
I) RENSEIGNEMENTS GENERAUX     :

 IDENTIFICATION DU BENEFICIAIRE     : 

Nom   : NASSIROU

Prénom : ALI.   

Age     : 3 mois.

Nationalité   : Nigérienne

Profession     : Nourrisson

Provenance  : Droum (Mirriah).

Situation  Matrimoniale :   Nourrisson.

Motif d’hospitalisation : Paludisme simple +Diarrhée + Déshydratation sévère.

Sexe     : Masculin.

Religion     :   Parents musulmans.

Ethnie     : Haoussa

Lieu d’hospitalisation : HNZ au service de la Pédiatrie A.   Salle N° 30.     Lit : N°5.

Date d’entrée : 05/05/2017.

Personne à  aviser : ALI  Moussa  mai nama (son père) à Droum (quartier Fadari) Tel  92 11 72 60.

 ANTECEDANTS PATHOLOGIQUES :

-Antécédents  médicaux personnels : Sa  mère  à  dit qu’il  n’a été victime d’aucune maladie 
d’origine médicale qui a nécessité une hospitalisation. 

-Antécédents chirurgicaux personnels : Sa mère à dit qu’il  n’avait jamais été hospitalisé 
d’une maladie d’origine chirurgicale.

 -Antécédents médicaux familiaux : la mère de Nassirou  à dit qu’elle n’a pas connaissance 
d’une maladie d’origine  héréditaire dans sa famille.

 -Antécédents  chirurgicaux  familiaux     : inconnu jusqu’à ce jour.

-Antécédents  gynéco- obstétricaux  : Nourrisson né a terme par voie basse a domicile. 

 -Médication habituelle : Sa mère a dit qu’elle lui donne  les  médicaments  traditionnels; 
achète les médicaments de la rue  et  fréquente  le centre de santé. 



-Constante du jour     de l’observation  : Température : 36.3° C;  pouls : 123 pulsations/mn; 
Respiratoire : 38 cycles  respiratoires/mn. Poids : 5 kg;  taille: 63cm; R/T : inferieur  à – 3 Z 
score.

 -Sources d’information: malade, accompagnante (sa mère) ; l’environnement ; personnel 
soignant, le dossier du client et le carnet de santé de l’enfant. 

II. Collectes des données sur les 14 besoins fondamentaux     :

1. RESPIRER: 

-les voies respiratoires sont intègres: absence d’obstacles  mécaniques et fonctionnels (malformation,
tumeur, concrétion de mucosité;  mucosité, tirage sous costal, geignement, stridor).

-Il a 38 cycles respiratoires/mn, le rythme est régulier.

-la respiration est ample normale. 

-Il  ne tousse pas, il n’a pas de douleur thoracique. 

-Il pleure, mais pas  d’effet sur la respiration.

-La salle est aérée, composée d’une porte ,2 fenêtres, 3 lits dont tous occupés et  un  ventilateur en 
marche.

2. BOIRE ET MANGER   : 

-la cavité  buccale est propre, nourrisson de 3 mois.

- Habituellement il tétait 12fois/j du lait maternel, de l’eau et  de la bouillie. 

-Son menu quotidien est le lait maternel avec de la bouillie.

-Il est pesé régulièrement chaque mois.

- Depuis son hospitalisation il tète moins de 6 fois/j dont la mère ignore la durée du tété.

-Il vomit.

-Sa tété est entrecoupée  par des pleurs et les vomissements.

-L’environnement est favorable pour la satisfaction de ce besoin. 

3. ELIMINER     :

-Absence d’obstacles  mécaniques et fonctionnels (lithiase, malformation, tumeur).

-Sa mère a dit habituellement il urinait plus de 5fois/j et émet les selles 2 a 3fois/j. 

-Actuellement il urine 6 à 7fois/j et défèque 3 à 5 fois/j. Ses urines sont de couleurs jaunes claires, 
dont  la mère ignore la quantité. Les selles sont liquides glaireuses; mais ni sang. 



-Il urine et défèque dans les linges.

- Il transpire quand il fait chaud. 

-Il pleure quand il défèque et urine dans les linges.

-Les linges sont lavés chaque fois par jour. 

4. SE MOUVOIR ET MAINTENIR UNE BONNE POSTURE     :

-Les membres inferieurs sont bien alignés. 

-Absence d’obstacles mécaniques et fonctionnels (malformation, pieds bots). 

-Pouls: 123 pulsations/mn.

- Quand il pleure, il fait des mouvements des membres.

-L’environnement hospitalier  est favorable pour la satisfaction de ce besoin. 

5. DORMIR ET SE REPOSER     :

-Nourrisson de 3 mois. 

-Habituellement il dormait 17h/24h et se réveille  jusqu’à 8 fois/j. 

-Depuis son hospitalisation il s’endort 14h/24h et se réveille jusqu’à  9 fois/j.

-Son sommeil est entrecoupé quand il fait les urines et les selles. 

-Il pleure quand il a envie de téter.

- L’environnement hospitalier est propice  pour la satisfaction de ce besoin. 

6. SE VETIR ET SE DEVETIR     :

-Nourrisson de 3 mois.

-Poids : 5 kg; taille: 63cm. 

-Habituellement sa mère l’habillait selon la saison.

-Actuellement il porte un tee-shirt, mais sans culotte. 

-Il est habillé et déshabillé par sa mère.

-La literie est propre.

 7. MAINTENIR LA TEMPERATURE DU CORPS DANS LES LIMITES NORMALES     :

-la peau est moite, il a une température de 36.3°C.

- Quand il fait chaud sa mère  ouvre les fenêtres et  met le ventilateur en marche.



-Quand il fait froid, elle le couvre avec  un drap.

-Nourrisson de 3 mois 

-La salle est aérée, composée d’une porte ,2 fenêtres, et un  ventilateur en marche.

8. ETRE PROPRE, SOIGNE  ET PROTEGER SES TEGUMENTS     :

-la peau est  moite, Nassirou porte un cathéter. 

-Habituellement sa mère le lavait 2 fois/j.

-Depuis son hospitalisation sa mère le lave 2 fois/j.

- Il y’a la disponibilité de l’eau et du savon.

-Nourrisson de 3 mois.

-Sa literie est propre. 

9. EVITER LES DANGERS     :

-Nourrisson de 3 mois. 

-Il dort sous une moustiquaire imprégnée.

-Nassirou est à jour pour ses  vaccinations: il a reçu:

-A la naissance (BCG+ VPOo); 

-A 6 semaines (Pentavalent 1+VPO1+Pneumo1+Rotarix1);

             -A 10 semaines (Pentavalent2+VPO2+Pneumo2 +Rotarix 2);

- La sérologie  de la mère est négative.

-Il reçoit son traitement régulièrement selon la prescription médicale.

-Nourrisson de 3 mois.

-Il est en sécurité  avec la  présence de sa mère.

10. COMMUNIQUER AVEC SES SEMBLABLES     :

-Nassirou est un nourrisson de 3 mois.

-Il exprime ses besoins en pleurant.

11. AGIR SELON SES CROYANCES ET SES VALEURS MORALES     :

-Nassirou est un nourrisson de 3 mois. 



12. S’OCCUPER EN VUE DE SE REALISER     :

-Nourrisson de 3 mois.

. 13. SE RECREER     :

-Nourrisson de 3 mois. 

-Il suit le regard d’un objet en mouvement. 

14. APPRENDRE :

-Nassirou est un nourrisson de 3 mois.

DONNEES SUPPLEMENTAIRES     :

Examens      de laboratoire:

-NFS:  

-HB: 9,6g/dl (11 -16g/dl).  -GB:   11,5g/dl (4 – 10g/dl);     -GR: 4,03g/dl   (3,5 à 4,2g/dl).        

  -Hématocrite:   28, 6%. (37 à 54) chez un enfant.     GE: positive.              GSRH:    A +

 Traitement arrêté: 

-Ringer 350ml soit 150ml en 1 h et 200ml  en 5h. (PCIME PLAN C).

-Glucosé 10% : 25 ml en IVD pour corriger  l’hypoglycémie.

 Traitement  en cours:

- Gentamicine injectable : 25mg/j en IVD pendant 3 jours.

-Ampicilline injectable: 250ml x 2/j en IVD pendant  7jours.

-Arthemeter  injectable 20 mg: (J1 :16mg;   J2 :8mg  et  J3:8mg).      

 -Fer sirop ¼  de cuillère/j pendant 14 jours pour corriger l’anémie.  

 La mère  apprécie  positivement  l’hospitalisation.

 Coût : Nourrisson de 3 mois (gratuité de soins).



III) ANALYSE ET INTERPRETATION DES DONNEES     :

1  er   NIVEAU : Classification des éléments  pertinents.

Actions  du client permettant la satisfaction des  
besoins

Actions du client ne permettant pas  la 
satisfaction des besoins

1. RESPIRER     :
-les voies respiratoires sont intègres: absence 
d’obstacles mécaniques et fonctionnels 
(malformation, tumeur, concrétion de mucosité;  
mucosité, tirage sous costal, geignement, stridor).
-Il a 38 cycles respiratoires/mn, le rythme est régulier.
-la respiration est ample normale. 
-Il  ne tousse pas, il n’a pas de douleur thoracique. 
-Il pleure, mais pas  d’effet sur la respiration.
-La salle est aérée, composée d’une porte ,2 fenêtres, 
3 lits dont tous occupés et  un  ventilateur en marche.

 

2. BOIRE ET MANGER :
-la cavité  buccale est propre, nourrisson de 3 mois.
- Habituellement il tétait 12fois/j du lait maternel, de 
l’eau et  de la bouillie. 
-Son menu quotidien est le lait maternel avec de la 
bouillie.
-Il est pesé régulièrement chaque mois.
-L’environnement est favorable pour la satisfaction de 
ce besoin. 

-Depuis son hospitalisation il tète moins de 6 fois/j 
dont la mère ignore la durée du tété.
-Il vomit.
-Sa  tétée est entrecoupée par les pleurs et les 
vomissements.

3. ELIMINER :
-Absence d’obstacles  mécaniques et fonctionnels 
(lithiase, malformation, tumeur).
-Sa mère a dit habituellement il urinait plus de 5fois/j 
et émet les selles 2 a 3fois/j. 
- Ses urines sont de couleurs jaunes claires, dont  la 
mère ignore la quantité. 
- Il transpire quand il fait chaud. 
-Les linges sont lavés chaque fois par jour. 

-Actuellement il urine 6 à 7fois/j et défèque 3 à 5 
fois/j
-Les selles sont liquides glaireuses.
- Il urine et défèque dans les linges.
- Il pleure quand il défèque et urine dans les linges.

4. SE MOUVOIR ET MAINTENIR UNE BONNE POSTURE     :
-Les membres inferieurs sont bien alignés. 
-Les membres inferieurs sont bien alignés. 
-Absence d’obstacles mécaniques et fonctionnels 
(malformation, pieds bots). 
-Pouls: 123 pulsations/mn.
- Quand il pleure, il fait des mouvements des 
membres.
-L’environnement hospitalier  est favorable pour la 
satisfaction de ce besoin. 

5. DORMIR ET SE REPOSER     :
-Nourrisson de 3 mois. 
-Habituellement il dormait 17h/24h et se réveille  

-Son sommeil est entrecoupé quand il urine et émet
les selles. 



jusqu’à 8 fois/j. 
-Depuis son hospitalisation il s’endort 14h/24h et se 
réveille jusqu’à  9 fois/j.
 -Il pleure quand il a envie de téter.
- L’environnement hospitalier est propice  pour la 
satisfaction de ce besoin. 
6. SE VETIR ET SE DEVETIR     :
-Nourrisson de 3 mois.
-Poids : 5 kg; taille: 63cm. 
-Habituellement sa mère l’habillait selon la saison.
-Il est habillé et déshabillé par sa mère.

-Actuellement il porte un tee-shirt, mais sans 
culotte. 

7  . MAINTENIR LA TEMPERATURE DU CORPS  DANS LES 
LIMITES NORMALES     :
-la peau est moite, il a une température de 
36.3°C.
- Quand il fait chaud sa mère  ouvre les fenêtres 
et  met le ventilateur en marche.
-Quand il fait froid, elle le couvre avec  un drap.
-Nourrisson de 3 mois 
-La salle est aérée, composée d’une porte ,2 
fenêtres, et un  ventilateur en marche.
8. ETRE PROPRE, SOIGNE  ET PROTEGER SES TEGUMENTS     :
-la peau est  moite, 
-Habituellement sa mère le lavait 2 fois/j.
-Depuis son hospitalisation sa mère le lave 2 
fois/j.
- Il y’a la disponibilité de l’eau et du savon.
-Nourrisson de 3 mois.
-Sa literie est propre. 

- Nassirou  porte un cathéter.

9. EVITER LES DANGERS     :
- Nourrisson de 3 mois. 
-Il dort sous une moustiquaire imprégnée.
-Nassirou est à jour pour ses  vaccinations: il a 
reçu:

-A la naissance (BCG+ VPOo); 
-A 6 semaines (Pentavalent 

1+VPO1+Pneumo1+Rotarix1);
             -A 10 semaines 
(Pentavalent2+VPO2+Pneumo2 +Rotarix 2);
La sérologie  de la mère est négative.
-Il reçoit son traitement régulièrement selon la 
prescription médicale.
-Nourrisson de 3 mois.
-Il est en sécurité  avec la  présence de sa mère.

10. COMMUNIQUER AVEC SES SEMBLABLES     :
 -Nassirou est un nourrisson de 3 mois.
. -Il exprime ses besoins en pleurant.



11. AGIR SELON SES CROYANCES ET SES VALEURS 
MORALES     :
-Nassirou est un nourrisson de 3 mois. 
12. S’OCCUPER EN VUE DE SE REALISER     :
-Nassirou  est un nourrisson  de 3 mois.
13. SE RECREER:

-Nourrisson de 3 mois. 
-Il suit le regard d’un objet en mouvement
14. APPRENDRE     :
-Nassirou est un nourrisson de 3 mois.

2eme NIVEAU     : RELATION ENTRE LES ELEMENTS :

 A l’issue de la collecte des données et de la classification des éléments pertinents, on 
constate que NASSIROU  est  indépendant sur les besoins suivants: 

-Respirer

-Se mouvoir et se maintenir  une bonne posture,

- Maintenir la température du corps dans les limites normales,

- Eviter les dangers, 

-Communiquer avec ses semblables,                                          

-Agir selon ses croyances et ses valeurs morales,

-S’occuper en vue de se réaliser, 

-Se recréer,

-Apprendre.

Toutefois, il est dépendant sur les besoins suivants: 



 -Boire et manger, 

-Eliminer,

 -Dormir et se reposer,                                                   

-Se vêtir et se dévêtir, 

-Etre propre, soignée et protéger ses téguments.

 Les besoins, Boire et manger, Dormir et se reposer, Se vêtir et se dévêtir, 
être propre, soigné et protéger ses téguments sont en relation avec le  
besoin  d’éliminer.

JE  VOUS  REMERCIE !!!!!!



République du Niger

Ecole Nationale de Santé Publique de Zinder

DEMARCHE  EN SOINS INFIRMIER


