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Uvod

Starnutie a staroba sa dostavaju do pozornosti najmi v poslednych rokoch,
pretoze starSich I'udi v populacii pribuda. A nie je tomu tak len v zahranici, ale
aj Vv Slovenskej republike. Motivacia a kladny vztah k zivotu je zakladnym
predpokladom kvalitnejSieho prezivania staroby a ndjdenia zmyslu Zivota. Starsi
¢lovek potrebuje pre svoj zivot dostatok motivacie, potrebuje tu byt pre niekoho
a tiez efektivne a plnohodnotne vyuzivat svoj volny cas, aby mal pocit
naplnenia svojho Zivota. Potrebuje sa neustale uistovat’ v tom, Ze to, ¢o robi, ma
zmysel avyznam. Priblizime si problematiku staroby a starnutia a jej
zmysluplného vyuZivania so zameranim vybrané kapitoly, nakolko je tato téma
velmi rozsiahla. Zameriame na charakteristiku geriatrického veku, starobu
a starnutie, telesné, psychologické a socialne zmeny v starobe.

Rozoberieme si zaklady prvej pomoci. Prehl'ad zlomenin a trazov, ktoré sa
mozu prihodit’ aj seniorom, vzhl'adom k slabsej Struktare kosti a menej fyzickej
sily. Svoju pozornost’ upriamime aj imobilnym seniorom a pozorne rozoberieme
jej zdravotnu starostlivost’.
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Zdravotna priprava o starostlivosti o seniorov

1.0. Staroba a proces starnutia

Populacia okolo nas starne. PredlZzuje sa priemerny vek, starych l'udi pribuda.
Meni sa 1 pomer poctu starych l'udi k po¢tu produktivnych l'udi. Tento proces je
typicky pre vsetky vyspelé krajiny Eurdpskej tnie. Preto sa otazky tykajlce
starnutia, staroby, Zivota a postavenia seniorov Vv spolo¢nosti a starostlivosti
0 tychto l'udi dostavaju stale viac do popredia

STAROBA

Staroba je vyvrcholenim Zivotnej etapy, v ktorej sa spaja minulost’, pritomnost’ a
buducnost’. Prvé uvedomenie staroby nastava vo veku 50. rokov, postupne sa
zosiliuje v 60. roku a definitivne nastava v 70. roku Zivota. V tejto posledne;j
etape Zivota sa pre Cloveka stava velmi dolezitd jeho minulost. Nie je to len
akysi zdroj, z ktorého Cerp4, ale ovplyviiuje aj samotné prijatie, vyrovnanie sa so
starobou a celkovy postoj k zivotu. Starnutie nie je teda len individudlny
problém konkrétneho ¢loveka, ale je aj spolocenskym problémom.

STARNUTIE

je prirodzeny fyziologicky proces, v ramci ktorého prebicha mnoZstvo
telesnych, psychickych a socidlnych zmien. Pre konkrétneho seniora to znamena
schopnost’ viest’ aktivny a naplneny zivot. Mnoho starSich l'udi zostava tUplne
nezavislymi do konca Zivota. Hlavnymi hrozbami pre zdravie starSich I'udi st
demencia, depresia
a samovrazednost,
zhubné  nadory,
kardiovaskularne
choroby,
osteoporoza,
inkontinencia  a
urazy.

\
. xXxxy
* * > . .
2} i nAgentﬁra T s~ A'
* 4 K Ministerstva Skolstva, vedy, vjskumu a Sportu SR \;{ — ‘,\r
v . “ Operacny program
" — —— pre 5trukturalne fondy EU <1 VZDELAVANIE * |
Eurépska unia X K

\ \
Eurépsky socidiny fond \/< ~
»w
RS




»[INeformdlne vzdeldvanie pre aktivnych seniorov z okresu Svidnik®

Biologické starnutie — medzi najvyznamnejSie zmeny patria v nervovej
a endokrinnej sustave, ktoré zaistuje reguldciu telesnych aj duSevnych
pochodov.

Je dosledkom involucie Struktar a funkcii organov, zhorSenia perfiuzie, zhorSenia
adaptacnych aregula¢nych funkcii, poklesu imunity, zniZzené¢ho zmyslového
vnimania.

Objavuju sa degenerativne zmeny a funkcie metabolizmu organizmu. Znizena
odolnost’  vo¢i infekcidm, vyS§Sim sklonom k naddorovym ochoreniam,
spomalenym hojenim ran, stratou pruznosti véiziva, sklerotizaciou ciev.

Vsetky morfologické a funkéne zmeny urcuji vzhlad, spravanie sa starnuceho
Cloveka.

Psychické starnutie - prejavuje sa zmenou osobnostnych ¢ft, znizenim
poznavacich schopnosti, spomalenim psychomotorického tempa, zhorSenim
pamiti, niZzSou koncentraciou pozornosti. ZvySenim vytrvalosti, stalostou
nazorov, mudrost’ou, rozvahou a toleranciou.

Proces psychologie starnutia suvisi s aktivitou, ¢inorodostou a tvorivostou
Cloveka, s jeho vrodenym a ziskanym potencidlom. ZhorSuje sa zmyslové
vnimanie, zhorSuje sa paméit- predovsetkym novopamit’ /schopnost’ zapaméitat’
st nové/, naopak staropamét’ sa moze zlepSovat’.

Klesa inteligencia - nie vSetky funkcie inteligencie, najma schopnost’ ucit’ sa
nové, riesit’ problémy v Casovom strese a klesd pruznost’ /flexibilita/ myslenia
problémy s uplatnenim sa v préaci, obmedzuju moznost' relaxacie (Citanie,
pocuvanie hudby, rucné prace), zhorSuju dostupnost’ komunikacie, co moze byt
sprevadzané zvySenym podozrievanim, neddverou, neistotou, na ktoru stary
Clovek reaguje obranne, Casto utiahnutim sa do samoty, ale tieZ hnevom,
agresiou voCi inym (mlad$im a zdravsim).

Meni sa citové prezivanie- dochadza k zniZeniu intenzity prezivania meni sa
osobnost’ — zmeny osobnosti, ktoré st individualne, stivisia najma s tym aku
stratégiu na vyrovnavanie so starobou preferuje.

/ vl
i = v

*

\ \

; @ X
Agentuira —_—
n g \;\{ Operacny program

Ministerstva Skolstva, vedy, vjskumu a $portu SR 3

Operaény program N
s 1_VZDELAVANIE >/
N ; V—

pre Strukturalne fondy EU

Eurépska unia
Europsky sociainy fond ‘,‘( ¢ X
-




»[INeformdlne vzdeldvanie pre aktivnych seniorov z okresu Svidnik®

Socidlne starnutie - prebieha pod obrazom adapticie na odchod do
dochodku, zmenu socidlneho postavenia, zmenu zivotného programu a
akceptacie socidlnych ddsledkov poruchy zdravia meni sa socidlne zaclenenie
star¢ho Cloveka- definitivne sa strica profesijnd rola, ale aj rola priatela,
oslabena je rodiCovska rola objavuje sa znova orientacia na seba, egocentrizmus
nedostato¢na aktivita vedie k apatii, vystavuje ich deprivacii emocnej i
senzorickej, depresii, pocitu bezmocnosti, neschopnosti nieCo zmenit’ a rychlej
strate telesnych a dusevnych sil.

Tak ako kazdé¢ vyvinové obdobie, aj staroba ma urcity vyznam. Hlavnou
ulohou v starobe je podla E. Ericsona dosiahnut’ integritu vlastného Zivota.
Dosiahnutie sa prejavuje prijatim svojho Zivota ako celku a pochopenie jeho
zmyslu. Vyrovnanie sa so zivotom a prijatie nasledne ul’ah¢uje 1 vyrovnanie sa
so smrt'ou ako s nevyhnutnym dosledkom.

1.2. Zmeny v starobe
Telesné zmeny

Telesné zmeny nepostihuji kazdého c¢loveka rovnako. Tento proces je
individualne variabilny z hl'adiska Casu, rozsahu a zdvaZznosti prejavov. Proces
starnutia je ovplyvneny interakciou jak dedi¢nych, genetickych predispozicii,
tak dosledkom vonkajSich faktorov, ktorymi su Zivotny $tyl, vyziva a ostatné
faktory, ktoré ovplyvnovali jedinca, jeho organizmus pocas celého jeho zivota.

Psychické zmeny

Psychické zmeny st podmienené bud’ biologicky alebo psychosocialne.
Pri biologicky podmienenych zmenadch moze ist o zmeny, ktoré si prejavom
starnutia (z tohto hladiska mozeme povazovat za normalne npr. celkovu
spomalenost, problémy s pamdtou) alebo o zmeny, ktoré vyvolal nejaky
chorobny proces. Pri psychosocialnych zmendch moéze ist’ o zmeny psychickych
funkcii, ktoré su ovplyvnené tzv. koherentnou sktsenostou, o znamena, Ze
I'udia rovnakej generdcie ziskali podobnu skusenost, boli zataZzeni rovnakymi
socidlnymi traumami a stresmi. Dalej moZe psychické zmeny ovplyviiovat
individuélne Specificky Zivotny $tyl a r6zne navyky a nakoniec k zmendm mozu
prispievat’ aj oakavania a postoje spolo¢nosti.
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2.0. Spoluzitie so seniormi

Staroba je neodmyslitel'nou sucastou l'udského zivota. PrinaSa so sebou
zmeny biologickych funkcii, psychické zmeny, ale i socidlne. Tieto zmeny casto
vedu k strate samostatnosti, k odkdzanosti na pomoc inej osoby, najcastejSie
rodinnych prislusnikov. Niekedy sa ¢lovek ocitne na sklonku Zivota uplne sam,
rodinné vizby uplne chybaju, pripadne rodinni prislu§nici nemézu, alebo nie st
schopni z rozliénych pri¢in poskytnut’ seniorovi starostlivost’, aku potrebuje.

A vtedy hlada odpoved’ na otazku: ,,Ako dalej, kam ist, kto sa o mna
postara...?*

Prirodzene kazdy ¢lovek tazi starobu prezivat' tam, kde vyrastol, kde zil
vo svojom produktivnom veku, teda v doverne zndmom domdcom prostredi.
Casto viak uZ nie je schopny existovat’ sim a nie st moZnosti riedit’ situdciu v
ramci rodiny, ani opatrovatel'skou sluzbou. Jednou z moznosti ako dostojne
prezit’ toto obdobie ,,jesene zivota® je pobyt v zariadeni socidlnych sluzieb.
Prest'ahovat’ sa tam vSak niekedy znamena tol'’ko, ako presadit’ stary strom.

2.1. Senior
a rodina

Rodina je spolu so zdravim to
najdolezitejSie, Co Clovek ma. Je
to vel’ky dar a $tastie.

Vyznam rodiny nestraca
v Ziadnom veku na vyzname. Je
zndmym a overenym faktom, Ze
starému Cloveku sa zije najlepSie
doma. Vo svojom prostredi,
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obklopeny rodinou a blizkymi 'ud’'mi. Toto prostredie ma blahodarny vplyv na
dusevné i telesné zdravie starého ¢loveka

Pokial’ je to mozné, nie je pre star¢ho Cloveka Ziadne lepSie rieSenie. VyZzaduje si
to pochopenie a obetavost’ rodiny. Ochotu pomahat’ a starat’ sa o Svojho otca,
alebo matku. Nie je to l'ahké poslanie. Stale plati pravidlo. Tak ako sa mi
chovame k svojim rodicom, tak sa budu chovat nase deti ku nam.

2.1. Izolacia seniora

Stary Clovek sa stale viac dostava do izolacie - Hlavne po strate zZivotného
partnera sa pocit osamelosti stupiiuje. Velakrat na nema kto o star¢ho ¢loveka
postarat’. Nastupuje Stat, samosprava a socidlne sluzby. Tie maji za Ulohu
postarat’ sa o starého Cloveka. Zabezpecit' mu oSetrovatel'ské a opatrovatel'ské
sluzby a starostlivost. Opatrovatel'skii sluzbu v domacom prostredi, socidlne
poradenstvo, denné stacionare. Pokial’ to nestaci, nasleduje snaha o umiestnenie
seniora v domove doéchodcov, alebo v zariadeniach DSS. Doba sa zmenila.
Podmienky sa zmenili.

3.0. Hygiena seniora

Zdsady hygieny - Cielom hygieny je zabezpeCit' optimalne zdravé Zivotné
prostredie pre kazdého cCloveka. Starostlivost’ sa zabezpecuje preventivnymi
kontrolami u lekara. Avsak, osobna hygiena sa skladd z viac nez je len
umyvanie sa vo vani.

Ruky

Spravne techniky umyvania rik hraju doélezita tlohu pri ochrane zdravia.
Umyvajte si vzdy ruky pred a po vareni, pred manipuldciou s kontaktnymi
SoSovkami, alebo ked’ ste drzali nieCo Spinavé. Dezinfikujte sa kedykol'vek
vlhkymi vreckovkami, kde nie je voda a mydlo. Spravna hygiena ruk tiez
vyZaduje, aby aj vaSe nechty boli upravené a Cisté.

Tvar
Hygiena tvarovej Casti zahfiia umyvanie tvare, starostlivost’ o zuby, usta, o¢i, usi
a vlasy. Tvar by sme si mali umyvat’ dvakrat denne.

Senior odkazany na fyzicku osobu pri jednotlivych ¢innostiach
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- Stavovanie a pitny rezim

- Vyprazdnovanie

- Osobna hygiena

- Obliekanie

- Vyzliekanie

- Zmeny polohy

- Pohyb

- Orientacia v prostredi

- Dodrziavanie lie¢ebného rezimu

4.0. Vseobecné stravovanie

e Spravna vyziva je predpokladom dlhého a zdravého Zivota !

Pre seniorov zohrava otazka vyzivy kl'aiCovu ulohu pri udrzani ich zdravia
a kvality zivota. V procese starnutia zohrdva sprdvna vyziva dolezitu a
nezastupitelna ulohu. Zial, tito skutotnost je &asto podcefiovand a
zanedbavana. Sme svedkami skor negativneho vyvoja. Vyziva a stravovanie
vacSiny seniorov sa skor zhorSuje. M4 to komplexné pric¢iny. Ekonomické a
socidlne. Svoju ulohu zohrdva nedostatok informadcii, nezdujem okolia a ich
celkova apatia. Pritom prave spradvna vyziva mdze byt dolezitym podpornym
faktorom v ich zivote.

e Stravovanie seniora ma svoje Specifika !

S vekom postupne klesa jeho fyzicky vykon a tym 1 vydaj energie.
Spomal’uje sa jeho metabolizmus. Spomaluje sa travenie a celkova latkova
vymena. Senior Casto uziva vela liekov a tie vyznamne ovplyviiuju jeho
metabolizmus. Napriek tymto S$pecifikdm, vyznam vyzivy zostdva vel'mi
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e VyZiva zohrava vyznamnu ulohu Vv Zivote kazdého seniora !

Vyziva priamo ovplyviiuje jeho telesné 1 duSevné zdravie. Pozitivne
ovplyvinuje jeho celkovy zdravotny stav, priebeh jeho chronickych ochoreni.
Zvysuje je odolnost’ vo¢i chorobam. Dodava seniorovi potrebnu energiu.
Dokaze lepSie zvladat' stresy a pripadné zatazové situacie a zdravotné
komplikécie. Spravna vyziva pozitivne ovplyviuje zZivot a zdravie kazdého
seniora.

e Strava seniora ma byt’ hodnotna a vyvazena !

Kvalita potravin neustale klesa - Klesa i bezpecnost’ potravin. Stale sme
svedkami novych a novych potravinovych Skandalov. Vyrobcovia potravin
Casto argumentuju svojimi labolatornymi testami a skuskami. Testuju svoje
pouzivané écka a ich vplyv na organizmus.

5.0. Zdravie seniorov

Lekarske vySetrenia seniorov
»Zdravie je najvysSia hodnota“

Zékladna podmienka dlhého, kvalitného a plnohodnotného Zivota. MoZme
mat’ rdzne nazory, ale v jednom sa vzacne zhodneme. Zdravie je rozhodujice.
Zdravie potrebujeme vSetci. V kazdom veku a v kazdej situacii. NaSa dusevna a
telesna vykonnost’ 1 kvalita Zivota zdvisia od naSho zdravia. Zdravie a Gspech st
spojené nadoby. Vsetci zndmi a uznavani motivatori povazuji uz samé zdravie
za dolezity zivotny uspech. Pradvom. Zdravie je samo osebe naozaj tispechom.
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Zdravie je hodnota a vyznamna konkurencnd vyhoda. UdrZanie zdravia je
zakladna priorita pre kazdého.

Chory ¢lovek straca motivaciu, chut’ do Zivota a straca ambicie.
5.1. Komplexné prehliadky

Preco su komplexné preventivne prehliadky dolezité?

e Poskytnu podrobny prehl'ad o zdravotnom stave za jeden deni

e Specialne preventivne prehliadky majii znaky komplexnej preventivne;j
prehliadky, avSak sa detailnejSie zameriavaju na urcitu, konkrétnu oblast’
integralneho zdravia ¢loveka (OnkoCare - onkologické ochorenia,
KardioCare - srdcovo-cievne ochorenia, OftalCare - o¢né ochorenia,
GastroCare - ochorenia Zaltidka a travacieho systému)

e Z hladiska prevencie zdravia lekari odportacaji absolvovat komplexnu
preventivnu prehliadku 1 - krat ro¢ne.

5.2. Zdravotné pomocky pre seniorov

Existuje mnozstvo spolo¢nosti, ktoré sa zaoberaji zdravotnickou technikou. Od
jej vyroby az po samostatné uzivanie. Tie najCastejSie zdravotné techniky vedia
pouzivat’ aj samostatny seniori aj ked’ pre niektorych je moderna technika
Spanielskou dedinou.

- Technika (tlakomery, teplomery, inhalatory, biolampy...)
- Kresla (masazne, polohovatel'né..)

- Masaze (prirodna kozmetika — oleje, krémy, elektrody..)
- Rehabilitacie (fit lopty, akupresura, podlozky...)
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Prva pomoc pri zraneniach a arazoch

1.0. Zakladné poziadavky 1. Pomoci

Povinnosti ob¢ana

suvisiace s poskytovanim prvej pomoci riesi Trestny zakon ¢.300/2005 Z.z.

§177 ,,Kto osobe, ktora je v nebezpecenstve smrti alebo javi priznaky tazkej
ujmy na zdravi, neposkytne potrebnu pomoc, hoci tak moéze urobit bez
nebezpecenstva pre seba alebo iného, potresta sa odnatim slobody az na 2

roky.

Poskytnutie pomoci druhému cloveku je sluzbou druhému cloveku a je
vyjadrenim mravného principu ludskej solidarity a znamena aj potvrdenie
I'udske; hodnoty druhého Ccloveka, ktory je odkazany na pomoc.Ved aj
krestanské ucenie pomdz bliznemu svojmu ako sebe samému predurcuje
¢loveka k pomoci inému - aj nezndmemu c¢loveku. Ddélezitym aspektom je aj
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»[INeformdlne vzdeldvanie pre aktivnych seniorov z okresu Svidnik®

neziStnost v pomoci — prejav humanizmu,prosocidlnosti,laska k bliznemu-
trpiacemu,opustenému,zranenému a to v zmysle krestanskej tradicie europske;j
kultary a mravnosti.

Definicia prvej pomoci

» Prva pomoc - je subor jednoduchych a ucelnych opatreni alebo
lieCenie, ktoré je mozné poskytnut’ kymkol'vek, kedykol'vek a kdekol'vek ako
bezprostredni pomoc pri poraneni alebo ndhlom ochoreni. Ak je sucastou
takéhoto postihnutia zdravia i ohrozenie zivota, potom je sucastou prvej pomoci
aj neodkladna resuscitacia.

Druhy prvej pomoci:

1. Technicka prva pomoc — vytvara podmienky a moZnosti pre dalSie
poskytovanie zdravotnickej prvej pomoci — vyslobodenie z vraku, odtiahnutia z
nebezpecného miesta, preruSenie elektrického pradu...

2. Laické prva pomoc — poskytuje osoba bez odborného vzdelania.

3.0dborna zdravotnicka pomoc — nadvizuje na zékladni prva pomoc, jej
sucastou je aj aplikdcia liekov, pouzitie diagnostickych a lieCebnych pristrojov a
d’alSie vykony, ktoré poskytuje vyskoleny persondl.

4. Specialna prva pomoc — sa poskytuje na $pecializovanych pracoviskach —
odd. pre lieCbu popalenin

Zakladnym cielom kardiopulmonalnej resusciticie (KPR) je zabezpecit
dodavku okysli¢enej krvi do mozgu, srdca a vSetkych ostatnych organov
citlivych na nedostatok kyslika.

1.1. VSeobecné pravidla pri poskytovani prvej pomoci:

- presvedcte sa, ¢i vdm ani postihnutému nehrozi d’alSie nebezpecenstvo,
- konajte rychlo, pokojne a systematicky, najprv oSetrit’ tazsie poranenia,
- ak je postihnuty v bezvedomi, uvol'nite mu dychacie cesty

- zastavte krvacanie,

- zabréiite nepriaznivému vyvoju Soku,

- upokojte postihnutého,

- uloZte postihnutého spravne a pohodlne
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- vel'ké rany a zlomeniny provizorne oSetrite eSte pred d’al§im transportom,
- zariad’te rychly prevoz do nemocnice alebo k lekarovi

- pozorujte vSetky zmeny zapiSte alebo zapamatajte si ich

- nepokuiSajte sa urobit’ viac ako vladzete

- zabréaite okolostojacim neprimerane sa zhlukovat’ okolo postihnutého

- postihnutému v bezvedomi neddvajte jest’ ani pit’!

Vsetky spominané zasady pri poskytovani prvej pomoci su obsiahnuté v tzv.

LRETAZ ZIVOTA“

Y , . Y , Poresuscitacna
Vcasné rozpoznanie Vcasna
Vcéasna KPR

ang

a0

G

Nestracat cas Restart ¢innosti

Ret’azi zivota, ktorej ndzov uz sam vypoveda o jej vyzname.

1.2. Prvy kontakt s postihnutym

Po zisteni nehody a overeni si, Ze nehrozi nebezpecenstvo pre zachrancu, treba

zistit, ¢o sa postihnutému stalo. Vysetrenie postihnutého pozostava z dvoch
Casti:

1. Zistenie pritomnosti vedomia, dychania a vonkajSieho krvacania

e Je postihnuty pri vedomi? (t.j. odpoveda na otdzky, alebo zareaguje na
zatrasenie)

e Dycha sam?
e Nevidime vel'ké vonkajSie krvacanie?

Ak sme na zdklade prvej Casti vySetrenia zistili Co sa postihnutému stalo,
moZeme postupovat’ k druhej Casti oSetrenia.
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2. Odhalenie priznakov, ktoré neohrozuju bezprostredne Zivot
postihnutého, ale mohli sposobit’ komplikacie, ak by ostali
neodhalené.

S postihnutym robime kratky, nezat'azujici rozhovor spolo¢ne s vySetrenim od
hlavy az k pite.

2.0. Pravidla na privolanie zachrannej sluzby

Kedy volat’ zachranku?

Vo vSeobecnosti plati, Zze volat’ treba v akutnych ohrozeniach Zivota, teda ked’ st
ohrozen¢ zakladne Zivotné funkcie: vedomie, dychanie, krvny obeh — ked’ niekto
prestava dychat’, alebo nedycha, ked’ je v bezvedomi, alebo do neho upada a ked’
pacient silno krvaca.

Kedy volat’ 155 a kedy 112?

Linka tiesiového volania 112 je medzinarodné ¢islo pre nidzové volanie. Ide o
Cislo integrovaného zichranného systému, ktory zjednocuje vSetky zlozky.
Operator linky filtruje prichddzajice hovory a nasledne ich deleguje podla
obsahu — bud’ na policiu, hasi¢sky zbor, alebo zachrannu zdravotnu sluzbu.
Takato su¢innost’ je nesmierne dolezitd napriklad pri dopravnych nehodéch.

V akutnych zdravotnych ohrozeniach zivota je vSak lepSie kontaktovat linku
tiesnového volania 155, nakol’ko vam zdvihne fundovany zdravotnicky
pracovnik. Kto je operator linky 155 ? ,,Je to erudovany zdravotnicky operator,
vyskoleny v odbore zdravotnicky zachranar so Specializdciou na pracu na
Operacnom stredisku, pripadne Specializaciu v odboroch urgentna starostlivost’,
anestézioldgia a intenzivna medicina.

Délezité je povedat’:

1. Kde sa udalost’ stala? Dial'nica, doma, hory...

2. Co sa stalo — pad z vysky, autonehoda, porod...

3. Komu sa stalo — zdravotny stav, vek, pohlavie...

:: linky tiesiového volania

112Linka tiesioveého volania 159Mestska policia
150Hasici 18 155 etecka zachranna sluzba
155Rvchla zdravotnicka pomoc 18 300Horska zachranna sluzba
158Policia
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2.1. Polohovanie postihnutého

Polohovanie

« Poloha pri mozgovolebecnom poraneni.
o ProtiSokova poloha.

o Autotransflizna poloha.

« Poloha pri poraneni chrbtice.

« Poloha pri poraneni brucha.

« Poloha pri zlomenine panvy.

« Stabilizovana poloha.

Sucast'ou prvej pomoci a spravneho osSetrovania je i polohovanie. Rozumieme
tym ulozenie poranené¢ho do takej polohy, ktord jeho stavu ulavuje a zmieriiuje
bolest. Casto predchddza i nasledujucim komplikaciam. Hovori sa im aj
ulavové polohy. Prikladom st protiSokova alebo stabilizovana poloha.

Poloha pri mozgovolebe¢nom poraneni

Je to poloha v I'ahu na chrbte
s mierne podloZenou hlavou
a natiahnutymi dolnymi
koncatinami.

Je ur€end pre pacientov pri
vedomi.

Pacient lezi na chrbte a ma dolné
koncatiny vyvySené najmenej o 30
cm. Mo6zeme podlozit’ aj celé nosidla s

poranenym.
Autotransfuzna poloha
S
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Pouziva sa predovsetkym u pacientov v
Soku, ktory je sposobeny masivnym
krvéacanim.

Poloha pri poraneniach chrbtice

Pri poraneniach chrbtice
ukladame pacienta na pevnu
tvrd rovnu podlozku na R ;

chrbat bez podlozenia hlavy.

Poloha pri poraneniach brucha

Pacient lezi na chrbte, dolné koncatiny su
podloZené pod kolenami tak, aby sa paty
nedotykali podlozky. Pri si¢asnom
poraneni hrudnika a dychavici vyvysSime
a podlozime hrudnik.

Poloha pri zlomeninach panvy

Pacient lezi na chrbte, ma
podlozené dolné koncatiny tak,
aby bedrd a kolena zvierali pravy
uhol. Tato poloha je zaroven aj
protiSokova - u tychto poraneni je
Sok takmer pravidlom.

Stabilizovana poloha

Je urcena pre vSetkych
pacientov v bezvedomi,
ktori dostatocne dychaju a
maju zachovanu srdcovt <\
¢innost’. Nezabudnime
vzdy skontrolovat’, ¢i ma
pacient leziaci na chrbte
hlavu dostato¢ne
zaklonenu.
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2.2. Bezvedomie

Bezvedomie je prejavom poruchy cCinnosti centralnej nervovej sustavy a
bezprostredne ohrozuje Zivot Cloveka. NajastejSimi pri¢inami je otras mozgu,
dusenie, topenie sa, tazké otravy alebo infarkt.

Priznaky:

o Postihnuty lezi na podlozke, ma uplne uvolnené svaly, teda 1 zaves
jazyka, ktory vlastnou vahou zapada k zadnej stene hltanu a uzatvara tak
pristup vzduchu do dychacich ciest. Dochddza k duseniu.

o Postihnuty nereaguje na vonkajSie podnety slovné ani mierne bolestivé.

Prva pomoc:

« Pokus o nadviazanie kontaktu - zistenie stavu vedomia (oslovenie,
zatrasenie).

« Setrné otogenie postihnutého na chrbat.

« Kontrola ustnej dutiny (pripadne aj jej vycistenie).

o Uvolnenie dychacich ciest zaklonom hlavy alebo trojitym manévrom
(1 - predsunutie dolnej ¢el'usti, 2 - otvorenie Ust, 3 - mierny zaklon hlavy).

« Kontrola dychu (1. sluchom, 2. pohl'adom, 3. pohmatom).

« Kontrola tepu.

« VysSetrenie druhotnych poraneni.

o UloZenie do stabilizovanej polohy, ktord zabezpecuje stile volné
dychacie cesty a zabranuje vdychnutiu Zalido¢ného obsahu.

3.0. Zlomeniny

Zlomenina je zlomena alebo prasknutd kost’. Kosti sa chovaju ako vetvy stromu,
ktoré su pretazené, skrutene alebo natiahnuté. VSetky zlomeniny vyZaduju Setrné
zaobchadzanie a starostlivé oSetrenie, aby sme ranenému nespOsobili neSetrnou
manipuléciou poranenia okolitych tkaniv a organov (svalov, ciev a nervov).

Zlomeniny delime na:

« otvorené - koza je porusena,
e uzavreté - nie je porusena koza.

-
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Priciny:

o Zlomeniny vznikaju p6sobenim hrubej mechanickej sily na povrch tela, st
ddsledkom neprirodzeného pohybu koncatiny, vznikaju pri Sportovych
urazoch, padoch a narazoch.

Priznaky:

« DEFORMACIE kon¢atiny, ZMENA tvaru.
o U otvorenych zlomenin - tlomky kosti.

o Neprirodzena pohyblivost’.

« BOLESTIVOST.

« OPUCH, KRVNY VYRON,

o STRATA FUNKCIE koncatiny.

Prva pomoc:

o Zakladnym pravidlom je dokonala fixacia = znehybnenie zlomenej kosti -
zamedzime tak d’al§im komplik4ciam (krvacaniu) a vyrazne obmedzime
bolestivost’.

« Znehybnit’ musime kib vzdy NAD a POD zlomeninou.

« Pri oSetrovani otvorenej zlomeniny je potrebné dbat’ na sterilitu -
prikladame preto vzdy na ranu sterilny kryci obviz.

o Osetrit mézeme 1 improvizovane - dolné¢ konc€atiny pevnym zviazanim k
sebe, fixacia prikryvkou, priloZenim obalenej palice alebo vetvy,
pomocou odevu a pod.

3.1. Obvazova technika

Ddlezitou sucast’ou prvej pomoci je 1 obvdzova technika, ktora je Casto tym
hlavnym bodom v oblasti oSetrovania.
VSeobecné zasady

Ucelom obviizu je:

» Zastavenie krvacania.

o Pripevnit’ sterilné krytie

o Znehybnenie v urcitej polohe.

o Odsavanie rannych vymieskou.

« Pripevnenie materialu k poranenej Casti tela material
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Zasady prikladania obvazov:

o Prva vrstva obvizu, prilozend na ranu musi byt’ vzdy sterilna a presahovat’
asponi 0 2 - 3 cm okraje rany. Po prilozeni sterilného krytia sa s nim uz
nesmie pohybovat’, pretoze hrozi zotretie necistot a infekcia z okolia rany.

o Obviz musi byt’ dostatocne pritiahnuty, ale nesmie Skrtit’.

« Postavenie obvidzovanej Casti musi byt uz od zaciatku konecne.

Zasady oSetrovania poraneného:

o Poraneného vzdy posadime, alebo polozime.

o K poranenému stojime vZdy ¢elom tak, aby sme videli do jeho tvare a mohli
s nim komunikovat’.

o Poranent Cast’ vZdy vel'mi Setrne podlozime a pridrzujeme.

o Pri oSetrovani poraneni s krvacanim alebo manipulacii s inymi telesnymi
tekutinami (sliny, zvratky) pouZivame jednorazové gumové rukavice.

Rozdelenie obvazov

Naplastove obvizy.
Obvinadlove obvézy.
Satkové obvizy.

Naplast’ové obvizy

St vel'mi jednoduché, bezne pouzivané a rychle. Pouzivame ich k oSetreniu slabo
krvacajucich raniek. Patria sem leukoplasti, naplasti s vankuSikom a d’alSie. Na
nasledujiucom obrazku su vyobrazené priklady ich pouzitia.

Dalsim typom je tzv. Maltézsky kriz. PouZziva sa na poranené $picky prstov.

Poslednym je leukosteh - na trzné rany, ked’ je potreba stisnat’ okraje rany tesne k
sebe.

Malté:

_m y
| l[::][::]! Leukosteh

Obvinadlové obvizy

Obvinadla st z réznych druhov materidlov a réznych Sirok podla toho, ¢o je
potrebné obviazat’. TieZ sa vyrabaji uz hotové obvidzy. Su pracnejSie nezZ obvizy
Satkové a  pri ich  pouziti je  potrebnd  védcSia  zrucnost.
Zvinutej Gasti obvinadla sa hovori hlava, zbytok sa nazyva volny koniec. Sirku

/ vl
i = v

\/‘\( 3
\
. X . Ve
Agentuira
" B

be
Ministerstva Skolstva, vedy, vjskumu a $portu SR - \’\IL

7= Operaény program

s I_VZDELAVANIE _>¢
N /o

pre strukturalne fondy EU

Eurépska unia
Eurdpsky socidiny fond \/\< " \

g
8




»[INeformdlne vzdeldvanie pre aktivnych seniorov z okresu Svidnik®

obvinadla vyberame podla postihnutej Casti. Za¢iname od najuZSej obvidzovanej
Casti. tela a  prevedieme  zdkladné  omotanie,  tzv. zamocek.
Patri sem tlakovy obvéz, ktory vytvorime z hotového obvizu. Nasledujuci vankusik
pouzijeme ako sterilnu vrstvu, druhy posuvny ako vrstvu tlakovli a obvinadlom
vSetko previnieme.

Zaciatok obvinadlového obvizu Hotovy obviiz

o\ 0

Satkové obvizy

Tieto obvizy si vel'mi Gcelné, tsporné a rychle. Trojcipa zdravotnicka Satka nie
je sterilna. Preto najskér musime prilozit sterilnd kryciu vrstvu. Satka ma
zékladnu a dve ramena, jeden vrchol a dva cipy.
K vytvoreniu obvizu moZeme pouZit’ jednu alebo viac Satiek.

Priklady pouzitia:

Obvaz hlavy Obvaz ucha

o

Obviz nohy
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Satkové zavesy
(pouzivaju sa pri znehybnovani zlomenin na hornej koncatine (nie otvorené
zlomeniny))

Pouzitie 2 — 3 Satiek

3.2. Improvizacia

Prvou pomocou su také tkony, ktoré zachrania zivot aj ked’ u seba ni¢ neméame
a pracujeme holymi rukami. A prave v takejto situdcii sa mézeme Casto ocitnut’.
Preto je dolezit¢ vediet, ako moézZete "improvizovat", teda nahradzovat
zdravotnicky material.

1. Krvacanie - postup je rovnaky, ale namiesto tlakového obvizu pouzijeme
napr. dve vreckovky alebo Satky. Jednu vreckovku (Cisti a prezehlent)
priloZime na ranu ako sterilné krytie. Druhti zvinieme do uzkej rolicky, a tym
vytvorime  tlakova  vrstvu. Nakoniec  vSetko  pripevnime  Satkou.

2. Skrtidlo mdZeme nahradit’ tiez pomocou vreckovky alebo Satky.

3. Znehybnenie zlomenin dlhych kosti- pri oSetrovani postupujeme podla
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pravidiel, ktoré su vysvetlené¢ v d’alSich témach. Namiesto dldh vyuzite to, ¢o
mate okolo seba. Staci sa len dobre rozhliadnut’. Napriklad: konar, palica, tyce,
lyze, pravitko, Satky, vreckovky. Nezabudnite tvrdé predmety dostatocne obalit’
makkym materidlom, aby to poranen¢ho netlacilo.

4.0. Rany

REZNE RANY
Rezné rany su sposobené noZzom, noznicami, ostrymi nastrojmi, plechom,
sklom.

Prejavy:
Silné krvacanie, ostré okraje.
Prva pomoc:
Krvacanie z reznej rany zastavime tlakom v rane (obvidzom, Cistou latkou,
rukou).
Pri velkej rane tlacime k sebe okraje rany.
Ranu si méze tlacit’ sam postihnuty, aby pomohol pri oSetrovani.
Ak je zranena koncatina, zdvihneme ju a drzime nad Groviiou srdca.
PriloZime tlakovy obvéz na ranu.
Ak krvécanie neprestava, priloZime eSte jeden obviz a silnejSie dotiahneme.
Kontrolujeme obviz, prekrvenie koncovej Casti koncatiny, vedomie a dychanie.
V pripade potreby pristupime k protiSokovym opatreniam.
Pri vac¢sej rane je potrebné odborné oSetrenie.

/A Na vlastna ochranu pouZijeme rukavice z autolekarni¢ky!

TRZNE RANY
Trzné rany spOsobuju najCestejSie stroje, pasy, pazury zvierat, ostnaty drot.

Prejavy:

Trzné rany krvacajil nevyrazne a st €asto infikované.

Rana ma nepravidelné okraje.

Nastupit’ moze aj Sok.

Prva pomoc:

Umyjeme si ruky a okolie rany.

Ranu prikryjeme obvizom alebo ¢istou latkou.

Pri vel'kom krvacani oSetrime ako krvacanie, vratane protiSokovych opatreni a
vyhl'adani odborného oSetrenia.
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»[INeformdlne vzdeldvanie pre aktivnych seniorov z okresu Svidnik®

Odporutca sa o¢kovanie proti tetanu aj pri mensich ranéch.

BODNE RANY

Bodné rany su zapri€inené prepichnutim koZe ostrym predmetom ako klinec,
ihla, vidly, rohy, n6Z a podobne.

Prejavy:

Pri tomto type poranenia je pritomné viac vnutorné ako vonkajsie krvacanie,
hrozi aj moznost infekcie, pri masivnejSej rane aj Sok.

Prvda pomoc:

Pokusime sa n4jst’ v rane cudzie telesa, ktoré v§ak nevyt'ahujeme!

Cudzie teleso obloZime obvédzmi a ranu prikryjeme.

Ak krvéca rana okolo cudzieho telesa, tlacime okraje rany smerom k cudziemu
telesu.

Pristupime k protiSokovym opatreniam a dopravime postihnutého na odborné
vySetrenie alebo privolame zachrannu sluzbu.

Skontrolujeme vedomie a dychanie.

V pripade bodnych ran konzultujeme ockovanie proti tetanu.

STRELNE RANY

Strelné rany sposobuju projektily, rana pri vstupe moze byt mensia (vstrel) a
vicsia pri vystupe (vystrel) z tela, krvacanie mdze byt’ vonkajSie aj vnutorné.
Prejavy:

Nebezpecenstvo poranenia vnutornych orgénov je vysoké. Okrem bolesti mdze
nastupit’ aj Sok.

Prva pomoc:

U postreleného zastavujeme vel'ké vonkajsie krvacanie.

Postreleného uloZime do pohodlnej polohy na podlozku tak, aby sa s nim
nemuselo hybat’.

Ak je postihnuta koncatina, nadvihneme ju a drzime nad troviiou srdca,
uvolnime odev okolo krku, hrudnika a pésa.

Pristipime aj k protiSokovym opatreniam.

Kontrolujeme obvidz, vedomie, dychanie a privolame zachranni sluzbu a

policiu.
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5.0. Popaleniny

Popalené miesto vsunieme pod Cistl teclicu student vodu a takto chladime 10 az
15 minat. Chladit’ mézZeme aj prikladanim vlhkych studenych obkladov, ktoré
Casto menime. Popalené miesto potom jemne osuSime priloZzenim sterilného
Stvorca, pozri nasledujici obrazok. Na zaver popalené miesto prekryjeme
ajemne obviazeme neprilnavym mulovym (gdzovym) ovinadlom, Ccistou
tkaninou, potravinarskou foliou alebo mikroténovym vrecuskom.

POZOR! Netrieme ani neSuchame popalené miesto. Nikdy nechladime 'adom.
Nepouzivame PVC vrecka.

I
»

o [. stupenl nie je potrebné sterilne
kryt, iba dostatocne chladime

o Pluzgiere neprepichovat’, priskvar
(odev, decht) nestrhavat, na volnom
okraji odstrihntt’.

« Ranu nikdy nezasypavat’, nemazat’.

o Poranenu tvar nekryjeme, iba
chladime.

o Pri sterilnom kryti ruk je nutné
medzi prsty vlozit’ zalozky z gazy.

o [II. stupent nechladime (uz neboli),
ale s maximalnou sterilitou kryjeme.

U  rozsiahlejSich  popalenin  vzdy
prevadzame protiSokove opatrenia.
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5.1. Tepelné prehriatie

TEPELNE PORANENIE - PREHRIATIE

Prehriatie vznika vo vlhkych horacich miestach

Upal vznika v dosledku priameho posobenia slne¢ného Ziarenia na nekryté telo
(Casto v kombinacii so slneCnym popalenim).

Priznaky:

« ZvysSenie telesnej teploty az na 40°C.

« Malatnost’, ospalost’, bolest’ hlavy, zavrate,
nevolnost’ az zvracanie, ¢ervena farba koze.

o Zrychleny tep a dychanie, ktoré byva
povrchné.

o V najtazsich pripadoch poruchy vedomia
(halucinacie) az bezvedomie.

Prva pomoc
Technicka prva pomoc:

o Zamedzit’ posobeniu vysokej teploty - odviest’ do tiena, do chladnej,
dobre vetranej miestnosti.
o Uvolnenie tesniaceho odevu.

Zdravotnicka prva pomoc:

« Setrné zniZenie teploty postihnutého - vlazné &i studené napoje
(mineralka).
« Studené obklady na ¢elo a koncatiny alebo celkovy zabal ¢i vlazna sprcha.

Pozor - nesmieme postihnutého podchladit’, ma porusenu teplotnu
regulaciu!

5.2. Sok

Je Zivot ohrozujiici stav, a preto je potrebné aj tu ¢o najrychlejsie zasiahnut. Sok
je prirodzenou ochrannou reakciou organizmu na neprimerani zat'az.
NajcastejSie je to traz. Postupne zlyhava krvny obeh, klesa krvny tlak a je
nedostatok kysliku v tkanivach. Krv rozvadza kyslik. Pokial’ je krvi nedostatok,
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je nedostatok kyslika. A pretoze kyslik je nevyhnutnou Zivinou pre tkaniva, tak
dochéadza k ich poskodeniu az smrti.

Zmyslom tejto reakcie je centralizacia (zhromaZzdenie) krvi do Zivotne
dolezitych orgadnov (mozog, pl'iica, srdce), na tkor menej vyznamnych Casti tela
(vnutorné organy brucha, koza).

Najviac citlivy orgadn na nedostatok kyslika je mozog. Bunky Sedej hmoty
odumieraju za 3 - 5 mintt bez kyslika.

Priciny:

o Velka strata telesnych tekutin - masivne krvacanie, rozsiahle popaleniny
II. stupna s pl'uzgiermi, masivne hnacky a zvracanie.

« Zlyhanie srdca ako pumpy.

o Relativna strata telesnych tekutin - prudké alergické reakcie (dojde k
roz8ireniu cievneho riecist’a).

Priznaky:

o Zrychleny tep nad 100 za minutu.

« Bled4, studeno spotena koza.

o Postihnuty pomaly odpoveda.

« Sméd, pocit na zvracanie.

o V tazsich stadiach poruchy vedomia az jeho strata.

Prva pomoc:

o Technickd a zdkladna zdravotnicka - odstrdnenie priciny Grazu a oSetrenie
poranenia
« Vlastné protiSokové opatrenie.
« Polohovanie:
o protiSokova poloha (zdvih dolnych koncatin asponi 0 30 cm),
o autotransfuzna poloha (pri masivhom krvécani).

PRAVIDLO 5T

TEPLO- snaha o udrzanie optimalneho tepelného  komfortu.
TEKUTINY - nikdy nepodédvame, iba otierame pery a tvar (vynimkou je
prehriatie organizmu a popaleniny L. stupna).

TICHO - zabezpetenie relativneho  pokoja, upokojovanie  pacienta.
TISENIE BOLESTI - spravne oSetrenie poranenia, lieky proti bolesti nikdy
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nepodavame.
TRANSPORT - ¢o najrychlejsie volat’ RLP - 155

6.0. Zastava dychania

Nepriechodnost’ dychacich ciest alebo nedostato¢né dychanie sa povazuje

za zastavu dychania.

Zakladnymi Zivotnymi funkciami st dychanie, krvny obeh a vedomie. Pri¢inou
poruchy vedomia moZe byt zlyhanie zakladnych Zivotnych funkcii.
Nepriechodnost” dychacich ciest, nedostatocné dychanie alebo zastava dychania
obmedzuju privod kyslika do tela a m6zu zapri¢init’ v organizme zmeny, ktoré
priamo ohrozuju postihnutého. NajcastejSou pri¢inou zastavy dychanie su
utopenie, uraz elektrickym pradom, rézne poranenia hlavy alebo hrudnika,
otravy, kfCové stavy alebo zhorSenie plucneho ochorenia. Velmi cCastym
dovodom zastavy.

Priciny:

o Otvorené poranenie hrudnika.

o Aspiracia (vdychnutie cudzieho telesa).
o ZhorSenie pl'icneho ochorenia.

« Oparenie dychacich ciest.

Priznaky:

« Nie su badateI'n¢ pohyby hrudnika.

e Z UGstnie je citit’ prad vzduchu.

o Postihnuty ma zmodrené okrajové Casti tela (pery, usi, nos, nechty, brada)
a sliznicu = cyanoza, je iba pri zachovanom krvnom obehu.

o Do niekol’kych desiatok sekund dochadza k zéastave krvného obehu a
strate vedomia.

6.1. Umelé pretlakové dychanie

» Poloha na chrbte.

« Revizia dutiny ustne;.

« Uvolnenie dychacich ciest (zdklon hlavy, trojity manéver).
« Kontrola dychu.
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o Zahjjenie dvomi hlbokymi rychlymi vdychmi (neCakdme na prvy
vydych), ktoré¢ zaistia rozopnutie pl'ic a ich okysliCenie.

« Kontrola tepu.

« Dalsie dychanie pri frekvencii 12 vdychov do minuty - t.j. 1 vdych za 5 s.

« Kontrola u¢innosti dychania: pohyby hrudnika, mizntca cyandza.

Zaklon hlavy

Umelé pretlakové dychanie

\ |

— — >

6.2. Zastava krvného obehu
Pric¢iny

« Nahla srdcova prihoda (infarkt myokardu).
o Uraz elektrickym pradom.
« Niektor¢ prudké otravy, alergické reakcie.

Priznaky:

o Infarkt - bolest’ v l'avej polovici hrudnika, bolest’ je zvierava, prudka,
moze vystrelovat do krku, l'avej hornej koncatiny, celkovéa slabost,
dusnost’, uzkost’.

« Nie je citit’ tep na velkych tepnach (krecna tepna).
« Bleda farba koze.
« Rychla strata vedomia, nasledovana zastavou dychania.
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Prva pomoc - nepriama srdcova masaz

o Postihnuty musi byt na pevnej podlozke (nikdy neprevadzame napr. na
posteli).

o Spravne miesto - nahmatame si mecovity vybezok hrudnej kosti (na jej
dolnom konci) a 2 prsty nad nim je miesto, kam prikladdme hranu svojej
dlane, na ktori dame druhu dlan.

o Prsty smeruju kolmo k hrudnej kosti, nedotykajt sa hrudnika.

o Horné koncatiny mame napnuté v laktoch, stli¢ame hmotnost’ou hornej
polovice svojho tela, nase ramena si nad hrudnikom postihnutého -
hrudnik je potrebné pretlacit’ o 4-5 cm.

o StlaCame pravidelne, frekvenciou 80-100 stlaceni za minutu.

o Pravidelne kontrolujeme, ¢i nedoslo k obnove srdcovej ¢innosti (vzdy po
I minute na krénej tepne).

« Utinnost masaze pozniame podl'a zlepsenia farby poraneného, je citit’ tep
na velkych tepnach.

Srdcova masaz s umelym dychanim

= KPR - kardiopulmonalna resuscitacia. \
Pri 1 i 2 zachrancoch sa pracuje
v pomere 30 stlaceni : 2 vdychy,
s frekvenciou 80-100 stlaceni za minttu.

Laicka starostlivost’ o leziaceho pacienta

1.0. Komplexna oSetrovatel’ska starostlivost’

Opatrovatel’stvo ako vedny a profesijny odbor zahfiia starostlivost’ o chorych
a imobilnych T'udi vich domacom prostredi alebo v zariadeniach socialnych
sluzieb. Opatrovatel'skil starostlivost moze poskytovat iba osoba, ktord je
predovSetkym kvalifikovand a dostato¢ne fyzicky zdatnd, so stabilnou
psychickou povahou a s velkou mierou adaptability voc¢i ndro¢nym zivotnym
podmienkam, pretoZze spoluprica so starSimi a imobilnymi klientmi byva
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v mnohych pripadoch vel'mi narocna a vyzaduje si velku davku trpezlivosti
a empatie. Opatrovatel by mal zvladnut' tiez osobnu pracu s klientom, resp.
geriatrickym pacientom, mal by byt schopny zabezpecit’ vSetky jeho potreby, ¢i
uz fyziologického, socidlneho alebo psychického charakteru, mal by vediet
podporit’ proces opiatovnej socializacie klienta do spolo¢nosti, mal by klienta aj
moralne podporit’ vjeho tazkych zivotnych situdciach, mal by zabezpecit’
priestor pre sebarealizaciu klienta, a vV neposlednom rade sa snazit’ vyzdvihnut
jeho sebestacnost’ a sebatctu.

1.1. Poslanie opatrovatela

- verbalna a neverbalna komunikacia s opatrovanym klientom a jeho rodinou,
ako aj vzdjomné oboznamenie sa s jeho rodinou, blizkymi znamymi a okolim
Vv ktorom klient Zije

- rozvijat’ spoloCenské, hygienické a pracovné navyky a individudlne zdujmy
klienta

- upeviovat’ psychicku a fyzicka kondiciu, ako aj starostlivost’ o zdravie klienta
a snazit’ sa viest’ klienta k spradvnemu Zivotnému §tylu

- zrucnost’ pri uskuto€fiovani socialnej aktivizacie a terapie klienta, ktoré su
adekvatne jeho zdravotnému postihnutiu

- zabezpecit klientovi kontakty s ostatnymi kultirno-spolo¢enskymi inStiticiami
a podporit’ u klienta zaujem o kultirne podujatia a kontakt s ostatnymi l'ud’'mi
Vv jeho blizkom okoli

1.2. Zakladné l'udské potreby

Clovek potrebuje na zachovanie telesnej existencie uréité latky (potraviny,
napoje, a pod.), ktoré predstavuju biologické potreby. Cudské potreby s uréené
spoloCenskymi podmienkami Zzivota. Hoci potreby kazdého cloveka st iné,
zévisia hlavne od podmienok jeho zivota.

Charakteristickymi znakmi potrieb je to, Ze su:

- predmetné — potreba je vzdy potrebou nieCoho konkrétneho

- dynamické, ¢iZe ustavi¢ne sa menia

- cyklické, ¢ize sa moZu neustdle obnovovat

- zavislé od zmien a spdsobu uspokojovania potrieb
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Zakladné potreby su spolo¢né vSetkym 'ud’om. Medzi zdkladné potreby
zarad’'ujeme biologické, socialne, psychické, kultirne a duchovné potreby.
LCudia uspokojuju svoje potreby podla vlastnych priorit. Potrebu moZno
pocitovat’ prostrednictvom vonkajSich a vnitornych stimulov (pohl'ad na jedlo —
vonkajsi stimul, hlad — vnatorny stimul). Potreby si uspokojuje kazdy c¢lovek
inym spOésobom, napr. po navrate z prace losoba pracuje v zdhrade, ina osoba
zas po praci relaxuje pri po¢ivani hudby. Zlyhanie v uspokojovani potrieb moze
vyustit’ do telesnej nerovnovéahy az vzniku ochorenia.

Uspokojovanie psychickych potrieb je zamerané na:

1. odstranovanie a zmieriiovanie bolesti, Co si vyzaduje trpezlivé oSetrenie,
reSpektovanie individualnej citlivosti na bolest’ pacienta a vytvorenie pokojného
prostredia

2. predchadzanie a zmieriovanie strachu a uzkosti

3. zabranovanie straty sebalcty pri naro¢nejSich ochoreniach, ktoré narusaju
vzhlad tela

Uspokojovanie socialnych potrieb je zamerané na:

1. zmiernenie socidlnej izolacie, u¢inni komunikéciu s pacientom, zabezpecenie
socialnych kontaktov napr. s rodinou a detmi, vytvorenie pozitivnej atmosféry
pri kontakte s Tud'mi

2. rieSenie problémov suvisiacich so stratou zamestnania, starostlivost’ pri
dolie¢ovani, a pod.

Uspokojovanie kultirnych potrieb je zamerané na:

1. umoznenie sledovania spoloCenského a kulturneho diania — zabezpecenie
tlace, po¢ivanie rozhlasu, sledovanie televizie

2. estetiku prostredia — teplota, vlhkost, cirkulacia vzduchu v okolitom
prostredi, osvetlenie, boj proti hluku a pod.

Uspokojovanie duchovnych potrieb je zamerané na:
1. reSpektovanie nabozenskej slobody — poskytnutie moZznosti zucCasthiovat’ sa
nabozenskych tkonoch
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1.3. Etika v opatrovatelstve:

Prave pre opatrovatel'stvo je charakteristicky komplexny pristup
k cloveku pri udrzani apodpore zdravia apri kazdodennej starostlivosti
0 chorého cloveka. Predpokladom poskytovania kvalitnej opatrovatel'skej
starostlivosti  je dodrzanie etickych principov, ktorymi sa zaobera
opatrovatel’ska etika. Skiima arieSi mravné vztahy a postoje medzi
opatrovatelom a pacientom, opatrovatelom arodinou pacienta amedzi
opatrovatel'om a zdravotnickym persondlom. Mdzeme povedat’, Zze z jej obsahu
vychadzaja zékladné priority opatrovatel'ského povolania:
1. opatrovatel’ pomaha pacientovi/klientovi pri zotavovani sa z choroby
vV domacom prostredi
2. uspokojuje jeho momentalne fyziologické, socialne a psychické potreby
3. pomaha chorému zbavit’ sa nepohody a pocitu zbytocnosti

Eticky kodex zahfna aj prava pacientov, ktoré sa orientuju hlavne na
individualitu a slobodu ¢loveka. Etickym krédom opatrovatelov je nikdy
neposSkodit chorého. Ciele prav pacienta moézeme zhrnut’ do 5 bodov:

1. zdoraznit’ zdkladné I'udské prava a ochranu dostojnosti

2. pomoct’ pacientovi dosiahnut’ uzitok pri vyuzivani opatrovatel’skych sluzieb

3. poskytnut’ prilezitost na dialog medzi pacientom, jeho rodinou
a opatrovatel'om, prip. zdravotnickym personalom

4. sustredit’ vSetku svoju pozornost’ na potreby a problémy pacienta

5. podporit’ a ochranit’ prava pacienta

- pacient v opatrovatel'skej starostlivosti hl'ada humannu pomoc a ocakava
kvalitn  a komplexni  starostlivost.  Spravajme sa preto k svojim
pacientom/klientom ako k ciel'u nasich cinnosti a nie ako k prostriedku na
dosahovanie cielov.

2.0. Starostlivost’ o imobilného pacienta

Jednym z prirodzenych javov Zivota je schopnost’ Cloveka pohybovat sa volne,
rytmicky aucelne scielom uspokojit' svoje potreby. Pohyblivost je
predpokladom sebestacnosti a nezdvislosti. Schopnost’ pohybu sa vyraznejSie
zacina menit’ po 65. roku Zivota.

Mobilita — pohybova aktivita umoznuje ¢loveku orientovat’ sa v prostredi,
ucelne reagovat’ na situdcie v prostredi, ziskavat pohybové schopnosti,
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vypracuvat si pohybové navyky, naucit’ sa vykonéavat’ Cinnosti potrebné pre
zivot. Vplyva na sebauctu ¢loveka.

Disabilita — neschopnost’ ¢loveka vykonavat’ zivotné ¢innosti spdsobom, ktory
je povazovany za normalny.

Imobilita — stav, kedy ¢lovek nie je schopny volného, rytmického a ucelného
pohybu. Nasledkom toho je priputany na 16Zko alebo odkézany na invalidny
vozik.

Hlavné pri¢iny imobility su : silnéd bolest’, poruchy kostrového, svalového alebo
nervoveho systému, slabost’, psychosocialne problémy ( strach, depresia ).

V dobsledku imobility vznikd v organizme mnoho zmien, ktoré mozu
vyrazne ovplyvnit’ kvalitu zivota ¢loveka. Pri starostlivosti o imobilného klienta
by mala byt snaha zabranit’ tymto zmendm alebo aspon zmiernit’ ich priebeh.
Zmeny vznikaju na tychto jednotlivych systémoch :

1, Pohybovy systém — zhorSuje sa vyZiva svalov, ubuda svalova hmota, svaly sa
skracuju, zmeny na kostiach a kiboch — osteoporéza, tuhnutie kibov.

2, Srdcovo-cievny systém — spomalenie krvného obehu - zhorSenie vyzivy
celého tela, riziko vzniku krvnych zrazenin.

3, Dychaci systém — riziko vzniku zapalu pl'uc.

4, Traviaci systém — Z dovodu obmedzenej pohyblivosti ¢asto vznika zapcha.
5, Mocovy systém — vznik mocovych kameiov.

6, Koza — vznik prelezanin.

7, Nervovy systém a psychické zmeny — nedostatok komunikécie s okolim mdze
zhorsit’ zrak aj sluch, ale mdze sposobit’ aj nepokoj, tzkost’, depresiu, kolisanie
nalad, ale aj nespavost.

Ulohy opatrovatel’a pri opatrovani imobilného klienta:
- Pravidelné polohovanie — kazdé¢ 3-4 hodiny.
- Pravidelna masaz — po rannej toalete.

- Pravidelné cvicenie niekol’kokrat denne, podl'a potreby a schopnosti klienta.
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Predist’ urazu, padu.

ZlepSovat’ sebestacnost’ klienta v ikonoch sebaobsluhy.
Predchadzat infekcii dychacich a moCovych ciest.
Udrzat,, zlepsit’ stav vyzivy.

Predist’ socialnej izolacii klienta — umoZnit’® navstevy, sledovanie televizie,
¢itanie novin.

Do starostlivosti zapajat’ rodinu.
2.1. Pomocky pre leziacich
Pomocky pre leZiacich inkontinentnych chorych

Tieto pomdcky maju zabezpecit’ suchost’ a Cistotu a opatrovatel'om ul’ahéit’ ich
pracu. Chodiacim chorym, u ktorych liecba inkontinencie nepriniesla o€akavany
vysledok maju také pomocky, ktoré im ul'ahcia starostlivost’ o osobnu hygienu
a umoznia do istej miery zivot v spolo¢nosti.

Pomdcky — urinal pre muzov, plienkové nohavicky, nalepovacie zberné vrecka,
trvald cievka, Specialne sacie podlozky, inkontinen¢né vlozky, ochranné pasty
(zinkova), vlhéené utierky, ochranné rukavice.

Pri vybere pomdcky pre inkontinentného klienta je potrebné brat’ do uvahy
predovSetkym jeho individualne potreby. Vela zavisi od toho, ¢i je klient
inkontinentny iba v noci, alebo aj cez den, ¢i je priputany na postel’, ¢i je
schopny vstat, ¢i sa cez den oblicka a podobne. Do uvahy treba brat’ i vek
klienta a jeho psychicky a fyzicky stav.

Rehabilitacia a kompenzacné

14 Palica pre nevidiacich PP 5345 — orienta¢na

15 Barla francuzska JH 89

16 Barla drevena podpazusnd BDPLN-A - l'ahko nastavitel'nd, 1 100 - 1 345 mm
17 Kovové madlo 3GR 501 (300 mm, lakované biele)

18 Doska na vanu (nosnost’ 110 kg)
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19 Stolic¢ka sprchovacia s operadlom

20 Zvysova¢ WC OSD-TESE 14-LPP - hygienicky na WC, 14 cm s priklopom s
bo¢nym zabezpecenim TESE

21 Toaletné¢ kreslo drevené TK-D (Calinené, nosnost’ 115 kg)

22 Inhalator F-201 (kompresorovy, pre velkost’ ¢astic lieciva 0,4 - 4 um)
23 Koncentrator kyslikovy EverFlo - vyroba koncentrov. kyslika

24 Elektrické odsavacka F20

Voziky a iné pomocky pre imobilnych

25 Mechanicky vozik MEYRA TYP 3600 (Sirka sedu 38 - 48 cm, nosnost’ do
120 kg, hmotnost’ 19 kg)

26 Odlah¢eny vozik TP GR 101 (8irka sedu 36 - 53 cm, nosnost’ 100 kg)

27 Polohovatel'ny vozik TP GR 212 (Sirka sedu 40, 45 cm, hmotnost’ 33 kg,
nosnost’ 100 kg)

28 Specialne upraveny, aktivny, ultralahky vozik Avantgarde Ti 8.9 (krizovy
ram, Sirka sedu 32 - 50 cm, hmotnost’ 8,9 kg, nosnost’ 125 kg)

29 Elektricky vozik do interiéru NUOVA 556 (Sirka sedu 40 - 43 cm, hmotnost’
58 kg, nosnost’ 120 kg)

30 Elektricky vozik do exteriéru Salsa (Sirka sedu 41 - 51 cm, nosnost’ do 140
kg)

31 Sedacka do vozika antidekubitna Kineris (vy$ka 7 cm / 10 cm, §irka x hibka
sedu: 38 x 38 - 48 x 48 cm)

32 Choditko GR-200 (Sirka 45 cm, vyska 77 - 94 cm, nosnost’ do 100 kg)

33 Vanovy zdvihak DENTOIift S (Sirka 38 -7 2 cm, nosnost’ 130 kg, elektricky
zdvihak na vstup a vystup z vane pre imobilnych)

34 etskd polohovacia postel’ DPL-70 (3irka 70 cm, dizka 140 cm, nosnost’ 70
kg, zdbrana, hmotnost’ 53 kg, detska polohovacia, vratane matraca)
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35 oaletny vozik TV 45 (Sirka 45 cm, nosnost’ do 90 kg, hmotnost’ 13,5 kg)

3.0. Dekubity

Prelezaniny, odborne oznacované dekubity sa vaznou zdravotnou
komplikaciou.

Postihuji  predovsetkym starych a imobilnych pacientov. Dekubity mozu
vzniknut v domacom prostredi i poCas pobytu v nemocnici. Pokial' vzniknu
dekubity pocCas hospitalizacie, tak vo vécSine pripadov ide o zanedbanie a
zlyhanie oSetrovatel'skej starostlivosti. Problematike prelezanin Ssa venuje
pomerne vel’kd pozornost’ v odbornej i laickej verejnosti. V tlaci Casto Citame o
pripadoch, kde zanedbanim starostlivosti doSlo k vzniku preleZanin s
naslednymi komplikaciami.

Infekcia z dekubitov byva ¢astou pri¢inou umrtia imobilného pacienta .

Starostlivost o pokozku preto patri k jednej z najdodlezitejSich sucasti
komplexnej oSetrovatel'skej starostlivosti. Prevencia vzniku dekubitov je
zékladnym preventivnym faktorom pre dalSiu pozitivhu prognoézu kazdého

imobilizovaného pacienta. Vznik dekubitov predstavuje nepriaznivy moment,
ktory negativne ovplyviiuje d’alsi priebeh liecby a tym 1 zdravotni prognodzu
pacienta.

3.1. Prevencia dekubitov

Prevencia _dekubitov je vidy priorita komplexnej oSetrovatelskej
starostlivosti.
Na prevenciu dekubitov treba venovat’ prioritnii pozornost’ a starostlivost’. Zo

strany lekdrov, oSetrovatel'ského persondlu 1 rodinnych prisluSnikov.
PreleZzaniny vznikaji u imobilizovanych pacientov. Dekubity vznikaji
predovSetkym v glutedlnej oblasti a na pétach. Pokozka starych a
imobilizovanych Tudi sa stenCuje. ZhorSuje sa vyziva a prekrvenie koZe i
podkozia.

Negativnym mechanickym podnetom je pésobenie tlaku !
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Pdsobenim tlaku na kozu a podkozie pri nemoznosti pohybu dochddza k
postupnym trofickym zmenam tkaniva. Cim je tlak v4¢si a ¢im dlhsie posobi,
tym rychlejSie a I'ahSie preleZzanina vznika. Existuja vzdy individualne rozdiely.
U niektorych pacientov vznikaju dekubity rychlejsie, u inych pomalSie. Niekedy
sta¢i maly tlak a prelezanina rychlo progreduje. Cim tvrdsi podklad, tym vacsi
tlak, tym vysSie riziko vzniku preleZaniny. Prelezanina sa vyrazne zhorSuje a
komplikuje kontaktom poSkodenej koZe s potom, mocom, alebo stolicou. Toto
nebezpecenstvo u starych a dlhodobo imobilizovanych pacientov netreba nikdy
podcenovat.

3.2. Stupne dekubitov

Dekubity maja niekol’ko stupriov.

1. Stupen - zaCervenanie koze.

2

3. Stupern - uz

2. Stupen - zacinaju sa tvorit pluzgiere a
povrchovy defekt koze.

predstavuje hlboky a
dekubit. Dekubit siaha
az do svalov.

komplikovany
hlboko do tkaniva a

4. Stupen - dochiadza k tomu, ze dekubit
zasahuje az na povrch kosti. Tento stav uz
bezprostredne ohrozuje zdravie a zivot pacienta.
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Predstavuje vel'mi zdvazny a negativny faktor pre jeho d’alSiu liecbu a
prognodzu.

Protidekubitalne opatrenia su alfou a omegou starostlivosti 0 imobilnych
pacientov.

Cielom je znizenie a minimalizovanie tlaku a maximalne skratenie jeho
pOsobenia. Tento ciel sa dosahuje pouZitim Specidlnych antidekubitilnych
matracov, pravidelnym polohovanim a mobilizovanim pacienta. Polohu je treba
menit’ priblizne kazdé dve hodiny. Najvac¢si pozor treba davat' na kostné
vycnelky, ktoré moézu komunikovat’ s podlozkou. Péty a ¢lenky by sa nemali
dotykat’ podlozky. Koza musi byt udrziavand v Cistote a hygiene. Mala by byt
pravidelne oSetrovand a masirovand. Nesmie byt nikdy vlhkd, musi byt
pravidelne natierana nedrazdivym krémom.

3.3. Liec¢ba dekubitov

Liecba dekubitov je dlha, nakladna a komplikovana.

Preto treba venovat taka pozornost’ prevencii a predchadzat’ ich vznikom. Rana
musi byt pravidelne oSetrovana a cCistena. Kryta obvdzom a chranend pred
vstupom vonkajSej infekcie. Liecba dekubitov je odbornd a systematicka.
Vyzaduje spolupracu kozného lekdra a chirurga. Hlboké a zavazné dekubity
vyzaduju pravidelné chirurgické oSetrenie. Chirurgicky sa musi odstranit’
odumreté tkanivo. Niekedy si liecba vyzaduje i nasledné plastické zasahy.
Lie¢ba dekubitov je naméhava odborna 1 oSetrovatel'skd uloha. Vyzaduje vel'a
Casu, trpezlivosti a namahy. Vysledky Casto nie st imerné vynalozenej namahe
a vynalozenym prostriedkom. Prelezaniny su neprijemna a obdvana zdravotna
komplikécia. Pre pacientov 1 pre oSetrujici personal.

4.0. Hygiena

Hygiena patri okrem prijmu potravy k veciam, ktorym sa v pripade opatery
chorého neda vyhnut. Existuje cely subor pravidiel, ktoré je nevyhnutné
dodrzovat’, ale tiez niekol’ko dobrych rdd a navodov, ktoré pomoc chorému
ulahc¢uju, €1 uz ide o hygienu jeho pokoZzky, Gstnej dutiny alebo genitalii.
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Ako Zasto chorého umyvat’
* Ruky, tvar, krk treba umyvat a Cistit’ kazdé rano pred jedlom, tistnu dutinu a
zuby dvakrat denne.
» Kazdy den rano a vecer treba vykonat’ hygienu intimnych casti tela.
* Chorych, ktori trpia unikom mocu alebo stolice, treba umyvat’ Castejsie.
* Nohy umyvajte 2-3krat tyzdenne.
* Nechty na rukach a nohdch strihajte jedenkrat za tyzden.
* Hlavu pacienta treba umyvat’ raz za tyzde.

Hygiena pokoZky

Ak je pokozka ¢ista, plni dolezité funkcie pri latkovej vymene, termoregulécii,
ochrane organizmu pred patogénnymi mikroorganizmami atd’. Odumreté bunky,
latky, ktoré sa vylucujui s potom, alebo mikroby sa vSak na pokozke usadzuju a
stazuja jej Cinnost’. Je preto nevyhnutné starat’ sa o pokozku chorého ¢loveka
rovnako poctivo ako o vlastnu, a to aj v pripade, Ze chory strati zaujem o svoj
zovinajSok pre depresiu.

- Celkové umyvanie chorého treba planovat’ v dobe kedy su na mieste
pritomni aj pomocnici

- Moc¢ a vykaly drazdia pokozku a prispievaju tak Kk ¢astym infekciam.

- Casté umyvanie mydlom ahubkou modZe poskodit ochrannii vodovi
a tukov vrstvu pokozky, ¢o bude prispievat’ k jej vystSaniu, odlupovaniu
a l'ahSiemu preniknutiu infekcii. Star§Sim I'udom sa pokozka hoji vel'mi

pomaly.

Umyvanie chorych na [6Zku
Pred umyvanim poziadajte chorého, aby si vyprazdnil mocovy mechur. Teplota

vzduchu v miestnosti musi byt najmenej 24 °C. Teplota vody je 37 — 40 °C.

Tvdar: Najskor potrite o¢i vlhkym obriskom v smere od vonkajSieho kutiku k
vnatornému, potom celo, lica a bradu. Nasleduju usta, nos a usi. Krk umyvajte
ako posledny.

Koncatiny: Pri umyvani rak a noh ich treba
vytiahnut’ spod prikryvky a prestriet’ pod ne
uterak. Koncatiny sa umyvaji opakovanymi
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prerusovanymi pohybmi v smere krvnych ciev smerom k srdcu.

Hrudnik a brucho, chrbat, boky:

vSetko umyvame postupne, hrudnik a brucho v I'ahu na chrbte a boky vzdy v
I'ahu na boku. Umyvanie robte masaznymi pohybmi, ktoré stimuluja krvny obeh
pokoZzky.

Pri utierani a umyvani treba pozorne prezriet’ pokozku chorého na miestach, kde
by mohli vzniknut prelezaniny, a tiez v zahyboch pokozky — v oblasti
podpaznych jamiek, intimnych cCasti tela a pod prsnymi zlazami. Ide o miesta
najvacsieho hromadenia potu a necistoty. Po umyti chorého starostlivo osuste a
prikryte teplou pokryvkou. Len ¢o pokoZka uschne, naneste zvlhéujuci krém.

Intimna hygiena
Pocas intimnej hygieny berte do uvahy, ze m6ze byt chorému neprijemna a Ze
sa mOze hanbit’. V pripade pritomnosti viac 'udi v miestnosti je vhodné chorého
oddelit’ zastenou. Pri tomto druhu hygieny je idealne pouzivat’ umyvacie krémy
a vlhcené obrusky. Tie totiz jemne Cistia a zvlh€uju pokozku a navyse Setria sily
a Cas pri oSetrent.

Intimna hygiena Zien

Na postel, pod sedacie partie chorej v leziacej polohe, prestrite absorpénu
podlozku. T4 spol'ahlivo pohlcuje vlhkost’ a chrani postel’ pred znecistenim. Ak
ju nemate poruke, je mozné polozit’ pod oblast’ panvy misu a urobit’ toaletu
polievanim intimnych miest vodou. Pri
pouzivani umyvacieho krému vytlacte

na rukavicu na umyvanie asi 5 ml

a lahkymi pohybmi spredu aj zozadu oblast’
hradze ocistite. V pripade potreby rukavicu
vymeiite. Oblast’ anilneho otvoru umyvajte
ako posledn.

Intimna hygiena muzZov

K umyvaniu pouzivajte méakky vatovy tampdén. Umyvanie zacCina spredu, od
vonkajSieho ustia mocovej trubice, smerom dozadu. Krazivymi pohybmi
premiestnite tampoén za zalud’, penisu a predkozku. Odstraiite nahromadeny
maz. Po hygiene vonkajsicho ustia mocovej trubice a zalud’a penisu treba vratit’
predkozku do pdvodnej polohy. Potom treba umyt penis a semenniky
a nakoniec oblast’ analneho otvoru. Pocas intimnej hygienu muzov, treba dbat’
na to, Zze umyvanie pohlavnych organov moze vyvolat’ erekciu. V tom pripade
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treba umyvanie prerusit, penis prikryt obriskom namocenym v studenej vode
a nechat’ pacienta upokojit’ sa.

%? %&/ U /

5.0. Kfrmenie

Okrem vSeobecne znamych pravidiel platnych prakticky pre akékol'vek
stravovanie, ako je vyvazenost’ stravy, dostatok vitaminov, vldkniny, bielkovin...
a energeticka hodnota primerana pohlaviu, veku a aktivite oSetrovaného, je
dodlezité zamerat’ sa na to, aby sa pacient citil pocas stravovania dobre. To Casto
docielite tym, ze chorého nebudete separovat od zvysku rodiny a budete
dodrzovat’ nasledujice pravidla:

- Vyhybajte sa kimeniu pacienta v posteli (vZdy sa snazte pocas jedla
zaistit’ prijemné prostredie.

- Pouzivajte pomocné prostriedky (hrn¢ek so sacim vrchnakom alebo
slamky).

- Proces stravovania potrebuje trpezlivost’ a Cas.

- Pokrm podavajte po malych sustach. Striedajte tekutiny a potraviny.

- Nekfmte pacienta na silu.

- Nekombinujte jedlo s liekmi

-V pripade umierajiceho pacienta sa snazte plnit’ vSetky jeho priania, aj
také ktoré ma zakazané.

Nechutenstvo —

Byva casto spojené s ochorenim pacienta alebo s konzumaciou liekov. Prave
choroba a stravovanie su vzdy uzko prepojené a jedno podmienuje druhé. Ak ide
0 psychicky stav plati predovSetkym zdsada, plnit’ pacientove priania. Zistite ¢o
by si prial a snazte sa to naplnit’.

Nedostato¢na alebo nadmerna konzumacia vody
Pre normdlnu ¢innost’ organizmu je nutné denne vypit’ urcité mnozstvo vody.

Pritom na objem vypitej vody ma vplyv: objem telesnej ndmahy, naduzivanie
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slanych potravin, zvySenie teploty tela, zvracanie, hnacka. Potreba vody pre
dospelého predstavuje 20—45 ml na kg hmotnosti tela alebo priemerne 1,5-2 | za
24 hodin.

Zmena chut’ovych preferencii
Starsi Clovek preferuje prilis sladka alebo prili§ slant potravu. S vekom totiz

dochadza k zakrpateniu chut'ovych buniek na jazyku.

Palenie zahy

Za palenie zdhy moZe Casto nadvaha, zaluba v Cokoldde a tucnych jedlach,
vedl'ajSie ucinky mnohych liekov alebo vyssi vek. A aj ked’ sa jedna o zdanlivo
nedolezitu neprijemnost’, pacienta moze vel'mi potrapit. Vyvarujte sa ¢innosti a
jedal, ktoré sposobuju vznik palenia zahy (napr. vnikanie obsahu zaludku do
pazeraka je vyvolané horizontalnou polohou, preto nie je dobré lihat si do
postele skor nez dve hodiny po jedle, leziaceho pacienta je nutné po jedle
podopriet’ do polohy v sede).

Problémy pri prehitani
Problémy pri prehitani obvykle vznikaja pri konzumacii tvrdej potravy (suchy

chlieb a pecivo, zle rozzuté midso). Preto je lepSie vyhnut sa jej alebo ju
rozdrobit’ a po¢as konzumacie pravidelne zapijat. Pokial’ problémy s prehitanim
silneja, rozmixujte jedlo na kasu alebo pouzite detski vyZivu — hotové pyré pre
dojcatd a malé deti.

6.0. Lieky

Priprava a podavanie liekov je suast’ takmer kazdého lie€ebného procesu
s aktivnou ucast’ou oSetrujuceho.

Zékladné pojmy:
Liecivo, je latka, ktora sa podava s cielom diagnostiky, liecby, tl'avy
a prevencie chordb.

Uchovavanie liekov
Na uchovanie liekov sa vyuzivaji rozne obaly.
- Uzavreté, neutesnené — chrania lieky pred prachom a inym mechanickym
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»[INeformdlne vzdeldvanie pre aktivnych seniorov z okresu Svidnik®

- Uzavreté vodotesné — chrania liek pred vlhkost'ou, pred mikrobidlnou
kontaminaciou a zabraniuje sa vyparovaniu.

- Hermetické, vzduchotesne — ktoré nedovol'uju vymenu latok a plynov
medzi vnitornym a vonkaj$im prostredim.

- Bezpecnostné — svojou konStrukciou brania hlavne pred det'mi.

6.1. Formy liekov
Lieky sa dostavaji do 'udského organizmu r6znymi sposobmi — cez zazZivaci
trakt, cez dychaci systém, cez koZu, cievami a pod. Pre jednotlivé spdsoby
pouzitia sa vyrabaji vhodné formy liekov.
Tuhe, polotuhé, tekute, plynné formy;

6.2. Sposoby podavania

Utinky liekov majti v organizme svoju ¢asova dynamiku.
RozliSujeme:

e Zaciatok pésobenia

¢ Vrchol plazmatickej hladiny

e Polcas rozpadu

e JVyrovnavana hladina

e Hlavny terapeuticky ucinok

o Vedlajsi ucinok

o Toxicky ucinok

o Alergicky ucinok

e Tolerancia na lieky

e Placebovd reakcia

e Liekovd interakcia

v" Sublingvalne podanie: liek sa vklada pod jazyk, kde sa necha rozpustit’
a vstrebat’.

v Bukalne podanie: tabletka sa podrzi v tistach na sliznici lica kym sa
nerozpusti.

v" Rektalne podanie: do koneénika

v' Parenteralne podanie: liek prechadza priamo krvou, injekénym podanim
alebo pomocou infuzie
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v" Lokalne podanie: lieky sa nanaSaja na povrch tela a sliznice a posobia
v hlavne oblasti podania

7.0. Domaca starostlivost’ o seniora

Senior potrebuje naslednit domdacu zdravotnu starostlivost’. Realizuje sa cestou
ADOS. Agentira domacej oSetrovatel'skej starostlivosti, v skratke ADOS
poskytuje odbornt zdravotni oSetrovatel'sku starostlivost’ v doméacom prostredi.
Napriklad oSetrovanie ran a prelezanin, podavanie infuzii, aplikacia injekcii,
alebo in¢ odborné zdravotné¢ tkony. ADOS realizuje svoju starostlivost’ na
zéklade pisomného Navrhu od vSeobecného lekara. Staci kontaktovat’ konkrétnu
ADOS, alebo sa informovat’ u svojho vSeobecného lekara, ktory vybavi vsetky
potrebné formality.

Rehabilita¢na starostlivost’ 0 seniorov v domacom prostredi po navrate z
hospitalizacie.

Tato formu domécej rehabilitacnej starostlivosti zabezpecuje rovnako ADOS.
Postup je podobny ako v prvom pripade. Zakladom starostlivosti je systematicka
lieCebna rehabilitacia na zéklade pisomného Navrhu od vSeobecného lekara.
NajcastejSie ide o stavy po urazoch, po operaciach pohybového systému, alebo
po mozgovocievnych prihodach. V tychto pripadoch zohrava systematicka a
odborna rehabilitacnd starostlivost v domacom prostredi klI'iCova ulohu pri
obnove zdravotnych a pohybovych funkcii seniora.

Domace opatrovanie seniorov blizkou osobou.

Na tento ucel sluzi petiazny prispevok na opatrovanie. MozZe ho dostat’ pribuzny,
alebo zndmy seniora, ktory mu zabezpeCuje domdcu oSetrovatel'ska
starostlivost’. Tento petiazny prispevok poskytuje Urad prace, socialnych veci a
rodiny. Vyska tohto prispevku zédvisi od prijmu a finanénych a majetkovych
pomerov konkrétneho seniora.
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