ПРЕДОТВРАЩЕНИЕ ТРАВМАТИЗМА
Маленький ребенок в семье – это большая радость для всех окружающих. Но дети не всегда понимают какая опасность может исходить от окружающих их предметов. Обязанность взрослых – обеспечить детям безопасное окружение, сделать так, чтобы их окружение было безопасным, а в случае необходимости – немедленно обращаться за медицинской помощью.
Детей необходимо обучать обращению с предметами и явлениями, представляющими угрозу травматизма: с открытым огнем, бытовыми и электрическими приборами, острыми и бьющимися предметами и т.д.

Ожоги, включая ожоги паром, занимают одно из ведущих мест среди наиболее распространенных травм и причин серьезных повреждений у детей. Детей нужно удерживать подальше от горячих плит, кипятка, горячей пищи и утюгов. Ожоги часто служат причиной серьезных повреждений, оставляя шрамы, иногда даже приводя к смертельному исходу.

Ожогов можно избежать, если:

· хранить спички, зажигалки, электроприборы и шнуры, огнеопасные жидкости подальше от детей;

· устанавливать плиты с ограничением доступа к ним детей, откручивать ручки конфорок плиты и хранить их в местах, недоступных для детей;

· удерживать детей подальше от открытого огня.

Дети могут получить серьезные повреждения, засунув пальцы или другие предметы в электрические розетки. Розетки нужно закрывать таким образом, чтобы исключить возможность доступа ребенка к открытым контактам и получения ими электротравмы. Обнаженные провода представляют особую опасность, поэтому электрическая проводка должна быть исправной и недосягаемой для ребенка.

Многих серьёзных травм можно избежать, если родители и воспитатели будут внимательно следить за детьми и за тем, чтобы их окружение было безопасным.

Дети очень подвижны, поэтому, во избежании риска их падения, ступеньки, балконы, крыши, окна и игровые площадки должны быть защищены. Дети на качелях не должны оставаться без присмотра.

Падение – распространённая причина ушибов, переломов костей, травм внутренних органов и головы. Их можно предупредить: 
- предостерегая детей от лазания в опасных местах; 
- устанавливая парапеты на ступеньках, окнах и балконах; 
- путём поддержания жилья в порядке и чистоте, обеспечивая хорошее освещение.

Ножи, ножницы, острые и колющие предметы, разбитое стекло могут стать причиной серьезных травм. Эти предметы должны храниться в недоступных для детей местах.
Разбитое стекло может вызвать порезы, потерю крови и заражение ран. Стеклянные бутылки нужно держать подальше от детей и младенцев; дом вообще и детские комнаты в частности, надо содержать в чистоте. Нужно учить маленьких детей не прикасаться к разбитому стеклу, а детей старшего возраста надо научить осторожно от него избавляться.

Ножи, лезвия и ножницы необходимо держать в недоступных для детей местах. Старших детей надо научить быть осторожными с такими предметами.

Острые металлические предметы, механические детали и ржавые банки могут стать источником заражения ран. Надо следить за тем, чтобы таких предметов не было на детских игровых площадках. Такой мусор, как, например, разбитые бутылки и старые металлические банки, необходимо выбрасывать, поскольку они могут явиться причиной инфицированных ран.

Можно избежать многих травм, если научить детей, что бросаться камнями и другими острыми предметами, играть с ножами или ножницами очень опасно.

Ядовитые вещества, лекарство, отбеливатели, кислоты и горючие жидкости (бензин, керосин и др.) ни в коем случае нельзя хранить в бутылках для питьевых продуктов. Все подобные вещества нужно хранить в подписанных емкостях, подальше от детей.
Многие ядовитые вещества могут вызвать смертельный исход, даже если их не употреблять внутрь:

- при вдыхании ядовитых веществ;

- при попадании на кожу или в глаза;

- при попадании яда на одежду.
Стиральные порошки, отбеливатели, химические вещества и лекарства ни в коем случае нельзя оставлять в местах, доступных для детей. Если ядовитые вещества хранятся в бутылках из-под напитков, банках или чашках, то дети по ошибке могут их выпить.

Все лекарства, химические и ядовитые вещества должны храниться в специальных плотно закрытых емкостях с соответствующей надписью на внешней стороне.  Их лучше запирать в шкафчиках или хранить на высоких полках, до которых не могут дотянуться дети.

Лекарства, предназначенные для взрослых, могут быть смертельными для детей. Ребенку можно давать лекарственные препараты только по назначению врача и ни в коем случае не давать ему лекарства, предназначенные для взрослых или детей другого возраста.

Лекарства – распространенный фактор случайных отравлений. Их также нужно держать подальше от детей.

Алкогольные напитки и их суррогаты могут явиться причиной тяжелых, а иногда смертельных отравлений. Необходимо оградить доступ к ним детей.

Важно положение грудного ребёнка во время сна. Желательно, чтобы он спал на боку. Если ребёнок ещё не может лежать на боку, то его голова во время сна должна быть повёрнута набок. Нежелательно положение ребёнка на спинке, так как во время срыгивания молоко может попасть в дыхательные пути. Также нельзя грудному ребёнку спать на животе, чтобы увеличенная вилочковая железа не мешала ему дышать. Маленькие дети должны спать в отдельной кроватке, но во время сна быть в одной комнате и на глазах у матери. Кроме того, если ребёнок срыгивает, необходимо обязательно сказать об этом участковому педиатру и патронажной медсестре, возможно ему надо будет приподнять головной конец кроватки или ввести смеси с загустителями.

При первых же признаках заболевания или другого состояния, которое требует оказания медицинской помощи, родители обязательно должны обратиться к врачу.

Если острое заболевание появилось ночью или в выходной день, а также если состояние ребёнка тяжёлое и требует экстренной помощи, необходимо позвонить по номеру «103» и вызвать скорую медицинскую помощь. В остальных случаях – обратиться к участковому педиатру по месту жительства, в случаях травм – к травматологу или хирургу.

Родители должны быть готовы распознать у ребёнка симптомы серьёзных заболеваний, требующих немедленной медицинской помощи.

Если у ребёнка появился кашель, насморк, высокая температура, его нужно показать врачу.

Иногда кашель может быть признаком серьёзного заболевания. Если у ребёнка появилось учащённое дыхание, значит ему грозит опасность. Такие признаки могут быть проявлением стеноза гортани (ложного крупа), пневмонии, инородного тела дыхательных путей, заболеваний сердца. Ребёнка необходимо отвезти в больницу или срочно вызвать «скорую помощь», если появляется один из следующих признаков: ребёнок дышит намного чаще, чем обычно; он ловит воздух открытым ртом; нижняя часть грудной клетки или верхняя часть живота втягивается, когда ребёнок вдыхает; ребёнок не может пить; шумное дыхание; побледнение с цианотичным оттенком кожных покровов.

Появление любой сыпи или отёка требует обращения к врачу. Сыпь может быть признаком серьёзных заболеваний, таких как скарлатина, ветряная оспа, корь, а также как проявление аллергии.

Багрово-красная сыпь на коже у ребёнка является признаком грозного заболевания – менингококковой инфекции. При подозрении на такую инфекцию, необходимо срочно вызвать «скорую помощь»!

Багрово-красная сыпь при менингококковой инфекции чаще появляется на ногах, ягодицах, но может быть и на других частях тела, особенно опасно её появление на лице. При менингококковой инфекции сыпь сопровождается повышением температуры тела, может появиться рвота. В этом случае поражается головной мозг, происходят кровоизлияния во внутренние органы, опасные для жизни. Промедление с оказанием медицинской помощи опасно для жизни ребёнка. Необходимо вызвать «скорую помощь», или немедленно отвезти в больницу, если наблюдается любой из следующих признаков: у ребёнка частая рвота; температура поднимается выше 390С и плохо снижается, при этом стопы и кисти холодные; появление на коже багрово-красной сыпи; приступ судорог; боль в животе; сильная головная боль, особенно в сочетании с рвотой и повышенной температурой.
Немедленно обратиться за медицинской помощью необходимо при появлении хотя бы одного из следующих симптомов: несколько испражнений в течении 1-2 часов, кровь в кале, тошнота и рвота (3 и более эпизода), повышенная или низкая температура тела, отказ от еды и питья, запавшие глаза, западение большого родничка, сонливость, вялость, задержка или редкое мочеиспускание, появление судорог.

При подъеме температуры тела у ребёнка необходимо обязательно обратиться к врачу. Пока Вы дожидаетесь приезда врача, при температуре тела у ребёнка 380С и выше, ему можно дать ибупрофен или парацетамол в возрастных дозировках, дать обильное питьё. Нельзя ни в коем случае давать детям аспирин! Если ребёнок бледный, у него озноб, температура тела не снижается после приёма жаропонижающих, необходимо вызвать «скорую помощь».
При болях в животе у ребёнка обязательно необходимо показать его хирургу.

Если ребёнок грудного возраста упал, его обязательно необходимо показать врачу травматологу. В случае травмы ребенка более старшего возраста, особенно если падение сопровождается вялостью, сонливостью, рвотой, обращение за медицинской помощью обязательно.

