Тема: «Потери, смерть, горе. Уход за обреченным человеком в стационаре и на дому. Осуществление посмертного ухода»
План.
1. Особенности ухода в терминальном состоянии.
2. Уход за обреченным человеком в стационаре и на дому. 
3. Осуществление посмертного ухода.

1. Терминальные состояния – это пограничные между жизнью и смертью стадии, которые проходит человеческий организм. Во время терминальных состояний происходит остановка функций сердечно-сосудистой системы, дыхания, центральной нервной системы, почек, печени, гормональной системы, метаболизма. 

К терминальным состояниям относятся:
- тяжелый шок (шок IV степени);
- запредельная кома;
- коллапс;
- терминальная пауза;
- преагония (преагональное состояние);
- агония (агональное состояние);
- клиническая смерть.

Основные этапы умирания:
- преагональное (предагональное) состояние;
- терминальная пауза (бывает не всегда);
- агональное состояние;
- клиническая смерть (или постреанимационная болезнь);
- биологическая смерть.

У пациента в терминальном состоянии устанавливается индивидуальный пост, осуществляются процедуры:

- контроль приёма лекарств.
- измерение артериального давления.
- подсчет частоты пульса.
- измерение температуры.
- измерение сахара крови глюкометром.
- катетеризация мочевого пузыря, установка постоянного катетера, уход за ним.
- профилактика пролежней.

2. Принципы консультирования умирающего и его близких:
- быть всегда готовым оказать помощь.
- проявлять терпение.
- дать возможность выговориться.
- объяснить пациенту, что чувства, которые он испытывает совершенно нормальные.
- спокойно реагировать на гнев пациента.
- избегать неуместного оптимизма.
- посоветовать членам семьи держаться вместе.

Советы родственникам по уходу за тяжелобольным.
1) Поместить больного в отдельную комнату или выделить достаточно освещенное место.
2) Проветривать комнату больного 5-6 раз в день в любую погоду по 15- 20 минут. Делать влажную уборку каждый день.
3) Постель не должна быть мягкой. Застелить клеенкой матрац под поясницей, если это необходимо.
4) Приобрести памперсы, если пациент страдает недержанием мочи и кала.
5) Использовать только хлопчатобумажное белье. Застежки и завязки должны быть спереди. Приготовить несколько таких рубашек для смены.
6) Одеяло лучше использовать шерстяное, легкое.
7) Рядом с постелью поставить тумбочку для лекарств, питья, книг и т.д.
8) Использовать поильник, если больному трудно пить из чашки, можно использовать соломку для коктейлей, заварочный чайник.
9) Обеспечить больному возможность смотреть телевизор, слушать радио, читать, если он это любит.
10) Чаще интересоваться и спрашивать, чего хочет больной, исполнять его просьбы.
11) Не навязывать свою волю, уважать желания больного. Он лучше знает, что ему нужно и что для него удобно.
12) Чтобы больной мог в любую минуту вызвать кого-либо из родственников, приобрести колокольчик или мягкую резиновую игрушку со свистком
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