2. cviceni

Rehabilitaéni plan, spoluprace lékar — fyzioterapeut. Konkrétni provadéni LTV (vedeni, sledovani
pacientt, cvi¢eni na lGzku, chodbé, télocviéné)

Rehabilitacni plan

Podklady pro sestaveni rehabilitacniho programu:
- znalost diagnozy (klinické pfiznaky, pribéh choroby)
- znalost toho, jak dané postiZeni ovliviuje Zivot pacienta (samostatnost, sobésta¢nost)
- znalost rehabilitacnich postupl (LTV, FT, ergoterapie), kterymi Ize dané postizeni ovlivnit

Stavba rehabilitaéniho planu
Vychazi se z vSeobecnych zasad rehabilitacnich postupl pro danou diagnézu.
Tyto zasady se v8ak musi individualizovat = upravit tak, aby byly v souladu s:
- konkrétnim typem postizeni (stejné onemocnéni se mize u riznych pacientd projevovat a
vyvijet rznym zpisobem)
- soucasné probihajici Ié€bou (medikamentozni, chirurgickou, dietni,...)
- aktualnim stavem onemocnéni (rychlost hojeni apod.)
- osobnosti pacienta (vék, pohlavi, konstituéni typ, zkuSenosti s pohybovou aktivitou, aktualni
kondice, celkova zdatnost)

Lécebné-rehabilitaCni proces vychazi z kratkodobého a dlouhodobého |é€ebné- rehabilitaéniho planu:

Kratkodoby-lécebné rehabilitacni plan
- stanoveni konkrétnich lIé€¢ebné-rehabilitacnich postupu a jejich koordinace v ¢asové
omezeném Useku, jehoz délka zavisi na zdravotnim stavu, akutnosti resp. progresi
onemocnéni
- obvykle nepfesahuje dobu lé¢eni 3 mésicll ¢i dobu I1éEby v ramci konkrétniho zafizeni

Dlouhodoby Iééebné rehabilitacni plan
- je stanoveni dalSich medicinskych postuptd nutnych pro uspé&sné naplnéni procesu lé¢ebné
rehabilitace a vytvofeni podminek pro pfechod do dalSich sloZek ucelené rehabilitace
-k jeho stanoveni slouZi rehabilitaéni konference, jejiz zavéry vychazeji z objektivniho
testovani, dosavadniho pribéhu a ze vSech dalSich podkladd relevantnich k uréeni
dlouhodobé prognozy

Spoluprace lékar — fyzioterapeut
- pfi sestavovani rehabilitacniho programu spolupracuje tym odbornikd ( = mezioborova
spoluprace): rehabilitaéni IékafF, fyzioterapeut, zdravotni sestra, protetik, psycholog, sociolog,
pedagog

Provadéni LTV

LTV ordinuje o3etfujici Iékaf.

LTV provadi pouze fyzioterapeut.

OSetfovatelka provadi rehabilitacni oSetfovatelstvi.

Vedeni pacienta pfii cvic¢eni

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

Motivace pacienta
- muUze se opirat o emocionalni vlivy nebo zakladat na racionalnich diivodech
- aktivace, povzbuzeni v priibéhu cvi¢eni, vyhodnocovani dosazenych uspéch
- ziskani pozitivniho postoje pro vytéené cile LTV, vytvofit potfebu pohybu (,ja chci, dokazu, rad
bych...*) ne systém pfikazu a rozkazud



Navozeni vhodnych podminek
- pFipravit cvi€ebnu, télocviénu, postel, nacini, naradi, pomucky
- vhodna hygiena prostieni (teplota 19-21°C, osvétleni, bezpradnost)
- vhodné oble€eni (nesmi branit pohybu, ma byt pfiméfené teplé, cvi€i-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 prostfedk(l a postupu
- vstupni vySetfeni a vyhodnoceni pacienta
- respektovat postaveni pacienta v jeho spolecenské roli
- klinické znalosti

Sledovani stavu pacienta
- sledovat, kontrolovat a hodnotit vykony pacienta, popf. je vhodnym zplisobem usmériiovat a
opravovat v prabéhu cviceni
- znat dobfe zdravotni stav pacienta, tomu vhodnym zpUsobem pfizplsobit obsah LTV
- zaznamenavat do dokumentace stav pacienta, vyvoj onemocnéni, plnéni rehabilitacniho
planu, popf. jeho zmény
- pravidelné referovat o vyvoji stavu pacienta o$etfujicimu Iékafi

Cviceni na lizku

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

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

- lGZko je tfeba vhodnym zplsobem upravit: odstranit pfikryvky a polohovaci pomucky, lGzko
napolohovat do vodorovné polohy (pokud je to mozné), odstranit postranice, zavésy, apod.

- upravit prostfedi pokoje: vyvétrat, pfiméfené osvétleni, oddélit cvicebni [izko od ostatnich
zasténou (pokud to zafizeni pokoje dovoli)

- pfipravit pacienta: zaujme optimalni polohu v lehu na zadech, vytvofit dostatek prostoru pro
pohyb v8emi kon&etinami, respektovat stydlivost — pokud je to moZné ponechat necvi¢ené
Casti téla prikryté

Cvicéeni na chodbé

- vyuziva se pfedevsim k nacviku chlze, chiize po schodech

- skupinové cvi€eni — kondiéni (napf. v sedu na lavi¢ce)

- cvi€eni ve stoji u postranniho zabradli, u zrcadla, na pfistroji

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

Cviceni v télocvi¢né, v individualni cvicebné

- zakladem je rehabilitacni lehatko / stdl, sada polohovacich pomucek, rehabilitacni stolky
s pomuckami pro rehabilitaci ruky, zinénka, schudky, zidle, zrcadla

- zajistit vyhovujici prostredi: osvétleni, vétrani, teplota, bezprasSnost, dostatecny prostor,
bezpecnost (protiskluzové upravy, drzaky, madia)

- v télocviéné maze cvicit pacient sam, nebo cvici rdzné velké skupinky pacienti s podobnymi
diagnézami

- vindividualni cvi¢ebné cvi¢i pacient sam



