксабан и т.д.) 

Диагноз и  
этиотропная  
терапия 

Функциональное 
состояние органов и 

систем 

Состояние плазменных и 
тромбоцитарных  

факторов св. с-мы крови 



KMAPE, Department of Anesthesiology, Intensive Care, Transfusion and Hematology                        

     UNIVERSAL EVALUATION SYSTEM PHUAS  
w w w .nanolab.com.ua   AUTHOR: DM , Professor Andrey Belousov

an.belousov2012@yandex.ua No human investigation can not be called a true science, if  it is not passed through mathematical proofs. Leonardo da Vinci

Surname A. Pavlova

ˉ 1567

Diagnosis Chronic Urticaria Norm 

Stages 01.12.2005 06.12.2005 15.12.2005 29.12.2005 25.03.2006 Techniques

Age 36 36 36 36 36

Height 166 166 166 166 166

Weight 60 62 62 62 63

t body 37 37,4 37,8 36,6 36,6

t coefficients 1 1 1 0 0

Diuresis 2000 2100 2000 2000 1200

V1 2600 2680 2680 2180 2220 -300 -300 S.ɸ.Sumin,1997

V2 3170 3299 3199 2699 1913,5 -200 -200

ȹV -570 -619 -519 -519 306,5 -100 -100

Infusion 1200 2200 2000 2000 1700

Na+ 136 132 137 140 146 135-145 mmol/l

Urea 3,3 3,9 2,5 3 4,4 2.5-8.3 mmol/l

Blood glucose 5,2 4 5 5 5,3 3.5-5.5 mmol/l

Osm. of blood 270,46 262,42 271,32 277,4 290,26 9 9 280-293 mosm/kg

Imp. WEB hypot.deg. hypot.deg. hypot.deg. hypot.deg. isot.deg.

Total protein 71 67 70 63 69 65-85 g/l

COP 23,43 22,11 23,1 20,79 22,77 0 0 21-25 mmHg

Prop.Pul.Rate 67,3845269 Sheych-Zade,1999

Hb cap 124 118 138

Hb ven 160 120 123,5 116 128

ȹHb 160 120 -0,5 -2 -10 0 0 0

Erythrocytes 5,2 3,8 4 3,8 4,1

Leukocytes 6,8 9,5 10,8 8,3 13

Platelets 300 220 240 311 244 250-300 thousand/mm3

S boody 1,66332999 1,69082491 1,69082491 1,69082491 1,70440605 0 0

Albumin 46,5696 38,7996 39,9 38,7996 40,4514 18,5 18,5 46-65 g/l

Total protein 76,9068 65,9224 67,284 65,9224 67,99075 53,2 53,2 65-85 g/l

Ŭ-Amylase 30 13,7 12 12 10,5 12-32 g/(h*l), Karavey

PR 66 80 80 70 80

APs 105 100 95 85 100

ɸPd 75 60 60 55 75

Pul.preasure 30 40 35 30 25 0 0 40-60 mm Hg

CVP

Vblood loss(ʤ).-969,23077 333,846154 217 467,384615 67,8461538 0 0

Vblood loss(f) -830,76923 286,153846 186 400,615385 58,1538462 0 0         Moore

Shock Index 0,62857143 0,8 0,84210526 0,82352941 0,8 #ɼɽʃ/0!#ɼɽʃ/0!0.54, ɸlg.-Brubera

pBlood Vol(ʤ)4,2 4,34 4,34 4,34 4,41 0 0

pBlood Vol(f) 3,6 3,72 3,72 3,72 3,78 0 0

Blood Vol - 1 3,5 3,2 3,1 3,4 3,3

W.P. of Ht 13,2 14,3 14 14,7 13,8

Blood Vol-2 4,54545455 4,33566434 4,42857143 4,21768707 4,56521739 #ɼɽʃ/0!#ɼɽʃ/0!  Sydora

ȹBlood Vol-1,0454545 -1,1356643 -1,3285714 -0,8176871 -1,2652174 #ɼɽʃ/0!#ɼɽʃ/0!0

Heart Vol 48,4 62,4 59,9 60,4 45,9 100 100 55-90 ml,  J.Starr

ʄVBC 3,1944 4,992 4,792 4,228 3,672 0 0 4-6 l

Heart Index 1,92048482 2,95240504 2,83411958 2,50055459 2,15441619 #ɼɽʃ/0!#ɼɽʃ/0!2.8-4.2 l/min*m2

SɸP 85 73,3333333 71,6666667 65 83,3333333 0 0 70-150 mmHg

TPVR 2128,19309 1174,91987 1196,1394 1229,58846 1815,08715 #ɼɽʃ/0!#ɼɽʃ/0!900-1400 din/s*sm-5

CHD 0,56941176 0,85090909 0,83581395 0,92923077 0,5508 #ɼɽʃ/0!#ɼɽʃ/0!0.5-1.2 ml/ʩʦntr. min.

pSTO 664,4352 778,752 769,3556 637,5824 611,0208 0 0 640-1400 ml/min

cSʊʆ 582,165498 591,78872 591,78872 591,78872 596,542119 0 0 eSʊʆ2=420 ml/min*m2

Inequality 82,2697023 186,96328 177,56688 45,7936802 14,4786808 0 0

ESR 20 30 10 10 18 2-15 mm/h

Ca++ 2.1-2.65 mmol/l

Cl- 100 100 101 102 104 99-106 mmol/l

BE -6 -10 -6 -4 0 -42 -42

SB 18,9122 15,327 18,9122 20,7048 24,29 -13,3546 -13,3546 25-28 mmol/l

AST 0,75 0,28 0,18 0,28 0,22

ALT 0,9 0,56 0,32 0,41 0,46

Total Bilirubin 11,5 11 11 11 12

Analytical  PHUAS system (fragment) 

ɺ ʥʘʩʪʦʷʱʝʝ ʚʨʝʤʷ ʚ ʢʣʠʥʠʯʝʩʢʦʡ 

ʧʨʘʢʪʠʢʝ, ʜʣʷ ʙʳʩʪʨʦʡ ʠ ʦʙʲʝʢʪʠʚʥʦʡ 

ʦʮʝʥʢʠ ʬʫʥʢʮʠʦʥʘʣʴʥʦʛʦ ʩʦʩʪʦʷʥʠʷ 

ʦʩʥʦʚʥʳʭ ʬʠʟʠʦʣʦʛʠʯʝʩʢʠʭ ʩʠʩʪʝʤ 

ʦʨʛʘʥʠʟʤʘ, ʤʳ ʠʩʧʦʣʴʟʫʝʤ ʥʦʚʫʶ, 

ʰʠʨʦʢʦ ʘʧʨʦʙʠʨʦʚʘʥʥʫʶ 

ʘʥʘʣʠʪʠʯʝʩʢʫʶ ʩʠʩʪʝʤʫ ʌʋɸʉ. 



ʆʩʥʦʚʥʦʡ ʩʧʠʩʦʢ ʨʝʮʝʥʟʠʨʫʝʤʳʭ ʟʘʨʫʙʝʞʥʳʭ ʞʫʨʥʘʣʦʚ ʚ ʢʦʪʦʨʳʭ ʘʧʨʦʙʠʨʦʚʘʥʳ 

ʨʝʟʫʣʴʪʘʪʳ ʢʣʠʥʠʯʝʩʢʦʛʦ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʘʥʘʣʠʪʠʯʝʩʢʦʡ ʩʠʩʪʝʤʳ ʌʋɸʉ:  
1. New Program for Estimation of Degree of the Patientôs Severity. Journal of Anesthesia and Surgery. Ommega 

Publisher. NJ-USA, 2015, 2(2): 1-3. DOI: 10.15436/2377-1364.15.007 

 

2. Analytical PHUAS System and a Clinical Example Its Application. Journal of Anesthesia & Intensive Care 

Medicine (JAICM ).Volume 6 Issue 2 - March 2018. USA. DOI: 10.19080/JAICM.2018.06.555685. ISSN: 2474-7653  

 

3.  Analytical system of physiological condition of the organism (PHAUS) and a clinical example its application in 

practice. MOJ Surgery. MedCrave Group LLC. 2018;6(3):75 79. USA. ISSN: 2379-6162 

 DOI: 10.15406/mojs.2018.06.00129.  

 

4. Calculating the True Volume of Blood Loss. Journal of Anesthesia & Clinical  Research. Volume 8. Issue 11. 2017. 

UK. ISSN: 2155-6148. DOI: 10.4172/2155-6148.1000787 

 

5. Calculating the true volume of blood loss in clinical transfusiology by Belousov's method. Journal of Scientific 

Research in Allied Sciences. India. ISSN 2455-5800. 6(3), 2017, 452-455 

 

6. How Calculating the True Volume of Blood Loss on the Background of the Physiological Loss of Liquids in Practice. 

Journal Clinical Research: Open Access 4(1). 2018. Sci Forschen Inc. USA. DOI:http://dx.doi.org/10.16966/2469-
6714.129. ISSN 2469-6714   
 

7. The Application of Belousov’s Formula for Calculating the True Volume of Blood Loss in Clinical Transfusiology. 
Archives of Blood Transfusion & Disorders (ABTD) Crimson Publishers 1(3). 000515.2018. USA.  
DOI: 10.31031/ABTD.2018.01.000515. ISSN 2578-0239    



ʆʩʥʦʚʥʳʝ ʩʦʩʪʘʚʣʷʶʱʠʝ ʌʋɸʉ - ʩʠʩʪʝʤʥʳʡ 

ʧʦʜʭʦʜ, ʜʦʩʪʫʧʥʦʩʪʴ ʤʝʜʠʮʠʥʩʢʦʡ ʧʦʤʦʱʠ ʠ 

ʩʦʮʠʘʣʴʥʦʡ ʨʝʘʙʠʣʠʪʘʮʠʠ ʥʝʟʘʚʠʩʠʤʦ ʦʪ ʧʦʣʘ, 

ʚʦʟʨʘʩʪʘ ʠ ʩʦʮʠʘʣʴʥʦʛʦ ʧʦʣʦʞʝʥʠʷ, ʥʝʟʘʚʠʩʠʤʦʩʪʴ ʠ 

ʧʦʩʪʦʷʥʩʪʚʦ ʵʢʩʧʝʨʪʠʟʳ ʜʠʘʛʥʦʩʪʠʯʝʩʢʦʛʦ ʠ 

ʣʝʯʝʙʥʦʛʦ ʧʨʦʮʝʩʩʘ, ʢʦʥʪʨʦʣʴ ʦʙʲʝʤʘ, ʢʘʯʝʩʪʚʘ ʠ 

ʩʚʦʝʚʨʝʤʝʥʥʦʩʪʠ ʧʨʝʜʦʩʪʘʚʣʝʥʠʷ ʤʝʜʠʮʠʥʩʢʠʭ 

ʫʩʣʫʛ, ʠ ʠʭ ʩʦʦʪʚʝʪʩʪʚʠʝ ʤʝʜʠʮʠʥʩʢʠʤ ʩʪʘʥʜʘʨʪʘʤ.   

ʇʨʝʠʤʫʱʝʩʪʚʦ ʘʥʘʣʠʪʠʯʝʩʢʦʡ ʩʠʩʪʝʤʳ ʌʋɸʉ: 

-  ʙʳʩʪʨʘʷ, ʦʙʲʝʢʪʠʚʥʘʷ ʦʮʝʥʢʘ ʬʫʥʢʮʠʦʥʘʣʴʥʦʛʦ 

ʩʦʩʪʦʷʥʠʷ ʦʩʥʦʚʥʳʭ ʬʠʟʠʦʣʦʛʠʯʝʩʢʠʭ ʩʠʩʪʝʤ 

ʦʨʛʘʥʠʟʤʘ; 

- ʚr ʷʚʣʝʥʠʝ ʥʘ ʨʘʥʥʠʭ ʵʪʘʧʘʭ ʛʨʫʧʧ ʨʠʩʢʘ ʧʦ 

ʥʘʨʫʰʝʥʠʶ ʚʠʪʘʣʴʥʳʭ ʬʫʥʢʮʠʡ;  

- ʦʧʨʝʜʝʣʝʥʠʝ ʦʧʪʠʤʘʣʴʥʦʛʦ ʠ ʵʬʬʝʢʪʠʚʥʦʛʦ 

ʚʘʨʠʘʥʪʘ ʧʨʦʬʠʣʘʢʪʠʢʠ ʠ ʣʝʯʝʥʠʷ ʟʘʙʦʣʝʚʘʥʠʷ; 

- ʵʢʦʥʦʤʠʷ ʚʨʝʤʝʥʠ ʠ ʩʨʝʜʩʪʚ ʥʘ ʦʙʩʣʝʜʦʚʘʥʠʷ; 

- ʚʦʟʤʦʞʥʦʩʪʴ ʠʩʧʦʣʴʟʦʚʘʥʠʷ ʧʦʣʫʯʝʥʥʳʭ ʜʘʥʥʳʭ 

ʜʣʷ ʠʭ ʢʦʨʨʝʣʷʮʠʠ ʩ ʬʘʢʪʦʨʘʤʠ ʚʦʟʜʝʡʩʪʚʠʷ 

ʚʥʝʰʥʝʡ ʩʨʝʜʳ ʦʙʠʪʘʥʠʷ (ʵʢʦʣʦʛʠʝʡ, ʧʠʪʘʥʠʝʤ, 

ʚʨʝʜʥʳʤʠ ʧʨʠʚʳʯʢʘʤʠ, ʥʘʨʢʦʤʘʥʠʝʡ, ʚʘʢʮʠʥʘʮʠʝʡ, 

ʬʘʨʤʘʢʦʪʝʨʘʧʠʝʡ ʠ ʪ.ʜ.). 



ɻʣʘʚʥʳʤʠ ʧʨʝʠʤʫʱʝʩʪʚʘʤʠ ʘʥʘʣʠʪʠʯʝʩʢʦʡ ʩʠʩʪʝʤʳ ʌʋɸʉ ʷʚʣʷʶʪʩʷ: 

 

1. ʄʘʢʩʠʤʘʣʴʥʘʷ ʦʙʲʝʢʪʠʚʥʦʩʪʴ ʧʦʢʘʟʘʪʝʣʝʡ. 

2. ʋʥʠʚʝʨʩʘʣʴʥʦʩʪʴ ʠ ʧʨʦʩʪʦʪʘ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ. 

3. ɺʦʟʤʦʞʥʦʩʪʴ ʘʚʪʦʤʘʪʠʯʝʩʢʠ ʦʧʨʝʜʝʣʷʪʴ ʠʩʪʠʥʥʳʡ ʦʙʲʝʤ ʢʨʦʚʦʧʦʪʝʨʠ, 

ʦʮʝʥʠʪʴ ʧʦʢʘʟʘʪʝʣʴ ʉʊʆ2, ʨʘʩʩʯʠʪʘʪʴ ʦʙʲʝʤ ʢʦʨʨʠʛʠʨʫʶʱʝʡ ʠʥʬʫʟʠʦʥʥʦ-

ʪʨʘʥʩʬʫʟʠʦʥʥʦʡ ʪʝʨʘʧʠʠ, ʧʦ ʫʨʦʚʥʶ ʘʢʪʠʚʥʦʩʪʠ VIII ʬʘʢʪʦʨʘ - ʜʦʟʳ 

ʢʨʠʦʧʨʝʮʠʧʠʪʘʪʘ.  

5. ʆʙʲʝʢʪʠʚʥʘʷ ʦʮʝʥʢʘ ɺʕɹ ʠ ʂʑʉ, ʩʪʝʧʝʥʠ ʠʥʪʦʢʩʠʢʘʮʠʠ. 

6. ʆʧʨʝʜʝʣʝʥʠʝ ʢʣʠʨʝʥʩʘ ʢʨʝʘʪʠʥʠʥʘ ʜʣʷ ʚʳʙʦʨʘ ʘʜʝʢʚʘʪʥʦʡ ʜʦʟʳ 

ʘʥʪʠʙʠʦʪʠʢʦʚ. 

7. ɺʦʟʤʦʞʥʦʩʪʴ ʙʳʩʪʨʦʛʦ ʨʘʩʯʝʪʘ ʢʦʵʬʬʠʮʠʝʥʪʘ ʢʦʨʨʝʣʷʮʠʠ ʤʝʞʜʫ ʢʣʠʥʠʢʦ-

ʙʠʦʭʠʤʠʯʝʩʢʠʤʠ ʧʘʨʘʤʝʪʨʘʤʠ. 

8. ʆʧʨʝʜʝʣʝʥʠʝ ʦʩʥʦʚʥʦʛʦ ʩʠʥʜʨʦʤʘ ʟʘʙʦʣʝʚʘʥʠʷ ʠ ʚʝʜʫʱʝʡ ʧʘʪʦʣʦʛʠʠ.  

9. ɺʳʷʚʣʝʥʠʝ ʢʣʶʯʝʚʳʭ ʢʣʠʥʠʢʦ-ʙʠʦʭʠʤʠʯʝʩʢʠʭ ʧʘʨʘʤʝʪʨʦʚ, ʦʢʘʟʳʚʘʶʱʠʭ  

ʜʦʩʪʦʚʝʨʥʦʝ ʚʣʠʷʥʠʝ ʥʘ ʦʩʥʦʚʥʦʝ ʧʘʪʦʛʝʥʝʪʠʯʝʩʢʦʝ ʟʚʝʥʦ ʟʘʙʦʣʝʚʘʥʠʷ. 

10. ɼʠʥʘʤʠʯʝʩʢʦʝ ʥʘʙʣʶʜʝʥʠʝ ʟʘ ʵʬʬʝʢʪʠʚʥʦʩʪʴʶ ʧʨʦʚʦʜʠʤʦʡ ʪʝʨʘʧʠʠ. 

 
 



ʈʘʟʨʘʙʦʪʘʥʥʳʡ ʘʣʛʦʨʠʪʤ 

ʙʘʣʣʴʥʦʡ ʩʠʩʪʝʤʳ ʌʋɸʉ 

ʧʦʟʚʦʣʷʝʪ ʘʚʪʦʤʘʪʠʯʝʩʢʠ 

ʦʧʨʝʜʝʣʠʪʴ: 
 

1. ʇʨʠʥʘʜʣʝʞʥʦʩʪʴ 

ʦʙʩʣʝʜʫʝʤʦʛʦ ʢ ʪʦʡ ʠʣʠ ʠʥʦʡ 

ʛʨʫʧʧʝ ʨʠʩʢʘ ʟʘʙʦʣʝʚʘʥʠʷ. 

 

2. ʉʪʝʧʝʥʴ ʢʣʠʥʠʯʝʩʢʦʡ ʪʷʞʝʩʪʠ 

ʦʙʱʝʛʦ ʩʦʩʪʦʷʥʠʷ ʧʘʮʠʝʥʪʘ. 

 

3. ʌʠʥʘʥʩʦʚʦ ʦʧʪʠʤʘʣʴʥʳʡ ʠ 

ʢʣʠʥʠʯʝʩʢʠ ʵʬʬʝʢʪʠʚʥʳʡ ʧʫʪʴ 

ʧʨʦʬʠʣʘʢʪʠʢʠ ʠ ʣʝʯʝʥʠʷ. 

 

4. ʂʘʯʝʩʪʚʦ ʧʨʦʚʦʜʠʤʳʭ 

ʣʝʯʝʙʥʦ-ʧʨʦʬʠʣʘʢʪʠʯʝʩʢʠʭ 

ʤʝʨʦʧʨʠʷʪʠʡ. 



Ввод данных ТЭГ в аналитическую 
систему ФУАС позволяет не только 
достоверно (p<0,05) определить значимые 
корреляционные связи, влияющие на 
звенья свертывающей системы крови, но и 
выявить истинный генез нарушения 
гемостаза, назначить адекватную 
этиотропную терапию. 



Параметры 
коагулограммы 

Варианты 
данных ТЭГ 

 Патогенетическая и симптоматическая терапия  
(СЗП, криопреципитат, тромбоконцентрат, Эмаплаг, Аспирин, Тиклид, РеоПро,  
Дипиридамол, Клексан, Гепарин, Десмопрессин, Ривароксабан и т.д.) 

Диагноз и  
этиотропная  
терапия 

Функциональное 
состояние органов и 

систем 

Состояние плазменных и 
тромбоцитарных  

факторов св. с-мы крови 


