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Resepsyon nan HUM a

Byenveini nan Lopital Inivésite Rejyonal Maringd a, ke yo konnen
| tou kdom HUM (Hospital Universitério). Sa a se lopital referans
pou nesans ti bebe w la. HUM a se yon lopital 100% piblik,
se vle dipou sa a tout sévis yo bay se gratisyo pa mande touche
pou sevis yo bay yo. Pandan tout tanNan moman ou menm
ak ti bebe w la enténe isit la, lopital la ap ba w manije,
rad ki apwopriye epi dra ak sévyet.

HOSPITAL




Oryantasyon pou manman yo

Nan ka kontraksyon, bay san oswa si dokté sant sante a voye w, ou
dwe al chéche swen nan HUM, ki fonksyone 24 sou 24. L& w rive,
yon jinekolog pralap egzanminevalye w pou | ka di w si moman
pou w akouche a ap rive w préske rive nan dat pou timoun nan fét.
Gen 2 fason pou ti bebe w la fet: Akouchman vajinal oswa
sezaryén. Akouchman vajinal, yo konnen | tou kom akouchman ke
yo konnen tou, kom akouchaman nomal, se sa yo konsidere kom pi
bon ideyal akoz kék avantaj li genyenyo, ni pou manman ni pou
pitit la. Sepandan, nan kéka ka espesifik yo, li ka nesesé pou w fé
sezaryén, yon operasyon pou retire bebe a.

Se dokte ki la a |& w rive lopital la ki pral detémine pi bon metod
nan ka pa w. Kélkeswa fason timoun nlan ap fét la, akouchman HUM
yo fét nan sal operasyon an.

Tousuwit apreé timoun nan fin fét, sitouprensipalman apre yon
akouchman nomal, ti bebe a rete sou manman | pou kék minit
jiskaske yo koupe kod lonbrit lila (kodon ki konekte w ak pitit ou a).
Apreeé yo fin koupe kod lonbrit bebe a, yY o ap remét li ak yon
pedyat epi mete | nan yon béso cho pou yo fé egzamen pou li epi ba
li premye swen, tankou siye |, chofe |, ba | vitaminm k pou evite | bay
san, pran péz li epi idantifye | ak brasle.

Sa konn rive, genNan kék okazyon, kek ti bebe ki fek fet ki konn
bezwen éd pou yo komanse respire. Nan ka sa yo, yo koupe kod
lonbrit la koupe imedyatman.Konsa, Lédepi ou menm ak ti bebe w
la gen kondisyon, yo ap mennen nou nan enfimri kote n ap rete
iiskaske nou ka soti lopital | agen egzeyat. Apreé akouchman an,
tan w ap fé enténe a dire pou pi piti 48 édtan. , Ppandan perydd sa
a w ap jwennresevwa éd pou w bay timoun nan:tete, chanjel
kouchét li rad epi benyen |. Anplis de sa, toujou nan premye édtan
apre tibebe a fét, yo fé yon seri tés depistaj maladi, yo rele yo triya.
Sa gen ladan | tés ti zorey, Anplis de sa, tout ti bebe ki-fek fet dwe
sibi kék tés depistaj maladi nan premye édtan yo nan vi_a, yo rele
tés sa yo triyaj, ki gen tés ti zorey, ti ke, ti lang.ak-i pye.



Alimantasyon
Let manman

Let manman an se sél aliman ideyal bebe a bezwen nan sis premye
mwa yo. Nou pa bezwen ba | dlo, te oswa |6t aliman nan peryod
sa. Apreé sis mwa, nouli dwe ajoutekonplete ak |6t aliman jiskaske
| gen dezan ou plis. Let manman an pwoteje bebe a kont maladi,
tankou alé&ji, nemoni ak dyare. , Aanplis de sa, li pi fasil pou ti bebe
a dijere | ak absobe | ke 1ot et yo. Li ede tou pou | elimine premye
poupou yo, sa k f& | evite maladi. Anplis de sa a, kontak entim ti
bebe a gen ak manman | pandan | ap tete a, fé | santi | antransmet
sekirite, konfotab ak trankilite., Sa pémét timoun nan devlope | nan
sans yon bon develpman fizik, emosyonél ak mantal. Sa pral ede
timoun nan | timoun nan, kidonk pi gwo adaptasyonpi byen adapte
| ak tout nan etap lavi a. Leé timoun nan souse tete manman an, i
fé egzésis akfé egzésis misk ki nan fasfigi li yo, sa k ede | develope
palé bouch la ak machwe yo.




Manman ki bay pitit |i tete selman gen mwens chans pou | ansent
epi pedi pwa pi rapid.

Apreé tout bagay sa yo, l&t manman an pi pPratik: li toujou pare, li
gen yon bon tanperati, li pa tounen, li pa koute anyenplis
ekonomik epi w ka bay li nenpot kote.

Aletman

Anvan chak alétmanPou w bay tete, ou dwe byen lave men w avék
dlo ak savon anvan chak alétman.

Nou pa dwe netwaye pwent tete a ak arydl la (won mawon tete a)
nan tout alétman yo, pou w pa retire pwoteksyon natirél po a.

Tete yo dwe lave selman leé w ap benyen chak jou epi san w pa itilize
savon. , Ou dwe chanje soutyen plizyé fwa nan seméen nan. Si tete
yo ta plen anpil, f& yon masaj sikilé epi retire eksé lét la pandan w
ap peze arydl la (won mawon tete a); non pwosesisdi sa a relese
eskiwé manyel. objektif |i se, li sévi pou w kapab rann tete a pi mou
epi fé | pi fasil pouasilite bebe a prwan pwent tete a.

Idantifye nan bebe a siy
ki monoutre l& | grangou
(kriye, bouch ouve,
niche tete a, chéche
pwent tete a, mete leve

men nan bouch). pye w.

Toujou chéche yon pozisyon
ki konfotab pou w bay tete,
de preferans yon kote ou

ka apiye do w epi kore

Lé bebe a ap tete, li dwe pran pwent tete a ak yon pati nan aryol
la (won mawon tete a). Chak fwa w ap bay tete, bay yon tete
anvan, epi 1& | fin vid nét, w ap bay 15t la si se nesese. Sa
anpeche ke tete a vin di epi li pémet timoun nan satisfé. Nan
pwochen alétman komanse ak tete ke bebe a te tete mwens/lan.
Kite | tete fos tan li vle epi kantite &t li vle, san-oré fiks. Si w ta
dwe kanpeentéwonp aletman pandan | ap tete a, mete ti dwet ki
pi piti a nan kwen bouch i, jiskaske li lage pwent tete a.



Apreé chak fwa w fin bay bebe a tete, mete bebe a kanpe sou
janm ou pandan 20 minit oswa jiskaske |i ran gaz nan bouch epi
mete | kouche sou do .

Tout fanm gen kapasite pou pwodwi lét sifizsyan pou | bay bebe |
la. Pwodiksyon an pa depann de gwose ak fom tete yo. Fanm ti
tete oswa gwo tete kapab pwodwi lét an kantite sifizan.

Bay tete a pa deranje anyen nan tete fanm nan. Pandan li ansent,
ak pandan peryod | ap bay tete a, ILi enpotan pou |, nan gwoseés
la ak nan moman an bay tete a, li sevi akitilize soutyen ki fém.

Pa egziste lét ki feb! Lét manman se aliman ki fét espesyalman
pou pitit ou a. , Lli dijere rapid, sa fe timoun nan tete plizyé fwa.
LetManje yo fé pou timoun yo (lét an poud), lot kalite lét oswa
lot kalite manje nan 6 premye mwa yo ka lakdoz aléji, entolerans,
enfeksyon, Chanjman kwasanspwoblém nan fason timoun nan
grandi, sa k ki ka vin bay pwobléem nan entesten ak nan
poumonrespiratwa |.

Pa bay bebe a bpibwon oswa sison. Li ka vin abitye epi li vin pa
vle pran tete anko.




Eske w konnen si bebe w la abiye yon fason ki awopriye ak
tanperati aapwopriye pou tan?

Rad

Pitit ou dwe abiye yon fason ki annakoagreyab akpou tanperaeti jou
a. Timoun nan dwe gen sou li yon “kouch” rad anplis ou. Se
sSelman sal Kouvri ekstremite yo (tet yo, men yo ak pye yo) selman
si | f& fretedi anpil, paske se atrave pati sa yo menm ke li kontwole
tanperati a. Pa kouvri | ak twopegzajere nan dral Bay preferans ak
rad koton ki lach sou li.

Oud we lave rRad bebe a dwe lave
separeeman akde lot rad 16t moun
nan kay la. Fé sa ak epi ak savon net,
evite itilize fab ak likid adousisan.




Benyen

Anvan w retire rad sou bebe w la, ranje anviwonman an, mete
tout sa w pral itilize preé w epi pa kite espas pou van an rrantre
(fémen fenét yo).

Li enpotan pou w kite dlo a nan yon tanperati ki agreyab, nan
yon nivo ou ke w ka teste | ak koud ponouyét ou oswa ak do
men w.

ltilize savon net, ba oswa likid epi evite pafen, Iwil ak poud
paske yo ka bay aléji oswa irite po bebe w la.

Ou dwe benyen | chak jou, nan yon peryod ki ka dire ant 5 a
10 minit. Nou dwe seeche ko | ak yon sévyet ki soup e ki epi
pwop san nou pa fwote | sou .

Apreé nou fin benyen |, netwaye zoréy li yo avek yon twal
mouye nan yon dlo tyéd, retire salte ki nan pati deyd yo. Pa
janm eseye rantre twal la, aplikaté oswa ot bagay nan zorey li
paske sa ka bay bebe w la ppwoblém kioblém nan zoregy, fé |
pa tande byen.




Kod IKod lonbrit (lonbrit)

Toujou kenbe | pwop epi sék nan chak chanjman ponpéz
(kouchet.) litilize koton ak alkol likid 70% epi w pa bezwen
kouvri |. Ti bebe a ka kriye paske alkol la frwet, men ou pa
bezwen pé manyen kod kod lonbrit la paske , li pa fé | mal.
Jeneralman |i tonbe ant 7yem® ak 14yem° jou timoun nan.
Oou dwe kontinye f& yon netwayaj local ak alkdl 70% jiska
10 jou apre li fin tonbe. Si w ta remake nenpot sekresyon jon
oswa wouj nan lonbrit la, chéche wé yon pedyat imedyatman
nan sant sante a pou | ka fé yon evalyasyon.

Ou pa bezwen kouvri I. Sevi akltilizasyon pyes
monnenmonen pyés, bann vant ak |6t bagay
sou vant bebe a pap & lonbrit la pi bél epi ,
yo ka lakdoz ti bebe a mal pou respire. Sa
vle di ou pa dwe itilize yo.




Chanje kouchetponpez

Netwayaj zon kote kouchétponpéz yo ye a kapab toujou fét
chak fwa li nesese, avek dlo tyed epi koton, toujou nan yon sel
sans sans inik, de wo anba, pou evite kontaminasyon yo. Apre
netwayaj la, ou dwe seche tou dousman san w pa fwote |. ,
Nou ka itilize pomad ki fét espesyalman pou rejyon ponpéz
kouchet yo pou anpeche lka an peche grateél. ltilizasyon poud
pa rekomande anko akoz risk ki genyenegziste pou ti bebe a
respire pwodwi a.

Popou ak Kolik

Nan premye mwa yo, yon ti bebe yo,se sélman lét manman an
li bwe, frekans | ap poupou a ka varye anpil. ti bebe ki sélman
ap bweé lét manman, frekans lap poupou a ka varye anpil. Li ka
poupou chak fwa | tete, sa vle di plizyé fwa pa jou, konsa tou li
ka rete 7 jou san |i pa poupou. Tout sa kapab nomal. Sa ki
enpotan sée ke li kontinye aksepte let la. Konsa tou |i gendwa
ap pouse anpil |&é poupou kenbe |, chanje koule, kriye, plenn,
li ka pran jiska 20 minit anvan | poupou, menmsi poupou a
mou. Pa dezespere, menmsi li ta sanmble ke bebe w la ap
soufri. Sa se pa konstipasyon.

Nan sans sa a, pa ba li remeéd oswa
manije ki ka fé | lache. 1Sévi ak bagay
pou estimiletilizasyon estimilan nan
déye timoun nan (reméd oswa lot

bagay) ka bon nan yon premye

moman, men timoun nan ka vin

abitye poupou sélman konsa, epi
sa pa bon.




Popou ak Kolik

Psiy ki pi kouranrensipal manifestasyon I& timoun nan gen kolik
se kriye san rete rete, sepandan, li enpdtan pou n mete aksan
sou sa, gen lot bagay ki koz timoun nan kriye, tankou fredi,
chalé, kouchétponpéz ki dwe chanje, epi grangou, sa vle di,
nan jou yo, sitiyasyon ki sa yo nomal yo. Sepandan & timoun
nan ap kriye san rete pandan plis ke 20 minit, mennen |
nankonsilte yon pedyat pou | ka evalye chak timoun epi fé yon
dekouvri vre diagnostic korék pwoblém nan.

Kek konsey sou sa w ka feu koman w ka lite le w
ak sispek kolik:

1) Pran bebe a sou janm ou (ou ka eseye kontak direk ant vant fi
bebe a ak vant manman);

2) Vlope bebe a nan yon dra;

3) Pliye janm timoun nan sou vant li. F& mouvman menm jan lé w
aptankou w tap pedale bisiklét;

4) Benyen timoun nan ak dlo tyéd oswa mete yon konpreés tyéd sou
vant li, kapab ede efé kolik la diminye epi rél bebe a tou

5) Evite kote ki gen anpil brwi oswa anpil moun;

6) Cheche kote ki trankil, ou ka itilize mizik ki gen yon anbyans
ki dous;

7) Eseye etabli yon woutimn nan kesyonpou benyen, domi,
pPwomennen ak lot aktivite yo;

8) Pa itilize te, chanje mak lét oswa itilize remed san oryantasyon
pedyat la;



9) Ba | tete jan | vle, paske bay bebe a tete kapab f& | rete dousman;

10) Toujou suwiv rekdomandasyon pedyat la, ki konnen reyélman sa
ki pi bon pou sante bebe a toutbon. w la.

Fason pou w evite Prevansyon Enfeksyon yo

Li toujou enpotan pou w byen lave men w yo |& w pral pran oswa
touche bebe a, paske yo poko gen defans.

Sa k pi bon Ideyal pou yon ti bebe ki fek fet, se soti ave |

selman pou: konsilte medsen, pran vaksen, fé tés depistqj
pou bebe ki fék fét yoneyonatal.

Ale nan shopping oswa nan ti f&t timoun pa rekdmande akoz risk ki
genyen pou yo pran maladi, paske yo se kote ki fémen, pa gen ase
van van sifisyan epi gen anpil moun.

Sa ki pi bon se rete lakay, si sae posib, pou |is rive nan fen dezyém
mwa a timoun nan, moman kote li gentan adapte | ak aléetman epi
| gentan pran premye vaksen yo. Apreé peryod sa ou ka
pwomennen ak ti bebe a kote ki pa kouvri epi ki pa gen anpil
moun.



Akonpayman pedyatrik

Tout ti bebe dwe gen yon pedyat ki akonpanye | sitouprensipalman
nan premye ane timoun nan fét la. Premye konsiltasyon apreé w
soti lopitalegzeyat lopital la dwe fét ant 7yém° ak 10yém° jou
timoun nan nan sant sante a ki pi preé lakay ou a. Nan yon
sityasyon ki nomal pi komen yo, yo rekdmande 7 konsiltasyon
woutimn nan premye ane timoun nan fét la (nan Tye 10 semén
nan, nan 1Tyem 0 mwa, 2yem 0 mwa, 4yem 0 mwa, 6yem 0 mwa,
9yem 0 mwa ak, 12yem O mwa). Sepandan gen kék timoun ki
bezwen jwen ak medsen an pi souvan yon akonpayman nan yon
frekans ki plis. Pale akKonsilte pedyat la sou swen ki pi
apwopriyeideyal pou pitit ou a.




Vaksen

Tousuwit apreé ti bebe a fin fét, li dwe pran de vaksen dapre &
kalandriye vaksinasyon ministé sante piblik Brezil la: vaksen pou
epatit B epi vaksen BCG. Isit la nan lopital Inivesite Maringd, pitit ou
a ap resevwa vaksen pou epatit B a pandan y ap ba | premye
benyen | lan. Sepandan, depi | soti ou dwe chéche yon sant sante
(UBS) pou | ka pran pi vit ke posib vaksen BCG a, vaksen ki kite
yon ti mak sounan braponyet timoun nan epi ki pwoteje | kont tout
fom grav tibekiloz.

Kalandriye vaksinal sistém inik sante Brezil la se yoounnn nan sistém
ki pilis konplé nan monnd nlan, epi sa k pi bon, li konplétman gratis
net. Se sa menm, oOu dwe suivakonpanye ak atansyon dat yo make
pou pwochen vaksen yo, nan kat vaksinasyon timoun nan (kat yo ap
ba ou nan moman yo ap ba w liberasyon pou e sotw egzeyat nan
matenite a).

’-‘J
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Lajonis

Kek ti bebe devlope yon koulé jon nan po ko |, yo rele | lajonis.
Pwobléem sa a komanse apati dezyém jou timoun nan epi li gen
tandans ogmante nan katriyém ak senkyém jou yo. Si toutfwa ou ta
remake koulé jon sa a nan pye ak nan men timoun nan, chéche we

yon medsen pou | kapab fé& yon evalyasyon klinik. ltilize te, beny ak
fey bwa ak |6t tretman lakay pa rekdmande epi yo pa efikas.

Le pou | domi

Ti bebe a dwe toujou domi nan béso epi mat la dwe nan yon
gwose ki apwopriye. Li pa bon pou ti bebe a domi souvan nan
charyo bebe, sling, ti chéz machin nan ak jan de bagay sa yo.

Li bon pou ti bebe a ddmi nan chanm paran yo nan premye mwa
yo pou yo ka obséve bebe a epi f& aksyon rapid si yon bagay ta
rive. Sa fé | pi fasil tou pou manman an [& lap bay tete pandan
nwit lan. Sepandan, bebe a pa dwe domi nan kabann paran yo,
menmsi se nan premye mwa yo akoz risk pou | toufe, tonbe oswa
kraze (woule sou li).

Plas ti bebe a se nan béso | epi béso a se pou ti bebe a selman.
Konsa, pa mete nounous, zorye oswa nenpot 16t bagay, menm
bagay pou pwoteje; sa gen risk toufe | epi yo kapab tou ranmase
pousye ak akaryen (bét).




Dra yo ki sou kabann nan dwe byen rantre anba mat la epi nou pa
dwe itilize lenn. Si tanperati a fé frét, mete rad ki pi cho sou ti bebe a.

Tout timoun dwe TOUJOU domi sou do! Sa se pozisyon ki pi an
sekirite, paske timoun nan respire pi byen epi gen mwens risk pou |
ta toufe. Ou ka kite timoun sou vant pandan kék minit pa jou pou
ede | nan devlopman moté, MEN SELMAN I& je | klé (l& | pa nan
domi) epi dwe toujou gen yon gramoun k ap siveye .

Tonbe

Pami tout ijans nou resevwa nan sant ijans yo, tonbe se sa k pi
kouran. Sa rive nan tout laj epi blese yo koze yo kapab tré grav,
sitou nan timoun piti yo akoz gwosé yo epi pwa tét yo an
konparezon ak ko yo epi estrikti zo yo pi frajil. Majorite fwa timoun
yo tonbe, se lakay yo, sa rive ak timoun de 0 a 5 ane epi se I& pa
gen yon moun k ap siveye timoun nan oswa se nan moman moun
nan kite yon |6t bagay distré I. Si w ta wé bebe a gen blese sou i,
| ap vomi, | ap domi depase, | ap kriye san rete oswa nenpot lot
chanjman nan konpoétman |, ale imedyatman nan sant sante ki pi
pré w la pou w jwenn avek yon pedyat.



Kek prekosyon ou dwe pran pou w evite yo tonbe:

1.Pa janm kite bebe yo pou kont yo okenn kote nan kay la, sitou
sou kabann, kanape, echanje, kabann etaj, menm lé timoun nan
poko gen kapasite pou | woule.

2.Asire w ou mete balistrad proteksyon nan nenpot meb ou itilize
pou timoun nan domi.

3.Fé atansyon |& w ap chwazi chéz pou w bay timoun nan manje.
Yo dwe gen yon baz ki laj, fémen epi gen senti. Toujou siveye
timoun nan, menm |¢& li ta atache nan chéz la ak dispozitif sekirite

yo.

4.Nan béso a, Prete atansyon pou w we si woté baz la ase pou
anpeche timoun nan pase anlé kadriyaj la epi pou | ta tonbe. Depi
timoun nan ka kanpe ak yon sipd, nou dwe voye je sou gwose béso
a pou we si | toujou bon pou timoun nan. Kadriyaj béso a dwe nan
woté minimom epol yo lé timoun nan kanpe ladan I. Si |i ta pi ba
ke sa, ou pa kapab itilize béso sa a ankd pou evite risk pou timoun
nan tonbe.

5.Pa janm mete jwét oswa zérye andan béso a. Bagay sa yo kapab
tonbe deyo epi timoun nan al eseye pran yo, li tonbe.

6.Lé timoun nan al sou kabann, mete balistrad pwoteksyon toude

bo.

7.Pa janm itilize twote (chéz bebe). Tré souvan sa rive yon twote
tonbe nan yon eskalye oswa menm sou kote ki pa nan menm-nivo,
epi sa konn lakdz timoun nan blese grav ak chok nan tét epi enténe
lopital.



Transpo

Pa janm transpote ti bebe a nan chéz devan machin nan, sitou sou
janm ou. Lok tout pot yo, senti sekirite ti chéz la dwe boukle epi
suiv korékteman oryantasyon yo pou w ka monte epi fikse chéz
timoun nan.

Ti chéz yo itilize pou timoun yo nan
machin toujou gen enfomasyon

5 ( konsénan laj timoun ki dwe fitilize I.

Fyev

Nou ka di yon timoun gen fyév I& | gen yon tanperati ki depase 37,8°C
yo mezire | ak ed yon temomet. Atansyon: Fyev pa maladi, MEN se
yon siy avétisman enpodtan sitou sou timoun ki poko gen 3 mwa.
Sepandan, li toujou bon pou w sonje gen |6t bagay ki ka koz tanperati
a ogmante, tankou |& w mete twop rad. Lé tanperati a depase 37,8°C
nou ka konsidere timoun nan nan yon eta de fyév, men sa pa vle di
nou dwe ba | medikaman. Nan ka sa a, retire eksé rad ki sou pitit ou
a, idrate timoun ki poko gen 6 mwa & w ba li Ié&t manman oswa dlo,
serom oral epi likid agogo pou timoun ki gen plis pase 6 mwa; pran
tanperati a ankd apre 30 minit. Nan pifd ka, fyév la disparét san-w
pa bay medikaman, sélman ok idratasyon. Si fyév la toujou la,
chéche wé yon medsen pou | f& yon evalyasyon.



Trangleman (Trangle):

Trangleman yo kapab komen sitou nan ti bebe ak timoun piti, paske
yo kirye, yo gen abitid mete bagay (objé) nan bouch yo, yo tré aktif
pandan y ap manje epi yo pa gen kapasite pou yo byen moulen
(kraze) manje a. Nivo gravite a pral depann de jis nan ki pwen
obj¢ a bloke pasaj ki pote l& pou poumoun an. Yon epizod
trangleman yon moun wé ki genyen déyé | touse, souvan po bouch
la vin wouj tou (sitou nan yon timoun ki te toujou an sante), sa se
gwo evidans de aspirasyon (objé a antre nan poumon an).

Konsa depi gen trangleman, timoun nan kdmanse touse pou | ka
voye bagay deyd. Si timoun nan bay siy li gen difikilte pou | respire,
bri pandan | ap respire, bouch wouj oswa | ap soufle anle, pa eseye
retire objé a epi mennen timoun nan lopital ki pi pre a imedyatman.
Nan ka sa yo, pandan w ap eseye retire objé a ak dwét ou (san ou
pa we nan bouch la), souke timoun nan oswa bat do timoun nan,
sa ka fé objé a deplase al fémen goj la nét. Si sa rive aspirasyon an
bloke rantre |& a nét, | ap posib pou w wé timoun nan pa ka bay
okenn son, ni touse. Sa se yon sitiyasyon ekstrém ijans, avék risk
lanmo imedyat. Nan ka sa yo, moun ki responsab la dwe f& manév
pou retire obstak la pandan 16t moun ap rele sévis ijans (SAMU 192).
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Si timoun nan gen mwens ke yon ane, ou dwe apiye bebe a nan
bra w, ak tét li pi ba ke ko |, f& atansyon pou w kenbe bouch
timoun nan ouve. Apre sa, ou dwe aplike senk kou ak “baz” men
w nan do ti bebe a. Apre, vire ti bebe a mete | kouche sou do,
toujou kite | panche epi bouch ouve, epi fé senk konpresyon nan
zo pwatrin ti bebe a, tousuit anba liy imajiné ki trase ant pwent
tete yo. Repete pwosesis sa a jiskaske ti bebe a jete objé a oswa
endispoze.




Si timoun nan ta rete enkonsyan yo rekomande
etap sa yo:

1) Rele yon sévis ijans (si w ta pou kont ou, san w pa gen telefon
selilé nan men w, kite timoun nan epi ale kote ki gen yon telefon;
apre sa, retounen vit);

2) ) Mete timoun nan kouche epi f& de respirasyon bouch nan
bouch;

3) Menm apre li jete objé a deyd ak manev ou fé yo, mennen
timoun nan nan yon sevis ijans;

4) Ouvri bouch |i pou w we si objé a soti. Si | pa soti, f& 30
Konpresyon nan pwatrin li epi ouvé bouch li anko. Si bagay
la softi, retire | ak anpil atansyon ak dwet ou yo nan fom
pensét epi fé de vantilasyon bouch nan bouch anké. Repete
pwosesis sa a jiskaske sekou a rive oswa timoun nan
rekdmanse respire.




Konklizyon

Vin ansent, akouche, bay tete, pran swen ak anseye se aktivite yon
manman fé ki chaje ak defi. L& w jwenn repons sou kék nan pi gwo
dout ou genyen yo sa pral ede w pwofite moman lajwa ak sekirite
toutpandan w ap pran swen ti bebe w la. Nou swete pou pou gid
sa a ka ede w nan etap sa a k ap kdmanse. Sepandan, li nomal
pou gen lot kesyon k ap soulve panda wout la. Poutét sa, ou kapab
konte a swen moun ki travay nan UBS ki pi pre ak kote w rete a
oswa ak kote ki parét nan lis ki anba a.

Si w gen kesyon ou vle poze, chéche nou san grate tét. Priyorite
nou se sante fanmi w.

Avék swen,

Ekip Lopital Inivésite Rejyonal Maringé.

Hospital Universitario Regional de Maringa
Avenida Mandacard, 1.590 Parque das Laranijeiras,
CEP 87083-240, MARINGA, PR

Telefone: (44) 3011-9100

Atendimento de urgéncia e emergéncia 24 horas

Banco de Leite Humano

Avenida Mandacard, 1590 Parque das Laranijeiras,

CEP 87083-240, MARINGA, PR

Telefone: (44)3011-9174

Hordrio de Funcionamento: Segunda a sexta-feira, das 07h as 19h

Pronto Atendimento da Crianca (PAC - UPA Zona Norte)
Avenida Sophia Rasgulaeff, 1053

CEP 87033-400, MARINGA, PR

Atendimento de urgéncia e emergéncia 24 horas

SAMU
Telefone para emergéncias: 192






AAA AAA AA A A

A4 Laas
vy A
’A A A48

A AAANAAAL AAAA, (] AAAL A A M
Y VO O S Y A
ry AA 'A"A AAAA AAAA’
s AAA AAA AAAAAL 4 ATATaTAAL
YRV AAA AAALT A A 'y
DRy AAd A AdAA AA 2 4
N YR L) 'AdAAALAA
s mid Aa A aaanka 4 A4 L
AAA’ A a Al a4 Fvy ATA A4
ALTA ama yyvy A AA"ad TAaa
VO Y SV VW'Y A Al A
AL A AW AA AAA AAA"AA A AAAAAARAALL
A ATATTA AA Iy
[YYVYVL TS AXAA AA A AAAAA XA AAa
4,4 Aghaaaad AA" A AL,
Adad TWARRTATaA ARR A ARRARATA Addad
%A 1 fﬁt 44,8 404 laaaadan T Al
A" A ax “ad%aa" A4
A 7 aamaan AA 03 442453 2
ATAAA A AAA AT A TARL AA"A
Aadaa A A Aaaad a2 2
47741 A TV IO
. 4 TA AT AR Lasadasad
4400 AA 4 ataal
POl I YW V- At‘ i hf A

Referencias

Apoio: Nucleo de Vigilancia Epidemiologica Hospitalar - HUM

Universidade Estadual de Maringd

“RENAVEH

Rede Nacional
de Vigilancia
Epidemiolégica
Hospitalar

SUEM = o= HUM

Hospital Universitario Reglonal de Maringa

VIGIAR SUS

VIGILANCIA, ALERTA E RESPOSTA.

MINISTERIQ DA
SAUDE

PARANA

GOVERNO Do EsTADO

SECRETAR\A DA SAUDE

o BRASIT

GOVERNO FEDERAL



