Задачи к практике №3
Тема: «Сестринская помощь при заболеваниях желчевыводящих путей, хр.гепатитах, циррозе печени»
Задача № 1
В приемное отделение доставлена пациентка с жалобами на возникшую после употребления жареной пищи сильную боль в правом подреберье, иррадиирующую в правое плечо, периодическую рвоту желчью, сухость и горечь во рту.
Объективно: состояние средней тяжести, температура тела 36,6 С, ЧДД 16 в мин., пульс 90 в мин. удовлетворительных качеств, АД 130/80 мм рт. ст., живот мягкий, резко болезненный в правом подреберье, симптом Пастернацкого отрицателен с обеих сторон.
Задания
1. Определите и обоснуйте состояние пациента.
2. Составьте алгоритм действий м/с.


Задача № 2
      В  гастроэнтерологическом  отделении  у  больного  с  циррозом  печени
внезапно  возникли  резкая  слабость,  головокружение,  рвота  "кофейной 
гущей".
      Объективно: Кожные покровы бледные, влажные, пульс 120 уд/мин малого наполнения и напряжения, АД 90/60 мм рт. ст., живот при пальпации мягкий, болезненный в правом подреберье.
Задания
1.Определите неотложное состояние, которое развилось у пациента.
2.Составьте  алгоритм  оказания  неотложной  помощи  и  обоснуйте  каждый 
этап.


Задача №3
       Пациентка  40  лет  поступила  в  стационар  на  лечение  с    диагнозом: 
хронический холецистит, стадия обострения.
При сестринском обследовании медсестра получила следующие данные: 
жалобы на ноющие боли в правом подреберье, усиливающиеся после приема 
жирной  пищи,  тошноту,  по  утрам  горечь  во  рту,  однократно  была  рвота 
желчью, общую слабость. Считает себя больной в течение 7 лет, ухудшение наступило в течение последней недели, которое связывает с приемом обильной, жирной пищи. В окружающем    пространстве    ориентируется    адекватно.    Тревожна, депрессивна.  Жалуется  на  усталость,  плохой  сон.  В  контакт  вступает  струдом, говорит, что не верит в успех лечения, выражает опасение за свое здоровье.
      Объективно: состояние  удовлетворительное,  подкожно-жировая  клетчатка выражена  избыточно,  кожа  сухая,  чистая,  отмечается  желтушность  склер, язык сухой, обложен серо-белым налетом. При пальпации болезненность в правом  подреберье,  симптомы  Ортнера,  Кера  положительны.  Пульс  84 уд./мин. АД 130/70 мм рт. ст., ЧДД 20 в мин. 
Пациентке назначено:
1.Режим полупостельный, диета No5а.
2.УЗИ гепатобилиарной системы.
3.Дуоденальное зондирование.
4.Но-шпа по 1 табл. 3 раза в день.
5.Мезим-форте по 1табл. 3 раза в день.
6.Ампициллин по 0,5X4 раза в день внутрь. 
Задания
1.Выявите  потребности  пациента,  удовлетворение  которых  нарушено; 
сформулируйте  и  обоснуйте  проблемы  пациента.  Определите  цели  и 
составьте план сестринских вмешательств с моти
вацией.
2.Объясните пациенту, как подготовиться к УЗИ гепатобилиарной системы
и дуоденальному зондированию.

