JAK OPIEKOWAC SIE PACJENTEM PO UDARZE MOZGU
. ZASADY OBOWIAZUJACE PODCZAS UKtADANIA CHOREGO W tOZKU | FOTELU:

e Zmieniaj pozycje ciata lezgcego chorego co najmniej co 2-3 godziny.
e Zmieniaj pozycje chorego takze wtedy gdy siedzi.
e Utdz chorego tak aby zachowywat bezpieczng odlegtos¢ od brzegow tézka.
e Uwazaj na utozenie rak i ndg:
¢ gdy chory lezy - porazong reke nalezy ufozy¢ na dodatkowe;j
poduszce, w odwiedzeniu, zgietg w stawie barkowym i tokciowym;
porazong noge nalezy utozy¢ w nieznacznym zgieciu w stawie
biodrowym i kolanowym a pod kolano podtozy¢ poduszke lub miekki
watek; stopy nalezy podeprzeé tak, by nie opadaty pod ciezarem
kotdry;
¢ gdy chory siedzi- nalezy kontrolowac czy stopa oparta jest ptasko na
podfodze; czy reka nie zwisa.

Rys.1 Utozenie chorego na nieporazonej stronie:




1. PRZYGOTOWANIE CHOREGO DO SAMODZIELNEGO WYKONANIA CZYNNOSCI
HIGIENICZNYCH:

» rozpoczynamy je od sprawdzenia czy chory w pozycji stojagcej moze
przenie$¢ ciezar ciata na noge niedowtadng,

» podczas mycia opiekun asekuruje i kieruje ruchami niedowtadne;j reki,

chory w miare mozliwosci wszystkie czynnosci wykonuje oburacz,

» wskazane sg krotkie przerwy w celu skorygowania rownowagi w pozycji

stojace;.

Rys.3 Mycie sie

Pt

1. ZASADY OBOWIAZUJACE PODCZAS UBIERANIA SIE:
» ubranie chorego powinno by¢ luine, przewiewne, dwuczesciowe,
zaopatrzone w suwaki, rzepy, zatrzaski, najlepiej bawetniane,
» nalezy zaczyna¢ wktadanie dolnej czy goérnej czesci garderoby od strony
niesprawnej, a przy zdejmowaniu zachowac kolejnos$¢ odwrotna.

Rys.4 Wktadanie swetra.

Rys. 5. Wktadanie spodni. Rys. 6. Wktadanie skarpet.



1.

JAK PIELEGNOWAC SKORE CHOREGO:

>
>

>

>

Skoéra powinna by¢ zawsze sucha.

Wskazane jest zeby tézko chorego byto zaopatrzone w materac
p/odlezynowy.

Nalezy poprawiaé¢ ukrwienie skory szczegdlnie w miejscach narazonych na
ucisk poprzez oklepywanie i smarowanie skory odpowiednimi masciami czy
kremami ochronnymi.

Nawet najwygodniejszg pozycje chorego nalezy czesto zmieniac.

JAK UtATWIC POROZUMIEWANIE SIE CHOREMU Z AFAZIA:

>

>

Nalezy stworzy¢ odpowiednie warunki do porozumiewania sie z chorym:
e rozmawiac¢ z chorym w wyciszonym pomieszczeniu,
e ograniczy(C liczbe osdb w nim przebywajgcych,
e zachecac chorego do porozumiewania sie,
e zwraca¢ uwage na jego osiggniecia,
e nie prosi¢c chorego o wypowiedz i wykonanie czegokolwiek w tym
samym czasie.
Nalezy by¢ wrazliwym na potrzeby chorego jako cztowieka:
e szanowac prywatnosc¢ chorego,
e informowad go o tym co sie dzieje wokot niego,
e zwracac uwage na jego zmeczenie,
e wybiera¢ tematy rozmowy czy przedmioty, ktore budzg jego
zainteresowanie i sprawiajg mu przyjemnos¢.

» Jak zachowac sie jako rozmdwca:

e mow powoli,

e nie krzycz,

e buduj krotkie i proste zdania,

e wspomagaj wypowiedzi mimikg, gestem, rysunkiem,
e powtdrz wypowiedz jesli chory nie rozumie.



» Jak zachowac sie jako stuchacz:

e stuchaj chorego uwaznie, nie przerywaj mu,

e nie okazuj zniecierpliwienia,

e daj mu odpowiedni czas na wypowiedz,

e w poczatkowym okresie terapii nie zwracaj uwagi na btedy jezykowe.

1. JAK ULATWIC CHOREMU PRZYJMOWANIE POSItKOW

>

Dieta chorego powinna by¢ ustalona indywidualnie, oparta na Swiezych
produktach, zawierajgca duzo pektyn i btonnika.
Nalezy dostosowac rodzaj i konsystencje pokarméw indywidualnie do pacjenta
w zaleznosci od nasilenia trudnosci w zuciu i potykaniu.
Nalezy stworzy¢ odpowiednie warunki do spozywania positkow:
e zapewni¢ choremu podczas jedzenia wygodng pozycje, jezeli jest to
mozliwe chory powinien siedzie¢ przy stole i oburgcz opierac sie o blat,
e nie ponaglac go,
e pozwoli¢ mu na samodzielnosc,
e jesli chory je niezgrabnie nalezy zapewnié mu intymnosé,
e dbac o estetyke, temperature i wtasciwy sktad positkow,
e pacjent powinien uzywacé stomek do picia,
e nalezy naktfania¢ pacjenta, zeby gryzt pokarm najpierw ostabiong strong,
w przeciwnym razie dochodzi do nasilania spastycznosci strony
niedowtadnej,
e po zakonczonym positku niezbedna jest toaleta jamy ustnej,
e w przypadku chorych unieruchomionych nalezy pamieta¢é o
rownowazeniu dowozu i zuzycia energii, tak aby przeciwdziata¢ tyciu,
gdyz nadwaga utrudnia poruszanie sie oraz rehabilitacje.

1. GDY SA KtOPOTY Z ODDAWANIEM MOCZU | STOLCA

>

Nalezy poprawi¢ komfort pacjenta poprzez stosowanie podktadéw / wktadek
absorpcyjnych lub pieluchomaijtek.
W celu poprawy funkcji miesni zwieraczy pecherza moczowego nalezy
wyrabia¢é odruchy warunkowe poprzez ksztattowanie umiejetnosci
regularnego oproézniania pecherza. Nalezy chorego wyprowadza¢ do toalety
lub podawac basen/ kaczke na poczatku co 1- 2 godz., potem co 3 godz.,
Gdy sg ktopoty z zaparciami:
-nalezy w diecie uwzglednié produkty bogate w btonnik takie jak:
owoce, warzywa, gruboziarniste produkty zbozowe, kwasne mleko, kefir,
maslanka, jogurty, chleb z petnego przemiatu
e pacjent powinien duzo pi¢,
e duze znaczenie ma uaktywnianie chorego w tdzku i poza nim
e zaleca sie regularne préby oddawania stolca, zwykle 20- 30 min. po
spozyciu positku,
e jezeli nasze dziatania nie przynoszg efektdw nalezy zastosowac Srodki
przeczyszczajace.



1. GDY WYSTEPUJE ZESPOt ZANIEDBANIA POLtOWICZEGO:

>

Nalezy aktywowac strone niesprawng, np. sftabszg konczyng $wiadomie
poruszac i przyjmowac naturalne utozenie.

Opiekun ustawia sie zawsze po stronie niedowtadu, podczas uruchamiania
pacjenta, podawania mu przedmiotéw a takze rozmowy.

Meble w pomieszczeniu chorego powinny znajdowaé sie po stronie
niesprawnej.

Inicjowanie i konczenie ruchéw powinno odbywac sie zawsze od strony
niedowfadu.

1. PRZYGOTOWANIE DOMU NA PRZYJECIE CHOREGO:

>

A\

>

Wybierajgc pomieszczenie dla chorego nalezy uwzglednié interesy catej
rodziny.

O chorego nalezy sie troszczy¢, pomagaé, ale tez wymagac.

Nalezy chorego aktywowaé psychicznie i fizycznie ale nie wyreczad.
Pomieszczenie powinno by¢ dostatecznie duze, suche i ciepte, fatwe do
wietrzenia i sprzatania.

Nalezy zaopatrzy¢ chorego w sprzet utatwiajgcy czynnosci dnia codziennego i
poruszanie sie chorego.

Chory nie powinien korzystac ze sprzetu pomocniczego w nadmiarze, ale tylko
wtedy gdy jest to niezbedne.

Nalezy przystosowac tazienki dla potrzep osoby niepetnosprawne;.

Usungc przeszkody, ktére mogtyby utrudni¢ poruszanie sie choremu, np.
dywaniki, progi.

Nalezy zadbac o dodatkowe nocne oswietlenie.

1. ZALECENIE DLA OPIEKUNOW:

>

YV VYV

A\

Nalezy rozpoczynaé rehabilitacje od éwiczenia prostych czynnosci, ktory chory
nie umie wykonac.

Trzeba koncentrowac sie zawsze na jednym zadaniu.

Instrukcje i polecenia powinny by¢ zawsze proste i zrozumiate.

W czasie ¢wiczen nalezy zwracaé uwage na stabszg, mniej sprawng strone.
Nalezy zajmowac miejsce obok chorego od jego stabszej strony i pielegnacji tej
strony poswieci¢ wiecej czasu.

Nalezy zwraca¢ uwage na problemy z kontrolowaniem prawidtowego
oddawania moczu. W razie potrzeby nalezy chorego zaopatrzy¢ we wktadki lub
pampersy. Dobre efekty przynosi regularne chodzenie z chorym do toalety, co
2-3 godziny, nawet gdy nie odczuwa jeszcze parcia na mocz.

Prysznic jest mniej niebezpieczny niz wanna. Do kabiny chory powinien
wchodzi¢ zawsze stabsza strong a wychodzic¢ silniejsza.

Odziez i obuwie muszg by¢ tatwe do naktadania i zdejmowania.

Jezeli wystepujg problemy z zuciem i potykaniem, chory powinien bra¢ do ust
maty kes i staranie go przetykaé. Potrawy muszg by¢ miekkie i rozdrobnione.
Sprzet utatwiajgcy poruszanie sie nalezy dobiera¢ indywidualnie.






