
Тема: Наблюдение и уход с заболеваниями мочевыделительной и пищеварительной системы.  Особенности заболеваний у детей

Презентации по теме по ссылке https://krasgmu.ru/index.php?page[common]=content&id=155981

 Глава 16, 17 учебное пособие « Уход за детьми» https://krasgmu.ru/index.php?page[common]=content&id=182210


Знать практические навыки :
1.Неотложная помощь при желудочно-кишечных кровотечениях
2. Постановка очистительной клизмы
3. Постановка газоотводной трубки

Задание 1.  Ответьте на 1 вопрос согласно вашему порядковому номеру в списке группы.

1. В чем заключаются особенности питания детей при заболеваниях желудочно-кишечного тракта?
2. Какая должна быть оказана помощь ребенку с болями в животе?
3. В чем состоит уход за больным при тошнот,  при рвоте?
4. Что необходимо сделать при изжоге, икоте у ребенка с заболеванием желудочно- кишечного тракта?
5. Симптом срыгивание у детей грудного возраста, правильный уход.
6.  В чем заключаются мероприятия по борьбе с метеоризмом у детей до года?
7. Как помочь больным, страдающим запорами?
8. Как помочь ребенку при поносе?
9. В чем состоит помощь ребенку с острым гастритом?
10. Особенности проявления цистита у детей раннего возраста?
11. Что такое энурез? Причины, уход.
12. Основные проявления острой почечной недостаточности, причины
13. Какие осложнения на мочевыделительную систему оказывают ОРВИ, Грипп у детей раннего возраста?



 Задание 2. Решите любые 2 задачи.


1 У ребенка в возрасте 5 лет внезапно появились сильные схваткообразные боли в животе, сопровождающиеся рвотой. Для облегчения болей ребенок принимает вынужденное положение — коленно-локтевое с опущенным головным концом. 
В чем должна заключаться первая доврачебная помощь такому больному?


2. Ребенок в возрасте 9 лет вместе с родителями находился в гостях. Съел три куска торта. Возвращаясь домой, пожаловался на схваткообразные боли в эпигастральной области, чувство тяжести и распирания живота. Дважды была рвота съеденной пищей. При осмотре ребенка отмечается бледность кожных покровов, холодный липкий пот, обложенный язык. 
С чем может быть связано ухудшение состояния ребенка? Какова неотложная помощь?

3 У девочки 11 лет, неоднократно предъявлявшей жалобы на боли в животе, после возвращения из школы внезапно появилась рвота «кофейной гущей». 
В чем заключается первая доврачебная помощь ребенку?


4 Ребенок 13 лет страдает язвенной болезнью двенадцатиперстной кишки, неоднократно находился на лечении в стационаре. Утром, собираясь в школу,
заметил у себя темный дегтеобразный стул. Появились слабость, головокружение, шум в ушах. 
Какова причина «мелены»? В чем состоит неотложная доврачебная помощь?


Задание3. Тестовое задание.

1 Наиболее частый признак заболеваний органов пищеварения у детей
а) боль в животе
б) нарушение аппетита
в) диарея
г) потеря массы тела

2.  Одной из наиболее частых причин гастрита у детей является
а) длительный прием салицилатов
б) пищевая аллергия
в) нерегулярное и неполноценное по составу питание
г) хронические заболевания печени и желчевыводящих путей

3.  Рвота "кофейной гущей" у детей возникает при
а) кровотечении из язвы
б) деформации луковицы двенадцатиперстной кишки
в) пенетрации язвы
г) перфорации язвы

4. При желудочно-кишечном кровотечении у ребенка медсестра в первую очередь
обеспечит
а) экстренную транспортировку в стационар
б) промывание желудка раствором аминокапроновой кислоты
в) проведение гемостатической терапии
г) направление на ФГДС

5. Сочетанное воспалительное заболевание желчного пузыря и протоков у детей — это
а) холецистит
б) холецистохолангит
в) дискинезия желчевыводящих путей
г) панкреатит

6. Возбудитель афтозного стоматита
а) грибы
б) вирус
в) бактерии
г) простейшие

7. Болевой синдром при заболеваниях желчевыделительной системы у ребенка провоцирует
а) перенесенное ОРВИ
б) переохлаждение
в) погрешность в диете
г) переутомление

8.  Перед подготовкой к УЗИ органов брюшной полости за три дня рекомендуют исключить
продукты
а) отварное мясо
б) сдобу, молоко
в) сыр, творог
г) рыбу

9. Способствуют опорожнению кишечника у детей
а) черный хлеб, овощи
б) слизистые супы
в) теплые жидкости
г) крепкий чай

 10. Эндоскопическое исследование всех отделов толстой кишки у детей
а) дуоденоскопия
б) колоноскопия
в) ректороманоскопия
г) ирригоскопия

11. Наиболее частый путь инфицирования у девочек при цистите
 а) гематогенный 
б) нисходящий 
в) контактный
 г) восходящий

12.у ребенка раннего возраста цистит возникает при несоблюдении
 а) правил гигиены промежности 
б) режима кормления 
в) режима сна 
г) температурного режима в помещении

13. Строгий постельный режим показан ребенку с пиелонефритом 
а) в первые 3 дня болезни 
б) в острый период заболевания 
в) до полного выздоровления 
г) в период бактериурии 

14. Лечебное питание ребенка с пиелонефритом строится по принципу 
а) молочно-растительной диеты с умеренным ограничением белка и соли 
б) усиленного белкового питания 
в) бессолевой диеты 
г) молочно-растительной диеты с ограничением сахара

15. Уменьшение суточного объема мочи у ребенка — это 
а) олигурия
 б) анурия 
в) полиурия 
г) поллакиурия

Задание 4. 
Приведите чек –лист  «Постановка очистительной клизмы» в надлежащий  правильный порядок
 ( поменяйте порядок цифр, чтобы получился правильный чек-лист)
	1.Вскрыл упаковку с одноразовым клизменным наконечником, и присоединил его к системе, не нарушая стерильности.

	2.Положил адсорбирующую пеленку на кушетку так, чтобы она свисала в таз,  попросил пациента принять правильное положение, оголить ягодицы.

	3.Закрыл  вентиль и налил в кружку Эсмарха 1,5 л.  воды, предварительно измерив ее температуру при помощи водного термометра. Подвесил  кружку на штатив, на уровне одного метра от пола.

	4.Провел гигиеническую обработку рук. Надел маску, фартук,  перчатки.

	Объяснил пациенту цель и ход выполнения процедуры,  получил согласие, если пациент контактен.

	5.Открыл вентиль  и ввел необходимое количество жидкости,  оставив на дне немного воды, закрыл  вентиль.

	6.Раздвинул ягодицы и ввел наконечник в прямую кишку: вначале по направлению к пупку на 3-4 см, а затем параллельно позвоночнику на 6-8 см.

	7.Открыл вентиль и слил  немного воды через наконечник, вытесняя воздух, закрыл вентиль. Облил  наконечник вазелиновым маслом.

	8.Клизменный наконечник сбросил в емкость для сбора отходов класса «Б»..

	9.Попросил пациента в течение 10 минут полежать на спине,  удерживая воду в кишечнике, затем опорожнить кишечник в унитаз или судно.

	10.Извлек  наконечник  из прямой кишки через салфетку или туалетную бумагу

	11.Снял фартук, провел его дезинфекцию, снял перчатки, маску и  поместил их в емкость для сбора отходов класса «Б». 

	12.Обработал кружку Эсмарха по инструкции дезинфицирующего средства, обработал кушетку.

	13.После дефекации пациента, убедился, что процедура проведена успешно. 

	14.Провел гигиеническую обработку рук.



