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* PROGRAM PROFILAKTYKI UPADKOW PACJENTOW
SPWSZ W SRODOWISKU DOMOWYM

w Szczecinie

Szanowni Pacjenci, Rodzino, Opiekunowie

Upadek, to sytuacja, w ktorej nastapilo niezamierzone, gwaltowne, zetkniecie ciala z podlozem.
Upadek moze prowadzi¢ do utraty sprawnosci i obnizenia jakosci zycia.

W trosce o Panstwa bezpieczenstwo, w celu zminimalizowania ryzyka upadku,
prosimy o podejmowanie indywidualnych Srodkéw zapobiegawczych
oraz stosowanie si¢ do ponizszych wskazowek i zalecen, jako Srodkow profilaktycznych wystepowania
upadkéw podczas pobytu w Srodowisku domowym:

I. DBALOSC O LECZENIE CHOROB OSTRYCH I PRZEWLEKLYCH
e Scisle przestrzeganie zalecen lekarza, pielegniarki ., rehabilitanta, dietetyka, psychologa.

e Nalezy - przyjmowac¢ leki w zaleconej przez lekarza dawce, o odpowiedniej porze i z odpowiednig
czestotliwoscig.

e Zakaz — stosowania jakichkolwiek lekow (szczegdlnie uspokajajacych i nasennych), w tym takze lekow bez
recepty, bez konsultacji z lekarzem.

e Zwrbci¢ szczegbdlng uwage na skutki uboczne aktualnie stosowanych lekow — stosowanie niektorych z nich,

moze powodowac senno$¢, zawroty glowy, deficyty uwagi.

e Nalezy — przestrzegac diety 1 wytycznych zywieniowych, jesli takowe zostaty wskazane.

e Zakaz - modyfikacji diety i wytycznych zywieniowych bez konsultacji z lekarzem
i/lub dietetykiem.

e W oprzypadku wystapienia niepokojacych objawOw — konieczny jest bezzwloczny kontakt

Z lekarzem.

e Nalezy zadba¢ o dogodny dostep do telefonu! Przy aparacie telefonu powinny znajdowa¢ si¢ numery

telefonow alarmowych napisane czytelng czcionkg w oraz numery osob, wyznaczonych do powiadomienia
w razie wypadku. Powyzsze numery telefondw powinny rowniez zosta¢ wpisane w telefonie komorkowym

z przydzielonym szybkim i fatwym dostepem.

Il. PRZESTRZEGANIE PODSTAWOWYCH ZASAD BEZPIECZENSTWA
1. Dobor obuwia — stabilne (najlepiej z zapigciem w kostce lub na rzepy), lekkie, na plaskim obcasie,
antyposlizgowe, w odpowiednim rozmiarze, obejmujace calg stope (zakrywajace palce 1 pigty) oraz
uwzgledniajace ewentualne znieksztalcenia stopy, tatwe do zatozenia.
o Niewskazane - klapki, pantofle wsuwane oraz obuwie na podwyzszonym obcasie.
2. Dobor odziezy — odpowiedni rozmiar (niezbyt luzna, nie za ciasna, odpowiednia dtugosci spodni), niekrepujaca
ruchow, z przewiewnego materiatu.

e Zalecane — spodenki z protektorem bioder (tzw. ochraniacze na biodra amortyzujace upadek).

3. Postepowanie przy zaburzeniach wzroku i/lub stuchu — okulary: czyste szkta, dobrane odpowiednio

do wady wzroku, dopasowane oprawki, w tatwo dostepnym miejscu; aparat stuchowy: sprawny.



4. Stosowanie asekuracyjne sprzetu ortopedycznego — upewnié sie, ze sprzet jest sprawny, dostosowany do
wzrostu i potrzeb: laski, kule, trojnogi, balkoniki, wozki inwalidzkie (sprawne hamulce, wypetnione powietrzem
opony, wygodne oparcia wdzka).

e Sprawdzi¢ czy hamulce wbzka sa zablokowane, kazdorazowo podczas przesiadania si¢ z t6zka na wozek
i odwrotnie.

5. Zachowanie zasad bezpieczenstwa przy wykonywaniu czynnosci higienicznych - Podczas i po kapieli unikaé
$liskich nawierzchni, korzysta¢ z mat antyposlizgowych, korzysta¢ z uchwytow, barierek i1 sprzetu
pomocniczego;

o Zakaz — mycia wlosow i nog w umywalkach.

e Nalezy zadbaé o dogodny dostep do telefonu! (Jak w pkt. 1.).

6. Zachowanie zasad bezpieczenstwa w przypadku hipotonii ortostatycznej — przed wstaniem z 16zka nalezy
wykona¢ kilka ruchéw zgiecia i prostowania stop, bardzo powoli usias¢, a nastepnie podnies¢ si¢ do pozycji
stojacej majac w zasiggu reki stabilny przedmiot mogacy stuzy¢ do podparcia np. szafke nocng, oparcie krzesta,
laske.

o Unika¢ — naglych ruchow, zwrotdéw, skretdow glowa, szczegélnie odchylania glowy ku tylowi,
gwaltownego schylania si¢ po przedmioty potozone zbyt nisko, gwaltownego si¢ggania po przedmioty
potozone zbyt wysoko

e Zakaz — poruszania si¢ po mokrej lub $wiezo pastowanej powierzchni

I1l. ELIMINACJA ZAGROZEN SRODOWISKOWYCH
1. Podlogiischody

e Wskazane - zlikwidowanie progéw, usuni¢cie dywanikow, chodnikéw oraz mat, ktore tatwo
przesuwaja si¢ po nawierzchni, oraz ktorych ranty i cze$ci ozdobne, jak fredzle sg czgsto podniesione
lub stosowanie listew i srodkéw mocujacych, zapewniajgce ich stabilno$¢; schowanie zbednych
przedmiotow, ukrycie przewodow pod listwami; stosowanie $rodkow do pielegnacji poditog tylko
antyposlizgowych; zamontowanie przy schodach porgczy w kontrastujacym kolorze;

2. Oswietlenie

e Wskazane - stonowane o$wietlenie we wszystkich pomieszczeniach, miejsca czgstego przebywania
doswietli¢ punktowo; umieszczenie wytacznikow $wiatta przy wejsciu do pomieszczen; oswietlenie
schoddw; punktowe oswietlenie drogi komunikacji oraz schodow uzywanych w nocy lub o$wietlenie
aktywowane poprzez zadziatanie czujnika ruchu, umieszczenie lampki nocnej przy t6zku;

e Unika¢ - naglych zmian $wiatta, dajac oczom czas na adaptacj¢ do zmiany intensywnosci oswietlenia

(zatrzymac¢ si¢), podczas przechodzenia ze strefy ostrego swiatta do ciemnos$ci i odwrotnie.

3. Meble i sprzety
e Wskazane - dostosowanie wyposazenia mieszkania do osoby ze szczegdlnymi potrzebami: odpowiednia
wysoko$¢ mebli, umieszczenie stabilnych mebli pod $cianami (aby mogly postuzy¢ jako ewentualne
podparcie), zlikwidowanie mebli siedziskowych miekkich, ,,zapadajacych si¢”, na rzecz wysokich,
stabilnych krzeset z porgczami; zabezpieczenie ostrych kantow mebli i kaloryferow (moga powodowac
urazy); udroznienie przej$¢ we wszystkich pomieszczeniach;

rozmieszczenie przedmiotow codziennego uzytku tak, by znajdowaly si¢ w bliskim zasiegu



(w odpowiedniej odleglosci i na odpowiedniej wysokosci, tak aby unikna¢ siggania po nie i schylania
sig); stosowanie stabilnych i suchych drabinek i podestéw domowego uzytku, podczas siegania
po wysoko umieszczone przedmioty, majgc stopy umieszczone rownolegle do podtoza (nie wspinac sie

na palce stop),

4. Lazienka i toaleta

Wskazane — zastosowanie mat antyposlizgowych w wannie i brodziku prysznica, stosowanie stotka
prysznicowego podczas mycia, zamontowaé porecze i uchwyty w Kontrastujacym kolorze pod
prysznicem, przy wannie i sedesie (nie chwyta¢ za potki, wieszaki na regczniki
i inne przedmioty niebedace na state przymocowane do S$ciany); siedzisko toalety umiesci¢
na odpowiedniej wysokosci (sedes nalezy podwyzszy¢ lub zaopatrzy¢ w podkiadki); baterie
do wody z kurkami zmieni¢ na baterie z uchwytami; drzwi tazienki otwierane na zewnatrz
(w przypadku drzwi otwieranych do wewnatrz tazienki, osoba, ktora przewrdci si¢ w tazience, moze

swoim ciatem zablokowa¢ mozliwos¢ otwarcia drzwi tazienki); punktowe oswietlenie tazienki w nocy.

5. Zwierzeta domowe

Nalezy — sprawowac pilny nadzor nad zwierzetami domowymi, ktore przebywajg w otoczeniu osoby ze
szczegoOlnymi potrzebami (sprawdzaé, gdzie zwierze si¢ znajduje; sprawdzaé czy zwierz¢ nie utrudnia
poruszania si¢ osobie ze szczegblnymi potrzebami oraz Czy nie stanowi innego zagrozenia a takze samo

nie jest zagrozone).

IV. AKTYWNOSC FIZYCZNA

Rodzaj ¢wiczen, ich natezenie i czas trwania musza by¢ dobrane indywidualnie do stanu zdrowia,
rodzaju choréb wspotistniejacych, ich zaawansowania oraz kondycji fizyczne;.

Cwiczenia fizyczne nalezy wykonywa¢ w asyscie osoby trzeciej i/lub z asekuracja sprzetu domowego
(oparcia krzesta, ram 16zka) lub ortopedycznego.

Zalecane

1. ¢wiczenia oddechowe

2. codzienne spacery

¢wiczenia rownowagi (w pozycji stojacej), zwiekszajace sile migsniowa i koordynacje ruchow:

Cwiczenia stania na jednej nodze

Cwiczenia wyzszego unoszenia konczyn (naprzemiennie)

Cwiczenia stawiania stop jedna za drugq, chodzenia na palcach i pietach,
¢wiczenia zginania kolan

¢wiczenia skretow ciata w pozycji stojgcej

VVVYVYVYYVY ®

¢wiczenia schylania sie ze zgigciem nog w stawach kolanowych i utrzymaniem prostych plecow

Postepowanie w razie upadku w Srodowisku domowym ma na celu udzielenie pomocy osobie

poszkodowanej w sposob dla niej jak najbezpieczniejszy, by uniknaé¢ powstania dodatkowych urazéw

oraz w sposob rownie bezpieczny dla osoby tej pomocy udzielajacej.

Wskazowki i zalecenia bezpiecznego udzielania pomocy osobie poszkodowanej w upadku:

1. Bez pospiechu — pozwoli¢ odpoczac osobie, ktora upadia.

2. Zachowa¢ spokd] — wuspokoi¢ osobg, ktora wupadla (kilka wolnych 1 glebokich wdechow

i wydechow).



3. Sprawdzi¢ obrazenia

e w przypadku podejrzen powaznych obrazen, jak np.: zZtamanie kosci, rana otwarta, uraz gtowy — nie
przemieszcza¢ osoby poszkodowanej, zatamowac ewentualne krwawienie, okry¢ kocem i wezwac
karetke pogotowia (bezplatny tel. alarmowy - numer: 112). Pozosta¢ z osobg poszkodowang do
momentu przyjazdu karetki pogotowia.

o w przypadku braku powaznych obrazen oraz gdy osoba poszkodowana nie zglasza zadnych
powaznych dolegliwosci, bedacych lub mogacych by¢ nastepstwem upadku nalezy pomoc wstaé
osobie poszkodowanej.

Osoba poszkodowana powinna w miar¢ mozliwosci wsta¢ sama, jedynie przy zastosowaniu
wskazowek i1 asekuracji lub delikatnym podtrzymaniu osoby udzielajacej pomocy. Osoba
udzielajaca pomocy nie powinna poszkodowanego podnosi¢, gdyz stanowi to zagrozenia dla
zdrowia osoby udzielajacej pomocy. Plecy osoby udzielajacej pomocy, podczas asekuracji lub
podtrzymywania osoby poszkodowanej, powinny by¢ proste.

Pomoc przy wstawaniu osobie po upadku:

- jezeli osoba poszkodowana w wyniku upadku lezy, nalezy pomoc jej obrocic si¢ na bok,

- naprzeciw osoby poszkodowanej postawi¢ stabilne krzesto skierowane siedziskiem
w strong osoby poszkodowanej,

- pomoc osobie poszkodowanej ukleknaé (jesli odczuwa bol kolan — podtozy¢ koc lub ztozony
recznik) naprzeciw siedziska krzesta,

- poprosi¢ osobg poszkodowang aby oparla si¢ rgkoma o siedzisko krzesta, wysuneta jedno kolano
a drugie uniosta i postawita stopg na podtodze,

- drugie krzesto postawi¢ za osoba poszkodowana,

- poprosi¢ osobe poszkodowana, aby opierajac si¢ na rekach o krzesto, ktoére ma przed sobg, uniosta
si¢ na nogach i usiadta na krzesle postawionym za soba,

- pozostac z osobg poszkodowang do czasu uzyskania pewnosci, ze nie odniosta obrazen. Upewni¢

sig, ze osoba, ktora ulegta upadkowi jest spokojna i bezpieczna.

Drzigkuje
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