Тема 6. 5. Выявление проблем инкурабельных пациентов.

Задания по изученному материалу:

1.Изучи теоретический материал, используя конспект лекции и учебник В.А.Лапотников., В.Н.Петров, А.Г.Захарчук Паллиативная медицина. Сестринский уход. Пособие для медицинских сестёр. - СПб: «Издательство ДИЛЯ», 2007. - 384 с.: с ил.
Познакомьтесь с Российскими рекомендациями по УХОДУ

2. Подготовьте устно ответы на контрольные вопросы:
1. Перечислите настоящие и потенциальные проблемы тяжелобольных пациентов.
2. Составьте план мероприятий по каждой проблеме
3. Дайте определение боли.
4. Перечислите типы боли, дайте их характеристику
5. Перечислите виды боли, дайте их характеристику
6. Перечислите факторы, усиливающие боль. 
7. Назовите причины болей у онкологических больных
8. Расскажите о методах оценки болевого синдрома, приведите примеры шкал
9. Расскажите о принципах лечения болевого синдрома
10. Перечислите виды анальгетиков и назовите адъювантные препараты
11. Расскажите о не медикаментозных методах обезболивания

3. Выполни письменно задания в тестовой форме, ответы представь виде таблицы

Образец таблицы для ответов
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Выберите один правильный ответ 
1. У инкурабельных больных при запорах наиболее эффективна:  
а) диетотерапия.  
б) очистительная клизма. 
в) беззондовый тюбаж.  
г) бальнеотерапия.  

2. При недержании мочи: 
а) необходимо ограничить прием жидкости.  
б) снизить суточную дозу жидкости до 300 мл.  
в) приём жидкости не ограничивают.  
г) суточную дозу жидкости снижают до 100 мл.  
3.В первую очередь медицинским персоналом должны учитываться желания: 
а) родственников больного;  
б) больного;  
в) сослуживцев больного;  
г) супруга или супруги больного;  

4. Актуальная тематика бесед с больным в хосписе:  
а) обсуждение последних научных тенденций в медицине.  
б) обсуждение политической обстановки в стране.  
в) обсуждение последних тенденций в моде. 
г) обсуждение проблем, вызывающих тревогу у пациента. 

5. Боль -  это  
а) переживание, связанное с истинным или возможным повреждением ткани, а также с описанием такого повреждения 
б) неприятное сенсорное и эмоциональное переживание, связанное с повреждением ткани, а также с описанием такого повреждения 
в) неприятное сенсорное и эмоциональное переживание, связанное с истинным или возможным повреждением ткани, а также с описанием такого повреждения 
г) неприятное переживание, связанное с истинным или возможным повреждением ткани  
 
6. Боль, которую пациент ощущает в ампутированной конечности, называется 
а) иррадиирующей     
б) невралгической     
в) фантомной 
г) психологической 

Выберите все правильные ответы 
7. Двигательный компонент боли проявляется в виде 
а) отдергивания руки 
б) сужения зрачков  
в) поиска вынужденного положения 
г) замирания 
 
8.  Вегетативный компонент боли проявляться в виде 
а) повышения ЧСС и АД 
б) увеличения ЧД 
в) рефлекса защиты 
г) расширения зрачков 
 
9. Острая боль –  
а) продолжительность относительно короткая 
б) начинается незаметно 
в) обычно локализована 
г) отсутствуют объективные признаки 
д) картина боли хорошо определяется  
е) яркие вегетативные проявления  

10. Первичная оценка боли включает следующие методы 
а) описание боли самим человеком 
б) описание боли родственниками 
в) изучение возможной причины появления боли 
г) наблюдение за реакцией человека на боль 
д) определение интенсивности боли
1

