Transcription

Traitement du choléra : gestion de la déshydratation

Titre 1, chapitre 1
Condition générale

Un enfant qui n’est pas atteint de déshydratation semble alerte et se porte bien. Un enfant atteint d’un
degré de déshydratation peut étre agité et irritable. Un enfant atteint de déshydratation sévere sera
|éthargique, voire inconscient. [Enfant séverement déshydraté : Jaharadin]

Les yeux d’un enfant qui n’est pas déshydraté ont I’air normaux. lls ne sont pas enfoncés dans les orbites
et ils sont humides. Les yeux d’un enfant atteint d’un degré de déshydratation peuvent sembler
enfoncés dans les orbites. Les yeux d’un enfant atteint de déshydratation sévére peuvent étre tres
enfoncés dans les orbites et peuvent étre secs.

Quand un enfant qui n’est pas déshydraté pleure, il y a des larmes. Les larmes peuvent étre absentes
chez les enfants atteints d’'un degré de déshydratation ou de déshydratation sévere. Chez un enfant qui
n’est pas atteint de déshydratation, la bouche et la langue sont humides. La bouche et la langue d’un
enfant atteint d’un degré de déshydratation peuvent sembler séches. Chez I’enfant atteint de
déshydratation sévére, elles sont tres seches.

Soif

Un enfant qui n’est pas atteint de déshydratation boit normalement. Un enfant atteint d’un degré de
déshydratation a soif en général et boit avidement. Un enfant atteint d’'un degré de déshydratation peut
ne pas boire assez ou étre incapable de boire.

Réponse au pincement de la peau

Quand la peau est pincée sur un enfant qui ne présente pas de déshydratation, elle se rétracte
rapidement. Chez un enfant atteint d’'un degré de déshydratation, elle se rétracte lentement. Chez un
enfant atteint de déshydratation sévére, elle se rétracte trés lentement.

Les principaux signes sont la condition générale, la soif et la réaction de |la peau au pincement. Au moins
deux signes qui correspondent a ces catégories de déshydratation, y compris au moins un signe
principal, vous indiquent s’il faut traiter un degré de déshydratation ou une déshydratation sévére chez
un enfant.
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Titre 1, chapitre 2

Quatre heures apreés avoir regu un traitement de réhydratation, Jaharadin était Iéthargique, mais son
état général était amélioré. Moins de deux heures apres, il pouvait se redresser, mais il avait mauvais
appétit et il refusait la nourriture ou le lait. Toutefois, il était désormais capable de boire une solution de
SRO tout seul. Il était Iégerement léthargique, mais son état général s’améliorait continuellement. Aprés
avoir été pincée, sa peau revenait a son état normal plus rapidement qu’auparavant. Le lendemain
matin, il montrait de nouveau un appétit normal, mais il buvait encore la solution de SRO. Moins d’une
heure apres, il jouait et était prét a rentrer a la maison. Il est difficile de croire qu’il s’agissait du méme
enfant qui était si gravement malade seulement 18 heures auparavant.

[8 : 47 minutes]
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