Adas kopsana

Adas apskate vismaz vienu reizi
diena. Pasapskate, izmantojot spo-
guli, vai apskata otrs cilvéks. Japie-
vérs uzmanibu jebkadam izmai-
nam.

Ja tiek pamanitas adas izmainas -
sartums, balums, taska, izsitumi
u.c., So vietu maksimali atslogot. Ja
dinamika stavoklis pasliktinas
nepiecieSama arsta konsultacija.
Individuals mazgasanas plans. lz-
vairities no karsta Gdens. Lietot
maigus mazgasanas lidzeklus.
Mazgajot adu nedrikst berzt.
Samazinat aréju faktoru: mitruma,
auksta gaisa iedarbibu uz adu. Iz-
vairities no adas maceracijas. Ipasi
pievéerst uzmanibu adas krokam.
Vismaz 2x/diena lietot adas mitri-
nosus krémus vai losjonus, jo Tpasi
regionos ar sausu adu un izgul€ju-
mu riska zonas (skat.1. Ziméjumu).
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Nemaséet adas regionus ap kaulu
izcilniem.

levérot grozisanas, prepozicijas
(kermena novietojuma) tehnikas,
izvairities no berzes un bides.
Lietot lubrikantus, lai mazinatu
berzi, nelietot plderus.

levérot rehabilitacijas rekomenda-
cijas.

Regulara gultas velas maina. Sekot
lidzi, lai gultas virsma batu gluda,
bez krokam.
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Nacipnalas veselbas
diermsts

Pilotprojekts tiek istenots Eiropas Savienibas Atvese|osanas fonda plana darbibas virziena “Veseliba"
Nacionala veselibas dienesta projekta "Veselibas apripes pakalpojumu modelu attistibas laboratorija"



GuloSiem pacientiem:

Pozas maina ik divas stundas. Ne-
lielas pozas mainas, bet biezZi. Ne-
piecieSams pacienta grozisanas
plans.

Lietot polsterus (spilvens), lai no-
vérstu kaulu izcilnu tieSu noslogo-
Sanu, ka ar1 to savstarpéjo saskari
(potites vai celi).

Pilnigi atslogot papézus - kaju ie-
cel$ana jeb polsterésana kajai visa
tas garuma, atstajot brivu papédi.
Pozicionéjot uz saniem, izvairtties
no guZzas kaulu tieSas noslogosa-
nas - pozicionét slipi.
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Gultas galvgali novietot iesp&jami
zemak (lidz 300) un, ja to pacel, tad
uz iespé&jami 1saku laiku.

Kermeni pozicionét ta, lai pacients
nevarétu slidét pa virsmu.
Pacientu parvietojot nevilkt, bet
izmantot paligierices. Pacientu
parvietot piepacelot.

Izmantot spiedienu samazinosas
virsmas, pretizguléjuma matracus.

Nepielaut dadas macerdciju, urina
un fekaliju nekontrolétu atrasanos
uz ada. Urins un fekalijas batiski sa-
mazina adas aizsardzibas spéjas.
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Pacientiem ratinkrésla:

Piepacel$anas no sédekla ik péc 15 minatém, ideala
gadijuma izmatojot pasa roku spéku.

Pozas maina katru stundu.

Lietot spiedienu mazinosas virsmas ratinkreésla.

levéro maksimali balansétu noslogojumu.
Pozai jabut stabilai.
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