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Тип работы: Научно-исследовательская работа

Предмет: Сестринское дело

-

Школа для больных БА дает пациентам понять, что они не одиноки, что рядом с ними – такие же
страждущие, что им хотят помочь врачи и ученые, и все они объединены одним желанием — избавить их от
тяжелых симптомов астмы, научить управлять болезнью.
Партнерские отношения должны предусматривать постоянную оценку симптомов болезни и возможность
регулярно получать консультативную помощь. Роль медицинской сестры в астма-школе неоценима:
• научить больного самостоятельно распознавать приближающееся ухудшение и предотвращать его;
• обучить пациента самопомощи при развившемся приступе;
• объяснить назначение таких приборов индивидуального пользования, как спейсер и пикфлоуметр;
• помочь пациенту точно выполнять рекомен- дации медсестры и врача – ведь именно от этого будет
зависеть полнота успеха проти- воастматического лечения.

Методика организации занятий в Астмашколе.
Школа здоровья для больных БА – регулярная форма занятий с больными, которые в течение
определенного периода изучают ряд тем и проводят практические занятия с медицинскими сестрами.
Занятия проводятся: для амбулаторных и стационарных больных; специально обученными медсестрами;
для всех больных бронхиальной астмой; единственное требование – сохранные интеллект и память для
усвоения нового материала по упражнениям и манипуляциям. Цели школы: дать больному бронхиальной
астмой представление о его заболевании, рассказать о возможностях лечения; помочь пациенту оценить
тяжесть своего состояния и адекватность лечения;[1]

Ингаляционная терапия (лат. inhalare – вдыхать) – лечение и профилактика заболеваний путем вдыхания
искусственно распыляемых лекарственных веществ или воздуха, насыщенного солями, эфирными маслами
и т.п. Основной целью ингаляционной терапии является достижение максимального местного
терапевтического эффекта в дыхательных путях при незначительных проявлениях системного действия.
Основными задачами ингаляционной терапии считаются: улучшение дренажной функции дыхательных
путей; санация верхних дыхательных путей и бронхиального дерева; уменьшение отека и стимуляция
регенерации; снижение активности воспалительного процесса; купирование бронхоспазма; воздействие на
местные иммунные реакции респираторного тракта; улучшение микроциркуляции слизистой оболочки
дыхательных путей; защита слизистой оболочки от действия производственных аэрозолей и поллютантов.
Цель процедуры: введение в верхние дыхательные пути лекарственного вещества с помощью пара по
назначению врача.
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