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БАНК ПРОФЕССИОНАЛЬНО-ОРИЕНТИРОВАННЫХ ЗАДАЧ
ДЛЯ ПОДГОТОВКИ СТУДЕНТОВ 
К ЭКЗАМЕНУ КВАЛИФИКАЦИОННОМУ
ПО ПРОФЕССИОНАЛЬНОМУ МОДУЛЮ 07. ВЫПОЛНЕНИЕ РАБОТ ПО ОДНОЙ ИЛИ НЕСКОЛЬКИМ ПРОФЕССИЯМ РАБОЧИХ, ДОЛЖНОСТЯМ СЛУЖАЩИХ (МЛАДШАЯ МЕДИЦИНСКАЯ СЕСТРА ПО УХОДУ ЗА БОЛЬНЫМИ)

Специальность 31.02.01 Лечебное дело



Профессионально-ориентированные задачи 

Задача 1	
У Сергея Петровича Швецова, 54 лет, страдающего обострением хронического бронхита, отмечается малопродуктивный кашель, мешающий уснуть ему и соседям по палате. Густая мокрота откашливается с трудом, после нескольких мучительных кашлевых толчков. Сергей Петрович – курильщик с 20-летним стажем.
При осмотре пациент вялый, пониженного питания, кожа бледная, губы цианотичные, фаланги пальцев рук утолщены. Грудная клетка уплощенной формы, в дыхании участвует вспомогательная мускулатура, ЧДД 30 в мин. Температура тела 36,80С, пульс 80 в мин., АД 130/80 мм рт. ст.
Сергею Петровичу назначена бронхоскопия.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Проведите подачу кислорода с помощью кислородной подушки
	
Задача 2
В травматологическом отделении находится Сидорова Анна Васильевна, 72 лет, с переломом левой голени. Состояние пациентки удовлетворительное, адекватное лечение проводится в течение 4 недель.
Анна Васильевна очень общительна, стремится к самостоятельности во всем, но соседи по палате рассказали, что она по ночам страдает от боли и поэтому плохо спит. В ночное время с трудом темноте добирается до туалета, периодически отмечается неудержание мочи, что очень расстраивает пациентку, вынуждает меньше пить жидкости.
При осмотре кожа бледная, повышенной сухости, суточный диурез 700мл.
Пациентка интересуется современными средствами, применяемыми при недержании мочи.
Анне Васильевне назначен общий анализ мочи.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните внутримышечное введение раствора анальгина 50%- 2 мл

Задача 3
Пациентку кардиологического отделения Симонову Светлану Анатольевну, 42 лет, беспокоит затруднение дыхания при физической нагрузке, слабость, тяжесть в ногах и малая обувь, уменьшение количества отделяемой мочи при обычном питьевом режиме. Рекомендованную врачом диету пациентка не соблюдает – ест много соленого, любит сдобу и копченые колбасные изделия.
Объективно: кожа на ногах пигментированная, при надавливании на голени долго сохраняется ямка. Температура тела 36,80С, пульс 70 в мин., АД 110/70 мм рт. ст., ЧДД в покое 26 в мин., суточный диурез 650мл, количество принятой жидкости за сутки 1500мл.
Светлана Анатольевна просит охарактеризовать диету ОВД, назначенную ей лечащим врачом.
Светлане Анатольевне назначен биохимический анализ крови.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните постановку гипертонической клизмы 

Задача 4
Смирнова Оксана Павловна, 76 лет, седьмые сутки находится на лечении в кардиологическом отделении. Состояние удовлетворительное, беспокоят отёки появившиеся на ногах.
Лидия Павловна замкнутый человек, с соседями по палате общается очень мало, старается уединиться.
В кардиологическом отделении она предпочитает прогуливаться ночью. Но такие прогулки приводили к тому, что она часто падала, натыкаясь на предметы, так как плохо видит из-за прогрессирующей катаракты.
Врач назначил исследование мочи по Зимницкому.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Проведите измерение артериального давления на плечевой артерии

Задача 5
Коваленко Виктория Сергеевна 45 лет, перенесшая острое нарушение мозгового кровообращения,  находится на постельном режиме. 
Второй день отмечаются жалобы на неприятные ощущения в левом глазу, склеивание век и ресниц утром. Пациентка переживает за свое состояние, потеряла сон и аппетит, боится, что нахождение в стационаре теперь затянется. 
При осмотре сознание ясное, левый угол рта опущен, чувствительность и движения в правых руке и ноге ослаблены, отмечается гиперемия конъюнктивы левого глаза, умеренное гнойное отделяемое, температура тела 36,60С.
Длительное время беспокоит кашель со скудной мокротой, врачом назначено исследование мокроты на БК.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните введение капель и мази в глаз

Задача 6.
 	Прооперированная Суворова Галина Сергеевна, 70 лет, находится на лечении в хирургическом отделении. Ей назначен постельный режим. Жалобы на прерывистый сон, пониженный аппетит, отсутствие стула в течение трех дней.
Пациентка сложно адаптируется к непривычным условиям, испытывает сложности при мочеиспускании – не может помочиться из-за непривычного положения и присутствия в палате посторонних. Говорит, что совсем не будет пить, пока сама не дойдет до туалета. 
Врач назначил Галине Сергеевне колоноскопию.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните введение гепарина 2500 МЕ подкожно

Задача 7
Поступившая в стационар на двадцатой неделе беременности Еремеева Жанна Вадимовна, 35 лет, жалуется на бессонницу, чувство онемения в пальцах рук по утрам. В последнее время испытывает тяжесть в ногах и тесную обувь, быстро устает. Пациентка много ест консервированных соленых огурцов и сладкого. 
При осмотре кожа бледная, лицо одутловатое, при надавливании на голени остается ямка, АД 150/95 мм рт. ст. Масса тела в течение недели увеличилась на 500г. 
За сутки Жанна Вадимовна съела 3 тарелки жидкой пищи, выпила 1/2 стакана кефира, 3 стакана чая, 2 стакана воды. Суточный диурез составил 800мл. 
Пациентке назначена процедура определения водного баланса и исследование мочи по Нечипоренко.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Приготовьте 1литр 3% дезинфицирующего раствора и проведите гигиеническое мытьё рук



Задача 8
У пациента урологического профиля Савельева Степана Анатольевича, 55 лет, лихорадящего в течение недели, температура тела за последние три дня снизилась с 39,90С до 37,00С. Пациент испытывает слабость, сонливость, пониженный аппетит.
Объективно: кожные покровы обычной окраски, легкая испарина на лице, пульс 76 в мин., АД 90/60 мм рт. ст.
Пациенту назначена цистоскопия.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните введение камфоры 1мл подкожно

Задача 9
В стационар поступил Скачков Виктор Евгеньевич, 48 лет, страдающий гипертонической болезнью. Жалобы на преходящие головные боли, головокружение, шум в ушах, нарушение сна, быструю утомляемость. 
К вечеру пациент отказался от ужина, появился озноб, похолодание конечностей, сильная боль в области левой ягодицы. Со слов Виктора Евгеньевича, накануне, в связи с повышением артериального давления, ему амбулаторно была сделана инъекция 25% раствора магния сульфата.
При осмотре лежит на правом боку, кожа бледная, «гусиная». В области левой ягодицы - гиперемированный участок, горячий и болезненный при пальпации. Температура тела 37,80С, пульс 90 в мин., АД 130/80 мм рт. ст.
Пациенту назначено исследование кала на яйца гельминтов
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните введение раствора Сульфата Магния 25%-6 мл внутримышечно

Задача 10
Лазарева Валентина Михайловна, 62 лет, находится на постельном режиме, не способна за собой ухаживать, физиологические отправления осуществляет в подгузники. Пациентка очень слаба, испытывает повышенную потливость. При осмотре выявлены болезненные участки гиперемии под молочными железами и в паховой области. 
Валентина Михайловна очень переживает за свое состояние, замкнулась, не хочет общаться. В течение суток выпивает 500мл жидкости, ест только манную кашу.
Пришедшая на свидание дочь Валентины Михайловны просит рассказать о современных средствах ухода за кожей тяжелобольного.
Пациентке назначено проведение абдоминального УЗИ 
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните смену подгузника с обработкой промежности 

Задача 11
Страхов Виктор Иванович, 48 лет, жалуется на боль в левом ухе, ухудшение слуха, затруднение носового дыхания, кашель с отделением мокроты. У пациента третьи сутки температура тела 38,0-39,00С, выраженная слабость, полное отсутствие аппетита, задержка стула, уменьшенное мочеиспускание.
При осмотре кожные покровы гиперемированы. Язык обложен, губы потрескавшиеся, из носа необильное серозное отделяемое. Отмечается болезненная пальпация козелка уха слева.
Виктору Ивановичу назначен общий анализ мокроты.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните введение капель в ухо с предварительной обработкой слухового канала

Задача 12
Абраменко Ирина Ивановна 68 лет находится в неврологическом отделении по поводу острого нарушения мозгового кровообращения. 
Пациентка удручена из-за своего состояния, апатичная, постоянно лежит, отвернувшись к стене. Аппетит понижен, ест только кашу и белый хлеб. Чувствительность и движения в левой руке и ноге отсутствуют. Периодически отмечается непроизвольное мочеиспускание. 
Ирина Ивановна пониженного питания, кожа сухая, локти и пятки потрескавшиеся. Температура тела 36,80С, пульс 70 в мин., АД 130/80 мм рт. ст.
Пациентке назначен общий анализ крови.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните подачу судна с обработкой промежности

Задача 13
Пациентке гастроэнтерологического отделения Прусаковой Лидии Сергеевне 65лет впервые назначена колоноскопия. Узнав о предстоящем обследовании, она перестала спать по ночам, поскольку боится болезненных ощущений. 
Пациентка предъявляет жалобы на ощущение дискомфорта в брюшной полости, постоянное вздутие живота, повышенное газообразование. Выяснено, что она отдает предпочтение в рационе питания кашам на цельном молоке, много пьет газированной минеральной воды. 
При осмотре живот вздут и болезненный в области пупка. Температура тела 36,60С, пульс 65 в мин., АД 110/65 мм рт. ст., ЧДД 17 в мин., суточный диурез 1200мл, количество принятой жидкости за сутки 1500мл.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните постановку газоотводной трубки 

Задача 14
Пациентка пульмонологического отделения Никулина Светлана Анатольевна находится под постоянным наблюдением: состояние тяжелое, сильная головная боль, полное отсутствие аппетита, уменьшенное мочевыделение, два часа назад отмечалась температура 40,3°С.
После введения жаропонижающего средства у Светланы Анатольевны появилось обильное потоотделение - мокрое все нательное и постельное белье. Пациентка очень слаба, на вопросы отвечает с трудом.
При осмотре: кожа бледная, конечности холодные, пульс учащенный, слабого наполнения, АД 90/50 мм. рт. ст., температура тела 37,1°.
После стабилизации состояния пациентке назначена бронхография.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните введение раствора  Бензилпенициллина 500000ЕД  внутримышечно

Задача 15
Жуков Николай Анатольевич 56 лет прикован к инвалидной коляске, так как перенес перелом позвоночника. Удовлетворять свои потребности в самоуходе он не в состоянии. 
Дочь Николая Анатольевича с удовольствием отмечает, что отец часами дремлет в своей коляске или спит в кровати, плохо лишь то, что он очень тучный, грузный, и ей трудно поворачивать в его постели или пересаживать в кресло-каталку. 
Она не предполагает, что это за пятна появились у Николая Анатольевича в области седалищных бугров, какова их причина.
Участковый терапевт назначила исследование суточной мочи на сахар.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните определение пульса и ЧДД


Задача 16
Серов Егор Леонидович 68 лет страдает мочекаменной болезнью с явлениями почечной недостаточности. Жалуется на выраженную слабость, периодически наступающие приступы тошноты с последующей рвотой, отсутствие аппетита, зуд кожных покровов. 
При осмотре кожные покровы бледные, губы сухие, потрескавшиеся, лицо одутловатое, на голенях при надавливании остается вмятина. Температура тела 36,90С, пульс 80 в мин., АД 140/95 мм рт. ст., суточный диурез 500мл, в анализе крови выраженная азотемия, количество выпитой жидкости 1000мл.
Егору Леонидовичу назначена внутривенная урография.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните постановку масляной клизмы

Задача 17	
Кукушкина Елена Ивановна 45 лет пациентка гинекологического отделения несколько дней получающая инъекции антибиотика и масляного раствора синестрола, предъявляет жалобы на боль в области правой ягодицы. Она говорит, что не может лежать на этой стороне, а в положении сидя испытывает дискомфорт. Кроме того, появилось неприятное чувство озноба и общее недомогание, снизился аппетит.
При осмотре кожа бледная, склеры глаз блестят, отмечается выраженная гиперемия, уплотнение и болезненность в верхней части ягодицы справа.
Температура тела 37,50С, пульс 85 в мин., АД 120/75 мм рт. ст.
Елена Ивановна просит рассказать об особенностях введения масляных растворов и антибиотиков.
Пациентке назначено бактериологическое исследование мочи
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните постановку согревающего компресса 

Задача 18
Романенко Ирина Васильевна 75 лет с нарушением мозгового кровообращения находится на постельном режиме. Пациентка очень слаба. Отмечается слабость в левой половине тела, нарушение акта глотания.
Кожные покровы бледные, под молочными железами болезненные участки гиперемии. Живот мягкий. Температура тела 36,90С. Суточный диурез 800мл, моча мутная, появились жалобы на рези при мочеиспускании. 
Ирине Васильевне назначен общий анализ мочи.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните постановку назогастрального зонда

Задача 19
Савельева Нина Петровна 65 лет, страдающая гипертонической болезнью, через 3 часа после отхода ко сну пожаловалась, что не может уснуть по причине головной боли, недомогания, неприятного ощущения холода, сопровождающегося дрожью во всем теле. Вечером пациентка не притронулась к ужину.
Нина Петровна призналась, что к ней приходила проведать подруга, которая чихала и подкашливала.
При осмотре пациентка лежит, укутавшись в одеяло, кожные покровы и видимые слизистые бледные конечности холодные. Температура тела 37,7°С, пульс 80 в мин., ритмичный, хорошего наполнения и напряжения, АД 110/70 мм рт. ст.
Нине Петровне назначено копрологическое исследование.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните постановку периферического венозного катетера

Задача 20
В послеоперационной палате на постельном режиме находится Попова Анна Васильевна, 58 лет. Появились жалобы на озноб, общее недомогание, снижение аппетита, болезненные ощущения в области установленного периферического венозного катетера (ПВК).
При осмотре кожа «гусиная», бледная, слизистые чистые, язык обложен налетом, влажный. В области установленного ПВК отмечается отечность и гиперемия кожи по ходу вены. Температура тела 37,5°С, пульс 80 в мин., АД 110/70 мм рт. ст.
Пациентке назначено исследование кала на скрытую кровь
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните укладку материала в бикс и гигиеническую обработку рук с использованием кожного антисептика

Задача 21
В пульмонологическом отделении пациентке Сидельниковой Елизавете Ильиничне стало хуже - дышит с трудом, сидит, поскольку лежа совсем задыхается, появился страх смерти.
При осмотре: дышит ртом, кожа бледная, цианотичная, в дыхании участвует вспомогательная мускулатура, дыхание шумное, слышное на расстоянии, отмечается короткий вдох и усиленный выдох, ЧДД 30 в мин.
Накануне для купирования приступа бронхиальной астмы лечащим врачом был назначен Беротек, но пациентка не знает, как им пользоваться.
Пациентке назначено бактериологическое исследование мокроты
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните введение раствора эуфиллина 2,4%-5мл внутривенно струйно на физиологическом растворе

Задача 22
Майоров Вениамин Алексеевич 45 лет, страдающий ревматоидным артритом, жалуется на постоянные ноющие боли в коленных и локтевых суставах, резко усиливающиеся при движении. Вследствие приема противовоспалительных препаратов появилось жжение в области пищевода и болевые ощущения в области желудка, усиливающиеся после еды. Пациент обеспокоен своим состоянием, поскольку нуждается в постоянной помощи. 
Объективно: страдальческое выражение лица, кожные покровы бледные, язык обложен налетом, коленные и локтевые суставы отечные, кожа над ними гиперемирована, горячая на ощупь. Живот мягкий, умеренно болезненный в эпигастральной области, температура тела 37,0°С.
Посетивший Вениамина Алексеевича сын просит охарактеризовать диету с химическим и механическим щажением (ЩД), назначенную отцу.
Пациенту назначена рентгеноскопия желудка
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните забор крови из периферической вены

Задача 23
Пациентка хирургического отделения Самсонова Лидия Тимофеевна, 60 лет, прооперирована и находится на постельном режиме.
После акта дефекации стесняется гигиенической процедуры, говорит, что не может в столь откровенной позе находиться на виду у всей палаты. Пациентка считает, что туалетной бумаги будет достаточно.
Пациентка тучная, малоподвижная. Стала жаловаться на неприятные ощущения жжения во время мочеиспускания. Температура тела 36,90С. Суточный диурез 800мл, моча концентрированная, с наличием хлопьев.
Пациентке назначена цистоскопия
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните сбор общего анализа мочи у обездвиженного пациента

Задача 24
У пациента Савельева Виктора Юрьевича, 78 лет, в течение четырех дней отсутствует стул. Жалобы на распирание в животе, пониженный аппетит. Появилась вялость, неприятный привкус во рту. 
Пациент пониженного питания, постоянно лежит в постели, не смотря на отмененный постельный режим.
Кожные покровы бледные, язык обложен налетом, живот при пальпации мягкий, умеренно болезненный по ходу толстого кишечника.
Виктор Юрьевич интересуется продуктами, рекомендуемых принимать в пищу и о запрещенных продуктах питания.
Пациенту назначена ирригоскопия
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните забор крови из периферической вены вакутайнером


Задача 25
Савельев Федор Викторович, 48 лет, на третий день после проведенной полостной операции по поводу аппендэктомии, предъявляет жалобы на ощущение жара, недомогание, сильные боли как в области операционной раны, так и во всем теле. Аппетит полностью отсутствует, почти ничего не пьет, задержка стула. 
При обследовании кожные покровы гиперемированные, язык обложен налетом, живот мягкий. Во время перевязки обнаружены признаки гнойного воспаления раны. Температура тела 38,8°, ЧДД 23 в 1 мин., пульс 100 в 1 мин., ритмичный, хорошего наполнения и напряжения, АД 120/80 мм рт. ст.
Пациенту назначено проведение абдоминальное УЗИ
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните введение натрия хлорида 0,9%-200мл внутривенно капельно

Задача 26
Поступивший в приемное отделение Набоков Петр Семенович, 34 лет, жалуется на слабость и тошноту. 
Пациент пониженного питания, очень встревожен из-за своего состояния.
Общение с ним затруднено по причине глухоты, возникшей в результате перенесенного вирусного заболевания.
При обследовании кожные покровы обычной окраски, язык обложен налетом, живот мягкий, умеренно болезненный в области пупка. Во время обследования у пациента возникла рвота.
Пациенту назначено бактериологическое исследование кала
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните промывание желудка

Задача 27
Пациент гастроэнтерологического отделения Строков Василий Николаевич, 45 лет, поздним вечером попросил грелку по причине появления боли в эпигастральной области. Соседи по палате отметили, что Василий Николаевич отказался от ужина, ссылаясь на плохое самочувствие и уже несколько часов не может уснуть. Сам пациент рассказал, что перед отходом ко сну у него была рвота, напоминающая кофейную гущу.
При осмотре лежит на боку с приведенными к животу ногами, кожные покровы и видимые слизистые бледные, кончики фаланг и ногтевые ложа цианотичные. Температура тела 36,9°С, пульс 90 в минуту, ритмичный, слабого наполнения и напряжения. Артериальное давление 90/60 мм рт. ст.
После оказания помощи врач назначил Василию Николаевичу анализ кала на скрытую кровь.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните подачу судна с обработкой промежности

Задача 28
У Кривцова Геннадия Аркадьевича, 45 лет, бронхит. Жалуется на сильный кашель с отделением густой мокроты, задержку стула в течение двух дней. Из-за кашля почти не спит ночью.
Пациент пониженного питания, бледный. Носовое дыхание затруднено, губы потрескавшиеся, поскольку дышит ртом.
ЧДД 20 в мин., температура тела 37,0°С, пульс 80 в мин., АД 120/80 мм рт. ст.
Пациенту назначено бактериологическое исследование мокроты.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните постановку очистительной клизмы

Задача 29
У Светиковой Нины Ивановны, 65лет, тромбофлебит вен левой нижней конечности. 
Жалуется на постоянные боли в ноге, особенно при ходьбе и длительном стоянии, её беспокоят  боли в правом подреберье, связанные с приёмом жирной и жареной пищи. 
Пациентка очень встревожена из-за своего состояния, потеряла сон и аппетит. 
При осмотре кожа в области левой голени гиперемирована, отмечается выраженная отечность, температура тела 37,5°С. 
Врач назначил проведение  холецистографии.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните введение гепарина 7000МЕ подкожно

Задача 30
У Ракова Анатолия Игоревича, 38 лет, отмечается частый жидкий стул, тошнота, схваткообразные боли в животе. Своё состояние связывает с приёмом недоброкачественной пищи. 
Анатолий Игоревич мало пьет и не ничего не ест, бледный, отмечается сухость кожи и полости рта, трещины на губах, температура тела 37,5°С. Живот умеренно вздут, болезнен при пальпации. 
Врач назначил исследование кала на микрофлору.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните постановку сифонной клизмы

Задача 31
В травматологическое отделение доставлен Сафронов Даниил Викторович 40 лет с переломом нижней челюсти, ушибами плечевого и коленного суставов справа. Назначен постельный режим. Пациент очень обеспокоен своим состоянием. 
Всю ночь жаловался на болевые ощущения в колене, мешающие уснуть. Утром появилось чувство распирания в животе, связанное с отсутствием стула в течение четырех дней. При осмотре кожные покровы обычной окраски, живот мягкий, умеренно болезненный по ходу толстого кишечника, температура тела 36,6°С.
Пациенту назначен соскоб на энтеробиоз.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните кормление пациента через назогастральный зонд

Задача 32
В отделение поступил пациент Кравцов Василий Савельевич, 48 лет, с язвенной болезнью желудка. Дома у него была рвота «кофейной гущей». Пациенту назначен строгий постельный режим и постоянное наблюдение. 
Василий Савельевич жалуется на неприятные ощущения в брюшной полости, полное отсутствие аппетита, выраженную слабость. Пациент недоумевает, почему не дают грелку, не разрешают ходить.
При осмотре кожа и видимые слизистые бледные, язык обложен, живот умеренно болезненный в эпигастральной области.
Василию Савельевичу назначена фиброгастродуаденоскопия.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните сбор кала на копрологическое исследование у обездвиженного пациента

Задача 33 
У пациента инфекционного отделения Никонова Сергея Сергеевича 25 лет в течение тех суток отмечается частый жидкий стул, схваткообразные боли в животе, сопровождающие позывы к дефекации. 
Пациент ослабленный, мало пьет. Кожа и видимые слизистые сухие, гиперемированные, трещины на губах, язык обложен, с отпечатками зубов по краям. Живот мягкий, умеренно болезненный по ходу кишечника, температура тела 37,9°С, суточный диурез 500мл.
Сергею Сергеевичу назначено копрологическое исследование
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните постановку периферического венозного катетера

Задача 34
Пациентка гастроэнтерологического отделения Никонова Светлана Петровна 45 лет, находится на лечении с диагнозом хронический холецистит.
Периодически появляются боли в правом подреберье и диспепсические явления в виде изжоги и тошноты, особенно после приема пищи. В настоящее время боли уменьшились, но пациентка по-прежнему озабочена своим состоянием, замкнутая, почти не встает с постели, боится смерти, поскольку в семье были онкологические больные.
Вечером пожаловалась на сильную тошноту и позывы к рвоте, объясняя это съеденной колбасой домашнего приготовления, принесенной родственницей.
Светлане Петровне назначен анализ мочи на диастазу.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните процедуру дуоденального зондирования

Задача 35
У пациента эндокринологического отделения Астахова Павла Николаевича. 70 лет, впервые выявлен сахарный диабет. Жалобы на общую слабость, постоянную жажду, повышенный аппетит, учащенное мочеиспускание. Врач назначил анализы крови и мочи на сахар.
Через полчаса после инъекции инсулина пациент пожаловался на резко выраженную слабость, потливость, дрожь во всем теле. 
При осмотре речь невнятная, выраженная заторможенность. Кожные покровы бледные, влажные. Выяснено, что диетические рекомендации пациент не выполнил. 
Пациенту назначена суточная моча на сахар
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните введение инсулина 6 ЕД подкожно 

Задача 36
У Волковой Светланы Геннадьевны в течение недели температура тела достигала 38,8—39,6°С, беспокоил влажный кашель. В настоящее время температура постепенно снижается, кашель стал реже, мокрота хорошо отходит, но появилась слабость, потливость, полное отсутствие аппетита, болевые ощущения в правом ушном проходе.
При осмотре кожные покровы бледные, повышенной влажности, язык обложен налетом, обильное жидкое отделяемое из носа, температура тела 37,2°, пульс 80 в мин., ритмичный, обычного напряжения и наполнения, АД 115/75 мм рт. ст. 
Пациентке назначен общий анализ мокроты
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните введение сосудосуживающих капель и антибактериальной мази в полость носа

Задача 37
В приемном отделении у госпитализируемой Морозовой Елены Петровны, 25 лет, выявлен педикулез. 
Жалуется на быструю утомляемость, головные боли, тяжесть в ногах. Масса тела пациентки за последнюю неделю увеличилась на 500г. При осмотре - выраженная одутловатость лица, сглаженность костных выступов на ногах. Температура тела 36,8°, пульс 80 в мин., ритмичный, обычного напряжения и наполнения, АД 138/85 мм рт. ст. 
Пациентке назначен анализ мочи по Зимницкому.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните санитарную обработку головы при педикулезе химическим способом

Задача 38
Пациент кардиологического отделения Лапиков Алексей Алексеевич, 58 лет, жалуется на слабость, быструю утомляемость, одышку при физической нагрузке. Пациент повышенного питания, в питании отдаёт предпочтение жареным блюдам, курит. Врачом назначено проведение спирометрии. 
Вечером появились жалобы на жгучую боль за грудиной, отдающую в левую руку, чувство страха. Кожные покровы бледные, влажные, пульс 90 в мин, АД 130/80 мм рт. ст, ЧДД 20 в 1 минуту.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните подачу кислорода через носовой катетер

Задача 39
Пациенту урологического отделения Бехтерев Аркадий Николаевич, 58 лет, жалуется на болезненное, затрудненное мочеиспускание. Пациент очень обеспокоен своим состоянием, боится предстоящей операции, перестал спать, потерял аппетит, замкнулся и ни с кем не общается.
При осмотре масса тела избыточная, кожные покровы обычной окраски, пульс 70 в мин., ритмичный, обычного напряжения и наполнения, АД 120/75 мм рт. ст., живот мягкий, безболезненный.
Аркадию Николаевичу назначена ретроградная урография.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните катетеризацию мочевого пузыря мужчине

Задача 40
У пациента пульмонологического отделения Соколова Игоря Витальевича отмечается кашель со скудно отделяемой мокротой, пониженный аппетит. Второй день жалуется на слабость и головокружение. АД - 100/60мм рт. ст.
Пациенту назначено проведение бронхографии. Медицинская сестра пригласила в процедурный кабинет Игоря Витальевича для взятия крови из вены. На пороге кабинета пациент внезапно пожаловался на резкую слабость, шум в ушах и потерял сознание. 
При осмотре: кожные покровы бледные, пульс 80 в мин., ритмичный, слабого наполнения.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните применение карманного ингалятора

Задача 41
У Калистратовой  Евгении Олеговны, 48 лет, находящейся в послеоперационном периоде находящегося на постельном режиме, жалобы на полное отсутствие аппетита, слабость, болевые ощущения в операционной ране, появляющиеся при изменении положения тела. В течение нескольких часов Евгения Олеговна хочет, но не может произвести мочеиспускание.
При осмотре положение «лежа на спине», выражение лица страдальческое, пальпация живота умеренно болезненна в нижнем отделе.
Пациентке назначена контрольная фиброгастродуаденоскопия.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните  катетеризацию мочевого пузыря женщине

Задача 42
Захаров Виктор Иванович 60 лет страдает хроническим бронхитом, жалуется на затруднение дыхания, чувство стеснения в грудной клетке, плохой сон из-за мучительного кашля с трудно отходящей мокротой. 
Пациент ослабленный, пониженного питания, почти не встает с постели. При осмотре кожные покровы и видимые слизистые бледные, ногти цианотичные, в дыхании участвует вспомогательная мускулатура (межреберные мышцы, диафрагма).
Температура тела 36,80С, пульс 70 в мин., АД 110/70 мм рт. ст., ЧДД в покое 28 в мин.
Виктору Ивановичу назначена спирометрия.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните введение раствора Бензилпенициллина 1000000ЕД внутримышечно

Задача 43
Пациент гастроэнтерологического отделения Захаров Степан Анатольевич. 48 лет, жалуется на пониженный аппетит, неустойчивый стул со склонностью к поносу, избыточное газообразование в кишечнике. Поскольку в семье были онкологические больные, очень обеспокоен своим состоянием. 
При осмотре кожные покровы обычной окраски, легкая иктеричность белков глаз, живот мягкий, умеренная болезненность при пальпации в области правого подреберья.
Пациенту назначена ректороманоскопия.
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните постановку лекарственной микроклизмы 

Задача 44
Участковая медицинская сестра посещает на дому онкологического пациента Саврасова Виктора Сергеевича с наложенной эпицистостомой.
Пациент очень слаб, с постели не встает. Аппетит снижен. 
Объективно: пациент пониженного питания, кожа сухая. 
Для профилактики развития гнойно-септического процесса рекомендовано ежедневное промывание мочевого пузыря по катетеру, введенному в стому.
Родные знают, что и им предстоит осуществление этой процедуры, испытывают беспокойство, так как не имеют представления, как промывать мочевой пузырь и при этом не навредить своему близкому.
Пациенту назначено исследование мокроты на БК
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните инстиляцию мочевого пузыря

Задача 45
Пациент пульмонологического отделения Рыков Иван Иванович 65 лет, в прошлом шахтер, страдает хроническим бронхитом. В настоящее время состояние ухудшилось, отмечаются жалобы на нехватку воздуха, усиливающуюся при физической нагрузке. Пациент почти не встает с постели, не спит по ночам - переживает, что может задохнуться и умереть.
В течение 5 лет страдает сахарным диабетом, отмечается избыточная масса тела.
Ивану Ивановичу назначено исследование мокроты на атипичные клетки. 
1. Определите нарушенные потребности, настоящие и потенциальные проблемы
2. Составьте план сестринских вмешательств
3. Выполните введение инсулина 22 ЕД подкожно
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