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Materiaty edukacyjne — zalecenia pielegniarskie dla pacjenta przy wypisie ze

szpitala — zafgcznik nr 14

Zalecenia dla pacjenta po udarze mozgu

¢ Pacjencie, opiekunie:

- naucz sie pomiaru cisnienia tetniczego
B- pamietaj o systematycznych pomiarach cisnienia i prowadzeniu dzienniczka kontroli
B- przyjmuj regularnie leki na nadcisnienie

B- naucz sie rozpoznawania sytuacji wymagajacej wizyty u lekarza w celu zmiany terapii
(wzrost i obnizenie cisnienia)

- prawidtowe wartosci: 120/80 mmHg

e Pacjencie, opiekunie pamietaj o:

- statej kontroli poziomu glukozy i prowadzeniu dzienniczka kontroli

- naucz sie obstugi glukometru

- stosuj systematycznie leki na cukrzyce

- wspieraj terapie odpowiednig dietg i regularnym wysitkiem fizycznym

° Redukcja masy ciata

Pamietajo :
koniecznosci utrzymania naleznej masy ciata (umozliwia optymalng rehabilitacje)

metody zmniejszania masy ciata (dieta, regularny wysitek fizyczny, metody
farmakologiczne).

° Dieta chorych po udarze
Pacjencie, opiekunie pamietaj o:

[@- ograniczeniu spozycia soli

B- ograniczeniu spozycia ttuszczow zwierzecych

- zalecane sg ttuszcze roslinne i chude mieso

- zalecane owoce, warzywa produkty zawierajgce witaminy C, E, B, A
- zalecane produkty zawierajgce mikroelementy potas, magnez, wapn
- zaleca sie wtgczenie do diety ryb morskich

(- zalecane produkty ze znaczng ilo$cig btonnika
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B- u 0s6b z zaburzeniami potykania podawaj pokarmy pétptynne, miksowane, karmienie
przez sonde, gastrostomie (stosuj zagestniki do nabycia w aptekach, wskazana dieta
przemystowa)

B- zakaz spozywania alkoholu, niektdre zrédta podajg jednak, ze dopuszczalne jest
przyjmowanie alkoholu, ale w niewielkich ilosciach do 20 g na dobe.

e otoczenie pacjenta

- likwidacja barier architektonicznych (utatwienie choremu przemieszczania sie):
usuniecie progéw, poszerzenie otworéw drzwiowych,-

- dostosowanie pomieszczen sanitarnych: zatozenie uchwytéw przysciennych,
poreczy, podpdr i barierek, dostosowanie sanitariatéow i kabiny prysznicowej,
zastosowanie mat antyposlizgowych, krzeset kgpielowych,

- przygotowanie pokoju chorego: t6zka z mozliwoscig regulacji wezgtowia —

ewentualnie z materacem przeciwodlezynowym, barierkami zapewnienie dostepu
z obu stron ciata.
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° pielegnacja i toaleta ciata z higieng jamy ustnej, kapiel

- stosowanie delikatnych srodkéw myjacych, balsamdw, srodkéw nawilzajgcych,
srodkow nattuszczajgcych,

- kazde uzycie srodkéw pielegnacyjnych musi by¢ poprzedzone staranng toaletg ciata,
po ktérej skéra powinna by¢ doktadnie osuszona (zaleca sie co dzienne wykonanie
toalety porannej i wieczornej, toalety jamy ustnej, toalety protez zebowych, kapieli
raz w tygodniu, toalety krocza przy kazdej wymianie zaopatrzenia jednorazowego).

- przy kazdej aplikacji srodkéw pielegnacyjnych stosuje sie masaz i delikatne
oklepywanie skory.

- w czasie kapieli nalezy udziela¢ tylko niezbednej pomocy i petni¢ funkcje
asekuratora chorego.

e Moycie reka sprawng porazonej strony

Pacjent siedzi na krzesle , opierajac niewtadng konczyne
o umywalke , myje sie, a opiekun stoi za chorym i czuwa
nad utrzymaniem réwnowagi pacjenta.

° higiena i obstuga w toalecie, oprdznianie pecherza moczowego

- zapewnienie bezpieczenstwa chorego poprzez asekuracje, stosowanie uchwytow
i poreczy w toalecie,

- utrzymanie okolicy cewki moczowe] w czystosci (wktadki urologiczne,
pieluchomajtki, ptyny myjaco - dezynfekujgce z dodatkiem kwasu mlekowego),

- dostateczne nawodnienie pacjenta (2 - 2,5 |/dobe),

- systematyczna wymiana cewnika - pielegniarka/lekarz POZ,

- obserwacja: barwy, woni i iloSci moczu.

° ubieranie i rozbieranie sie
- Bielizna osobista chorego jak i poscielowa winna byé wykonana z naturalnych materiatow

przepuszczajgcych powietrze i wchtaniajacych wilgoé,
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- Opiekun rozpoczyna wszelkie dziatania przy pacjencie zawsze od strony porazonej. Nauke
ubierania rozpoczyna sie od przedstawienia choremu kolejnosci dziatan

Zaktadanie gornej czesci garderoby

Pacjent siedzi, lekko pochylony do przodu,
garderobe ktadzie na zdrowym udzie,
niewtadng reke utozy miedzy kolanami,
zdrowg reke wktada garderobe powyzej
tokcia niewtadne;j reki, sprawng reke
wktada w drugi rekaw, wcigga podkoszulek
przez gtowe

Zaktadanie dolnej czesci garderoby

powinno poprzedzié znalezienie wygodnej
pozycji siedzacej z podparciem, noge niewtadng
zatozyé nalezy na drugie kolano i wciggna¢ na
nig nogawke spodni, nastepnie trzeba wiozy¢
drugg nogawke na zdrowg konczyne, potem
chory musi wstaé, podeprzeé sie biodrami,

np. o stét i wciggnad spodnie

- Rozbieranie polega na zastosowaniu tej samej techniki tylko czynnosci wykonywane sg w
odwrotnej kolejnosci najpierw koriczyny zdrowe, nastepnie porazone.

Rozbieranie gérnej czesci garderoby

Pacjent siada na krzesle, niewtadng reke
uktada pomiedzy kolanami, sprawng reka
chwyta za koszule i $cigga jg przez gtowe,
rozbiera sprawng reke , nastepnie zdejmuje
ubranie z reki niewtadnej
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Zaktadanie skarpetek, butow

Przy wktadaniu skarpetek pacjent rozwiera skarpetke
kciukiem, palcem wskazujgcym i srodkowym zdrowej
reki i wcigga kolejno na obie stopy. Buty natomiast
wktada sie ,,w powietrzu” naktadajgc na przednig czes¢
stopy, nastepnie stope stawia sie na podfodze i wsuwa
piete do buta naciskajac dtonig kolano porazone,
mozna uzy¢ tyzki do butow.

- Nalezy unikaé noszenia odziezy na guziki, sukienek, tunik, korzystanie z tego rodzaju
odziezy sprawia trudnosci w samodzielnym ubieraniu i rozbieraniu.

- Zalecana jest odziez dwuczesciowa, z naturalnych surowcéw zapinana na zamki, rzepy,
napy, obuwie wsuwane lub zapinane na rzepy najlepiej z wysoka pietg, stabilizujgcg staw
skokowy.

° spozywanie positkow

- Korzystanie ze stolika przytézkowego typu ,,przyjaciel” umozliwia choremu sprawng
konsumpcje positku.

- Sztuéce przeznaczone dla chorych po udarach powinny miec¢ szeroka, wygodng rekojes¢,
ktéra utatwi utrzymanie ich w dtoni. Przy niedowfadach mozna chorego wyposazy¢ w uchwyt
na sztuéce zapiety wokot dtoni, ktéry pozwala na manewrowanie tyzkg lub widelcem bez
upuszczania.

- Przy positkach wskazane jest stosowanie naktadek na talerze, ktére chronia przed
zsuwaniem sie jedzenia z talerza i utatwiajg nabieranie na tyzke, widelec.

- Podawanie choremu ptyndw do picia w kubkach z ustnikiem zabezpiecza przed
zanieczyszczeniem oraz pozwala na samodzielne i swobodne korzystanie z nich.

- Podczas positkdw chorg dton wraz z tokciem ukfadaj na stole, blacie, ,,przyjacielu”, bedziesz
mogt podczas jedzenia kontrolowac napiecie miesniowe chorej reki.
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Spozywanie positku

Pacjent siedzi lekko pochylony przy stole, reka
niewtadna wysunieta do przodu. Podczas positkdw
uktadaj chorg dfon i tokie¢ na stole lub blacie
przymocowanym do wdzka., opiekun wspomaga

pacjenta, a nie wykonuje czynnosci za niego.

Przygotowanie kanapki
Pomoc w postugiwaniu sie kubkiem

° przygotowanie chorego do samoobstugi

- nie wyreczanie chorego w czynnosciach, ktére moze wykonac¢ sam,

- instruowanie o technice podstawowych czynnosci,

- pomoc w wykonaniu toalety ciata, toalety jamy ustnej, myciu ragk przed positkami,
- przy zaktadaniu odziezy zaczynac od strony niedowtadu/porazenia

- wktadajgc gbérna czesc garderoby w pierwszej kolejnosci natozyé rekaw na koriczyne
niesprawng, potem wtozyé ubranie przez gtowe, a na koficu sprawng reke,

- wktadajac spodnie takze zacza¢ od ubierania koriczyny niesprawnej,

- $cigganie odziezy nalezy przeprowadza¢ w odwrotnej kolejnosci (od konczyny
niesprawnej),

- praktyczniejsze sg ubrania dwuczesciowe i zapinane na suwaki, rzepy i zatrzaski,

- wykorzystanie luznych podkoszulkow i spodni dresowych zamiast pizamy,
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- zaktadanie butéw réwniez zaczynamy od strony koficzyny niesprawnej - najpierw
,,W powietrzu” zaktadamy but na palce stopy, a potem na podtozu wsuwamy piete
pomagajac sobie - naciskajac rekg niewtadne/porazone kolano,

- zaopatrzenie chorego w sprzet i przybory utatwiajgce samoobstuge: stolik
przytézkowy, sztuéce o masywnych trzonkach, talerze z gumowymi podktadkami, a na
dalszym etapie wyposazenie

- zaopatrzenie w balkonik, tréjndg do chodzenia oraz wézek inwalidzki

e profilaktyka odlezyn i odparzen

- czesta zmiana pozycji ciata (co 2 godziny, z boku porazonego co p6t godziny)

- zatozenie materaca przeciwodlezynowego,

- utrzymanie skdry w czystosci oraz regularne nattuszczanie,

- odpowiednie nawodnienie (2-2,5 |/dobe),

- odpowiednie odzywienie - dieta petnowartosciowa bogata w biatko, witaminy
i mineraty

- unikanie stykania sie dwdch warstw skéry w celu eliminacji odparzen,

- uzywanie bielizny osobistej i poscielowej z materiatéw naturalnych.

e Utrzymanie prawidtowego rytmu wypréznien

- zastosowanie diety bogatoresztkowej - zwiekszenie ilosci btonnika pokarmowego
do 20 - 30 g/dobe (owoce, warzywa, otreby, kasza gruboziarnista, pieczywo

z ziarnami zboz),

- podaz odpowiedniej ilosci ptyndw (nie mniej niz 1,5 I/dobe),

- przy uporczywych zaparciach wspomaganie wyprdznienia srodkami
farmakologicznymi (np. czopki glicerynowe),

- w przypadku nietrzymania stolca zabezpieczenie chorego przed zanieczyszczeniem
sie (pieluchomajtki, wktadki chtonne itp.) oraz czesta ich wymiana.

e Wspdtpraca z lekarzem neurologiem, lekarzem POZ, pielegniark3 opieki
dtugoterminowej, rehabilitantem, psychologiem, oraz grupami wsparcia.
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