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ПЕРВЫЙ ЭТАП СЕСТРИНСКОГО ПРОЦЕССА:
Ф.И.О  пациента___Иванова Алина Владимировна_________________________
Год рождения ________1975____________________________________________________                                                        
Пол ______жен_________ Возраст ____45__________________________________________
Постоянное место жительства _г.Красноярск ул.Мира дом 56 кв 8_______________
Дата  поступления______29.05.20г_____________________________________________________
Дата выписки________________________________________________________________
Врачебный диагноз __________пиелонефрит_______________________________________

ЖАЛОБЫ И ПРОБЛЕМЫ ПАЦИЕНТА
ANAMNESIS MORBI
Когда началось заболевание:_____28.05.20г________________________________________
Как началось:__ _______лихорадка: озноб, мышечная дрожь, повышение температуры____
Как протекало: __в течении дня болела голова, мерзнул, чувство «ломоты» в суставах и мышцах __
Обращался ли к врачу:__________________________________________________________
Если, да, то что назначено: ______________________________________________________
Если, нет, то что привело на больничную койку _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Эффективность проводимого лечения, проводимое обследование __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
 Что привело на больничную койку _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

АНАМНЕЗ ЖИЗНИ
Перенесенные заболевания, операции, травмы_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Гинекологический анамнез: регулярность менструаций, обильные, необильные, последняя менструация, менопауза __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Аллергологический анамнез:
 - непереносимость пищи _______________________________________________________    
-  непереносимость лекарств ____________________________________________________
-  непереносимость бытовой химии ______________________________________________
-  непереносимость других аллергенов ___________________________________________
Вредные привычки (курение, алкоголь, наркотики)________________________________
Наследственность (подчеркнуть):  наличие у кровных родственников сахарного диабета, артериальной гипертонии, заболеваний сердца, инсульта. Наличие  ожирения, туберкулеза, заболеваний ЖКТ, почек, печени, щитовидной железы.
Объективное исследование (подчеркнуть)
Сознание: ясное, спутанное, отсутствует
Положение в постели: активное, пассивное, вынужденное
Рост __165_____ Вес ___70_____ Температура ______39,5_______
Состояние кожи и слизистых:
-  Цвет ( обычный, гиперемия, бледные, цианотичные, желтушные)
-  Влажность: ____________________
-  Отеки:     __________________________________________
-  Дефекты: _________________________________________
-  Тургор _____________________________
Лимфатические узлы:  локализация_____________ размер ______________  консистенция _____________________ болезненность ___________ спаянность с кожей ____________
Костно-мышечная система:
-    Деформация скелета, суставов 
Дыхательная система:
 -  Число дыханий в  1 минуту ________20_____________
-   Одышка ____________________________________
-   Кашель ____небольшой__с выделением мокроты______________________________
-   Мокрота ______ржавого цвета______________________________
Сердечно-сосудистая система:
-   Пульс ________110______________
 -   ЧСС ________110_______________
-   АД _______100/65__________________
 -  аускультация сердца, тоны ритмичные, аритмичные
Желудочно-кишечный тракт:
-  Аппетит (обычный, снижен, повышен)
 -  Язык обложен ___________________
-  Асцит  __________________________ 
-  Болезненность при поверхностной пальпации___________________  
-  Живот напряжен  ___________________________________________
- Стул_______________________________________________________
Мочевыделительная система:
 -  мочеиспускание:  свободное, затрудненное, болезненное, учащенное
-  цвет мочи: обычный, измененный ______________________________
Симптом Пастернацкого________________________________________
Нервная система:
-  Сон:  сохранен, нарушен
-  использует снотворные_______________________________________  
-  Парезы, параличи____________________________________________

ДАННЫЕ ЛАБОРАТОРНЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ
Анализ крови. _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(Рекомендуется выписать общий анализ крови из врачебной истории болезни и сравнить все показатели с должными величинами. Проанализировать имеющиеся отклонения от нормы).
Анализ мочи.___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________      (Рекомендуется выписать из врачебной истории болезни анализ мочи и сравнить все показатели с должными величинами. Проанализировать имеющиеся отклонения от нормы).
Анализ кала на яйца глистов, копрологическое исследование. _____________________________________________________________________________
(Проанализировать имеющиеся отклонения от нормы).

Флюорография органов грудной клетки_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________ Рентгеноскопия желудка________________________________________________________ Рентгенография желудка______________________________________________________________________ Эндоскопические исследования внутренних органов при других исследованиях___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(Проанализировать имеющиеся отклонения от нормы)

ВТОРОЙ Й ЭТАП СЕСТРИНСКОГО ПРОЦЕССА ВКЛЮЧАЕТ:
Сестринский диагноз
Нарушенные потребности:__поддержание температу тела, двигательная активность, возможность заниматься любимой работой, сон____________________
Настоящие проблемы (жалобы)__одышка, лихорадка, боль в грудной клетке, слабость, кашель с выделением мокроты__________________________________
Приоритетная проблема:___лихорадка_______________________________________________________________________
Потенциальные проблемы:___риск развития тяжелой дыхательной недостаточности, плеврита____________________________________________________________________________________________

ТРЕТИЙ  ЭТАП СЕСТРИНСКОГО ПРОЦЕССА ВКЛЮЧАЕТ:
Планирование целей и их реализацию
Краткосрочные цели(1-7 дней):__снижение температуры тела в течение 3-5 дней________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Долгосрочные цели (до 30 дней)___поддержание в норме температуры тела к моменту выписки__________________________________________________________________________________________________________________________________
















ЧЕТВЕРТЫЙ  ЭТАП СЕСТРИНСКОГО ПРОЦЕССА 

РЕАЛИЗАЦИ СЕСТРИНСКОГО УХОДА И ПЛАНИРОВАНИЕ СЕСТРИНСКИХ ВМЕШАТЕЛЬСТВ
	ПЛАН
	МОТИВАЦИЯ

	НЕЗАВИСИМЫЕ

	1. Измерять температуру тела каждые 2-3 часа
2. Согреть больную


3. Постоянно наблюдать за больной при бреде и галлюцинациях, сопровождающих повышение температуры
4. Обеспечить смену нательного и постельного белья, туалет кожи
5. Измерять АД и пульс, ЧДД

	1. контроль за температурой тела для ранней диагностики осложнений и оказания соответствующей помощи больному
2. Осуществляется в период падения температуры для согревания больной, уменьшения теплоотдачи
3. для предупреждения травм

4. для предупреждения нарушений выделительной функции кожи, профилактика пролежней
5. Для ранней диагностики тяжелой дыхательной недостаточности

	ВЗАИМОЗАВИСИМЫЕ

	1. Орошать слизистую рта и губ водой, смазывать вазелиновым масло, 20% р-ром буры в глицерине трещины на губах
	1. Для ликвидации сухости слизистой рта и губ


	ЗАВИСИМЫЕ

	1.Обеспечить витаминизированное питье
2. Положить пузырь со льдом или холодный компресс на шею и голову при гипертермии
	1.Для снижения интоксикации
2. для снижения отечности мозга, предупреждения нарушений сознания, судорог и других осложнений со стороны ЦНС



Оценка  принимаемых  лекарственных средств

Ф.И.О. больного _________________________________________________________________

Диагноз _________________________________________________________________


	Характер препарата

	I
	II
	III
	IV

	Название

	
	
	
	

	Группа препаратов

	
	
	
	

	Фармакологическое действие (включая детоксикацию и выведение) 

	
	
	
	

	Показания

	
	
	
	

	Побочные эффекты

	
	
	
	

	Способ приём (время)

	
	
	
	

	Доза высшая введения 

	
	
	
	

	назначенная 
минимальная

	
	
	
	

	Особенности введения 

	
	
	
	

	Признаки передозировки

	
	
	
	

	Помощь при передозировке

	
	
	
	



[bookmark: _GoBack]ПЯТЫЙ  ЭТАП СЕСТРИНСКОГО ПРОЦЕССА  - ОЦЕНКА ЭФФЕКТИВНОСТИ:__ЧЕРЕЗ 3-5 ДНЕ ПРИ ПРАВИЛЬНОМ ВЕДЕНИИ ТЕМПЕРАТУРЫ БОЛЬНОГО СНИЗИЛАСЬ БЕЗ ОСЛОЖНЕНИЙ. ЦЕЛЬ ДОСТИГНУТА.
