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Учбова історія хвороби 

Прізвище, ім'я, по батькові хворого _____________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

Діагноз (згідно з діючою класифікацією): 

_____________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

 
 

 

 

 

Куратор: 
Прізвище, ініціали ___________________  

Група _________ Курс________________  
Факультет_________________________  

Дата курації________________________ 

 
 

 

Оцінка ____________________ 

Підпис керівника____________ 
 

 

 
 

 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 

 
 

 

 
Полтава – 20___



Схема історії хвороби стаціонарного хворого 

1. Прізвище, ім’я, по-батькові. 

2. Стать, вік. 

3. Місце проживання. 

4. Професія. 

5. Діагноз при доставці. 

6. Клінічний діагноз. 

7. Супутні захворювання, ускладнення. 

8. Скарги (пов’язані та не пов’язані з хворобою). 

9. Анамнез хвороби (давність хвороби, з чим пов’язаний початок 

захворювання та загострення, сезонність, лікування, яке було 

проведено раніше і результати). 

10. Анамнез життя (спадковість, перенесені захворювання, туберкульоз, 

психічні та венеричні хвороби, акушерський анамнез для жінок, 

алергологічний анамнез). 

11. Дані об’єктивного обстеження. 

12. Загальний стан. Шкіра поза осередками ураження (колір, тургор, 

еластичність, чутливість, волосся, нігті). Слизові оболонки. 

Лімфатичні вузли, їх характеристика. Підшкірно-жирова клітковина. 

Кістково-суглобна система, кордони серця, кров’яний тиск, пульс. 

Органи дихання (кордони легень за трьома лініями, аускультативно і 

перкуторно в легенях). Органи травлення (язик, зуби, пальпація 

черева, селезінки, печінки, характер виділень). Органи сечовиділення. 

Нервова система. Характер хворого, сон, сухожильні рефлекси, 

дермографізм, зір, нюх. Місце хвороби: де локалізується, осередки 

уражень. Як взаємно знаходяться осередки (дифузно, дисеміновано, 

згруповано, симетричність, розміри осередків), межі. Характеристика 

висипних елементів в осередках. Кількість величина, колір, 

консистенція висипів. 

13. Попередній діагноз (пишеться обґрунтовано). 

14. Лабораторні дослідження. 

15. Диференційний діагноз (з трьома схожими захворюваннями). 

16. Кінцевий діагноз. 

17. Етіологія та патогенез. Клініка і різновиди даного захворювання. 

18. Лікування даного захворювання (загальне і зовнішнє, рецептура). 

19. Щоденник (за 3 дні курації). Призначення в щоденнику відповідного 

лікування даного хворого. Динаміка шкірного процесу. 

20. Епікриз. В епікризі повинні бути відображені прогноз для життя, 

роботи, повного видужання, військова експертиза для служби в армії. 

21. Список використаної літератури. 

22. Підпис куратора.  

 

 

 

 



ПАСПОРТНА ЧАСТИНА 

 

1. Прізвище, ім’я, по-батькові _____________________________________ 

2. Стать, вік ____________________________________________________ 

3. Місце проживання ____________________________________________ 

4. Професія ____________________________________________________ 

5. Діагноз при доставці __________________________________________ 

_____________________________________________________________ 

6. Клінічний діагноз _____________________________________________ 

_____________________________________________________________ 

7. Супутні захворювання, ускладнення _____________________________ 

_____________________________________________________________ 

 

 

СКАРГИ ПРИ ПОСТУПЛЕННІ (пов’язані та непов’язані з хворобою): 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 

 

АНАМНЕЗ ХВОРОБИ 

(Давність хвороби, з чим пов’язаний початок захворювання та загострення, 

сезонність, лікування, яке було проведене раніше і результати). 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 



АНАМНЕЗ ЖИТТЯ ХВОРОГО 

(Спадковість, перенесені захворювання, туберкульоз, психічні та венеричні 

хвороби, акушерський анамнез для жінок, алергологічний анамнез). 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 

ДАНІ ОБ'ЄКТИВНОГО ОБСТЕЖЕННЯ 

Загальний стан: задовільний, середньої важкості, важкий, дуже важкий _______ 

____________________________________________________________________ 

Вираз обличчя ______________ Будова тіла (пропорційна, непропорційна, 

неправильна) ________________________________________________________ 

Антропометричні дані: маса _______, зріст ________ 

Шкіра поза осередками ураження: ______________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

(колір, тургор, еластичність, чутливість, вологість) 

Підшкірна клітковина _________________________________________________ 

                                       (розвиток та розподілення) 

Набряки (загальні та місцеві) ___________________________________________ 

                                                   (локалізація) 

Волосся _____________________________________________________________ 

Нігті ________________________________________________________________ 

Колір та стан слизових оболонок ________________________________________ 

Лімфатична система (кількість, розмір, консистенція лімфатичних вузлів) _____ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

М’язево-сполучний апарат _____________________________________________ 

                                               (розвиток, тонус) 

Об’єм рухів в суглобах ________________________________________________ 

Кісткова система: _____________________________________________________ 



____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

Грудна клітка: форма _________________________________________________ 

Зміни-передньо-заднього та поперекового діаметрів _______________________ 

Наявність деформації _________________________________________________ 

Хребет ______________________________________________________________ 

             (наявність вигибів, покривлень) 

Органи дихання: 

Частота дихання в хвилину _________, характер дихання 

__________________,_________________________________________________ 

Пальпація грудної клітки 

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________ 

(податливість, міжреберні проміжки, голосове дихання) 

Перкусія порівняльна 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________ 

Аускультація легенів 

____________________________________________________________________

_________ 

____________________________________________________________________ 

Наявність хрипів _____________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

Органи кровообігу 

Пульсація судин шиї, вискових. Артерій кінцівок, в надчревній ділянці _______ 

____________________________________________________________________ 

Огляд серцевої ділянки ________________________________________________ 
 (серцевий, верхівковий поштовх, локалізація, ширина, висота, сила) 

 

Аускультація серця (ритм, частота, звучність чи глухість серцевих тонів, 

акценти. Шуми, їх характер, локалізація, проводимість, змінність) ___________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

Пульс _______________________________________________________________ 

(частота, ритм, величина, наповнення, напруження, форма, характер, 

____________________________________________________________________ 

синхронність на обох руках) 

Шлунково-кишковий тракт: Апетит __________, слизова ротоглотки _________ 

____________________________________________________________________ 

(бліді, гіперемічні, набряки, наліт, плівки, геморагії) 



Язик ________________________________________________________________ 

         (нальоти, обкладеність, вологість, стан сосочків, тріщини, виразки) 

Живіт: форма _________________, симетричність ________________________, 

Вип’ячування, западіння ________________________, видима пульсація ______ 

____________________, огляд області пупка ______________________________ 

Наявність видимої через стінку живота перистальтику шлунку і кишок _______ 

Перкусія живота: перкуторний звук _____________________________________, 

Напруженість стінок живота _____________ Наявність рідини ______________ 

Пальпація поверхнева: ________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

Пальпація глибока: ___________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

Аускультація: перистальтика кишечника _________________________________ 

Печінка: ____________________________________________________________ 

Перкусія ____________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

Пальпація: край печінки (гострий, заокруглений, тупий, рівний, нерівний, 

фестончатий) ________________________________________________________ 

Консистенція ________________________________________________________ 

Поверхня: рівна, гладка, зерниста, бугриста) ______________________________ 

Селезінка ___________________________________________________________ 

Ділянка заднього проходу _____________________________________________ 

Характер випорожнень: кількість __________, частота _____________________ 

Консистенція __________________________, колір ________________________ 

Домішки ____________________________________________________________ 

 

Сечова система 

Сечовипускання частота _________, затримка ____________________________, 

Випинання над лобком ____________, випинання в області нирок ___________, 

Пальпація нирок _____________________________________________________ 

Огляд зовнішніх статевих органів _______________________________________ 

____________________________________________________________________ 

Нервова система: _____________________________________________________ 
(характер хворого, сон, сухожильні рефлекси, демографізм, зір, нюх) 

____________________________________________________________________  

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

 



Місце хвороби (де локалізуються осередки уражень; як взаємно знаходяться 

осередки (дифузно, дисеміновано, згруповано, симетричність, розміри 

осередків), межі; характеристика висипних елементів в осередках; кількість, 

величина, колір, консистенція висипів) 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 

ПОПЕРЕДНІЙ ДІАГНОЗ 

Для формулювання попереднього діагнозу необхідно в певній послідовності 

викласти факти, характерні для даного захворювання, логічно пов'язуючи їх 

між собою. 

А) на підставі скарг хворого ______________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

Б) на підставі анамнезу захворювання і епідеміологічних даних ________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 

 В) на підставі клінічної картини ___________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________



____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 

ПЛАН ОБСТЕЖЕННЯ ХВОРОГО 

(загальноприйняті та необхідні для уточнення діагнозу) 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

___________________________ 

 

РЕЗУЛЬТАТИ ЛАБОРАТОРНИХ ТА ІНСТРУМЕНТАЛЬНИХ 

ДОСЛІДЖЕНЬ ТА ЇХ ОЦІНКА 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________



____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 

 

 



ДИФЕРЕНЦІЙНИЙ ДІАГНОЗ 

(з трьома схожими захворюваннями) 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________



____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________



____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 



 

ЗАКЛЮЧНИЙ ДІАГНОЗ 

 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 

 

ЕТІОЛОГІЯ ТА ПАТОГЕНЕЗ. КЛІНІКА І РІЗНОВИДИ ДАННОГО 

ЗАХВОРЮВАННЯ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________



____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 



ЛІКУВАННЯ ДАНОГО ЗАХВОРЮВАННЯ 

(загальне і зовнішнє, рецептура) 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________



____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 



ЩОДЕННИК СПОСТЕРЕЖЕННЯ 

(за три дні курації) 

Дата  День захворювання (щоденник) Призначення 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Дата  День захворювання (щоденник) Призначення 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Дата  День захворювання (щоденник) Призначення 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ПРОГНОЗ 

(для життя, працездатності, повного видужання, військова експертиза для 

служби в армії) 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

ЕПІКРІЗ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________



____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

ЛІТЕРАТУРА 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

Дата __________________                 Куратор __________________ 


	Учбова історія хвороби
	Оцінка ____________________


