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  راھنمای بالینی پرستاری مبتنی بر شواھد

  عروقی -بیماریھای قلبی

  
  كودك مبتلا بھ نارسایی احتقانی قلب 

  Problem Definition                                                                                                   بیان مشكل                       

  .ده قلبی مربوط بھ عیب ساختاری و اختلال كاری میوكاردكاھش باز

    Expected Outcomes                                                                                    برآیندھای مورد انتظار                    

  . ضربان قلب قوی، منظم و در محدوده طبیعی نسبت بھ سن باشد -

  .رفیوژن محیطی مناسب باشدپ -

   Nursing Recommendations                                                                توصیھ ھای  پرستاری                            

  .را طبق دستور با توجھ بھ معیارھای كنترل برای جلوگیری از سمیت بدھید) لانوكسین(دیگوكسین . ١

كنند دوز زیاد ھشداری از نظر اشتباه  در یك روز دریافت می) µg٠٥/٠یا  µg٥٠(میلی لیتر  ١شیرخواران بندرت بیش از . ٢

 . باشد می

 . جھت كسب اطمینان در مورد ایمنی با پرستار دیگر دوز مصرفی را كنترل كنید. ٣

 .دقیقھ كامل كنترل كنید ١قبل از دادن دارو، نبض نوك قلبی را برای . ٤

باشد از دادن دارو خودداری  در كودكان بزرگتر  ٧٠- ٨٥ضربھ در دقیقھ در شیرخوار یا  ٩٠-١١٠چنانچھ تعداد نبض كمتر از . ٥

 . كرده و بھ پزشك گزارش دھید

 .توجھ نمایید) تھوع، استفراغ، بی اشتھایی، برادیكاردی و دیس ریتمی(بھ علایم سمیت دیگوكسین. ٦

 .را كنترل نمایید ECGارو جھت بررسی وضع قلب غالبا قبل از تجویز د. ٧

 .از مصرف كافی پتاسیم اطمینان حاصل كنید. ٨

یا ) ضعف عضلانی، ھیپوتانسیون، دیس ریتمی، تاكی كاردی یا برادیكاردی، تحریك پذیری و خواب آلودگی(علایم ھیپوكالمی . ٩

 .را تحت نظر بگیرید) ون بطنی و كاھش ادرار و آپنھضعف عضلانی، انقباض عضلانی، برادیكاردی، فیبریلاسی(ھیپركالمی 

 . تواند سمیت دیگو كسین را بیشتر نماید سطح پتاسیم سرم را كنترل نمایید بدلیل اینكھ كاھش آن می. ١٠

 .داروھایی برای كاستن پس بار مصرف نمایید. ١١

 .فشار خون را كنترل نماید. ١٢

 ید علایم كاھش فشار خون را تحت نظر بگیر. ١٣

 .سطح الكترولیت ھا را كنترل نمایید. ١٤

  . در صورت دستور از مانیتور قلبی استفاده نمایید. ١٥      
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  Problem Definition                                                                              بیان مشكل                                           

  .تنفسی غیر موثر مربوط بھ احتقان ریھ ھاضعیت و

    Expected Outcomes                                                                      برآیندھای مورد انتظار                                  

 .تنفس در محدوده طبیعی بوده و رنگ و اشباع اكسیژنی مناسب باشد -

  .آرام بوده و از تنفس مناسب برخوردار باشدكودك  -

   Nursing Recommendations                                                  توصیھ ھای  پرستاری                                         

در شیرخواران بزرگتر از . باشد میھا  درجھ در سطح بالاتر قرار دھید كھ جھت كمك بھ حداكثر اتساع ریھ ٣٠-٤٥سر را . ١

  .صندلی مخصوص استفاده كنید

 .از ھر گونھ پوشاك تنگ یا وسیلھ محدود كننده حركات در شكم یا سینھ خودداری كنید. ٢

  . اكسیژن مرطوب را بر حسب دستور تجویز نمایید. ٣          

  .سط پالس اكسی متری كنترل نماییدتعداد تنفس، سھولت تنفس، رنگ و اشباع اكسیژن را تو. ٤          

  . ای قابل انعطاف كھ بتواند كج خلقی مربوط بھ گرسنگی را كاھش دھد برقرار سازید برنامھ تغذیھ. ٥

 .ملایمت مراقبت نماییدا كودك را ب. ٦

 .معیارھای ایمنی مختص كودك را دریابید. ٧

  .كودك توضیح دھیدجھت كاستن اضطراب ، وسایل و پروسیجرھا را بھ . ٨          

  
  Problem Definition                                                                 بیان مشكل                                                       

  ).  ادم(ازدیاد حجم مایع مربوط بھ تجمع مایع 

    Expected Outcomes                                                                                  برآیندھای مورد انتظار                     

  .دھد را نشان ) تخلیھ مكرر را ادرار و كاھش وزن(دفع مایع  علائم  شیرخوار

   Nursing Recommendations                                                   توصیھ ھای  پرستاری                                           

  . بر حسب دستور داروی مدر را تجویز نمایید. ١          

  . جذب و دفع مایعات را بدقت اندازه گیری كنید. ٢

  . روزانھ در زمان مقرر و با شرایط یكسان وزن كنید كھ جھت بررسی افزایش مایع یا كاھش آدم است. ٣

 . كی از افزایش یا كاھش اِدم را بررسی نماییدملا. ٤

 .در صورت دستور محدودیت مایع را رعایت نمایید. ٥

 . در كودكان دجار ادم، مراقبت پوستی را جزء اولویت قرار دھید. ٦

 .وضعیت كودك را بطور مكرر تغییر داده تا شكنندگی پوستی توام با ادم پیشگیری شود. ٧

  . ب استفاده كنیدازتشك با فشار متناو. ٨
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  Problem Definition                                                                                                         بیان مشكل                 

  .عدم تحمل فعالیت مربوط بھ عدم توازن بین ذخیره اكسیژن و نیاز

    Expected Outcomes                                                                                                         برآیندھای مورد انتظار

  . كودك استراحت مناسبی داشتھ باشد

   Nursing Recommendations                                                                            توصیھ ھای  پرستاری                 

  .افزاید حرارت خنثی محیط را حفظ كنید زیرا كھ ھیپوترمی نیاز اكسیژنی را می. ١

 نوزاد را در انكوباتور یا تحت وسیلھ گرما دھنده قرار دھید . 

 نوزاد را گرم نگھدارید.. 

 تب را فورا درمان كنید. 

با استفاده از سرپستانك نرم با سوراخ نسبتا بزرگ بدھید زیرا شیرخوار مبتلا بھ ) ساعت٢-٣ ھر(تغذیھ با حجم كم و بطور مكرر . ٢

 . شود نارسایی احتقانی بسادگی خستھ می

 .شود تغذیھ با گاواژ را شروع نمایید چنانچھ شیرخوار پیش از مصرف مقدار كافی شیر خستھ . ٣

 .د تا كودك حتی الامكان كمتر آشفتھ شودفعالیت ھای پرستاری را در زمان محدود انجام دھی. ٤

  . پاسخ سریعتر نسبت بھ گریھ یا سایر ناراحتی ھا بدھید.  ٥

  
  Problem Definition                                                                       بیان مشكل                                                  

  .مربوط بھ ضعف دفاع بدن و احتقان ریوی خطر عفونت

    Expected Outcomes                                                                      برآیندھای مورد انتظار                                   

  .كودك ملاكی از عفونت را نشان ندھد

   Nursing Recommendations                                                                            توصیھ ھای  پرستاری                 

  . احتیاطات استاندارد تماسی و ھوازی را بر حسب نیاز اعمال نمایید

  
  Problem Definition                                                                 بیان مشكل                                                         

  .گسستگی فرایند خانوادگی مربوط بھ كودك مبتلا بھ بیماری تھدید كننده زندگی

    Expected Outcomes                                                            برآیندھای مورد انتظار                                            

  . خانواده درك خود را از ناراحتی و مراقبت خانگی لازم نشان دھد -

  . كند خانواده از موسسات مربوطھ بطور مناسب استفاده  -

   Nursing Recommendations                                              توصیھ ھای  پرستاری                                               

  : آموزش دھید بھ خانوادهموارد ذیل را . ١

  سمی/ تجویز داروھا و اثرات جانبی.  

 علایم و نشانھ ھای نارسایی احتقانی قلب و گزارش آنھا بھ پزشك مربوطھ . 
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 ای شیوه ھا و نیازھای تغذیھ . 

 وضعیت قرار گرفتن . 

 نیاز برای استراحت . 

 . در نظر گرفتن رشد و تكامل -

  . مھارتھای حركتی عمده در مقایسھ با مھارتھا حركتی ظریف ممكن است با تاخیر انجام گیرد. ٢

  . بر حسب لزوم جھت تداوم حمایت بھ عرصھ سرپایی و موسسات مربوطھ ارجاع دھید. ٣
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  كودك مبتلا بھ سیانوز

 Problem Definition  بیان مشكل

  ابطھ با نداشتن تجربھ در كنترل كودك با بیماری مھلككمبود اطلاعات از ر

 Expected Outcome  برآیندھای مورد انتظار

  .والدین فرایند بیماری، درمان و مداخلات را توضیح داده و توانایی انجام درمانھای خانگی بعلاوه تجویز دارو را داشتھ باشند

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

  .شود ری سیانوتیك قلبی معمولاً در دوره نوزادی تشخیص داده میبیما -

مداخلات اولیھ پرستار در جھت تثبیت وضعیت كودك از نظر ھمودینامیك و آماده كردن وی برای مداخلات داخلی یѧا جراحѧی    -

  .شود سوق داده می

  . آموزش والدین و حمایت در زمان تشخیص امر مھمی است -

شѧود كѧھ تصѧمیمات مھѧم در رابطѧھ بѧا درمѧان جѧاری و آتѧی كѧودك اخѧذ             ریافت كѧرده و درخواسѧت مѧی   والدین اطلاعات پیچیده د -

  . نمایند

نیѧاز اسѧت كѧھ پرسѧتار چنѧدین      . والدین نیاز بھ توضیحات ساده و در عین حال كامل دارند كھ بتوانند انتخاب آگاھانھ داشتھ باشѧند  -

  .مرتبھ اطلاعات را تكرار نماید

  .منابع حمایت كمك كرده و ارتباط را بین اعضاء خانواده تشویق نمایید در شناسایی بھ والدین -

علیѧرغم ایѧن، پرسѧتار مسѧئولیت دارد در مѧورد      . دھنѧد  عروقѧی بѧا واكنشѧھای بسѧیاری پاسѧخ مѧی       -والدین كودكان با بیماری قلبѧی  -

  . نمایدآموزش داده و اھمیت تقابل ھر چھ طبیعی كودك با محیط را تأكید  بھ والدینبیماری كودك 

  .جھت طراحی موثر و فراھم سازی مراقبت، بیماری باید در بافت زندگی خانوادگی قرار گیرد -

 

 Problem Definition  بیان مشكل

  تأخیر رشد و تكامل در رابطھ با تغییر اكسیژناسیون یا بازده ناكافی قلب جھت برآوردن نیازھای متابولیك 

 Expected Outcome  برآیندھای مورد انتظار

ھѧای   كودك رشد مناسب سن طبق منحنی رشد نشان داده و مھارتھای حركتی، اجتماعی، توصیفی مخѧتص گѧروه سѧنی بѧا توجѧھ بѧھ قابلیѧت       

  . بالفعل انجام دھد

  .ھایی برای مداخلھ داشتھ باشند والدین ھر گونھ تأخیر تكاملی یا انحراف را توضیح داده و طرح

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

خسѧتگی و عفونتھѧای مكѧرر تنفسѧی قѧد و وزن كمتѧر از       ) بدلیل بی اشتھایی(كودك معمولاً بدلیل ھیپوكسمی، مصرف كمتر غذا  -

  .سن خود را دارد

  .در كودك مبتلا بھ سیانوز كنترل دقیق وضع مایعات جھت پیشگیری از غلیظ شدن خون ضرورت دارد -

  .ن بستری در بیمارستان باید كنترل شودجذب و دفع مایعات و وزن روزانھ در حی -

  .تواند خطر كم آبی را در كودك بوجود آورد آموزش دھید در مورد بیماریھایی كھ می بھ والدین -

  .توصیھ كنید كھ فعالیتھای آرام برای كودك در نظر بگیرند تا انرژی كودك حفظ شود بھ والدین -

  .م و مكرر بھ كودك دھند زیرا تحمل طولانی فعالیت را نداردبمقادیر ك) با غلظت شیر(توصیھ نمایید غذا یا شیر  -

 



٢٠٦ 
 

 Problem Definition  بیان مشكل

  پرفیوژن غیر موثر بافتی در رابطھ با رویدادھای ھیپرسیانوتیك

 Expected Outcome  برآیندھای مورد انتظار

       ѧطح فعالیѧѧق، سѧیانوز عمیѧѧدان سѧѧا فقѧھ بѧѧده كѧافتی نشѧѧوژن بѧѧان پرفیѧار نقصѧѧودك دچѧال  كѧѧیون نرمѧѧی و اكسیژناسѧع تنفسѧѧف ووضѧѧت و عواط

  . شود مشخص می

  .ھایی كھ ملاكی برای شروع رویدادھای ھیپرسیانوتیك است نام ببرند والدین علایم و نشانھ

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

كѧھ یѧك    E1پروسѧتاگلاندین  . اشѧتھ باشѧد  جریان خون ریھ دربیماری سیانوتیك قلبی ممكن است بستگی بѧھ وجѧود كانѧال شѧریانی د     -

پرسѧتار بایѧد جریѧان انفوزیѧون     . شѧود  باشد غالبѧاً بصѧورت وریѧدی جھѧت بѧاز بѧودن كانѧال تجѧویز مѧی          می (PGE1)گشاینده رگ 

PGE1 ت را  . را كنترل كرده و پرفیوژن محیطی و وضع تنفسی را ارزیابی نمایدѧپرستار باز بودن رگ را بررسی كرده و س

 . وجود یك فیلتر ھوا ضرورت دارد. دھد تحت كنترل قرار میاز نظر ھوا 

  . ھایی در مورد تشدید سیانوز و ترس از رویدادھای ھیپرسیانوتیك خواھند داشت والدین دلواپسی -

در مورد شناسایی عوامل محركی كھ میتواند سبب رویداد سیانوز شود آموزش داده و توصѧیھ كنیѧد كѧھ برخѧورد آرام      بھ والدین -

  . قرار دھند ١و كودك را در وضعیت سجده داشتھ

یادآوری كنید كھ نیاز نیسѧت كѧھ بشѧدت فعالیѧت فیزیكѧی كѧودك را محѧدود كѧرد بѧدلیل اینكѧھ كودكѧان خѧود اقѧدام باینكѧار                بھ والدین -

  .كنند می

  . توصیھ نمایید اكسیژن كودك را تأمین كرده و بر اساس دستور پزشك سولفات مرفین را تزریق نمایند -

تواننѧد عامѧل محѧرك بѧرای رویѧداد       یھ زیاد بѧرای نیازھѧا و ھѧم چنѧین از یبوسѧت بایѧد جلѧوگیری شѧود زیѧرا كѧھ ھѧر دو مѧی            از گر -

  .ھیپرسیانوتیك محسوب شوند

  

 Problem Definition  بیان مشكل

  خطر عفونت در رابطھ با وجود شرایط مستعدكننده عفونت بعلت وجود عیب اساسی 

 Expected Outcome  برآیندھای مورد انتظار

و والѧدین زمѧان   . كودك عاری از عفونت آندوكارد بوده، والدین تأثیر مصرف آنتی بیوتیك را درك كѧرده و بطѧور صѧحیح مصѧرف نماینѧد     

  .جستجوی درمان برای تب را بدانند

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

  .گیرد انھ آنتی بیوتیك انجام میپیشگیری از آندوكاردیت باكتریال از طریق مصرف پیشگیر -

  .ای در مورد پروفیلاكسی آندوكاردیت باكتریال تھیھ كرده و در اختیار آنان قرار داد توان كتابچھ می -

تواند بار قلѧب را افѧزوده و منجѧر بѧھ      عفونت ھای تنفسی می. كودكان مبتلا بھ سیانوز در معرض عفونتھای مكرر تنفسی ھستند -

  . سیانوز و عدم اشباع شود

  . ھا جھت كاستن خطر عفونت ضرورت دارد شستن دقیق دست -

  .دوری جویند آموزش دھید كھ از مكان ازدحام و افراد مبتلا بھ عفونتھای تنفسی بھ والدین -

                                                             
1 -Knee chest position 
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 Problem Definition  بیان مشكل

  كمبود اطلاعات در رابطھ با عوارض ناشی از خطر زیاد انعقاد

 Expected Outcome  برآیندھای مورد انتظار

شѧنت   لختѧھ مربѧوط بѧھ   (ھایی كھ نیاز سریع بھ گزارش دارد توضѧیح دھنѧد از جملѧھ سѧیانوز، اسѧتفراغ، اسѧھال و تѧب         والدین علایم و نشانھ

  )لختھ سیستم عصبی مركزی(، ضعف اخیر صورت یا اندام، اختلال تكلم، عدم مھارت یا اشكال تنفسی )ریوی

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

توانѧѧد سѧѧبب رویѧѧدادھای ھیپرسѧѧیانوتیك شѧѧود و تكѧѧرار یѧѧا طѧѧولانی بѧѧودن ایѧѧن رویѧѧدادھا   فعالیتھѧایی ماننѧѧد گریѧѧھ، تغذیѧѧھ یѧѧا دفѧѧع مѧѧی   -

تواند سبب كمبود اكسیژناسیون مغزی و آسیب ایسكمیك مغزی شود لذا چنانچھ اوقات فعالیت و استراحت كѧودك تنظѧیم شѧده     می

  .تواند كمكی در این زمینھ باشد و بموقع نیازھای كودك پیش بینی و رفع شود می

  .ستورات پزشك را اجرا نمایندباید بھ زبان ساده وقایع فوق را بھ والدین توضیح داد و از وی درخواست نمود كھ د -

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



٢٠٨ 
 

  

  كودك مبتلا بھ آندوكاردیت باكتریال

 Problem Definition  بیان مشكل

یѧا میوكѧارد و اثѧرات ناشѧی از       در رابطھ با ناپایداری ھمودینامیك پی آمد فعالیت مختѧل دریچѧھ  ) محیطی و مغز(پرفیوژن بافتی غیر موثر 

  انفاركتوس مغزی 

 Expected Outcome  ند مورد انتظاربرآی

ھا، پرشѧدگی مجѧدد مѧویرگی كمتѧر از      كودك از پرفیوژن بافتی مناسب محیطی برخوردار بوده كھ با مخاط پوششی و بستر صورتی ناخن

) یعѧی عدم وجود ملاكی از عیوب عصبی كانونی و سطح ھشیاری طب(ثانیھ، علایم حیاتی در محدوده نرمال و پرفیوژن مغزی مناسب  ٢

  .شود مشخص می

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

ھѧر گونѧھ تغییѧر در علایѧم حیѧاتی،      . كودك نیاز دارد كھ بدقت علایم حیاتی ، پرفیوژن محیطی وثبѧات ھمودینѧامیكی كنتѧرل شѧود     -

  . وضع عصبی، سوفل قلبی یا پرفیوژن بافتی باید در اسرع وقت گزارش نمود

ایجѧاد فرصѧت بѧرای فعالیتھѧای     . ھѧای روزانѧھ نیѧاز بѧھ كمѧك داشѧتھ باشѧد        مكن است كاستھ شده و در فعالیتسطح فعالیت كودك م -

  .آرام مثل خواندن كتاب، تماشای تلویزیون، نقاشی و جداول مناسب است

 

 Problem Definition  بیان مشكل

  ھیپرترمی در رابطھ با عفونت باكتریال

 Expected Outcomes  برآیندھای مورد انتظار

  .كودك از حرارت طبیعی بدن برخوردار باشد

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

  . ساعت كنترل شده و منحنی آن ترسیم شود ٢-٤حرارت كودك باید ھر  -

. ل شѧود كنѧد بایѧد سѧطح حѧداكثر سѧرمی و حѧد فاصѧل بѧین آنھѧا كنتѧر           چنانچھ كودك آنتی بیوتیك از نوع آمینوگلیكوزید دریافت می -

پرستار باید آنتی بیوتیك را رأس ساعت داده سطح سرمی حدفاصѧل را قبѧل از دادن دارو و سѧطح حѧداكثر را یكسѧاعت پѧس از       

  . دادن دارو اندازه گیری نماید

  . ستامینوفن بر حسب نیاز برای تب داده شده بشرطیكھ نمونھ خون برای كشت ارسال یافتھ باشدا -
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 Problem Definition  بیان مشكل

  در رابطھ با پاسخ دفاعی بدن ) سردرد، درد مفاصل و عضلات(درد حاد یا مزمن 

 Expected Outcome  برآیند مورد انتظار

  درد مربوط بھ مفاصل و عضلھ و سردرد كاھش پیدا كرده یا ناپدید شود

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

  .ردردھای ثابت، درد مفاصل و عضلات داده شودآستامینوفن ممكن است برای س -

  .بھ كودك و والدین اطمینان دھید كھ درد و كسالت برطرف خواھد شد -

توانѧد بѧھ آرامѧش     ھم چنین رفع نیازھای روانی نیѧز مѧی  . فعالیت كودك را طوری تنظیم نمایید كھ از خستگی وی جلوگیری شود -

  .كودك كمك نماید

 

 Problem Definition  بیان مشكل

  كمبود اطلاعات در رابطھ با مراقبت خانگی كودك مبتلا بھ آندوكاردیت عفونی

 Expected Outcomes  برآیندھای مورد انتظار

  . ھمچنین ضرورت پیشگیرانھ آنتی یبوتیك و زمان مصرف را توضیح دھند. والدین قادر بھ تجویز داروھا و كنترل وضع كودك باشند

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

. امѧر اساسѧی اسѧت كѧھ والѧدین بѧھ منѧابع جامعѧھ دسترسѧی داشѧتھ باشѧند           . كودك ممكن است با آنتی بیوتیك تزریقѧی تѧرخیص شѧود    -

  . اند پرستار باید اطمینان حاصل كند كھ والدین تحت آموزش رسمی در مورد نحوه تزریق آنتی بیوتیك قرار گرفتھ

 .و خانواده در مورد درمان طولانی و وسیع ضرورت دارد ایجاد اطمینان و حمایت از كودك -

و كѧѧودك در مѧѧورد رعایѧѧت بھداشѧѧت دھѧѧان بѧѧویژه دنѧѧدانھا گفتѧѧھ شѧѧود ھمچنѧѧین رعایѧѧت معیارھѧѧای پیشѧѧگیرانھ از نظѧѧر    بѧѧھ والѧѧدین -

  .ادراری و گوارشی الزامی است –عفونت در ارتباط با انجام پروسیجرھای تھاجمی خاص از جملھ تنفسی ، تناسلی 
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  كودك مبتلا بھ تب رماتیسمی

 Problem Definition  بیان مشكل

  كمبود اطلاعات در رابطھ با داروھا و محدودیت فعالیت

 Expected Outcome  برآیند مورد انتظار

  .كودك رژیم دارویی و محدودیت فعالیت را بپذیرد

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

بطور مطلق یا داشѧتن اجѧازه بѧرای تغذیѧھ بخѧود، مراقبѧت       (پرستار كمك بھ كودك و والدین از نظر استراحت در تخت نقش مھم  -

 .و سازش با محدودیتھای ناشی از آنست) از خود، توالت، قدم زدن در اطراف تخت

تھѧاب در قلѧب از نظѧر    تفھیم كѧردن كѧودك و والѧدین در مѧورد تѧأثیر اسѧتراحت در تمѧام سیسѧتمھای بѧدن و بخصѧوص فѧروكش ال            -

 .ھمكاری اھمیت دارد

تواند تماس خود را با دوستان و خویشاوندان با تلفѧن و نامѧھ حفѧظ     اگر چھ ملاقات كنندگان محدودی خواھد داشت ولی كودك می -

  .كند

 

 Problem Definition  بیان مشكل

  ھا سازش غیر موثر در رابطھ با محدودیت

 Expected Outcome  برآیندھای مورد انتظار

  .كودك بھ فعالیتھای آرام اشتغال یابد ھمچنین تماس اجتماعی را حفظ نماید

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

  . فراھم كردن فعالیتھای لذت بخش از جملھ بازی روی تختھ و كامپیوتر، جداول و كارھای دستی مناسب است -

  . لبی را بھ حداقل برساندتواند فعالیت و نیاز ق اینگونھ اشتغال می -

برنامھ روزانھ باید طوری برنامھ ریزی شود كھ بطور متناوب استراحت و فعالیتھای سرگرم كننѧده و ھمچنѧین ورزش محѧدود     -

  .داشتھ باشد) یعنی ورزشھای غیر فعال دورانی(
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 Problem Definition  بیان مشكل

  تریتردرد حاد در رابطھ با پلی آ

 Expected Outcome  ی مورد انتظاربرآیندھا

  .اظھار نماید) مناسب سن(كودك آرامش بیشتر را بیان كند و درد كمتر در ھنگام استفاده از ابزار بررسی درد 

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

بجا كردن ، ماساژ، انحراف فكѧر  معیارھای آرامش بخش پرستاری شامل استفاده متناوب از گرما و سرما در مفاصل مبتلا، جا -

  .با استفاده از تصورات گام بھ گام و آرام سازی است

توانѧد وزن او را بیشѧتر كѧرده و روی مفاصѧل فشѧار       و محدودیت فعالیت بعѧلاوه اسѧتروئید مѧی   ) منظور كالری(دادن غذای زیاد  -

 .آورد لذا باید كودك و والدین را در جریان قرار داد

توانѧد بѧرای كѧودك صѧدمھ زا      ون مفاصل بایѧد از پرآبѧی و كѧم آبѧی كѧودك جلѧوگیری شѧود كѧھ ھѧر دو مѧی          برای بیماری جریان خ -

  .باشد

 

 Problem Definition  بیان مشكل

  خطر آسیب در رابطھ با عفونت بعدی استرپتوكوك

 Expected Outcomes  برآیندھای مورد انتظار

  .ھای پیشگیری كننده را بپذیرد و خانواده آنتی بیوتیك اطلاع داده بھ والدینكودك اولین علامت گلو درد را 

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

سѧالگی و بѧا    ٢١سѧال یѧا تѧا     ٥بѧدون عѧوارض قلبѧی بمѧدت     . باید اھمیت مصرف آنتی بیوتیك پیشگیری كننده گفتھ شود بھ والدین -

  . خواھد بودسالگی  ٤٠سال حداقل تا  ١٠بیماری قلبی رماتیسمی بمدت 

در صورتی كھ كѧودك نѧوع خѧوراكی را تѧرجیح     . ترجیح دھد) خوراكی(شاید صلاح باشد تزریق ماھانھ را بھ مصرف روزانھ  -

دھد باید در مورد دوز مصرفی، تناوب مصرف، طول مدت و اثرات جانبی ھم چنین عѧوارض بѧالقوه جѧانبی در صѧورت عѧدم      

  .رعایت گفتھ شود
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  بھ بیماری كاوازاكی كودك مبتلا

 Problem Definition  بیان مشكل

  خطر كمبود حجم مایعات در رابطھ با تب

 Expected Outcome  برآیند مورد انتظار

  .شود كودك تعادل مایع و الكترولیت را حفظ كرده كھ با ارزشھای طبیعی آزمایشگاھی و جذب و دفع مناسب نشان داده می

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

  . را طبق دستور تزریق نماید IVIGپرستار باید آسپرین را با شیر یا غذا داده و  -

در حین انفوزیون امر مھمی است كھ علایم حیاتی كودك و ھر گونѧھ واكѧنش نѧامطلوب از قبیѧل گلگѧونی چھѧره، احسѧاس فشѧار          -

  .ر كنترل شوددر سینھ، لرز، سرگیجھ ، تھوع، استفراغ، عرق زیاد و كاھش فشا

سѧقوط بسѧیار تنѧد در فشѧار     . شѧود  دقیقѧھ تѧا اتمѧام انفوزیѧون كنتѧرل مѧی       ٣٠دقیقھ در ساعت اول و متعاقباً ھѧر   ١٥فشار خون ھر  -

  . دقیقھ پس از انفوزیون شروع شود غالباً ارتباط بھ سرعت جریان دارد ٣٠-٦٠خون كھ 

و آسѧتامینوفن جھѧت كنتѧرل عѧوارض جѧانبی      ) بنادریѧل (رامین پزشك معمولاً سرعت انفوزیون را كم كѧرده و دسѧتور دیفѧن ھیѧد     -

  .از اپی نفرین ممكن است در واكنشھای آنافیلاكتیك استفاده شود. دھد می

- IVIG   نѧل از واكسѧن             ممكن است در ایمنی حاصѧی از واكسѧذا برخѧد لѧاد كنѧداخل ایجѧده تѧروس زنѧا ویѧده بѧھ شѧای تھیѧل    ھѧا مثѧھ

  .استفاده نمود IVIGه پس از درمان با ما ٥ریون و سرخجھ را باید وسرخك، ا

پرستار و والدین باید تشویق بھ استفاده بستنی یخѧی  . كند مراقبت پرستاری بر معیارھای ایمنی و مایع رسانی مناسب تمركز می -

  . یا یخ جھت بی حس كردن مخاط پوششی نمایند

بѧا اسѧѧتفاده از نѧѧی ھمچنѧین مѧѧواد خѧѧوراكی مѧѧورد    )خѧѧوددداری از مركبѧѧات و سѧѧوداھا(دادن مایعѧات پركѧѧالری دارای اسѧѧید كمتѧر    -

  . شود علاقھ كھ نرم و غیر محرك باشد ترجیح داده می

  .تواند از كرم مرطوب كننده جھت لبھای خشك ترك خورده استفاده كند پرستار می -

 

 Problem Definition  بیان مشكل

  درد حاد در رابطھ با تب، تظاھرات پوستی و التھاب مفاصل

 Expected Outcomes  ای مورد انتظاربرآیندھ

نشѧان داده  ) مناسѧب سѧن  (كودك اسѧتراحت مناسѧب داشѧتھ کѧھ بѧا خѧواب بѧدون وقفѧھ و كѧاھش درد در ھنگѧام اسѧتفاده از ابѧزار بررسѧی درد              

  .شود می

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

  .دھد صل از تظاھرات پوستی را كاھش میتن شویھ با آب ولرم غالباً تب را پایین آورده و ناراحتی حا -

 . كودك باید بملایمت دست زده شود و فقط زمانی كھ ضرورت دارد -

 . در صورت خارش زیاد باید بھ پزشك اطلاع داده شود -

بھ خانواده اطمینان دھید كھ تب، درد و تحریك پذیری ثانیاً برطرف خوھد شѧد و تѧلاش آنѧان را در حفѧظ آرامѧش كѧودك سѧتایش         -

  .كنید
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 Problem Definition  بیان مشكل

  ترس در رابطھ با تغییر رفتار كودك و سردرگمی در مورد پیش آگھی طولانی مدت 

 Expected Outcome  برآیندھای مورد انتظار

  .ھای خود را در رابطھ با یك بیماری جدی طولانی بھبود شونده بحث كنند والدین و كودك ترس

 Nursing Recommendations  ھای پرستاری توصیھ

نوپایان و كودكان خردسال ترس ناشی از بسѧتری در بیمارسѧتان و تغییѧرات بѧدنی را غالبѧاً بѧا رفتѧار قھقرایѧی و اخѧتلال خѧواب            -

  . دھند نشان می

در صورت امكان آرامش محیط را با تون آرام، موزیك ملایم، پرھیز از نѧور  . كودكان مبتلا در مرحلھ حاد تحریك پذیر ھستند -

  . درخشان در بالای سر حفظ كنید

  . آموزش ترخیص باید شامل پی گیری معاینات قلبی باشد -

  .تواند كاھش یابد ترس والدین با كسب اطلاعات در مورد بیماری و درمان می -

 Patient / Parents Education                                                                 والدین/ آموزش بھ بیمار 

  :پوست

  .فقط از آب استفاده كنید -

 .از مصرف صابون و لوسیون خودداری كنید -

 .ھا استفاده كنید از كرم مرطوب كننده در لب -

 .در صورت خارش شدید پزشك را در جریان بگذارید -

  :حرارت

  .حرارت كودك صبح و عصر قبل از دادن آسپرین ثبت كنید -

 .زشك در دسترس داشتھ باشیدھا را در ھنگام ویزیت پ تمام یادداشت -

  :آرتریت

  .مفاصل داغ و قرمز را تحت نظر بگیرید -

 .بھ بروز درد در حین لمس یا حركت توجھ كنید -

 .مفاصل مبتلا را در سطح بالا قرار دھید -

 .در صورت عدم تمایل بھ راه رفتن بھ پزشك اطلاع دھید -

  :قلب

  .رژیم غذایی حاوی كلسترول كم پیشنھاد دھید -

 .طبق دستور بدھیدآسپرین را  -

 .پزشك را از نظر خونریزی، كوفتگی، تغییر رنگ، كوتاھی تنفس، درد سینھ یا كاھش سطح فعالیت آگاه سازید -

  :شخصیت

  .تغییر حاصل در شخصیت را با اعضاء خانواده در میان بگذارید -

 .حمایت و اطمینان خاطر فراھم سازید -
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 .ق كنیدداشتن فعالیت ھای آرام و اوقات استراحت را تشوی -

 .ھر گونھ تحریك در ھنگام خواب را برطرف سازید -

 .از موزیك ملایم و نور تیره استفاه كنید -

  بی اشتھایی

  .از مایعات حاوی كالری زیاد دارای اسید كمتر استفاده كنید -

 .از دادن مركبات و سودا خودداری كنید -

 ابتداء از غذاھای غیر محرك شروع كنید  -

  .از ظروف جالب استفاده كنید -
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