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Vymezeni pojmu

— SOBESTACNOST - mira
samostatnosti viastni sebepéce

— SEBEPECE - samostatné
vykonavani dennich aktivit
vlastnimi silami
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Vyznam a vliv mobility na sobéstacnost
pacienta

Primeérena télesna aktivita:

— zlepsuje zdravotni stav

— chrani pred nemocemi

— zvySuje vykonnost organu
— zlepsuje dusevni zdravi
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Sobeéstacnost

Zakladnim cilem moderniho oSetrovatelstvi je pomoc hemocnému
zUstat sobéstacny.

— |ékar vysetruje hybnost pacienta a prideluje mu prislusny
pohybovy rezim

— definuje miru doporuceneho a povoleného pohybu pacienta
behem hospitalizace

— udava maximalni miru sobéstacnosti pacienta pro zachovani jeho
bezpecCnosti

— zaznam do zdrav. dokumentace, info sestra
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Oznaceni pohybového rezimu

B-2
C-3
D-4
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pacient zcela sobestacny, chodici po celem arealu
nemocnice

pacient sobestacny, chodici po odd.

caste€né sobéstacny v ramci lUzka, nutna dopomoc,
neopousti pokoj

nesobestacny pacient

==
m e
O =




Kategorie pacientu podle sobéstaénosti —
legislativhe stanovené

O na propustce

1 sobeéstacny — nezavisly na zakladni oSetfovatelské péeci/dité nad
10 let

2 castecné sobéestacny — s dopomoci je schopen pohybu mimo
lUZko, sam se obslouzi/spolupracuijici dité od 6-10 let

3 vyzadujici zvyseny dohled — lucidni, neschopny pohybu mimo
lUZko, vyzaduje téméF uplnou obsluhu/dité od 2-6 let

4 imobilni — lucidni, vyzaduje o0s. pomoc pfi vSech vykonech/dité
od 0-2 let

5 Vv bezvedomi
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Hodnoceni sobestacnosti

Vychozi moment pro planovani 0S. péce, Spatné stanovena
sobéstacnost muze vést k rozvinuti imobilizacniho syndromu.

— orientacni pohledem, pozorovanim

— dle standardizovanych testu — Bartheluv test zakladnich vSednich
cinnosti (ADL, IADL)

— sobéstacnost z osetrovatelského hlediska hodnotime:

. vhygien¢

* veVvyZive

e ve stravovani
e v oblékani
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ADL - Activity Daily Living

Sobéstacnost, sebepéce

1. Najedeni napiti

6. Kontinence stolice

Samostatné, bez pomoci | 10 | PIné kontinentni 10
S pomoci S | Obcas inkontinentni 5
Neprovede 0 | Inkontinentni 0
2. Oblékani 7. PouZiti WC
Samostatné, bez pomoci | 10 | Samostatné, bez pomoct | 10
S pomoci S | S pomoci S
Neprovede 0 | Neprovede 0
3.  Koupdini 8. Piesun liiko - Zidle
Samostatné, nebo s 5 | Samostatné, bez pomoci | 15
pomoci 0 | S pomoci 10
Neprovede Vydrzi sedét 5
Neprovede 0
4.  Osobni hygiena 9.  Chuze po roviné
Samostatné, nebo s 5 | Samostatné nad 50 m 15
pomoci 0 | S pomoci 50 m 10
Neprovede Na voziku 50 m 5
Neprovede 0
5. Kontinence moce 10. Spoluprace s
PIn& kontinentni 10 pacientem |10
Obcas inkontinentni S Samostat’né, bez pomoci | 5
Inkontinentni 0 |S pomoci 0
Neprovede

==
m e
O =




9

IADL - Instrumental Activity Daily Living

1. Telefonovani 5. Domaciprace

Vyhleda ¢islo, zavola 10 | UdrZuje domacnost 10

Zna nékolik cisel, odpovi na Zvlada lehci prace, neudrzi 5
zavolani 5 Cistotu 0

Nedokaze pouzit telefon 0 | Pomoc pi1 vSem, neucastni se

2. Transport 6. Prdace kolem domu

Cestuje samostatn¢ 10 | Samostatn¢, pravidelné 10

Cestuje s doprovodem 5 |Pod dohledem 5

VyZaduje pomoc, specialné Neprovede 0
upraveny viz 0

3.  Nakupovini 7. Uiivani lékit

Nakupuje samostatné 10 | Samostatné¢, dodrzuje 10

Nakoupi s doprovodem, radou | 5 Cas/davka/druh’

Neprovede 0 | Léky piipraveny, pfipomenuty |5

Léky musi byt podany 0

4. Vareni 8. Finance

Uvati samostatné cel¢ jidlo 10 | Samostatné vede ucty 10

Jidlo si ohieje 5 | Pomoc pfi slozit¢jsich fin. 5

Jidlo musi piipravit nékdo 0 operacl 0
Jiny Neschopen zachazet s penczi

Sobéstacnost, sebepéce
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Vyhodnoceni - Bartheluv test (ADL, IADL)

ADL

0 — 45 bodu = vysoce zavisly

46 — 65 bodu = zavislost stfedniho stupné
66 — 95 bodu = lehka zavislost

96 — 100 bodu = nezavisly

IADL

0 — 40 bodu = zavisly

41 — 75 bodu = CasteCne zavisly

76 — 80 bodu = nezavisly
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Prevence dekubitu — polohovani

— Jedna se o systematicke a rizené zmeny polohy pacienta dle
casoveho rozpisu.

— Zakladni a nejucinngjsi preventivni metoda

— Zménami polohy blokujeme nadmérné pusobeni tlaku na jedno
misto

— Intervaly mezi zménami polohy se ridi dle stavu nemocného (od
pul do &tyr hodin)

— Obijevi-li se pri daném intervalu priznaky vznikajiciho dekubitu, je
nutné interval zkratit

=
m e

11 Polohovani

=




Zmeény poloh nemocného na luzku

— Posouvani nemocného
— Otaceni nemocného

— Prenaseni nemocného
— Posazovani nemocneho
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Polohovani a jeji vyznam

— pasivni forma rhb

— ovlivheni svaloveho tonusu

— pfijem senzorickych informaci z riznych poloh
— prevence nebo snizeni spasticity

— prevence dekubitu, kontraktur a ankyléz

— zachovani funkcCnich rezerv klienta
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Zasady polohovani

— ridi se planem polohovani — stanovi sestra na zaklade zhodnoceni stavu
nemocneého a rizika vzniku dekubitd

— polohujeme celych 24 hodin

— ve dne po 2. hodinach (v akutni fazi interval kratsi), v noci po 3. — 4. hodinach

— vedeme zaznam o polohovani

— respektujeme fyziologické postaveni kloubl — stfedni poloha

— v misté styku koznich ploch ¢&i kloubu — vypodlozit

— plosky nohou zafixovat

— Setrna manipulace — nutna spoluprace vice osob

— stridaji se polohy: leh na zadech, na boku, na briSe, na druhém boku a
mezipolohy
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Zasady polohovani

Pri kazdée zmeéene polohy provadime:
— Upravu luzka
— péci o kuzi - hodnotime zmény, vzhled kuze, prokrveni, bolest,
pocity klienta
— oSetreni kuze
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Zasady polohovani

— supinachi poloha na zadech
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Zasady polohovani

— lateralni poloha

— simsova poloha
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Zasady polohovani
— Abdukcni poloha horni koncCetiny

— |lze aplikovat na boku | na zadech

— mozno obmenovat polohy predlokti
a dlane

— koncCetina do 90° v rameni (Uhel
mezi pazi a trupem)
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Zasady polohovani

— elevacni poloha horni koncetiny

— mozno na zadech i boku

— koncCetina ve flexi nad 90°v rameni

— tato poloha vyrazne zlepsuje ventilaci
— pozor na subluxacni postaveni
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Zasady polohovani
— poloha DKK v poloze na zadech

— paty bez kontaktu s podlozkou

— plosky chodidel podlozeny do flexe 90°

— celé koncCetiny jsou v zakladnim fyziologickem
postaveni nebo v lehké zevni rotaci

— kolena nesmi byt provesena
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Zasady polohovani

— polohovani pacienta s hemiparézou:
poloha na paretickem boku

— Je nejvyhodngjsi polohou pro nemocného
z duvodu povzbuzovani vnimani ochrnuté
Casti téla

— dbame na to, aby nemocny nelezel na
paretickem ramennim kloubu, aby mél
podlozene predlokti, koleno, kotnik, zada
a pohodinée ulozenou hlavu
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Zasady polohovani

— polohovani pacienta s hemiparézou:
poloha na zadech

— neni pfilis vhodnou polohou z duvodu

vyS8Siho rizika vzniku dekubitu a spasticity.

— hlava a ramena lezi na polstari

— pareticka horni koncetina je podlozena, v
mirném upazeni s extendovanymi prsty
ruky

— dolni pareticka koncCetina a bok jsou téz
podlozene v extenzi.
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Zasady polohovani

— polohovani pacienta s hemiparezou
poloha na zdravem boku

— nemocného pretacime ze zad na zdravy bok
s trupem mirneé navalenym vpred

— pareticka horni koncetina je ulozena na
polstari v predpazeni s extendovanymi prsty

— pareticka dolni konCetina je v mirné semiflexi
(mirne pokrcena) na polstari

— hlavu stabilizujeme na malém polstarku, aby
byla krCni pater v ose tela.
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Zasady polohovani
— polohovani pacienta s hemiparéezou: sed

— horni ¢ast lUzka zvedneme do uhlu 90°

— bedra nemocneho podlozime polstarem.

— pareticka horni koncCetina je predpazena,
natazena s extendovanymi prsty na
prirucnim stolku, podlozena polstarem.
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Zasady polohovani

— polohovani pacienta s hemiparezou
usporadani pokoje

— usporadani predmétu — v maximalni mire
na strané hemipareticky postizene.

— nemocny je tak nucen k otaceni hlavy,
navazovani zrakoveho kontaktu na
poskozenou stranu tela

— sestra provadi téz vsSechny ukony z
postizené strany. Klienta pobizime k

25 Poloho
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Prevence dekubitu — blokovani nepriznivych
mechanickych vlivu vnéjsSiho prostredi

— dokonale upravené, suché luzko
— tvarované podlozZky a chranice tlakovych bodu (pat, kotniku, kolen,
loktu atd.)

Podkovovitd antidelkubitni Podlozka antidekubitni — pod paty Podlozka antidekubitni —
podloZka pod hlavu podlozni kruh
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Prevence dekubitu — blokovani nepriznivych

mechanickych vlivu vnéjsSiho prostredi
— vyznamnou slozkou v prevenci jsou matrace:

— molitanové matrace

— polyuretanoveé matrace sendvicoveho typu
— vodni luzka

— vzduchova luzka
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Prevence dekubitu — hygiena

— zamezeni neprizniveho vlivu moci, stolice
a potu

— udrzovani Cistoty blizkého i vzdalenéjsiho prostredi (vymeéna
osobniho, lozniho pradla, plen, omyvani, koupele, sprchovani
atd.)

— kuzi netfeme, suSime mirnym tlakem, udrzujeme vlaénou
(promastujeme)
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Prevence dekubiti — normalizace celkového
stavu

— korekce aneémie, hypoproteinémie, rovnovahy vnitrniho prostredi,
bolesti, diabetu, blokovani infekce, |éCba zakladnich a
pridruzenych chorob

— strava bohata na vitaminy a bilkoviny, dostateCny prisun tekutin
(enteralni nebo parenteralni vyziva)
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Prevence dekubitu - rehabilitace

— zahajit co nejdrive
— podporuje navrat hybnosti
a sobestacnost
— zlepsuje prokrveni
— pfizpusobit individualnim potfebam
— nemasirovat ohrozena mista
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Kinestetika

— pohybovy a komunikacni koncept

— analyza pohybu — pochopeni zakladu lidského pohybu — vyuZiti

pohybovych rezerv pacienta
— predchazi vzniku komplikaci z imobility
— preventivni a rehabilitacni podpora pohybu
— podporuje fyziologicky pohyb, mobilizuje klouby a svaly
— chrani os. personal pred pretizenim
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Vhodné usporadani pokoje

— Pacient co nejvice stimulovan na ochrnuté strané tela
— cinnosti sestry by mely probihat z pac. ochrnuté strany

1 7
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Zasady taktne-kinestetickeé lécby

— problémy resit spolecne s pacientem

— predkladat smysluplneé ukoly

— asistent drzi pac. ruce az po konecky prstu, komunikuje s pac.

— asistent uziva obe ruce, vede celé telo pac.

— pac. nejprve dotkne pfedmétu rukou, poté mu terapeut pomuze
predmet uchopit

— terapeut stabilizuje telo pacienta, teprve poté vede pohyb

— pacient se vzdy rukama dotyka pracovni plochy
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Pohyb na lUzku - dopomoc

prevraceni na nepostizeny bok — pasivne
— asistent pokrci koleno ochrnuté DK
— spojeni dlani pacienta
— otaCime za bok a ramena
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Pohyb na lUzku - dopomoc

prevraceni na nepostizeny bok — aktivnhe
— pacient: spoji dlane, aktivni pohyb
— asistent: pomaha pohybu ochrnuté DK (pfidrzuje hyzde a
chodidlo)
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Pohyb na lUzku - dopomoc

prevraceni na ochrnuty bok
— pacient: nepostizené koleno a rameno pretaci pacient sam, aktivni
pohyb
— asistent: pomaha pridrzovanim ramene a kolena ochrnuté strany
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Pohyb na luzku - dopomoc

— z lehu do sedu — pasivni

— asistent: pacienta ulozit na bok ochrnuteé strany, pokrcit kolena DKK, rukou
bliz k hlave uchopi pacienta pod ramenem dolni HK, rukou bliz k noham
uchopi pacienta pod koleny DKK

— pacient: se zdravou HK pfidrzuje okraje luzka

— z lehu do sedu — aktivni

— pacient: lezi na boku ochrnuté strany, pacient se zdravou HK opira o okraj
lUZka

— asistent: usmeérnuje pohyb podepiranim kycCle zdraveé strany, vede pohyb
zdraveho ramena
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Pohyb na lUzku - dopomoc

— posun na luzku vsedé

— pacient: sed na lUzku, svéSené DKK, prenasi vahu z jedné hyzdé
na druhou, zdravou rukou drzi ochrnutou HK v predpazeni

— asistent: koordinuje pohyb hyzdi smerem v pred

=
m e

38 Polohovani

=




Pohyb na lUzku - dopomoc

— posun Vv luzku

— pacient: lezi na znak, pokrcene DKK, paty blizko hyzdi

— asistent: tlaCi kolena k patam, zveda panev a tlaci ji do strany,
srovna hlavu a ramena
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Poloha na boku ochrnuté strany

— lbzko vodorovné

— trup — mirné zaklonény, podlozeny

— ochrnuta HK smeruje do predu v uhlu 90°,
loket natazeny, dlani na horu

— ochrnuta DK v kycli natazena, v koleni mirne
pokrcena

— nepostizena HK volne lezi na tele

— nepostizena DK mirny ohyb v kycli, kolenu,
podlozeni polstarem
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Poloha na boku zdraveé strany

— |dzko vodorovné

— trup mirné predklonen

— ochrnuta HK — rameno predsunuto,
smeruje do predu v uhlu 100°, konCetina
je podlozena, loket natazeny, dlani dolU

— ochrnuta DK v kycli a koleni mirne
pokrcena

— nepostizena HK — dle preferenci
pacienta

— nepostizena DK — flexe kyCle, koleno
natazeno
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Poloha na zadech

— luzko vodorovné

— hlava nesmi byt predklonena, ramena
| hlava na polstari,

— ochrnuta HK mirne upazena, ulozena
na polstari, loket, zapéesti, prsty,
natazeny

— ochrnuta DK v kycli natazena,
podlozena stejnym polstarem jako HK
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Sezeni v Iuzku

— |bzko — Celo luzka maximalné zvednuto
— trup vzprimeny, polstar v bederni oblasti zad nemocného

— DKK v kyclich uhel 90 °
— HKK predpazeny, lokty spocCivaji na stoleCku
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Chuze - dopomoc

— pacient: ochrnuta HK na rameni
asistenta, pokrcené DKK, paty blizko
hyzdi

— asistent: stoji pred pacientem, ruku pod
ramenem ochrnuté HK, druhou rukou
pridrzuje panev pacienta
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Chuze - dopomoc

— asistent stoji na ochrnuteé strane
pacienta, ruku pod ramenem ochrnute
HK

hm'

0
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Sviléekani kosile - dopomoc

— pacient: sedi, ochrnuta HK svéSena mezi
koleny, zdravou HK pretahne odev pres
hlavu, vytahne postizenou HK z rukavu,
vytahne zdravou HK

— asistent kontroluje rovnovahu
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Oblékani kalhot - dopomoc

— pacient sedi, ochrnuta DK prekfizena pfes zdravou
DK, zdravou HK natahne nohavici na postizenou
DK, rozkfizi DKK, navlékne nohavici na zdravou DK

— asistent kontroluje rovnovahu, vede ruce

nemocného, pfidrzuje postizenou DK

47 Polohovani
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Oblékani kosile - dopomoc

— pacient sedi, kosSile na kolenu zdrave
DK, vnitfni strana a limec dal od téela,
ochrnuta HK svesena mezi koleny,
zdravou HK oblecCe rukav na postizenou
HK az po rameno, doobleCe druhy
rukav

— asistent pomaha navlékat rukav na
postizené strané
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Oblékani tricka - dopomoc

— pacient sedi, triko na kolenu zdravée DK,
zada na horu a vystrih dal, ochrnuta HK
svesena mezi koleny, zdravou HK obleCe
rukav na postizenou HK po loket,

pretahne triko pres hlavu, doobleCe druhy
rukav

— asistent pomaha navléekat rukav na
postizene strane
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Oblékani ponozek, obouvani-dopomoc

— pacient sedi, ochrnuta DK prekrizena pres zdravou DK,
ukazovakem, palcem, prostrednikem roztahuje a navleka

ponozku, botu navléci na prsty nohy, nohy rozkrizit, ttlakem nohy

doobout botu
— asistent tlak na nohu pfi obouvani
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Kompenzacéni pomucky

Pohyb mimo luzko

I
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Aktivni pohyb na
lUZku

A.

Pasivni pohyb na
lUzku
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Dekuji za pozornost!
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