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Osoba do kontaktu w sprawie opieki nad pacjentem po udarze



WAZNE INFORMACJE

O UDARZE MOZGU

CZYM JEST UDAR MOZGU?

Udar mdzgu jest spowodowany zaburzeniami przeptywu krwi do jakiegos obszaru
mozgu. Zaburzenia te mogg powstac z powodu jednej z nastepujgcych przyczyn:

» Zablokowanie albo zwezenie naczyn krwionosnych w wyniku uszkodzenia badz
procesu chorobowego. Prowadzi to do zatrzymania przeptywu krwi, co oznacza,
ze niektore czesci mdzgu nie mogg zostad zaopatrzone w tlen (powietrze)

i sktadniki odzywcze (pokarmowe). W konsekwencji te czesci moézgu ulegajg
uszkodzeniu i mogg przestac pracowac.

e Moze dojs¢ do pekniecia naczynia krwionosnego. W jego wyniku krew zalewa
mozg i powoduje jego uszkodzenie.

n CZY OSOBY PO UDARZE MOZGU OSIAGAJA
POPRAWE STANU ZDROWIA?

Kazdy udar mozgu jest inny. Zalezy to od tego, jaka czes¢ mozgu ulegta
uszkodzeniu.

e Zazwyczaj osoby po udarze mdézgu powoli osiggaja poprawe stanu zdrowia na
przestrzeni dtugiego okresu czasu, ale prawie nigdy nie odzyskujg go catkowicie.

* Wiekszos¢ ludzi ponownie nabywa umiejetno$é chodzenia, ale ich chod jest
powolny i tatwo dochodzi do upadkow.

* Wiele 0sdb nie odzyskuje petnego zakresu ruchow czy tez kontroli nad dtornmi i
ramionami.

« Niektore miesnie pozostajg porazone badz ostabione, a inne ulegaja
usztywnieniu. Utrudnia to osobom po udarze poruszanie sie i kontrolowanie
ciata.

* Niektore osoby prawie catkowicie odzyskujg petng sprawnosc fizyczng (ruchy
ciata i kontrole nad nim).

* U niektdérych osoéb utrzymujg sie zaburzenia czynnosci umystowych (takich jak
myslenie, procesy decyzyjne i Swiadomosé koniecznosci unikania zagrozen).

n CZY LEKI MOGA PRZYNIEéC POPRAWE W
PRZYPADKU UDARU MOZGU?

Ponowne ozywienie obumartych komdrek mdézgu jest niemozliwe. Leczenie
problemow zdrowotnych, ktére doprowadzity do udaru, moze jednak pomadc

w zapobieganiu kolejnym udarom maozgu. Problemy zdrowotne, ktdére czesto
prowadza do udaru mozgu, to cukrzyca (wysoki poziom cukru we krwi),

wysokie cisnienie krwi, wysoki poziom cholesterolu (zbyt duze stezenie kwasdw
ttuszczowych we krwi) i choroby serca. Osoba, ktéra doznata udaru moézgu,
powinna zgtosic sie do lekarza w celu leczenia tych chordb i sprawdzenia, czy nie
ma innych problemow.




WAZNE INFORMACJE O UDARZE MOZGU

n JAKIE PROBLEMY CZESTO WYSTEPUJA U LUDZI
PO UDARZE MOZGU?

U osdb po udarze mogg wystgpic¢ nastepujgce problemy:

« Utrata sity miesniowej badz porazenie po jednej stronie ciata

« Sztywnosé reki, dtoni i/lub nogi

* Trudnosci w utrzymaniu rownowadgi, tatwe upadanie w pozycji siedzacej i stojgcej
e Trudnosci w mdéwieniu lub rozumieniu mowy

e Zaburzenia kontroli nad odruchem oprdzniania pecherza moczowego i jelit
(potrzeby fizjologiczne) (cho¢ zazwyczaj ulega to poprawie w miare uptywu
czasu)

« Utrata czucia po ostabionej stronie ciata

» Pozorne zapominanie o ostabionej stronie ciata/ignorowanie ostabionej strony
ciata

e Problemy ze wzrokiem (widzeniem)
e Pozorny stan splatania i trudnosci z przypominaniem
e Zaburzenia nastroju i osobowosci

« Zapominanie o tym, jak wykonywadé codzienne zadania

n JAK LECZYC OSOBE PO UDARZE MOZGU?

« Zadbaj, aby taka osoba spedzata mozliwie jak najmniej czasu w tozku.
Pozostawanie zbyt dtugo w t6zku wzmaga ostabienie. Zamiast tego pozwol
takiej osobie na krotkie przerwy celem odpoczynku.

« Pozwdl, aby osoba ta wstawata z tézka o swojej zwyktej porze i sama sie umyta
i ubrata.

« Niech osoba ta spozywa positki wraz z pozostatymi cztonkami rodziny, tak jak
ZazZwWycCczaj.

« Postaraj sie pomdc osobie spedzac dzien wedtug zorganizowanego programul.

« Zachecaj osobe do samodzielnego wykonywania czynnosci wokot siebie. Bgdz
cierpliwy i daj takiej osobie wiecej czasu na wykonanie zadan i doskonalenie
umiejetnosci ich wykonywania. Samodzielne wykonywanie czynnosci w mozliwie
jak najwiekszym zakresie i doskonalenie wykonywania codziennych czynnosci to
dobre ¢wiczenie.

« Pamietaj, ze to osoba dorosta; nigdy nie traktuj osob po udarze tak, jak gdyby
byty one dzie¢mi.




PROBLEMY Z KOMUNIKACJA

CZYM JEST KOMUNIKACJA?

Komunikacja to sposdb wzajemnego przekazywania informacji poprzez mowienie,
gestykulacje (pokazywanie rekami), pisanie lub przy uzyciu innych sposobdw, a
takze zdolnos¢ do rozumienia tych informaciji.

n JAKIE PROBLEMY Z KOMUNIKACJA CZESTO
WYSTEPUJA U OSOB PO PRZEBYTYM UDARZE?

Osoby po przebytym udarze czesto doswiadczajq nastepujacych
probleméw z komunikacja:

« Gtuchota albo trudnosci ze styszeniem. Moze to po czesci wigzac sie z procesem
starzenia sie, a nie zawsze z udarem. Pielegniarka w osrodku moze upewnic¢
sie, ze ucho zewnetrzne (czesc¢ ucha dostepna do badania) nie jest przez nic
zatkane, np. przez woskowine

e Trudnosci z rozumieniem

e Niezdolnos¢ do zaplanowania mowy (potaczenia wtasciwych dzwiekdw w celu
utworzenia stow)

* Niezdolnosc¢ do znalezienia albo dobrania wtasciwych stow

« Niemoznosc¢ kontrolowania miesni pomagajgcych w artykutowaniu stéw, takich
jak jezyk i miesnie szczeki

* Niezdolnos¢ do czytania, pisania lub rozumienia symboli obrazkowych

« Niezdolnos¢ do gtosnego mdwienia




PROBLEMY Z KOMUNIKACJA

n W JAKI SPOSOB MOGE ROZWIAZAC TE
PROBLEMY Z KOMUNIKACJA?

Gdy mowisz do osoby po udarze mézgu:

e Skieruj swoja twarz w strone tej osoby.

e Patrz tej osobie w oczy.

« Stan blisko tej osoby.

« Mow powoli i wyraznie, zwtaszcza jesli osoba ta jest zmeczona.
- Uzywaj swojego normalnego gtosu. Nie krzycz.

« Jedli osoba nie zrozumiata, potwdrz jeszcze raz to, co powiedziates.
e Uzywaj krotkich zdan.

e Miedzy zdaniami réb przerwy.

e Podczas moéwienia gestykuluj (pokazuj rekami).

 Rozmawiaj o zwyktych, codziennych tematach.

« Jesli osoba nie jest w stanie méwic¢, zadawaj pytania, na ktére mozna
odpowiedzied ,tak” lub ,nie”.

« Jedli nie masz pewnosci, czy osoba Cie zrozumiata, popros ja o powtdrzenie
waznych informacji.

Gdy stuchasz osoby po udarze mézgu:

* Badz cierpliwy.

¢ Obserwuj ruchy warg osoby.

* Przypomnij osobie, aby mowita powoli i wyraznie.

* Przypomnij osobie, aby mocniej sie koncentrowata podczas wypowiadania
trudniejszych stow.

« Jesli nie jestes w stanie zrozumied, popros osobe o powtdrzenie. Nie udawaj, ze
zrozumiates.

e Zachec osobe do uzywania imion cztonkdow rodziny i znajomych.
« Zachec osobe do uzywania czestych stdow, takich jak ,czesc¢” lub ,,dziekuje”.

« Jesli osoba nie jest w stanie méwic, zached jg do gestykulowania rekami
i wskazywania na przedmioty.

Wskazowki ogdlne:
e Dopilnuj, aby w tle nie byto hatasu.

* Wytacz telewizor albo radio.




PROBLEMY Z KOMUNIKACJA

JAK JESZCZE MOGE USPRAWNIC KOMUNIKACJE?

Korzystaj z tablicy
z literami alfabetu.
Niektdre osoby po
udarze moga by¢ w
stanie przeliterowac

nazwe pozadanej
rzeczy.
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Czy wszystko w porzgdku?

Bardzo dzigkuje!






ZABURZENIA CZYNNOSCI

INTELEKTUALNYCH (PROCESU
MYSLOWEGO) | ZACHOWANIA

JAKIE ZABURZENIA CZYNNOSCI
INTELEKTUALNYCH | ZACHOWANIA MOGA
WYSTAPIC U OSOBY PO UDARZE?

Z powodu uszkodzenia mdézgu niektdre osoby po udarze mézgu majg trudnosci

z zapamietywaniem lub rozumieniem. Inne z kolei majg trudnosci z kontrolowaniem
uczuc i pragnien (potrzeb), i wykazujg dziwne zachowania. Tego rodzaju problemy
nie wystepujg jednak u wszystkich oséb, ktdre przeszty udar mézgu. Terapeuta
zajeciowy moze sprawdzi¢, czy dana osoba doswiadcza ktéregokolwiek z tych
problemow.

n W JAKI SPOSOB OBJAWIAJA SIE WYZEJ
WSPOMNIANE PROBLEMY?

Mozna zaobserwowad:
« Splatanie: osoba nie rozpoznaje ludzi, nie wie, gdzie jest (w jakim miejscu), ktora
jest godzina ani jaki dzien.

« Problemy z pamiecig krotkotrwata: osoba nie pamieta, na przyktad, co zostato
powiedziane godzine temu.

« Niepodejmowanie zadnych czynnosci bez polecenia: przyktadowo, osoba nie
wstanie z tozka, jesli nie otrzyma takiego polecenia.

e Trudnosci z wykonaniem prostych czynnosci: czynnosci, takie jak wktadanie
swetra, stanowig duza trudnos¢.

« Brak kontroli (na przyktad nad gniewem, pozadaniem seksualnym albo
jedzeniem): osoba moze przystepowac do wykonywania czynnosci, zanim je
doktadnie przemysli.

« Nieodpowiednie zachowanie: na przyktad, osoba moze smiac¢ sie z kogos, kto
doznat urazu.

« Postawe roszczeniowa: na przyktad, osoba po udarze mézgu moze domagac sie
natychmiastowej albo nieustajgcej uwagi.

« |gnorowanie ostabionej strony ciata: na przyktad, podczas szukania czegos,
osoba nie podejmuje nawet proby spojrzenia w kierunku ostabionej strony ciata.

« Nierozumienie idei pieniedzy albo postugiwania sie nimi.
+ Depresja/nieustanne odczuwanie skrajnego smutku i przygnebienia.

e Dtugie usprawiedliwianie dziwnych zachowan wynikajgce z braku swiadomosci o
istniejgcych problemach.




ZABURZENIA CZYNNOSCI INTELEKTUALNYCH (PROCESU MYSLOWEGO) | ZACHOWANIA

n JAK MOGE PORADZIC SOBIE Z TEGO TYPU
PROBLEMAMI?

e Zwrdod sie do terapeuty zajeciowego albo psychologa behawioralnego z prosbg
o profesjonalng pomoc (popros pracownika miejscowego osrodka o skierowanie
Cie do wtasciwej osoby).

« Czesto podawaj osobie po przebytym udarze date, dzierh i godzine. Umiesé
W pomieszczeniu zegar i kalendarz, i pokazuj je regularnie tej osobie.

« Codziennie trzymaj sie tej samej rutyny, pilnujgc, aby jedzenie positkdw,
pielegnacja ciata (kgpiel, mycie zebdw, czesanie wtosdw) i odpoczynek
odbywaty sie w tym samym czasie i w ten sam sposdb.

e Wszelkie zmiany w rutynie, na przyktad koniecznos$¢ pojscia do sklepu lub
osrodka, zaczynaj wyjasniac¢ z duzym wyprzedzeniem. Czesto powtarzaj to
wyjasnienie.

« Nie pozwalaj na okreslone zachowanie jednego dnia, podczas gdy w inne dni go
zabraniasz. Zdecyduj, co wedtug Ciebie jest dopuszczalnym zachowaniem i badz
konsekwentny.

* Nie pozwdl, aby osoba uzywata ztego zachowania do kontrolowania Cie. Na
przyktad, nie ulegaj osobie, dajac jej to, czego chce tyko dlatego, ze nieustannie
krzyczy.

 Wprowadz jasne zasady dotyczace niedopuszczalnego zachowania. Na przyktad
powiedz: ,Nie krzycz. Nie odpowiem, jesli bedziesz krzyczed”.

« Nie Smiej sie z dziwnego i ztego zachowania, na przyktad przeklinania, nawet
jesli jest ono zabawne.

* Informuj osobe, kiedy jej zachowanie jest dobre i akceptowalne. Na przyktad
powiedz: ,Lubie Ci pomagad, kiedy mi dziekujesz”.

e Pozwol osobie uczestniczy¢ w podejmowaniu decyzji.

« Pozwodl osobie wykonywacd jak najwiecej czynnosci wokot siebie, ale pozostan
dostatecznie blisko, aby zapewnic¢ jej bezpieczenstwo, na przyktad w tazience
i kuchni.

¢« Normalnym zjawiskiem wsrod osdb po udarze jest zwiekszona sktonnos¢ do
ptaczu. Jezeli ptacz nie jest spowodowany depresjg, nalezy odciggngc¢ uwage
osoby, proszac jg o policzenie do dziesieciu lub wziecie gtebokich oddechdw. Nie
okazuj zbyt duzego wspodtczucia, poniewaz spowoduje to nasilenie ptaczu.




JAK UKEADAC OSOBE, KTORA

PRZESZt A UDAR MOZGU

Siedzenie badz lezenie w prawidtowej pozycji moze pomdc osobom po przebytym udarze w szybszej
rekonwalescencji i lepszym funkcjonowaniu. Siedzenie lub lezenie w nieprawidtowych pozycjach moze
nasili¢ takie problemy jak sztywnos¢, bdl lub zaburzadé swiadomosc¢ ostabienia jednej strony ciata.

n w JAKI SPOSOB OSOBA POWINNA BYC ULOZONA
W LOZKU?
Ogodlne wytyczne:

« Uzywaj sztywnego materaca (nie moze byc¢ zbyt miekki ani zbyt twardy) albo wtdz pod
materac drewniang deske, np. stare drzwi.

+ Sciana powinna zawsze znajdowac sie po silniejszej stronie ciata osoby.

« Osoba powinna leze¢ z ostabiong strong ciata blizej drzwi, telewizora, krzesta dla gosci i tak
dalej. Dzieki temu nie bedzie mogta zapomniec¢ o ostabionej stronie ani jej ignorowac.

e Osoba powinna spedzac¢ mozliwie jak najmniej czasu w tdzku.
e W czasie przebywania w tdzku osoba powinna lezec¢ na jednym z bokdw, a nie na plecach.

« Jesdli osoba jest catkowicie nieruchoma, nalezy jg co dwie, trzy godziny obracac na drugi
bok, aby zapobiec sztywnosci i powstaniu odlezyn.

Spanie na obu bokach

Lezenie na silnej stronie. Lezenie na ostabionej stronie.
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Wyciggnij ramig, tak aby tokiec¢ znajdowat sie daleko od reszty ciata i utdéz je w wygodnej pozyciji.
Ostabiona dton powinna by¢ otwarta i pusta.

Kiedy osoba lezy na silnej stronie, umies¢ cos$ pod ostabionym tokciem i dtonig, aby je
podtrzymywac.

Kiedy osoba lezy na ostabionej stronie, dopilnuj, aby nie lezata na stawie barkowym. Utéz ramie
przed klatka piersiowa, tak aby nie byto przykryte ciatem.

Zegnij wierzchnig noge w kolanie.
Pod kolano i stope wierzchniej nogi wtdz poduszki lub ztozony koc, aby je catkowicie podtrzymac.

Jesli tézko nie jest dostatecznie szerokie, pozwdl, aby ostabiona dton i ramie spoczywaty na
kartonowym pudetku lub na przytézkowym stoliku. Sprawdz, czy pudetko lub stolik ma takg sama
wysokosé jak tézko - nie jest nizsze ani wyzsze.
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Prawidtowe lezenie na plecach

=

_—

Nie pozwol, aby osoba lezata w
t6zku ze stosem poduszek pod
plecami.

Moze to spowodowac:

Odlezyny

Problemy z oddychaniem

Problemy z przetykaniem
Wzmozong sztywnosc¢ ramion
i Ndg

Wygiecie kregostupa

/
/ ) é \\ }Kb? i wysuniecie gtowy do przodu

n Osoba moze lezeé na plecach tylko przez krotki czas.

E Umiesc stolik przytdzkowy po stabej stronie.

Prawidtowe siedzenie w tézku (tylko, jesli osoba nie jest w stanie wstac¢ z t6zka)

Pomdz osobie usigsé w pozycji wyprostowanej z nogami wyciggnietymi do przodu. Dla
zwiekszenia wygody mozesz podtozy¢ pod kolana poduszke.

Osoba powinna opierac plecy o sciane albo zagtowek. Jezeli nie ma mozliwosci przesuniecia
osoby blizej gdrnej czesci tézka, umiesé miedzy nig a zagtdwkiem krzesto albo stotek.

Za plecami umiesc jako oparcie poduszki lub zwiniety koc.

Zréb z pudetka przenosny stolik (patrz ponizej), ktéry postuzy do podtrzymania ramion.

Taka pozycja siedzaca jest dopuszczalna tylko w przypadku oséb, ktére nie sg w stanie wstac z
tézka.
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Jak zrobié¢ przenosny stolik z kartonowego pudetka

n Uzyj mocnego pudetka, E Odetnij klapy lub przyklej B Narysuj tuk na dwdch
ktore jest wystarczajgco je do wewnetrznych scian przeciwlegtych $cianach
szerokie, aby wygodnie pudetka, aby wzmocnié pudetka. Postuzy to do
pomiesci¢ obydwa uda. jego boki. wykonania wyciecia na

nogi pod spodem pudetka,
dlatego tuk musi byc¢
dostatecznie duzy.

[

D

n Tak powinien wyglgdac B Nastepnie wytnij tuk wzdtuz E Przenosny stolik jest
gotowy tuk. linii. gotowy do uzycia.
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n W JAKIEJ POZYCJI POWINNA SIEDZIEC OSOBA?

Prawidtowe siedzenie na krzesle lub wézku inwalidzkim

W przypadku
korzystania z wozka
inwalidzkiego zawsze
uzywaj siedziska na
wozek inwalidzki.

Ogodlne wytyczne:
« Krzesto musi byc¢ na tyle waskie, aby byto dobrze dopasowane do osoby.

* Krzesto musi byc¢ twarde. Uzywaj krzesta z twardym siedziskiem, a nie wyscietanym
(tapicerowane krzesto).

e Osoba musi usigs¢ mozliwie jak najbardziej pionowo, z plecami przylegajacymi do tylnego
oparcia krzesta.

* Dolna czesc¢ korpusu osoby musi stykac sie z oparciem krzesta. Jesli siedzgc z plecami
odciggnietymi do tytu, osoba nie potrafi zachowac rownowagi lub jest jej niewygodnie, wtéz
niewielkg poduszke z tytu siedzenia.

« Postaw stopy osoby na podtodze lub na podndzku, tak aby byty one podparte. Jesli
stopy nie siegajg podtogi, postaw je na drewnianym bloczku, stosie gazet lub zwigzanych
kartonow.

Nieprawidtowa pozycja siedzaca moze
spowodowad u 0sdb po przebytym
udarze:

« Dyskomfort lub bdl

« Sztywnosc¢ ostabionej nogi lub ramienia
* Obrzek dtoni i ramienia

e Zsuniecie sie z krzesta

Za’rO; pas Nie zaktadaj pasa
wokot bioder / \ wokot brzucha ani
osoby, tak aby Ca— S klatki piersiowej.
jego konce , -

- W razie zatozenia pasa
wychodzity .

wokot brzucha albo

dotem, od

klatki piersiowej osoba

strony tylnych W dalszym clagu

rogoéw krzesta
i zapnij go.

zsunie sie z krzesta.




JAK UKEADAC OSOBE, KTORA PRZESZtA UDAR MOZGU

n JAK PRZYMOCOWAC PAS DO KRZESEA?

W przypadku wézka inwalidzkiego

n Przymocuj pas do ramy E Pas mozna rowniez B Jesli uzywasz jednego
wozka inwalidzkiego, przymocowac do dtugiego pasa, ktory
uzywajgc dolnej sruby na pionowej czesci ramy zapina sie z przodu
oparciu wozka lub tylnej wozka inwalidzkiego, tuz osoby, zawin go,
Sruby na siedzeniu. ponizej tylnego kranca formujac petle wokot

siedzenia. goérnej ramy wozka

inwalidzkiego po jednej
stronie, ponizej tylnego
kranca siedzenia.

n Nastepnie przeciggnij
go do przeciwnej strony
ramy, ponizej tylnego
kranca siedzenia.

W przypadku zwyktego krzesta

Przywiaz pas do tylnych nég
krzesta, tuz ponizej siedzenia.




JAK UKEADAC OSOBE, KTORA PRZESZtA UDAR MOZGU

W JAKI SPOSOB PODEPRZEC RECE | DLONIE?

Do podtrzymywania
ramion nie nalezy
uzywac podwieszkKi.

Ogdlne wytyczne:
e Zawsze pilnuj, aby cate przedramiona wraz z tokciem i dtonig spoczywaty na stole,
podtokietniku lub podstawce. Zobacz przyktadowg podstawke ponizej.

« Dton powinna byc¢ otwarta, a jej wewnetrzna czes¢ powinna lezec ptasko na stole,
podtokietniku lub podstawce.

« Kiedy osoba siedzi, nie wolno podpierac jej ostabionego ramienia za pomocg poduszek
umieszczonych na jej kolanach. Takie rozwigzanie nie zapewnia wystarczajgcego podparcia
i moze prowadzi¢ do obrzeku dtoni albo zwichniecia stawu barkowego. (Zasady dbania o
staw barkowy opisano w rozdziale 6).

Przyktadowa podstawka

Podstawke mozna wykonac¢ z grubej twardej ptyty lub cienkiej sklejki. Powierzchnie i krawedzie
podstawki nalezy oszlifowad. Powierzchnie podstawki mozna pomalowac lub polakierowac,
aby zabezpieczy¢ jg przed dziataniem wody i utatwi¢ czyszczenie. Wielkos$¢ podstawki mozna
dostosowac do wymiardw krzesta i rozmiaru osoby.




JEDZENIE, PRZELYKANIE

| PIELEGNACJA ZEBOW/JAMY USTNEJ

JAK MOGE POMOC OSOBIE PRZY JEDZENIU?

Osoba musi wykonac¢ nastepujace czynnosci:
e Przyja¢ pozycje siedzgca do wszystkich positkdw

Jesli w trakcie
jedzenia osoba czesto
* Siedzie¢ w pozycji wyprostowanej kaszle lub krztusi sie,
ZWroc sie o pomoc
do terapeuty mowy.
Moze on sprawdzié,

e Oprzec rece na stole czy dana osoba jest
w stanie bezpiecznie
potykacé pokarm i

ptyny oraz udzieli¢
o Jesc ma+ym| kesam| i p|é mal’ym| +ykam| n|ezbednych porad

* Lekko wysuna¢ gtowe do przodu

e Patrzed na jedzenie

* Oprzec stopy ptasko na podnodzku wdzka inwalidzkiego
lub na podtodze

e Przesungd przezuty pokarm na srodek jezyka przed jego potknieciem w celu usprawnienia

* Pi¢ z petnej szklanki albo przez stomke, aby nie dopusci¢ do SO

odchylania sie gtowy

* Pozostac¢ w pozycji siedzgcej przez co najmniej 20-30 minut po jedzeniu, aby
strawi¢ pokarm

Opiekun musi wykona¢ nastepujace czynnosci:

* Przyjgc¢ pozycje siedzgcag do wszystkich positkow

W przypadku pozostawania w pozycji stojgcej umiesci¢ stope na niskiej podpodrce, na przyktad
drewnianym klocku badz niskiej taweczce

e Zawsze trzymac plecy prosto; nie pochylac sie

* Podeprzed gtowe osoby na swoim ramieniu znajdujgcym sie blizej osoby

* Witozyc¢ pokarm do ust osoby, po jej silniejszej stronie, umieszczajgc go miedzy zebami

» Podawac geste ptyny oraz pokarmy o lekkiej konsystencji. Najtatwiejsze do potkniecia sg jogurty,
budynie i geste zupy

Dopilnuj, aby gtowa
osoby nie przechylata
sie na bok ani do tytu.

¢ Nie pozwol, aby
ostabione ramie
zwisato lub
spadato ze stotu,
podtokietnika czy
podstawki.

Dopilnuj, aby stopy
nie zsunety sie z

podndzkow wozka
inwalidzkiego.
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Aby dosiegnaé pokarmu, osoba nie powinna unosic¢
szyi badz gtowy ani tez wysuwac ich do przodu.
Utrudnia to przetykanie.

e Trzymaj tyzke tuz przed jama ustna.

* Wtdz tyzke do ust osoby. Osoba nie powinna
musiec przesuwac gtowy w kierunku tyzki.

K] W JAKI SPOSOB MOGE POMOC OSOBIE PRZY PICIU?

¢« Chwyc¢ palcami policzek, brode i zuchwe osoby,
aby pomac jej zamkna¢ wargi lub usta. Uwazaj,
aby nie odchyla¢ gtowy.

« W przypadku uzywania stomki zawsze nalezy
ja wktadac do ust w kierunku policzka, po
silnej stronie ciata.

e Jezeli osoba nie jest w stanie pi¢ z kubka
ani przez stomke, podawaj ptyn do ust przy
pomocy bezigtowej strzykawki (wstrzykniec).

e Podawaj go po silniejszej stronie ust, obok
policzka. Wstrzyknij ptyn w strone policzka.
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W JAKI SPOS()B MOGE POMOC OSOBIE, KTORA MA
TRUDNOSCI Z NABRANIEM JEDZENIA NA WIDELEC/
LYZKE JEDNA REKA?

Uzywaj gtebokiego talerza albo talerza z ostonka zabezpieczajaca przed
zsuwaniem sie jedzenia z talerza.

Gteboki talerz. Talerz z ostonka dostepny w Ostonka na talerz wykonana
sklepach. domowym sposobem.

Jak wykona¢ ostonke na talerz

n Wez pustg, jedno badz E Narysuj pozioma linie B Nastepnie narysuj linie
dwulitrowa, plastikowa na wysokosci 5 cm od poprzeczng do linii
butelke po mleku lub spodu butelki (wzdtuz poziomej, przebiegajacyg
soku. jej catego obwodu). przez caty spod butelki.
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E Przekroj spod na
dwie czesci wzdtuz
narysowanej po srodku
linii.

n Thac wzdtuz linii
poziomej, odetnij spdd
butelki.

W ten sposdb ﬂ Uzyj jednego z tych a Przymocuj go do brzegu
otrzymates dwa luzne kawatkdéw. Przytnij go z talerza za pomoca
kawatki butelki. jednej strony do takiej spinaczy do bielizny.

samej szerokosci, jaka
ma brzeg talerza.
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Jak wykonaé deske do smarowania i obierania dla oséb mogacych uzywac tylko jednej
reki

Smarowanie jedng reka.

Potrzebne materiaty:

Kawatek drewna, np. stara
deska do chleba, o wymiarach
15cm x 15 cm

Trzy gwozdzie 8 cm
Cztery krotkie gwozdzie

Dwa paski metalu lub
mocnego plastiku o dtugosci
6 cm i szerokoscio1cm
wiekszej niz szerokos¢ drewna

Bom

Obieranie jedna reka. Deska do smarowania i obierania
przy uzyciu jednej reki.

Sposoéb wykonania:

n Whbij mtotkiem trzy dtugie gwozdzie
w jednym rogu drewnianej deski, ustawiajac
je w ksztatt trojkata lub kwadratu (patrz
rysunek).

E Wzdtuz obu krawedzi przy narozniku
przeciwlegtym do gwozdzi przymocuj
metalowe lub plastikowe paski, uzywajgc
do tego matych gwozdzi. Paski powinny
wystawac na wysokosc¢ 1 cm powyzej deski.

Wymiary i dane techniczne
deski do smarowania

LY
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bom

lom § ——1

T i obierania
1Scm
- -
- »
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Jak pogrubié raczke, jesli trzymanie cienkiej raczki sprawia osobie trudnosci

Potrzebne materiaty: Sposéb wykonania:

e tyzka lub widelec n Aby zwiekszy¢

* Kawatek pianki o duzej powierzchnie uchwytu,
gestosci, o wymiarach ok. owin raczke tyzki badz
6 cm x 10 cm (w zaleznosci widelca pianka.

od dtugosci tyzki i tego,
jaka grubosc¢ uchwytu
chcesz uzyskac)

E Przymocuj tasmg
opatrunkowa/mocna
tasma klejaca.

* Tasma opatrunkowa/mocna
tasma klejaca

n W JAKI SPOSOB MOGE POMOC OSOBIE PRZY MYCIU
ZEBOW?

n Posadz osobe przed
lustrem.

E Osoba musi siedzie¢ w
pozycji wyprostowanej.

B Gtowe nalezy trzymac
prosto.

n Ostabione ramie nalezy
utozy¢ na stole lub na
krawedzi miski.

B Stan za osobg i patrz

w lustro.

n Przytéz szczoteczke do dzigset i zebdw E Szczotkuj, wykonujgc mate ruchy
osoby pod katem 45° (lekko pochylong). okrezne.

B Szczotkuj zeby zardwno po stronie n Czyszczac przestrzen pomiedzy zebami
wewnetrznej, jak i zewnetrznej. nicig dentystyczng, uzywaj uchwytu
na ni¢. Przyktadowy uchwyt na ni¢
przedstawiono na nastepnej stronie.
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JAK MOGE POMOC OSOBIE, KTORA MA ZBYT SLABA
DLON, ABY UTRZYMAC SZCZOTECZKE DO ZEBOW?

— E— ]

Prosty uchwyt na
szczoteczke mozna

wykonac z wytrzymatego,
nieelastycznego materiatu, na
przyktad z tkaniny lub tasmy
tapicerskiej. Wykonaj pasek,
ktory mozna przymocowac
do dtoni za pomoca rzepu.
Na wysokosci wewnetrznej
czesci dtoni naszyj na pasku
kieszonke, w ktorej zmiesci
sie szczoteczka. Kieszonka
powinna scisle przylegac do
szczoteczki, aby utrzymywac ja
nieruchomo.

Inne rozwiazania
utatwiajgce uchwyt:

e Uzywaj grubszej raczki.
Mozesz pogrubic rgczke we
wczesniej opisany sposob
albo zaopatrzyc sie w tego
rodzaju sprzet w sklepie
specjalistycznym.

e Uzywaj dtuzszej raczki.
To rozwigzanie dobrze
sprawdza sie w przypadku
0sob, ktére majg trudnosci
z dostatecznie wysokim
podniesieniem rak.

e Kup uchwyt na szczoteczke
w specjalistycznym sklepie.




ZASADY DBANIA O STAW BARKOWY

U wielu osdéb, ktdre przeszty udar mdzgu, pojawia sie bdl i/lub sztywnosé barku. Mozna temu
zapobiec poprzez odpowiednie dbanie o staw barkowy.

E] JAKI JEST PRAWIDLOWY SPOSOB
POSTEPOWANIA Z OStABIONA BADZ
SPARALIZOWANA REKA?

Ogodlne wytyczne:

+ Kiedy pomagasz osobie obrdci¢ sie na drugi bok, usigsc, wstac
itd., podtrzymuj jg wokot klatki piersiowej.

» Przed myciem lub zatozeniem ubrania na ostabiona reke, ramie.

zawsze pilnuj, zeby ramie byto luzne (swobodne).

n W1t6z swojg dton pod n Przesun topatke do E Kiedy reka moze
topatke po ostabionej przodu. wykonywac swobodne
stronie ciata. B Przytrzymaj ramie tuz ruchy, delikatnie

B3 Ostroznie przesuwaj nad tokciem i ostroznie przytrzymaj jg powyzej
topatka na bokii do obrdd je wraz z dtonia tokcia i odsun od ciata.
przodu. na zewnatrz. E Wyprostuj tokiec.

B Powtorz te czynnosc B Przerwij, jesli osoba m Nastepnie ostroznie
kilka razy, az ramie zacznie odczuwacd bol. podnies staw barkowy
zacznie sie swobodnie Nie przytrzymuj reki za w gore i/lub przesun
poruszac. dton ani przedramie, na bok i umyj reke albo

poniewaz mozesz w ten zatdz na nig ubranie.

sposob spowodowac bal
lub uszkodzenie tokcia.

n CO NALEZY ;ROBlC’ Z BARKIEM PODCZAS OBRACANIA
OSOBY W LOZKU?

« Przed obrdceniem osoby na ostabiony bok, rozluznij topatke w taki sam sposdb, jak opisano
powyzej, a nastepnie przesun jg do przodu (w kierunku klatki piersiowej).

e Przytrzymaj reke i bark w pozycji wysunietej do przodu. Utrzymujac te pozycje, osoba moze
obroécic sie na ostabiong strone.

« Dopilnuj, zeby osoba nie lezata na stawie barkowym.




ZASADY DBANIA O STAW BARKOWY

JAK NALEZY PODPIERAC BARK, KIEDY OSOBA
ZNAJDUJE SIE W POZYCJI SIEDZACEJ?

« Podeprzyj tokie¢ tuz przy boku ciata, aby staw barkowy znajdowat sie w bezpiecznej
pozycji. Podparcie musi by¢ na tyle wysokie, aby barki znajdowaty sie na tej samej
WYSoKkosci.

« Jesli podparcie bedzie zbyt niskie albo zbyt oddalone od ciata, kos¢ ramienna moze wypascé
z panewki, co spowoduje rozciggniecie stawu barkowego i bol.

DLACZEGO NIE NALEZY UZYWAC PODWIESZKI?

Podwieszka stuzgca do zawieszenia reki z przodu ciata spowoduje jeszcze wiekszg sztywnosg,
skrécenie miesni wokdt stawu barkowego i uniemozliwi poruszanie dtonig do boku ciata. W
konsekwencji, w momencie podnoszenia reki w celu zatozenia ubrania albo umycia, nastapi
$ciggniecie miesni. Stosowanie podwieszki moze takze spowodowac zgiecie i sztywnosdé
nadgarstka, a takze obrzek dtoni.

DLACZEGO NIGDY NIE WOLNO DAWAC OSOBIE
PILECZKI DO SCISKANIA?

Nigdy nie dawaj osobie piteczki do sciskania w ostabionej dtoni, poniewaz tego typu czynnosc
zwiekszy sztywnosc¢ jej miesni, a otwarcie palcow w celu wymycia i wysuszenia dtoni bedzie
coraz trudniejsze.

JAKIE CWICZENIA SA KORZYSTNE DLA BARKOW?

Proste ¢wiczenia polegajace na swobodnym poruszaniu barku, tokcia
i nadgarstka w komfortowym zakresie ruchu

n Wez solidne krzesto z E Nastepnie popros B Osoba chwyta silng dtoniag
dobrym oparciem dla osobe, aby pochylita topatke po ostabionej
plecéw. Niech osoba sie do przodu i powoli stronie ciata, przeciggajac
usigdzie z dolng czescia przyblizyta tokiec dton pod pacha lub
plecow opartg o tylng ostabionej reki do nad barkiem. Delikatnie
czesc¢ krzesta i ze wewnetrznej strony przyciaga goérng czesdé
stopami spoczywajgcymi kolana ostabionej nogi. ciata w strone silnego
na podtodze. kolana. Nalezy powtarzac

to ¢wiczenie do momentu
maksymalnego wysuniecia
topatki do przodu.



ZASADY DBANIA O STAW BARKOWY

n Osoba pochyla ciato B Powoli prostuj ramie E Jesli jest to mozliwe,
do przodu, chwyta miedzy kolanami pozwol, aby osoba
ostabiong reke na w Kierunku stop, wyciggneta reke az do
wysokosci nadgarstka do maksymalnego podtogi.

i zaczyna delikatnie wyprostu zgiecia
prostowac tokie¢ nad tokciowego.
kolanem.

Nastepnie niech osoba ﬂ Zacznij przesuwacd n Kontynuuj przesuwanie
przesuwa rece w bok, do dtonie do gory w strone dtoni w gdére wzdtuz
momentu kiedy znajda dolnej czesci ostabionej ostabionego uda.
sie po jednej i po drugiej nogi.

stronie ostabionego
kolana. Dtonie powinny
byc¢ jak najblizej stopy.




ZASADY DBANIA O STAW BARKOWY
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m Ztgcz dtonie na srodku m Nastepnie osoba m Dalej przesuwaj je
ciata i przesuwaj je w przesuwa dtonie do W gore do czubka
gore klatki piersiowe;j. gory i stara sie dotknac gtowy. Cwiczenie nalezy
nosa. Cwiczenie nalezy kontynuowad, tylko jesli
kontynuowad, tylko jesli nie wywotuje ono bodlu.

nie wywotuje ono bodlu.

m Jesli bark nie jest bolesny lub sztywny, osoba
powinna wyciggnac¢ catkowicie albo mozliwie mocno
wyprostowane rece do gory, w zakresie, ktdéry nie
powoduje bdlu.

m Cwiczenie nalezy powtdrzyé pie¢ do dziesieciu razy
W ciggu jednej sesji, co najmniej jeden raz dziennie.
Za kazdym razem, kiedy osoba wykonuje to ¢wiczenie,
dopilnuj, zeby postarata sie nieco bardziej rozciggnac
stawy.

m W razie wystgpienia bdlu nalezy zaprzestac rozciggania.
W razie wystgpienia bdlu nalezy przerwac rozcigganie i
powtdrzyc niektdére z wezesniejszych etapdw ¢wiczenia.




ZMIANA POZYCJI W £OZKU

Zasady ogdlne to:
* Nigdy nie ciggnij za reke ani noge.

* Stan blisko osoby, bez napierania na nia.

e Zawsze wyjasnij osobie, co chcesz zrobid. e Ugnij kolana i wyprostuj plecy.

* Popros osobe, aby pomagata Ci na tyle, na ile

moze.

> JAK POMOC KOMUS ZMIENIC POZYCJE W tOZKU WE

DWIE OSOBY?

W niskim tézku

10

28

Pomdz osobie usigsc ze zgietymi kolanami.
Oboje opiekunowie stajg twarzg do osoby i zginajg noge od
strony osoby, i kazdy z nich kleka po przeciwnej stronie tozka.

Kazdy z opiekundw wktada ramie pod pache osoby po swojej
stronie. Osoba moze potozyc¢ silng reke na plecach opiekuna.

Opiekunowie powinni uwazad, aby nie wbija¢ ramion w pachy.
Opiekunowie powinni podeprzec sie na rekach utozonych
najdalej od osoby.

Nastepnie opiekunowie powinni objg¢ drugg rekg goérng czesc
ndg osoby, tuz pod posladkami.

Oboje opiekunowie przyciskajg ramiona do ciata osoby.
Opiekunowie powinni uwazac, aby nie wbija¢ ramion w pachy.
Kazdy z opiekunéw ktadzie swojg reke od strony osoby wokdt
jej nég tuz pod posladkami i tgczy sie w uchwycie z reka
drugiego opiekuna.

Opiekunowie starajg sie utrzymac mocny uchwyt i prostujac
zewnetrzne nogi, podnoszg i przesuwajg osobe.

Nastepnie opiekunowie powinni objg¢ drugg rekg goérng czesc
ndg osoby, tuz pod posladkami.

Pomodz osobie usigs¢ ze zgietymi kolanami.

Opiekunowie stojg po obu stronach t6zka, twarzg w strone
osoby.

Stopy opiekundw powinny by¢ rozstawione na szerokosdé
ramion, tylna stopa powinna znajdowac sie w tej samej linii co
ciato osoby, a kolano powinno by¢ lekko zgiete. Przednie stopy
powinny by¢ zwrécone w kierunku ruchu.

Opiekunowie obejmujg ramionami ciato osoby, tuz ponizej
pach, uwazajgc, aby nie wbija¢ ramion w pachy. Osoba moze
potozyc¢ silng reke na plecach opiekuna.

Opiekunowie powinni podeprzec sie na rekach utozonych
najdalej od osoby.
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Nastepnie opiekunowie powinni
objac¢ osobe drugg reka na
wysokosci gornej czesci nog,
tuz pod posladkami.

Aby podniesc¢ osobe, oboje
opiekunowie przyciskajg
ramiona do ciata osoby,
chwytaja sie za rece pod jej
nogami i przytrzymujg nogi.
Jesli osoba jest duza lub ciezka,
zamiast opierac sie na drugiej
rece, opiekun moze umiescic¢
dton pod dolng czesciag ciata
osoby, aby utatwic¢ sobie
podniesienie ciezaru.

Opiekunowie prostujg kolana i przenoszg ciezar ciata na
przednig noge i podtrzymujace rece, podnoszgc jednoczesnie

i przesuwajgc osobe.

> W JAKI SPOSOB MOGE ZMIENIC POZYCJE OSOBY,
KTORA JEST W STANIE WYKONYWAC SAMODZIELNIE

PEWNE RUCHY?

Kleknij na jedno kolano na tézku
obok osoby.

Pomdz osobie zgigc kolana.

Stopy osoby powinny lezed
ptasko na tézku. Ustaw kolano
przed stopami, aby zablokowacd
ich przesuwanie sie.

Pomoz osobie podniesc biodra.

Nastepnie pomdz przesungc
biodra na bok.

Mocno chwy¢ osobe za barki.
Popros osobe o podniesienie
gtowy.

Trzymajac jg za barki, pomoz jej
podniescé sie i przesunac¢ gtowe
i barki.

Nie ciggnij za szyje ani za rece.
Przesun sie na bok, najpierw
unoszac i przesuwajgc gtowe,
a nastepnie barki i na koncu
biodra.
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ZMIANA POZYCJI W £OZKU

Jak obréci¢ osobe na silng i na ostabiong strone.

Popros osobe, aby ztgczyta swoje dtonie albo
chwycita ostabiong reke ponizej nadgarstka,
z kciukiem skierowanym w strone palcow.
Osoba powinna ostroznie wypychac topatke
po ostabionej stronie do przodu.

Zegnij kolano po stronie, ktérg chcesz
obroécic, a nastepnie obroc ciato.

Popros osobe, aby podniosta gtowe

i ramiona.

Pomdz osobie, trzymajac ja na wysokosci
bioder i topatek.

Jak pomoéc osobie zmieni¢ pozycje z lezacej na siedzaca

2 Utodz nogi tak, aby zwisaty z brzegu tézka.

Mozna pomadc osobie, umieszczajgc jedng
reke pod klatkg piersiowg, a drugg na
przeciwlegtym barku, albo ktadac obie dtonie
na barkach. Mozna rowniez umiescic jedna
reke na barku osoby, a drugg na biodrze.

Popros osobe, aby odepchneta sie od tdzka
obiema rekami i uniosta ciato. Osoba nigdy
nie powinna trzymac Cie ani ciggnac Cie za
szyje.



E

ZMIANA POZYCJI W £OZKU

JAK MOGE POKIEROWA('Z' OSOBA, ABY SAMODZIELNIE
ZMIENILA POZYCJE W LOZKU?

Przesuwanie sie w t6zku

Popros osobe, aby:

Popros osobe, aby:

1

2
3
4

Zgieta kolana.

Potozyta stopy ptasko.

Uniosta biodra, odpychajac sie stopami.
Przesuneta sie na bok lub podciggneta do
gory.

Uniosta gtowe i barki, i przesuneta sie.

3 Podniosta rece do gory 5 Obrodcita sie.
1 Przesuneta sie na bok tdzka i ostroznie wyciaggneta
W wyzej opisany sposdb. ostabiony bark do
2 Ztaczyta swoje dtonie przodu.
albo chwycita ostabiong 4 Uniosta gtowe, ramiona
reke ponizej nadgarstka, i noge.

z kciukiem skierowanym
w strone palcow.

Siadanie

Popros osobe, aby:
1 Potozyta sie na boku.

2 Zaczepita swojg mocng stope za
ostabiong stope i zepchneta obie nogi
poza brzeg tozka.

3 Odpychajac sie obiema rekami, podniosta
sie i oparta na tokciu.

5 Obrocita sie.

4 Dalej odpychata sie obiema rekami
i wyprostowata tokcie.

Catkowicie sie wyprostowata i siedziata
na tézku na tyle gteboko, zeby miescity
sie na nim uda.
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PRZENOSZENIE (PRZEMIESZCZANIE

MIEDZY KRZESLEM A LOZKIEM)

Zasady ogdlne:

¢ Postaw wdzek inwalidzki lub krzesto blisko » Zdecydujcie wczesdniej, kto przekaze instrukcje
tézka. i jak beda one brzmiaty.

¢ Zablokuj hamulce wdzka inwalidzkiego. *« Umodwecie sie, kiedy zaczniecie podnosié, czyli,

« Wyzszy lub silniejszy opiekun powinien stanaé jesli odliczasz do trzech, podnosicie na ,trzy”
Z tyhu. albo powiedz: ,Jeden, dwa, podnos”.

e Opiekunowie muszg wspotpracowac.

n JAK PRZENIESC BARDZO OStABIONA OSOBE Z
KRZESEA NA NISKIE tOZKO WE DWIE OSOBY?

Pozycja osoby:
n Osoba splata rece przed soba.

Pozycja opiekuna stojacego z tytu:

E Opiekun z tytu wsuwa rece miedzy ramiona a
klatke piersiowg osoby.

B Opiekun chwyta oba przedramiona osoby
niedaleko tokci.

Pozycja opiekuna stojacego z przodu:
n Drugi opiekun kleka lub kuca przed tdzkiem,
tak aby jedna noga byta wysunieta przed

druga.

B Opiekun wsuwa rece pod kolana i gérna
czesc¢ ud osoby, jak najblizej posladkow.

E Nogi osoby moga lezed na udzie opiekuna
albo czesciowo byc¢ juz na tézku.

Czynnosci wykonywane przez opiekuna
stojacego z przodu:

Opiekun z przodu podnosi nogi osoby,
trzymaijac je blisko siebie i przenosi ciezar
ciata na drugg noge, przemieszczajac
jednoczesnie osobe na tdzko.

Czynnosci wykonywane przez opiekuna
stojacego z tytu:

n Opiekun znajdujacy sie z tytu stoi w rozkroku
z lekko ugietymi nogami, a nastepnie
prostuje nogi, aby podniesé osobe. Opiekun
moze rowniez zgig¢ kolano znajdujace sie
blisko tézka i na nim klekngc.

n Opiekun znajdujacy sie z tytu przenosi ciezar
ciata na noge znajdujaca sie blizej tozka i
przenosi na nie osobe.

Przy przenoszeniu osoby z powrotem na krzesto
nalezy wykonaé powyzsze kroki w odwrotnej

kolejnosci.




PRZENOSZENIE (PRZEMIESZCZANIE MIEDZY KRZESLEM A £OZKIEM)

n Opiekunowie ustawiaja

sie w sposob opisany
powyzej. Opiekun
stojgcy z przodu moze
klekna¢ albo przykucngd,
tak aby jedna noga byta
wysunieta przed druga.

E Nogi osoby lezg na udzie

opiekuna.

B Opiekun podnosi osobe

zgodnie z powyzszym
opisem. Jesli opiekun
jest niskiego wzrostu,
moze stang¢ na solidnej
podstawce.

n Opiekun znajdujgcy

sie z przodu wstaje,
jednoczesnie podnoszac
posladki i nogi osoby.

JAK PRZENIESC BARDZO OSLABIONA OSOBE
Z KRZESEA NA WYSOKIE £OZKO WE DWIE OSOBY?

Opiekun znajdujacy sie
z tytu przenosi ciezar
ciata na noge znajdujaca
sie blizej to6zka i przenosi
na nie osobe.

Opiekun znajdujacy

sie z przodu wykonuje
jeden krok do przodu
tylng noga i przenosi
nogi i posladki osoby na
tézko.

JAK I‘{IOZNA POMOC OSOBIE PRZENIESC SIE Z KRZESLA
NA £tOZKO W POJEDYNKE?

Zasady ogdline to:

Pomoz osobie podsungc posladki do przodu krzesta albo blizej brzegu tézka.

Utdz stopy w lekkim oddaleniu i za kolanami.

Popros osobe, aby wyprostowata plecy, zgieta sie w biodrach i pochylita gtowe i barki do przodu

nad kolanami.

Zwrdé uwage, aby nie by¢ zbyt blisko osoby. Kiedy osoba pochyla sie do przodu, odsun swoje

ciato.

Popros osobe, aby wyprostowata sie, jak tylko podniesie swoje posladki.




JAK PRZENIES"C OSOBE, KORZYSTAJAC Z POZYCJI
STOJACEJ, JESLI OSOBA POTRZEBUJE WSPARCIA PRZY
OSLABIONYM KOLANIE?

Postaw krzesto obok tdzka..

Podtrzymaj ostabione

kolano po obu stronach
wtasnymi kolanami. Nie
blokuj kolana z przodu.

Przesun osobe do przodu
i podnies jg do gory,
poruszajgc ramionami do
przodu i do gory..

Przekrec sie w kierunku
tézka i ostroznie posadz
osobe.

JAK PRZENIESC OSOBE OSLABIONA, CIEZSZA ALBO
WYZSZA PRZY UZYCIU PRZESUWNEJ DESKI?

= —~— % 2.2em

Ustaw wdzek inwalidzki przy tézku pod niewielkim katem.
Zablokuj hamulce. Odchyl podtokietnik znajdujgcy sie od
strony tézka.

Ustaw sie tak samo, jak w przypadku przenoszenia osoby
z wykorzystaniem stania.

Odchyl osobe w kierunku od tézka i wsun pod jej posladki od
strony tézka deske.

Utdz deske tak, aby tworzyta most miedzy tézkiem a wozkiem
inwalidzkim.

Popros osobe, aby wyprostowata plecy i pochylita gtowe
i barki do przodu nad kolanami.

Kiedy osoba podnosi swoj ciezar z deski, przesuwaj jej
posladki.

Jedli osoba jest ostabiona, przesuwaj ja tylko o niewielkie
odcinki, i powtarzaj te czynnos¢ do momentu, kiedy posadzisz
ja na tozku.

Aby przeniesc¢ osobe z powrotem na wozek inwalidzki, nalezy
wykonacd te kroki w odwrotnej kolejnosci.



JAK POMOC OSOBIE Z SILNYMI RAMIONAMI |
OSLABIONYMI NOGAMI?

Wsun deske w taki sam sposob, jak Popros osobe, aby podpierajac sie na
opisano powyzej. rekach, uniosta sie i przesuneta w bok.
Przejdz za osobe i kleknij jedng noga, Pomodz jej podniesc i przesungc posladki.

te blizsza t6zka, na tézku. Postaw
drugg noge miedzy tézkiem a wozkiem
inwalidzkim.

Czynnosc te nalezy powtarzad, az osoba
znajdzie sie na tézku lub krzesle.

Obejmij osobe swoimi rekami na
wysokosci bioder.

JAK MOGE POKIEROWAC OSOBA Z OStABIONYMI
NOGAMI | SILNYMI REKAMI, ABY PRZENIOStA SIE
Z KRZESEA NA LOZKO BEZ POMOCY?

Przeniesienie przy uzyciu deski

Wsun deske pod posladki. Odepchnij sie rekami.
Pochyl sie do przodu i przenies troche Przenies sie na tézko, przesuwajac sie
ciezaru na stopy. o niewielkie odcinki po desce.

Nie podnos sie catkowicie.



PRZENOSZENIE (PRZEMIESZCZANIE MIEDZY KRZESLEM A £OZKIEM)

n JAK MOGE POMOC OSOBIE WSTAC Z NIEWIELKA
POMOCA?

n Pomdz osobie przesungdé B Potdz ostabiong reke na n Chwy¢ osobe za

sie na brzeg tozka. swoim biodrze. Jesli reka topatke, a nie za ramie.
a ] jest sztywna lub bolesna, Przytrzymaj reke osoby
Stopy osoby powinny utéz jg miedzy nogami swoim przedramieniem.

znajdowac sie w lekkim
rozkroku, w jednej linii
i nieco za kolanami.

osoby.

B Przesuwaj ramiona E Pomdz osobie wstac.
osoby do przodu, Pozwdl, aby osoba
przenoszac ciezar ciata wykonywata jak
na tylng noge. najwiecej czynnosci

samodzielnie.




PRZENOSZENIE (PRZEMIESZCZANIE MIEDZY KRZESLEM A £OZKIEM)

JAK MOGE POKIEROWAC OSOBA, ABY WSTALA BEZ
POMOCY?

n Usigdz w pozycji wyprostowanej. B Przesun sie do przodu.

E Ztacz swoje dtonie albo chwyc¢ ostabiona
reke tuz ponizej nadgarstka, z kciukiem
skierowanym w strone palcow.

n Zatrzymaj sie na krawedzi tézka. Postaw
stopy w lekkim rozkroku, w jednej linii
i nieco za kolanami.




PRZENOSZENIE (PRZEMIESZCZANIE MIEDZY KRZESLEM A £OZKIEM)

_/

B Pochyl sie do przodu, unoszac nieco E Zacznij podnosi¢ posladki i prostowad
biodra do momentu, kiedy barki wyjda kolana. Nie odpychaj sie kolanami od tézka
poza linie kolan i stop. Wyciggnij rece do ani krzesta.

przodu, aby w ten sposdb pomdc sobie
W przeniesieniu ciezaru do przodu.

Stan prosto.




Nigdy nie podnos

sie, odpychajac sie
sama silng reka. Jesli
osoba uzywa tylko
silnej strony ciata,
zwieksza to ostabienie
i sztywnos¢é po stronie
stabej. Wyciagaj
obydwie rece do
przodu i aby sobie
pomoc, oprzyj je o
oparcie krzesta, $ciane
albo o inny mebel.




SAMOOPIEKA

Kontrola nad odruchem oprézniania pecherza moczowego i jelit (potrzeby fizjologiczne)

Istnieje wiele powododw, dla ktérych ludzie moga mieé trudnosci Pozwdl, aby osoba
z kontrolowaniem oprézniania pecherza moczowego badz jelit. Kazda osoba robita jak najwiece;
majgca tego rodzaju problemy powinna zgtosic¢ sie do lekarza, ktory bedzie samodzielnie.
mogt zastosowacd leczenie i przepisac leki poprawiajgce kontrole.

n JAK POMOC OSOBIE KONTROLOWAC OPROZNIANIE
PECHERZA MOCZOWEGO

Przedstaw osobie pewne ogdlne wytyczne, takie jak:

e Pij od szesciu do o$miu szklanek wody dziennie. Codziennie napetnij dwulitrowa butelke wodg i
umiesc jg w loddwce lub przy tdzku badz krzesle. Nie zmniejszaj ilosci wypijanych ptyndéw tylko
dlatego, ze boisz sie przykrego ,wypadku”.

» Jesli moczysz sie w nocy, nie pij niczego co najmniej jedng godzine przed snem.
* Odwiedz toalete tuz przed snem i od razu po porannym wstaniu.

* Przykryj materac plastikowg podktadka, a na nig potdz recznik albo gazete, i dopiero wtedy
zasciel przescieradto. Nie lez ani nie siedz bezposrednio na plastikowej podktadce.

e Chodz do toalety co dwie godziny. Powoli zmniejszaj te czestotliwos¢ az do jednego razu na
cztery godziny.

* Barwa moczu powinna by¢ nieco ciemniejsza niz woda. Jesli mocz jest ciemniejszy, ma przykry
zapach albo jest w nim widoczna krew, zgtos sie do osrodka na badania w kierunku zakazenia.
Ciemna barwa moczu zwykle oznacza, ze nie pijesz wystarczajacej ilosci wody.

Jesli osoba nosi cewnik (worek z przymocowang rurkya):
e Zawsze myj rece przed i po obstudze cewnika.

* Regularnie oprozniaj worek.

* Nie przyczepiaj worka zbyt mocno do nogi.

» Jesli po uptywie czterech godzin w worku nie bedzie moczu, moze to oznaczacd, ze cewnik jest
zatkany. Udaj sie z osobg do osrodka.

n JAK goméc OSOBIE, KTORA NIE KONTROLUJE
OPROZNIANIA JELIT

» Jesli osoba nie odczuwa parcia wskazujgcego na koniecznosc¢ udania sie do toalety, lekarz
powinien zalecic jej stosowanie programu oprozniania jelit.

e Ustal rutynowy schemat oprozniania jelit, np. chodzenie do toalety kazdego ranka po $niadaniu.
* Pozwdl, aby osoba posiedziata na sedesie lub na sedesie pokojowym.
* Aby zapobiegac zaparciom:

- Osoba powinna pi¢ od szesciu do osmiu szklanek wody dziennie.

- W ciggu dnia osoba powinna spedzac¢ mozliwie jak najwiecej czasu poza tézkiem.

- Osoba musi zachowac¢ mozliwie duzg aktywnosé.

- Musi spozywac jedzenie zawierajgce substancje balastowe (btonnik), na przyktad nieobrane
owoce, warzywa, suszone owoce, otreby, bragzowy chleb i brgzowy ryz.

* W razie wystgpienia biegunki utrzymujacej sie dtuzej niz trzy dni nalezy udac sie z osobg do
osrodka.



SAMOOPIEKA

ZASADY KORZYSTANIA Z BASENU PRZYLOZKOWEGO

Basen moze stuzyc
wytacznie do
oddawania moczu.

W przypadku
wyproznien osobe
nalezy posadzic.

l;' “-_\\7

n Kiedy osoba podniesie B Podstaw basen.
biodra, przytrzymaj reka
jej ostabione kolano.

E Podciggnij kolano do
przodu i w dét, aby
zapobiec zeslizgnieciu
sie stopy albo jej
podskoczeniu.

JAK JEDEN OPIEKUN MOZE POMOC OSOBIE PRZESIASC
SIE NA SEDES?

n Jesli nie ma mozliwosci E Pomoz osobie przesungdé B Podtrzymaj ostabione
ustawienia wozka sie do przodu wdzka i kolano wtasnymi
inwalidzkiego pod katem wstac. kolanami. Aby pomadc
90 stopni do sedesu, osobie w utrzymaniu
ustaw go pod takim rownowadgi, potdz swoje
katem, pod jakim jest dtonie na jej biodrach.
to mozliwe. Zablokuj
hamulce.

n Obracaijcie sie do B Powoli pokieruj osobe,
momentu, kiedy osoba aby usiadta.
znajdzie sie przed
sedesem. Pomoz jej
zdjgc¢ ubranie.




SAMOOPIEKA

n JAK OSOBA MOZE PRZESIASC SIE NA SEDES BEZ POMOCY?

n Zablokuj hamulce woézka n Odwroc sie. n Usigdz na sedesie.
!Iwwalldzéqego i nachyl sie B W razie potrzeby oprzyj Jesli nie jestes
O przodu. ztgczone rece na krzesle. w stanie wstac bez
E Ztgcz dtonie. przytrzymywania sie
B Wstan. reka, skorzystaj z poreczy

podtrzymujacej,
a ostabiong reke
pozostaw miedzy nogami.

n PRZYRZADY POMOCNE W KORZYSTANIU Z TOALETY

(ER——
Naktadka podwyzszajaca Plastikowe krzesto Zréb sedes pokojowy
na deske sedesowq: dobrze z otworem w siedzisku z drewna.
sprawdza sie u osdéb wyzszych, i podstawionym pod nim

u 0sdéb starszych z problemami  wiadrem.
z biodrem i kolanem lub

w przypadku bardzo nisko

zawieszonego sedesu.

Stawiaj basen na krzesle Stawiaj basen na wdzku
z twardym siedziskiem. inwalidzkim.




SAMOOPIEKA

MYCIE

JAK MYC OSOBE W tOZKU?

n Stan po ostabionej E Podnoszac gtowe B Popros osobe, aby
stronie ciata osoby. i barki osoby, przesun zmienita potozenie bioder,
ja z brzegu na srodek podnoszgc posladki
tézka. i przesuwajac sie do

Srodka tdzka.

n Przed podniesieniem reki B Chwy¢ reke tuz nad E Wyprostuj tokiec.
rozluznij staw barkowy. tokciem i ostroznie
Przytdz dton do topatki odprowadz jg na
i delikatnie odciagnij ja zewnatrz. Przerwij, jesli
na zewnatrz i do przodu. osoba zacznie odczuwac
Powtorz te czynnosc bol. Nie przytrzymuj reki
kilka razy, az ramie za dton ani przedramie,
zacznie sie swobodnie poniewaz mozesz w ten
poruszac. sposob spowodowad bal

lub uszkodzenie tokcia.

Reka powinna by¢ B Umyj i osusz reke
wyciggnieta na zewnatrz. i pache.
Nastepnie unies reke
w gore lub poruszaj nig
W przdod. Przerwij, jesli
osoba zacznie odczuwad
bal.




SAMOOPIEKA

Mycie plecéw

n Rozluznij ostabione ramie zgodnie z B Potdéz osobe na boku.
powyzszym opisem. Przesun topatke do n Umyj plecy.

przodu. B
Podtdz pod ciato recznik.
E Przed obroceniem osoby potdz jej reke przy P <

boku. E Kiedy osoba znajduje sie w tej pozycji,
mozna takze zmienic¢ przescieradta.

Mycie dolnej czesci ciata

n Kiedy osoba unosi posladki, przytrzymaj jej
ostabione kolano.

E Umyj dolng czes¢ ciata.

n JAK MOGE SIE UMYC BEZ POMOCY?

* Usigdz na krawedzi tozka.

* Stopy powinny spoczywac na podtodze, na drewnianym klocku albo na stosie gazet lub
zwigzanych kartonow.

* Postaw przed sobga niewielki stolik i przygotuj na nim miske, szmatke, mydto i recznik.

* Podczas mycia goérnej czesci ciata potdz dton i tokiec ostabionej reki na stole, dzieki czemu nie
upadniesz i zapobiegniesz urazowi reki i dtoni. Utatwi to takze dostep do pachy i mycie ramienia.

Namocz szmatke. Umyj spodnig czesé Umyj spodnig czesd silnej reki.
ostabionej reki.




SAMOOPIEKA

Umyj plecy przy uzyciu szczotki Jezeli nie mozesz utrzymac
do plecow. rownowadgi, potdz sie na
plecach i potdz kostke na
kolanie drugiej nogi, aby umy¢
dolne konczyny.

Aby zapobiec poslizgnieciu,
uzywaj w wannie gumowej maty
antyposlizgowej.

Jezeli nie mozesz utrzymac Zeby sie podmyd, przybierz
rownowagi, umyj konczyny pozycje lezaca.
dolne w pozycji siedzace;.

n JAK PRZENIESC OSOBE DO WANNY?

n Przenies osobe z krzesta na brzeg wanny E Posadz osobe na desce do kapieli.
albo na deske do kagpieli.

B Podnies nogi osoby i wtdz je do wanny.




SAMOOPIEKA

n Zsun osobe na spdd wanny. Musi ona mocno
przytrzymywac sie silng rekg brzegu wanny
albo poreczy. Ostabiona reka moze leze¢ na
udach.

B Jesli miesnie ostabionej reki zachowaty jakas
site, mozna potozyc¢ jg na brzegu wanny albo
na poreczy zamontowanej na wannie.

W WANNIE

Jesli osoba jest zbyt ostabiona, aby wejsé

do wanny, mozna pomaoc jej sie umydé na

desce do kapieli badz tez moze ona to zrobic¢
samodzielnie. Mozna uzywac prysznica z reczng
stuchawka albo prysznica zamontowanego na
$cianie z regulowang wysokoscia.

Jesli osoba moze sie nieco obnizyé, uzyj
siedziska kagpielowego. Siedzisko kagpielowe
miesci sie w potowie odlegtosci pomiedzy
gorng i dolng krawedzig wanny. Ponizej
przedstawiono dwa przyktady siedzisk
kapielowych.

URZADZENIA, KTORE MOGA BYC PRZYDATNE W o
SYTUACJI, GDY OSOBA NIE JEST W STANIE USIASC

Deska do kagpieli naktadana
na wanne z siedziskiem
kapielowym mieszczacym sie
wewnatrz wanny

Siedzisko kapielowe
wykonane z listewek

Deska do kgpieli

Siedzisko kgpielowe

Obrotowe krzesto do kapieli



SAMOOPIEKA

Wymiary i dane techniczne deski do kapieli.

, i
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Wymiary i dane techniczne siedziska kapielowego wykonanego z listewek.
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C. Sposob tgczenia
C siedziska i bokow.

T ZAWWASY




SAMOOPIEKA

n JAK MOGE POKIEROWAC OSOBA, ABY WESZtA DO
WANNY BEZ POMOCY?

E Obrdc¢ sie i usigdz na B Przytrzymaj ostabiong
desce do kapieli. noge za kolano, podnies
ja i wtdz do wanny.

n Odepchnij sie rekami i B Jesli ostabiona dton jest n Umyj ciato.
przesun na brzeg wanny. zbyt staba, potdz jg na
przeciwlegtym udzie i
opusc ciato na siedzisko
kapielowe albo usigdz na
dnie wanny.

e Zrob otwdr w mydle. ¢ Roztdz szmatke na kolanie i e Uzyj ggbki z gumka, ktdra
Nawlecz mydto na sznurek. ja namydl. zaktada sie na tylng czes¢
dtoni.

e Zawie$ mydto wokot
szyi, aby nie spadato i nie
wyslizgiwato sie.




SAMOOPIEKA

Wykonaj szczotke do mycia plecéw:

n Przygotuj wieszak na ubrania.

E Owin gabke wokodt jednego konca.
B Pokryj gabke tkaning frotte.

JAK POKIEROWAC OSOBA, ZEBY POMOC JEJ SIE UBRAC?

Pozwdl, aby osoba robita jak najwiecej samodzielnie:

n Osoba siedzi na B Uzyj szerokich, luznych Jesli osoba nie bedzie
krawedzi tézka ze ubran. w stanie wykonac
stopami spoczywajgcymi n catego zadania, podziel
na podtodze. Jesli osoba je na mniejsze etapy,
nie moze utrzymac na przyktad na samo

Nie uzywaj ubran, ktére
trudno jest zapinac.

rownowagi na tozku, B Ubieranie sie to powolny wtozenie rgk w rekawy.
pozwol, aby usiadta proces. Przeznacz nan Pomoz tylko, jesli bedzie
na krzesle z twardym wystarczajgco duzo to konieczne.
f]'ae(:ésck'em I oparciem czas. B Zaktadanie ubran nalezy
Y- E Zachecaj osobe zawsze zaczynac¢ od

E Zacznij od rozbierania pozytywnymi strony ostabionej, a ich
sie, poniewaz jest to komentarzami. zdejmowanie od strony
tatwiejsze. silnej.

Jak zatozy¢ koszule lub kurtke

]

N> Y oo
n Niech osoba potozy koszule E Niech osoba przysunie B W16z ostabiong dton do
na kolanach. Lewa strona ostabiona reke blizej $rodka rekawa.
koszuli jest skierowana do kolan.

gory, a kotnierz w kierunku
kolan. Rekaw przeznaczony
na ostabiong reke zwisa
pomiedzy nogami.

n Wociggaj rekaw do gory B Nastepnie osoba zaktada E Wcigga rekaw do gory i
na ostabione ramig, do rekaw na tokiec. zaktada go na bark.
momentu, kiedy wytoni
sie z niego dton. Zarzué
pozostatg czesc koszuli
na plecy.



SAMOOPIEKA

Przetéz koszule wokdt n Popros osobe o wtozenie E Zapnij guziki.
plecow. silnej reki w rekaw.

Jak zatozy¢ spodnie

n Osoba ktadzie spodnie po E Osoba zaktada ostabiona B Ostabiona stopa wchodzi w
silnej stronie ciata. noge na silng noge. nogawke spodni.

n Osoba podcigga spodnie B Nastepnie osoba wktada E Osoba podcigga spodnie
na wysokos¢ kolana i silng stope w nogawke nad kolana.
zdejmuje noge z nogi. spodni.



Jesli osoba jest bardzo ostabiona

SAMOOPIEKA

n Osoba zaktada spodnie na cate nogi,
umieszczajgc mocnga stope pod ostabiong
noga i wspierajac sie na tokciu, a nastepnie
ktadzie sie na tézku.

E Kolana s3g zgiete.

B Osoba unosi posladki.

n Zaktada spodnie na posladki.

B Posladki ponownie opadajg na tdzko.

H Teraz mozna zapig¢ zamek i zatozy¢ pasek.

Osoba ponownie siada.

W przypadku oséb potrafigcych sta¢ ze wspomaganiem

n Osoba taka jest w stanie wsta¢ z pomoca
(udzielana przez opiekuna po stronie
ostabionej).

E Osoba moze oprzec rece na oparciu krzesta
albo innego mebla w celu utrzymania
rownowagi.

B Opiekun podcigga spodnie.

n Osoba taka jest w stanie wsta¢ z pomoca
(udzielang przez opiekuna po stronie
ostabionej).

E Osoba moze oprzed rece na oparciu krzesta
albo innego mebla w celu utrzymania
rownowagi.

B Opiekun podcigga spodnie.




SAMOOPIEKA

Jak zatozy¢ koszulke lub sweter

n Osoba ktadzie E Osoba odchyla n Umieszcza rekaw B Osoba wktada
koszulke na kolanach, spod koszulki. miedzy kolanami. ostabiong dton do
ty,’r kosqukléeslt na B Znajduje otwér B Trzyma wejécie Srodka rekawa.
Eorz.e, ale .do .ny . rekawa na do rekawa w silnej

raniec znajauje si ostabione ramie. dtoni.

przy ciele osoby.
Wyciecie na szyje
lezy na kolanach.

Nastepnie osoba n Wcigga go na n Naktada koszulke m Nastepnie naktada
zaktada rekaw na gorng czesc na bark. rekaw na silng
tokiec. ramienia. reke.

m Nastepna jest m Osoba moze E Nastepnie wktada m Na koniec scigga
gtowa. rowniez najpierw ja na silng reke. koszulke z tytu na
wtozyc¢ koszulke dot i poprawia jej

na gtowe. lezenie.



SAMOOPIEKA

Jak zatozy¢ skarpetki

Uzywaj mocno
elastycznych
skarpetek.
Skarpetka
powinna byc¢
ztozona na linii
pietek na pot.

Jak zatozyé buty

E Osoba zaktada
ostabiong noge na

silng noge.

B Potem osoba n Nastepnie
wktada skarpetke skarpetke zaktada
na palce stop. sie na cata stope i
kostke.

Osoba zaktada
ostabiong noge na
silng noge.

Nastepnie osoba
wktada palce stop
w but. Uzywaj
butédw wsuwanych
albo butow
zapinanych na rzep.

B Osoba wciska
stope.

n Stopa lezy na
podtodze, a osoba
naciska na kolano,
aby wepchngdé
piete w but.




WSPOMAGANE CHODZENIE

n JAK PRAWIDLOWO POMAGAC OSOBOM W CHODZENIU?

Zasady ogdlne:

Podtrzymuj osobe po stronie ostabione;.

Ustaw sie tak, aby Twoje biodro przylegato z tytu do biodra osoby po ostabionej stronie.
W razie potrzeby Twoja stopa moze pomadc ostabionej stopie osoby.

Mocno obejmij jedna reka ciato osoby.

Druga dtonig przytrzymuj ostabiong dton osoby. Jesli osoba jest bardzo ostabiona, potdz
wolna reke na jej brzuchu, aby mdc ja mocno przytrzymad pomiedzy dwoma ramionami.
Daj osobie przestrzen na poruszanie ciatem.

Jesli staniesz zbyt blisko lub bedziesz zbyt mocno przytrzymywad, oboje bedziecie miec¢
trudnosci z utrzymaniem pozycji pionowej i beda narastac problemy z chodzeniem.

~ o ol fodn ]

Jesli osoba jest bardzo ostabiona, powinna uzywac laski do chodzenia po silnej stronie. Zaréwno
opiekun, jak i osoba musza nosi¢ wygodne, wytrzymate, antyposlizgowe buty lub chodzi¢ boso. Nie
chodz w samych skarpetkach!

Widok z przodu. Widok z tytu.




WSPOMAGANE CHODZENIE

Prawidtowy uchwyt

n Zacznij tak samo jak w przypadku uscisku
dtoni na powitanie, ale w trakcie trzymania
dtoni osoby odwrd¢ wewnetrzng strone
swojej dtoni do gory.

E Chwyc ostabiong dton.

B Nie ciggnij za ostabiong reke.

Alternatywny uchwyt:

n Podtrzymuj reke, ciagnac jg w gore.

B Trzymaj tokie¢ osoby bezposrednio przy
swoim ciele. W ten sposdb reka jest
wyprostowana, a osoba moze sie oprzec na
Twojej dtoni, aby sie wesprzed. Pomaga jej to
rowniez w utrzymaniu pozycji pionowe;.

Uchwyt ten jest dobry, jesli osoba ma
usztywniony nadgarstek.

n Obejmij swoim kciukiem kciuk osoby.

Ed chwy¢ dion osoby do wysokosci (do
podstawy) kciuka.

B Upewnij sie, ze osoba nie odczuwa bodlu
nadgarstka.




CZESTE PROBLEMY WYSTEPUJACE

PO UDARZE MOZGU

' Bl PROBLEM GDZIE ZGLOSIC SIE PO POMOC

Bdl barku/bdl barku i dtoni Fizjoterapeuta/terapeuta zajeciowy

Zakazenia drég moczowych Osrodek/lekarz/pielegniarka
(pecherza moczowego)

Zaparcia/biegunka Osrodek/lekarz/pielegniarka
Zsuwanie sie albo spadanie z Osrodek prowadzacy nauczanie siedzenia/
wozka inwalidzkiego pracownik stuzby zdrowia przeszkolony z

zakresu uzywania wozkdéw inwalidzkich i
siedzenia/fizjoterapeuta/terapeuta zajeciowy

Problemy z zachowaniem Terapeuta zajeciowy/psycholog kliniczny/
pracownik socjalny

Aspiracja (dtawienie sie lub kaszel Terapeuta mowy/pielegniarka
po potknieciu)

Odlezyny Osrodek/lekarz/pielegniarka oraz fizjoterapeuta/
terapeuta zajeciowy

Skrécenie miesni/napiecie miesni/ Fizjoterapeuta
skurcze miesni

Depresja Osrodek/lekarz/terapeuta zajeciowy/pracownik
socjalny
Podwojne widzenie lub widzenie Osrodek/optometrysta/terapeuta zajeciowy

tylko po jednej stronie

Nalezy upewnic sie, ze osoby po przebytym udarze przyjmujg przepisane im leki.




CZESTE PROBLEMY WYSTEPUJACE PO UDARZE MOZGU

Nazwa/imie i nazwisko oraz dane kontaktowe ustugodawcéw w Twoim regionie




58

PODZIEKOWANIA

Autorzy chcieliby podziekowaé nastepujacym osobom, bez ktérych pomocy ten
dokument nigdy by nie powstat:

Autorzy chcieliby podziekowac nastepujgcym osobom, bez ktdérych pomocy ten
dokument nigdy by nie powstat:

1. Jenny Hendry, ktéra zainicjowata projekt, motywowata do szukania funduszy,
odegrata wazna role na etapie planowania i wniosta swdj wktad w trakcie
ostatecznej edycji.

2. Gubela Mji - za przejecie projektu od Jenny Hendry i zapewnienie nieustajacej
motywaciji.

3. Deona Roets za wktad w opracowanie podpunktu na temat mowy i przetykania.

4. Nastepnie Wydziatowi Stomatologicznemu w Tygerberg za zapewnienie modeli i
informacji na temat pielegnacji zebdw i jamy ustnej.

5. Andrienne Human, fotografce, za cierpliwosc¢ i perfekcjonizm.

6. Modelom do rysunkdw kreskowych: Neels Olivier, Jeanette Oliphant, Christa
Prins, Deona Roets, Lynette Vorster, Elizabeth Brandt, Susan Human, Maria Britz
i Mandy Smith.

7. Dziatowi Artystycznemu: kampus Tygerberg, Uniwersytet Stellenbosch - za
pierwsze rysunki kreskowe.

8. Kim McDonald za zréwnowazenie rysunkéw kreskowych oraz precyzje i
doktadnos¢, ktorg wykazata sie, kontynuujgc prace po przejeciu projektu od
wczesniejszych artystow.

9. Sheena Irwin-Carruthers, Helen Sammons i Jacqui Goeller za sprawdzenie
koncowego produktu.

10. Osobom po udarze, ich rodzinom i opiekunom za informacje zwrotne podczas
fazy opracowywania publikacji.

1. Uczestnikom dwdch trzytygodniowych podstawowych kurséw Bobath dla oséb
dorostych z 2010 roku, ktérzy przystgpili do formalnego procesu recenzowania
branzowego.

Specjalne podziekowania sktadamy firmie Boehringer Ingelheim za sfinansowanie
edycji wydania z 2015 roku i jego ttumaczenia na jezyk Afrikaans, Sesotho, Xhosa i
Zulu.
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n DLACZEGO NAPISALISMY NINIEJSZA BROSZURE?

Udar moézgu to schorzenie ztozone, a opieka nad osobg po udarze stanowi nie lada wyzwanie. Sytuacje te
pogarsza fakt, ze istnieje bardzo niewiele spotecznych osrodkdw rehabilitacji. Wiele osdéb po udarze nie
jest nawet przyjmowanych do szpitala, a osoby, ktére zostaty do niego przyjete sa czesto wypisywane w
ciggu 48 godzin.

Opiekunowie domowi nie otrzymujg odpowiedniego przeszkolenia ani tez wsparcia, i musza sobie radzi¢
na tyle, na ile sg w stanie. Opiekunowie borykaja sie z utrudniong komunikacjg z chorym i nie zawsze
rozumiejg zmiany zachowan spowodowane udarem madozgu. Maja trudnosci z pomaganiem osobie po
udarze w wykonywaniu takich czynnosci fizycznych jak ubieranie sie i przemieszczanie. Skutkuje to
powstaniem problemow, ktdrych tak naprawde mozna by byto tatwo uniknaé, jak na przyktad bol ragk i
ramion, przykurcze i zte nawyki.

W 1995 r., w ramach Planu Restrukturyzacji i Rozwoju, otrzymalismy od spdtki Portnet fundusze na
opracowanie pakietu szkoleniowego, ktéry obejmowat czterogodzinny program szkoleniowy dla
opiekundw domowych i innych instytucji opiekunczych, takich jak domy dla osdb w podesztym wieku,

a takze podrecznik szkoleniowy, w ktérym przypomniano praktyczne aspekty omawiane w trakcie
szkolenia. Wspomniany pakiet szkoleniowy zostat opracowany przez Centrum Badan nad Rehabilitacjg na
Stellenbosch University we wspdtpracy z Centrum Rehabilitacji Prowincji Western Cape (Western Cape
Rehabilitation Centre, WCRC).

W ciggu dziesieciu lat podrecznik zostat udoskonalony i zmodyfikowany zgodnie ze zgtoszonymi
potrzebami oraz z uwzglednieniem opinii zaréowno uczestnikow szkolenia, jak i 0sdb po przebytym udarze.
Przydatnos$é tego dokumentu zostata oceniona przez dr Janine Botha w ramach badania gtéwnego. W
dokumencie tym uwzgledniono réwniez zalecenia ptynace z tego badania. Obecnie mozemy Panstwu
przedstawi¢ kompletny podrecznik.

Autorzy majg nadzieje, ze podrecznik ten bedzie stanowit tatwy i dostepny przewodnik dla opiekundw,
do ktérego beda mogli sie odwotywadé w warunkach domowych. Celem podrecznika nie jest zastapienie
szkolenia; ma on stuzy¢ opiekunom jako pomoc w przypominaniu tego, czego nauczyli sie podczas
szkolenia. Opiekunowie muszg zaliczy¢ dostateczng liczbe godzin szkoleniowych, aby mie¢ pewnosé, ze
zdobyli odpowiednie i wystarczajace umiejetnosci.

Centrum Badan nad Rehabilitacjq, Stellenbosch University

Centrum Badan nad Rehabilitacjg oferuje wyjatkowe rehabilitacyjne programy podyplomowe
(magisterskie) dla specjalistdw z dziedziny zdrowia i obszaréw pokrewnych. To interdyscyplinarne
podejscie ktadzie nacisk na rozwdj umiejetnosci przywoddczych w celu utatwienia rozwoju, zarzadzania
i oceny, a takze badan w zakresie odpowiednich i optacalnych programow rehabilitacji oraz opieki

nad niepetnosprawnymi. Centrum Badan nad Rehabilitacjg odgrywa réwniez role wspierajgca w
opracowywaniu programow nauczania na Wydziale Medycyny i Nauk Medycznych w odniesieniu do
niepetnosprawnosci i aspektdw zwigzanych z rehabilitacja.

Centrum jako jedyne oferuje kompleksowe programy edukacyjne i szkoleniowe w zakresie rehabilitacji,
a takze mozliwosci badawczo-ustugowe dla wszystkich specjalistdw nauk medycznych i specjalistow w
dziedzinie rehabilitacji na wszystkich poziomach ustug zdrowotnych oraz na poziomie spotecznosci.

http://www.sun.ac.za/crs

Centrum Rehabilitacji Prowincji Western Cape dla Oséb z
Niepetnosprawnosciami Fizycznymi

Centrum Rehabilitacji Prowincji Western Cape (WCRC) dziata na rzecz wydajnej i skutecznej
rehabilitacji osob z niepetnosprawnosciami fizycznymi. Oferujemy kompleksowe programy rehabilitacyjne
w warunkach szpitalnych/ambulatoryjnych, aby promowac petne uczestnictwo pacjentéow korzystajgcych
Z naszej pomocy w spoteczenstwie. Nasze ustugi charakteryzujg sie: skupieniem sie na potrzebach klienta,
podejsciem zorientowanym na wyniki i interdyscyplinarng praca zespotowa.

WCRC ma mozliwos¢ hospitalizacji i posiada 156 t6zek. Przyjmujemy pacjentdw z ostrych oddziatow
szpitalnych zarédwno z placdéwek publicznych, jak i prywatnych, ktére kierujg ich do nas od razu po
ustabilizowaniu ich stanu zdrowia na tyle, aby mogli aktywnie uczestniczy¢ w naszych programach
rehabilitacji. Ustugi ambulatoryjne obejmujg ocene/badania przesiewowe, ocene kontrolng rehabilitacji,
ustugi klinik specjalistycznych oraz inicjatywy w zakresie niesienia pomocy osobom potrzebujgcym.

Wizjg WCRC jest zdobycie statusu swiatowego lidera w rehabilitacji oséb z niepetnosprawnosciami fizycznymi.

http:/www.wcrc.co.za
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