Тема «Сестринский уход при заболеваниях у детей раннего возраста»
1. На вашем попечении бокс, где на лечении находится ребенок 1год 2 месяца, госпитализированный без мамы с диагнозом Обструктивный бронхит.  Ребенок лихорадит (t – 38? 2ᵒС), из носа необильное слизистое отделяемое, над верхней губой - мацерации. ЧДД 32 в минуту.
План мероприятий по уходу за ребенком:
-щадящий режим; 
- оптимальная температура в помещении 18-20 °С при влажности до 60 %. увлажнение воздуха;
 - положение в постели – возвышенное;
- диета легкоусвояемая преимущественно молочно-растительная;  
- питье – обильное, но не насильственное (чай с лимоном, медом, молоко с содой или щелочная вода);
- выполнять назначения врача;
- контроль состояние ребенка (АД ,ЧДД, PS ,t);
[bookmark: _GoBack]- проветривание.
1.  В соседней палате двое детей, госпитализированных с мамами.
1. Один из них – в возрасте 3 месяцев с гипотрофией 2 степени, железодефицитной анемией легкой степени. Находится на грудном вскармливании, но сосен вяло.
План мероприятий по уходу за ребенком:
-выполнять назначения врача;
-контроль АД, ЧДД, PS, t; 
-гигиенические мероприятия;
-провести беседу с родителями о заболевании, причинах развития, необходимости лечения, профилактике;
-организация правильного питания
(рекомендованы адаптированные кисломолочные смеси,  если нарушен сосательный и глотательный рефлексы, кормят посредством зонда. Ежедневно проводить расчет потребляемой ребенком пищи. Выбрать правильное положение ребенка при кормлении, спокойно и терпеливо кормить, делать частые перерывы.);
- частая смена нательного и постельного белья;
- проветривание;
- проведение лечебных ванн;
- проведение необходимых обследований и подготовка к ним.



1. Другому 9 месяцев. Диагноз атопическийлерматит. Сухая экзема. Ребенок очень беспокоен, на коже головы – гнейс, на щеках и подбородке яркая гиперемия с белесыми и бурыми чешуйками, следами расчесов и небольшими корочками. Вскармливание искусственное.
План мероприятий по уходу за ребенком:
- научить маму вести "пищевой дневник";
-информировать родственников о заболевании, возможных последствиях;
-исключить возможный контакт ребёнка с пищевыми и другими видами аллергенов;
- ограничить употребление ребёнком соли и жидкости;
-следить за строгим соблюдением гигиены кожи и слизистых оболочек ребёнка;
-обучить родственников ребёнка проводить дополнительные гигиенические мероприятия при развитии кожных проявлений заболевания;
-организовать ребёнку охранительный режим;
-провести мероприятия по профилактике присоединения инфекционных и простудных заболеваний;
-выполнять назначения врача;

