Profilaktyka ryzyka upadkow
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Upadki sg jedna z powaznych przyczyn utraty sprawnosci, szczegolnie
wsrod osob starszych. Upadek to zdarzenie niepozadane, do ktorego
dochodzi najczesciej w wyniku jednoczesnego zadzialania wielu
niekorzystnych czynnikow. Do wiekszosci upadkow dochodzi podczas
wykonywania prostych czynnosci np.: wstawanie, siadanie, pochylanie
sie czy chodzenie.
Przyczyny upadkow mozna podzieli¢ na:
« wewnetrzne - wynikajace ze stanu chorobowego pacjenta,
zaburzen w obrebie organizmu, wieku
« zewnetrzne — zwigzane z warunkami pobytu w szpitalu lub
domu
Czynniki wewnetrzne wynikajace ze stanu zdrowia:
o slabsze funkcjonowanie narzadow zmyslow biorgcych wudzial
w kontroli postawy: wzroku, stuchu, rownowagi, ukladu
mieSniowego 1 nerwowego

e choroby neurologiczne — choroba Parkinsona, stany poudarowe,
inne schorzenia powodujace zaburzenia sprawnosci motorycznej
pacjenta

e zmieniona postawa ciata charakteryzujaca sie¢ pochyleniem do
przodu i poruszanie si¢ drobnymi krokami

o uposledzenie wzroku bedace nastepstwem chorob powodujacych
obnizenie adaptacji do ciemnosci, ostrego Swiatla i widzenia
przestrzennego

o choroby zwiazane z narzadem ruchu - zapalenia, znieksztalcenia
i zwyrodnienia stawow

e zwiazane z chorobami uktadu krazenia — zaburzenia rytmu serca,
choroba niedokrwienia serca, nadciSnienie

« zaburzenia otepienne, depresje, stany lekowe
o zaostrzenie choroby przewleklej (POCHP, astma)

e choroby o ostrym przebiegu (hipoglikemia, zapalenia ptuc,
niedokrwistosc)

» zalozone opatrunki



» upadki w przeszlosci, ktore predysponuja do ryzyka upadkow

o kazda choroba, ktora pogarsza stan ogoélny pacjenta i jego
sprawnosc¢ ruchowg

Czynniki zewnetrzne zwiazane ze Srodowiskiem i otoczeniem
pacjenta:

o sliskie lub nieréwne powierzchnie

o zle dobrane obuwie

o brak sprzetu pomocniczego np. balkonikow

o brak poreczy, uchwytow

« nieodpowiednie oswietlenie

« nieodpowiednie umeblowanie

ZAPOBIEGANIE UPADKOM PODCZAS POBYTU W SZPITALU

Przy przyjeciu do szpitala:

e podaj personelowi medycznemu informacje na temat
dotychczasowych upadkow i dokladnie opisz towarzyszace im
okolicznosci

o koniecznie powiadom = personel medyczny o wszelkich
przyjmowanych regularnie lekach, lacznie z lekami dostepnymi
bez recepty, preparatami ziotlowymi, a takze o tych zazywanych
doraznie

o szczerze odpowiedz na pytania dotyczace zakresu poruszania sie,
wstawania, klopotow z utrzymaniem réwnowagi

e przecwicz w obecnosci pielegniarki korzystanie z przycisku
sprzywotawcza” (dzwonka) i korzystaj 2z niego w sytuacji
wystapienia zawrotow glowy, zaburzen rownowagi

« dowiedz sie gdzie jest wylacznik swiatla

Personel:
o pomoze Ci w zadomowieniu sie i zadbaniu o bezpieczenstwo
« wskaze droge do toalety, Twojej sali, punktu pielegniarskiego

e« oceni czy grozi Ci ryzyko upadku, porozmawia z Toba, Twojq
rodzing lub opiekunem na temat zmniejszenia ryzyka

Podczas pobytu w oddziale:

o uzywaj stabilnego obuwia, w odpowiednim rozmiarze, na ptaskim
obcasie, z podeszwa antyposlizgowa, najlepiej zapinanego na
rzepy lub sznurowanego

o jesli uzywasz okularow lub aparatu sluchowego zabierz je soba
do szpitala




unikaj sliskich i mokrych powierzchni, zwracaj uwage na znaki
ostrzegawcze wskazujace mokrg podtoge

przestrzegaj zalecen personelu (zakazu chodzenia, nakazu
chodzenia wedlug wyuczonego przez rehabilitanta schematu)

jezeli masz trudnosci z poruszaniem si¢ wychodzac z sali chorych
pamietaj o kulach, balkoniku, popros pielegniarke, opiekunke,
rehabilitanta lub rodzine

zachowaj ostroznos¢ podczas chodzenia w okolicy drzwi
otwierajacych sie na zewnatrz

podczas lezenia w t6zku nie wychylaj sie po przedmioty lezace na
podtodze, wezwij dzwonkiem personel

podczas kapieli w lazience korzystaj z dostepnego w oddziale
sprzetu pomocniczego lub wykonaj kapiel w obecnosci innych
0sob (rodzina, opiekunka, pielegniarka)

po dhuzszym lezeniu wstawaj z 16zka stopniowo — usiadz, opusc
nogi, posiedz chwile, powoli wstan - w przypadku trudnosci
popros o pomoc personel lub rodzine

w przypadku zawrotow glowy powiadom natychmiast personel
medyczny

pamietaj, ze meble szpitalne np. niektore szafki przylozkowe,
majq kotka i mogg odjechac — dlatego nie stanowig bezpiecznego
oparcia

przed przeniesieniem sie¢ na wozek zawsze wcisnij hamulce
i sprawdz czy podnozki sa podniesione

miej blisko pod reka przedmioty czesto uzywane: okulary, telefon,
butelke z napojem

pros o pomoc zawsze, gdy jej potrzebujesz

Przy wypisie ze szpitala:

w przypadku trudnosci z chodzeniem popros o wozek inwalidzki
lub balkonik, ktory utatwi Ci dotarcie do sSrodka transportu

Gdy jeste$ krewnym, opiekunem, odwiedzajacym:

powiadom personel o wczesniejszych upadkach, jakie przytrafity
sie¢ pacjentowi

unikaj przestawiania mebli podczas wizyty, jezeli korzystasz
z krzesel, pamietaj, aby odstawic je na miejsce

postaraj sie¢ zabrac zbedne torby i przedmioty, aby nie zajmowaly
niepotrzebnie przestrzeni przy t6zku i na szafce pacjenta



powiadom personel o jakichkolwiek obawach dotyczacych
bezpieczenstwa pacjenta

ZAPOBIEGANIE UPADKOM W SRODOWISKU DOMOWYM

Aby zmniejszy¢ ryzyko upadkow w Srodowisku domowym nalezy
przestrzegac¢ ponizszych wskazowek:

zadbaj o forme — nie unikaj spacerow, cwiczen

stosuj bogata w wapn diete z dodatkiem witaminy D (zmniejszysz
ryzyko ztamania)

usun z podlogi dywaniki, chodniki, maty, ktére moga byc
przyczyna potkniecia lub upadku

zadbaj o wlasciwe wyposazenie mieszkania, ustaw pod Scianami
state, stabilne stojace meble, aby mogly by¢ oparciem

usun meble z miejsc utrudniajacych przejScie, nie zastawiaj
korytarzy — wusun zbedne przedmioty, progi, ktore moga
Ci przeszkadzac podczas chodzenia

no$ odpowiednie obuwie — powinno byc¢ peilne, obejmujace calg
stope, lekkie, latwe do ubrania, z podeszwa antyposlizgowa
przedmioty codziennego uzytku umieS¢ na odpowiedniej
wysokosci, tak aby uniknac¢ siegania po nie i schylania sie

zawsze zamykaj drzwi szafek i zasun szuflady, aby sie nie
potknac i nie przewrocic

dobrze oswietl schody, zamontuj porecze, na krawedziach stopni
przymocuj tasme antyposlizgowq

zadbaj, aby krzesta i fotele byly stabilne i solidne, unikaj krzesetl
z kotkami- siadajac sprawdz, czy swobodnie opierasz stopy
o podloze

zwro¢ uwage na zwierzeta domowe, zanim wstaniesz sprawdzaj
gdzie sa

W nocy pozostaw Swiatlo w przedpokoju lub zapalona lampke
nocna

przewody elektryczne chowaj pod meblami lub listwami
przypodtogowymi

zamotuj dodatkowe uchwyty w tazience i toalecie

zainstaluj obok wanny lub w kabinie prysznicowej chropowate

drazki lub uchwyty, a dno wanny lub brodzika wyl6z matg
antyposlizgowa




jezeli nie mozesz dlugo stac¢ pod prysznicem lub masz problemy
z wyjSciem z wanny, korzystaj ze specjalnych krzesetek lub
pomocy innych osob

nie przytrzymuj sie stojaka na reczniki, poétek czy innych
przedmiotow, ktore nie sa na stale zamontowane w Scianie

nie zamykaj si¢ w lazience, drzwi powinny byC otwierane na
zewnatrz (osoba, ktora przewroci sie w lazience najczesciej
blokuje drzwi swoim cialem)

unikaj sliskich materialow (satynowa posciel, przescieradto)
i zbyt dhugiej lub bardzo luznej odziezy

zawsze miej telefon w zasiegu reki ze spisanymi numerami
telefonow alarmowych

korzystaj z akcesoriow pomocniczych (laski, trojnogi, balkoniki,
maty antyposlizgowe itp.) zmniejszajacych ryzyko upadkow

kontroluj zazywane lekarstwa, sprawdzaj terminy waznosci,
skutki uboczne dzialania leku (pytaj farmaceuty lub lekarza),
niektore leki moga powodowac zawroty glowy, sennosc

systematycznie diagnozuj i lecz zaburzenia wzroku i shuchu,
stosuj w razie potrzeby aparat stuchowy, okulary

w slonecznie dni uzywaj zaston i rolet w oknach

rozwaz  zastosowanie  barierek  zabezpieczajacych  przed
wypadnieciem z t6zka

przy zmianie pozycji po dluzszym lezeniu lub siedzeniu pamietaj
o powolnym wstawaniu, przyjmuj pozycje pionowa powoli, unikaj
gwaltownego wstawania

popros 0 pomoc opiekuna w pokonywaniu barier
architektonicznych, np. progi



