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ИСПОЛЬЗОВАННЫЕ СОКРАЩЕНИЯ
АД – артериальное давление
ГБН – гемолитическая болезнь новорожденного
ГВ – грудное вскармливание
ДГБ – детская городская больница
ДНК – дезоксирибонуклеиновая кислота
ЖКТ – желудочно-кишечный тракт
ИВЛ – искусственная вентиляция легких
КОС – кислотно-основное состояние
МО – медицинская организация
МТ – масса тела
НПЖ – неощутимые потери жидкости
ОНМТ – очень низкая масса тела
ОРИТ – отделение реанимации и интенсивной терапии
ПНЖК – полиненасыщенная жирная кислота
РДС – респираторный дистресс-синдром
РНК – рибонуклеиновая кислота
РФ – Российская Федерация
СанПиН – санитарные правила и нормы
ТК – тонкая кишка
ЦНС – центральная нервная система
ЭНМТ. – экстремально низкая масса тела

ВВЕДЕНИЕ
Вопрос выхаживания недоношенных детей – приоритетная задача отечественной педиатрической и
акушерской службы в целом и неонатологической в частности. Одним из центральных факторов,
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необходимых для успешного развития и роста недоношенного младенца, является полноценное питание
таких детей с первого часа после рождения. Среди всех способов и видов вскармливания таких детей
приоритет – вскармливание материнским молоком [О.С. Панина, 2014].
Разработанность темы. О важности вопроса о способах и видах вскармливания детей, особенно
недоношенных, говорит то обстоятельство, что с февраля 2009 года в стране существует национальная
программа, своего рода руководства, по этому вопросу [23]. Однако проблема продолжается исследоваться
и разрабатываться. Исследуются особенности химического состава грудного молока у матерей с
недоношенным ребенком [С.Н. Бениова и др., 2013]. Освещается опыт применения обогатителей грудного
молока [О.С. Панина, 2014]. Не снят с повестки дня вопрос организации грудного вскармливания в
отделении реанимации и недоношенных детей [Л.В. Аболян и др., 2014, Н.А. Аверьянова, и др., 2017, И.А.
Беляева и др., 2014]. Вопрос возможности сохранения грудного вскармливания у младенцев первых
месяцев жизни [Л.С. Намазова-Баранова и др., 2014, М.С. Ртищева и др., 2014]. Интересуются вопросом
влияния видов вскармливания на развитие ретинопатии недоношенных детей [А.В. Дмитриева и др., 2016],
нутритивным статусом недоношенных детей [Т.В. Турти и др., 2018].
Тем не менее, актуальность темы сохраняется, что подтверждается многочисленными публикациями по
разным аспектам названной проблемы [Г.А. Алямовская и др., 2013, А.А. Баранов и др., 2014, Э.К.
Жумалиева, 2018, Т.В. Кочегарова и др., 2015, В.П. Подолякова и др., 2011].
Объект исследования – лечебное питание в отделении недоношенных детей.
Предмет исследования – способы, виды и организация лечебного питания в отделении недоношенных
детей.
Цель – определить особенности организации лечебного питания в отделении недоношенных детей.
Исходя из цели исследования, были поставлены следующие основные задачи:
1. Изучение и анализ научно-методической литературы и нормативной документации по теме
исследования.
2. Рассмотреть способы, виды и организация лечебного питания в отделении недоношенных детей.
3. Дать клиническую характеристику матерям и детям отделения недоношенных детей.
4. Провести оценку организации питания детей по данным опроса матерей.
Единица наблюдения – мать недоношенного ребенка.
Гипотеза исследования – знания и умения матерей недоношенных детей способствуют улучшению
организации лечебного питания недоношенных детей.
За теоретическую основу работы были взяты материалы из периодических изданий научной литературы,
монографий, методических указаний.
База исследования – педиатрическое отделение для новорожденных детей № 2 ДГБ № 17 Святителя
Николая Чудотворца (г. Санкт-Петербург, ул. Декабристов, 40 литера А).
Методы исследования [Ю.И. Павлов и др., 2012]:
1. Библиографический метод (изучение литературы по проблеме исследования).
2. Социологический метод (анкетирование матерей).
3. Статистический метод (формирование выборки, обработка полученных данных).
4. Аналитический метод (разработка рекомендаций для администрации больницы и руководителей
отделения).
Актуальность исследования. Удельный вес рождения недоношенных детей по регионам Российской
Федерации (РФ) составляет 6-12% общего количества новорожденных. Из общего количества
недоношенных детей, младенцы с низкой массой тела (МТ) оставляют 0,2-0,3%, с очень низкой МТ – 0,13-
048%, с экстремально низко МТ – 0,3% (показатель колеблется по регионам страны) [О.С. Панина, 2014]. К
сожалению, за все годы Новой России, частота рождения детей с низкой МТ не имеет тенденции к
сокращению. Если структурные показатели мало изменяются во времени, то абсолютное количество таких
детей увеличивается из-за роста рождаемости в стране. Так, в 2005 году удельный вес недоношенных
детей, в общем количестве родившихся составил 6,56%, в 2014 – 5,82%., абсолютное количество
родившихся – соответственно 84 605 и 114 980 ребенка [16]. Приведенные цифры свидетельствуют, что
тема исследования актуальна. В рамках нашего исследования мы задались вопросом: Какие способы и виды
вскармливания недоношенных детей позволяют им выживать?
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