Pielegnacja i toaleta pacjenta przewlekle chorego

Dbatos¢ o higiene i codzienna pielegnacja chorego jest niezwykle istotna, gdyz jej zaniedbanie
lub btedy pielegnacyjne mogg przyczynic sie do pogorszenia stanu zdrowia. Codzienna pielegnacja ma
za zadanie utrzymanie skdry w czystosci, zachowanie jej w dobrej kondycji, zabezpieczenie przed
nadmiernym wysuszeniem oraz zapobieganie podraznieniom.

Jesli chory jest w stanie poruszaé sie samodzielnie, wéwczas czynnosci higieniczne najlepiej
wykonywac¢ w wannie. Na jej dnie warto umiesci¢ mate antyposlizgowa, a na krawedziach mozna
zawiesi¢ specjalng taweczke do siedzenia. W sytuacji gdy w domu dysponujemy prysznicem, warto do
brodzika wstawic krzesto sanitarne po to, alby chory mégt w trakcie mycia na nim siedzie¢. Osoby,
ktére nie majg mozliwosci poruszania sie nalezy myé w t6zku — najlepiej aby taka czynno$¢ pokazata
pielegniarka Srodowiskowa. Nalezy mie¢ $wiadomos¢, ze dla chorego lezacego bardzo wazne sg
pozycje uktadania ciata, takie ktére nie generujg bélu. Niezmiernie wazne jest tez, aby pamietaé o
wlasnym zdrowiu i kregostupie, ktéry moze zosta¢ nadwyrezony w przypadku nieumiejetnej
pielegnacji chorego.

U pacjentéw lezgcych istotg prawidtowo wykonanej czynnosci przy toalecie catego ciata jest
zachowanie odpowiednie] kolejnosci: 1.mycie zebdw, toaleta jamy ustnej, 2. golenie (u mezczyzn) —
mycie oczu i twarzy, uszu 3. mycie szyi, dekoltu, klatki piersiowej 4. mycie korficzyn gérnych, 5. mycie
brzucha 6. mycie plecéw i posladkow, 7. mycie koAczyn dolnych, 8. mycie krocza 9.czesanie, 10.
czyszczenie paznokci. Wazne jest zachowanie intymnosci, dlatego podczas toalety nalezy przykryc
umyte i osuszone czesci ciata, zapobiegajgc wyziebieniu. Skére nalezy delikatnie osusza¢, ale nie
pocieraé. W przypadku suchej i tuszczacej sie skéry, nalezy stosowad preparaty nawilzajace,
pozwalajgce przywrdci¢ rownowage hydro-lipidowa naskérka. Toalete miejsc intymnych powinno sie
wykonywac przynajmniej raz dziennie, oraz po kazdym zanieczyszczeniu sie wskutek wypréznien.
Okolice intymne nalezy my¢ od spojenia tonowego w kierunku odbytu. Niewtasciwe postepowanie
moze doprowadzi¢ do: zakazenia uktadu moczowego, odparzania i odlezyn, czy zakazenia
grzybiczego.

Czestg bolaczka oséb przewlekle chorych oraz ich opiekunéw sg problemy z nietrzymaniem
moczu i katu. W takich sytuacjach nalezy pomysle¢ o rozwigzaniach, ktore zabezpieczg materac przed
zabrudzeniami i przemakaniem. Na materac mozna potozy¢ jednorazowe nieprzemakalne
przescieradto lub podktad. Mozna réwniez wykorzysta¢ podktady z podgumowanej flaneli, ktore
moga by¢ stosowane wielokrotnie po wczesniejszym upraniu w pralce. W ramach refundacji NFZ raz
na miesigc pacjent moze kupi¢ 60 sztuk wyrobu higienicznego, np. pieluchomajtek lub pieluch
anatomicznych. Majg do tego prawo tylko pacjenci ubezpieczeni, po wczesniejszym potwierdzeniu
lekarza rodzinnego. Odptatnosc¢ za wyroby higieniczne wynosi 30 proc.

W przypadku chorych, kontrolujgcych potrzeby fizjologiczne, ale nie mogacych sie
samodzielnie porusza¢ dobrym rozwigzaniem staje sie korzystanie z basenu czy tzw. kaczki.
Pacjentéw chodzgcych warto zawsze zacheca¢ do korzystania z normalnej toalety, ktérg wczesniej
warto wyposazy¢ w uchwyty ufatwiajgce siadanie i wstawanie z sedesu. Dobrym pomystem jest
rowniez zastosowanie naktadki na sedes, przez co jest on wyzszy niz zazwyczaj. Innym rozwigzaniem
jest krzesto sanitarne, ktére zamiast siedziska posiada naktadke sedesowa, a pod nig zbiornik na
odchody. Mozna réwniez wyposazy¢ sie w woézek inwalidzki sanitarny, ktéry umozliwia najechanie
bezposrednie na sedes. Nalezy pamietaé, ze takie czynnosci sg bardzo intymne, dlatego korzystajmy z
jak najlepszych rozwigzan zapewniajgcych jak najwiekszg swobode i samodzielno$¢ na jakag staé
podopiecznego. Ma to ogromne znaczenie dla jego psychiki.



