
Занятие № 10
Тема 1.7. Сестринский уход при заболеваниях крови
Планирование сестринского ухода при лейкозах

1) Повторение вопросов:
1. Дать определение лейкоза. Рассказать о принципах классификации лейкозов. 
2. Назвать причины и способствующие факторы развития лейкозов.
3. Охарактеризовать клинику острого лейкоза.
4. Перечислить настоящие и потенциальные проблемы пациента при остром лейкозе.
5. Охарактеризовать клинику  хронического миелолейкоза.
6. Перечислить настоящие и потенциальные проблемы пациента при хроническом миелолейкозе.
7. Охарактеризовать клинику  хронического лимфолейкоза.
8. Перечислить настоящие и потенциальные проблемы пациента при хроническом лимфолейкозе.
9. Какие исследования необходимы для диагностики лейкозов? Какова подготовка пациента к ним?
10. Рассказать о принципах лечения острых и хронических лейкозов?

2) Решение ситуационной задачи

3) Составление ситуационной задачи о хроническом миелолейкозе и хроническом лимфолейкозе с эталоном ответа. 

4) Составление рекомендаций для родственников пациентов, страдающих лейкозом 
· По уходу за тяжелобольным.
· Организации безопасного домашнего быта.

5) Составление беседы с пациентом об особенностях химиотерапии при лечении лейкозов.

СРС: Составление памятки по профилактике заболеваний щитовидной железы



Ситуационная задача 1

	На стационарном лечении  в отделении гематологии с 13.04. находится пациент Дашкеева М.С. 38 л с диагнозом о. миелобластный лейкоз.
	Пациентка предъявляет жалобы на быструю утомляемость, похудание, повышение температуры, боли в костях, появление подкожных кровоизлияний, боли в полости рта и глотки. 
	При беседы медицинская сестра выяснила, что из-за болей при глотании у пациентки затруднен прием пищи и жидкости, а так же  она  не чувствует   вкуса  пищи, хотя аппетит сохранен.
	При поступлении: ЧД 26 в мин, пульс 110 в мин, АД 120/80 мм рт. ст., температура 39,50С.
	При осмотре 14.04: на конечностях множественные мелкие подкожные кровоизлияния. Слизистые полости рта и глотки гиперемированы, кровоточат при дотрагивании, на деснах изъязвления, язык обложен серым налетом, гнойный налет на миндалинах. Температура тела 39,20С. В легких дыхание везикулярное, хрипов нет. ЧД 24 в мин. Тоны сердца приглушены, ритмичные, систолический шум на верхушке. ЧСС - 102 уд/мин, АД - 100/70 мм рт. ст. Вес 55 кг, рост 178см. Живот мягкий, умеренно болезненный при пальпации в правом подреберье. Стул без особенностей. У пациентки - подключичный катетер справа. 

Задания
1. Определите проблемы пациентки настоящие, потенциальные; сформулируйте цели и составьте план сестринского ухода на основании выделенных проблем с мотивацией каждого сестринского вмешательства (ПК 2.2.)
2. Расскажите пациентке о предстоящей пункции (ПК 2.1.).
3. Расскажите пациенту о назначенном гормональном лекарственном средстве для приема внутрь (ПК 2.1., ПК 2.4.).

ЛИСТ  ВРАЧЕБНЫХ  НАЗНАЧЕНИЙ № 10

Ф.И.О. больного Дашкеева М.С., 38 лет                                                                                                                  палата № 2
НЕ ПЕРЕНОСИТ аскорбиновая кислота– высыпания на коже, зуд

	Режим
	Диета
	Препараты внутрь
	Дата назна-чения
	Дата отмены
	Внутривенные, подкожные, внутримышечные инъекции
	Дата назна-чения
	Дата отмены

	Посте
льный
	ОВД 
(№ 15)
	Алфавит 1др 3 раза курс 14 дней
	13.04
	
	Рубомицин 60 мг в/в на 10 мл физ. р-ра  медленно,  № 7
	13.04
	

	
	
	Преднизолон  10мг утром,  5 мг в обед
	14.04
	
	Глюкоза 5% 400 мл в/в капельно  раз в день № 7
	14.04
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	




	Обследование
	Дата назна-чения
	Дата выполнения, роспись медсестры
	Консультации
	Дата назна-чения
	Дата выполнения, роспись медсестры

	ОАК (Hb, эритроциты, ЦП, лейкоцитарная формула, СОЭ)
	13.04
	14.04
	Стоматолог 
	13.04
	13.04

	ОАМ
	13.04
	14.04
	
	
	

	БАК (фибриноген, АсТ, АлТ, холестерин, билирубин)
	13.04
	14.04
	
	
	

	УЗИ печени
	13.04
	
	
	
	

	Стернальная пункция
	14.04
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



