2. cviceni

Rehabilitaéni plan, spoluprace lékar — fyzioterapeut. Konkrétni provadéni LTV (vedeni, sledovani
pacient(, cviceni na l0zku, chodbé, télocvicné)

Rehabilitacni plan

Podklady pro sestaveni rehabilitaéniho programu:
- znalost diagnézy (klinické pfiznaky, pribéh choroby)
- znalost toho, jak dané postizeni ovliviiuje Zivot pacienta (samostatnost, sobéstacnost)
- znalost rehabilitacnich postupll (LTV, FT, ergoterapie), kterymi Ize dané postizeni ovlivnit

Stavba rehabilitacniho planu
Vychazi se z vSeobecnych zasad rehabilitaénich postupu pro danou diagnézu.
Tyto zasady se vSak musi individualizovat = upravit tak, aby byly v souladu s:
- konkrétnim typem postizeni (stejné onemocnéni se muze u riznych pacient( projevovat a
vyvijet riznym zplsobem)
- soucasné probihajici Ié¢bou (medikamentdzni, chirurgickou, dietni,...)
- aktualnim stavem onemocnéni (rychlost hojeni apod.)
- osobnosti pacienta (vék, pohlavi, konstituéni typ, zkuSenosti s pohybovou aktivitou, aktualni
kondice, celkova zdatnost)

Lécebné-rehabilitatni proces vychazi z kratkodobého a dlouhodobého IéEebné- rehabilitacniho planu:

Kratkodoby-lééebné rehabilitaéni plan
- stanoveni konkrétnich lé¢ebné-rehabilitaénich postupu a jejich koordinace v ¢asové
omezeném useku, jehoz délka zavisi na zdravotnim stavu, akutnosti resp. progresi
onemocnéni
- obvykle nepfesahuje dobu lé¢eni 3 mésicu ¢i dobu Ié¢by v ramci konkrétniho zafizeni

Dlouhodoby lIécebné rehabilitacni plan
- je stanoveni dal$ich medicinskych postupl nutnych pro Uspé&$né naplnéni procesu léCebné
rehabilitace a vytvofeni podminek pro pfechod do dalSich sloZzek ucelené rehabilitace
-k jeho stanoveni slouzi rehabilitacni konference, jejiz zavéry vychazeji z objektivniho
testovani, dosavadniho pribéhu a ze v8ech dalSich podkladl relevantnich k uréeni
dlouhodobé prognézy

Spoluprace lékar — fyzioterapeut
- pfi sestavovani rehabilitatniho programu spolupracuje tym odbornikd ( = mezioborova
spoluprace): rehabilitacni I€kafF, fyzioterapeut, zdravotni sestra, protetik, psycholog, sociolog,
pedagog

Provadéni LTV

LTV ordinuje oSetfujici I€kaf.

LTV provadi pouze fyzioterapeut.

OSetrovatelka provadi rehabilitacni oSetfovatelstvi.

Vedeni pacienta pfii cvi¢eni

Seznameni
- navazani kontaktu fyzioterapeut — pacient
- pfedstavit se, fict kdo jsem, co s nim budu délat, co je cilem cvi€eni

Motivace pacienta
- muze se opirat o emocionalni vlivy nebo zakladat na racionalnich divodech
- aktivace, povzbuzeni v prabéhu cvic¢eni, vyhodnocovani dosazenych Uspéchu
- ziskani pozitivniho postoje pro vytéené cile LTV, vytvofit potfebu pohybu (,ja chci, dokazu, rad
bych...”) ne systém pfikazl a rozkazi



Navozeni vhodnych podminek
- pfipravit cviebnu, télocvicnu, postel, nadini, naradi, pomucky
- vhodna hygiena prostfeni (teplota 19-21°C, osvétleni, bezprasnost)
- vhodné obleceni (nesmi branit pohybu, ma byt pfiméfené teplé, cvici-li se ve spodnim pradle
respektovat stydlivost nemocného)

Pro spravné vedeni LTV je nutné:
- znalosti z oblasti anatomie, fyziologie, kineziologie, patofyziologie, neurofyziologie a
neurologie a aplikovanych obor(
- teoretické znalosti LTV, zasady a stavby metodickych fad
- spravny vybér vhodnych prostfedku a postupl
- vstupni vySetfeni a vyhodnoceni pacienta
- respektovat postaveni pacienta v jeho spole€enskeé roli
- klinické znalosti

Sledovani stavu pacienta
- sledovat, kontrolovat a hodnotit vykony pacienta, popf. je vhodnym zpusobem usmérfiovat a
opravovat v priibéhu cvi¢eni
- znat dobfe zdravotni stav pacienta, tomu vhodnym zplsobem pfizpUsobit obsah LTV
- zaznamenavat do dokumentace stav pacienta, vyvoj onemocnéni, plnéni rehabilitacniho
planu, popf. jeho zmény
- pravidelné referovat o vyvoji stavu pacienta oSetfujicimu Iékafi

Cviceni na luzku

- cvi€i pacienti toho ¢asu upoutani na ltzko (kratkodobé / dlouhodobé)

- indikace: tézky zdravotni stav (pacienti na JIP, ARO, IMED), monitorovani pacienti, pacienti
z rliznych ddvodul imobilizovani

- llZko je tfeba vhodnym zplsobem upravit: odstranit pfikryvky a polohovaci pomcky, 1GZko
napolohovat do vodorovné polohy (pokud je to mozné), odstranit postranice, zavésy, apod.

- upravit prostfedi pokoje: vyvétrat, pfiméfené osvétleni, oddeélit cviebni IlZzko od ostatnich
z&sténou (pokud to zafizeni pokoje dovoli)

- pfipravit pacienta: zaujme optimalni polohu v lehu na zadech, vytvofit dostatek prostoru pro
pohyb vSemi koncetinami, respektovat stydlivost — pokud je to moZné ponechat necvi¢ené
Casti téla pfikryté

Cviceni na chodbé

- vyuziva se predevSim k nacviku chize, chliize po schodech

- skupinové cvieni — kondi¢ni (napf. v sedu na lavicce)

- cviCeni ve stoji u postranniho zabradli, u zrcadla, na pfistroji

- nutno zajistit bezpe€nost pacienta: dat si pozor na zvySeny provoz na oddéleni — zj. pfesuny
pacientd, materialu, uklizeni (mokra podlaha), dverfe otevirajici se do chodby, terénni
nerovnosti — prahy, schodky, zvy$eni / snizeni profilu, pozor pfi rizném rozmisténi zrcadel,
pojizdnych stolk(, vratkych zZidli apod.

Cviceni v télocvi¢né, v individualni cvicebné

- zakladem je rehabilitaéni lehatko / stll, sada polohovacich pomucek, rehabilitacni stolky
s pomUckami pro rehabilitaci ruky, zinénka, schadky, zidle, zrcadla

- zaijistit vyhovuijici prostfedi: osvétleni, vétrani, teplota, bezprasnost, dostate¢ny prostor,
bezpecnost (protiskluzové Upravy, drzaky, madia)

- v télocvicné mlze cvicit pacient sam, nebo cvi€i razné velké skupinky pacienti s podobnymi
diagnézami

- vindividualni cvi¢ebné cvici pacient sam



