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Podnety na €innosti

Ludom, ktori trpia na demenciu, padne &asto tazko, aby sa sami nie¢m zaoberali. Bez podne-
tov na zamestnavanie sa rychlejSie stracajl aj existujice schopnosti. Okrem toho sa ¢lovek bez
zmysluplne preZivanej aktivity citi bezcenny a je ohrozeny, Ze prepadne depresii alebo agresi-
vite. Zvolte &innosti, ktoré opatrovand osobu nepretazujd, a tak dospejete k malému Uspechu.
Naucit sa nie¢o nové je pre ludi chorych na demenciu sotva e$te mozné. Avak modzete opat
nadviazat na predtym nacvitené aktivity. Aj innosti, ktoré vy sam neprezivate

ako zmysluplné, mdzu byt pre chorého Eloveka uspokojujlce. Predov&etkym Casté opakovania
(napr. pretriedovanie hromady bielizne) alebo niec¢o, &o pripomina niekdajSiu profesijnu Einnost
(napr. staré technické pristroje alebo rozkladanie starych guldckovych pier), méZu predstavovat
dobré alternativy ,ni¢nerobenia“. Ostatne, aj televizne a rozhlasové programy by ste mali
vyberat cielene. Programy, v ktorych sa hovori rychlo alebo je v nich rychly sled obrazov,
Cloveka pretazuju alebo prinajmensom nie su vhodné.

Tu je niekolko oblasti ¢innosti alebo prikladov zamestnévania:

Hudba Domacnost a prace v zahrade

* spievanie znamych piesni ¢ doméce prace (ukladanie bielizne, krajanie

e poduvanie znamej hudby ovocia, umyvanie riadu, spolo¢né pecenie)

¢ tvorenie spolo¢nych pesniciek e namotévanie viny

* né&bozné piesne — v pripade, Ze Slovek je » remeselnicke &innosti (triedenie klincov
nabozensky zalozeny a skrutiek, zacbchédzanie s nastrojmi)

® pracayv zéhrade
Vyvolavanie spomienok

e rozpravanie a spominanie s pomocou Pohyb
predmetov z minulosti ® pravidelné prechadzky

e prezeranie fotoalbumu e gymnastika v sede (s loptou, balénom

a Satkami)

Predcitanie a rozpravanie, slovné hracky * pohybové hry

¢ hra Meno, mesto, zviera, vec

e krizovky Hry

e predcitavanie kratkych &lankov z novin e predov8etkym hry zndme z detstva, ako

e pred¢itavanie kratkych béasni, verSov, ,Clove&e, nehnevaj sa“, ddma, mlyn —
rymov, prislovi, Zalmov, spolo€né debata, existuji Specialne vacsie vyhotovenia
hédanie, doplfiovanie slov e hry s kockami a kartové hry

e karty s prisloviami atd.

Zmyslové skuisenosti, dotyky

e ovoniavanie korenin, rozhovor o tom, spo-
minanie

e hmat: ohmatavanie a hadanie predmetov,
predmety v rukavici na umyvanie

* prezeranie obrazkov — dostato&ne velké
s malo informdaciami a jasnymi kontdrami

* maséze, napr. jezkovou loptiCkou

e dotyky — az pokrocilom &tadiu
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Ako opatrovatel’ka dbam na svoje vlastné zdravie a pohodu

Ako opatrujuca osoba ste podstatnym
prinosom pri pozitivnom Struktirovani Zivota
[udi chorych na demenciu. To sa vam podari
0 to lepsie, &im spokojnejsi/-ia ste vy sam/
sama vo svojej Ulohe a &im viac sa vam dari
dodrziavat potrebné fazy odpocinku.

Tu je par navrhov, ktoré mézu byt pri tom
uzito¢né:

¢ Dbajte na to, aby ste mali presne

dohodnuty rozsah Uloh, a poziadajte o jeho
Upravu, ked sa telesny alebo dusevny stav

opatrovanej osoby vo vacsej miere zhordi.

e Pckuste sa objavit aktivity, ktoré chorej
osobe a aj vam samotnému robia radost.

e Zachovajte si humor. Pousmeijte sa nad
neustéle sa opakujucimi slovami
a scénami (bez toho, aby ste pritom

vysmiali opatrovant osobu), porozpravajte
sa o takychto prihodéch s kolegami, Citajte

zabavné knihy, pozerajte zabavné filmy
atd.

¢ Dohodnite si s rodinnymi prislugnikmi
presné terminy oddychu a prestavok,
aby ste si mohli byt isty, ze vo vasej
nepritomnosti je o osobu postarané.

* Vytvorte si dostatok sGkromia, pricom
dbajte na to, aby sa vasa izba dala
uzamknut a nikto iny bez vasho suhlasu
nemohol do nej vstupit.

e QOhradte sa proti nerealnym ofakavaniam

rodinnych prislusnikov (napr. nepretrzité
2-hodinové opatrovanie bez prestavky ale-
bo oSetrovatelské Cinnosti, ktoré prekracuju
vase schopnosti a zakonny ramec).

Poradte sa, ked neviete, ako dale;j:

s vasSou kontaktnou osobou v Caritase,
s kolegami, s lekarkami a lekarmi alebo
o8etrovatelskym personalom, alebo aj
s rodinnymi prislugnikmi.

Vyuzite prilezitosti na dalSie vzdelavanie
o ochoreniach na demenciu. Vedomosti

o chorobe vam ulahcia lepSie porozumiet
istym reakciam a akceptovat ich. Pri
rozhovore s prednasajucimi a kolegami
ziskate nové tipy do kazdodenného Zivota
s tymto ochorenim.

Porozumiet ludom
s demenciou a ich chorobe

Ochorenia demencie znamenaju pre postinnuté osoby, ale aj pre pribuznych a opatrovatelsky
personal velké zmeny. Kazdodenny Zivot a spolunaZivanie uz neprebiehajd tak ako predtym.
K zmenam dochadza pomaldie alebo rychlejsie.

Aby sme tymto zmenam a ich vplyvu na beZny zivot porozumeli a spravne na ne reagovali, je
doélezité mat o ochoreni informacie. V tejto brozire ndjdete zékladny opis foriem demencie
a rady, ako k ochoreniu pristupovat v opatrovatelske] praxi.

Brozurou sa vam chceme podakovat. Vieme, Ze ako opatrovatelky a opatrovatelia konate nieo
velkolepé. Bez vas by ludia, ktorych opatrujete, nemohli nadalej zit vo svojich domovoch.

Pre ulah&enie kazdodenného Zivota v tazkych situéciach, spojenych s ochorenim demencie,
pripravili sme pre vas tuto brozaru.

Dufame, ze vam publikacia padne na Uzitok, a vase skiisenosti radi uvitame na emailovej
adrese office@caritas-rundumbetreut.at

So zelanim vietkého dobrého do vasej prace

Irene Pichler

Predslov
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Ochorenia demencie

Co znamena demencia?

Demencia je v8eobecny pojem pre rézne
formy choroby, pri ktorych dochadza k strate
orientaného zmyslu, schopnosti mysliet, ugit
sa, k zlyhaniu paméti a redi.

Medicina rozliuje rézne formy demencie. Pri
v&gsine foriem ochorenia odumieraju

v urgitych oblastiach mozgu nervové bunky
a mbze dochadzat k niz8ie opisanym
symptémom (priznakom ochorenia).

Pri relativne malej skupine ludf s podobnymi
priznakmi ide o ochorenie, ktoré je vylie¢itelné
(napr. nador, priznaky otravy), preto lekéari uz
pri prvych priznakoch ochorenia odporudaji
dbékladné vysetrenia.

Vo vagsine pripadov ide pri demencii
o ochorenie, ktoré sa podla sid¢asnej Urovne
poznania nedd ani zvratit, ani vyliedit,

Casté formy demencie

® demencia pri Alzheimerove] chorobe
(cca 60 % diagnostikovanych ochorenf
na demenciu)

demencia s Lewyho telieskami
frontotemporalna demencia

demencia pri Parkinsonove] chorobe
vaskularna demencia

zmieSané formy: demencia sa vyskytuje
Casto v zmieSanych forméach ochorenia

Symptomy demencie

Diagn6za demencie znamena, Ze v kazdom
pripade su narudené dudevné (kognitivne)
schopnosti. Ostatné symptémy sa vyskytujd
vo velmi rozdielnej a individualnej forme.
Niektori fudia s demenciou su skor apaticki
a sotva ich nie¢o zaujima, inych naproti tomu
Zenie nepokoj a potreba byt v pohybe.

Stru¢ny vypo&et moznych symptémov
demencie je nasledovny:

¢ Kognitivne (dusevné, rozumové)
symptomy:
Poruchy pamati, poruchy spoznavania,
poruchy orientacie, poruchy redi, poruchy
myslienkovych procesov a schopnosti
Usudku (nedostato¢na schopnost
posudenia choroby), nedostacujlca
schopnost vcitit sa do stavu inych, poru-
chy koncentrécie a rychlosti spracovania
vnemov, poruchy &itania, pisania a ratania.

* Zmeny psychickych funkcii:
Depresivne poruchy, stavy Gzkosti
a strachu, agresia, zmeny osobnosti,
halucinécie. Nervozita a nepokoj,
vystupfiovana ,zavislost", poruchy
ostrazitosti, impulzov a motivéacie.

e Zmeny v spravani:
Agresivne sprévanie, dvojzmyselnost,
placlivost, nelstupnost, nedostatok vlastne;
vlle (pasivita) a zavislost (oddanost),
sociélna pasivita, nedostatok odstupu
a ,zlé spravanie, strata zabran a strata
kontroly, ,egocentrické" a ,8kodoradostné”
spréavanie. Je dblezité vediet, Ze ani za
takymto spravanim nie je ziaden Umysel,
ale len ochorenie!

* Zmeny telesnych funkcii:

Inkontinencia, zmeny pri traveni potravy,
poruchy spanku, nedostacujuci pocit
smadu, oslabeny imunitny systém, pocity
bolesti nejasného pdvodu, znizena alebo
velmi zvySena citlivost na bolest, zvySenie
alebo znizenie pocitu hladu, v8eobecné
zmeny chuti do jedla, poruchy prehltania.

Noény pokoj

l'udia s demenciou stracaju okrem
priestorovej aj dasovul orientaciu. Tazko im
padne rozlisovat medzi dfiom a nocou.

K tomu sa pridava, Ze cez den Casto vela
spia, a tak sa v noci nevedia upokoijit.
VedlajSie U€inky liekov a inkontinencia mocu
zapricinia, Ze sa noc nechtiac stane driom.

e (Cez den by mali byt udia s demenciou
aktivni, navrhnite im rézne ginnosti. Vela
pohybu na &erstvom vzduchu a pomoc pri
domacich pracach sa postaraju o dobry
Spanok.

e Nech su v8etky miestnosti po€as dfia
svetlé a postel zakryte dennou prikryvkou.

e (Cez den sa nema nosit pyZama alebo
no¢na kosela.

e Akceptujte, ak postihnuta osoba spi
rad8ej na pohovke alebo si v noci vymiefa
obleCenie.

e Pouvazuijte nad ritudlom pred zaspavanim.
Za pohérik na dobra noc, teply kupel alebo
relaxacna hudba, aj pred&itanie alebo
spolo¢na modlitba mézu pri zaspavani
pomdct.

¢ Vyhybajte sa navecer aktivizujucim
ginnostiam a povzbudzujdcim napojom
(ako kava a Cierny ¢aj).

o Cista postelna a no¢na bielizen, spravidla
zatemnené oknd, plySové zvieratko, resp.
makky vankusik alebo mozno venné
prestieradlo byvaju tiez pri zaspavani
acinné.
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Jedlo a pitie

VyvaZené, zdravé stravovanie je dolezité pre
v8etkych ludi. Av8ak v starobe sa chut do

jedla, pocit smadu a chut menia. Pri ochoreni
na demenciu Alzheimerovho typu je va¢sinou

vyrazne poskodeny ¢uch a rovnako aj chut.

Najlepsie zostava zachované vnimanie ,slad-

kosti“, zatial o zakladné chute ,slan&“, ,hor-
k&" a ,kysla“ sa rozoznavaju vyrazne horsie.

To vysvetluje, pre¢o mnoh( chori na demenciu

oblubuji sladké jedla. V dbsledku znizeného
chutového vnimania si seniori radi viac solia.
Pri hojnom pouzivani byliniek alebo ur&itymi
spbsobmi pripravy jedal, ako grilovanie,
pecenie, priprava v pare, ktoré zvyraziuju
vlastnl chut jedla, méze déjst k uréitému
vyvazeniu. Tekuté jedla sa vnimaju chutovo
vyraznejSie. Pri jedle mé& samostatnost
prednost pred Cistotou.

Ludia s demenciou by mali jest samostatne
tak dlho, ako je to len mozné. Vedte ich
pri natierani, naberani lyZicou a pouZivani
priboru a servitok tym, Zze vopred hovorite
nahlas jednotlivé kroky (akcie), resp. ich
predvadzate. Velky pribor a obvykly servis
ulahéuju zacbchadzanie. V pokroc¢ilom
8tadiu ochorenia prilozte len pribor,

ktory je momentélne potrebny (napr. len
polievkovU lyzicu, ked sa je polievka). Ak
treba, potraviny, kioré sa daju jest rukou,
pokrajajte na kusy primeranej velkosti.

Ukazovanie a otazky ulah¢uju samostatné
jedenie: ,Chcete maslo? Chcete
marmeladu?” To isté plati aj o v&etkych
Ukonoch kazdodenného Zivota, napr. pred
pitim podajte pohar do ruky atd.

Servirujte oblibené jedla a na konzumaciu
dajte dostatok ¢asu. Pekne pripravené
jedla motivuji k jedeniu.

Podla moznosti jedavajte s Elovekom
chorym na demenciu spolocne. Pravidelny
¢as na jedlo dopomaha chorému

k Strukturovaniu Gasu a orientacii v nom.

Zavedte opat zvyCajné ritualy, ako napr.
modlitbu pri stole, ak tato predtym patrila
k jedlu (napfiste ju, aby ju postihnuta osoba
mohla &itat).

TaZkosti pri prehltani by sa mali vyjasnit
s lekarom. Pri poruchach prehltania pomé-
ha zahustovanie a mixovanie potravy.

Nepodavajte jedla prili§ horuce,
pocitovanie teploty mdze byt naruené.

Ak je potrebna pomoc pri podavant jedla,
posadte sa do vysky o&i, poutierajte zvysky
jedla servitkou, pri podévani polievky
pouzivajte mall lyzi¢ku. Pripominajte pitie,
porozkladajte po byte flaSe s vodou.

Priebeh demencie

Demencia je progresivne ochorenie.
To znamena, Ze najskor sa prejavuje

nepatrne, no postupne sa priznaky ochorenia

zhor8uju. Priebeh demencie zavisi od formy
ochorenia aj od jednotlivého Cloveka.

Lieky, ktoré lekari v su¢asnosti predpisuju
pri demencii (,antidementiva®), v mnohych
pripadoch priebeh ochorenia spomalujd
(ako sme vSak uz spomenuli, nemdzu
chorobu vylie¢it). Priebeh choroby poméha
spomalovat aj duSevna a telesna aktivita
chorého. Preto ma uznanliva a podporujuca
opatera velky vyznam.

1. §tadium (fahka demencia) —
,»Zabudlivost”

Ochorenie vo svojich zagiatkoch podkodzuje
vatsinou kratkodobu pamat. Postihnuti
zabudaju mena, stracaju nit pri rozhovore,
majl problémy s nachadzanim slov a nevedia
vytvorit vety alebo ich dopovedat, stavaju

sa lahostajnejsimi. Nevedia si spomenut na
datum a urgit ¢as. Pri zmene miesta (napr.

pri pobyte v nemochnici) dochadza ¢asto

k porucham orientacie, &im sa zhor8uje kvalita
ich Zivota. Postihnutf si v8ak este stéle vedia
dobre poradit v kazdodennom Zivote. I'udia

s demenciou v tomto §tadiu Sasto vedome
prezivaju, Ze nieto zabudajd. SU zmateni,
pretoze ini tvrdia nie¢o, na ¢o si oni nemdzu
spomendt. Toto ich znepokojuje a mdze Coraz
Sastejsie viest k neprfiemnym situaciam.

V zavislosti od $trukidry osobnosti reaguju
bud depresivne, agresivne, odmietavo alebo
utiahnutim sa. Pok(3aju sa zachovat si ,tvar®.

l'udia s demenciou v tomto §tadiu su pri
kazdodennych ¢innostiach este celkom
samostatni. Pri naro&nych ¢innostiach,

ako organizovanie domdcnosti, vedenie
bankového U&tu alebo cestovanie, potrebuju
podporu. Obmedzené — aviak edte stéle pri-
tomna — je schopnost rozhodovania sa

a rie$enia problémov. Postihnuti teda musia
spolupracovat pri rozhodnutiach tykajucich sa
ich lie¢by a opatrovania.

Ochorenia demencie
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2. Stadium (demencia stredného stupria) —
»Zméatenost”

Telesna hygiena, obliekanie a jedenie si
vyZaduju Eoraz viac namahy a napokon sa
daju vykonavat uz iba s cudzou pomocou.
Minulost a pritomnost sa prelinaju. Pociatoéna
lahostajnost sa mdze zmenit na nepokoj.

Ludia s demenciou chodia hore-dole,
pobehuju za blizkymi osobami, davajl
neprestajne tie isté otdzky alebo chcu
neustéle opustit byt. Dochadza k vacsim
vypadkom paméti, pripadne k tazkostiam pri
hovoreni a pohybe. Prichadza aj k zmene
biorytmu (v noci su aktfvni, cez def unaveni).
Strdca sa ¢asova a priestorova orientacia.
Pripadne chcu odist niskam inam (,sklon

k utekom z domu®). Pri zmenéch v okoli (napr.
zmeni sa opatrujuca osoba, prestavi sa
nabytok, postihnuti sa nevedia vratit domov)
moze nésledne dojst k vykyvom v ndlade az
k stavom paniky. Casté zmeny nalady
niekedy stazuju kontakt s postihnutymi.

Aj vnimanie vlastného ochorenia sa ¢oraz
viac straca. Nezriedka sa ludia s demenciou
ocitaju v predchadzajucich obdobiach Zivota.
Hladaju svojich davno nebohych rodicov,
cheu odprevadit deti do Skoly alebo ist do
prace. Vyskytuju sa aj podrazdené

a agresivne spOsoby spravania.

Neraz sa objavuje aj to, Ze nespoznavajd
ludi (,u mfa byvaji cudzi“) alebo predmety.
Niekedy trpia prehnanymi obavami alebo
sU presvedceni o udalostiach, ktoré st pre
nich nepriaznivé, napr. Ze ich okradaju,
podvadzaju alebo posielajl prec.

3. stadium (tazka demencia) -
,,bezmocnost“

Postihnuti demenciou su pri v8etkych
Ukonoch kazdodenného Zivota odkazani

na cudziu pomoc. Len tazko nadvéazujd
kontakt. Napriek tomu reaguju pozitivne na
hlasy, zmyslové vnemy a dotyky. ZmyslupIné
rozmy$lanie a rozpravanie sa Uplne stracaju,
postihnuti si situacie zle vysvetluju

a objavuju sa aj poruchy orientacie vo vztahu
ku kazdodennym predmetom (napr. uz nie
je jasné pouzivanie priboru). Castejsie su
halucindcie a bludné predstavy. Vadsie

su telesné obmedzenia, napr. straca sa
schopnost chddze z dévodu chybajlcich
.prikazov* z mozgu. Telesné tazkosti sa vak
Casto objavuju aj nezavisle od ochorenia na
demenciu, napr. pre opotrebovanie klbov.
M6zu sa vyskytnit poruchy prehltania

a polospénok. Nespoznavaju uz ludi, ani
najblizsich pribuznych.

Spravidla sa straca kontrola nad moovym
mechurom a vyprazdnovanim &riev
(predovsetkym mocova inkontinencia sa
Gasto vyskytuje uz aj skor). Ochorenie méze
viest az k Uplnej priputanosti na 16zko.

V tomto §tadiu su postihnuti zvlast nachyinf
na infekcie. NajCastejSou pricinou smrti je
zapal plac.

ESte raz je potrebné zdéraznit, Ze priebeh
choroby je od pripadu k pripadu rozdielny
a nedé sa presne predvidat.

Obliekanie

Ludia s demenciou maju Casto tazkosti pri
vybere vhodného obleCenia a pri obliekani.
Zabudnu na U&el, ktory ma urcity kus
obledenia splfat, a nosia zimny kabat v juli
alebo spodnu bielizeri na vrchnom obleCeni.
Napriek tomu je velmi dblezité, aby sa mohli
¢o najdihsie sami rozhodovat a mali dostatok
¢asu na samostainé obliekanie.

Pokial je to mozné, ulozte do skrine len
sezonne, aktualne obledenie.

Ak je to potrebné, ¢asti odevu prichystajte
v tom poradi, v akom sa maju obliekat, aby
sa ulahg&ilo samostatné obliekanie.

Obrazky a napisy na zasuvkach
a skrifiovych dverach pomozu najst
spravny kus oblecenia.

Zipsy a suché zipsy a velke vystrihy pri
krku ufah&uju obliekanie a vyzliekanie,
topanky s protiSmykovou podrézkou
dodavaju viac istoty pri kraCani.

Pri obliekani davajte kratke rady (napr.
pri zapinani oble¢enia), takto bude
samostatné obliekanie mozné relativne
diho.

Prihliadajte na zvyklosti alebo aktualne
Zelania opatrovaného pri obliekani,
napr. ak niekto zvykol nosit oblek alebo
Saty, vacsinou potom odmieta obliect si
dzogingovu supravu.

Dbajte na zvy¢ajné doplnky (tasky, topan-
ky, Satky, Sperky, parfum...).
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Inkontinencia mocu a stolice

Neschopnost zadrzat mo¢ patri ku klinickému
obrazu demencie. Na zaciatku pri¢ina
spocgiva va&sinou v tom, Ze postihnuti
zabudnu ist na toaletu alebo ju jednoducho
nendjdu. Pri dalSom priebehu choroby sa uz
neda kontrolovat zvierat moCového mechdra
a Creva.

e Pri prvych priznakoch inkontinencie by
sa malo lekarsky stanovit, ¢i existuju iné
chorobné Cinitele.

e V pociato¢nom &tadiu demencie sa Cloveka

spytujte Castej8ie, &i musi ist na toaletu.
Pravidelny ¢as chodenia na toaletu mbze
pomdct. V neskor§om Stadiu ochorenia
ho sprevadzajte na toaletu bez spytania.
Urobte chodenie na toaletu stcastou den-
ného rytmu. V&imajte si priznaky nutkania
na mocenie, ako nepokojné sedenie,
preslapovanie alebo vstavanie.

Dvere na toaletu by mali byt oznacené,

v noci pootvorenég, cesta k nim by sa mala
dat l[ahko najst a byt dobre osvetlena
(napr. no&nym svetielkom).

Chori na demenciu sa velakrat nemozu
posadit na toaletu. Nikdy sa nepokusajte
tlagit chorého dozadu alebo nadol! Mohol
by sa vystrasit, stunnut a kf€ovite sa

drzat. LepSie je sedadlo toalety zvysit
nadstavcom (porozpréavajte sa o tom

s rodinnymi prislusnikmi alebo s kontaktnou
osobou z Caritasu).

Ak by no¢né chodenie na toaletu nebolo
unosné (velka vzdialenost, schody...),
mbzu byt uzito&né pomocky ako izbova
toaleta alebo flae na moc.

Pri inkontinencii mo&u pomaha niekolko
hodin pred uloZzenim na spanok menej pit.
Av8ak dbajte na to, aby postihnuta osoba
cez den prijimala dostato¢né mnozstvo
tekutin (priblizne 1,5 1). Nedostato¢ny pri-
sun tekutin méze viest k zapche a

k infekciam mo&ovych ciest.

Prihliadajte na to, Ze po&as leZania
dochadza k jednému prirodzenému
vyprazdnovaniu tekutin, a preto je potrebné
ist aspori jedenkrat v noci na toaletu (pri
niektorych liekoch alebo cukrovke aj
Castejsie).

e V pripade potreby pouzivajte inkontinenéné

pomdcky (inkontinen&né nohavicky,
viozky).

Ochranné obleCenie a vlozky su len
zriedka okamzite akceptované. Poradte sa
aj s pribuznymi a s Caritasom. V kontakte
s postihnutymi sa vyhybajte slovu plienka.
Pokuste sa ho pokojne a s humorom
prehovorit na nosenie ,praktickych veci®,
ktoré zabrania ,ioaletnym nehodam®.
Mozno pomdze aj zmienka o tom, Ze
vlastne ide o vyskuSanie nieCoho nového.

Ak déjde k ,nehodam” (zadpinené
oble&enie, postel, obytné priestory),
nebudte nahnevany alebo podrézdeny.
Nezabudajte, Ze ide o nasledky choroby,
za €o postihnutd osoba vébec nemdze.
Ked najdete zadpinené oblecenie, kto-

ré postihnuté osoba skryla, dajte to do
poriadku bez roz&ulovania. Ludia postih-
nuti demenciou sa hanbia, a ob&as zvalia
prihodu na inych.

Dolezité je, aby sa postihnuti po ,nehode”
poumyvali alebo ste ich poumyvali teplou
vodou a jemnym mydlom. Nésledne ich
treba dobre poutierat a obliect im &isté
Satstvo. Nepouzivajte Ziaden puder!

Podla moznosti operte zaspinené
obleCenie alebo postelnl bielizef &o
najskér. Az po najblizsie pranie mozu

byt namoc&ené aj v studenej vode,
preplachnuté a ususené. K odstraneniu za-
pachu a baktérii méze pomdct dezinfek&ny
prostriedok na bielizen. Tuto prisadu k
praciemu prostriedku dostanete v drogeérii.

Komunikacia — hovorime
s ludmi postihnutymi demenciou

l'udia s demenciou zabudaju, o povedali, ¢o zaZili, a obsah rozhovorov. Trpia tym, Ze uz
nevedia najst spravne slova. S postupom choroby prestévaju spréavne chapat vyznam slov.
Slové a vety si potom &asto vysvetluju podla ich znenia (napr. namiesto ,Ste hladny/-a7" by
mohli vete rozumiet ako ,Ste chladny/-a47). Pocit, Ze by im nemuseli rozumiet, méze viest

k neddvere, strachu, zlfalstvu, netrpezlivosti, agresii a rezignacii (utiahnutiu sa do seba).
Predovsetkym v pokrog&ilom $tadiu ochorenia je neverbéina komunikéacia (nadviazanie kontaktu
bez slov) velmi potrebna. Priatelské pohlady, blizkost a telesné dotyky su urgitym spdsobom
Zivotne dolezité (pozri k tomu aj Cast o validacii).

Tipy na dobru atmosféru pri rozhovore

Ako si ziskam doéveru?

e Pokojna a jasna re¢ pomaha ziskat si
dbéveru Eloveka postihnutého demenciou

a poskytuje mu potrebnu istotu a bezpecie.

o K vybudovaniu dévery prispievaju okrem
priatelskych slov, ako sme spomenuli
vy&8ie, aj gesta (vlidny Usmeyv, neskér aj
dotyky) a spolo¢né pravidelné ¢innosti,
ako spolo&né stravovanie (velmi dolezité!)
alebo spolo&na prechadzka.

* Aby &lovek chory na demenciu mal pocit,
Ze mu rozumieme, je dolezité pokusit sa
vzit do jeho situacie a tazkosti, vdimat si
jeho naladu a potreby.

® Aj pri pokro¢ilom &tadiu ochorenia chce
opatrovana osoba pocitovat, Ze ju berl
vazne, preto sa s fiou v Ziadnom pripade
nema hovorit ako s malym dietatom.

O&ny kontakt a oto¢enie sa ¢elom
signalizuju, Ze davate pozor a mate
0 osobu zaujem.

Treba sa bezpodmienecne vyvarovat
nadavok a hrozivych posunkov rukou,
kedZe na citove] Urovni ¢asto vnimame
odmietnutie, a to aj bez poznania jeho
priciny.

V Ziadnom pripade sa v pritomnosti chorej
osoby nemé hovorit tak, akoby nerozumela
tomu, ¢o sa deje. Aj ked slovam &asto
nerozumejl, mnohé vnimaju na citovej
Grovni a toto méZe viest k daldiemu
zneisteniu.

V neskorsich §tadiach choroby bude dbé-
lezité sa vzdy predstavit viastnym menom.
Aj choru osobu oslovujte po mene.
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Komunikacia — hovorime s ludmi postihnutymi demenciou

Ako mi budu rozumiet'?

¢ Nerozpravajte sa so Sumami v pozadi.
StiSte radio a televizor alebo ich vypnite.
Zatvorte dvere, podla moznosti zabrarite
tomu, aby vas prerusovali iné osoby.

* Pozornost je dopoludnia vaésinou vy$sia,
o délezitych veciach by sa malo hovorit
skor rano.

¢ Nepozerajte sa pri rozhovore na osobu
s demenciou zvrchu. Posadte sa oproti nej
vo vySke o&i a nadviazZte o¢ny kontakt,
aby ste si ziskali jej pozornost.

¢ Hovorte pomaly a zretelne, pouZivajte
jednoduché slova a kréatke vety. Cinnosti,
ako napr. telesnd hygienu, robte pomaly
a dopliaijte ich vysvetlujucimi slovami. Kazda
veta by mala obsahovat len jednu spréavu.

* Pokuste sa trpezlivo a nezaujato po&uvat
a neprerusovat,

» PretaZovanie postihnutej osoby nastava
aj vtedy, ked sa ma sustredit na viac ako
jednu &innost. Nerozpravajte sa napriklad
vtedy, ked postihnutéd osoba kraca po
schodoch.

¢ Davajte len jednoduché otazky a drzte sa
len jednej témy. Pri pokroc¢ilom ochoreni
je Casto potrebné ukazovat na veci, aby
sa Clovek mohol rozhodnlt (napr. ukazat
na chlieb alebo na Zemlu pri otdzke, ¢o by
Clovek chcel jest radsej).

Davaijte si pozor na to, aby melédia
vadej reci, vyraz vaSej tvare a vaSe gesta
zodpovedali obsahu vasho rozhovoru.
Vyhybajte sa ironickym poznamkam

a vtipom.

Vyhybajte sa otazkam, na ktoré mozno len
tazko odpovedat. PredovSetkym otazke
.Preco?”, pretoze ¢lovek s demenciou uz
mnohé svoje konania nedokaze vysvetlit.

Casto musfte nie¢o aj viackrat zopakovat
tymi istymi slovami, aby vam eporozumeli.

Ludia s demenciou niekedy hovoria
dialektom alebo rozumeju prave takymto
slovam, vtedy si musite prizvat pribuznych
alebo susedov ako ,timoénikov*.

Cim dalej uz choroba pokrogila, o to vagsiu
Ulohu zohrava komunikacia gestami a
telesnym kontaktom (pozri aj Gast

o validacii).

Telesna hygiena

Napriek tomu, Ze si ludia s demenciou
vyZzaduju opateru, je pre nich ddlezité, aby
si telesnu hygienu podla moznosti mohli
vykonavat samostatne. Vytvorte im na to
vhodné podmienky, pomahaijte len tam, kde
je pomoc potrebnd, a plne reSpektuje ich
intimnu sféru.

Rozclefite cely priebeh hygieny na jednotlivé
malé kroky (po jednej &innosti pokajte na
reakciu a az potom zacnite s dalSim krokom)
a pochvalte. Pomozte opatrovanému alebo
opatrovanej, aby sa pekne upravili, pokial to
on alebo ona chcd (aj tu je dblezité poznat ich
niekdajsie zvyklosti a v &om mali zalubu, aj
ked potreby sa vekom mézu zmenit).

Pri telesnej hygiene zohladnite nasledujlce
aspekty:

e Prijemna atmosféra: Postarajte sa
o prijemné teplo. Vytvorte ddverné
prostredie: zvy€ajné pomdcky pri kipa-
ni poloZte na zvy&ajné miesto. Ktoré je
obltbené mydlo, oblibena zubné pasta i
obltbeny S8ampdn opatrovaného? Pripadne
navrhnite relaxacnu hudbu alebo relaxa&ny
kupel s vonnymi olejmi. Dbajte na prijemnu
teplotu vody (podla pocitu opatrovane;j
osoby).

¢ Akceptovat Zelania a zvyklosti:
Opatrované osoba sa rada sprchuje, dava
prednost vydatnému kipelu s penou alebo
si hygienu rad8ej jednoducho odbavi pri
umyvadle? Sprchuje sa radej rano po
zobudeni alebo pred spanim? Aké boli
predoslé zvyklosti opatrovanej osoby
(aj v suvislosti s pouzivanim parfumu, laku
na nechty, s preferovanym ucesom,
s poziadavkou na pedikUru, starostlivost
o plet a o telo)?

e Nemeniace sa ukony: Stanovte pevny
¢as telesnej hygieny, ktoré je prispdso-
bena zvyklostiam opatrovanej osoby.
Potrebné usmerfiovania davajte vzdy v
tom istom poradf a tymi istymi slovami.
Predvéadzajte pri umyvani zubov, ¢esani,
umyvani rik, ako sa to robf (v neskor§om
§tadiu ochorenia). L udia, ktori sa uz
nevedia vyjadrit slovne alebo nerozumejd
vysvetleniam, by mali pri kazdej Sinnosti
pocitit, ,&o sa teraz deje”. Pred pouzitim
pomdcok na starostlivost tieto teda opiste

a umoznite opatrovanému, aby sa ich dotkol.

¢ Respektovat intimnu sféru: VyzleCenému

&loveku dajte aspori osusku, aby sa prikryl.

Aj pri umyvani v posteli by mala byt horna,
resp. dolna &ast tela vzdy prikrytd, pokial
sa umyva druhéa Cast tela. Postarajte sa

o to, aby vés pri telesnej hygiene nerusili.
Ak je opatrovana osoba hanblivd, pokuste
sa zistit jej priania a vyjst jej v Ustrety.

Ako zvladnut kazdodenné opatrovanie
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Casova a priestorova orientacia

Ludia s demenciou v pokro¢ilom §tadiu ziju
vela rdz v ¢ase davno minulom, na inom
mieste. Stracaju orientaciu v Case

a priestore, nezvladaju zmeny, cudzie alebo
momentélne nezndme osoby ich mdzu zneistit
alebo vystrasit, Mnoho réaz si myslia, Zze nie su
doma, chceli by sa preto obliect

a ,fst domov"”. Pokial je to len mozné, treba im
poskytnut pocit bezpecia.

Pri orientacii pomahaju nasledovneé rady:

s Ak sa da, vyhybajte sa zmenam v byte
(napr. prestavovaniu nabytku, okrem pri-
padov, ked je to naliehavo potrebné kvoli
opatere).

¢ Dodrziavanie zvyklosti postihnutého poméa-
ha pri ¢asovej orientacii (napr. pitie kavy
pred obliekanim, po rafiajkach prelistovat
noviny, prechadzka pred obedom, ...).
Sprostredkuijte pocit istoty opakujucimi
sa ¢innostami, ritualmi (napr. spolo&né
prestieranie stola, rano trochu gymnastiky,
vyberanie posty atd.), dohliadajte na pevné
nacasovanie spanku a jedla.

» Rozprévajte sa ¢ aktualnych udalostiach,
CastejSie pripominajte nastavajlce terminy,
predCitajte — ked' je to mozné — aktudlne
noviny. Vysvetlujte, o prave robite, kam
idete. (Av8ak nepolcajte a necpravujte.)

® Opakované zmiefiovanie sa 0 presnom

¢ase, dni v tyzdni, datume, ro¢nom obdobi,
mieste &i meste mdze pri mnohych chorych
na demenciu prispiet k ich lep&ej orientécii.

Dolezité je trénovanie orientéacie

v dome alebo v byte, aby sa ¢o najdihsie
zachovala samostatnost pri kazdodennych
ukonoch (preto ich treba podporovat pri
kaZzdodennych ginnostiach bez toho,

aby sme im z nich prili§ velfa odoberali;
napr. im ukazat, kde mézu najst hladany
predmet, ale nedoniest ho hned, ked sa
nan spytuju).

O éom treba hovorit?

¢ Vo v8eobecnosti je dblezité, aby
¢lovek s demenciou bol zapéajany do
komunikacie, aby sa jeho viastné mi€anie
este viac nestupfovalo tym, Ze sa s nim
nerozpravame.

e Jednoduché témy vSedného diia, pocasie,
obrazy na stene, vSetko, €o sa da vidiet, sa
mdZzu lahko stat nametom.

¢ PredovSetkym v neskorgich §tadiach
choroby nema zmysel upozorfiovanie
na ¢as alebo na defi. Prave tak netreba
upozorfiovat ani na ¢as, za ktory sa bude
podavat jedlo alebo v ktorom pride na
navstevu dcéra.

e Chorého Cloveka sa vak treba spytovat
na jeho potreby a Zelania. Ak ho otdzky
pretazuju a nemédze uz na ne odpovedat,
opiste vase konanie jednoduchymi slovami
a upustite od kladenia otazok.

e Praci so Zivotopisom (vyrovnaniu sa s
vlastnou minulostou) by sa mal v kazdom
pripade dat primerany priestor. Trpiacemu
na demenciu napovedajte minulé udalosti
(napr. o povolanf). Nech vam porozprava
0 udalostiach, aj ked potom mnohokrat
budete potuvat to isté. Prezerajte si spolu
fotoalbumy alebo staré predmety v dome.

Ked zistite, ktord hudbu, ktoré pesnicky
Slovek pozn4, a prehrate mu to alebo
dokonca si spolo¢ne zaspievate, vzbudite
u chorého pozitivne emaécie.

Pri ndbozensky zalozenych ludoch

modze byt ddleZité povzbudzovat ich pri
modleni znamych modlitieb. (Aj tu je dobré
dékladne poznat minulost Sloveka.)

Opravovanie alebo poukazovanie na chyby
maju len Ciastoény vyznam a Casto sa
vnimaju ako vyhradzanie. Vo vSeobecnosti
sa treba vyhybat hagterivym rozhovorom,
¢lovek s demenciou nevie racionalne
argumentovat.

Vyhybaijte sa aj ,drazdivym" slovam. Ked
7istite, Ze napr. slové ,liek" alebo ,peniaze”,
alebo ,umyvat sa“ vyvolavaju negativne
reakcie, nepouzivajte ich.

S fudmi chorymi na demenciu, ktori sami
veria, Ze sa nachadzaju v inom obdobi
Zivota (st ovela miadsi, napr. povaZuju deti
za svojich manzelskych partnerov alebo si
myslia, ze byvaju niekde inde alebo este
chodia do prace), nema Ziaden zmysel

(je to dokonca kontraproduktivne) hovorit
o skutodnej realite. Zmysluplnejsie je
opatrnymi otazkami a pozornostou ziskat
si ich doveru a dozvediet sa viac o ich
obavéch a Zelaniach (pozri aj nasledujucu
Casl o validacil).
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Validacia ako jedna z moznosti komunikacie

Validacia je vyvinova tedria, ktora sa zaobe-
ra ludmi vo vysokej starobe a nedostatoéne
orientovanymi fudmi. Svojou Speciélnou
validagnou technikou pomaha tymto ludom
k znovuziskaniu ich déstojnosti. Snazi

sa navratit im sebavedomie, dopomaha

k redukcii stresu a prispieva k rieseniu
konfliktov z minulosti.

Validacia znamena prijat starého ¢loveka bez
vyhrad v jeho stave ,tu a teraz“. Spodiva

v predpoklade, ze kazdy &lovek sa v starobe
vyrovnava s predchadzajicimi zivotnymi
skusenostami. UmozZfiuje opatrujdcim ludom
spoznat typické formy spravania takychto fudf
a spravne ich vyhodnotit. LepSie rozumiet
potrebam starého ¢loveka znamena viac
radosti, viac pokoja a viac istoty pri kontakte
s réznymi formami spravania, a tym mene;
stresu.

Tedria validacie rozdeluje tadia demencie
do Styroch faz:

Faza 1 — ,,Nedostatoc¢na orientacia“

Ludi v prvej faze spozname véaésinou podla
toho, Ze telesne posobia trochu napéto.
Bojuju o to, aby mali v8etko pod kontrolou.
Typické spbsoby spravania su neustale
obvifovanie (hfadaji obetnych barankov)
a/alebo bedakanie (citia sa ako ,obet").

Ludia vo faze 1 nechcu, aby sme ich prekukli.
Maju strach, Ze o sebe nieCo vyzradia.

Praktickeé tipy v tejto faze:

¢ Treba dodrziavat fyzicky odstup, teda
vyhybat sa prili§ dlhému oénému kontaktu,
striedavo sa pozerat smerom k osobe
a potom zase mimo nej.

¢ Vtomto &tadiu je najlepsie ¢loveka sa
nedotykat (okrem situcii stvisiacich so
starostlivostou o chorého). Neodporida sa
hovorit o eméciach, pokial s tym nezaéne
samotna osoba chorého.

¢ Treba opakovat kiti¢ové slova: klutové
slovo vo vete je slovo, ktoré je vyslovené
s najsilnejSou emdciou. Priklad: , Ti mi
ukradli vSetko!* KiuCové slovo je ,v8etko“.
Sformulujte kratku vhodnu otézku, kto-
ra bude nadvéazovat na kiti¢ové slovo:
,V8etko? Uz tu ni¢ nie je?" (Hovorte velmi
vazne, ale nie hlasno.)

¢ So zAujmom sa napr. spytajte: ,Co véetko
vlastne zmizlo? Kedy ste to zbadali?* Velmi
vhodné je polozit extrémne otazky, ako
napr.: ,Stéle nie€o kradni? Nembzete sa
nikdy spolahnut na to, Ze je tu bezpeéne?*

* Nedavajte doplfiujluce otazky ,Ako to?*
alebo ,Pre¢o?"!

e PouZite formuléciu s pozitivnym vyznamom:
,SU aj dobré dni, ked sa také nie¢o
nestava’?"

¢ Tato technika poméha spomentt si na
pozitivne veci.

e /Zvolte otazky vychadzajlce zo skisenosti
Cloveka a tak hladajte rieSenia: ,Vedeli ste
o nieCom takom uz aj predtym? Zazili ste
nie¢o podobné uz aj niekedy predtym? Co
ste si vtedy mysleli? Viete o nieGom, ¢o by
mozno pomohlo?*

V kazdodennom zZivote prejavovat pochopenie

Kazdodenny zivot s dementnym Clovekom
prindSa neustale nové vyzvy a stavia vés pred
neoCakéavané situacie. Konanie a reakcie
osoby, ktord opatrujete, sa nie vzdy daju
pochaopit a sotva im mozno porozumiet. Majte
pochopenie pre situaciu, ktora postinnutého
zneisti prinajmensom tak ako véas. A zacho-
vajte si humor. Najdite si ¢as na spoznanie
osoby, ktorl opatrujete.

Preukazte zaujem o zivotny pribeh, zivotopis
tohto &loveka. Je jedno, &i pri rozhovoroch,
maliCkostiach kazdodenného Zivota, alebo pri
jedle, pokuste sa spravat k starému Clovekovi
podla nasledujicich zakladnych pravidiel:

¢ Trpezlivost: Dajte Cloveku Cas, ktory
potrebuje, aby urobil nie€o sém. Nerobte
ginnosti za neho, pretoze vam to ide
rychlejSie, pretoze vam sa to podari lepSie
alebo preto, Ze je to pre vas jednoduchsie,

¢ Porozumenie: Pokuste sa porozumiet
konaniu &loveka s demenciou. Ved priciny
jeho pocinania spodivaju ¢asto daleko
v minulosti a vy nebudete mat nikdy
moznost dozvediet sa pri¢inu jej/jeho
konania. Vtedy pomaha len akceptovat, Ze
&lovek zZije vo ,svojom" svete.

e Humor: Zavse pomaha nad nezdarmi
spolo¢ne sa zasmiat. M&Ze to odlandit
situaciu. Av8ak budte opatrny — osoba,
ktorl opatrujete, nikdy nesmie mat pocit,
Ze ju vysmievate.

Ako zvladnut kazdodenné opatrovanie
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Ako zvliadnut kazdodenné

opatrovanie

Vytvorenie bezpeéného prostredia

S postupovanim demencie klesa schopnost e
reakcie a Usudku, zvySuje sa napr. riziko

padu. Preto su délezité bezpecnostné

opatrenia. Su¢asne je potrebné, pokial je °
to len mozné, zachovat u [udi s demenciou
samostatnost: dobre mienené opatrenia (ako

napr. zékaz chodit do pivnice) mézu velmi 0
rychlo pochopit ako kontrolovanie, zatvaranie
alebo poruénicivo.

Ako opatrovatel/ka nemate sice moznost

celé obytné prostredie nanovo upravit, par

veci véak mbzete po dohode s pribuznymi
zohladnit: °

Podlahy by nemali byt prili§ hladké.
QOdstrarite Smykajlce sa koberce.

Sklenené dvere by mali byt dobre
rozoznatelné.

Postarajte sa podla moZnosti o dobré
osvetlenie.

Malé elektrospotrebie (mixér, susi¢ na
vlasy) by sa nemali nachadzat v dosahu
[udi s demenciou.

Nenechavajte volne pohodené zapalovace
a zépalky; ludia s demenciou by nemali
sami fajCit alebo zostavat bez dozoru pri
otvorenom ohni (svie¢ka).

Klu&e uschovavajte na bezpe¢nom

mieste. Ak je to moZné, chorej osobe by
sa nemali zobrat v8etky klice. Mat klu¢ je
pre ¢loveka postihnutého demenciou Casto
velmi délezité, inak sa citia, akoby boli pod
poru¢nictvom.

Existuje odborné poradenstvo, ako sa da
upravit byt pre ludi s demenciou. Obrétte
sa s tym na kontaktni osobu z Caritasu,
ona vo veci nadviaze kontakt s rodinnymi
prislusnikmi.

Faza 2 — ,,Casova zmatenost*

['udi v druhej fdze spozname najCastejSie
podla toho, Ze ,hladaju”. Vyzeraju, akoby sa
boli stratili, a chct vediet, ako to bude dalej

a &o sa teraz s nimi deje. V prvom rade hladaju
bezpednost a laskavu istotu. Casto chcd byt
uZito&ni a pracuju (napr. varia pre malé deti).
Su stastni, ked'ich ¢lovek vypoguije, hovori

o ich citoch a potrebach a uznéava ich.

Prakticke tipy pre tito fazu:

¢ Na rozdiel od fazy 1 potrebuju ludia vo faze
2 neustaly ocny kontakt, dotyky a telesnu
blizkost.

¢ Pozdravenie/rozlGEku vykonajte vzdy
spredu a vo vyske oli.

* Pri odchode — aj pri odchode z izby — si
vybudujte spojenie do buducnosti: rozltcte
sa a oznamte buduce stretnutie. Pred
dlhgou rozlu¢kou pomaly, velmi srdecne,

s velkou urcitostou ohlaste budici prichod.

e Dolezité slova opakujte s velkym citom, aby
ste ukazali, Ze ste dobre pocuvali.

e Zacnite hovorit o pocitoch a spytajte sa:
»Ste smutny/-a?"

Féza 3 — ,,Opakujice sa pohyby*

['udia v tretej faze opakuji jednotlivé slova,
neskor slabiky alebo zvuky zo svojho rane-
ho detstva. Straca sa rozprdvanie celymi
vetami. Uz negitaju a nepiu. MoZno si este
zaspievajl, ked po¢uji nejakd pesnicku,
ktor poznaju. Pribuda pohybov v Ustach:
cmukanie, mlaskanie, cumlanie. V&&Sinou
trpia inkontinenciou mo&u a stolice.

V pripade, Ze e$te méZu chodit, prechadzaju
sa sem a tam. Doslova preskakuji od jednej
emacie k druhej. Dorozumiet sa da s nimi
vyluéne na citovej Urovni. UZ nevedia, kym
sU teraz. Ramend a nohy mozu citit ako
cudzie telesa.

Praktické tipy pre tato fazu:

¢ Jev poriadku, ak z toho, o osoba hovori,
rozumiete len malo.

e Délezité si tesna blizkost a pristupovanie
spredu. Pripadne invalidny vozik/stoli¢ku
trochu pootocit. V posteli Cloveka treba
podopriet podugkou.

o Ukondit stretnutie je najlepsie
v ,pozitivnom* momente.

» Neprestajné odbocovanie od pocitov, ktoré
chory prejavil, mdéze zosilnit jeho negativne

spravanie.

¢ Spolupracuijte s lovekom. Ide o drzanie
tela, vyraz tvare, rytmus pohybov, rytmus
dychania, pri chodzi sa prispdsobte jeho
krokom.

¢ Dotyky sa vnimaju o to lep8ie, ¢im su
blizSie k hlave.

* Opatrovatel pouZiva vzdy obe ruky, aby sa

posilnil pocit spolupatri¢nosti.

» Zostafte pozorny a reagujte: ignorovanie
chorého &loveka pre jeho spravanie je
forma dugevného nasilia.
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Faza 4 - Vegetovanie

Ludia vo Stvrtej faze sa Uplne utiahnu do
svojho vnutorného sveta. Naomi Feil to
nazvala ,vegetovanie“ a podla nej vznika

z nedostatku pozornosti a podnetov.
Nevieme, ¢o sa v nich odohrava. Vyraz tvare
je vZdy rovnaky. O¢i su vacsinou zatvorené.
V pripade, ze su odi otvorené, je pohlad
prazdny. OCi ,nesprevadzaju”“. Nedokazu uz
sediet, len leZia pasivne v posteli. Poloha tela
a napétie svalstva sU vzdy rovnaké, stratili
spojenie so svojim telom, nedokézu sa ozvat,
ak citia bolest.

Praktickeé tipy pre tuto fazu:

* [nformuijte sa o zalubdch, o averziach
osoby z Cias, ked sa s tym este sama
mohla zverit.

* Prichod a odchod: pomalé, plynulé
a vlacne pohyby — plati to zviast v blizkosti
Cloveka. Ani pri opustani miestnosti nerobte
Ziadne trhavé pohyby. Pobyt pri posteli
nech je skor kratsf a Castejsi.

* Pouzivajte kratke vety vyjadrujlice city
a pocity, napr.: ,Je to tak dobre?"

® Predspevuijte staré zndme piesne,
pohmkavaijte si atd.

e /drzte sa len kratko.

* Treba mat na pamati, Ze tito ludia vnimaju
nasu blizkost.

Uteky

Ak ludia s demenciou za¢nd odrazu utekat
pre¢, nerobia to zo zlomyselnosti. Pohnutky
k tomu v8ak mézu byt velmi réznorodé.

Na jednej strane ide €asto o to, Ze hladaju
miesto, ktoré je v ich predstavach prave
mimoriadne délezité (ich domov, ktorym
mienia mozno svoj rodi¢ovsky dom; ich
niekdajSie pracovisko; mozno hostinec alebo
obchod, v ktorom kedysi nakupovali pre
rodinu; nemocnicu, kde by chceli niekoho
navstivit, atd.).

Na druhej strane maju ludia s demenciou
vela raz zvySené nutkanie k pohybu, alebo
sa im nedostava zmyslupiného zamestnania.
Dalsim problémom je chybajlica orienta-
cia. Opatrovana osoba sa vyberie (chce ist
napriklad ku kadernikovi), nevie si v8ak uz
poradit a nevie sa ani vratit domov. Cestou
Casto zabudne aj ciel.

Tipy, ako zabranit tGteku

¢ Mnohym ludom s demenciou poméha, ak
sa chodia dostato&ne prechédzat
a zamestndvaju sa aj inak, napr. Ze ich
zapéjame do kazdodennych uloh ako
varenie alebo prestieranie stola. Existuje
celé mnozstvo ,zamestnani na volny
Cas“, ktoré sa daju vykonavat s ludmi
postihnutymi demenciou. (Pozri ¢ast
,Podnety na Cinnost*.)

* Prezeranie fotografif a obllUbenych
spomienkovych predmetov vzbudzuije
pocit bezpecia a redukuje nutkanie utiect
prec. Spytajte sa pribuznych na takéto
spomienkové predmety.

e  Zamaskujte* domové alebo bytové dvere.
Ked nebudu povazované za vychod,
lakanie odist pre¢ bude mensie. Zatvorené
dvere vyvolavaju u mnohych chorych na
demenciu paniku alebo agresiu. Z tohto
dévodu sa toto bezpeénostné opatrenie da
pouzit len obmedzene.

e Zvon&ek na vchodovych dverach pomdze,
aby sme poculi, ked niekto opusta dom.
Nenechavajte klug v zamku.

* Branenie v odchode nie je zdkonom

dovolené. Predovsetkym sa nesmie

v Ziadnom pripade pouZivat nasilie.

Ak neviete chorl osobu odhovorit od
odchodu, pontknite jej vas sprievod (ak
toto vehementne odmietne, chodte za riou).
Casto posta&f len kratka chodza a navrh ist
domov bude prijaty.

Porozpravajte sa so susedmi o chorobe
opatrovanej osoby, aby o tom vedeli, ked ju
stretn samotnu. ludia s demenciou by sa
pritom nemali nikdy oslovovat prili§ nahlas
alebo odzadu, ale vzdy odpredu a viudne.

Ludia so sklonom k utekaniu by mali mat
vzdy pri sebe meno, adresu a telefénne
gislo kontaktnej osoby (napr. vo vrecku
vetrovky).

Pri nebezpelenstve, ze by &lovek mohol
zabludit v blizkych lesoch alebo zajst dalej,
je potrebné porozprévat sa s pribuznymi

0 moznosti lokalizacného systému
(mobilny tclefén s lokalizacnym systémom,
naramok s nidzovym tlagidlom atd.).

V tomto pripade by bolo mozné poradit sa
aj s vasSou kontaktnou osobou v Caritase.

Ak neviete opatrovanu osobu néjst

v najbliz&om okoli (v dome, v zéhrade),
treba o pomoc pri hladani okamzite oslovit
rodinnych prislusnikov a susedov.

Porozmyslajte, o ¢om Clovek s demenciou
kratko pred svojim Utekom hovoril. M&zu
v tom byt naznaky, kam chcel ist.

Ak Cloveka neviete rychlo najst ani

s pomocou pribuznych, upovedomte vasu
kontaktnu osobu v Caritase a potom

v pripade potreby aj policiu.
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Obvinovania

Zalozit niekam veci a neméct ich zase
najst patri ku kazdodennému zivotu ludi
postihnutych demenciou. Casto potom
obviruju inych ludi, Ze im ukradli veci, ako
kavovu lyZzitku, peniaze a oble¢enie alebo
nieco iné.

Tipy, ako zaobchadzat s obvineniami:

e Budte si vedomy toho, Ze obvifiovania su
slcastou klinického obrazu choroby. Berte
ich vazne, nech vés v3ak netrapia.

* NepUstajte sa do Ziadnej hadky.

® Pomdzte ¢loveku hladat ,zmiznuté”
predmety.

o Pamaétajte si, kde postihnuty predmety
najradsej schovava.

e Nepovedzte v8ak: ,Ved som vam
povedal/a, Zze to musf byt tu", ale:
,Vyborne, Ze ste/sme to zase nasli“.

e Pokuste sa ,presmerovat” rozhovor na
ind tému.

¢ VyskuSajte pri tom metddy validécie
(pozri ram&ek vpravo).

. 11 mi vSetko ukradlit®
(vyslovené nahlas a obvifiujtico)

Priklady odpovedi z validacie
(pozri str.10):

¢ Opakuijte klti¢ové slovo:
Kliu¢ovym slovom vo vete je slovo,
ktoré je vyslovené s najsilnejSou
emdéciou. Napriklad slovo ,v8etko®.
Sformulujte kratku vhodnu otazku,
ktora bude nadvazovat na klu¢ové
slovo: ,V8etko? Uz tu ni¢ nie je?"
(Hovorte velmi vazne, ale nie prili§
hlasno.)

e (QOdpovedajte so slovom
vyjadrujicim extrém: ,Stéle
nie¢o kradnu? Nemdzete sa nikdy
spolahnut na to, Ze je to tu
v bezpedi?*

e Pouzite formulaciu s pozitivnym
vyznamom: ,SU aj dobré dni,
ked sa také nie¢o nestava?” Tato
technika poméaha spomendt sina
pozitivne veci.

e PombZte chorému rozpamétat sa a
hladajte tak rieSenie: ,Vedeli ste
o nie¢om takom uz aj predtym?
Zazili ste nieco podobné uz aj
niekedy predtym? Co ste si vtedy
mysleli?*

Ako sa stavat k zmenam

v spravani

Odbornici nazyvajd spdsoby spravania u ludi s demenciou ako ,naro¢né spravanie”. Narotné
pre okolie a zvI&st pre opatrujicu osobu je v8etko, &o sa pocituje ako velmi zatazujdce,
predovsetkym aj spravanie, ktorym choré osoba ohrozuje sama seba alebo inych. {Ohrozovanie
inych alebo ohrozovanie viastnej osoby su ddleZité pojmy, pretoZe — v akutnom pripade - su to
jediné dévody, preto mdze byt osoba bez svojho privolenia lekarskym nariadenim prevezena

policiou na psychiatricku lie¢bu.)

Pritom treba mat na pamati, Ze osoba chora na demenciu pocituje svoje spravanie inak. Moze

o

iej pripadat zmyslupiné a zaziva pri lom prijemné pocity, kym pre jej okolie je takéto spravanie,

naopak, narocné.

Agresia

Pri¢ina agresfvneho spravania (napr.
nadavanie, strkanie, $tipanie, bitie) spociva
na jednej strane v chorobe, v ddsledku

ktorej chory zabuda na ur€ité pravidla, a na
strane druhej v konkrétnych spustacoch, pri
ktorych chorej osobe ,pretecie pohéar”. Ludia
s demenciou prezivaju kazdodenny zivot skdr
znepokojivejsie a konfliktnejie, skdr sa ocitnd
v situdciach, v kiorych sa uz nevyznaju, citia
sa im vydani napospas alebo sa nevedia
vyrozpravat tak ako zvyCajne.

Spustacmi agresie mozu byt:

® Precenenie vlastnych moznosti
a odmietnutie pomoci: vela ludi s
demenciou je presved&enych o tom, ze
dokazu este konat samostatne a rozumne.

Zékazy, upozornenia alebo dokonca rozka-

Zy povazuju za zbyto¢né alebo za urdzku.

¢ Reakcia na pretazenie: zlost, lebo uz ni¢
nedokéazem, pripadam si neuzitocny.

¢ Nedostato¢né uznanie, necitia, Ze ich beru
vazne. Nedostatok pochvaly a uznania.

Bolesti: od bolesti zubov cez bolesti chrbta
az po zle sediaci chrup alebo tlaCiace
topanky.

Frustracia: predovsetkym pre nezdary

v mnohych kazdodennych situéciach, ako
napr. neschopnost sa slovne vyjadrit, jest
vidlitkou a nozom atd.

Strach: vyvolany aktudlnymi situaciami
alebo aj spomienkami.

Bludné predstavy: po&uju alebo vidia
predmety alebo osoby, ktoré v ich okolf
nie su.
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Ako reagovat na agresiu:

UPOZORNENIE: nasledujice poznamky
sa tykaju ludi v ranom &tadiu demencie
(faza 1 validacie). Prave v tejto faze byvaju
postihnuti fudia ¢asto a rychlo nahnevani,
ked maju pocit, Ze nie st pochopeni a nie
su branf vazne.

» Pokuste sa agresiu nikdy nebrat osobne.
Uvedomte si, Ze pri¢ina spociva v chorobe.

¢ Reaguijte velmi rychlo. VS§imajte si uz
prvé priznaky nepokoja (vyraz tvére,
gestikulaciu, mimiku). Hned ako zbadate
napétie, pokdste sa nadviazat kontakt.
Berte osobu vazne.

¢ Dovolte osobe, aby prejavila svoje pocity.
Prispdsobte sa ténu jej hlasu, takisto mimi-
ke, gestikulacii, napnutiu svalov a drzaniu
tela.

» Davajte si pozor na spravnu blizkost alebo
odstup. Udrzujte Gctiva vzdialenost zboku.
Nepriblizujte sa k osobe priamo. Zamerajte
sa na stred v zmysle ,zastav sa a zhlboka
sa nadychni®.

* Naklofite sa zlahka dopredu, dbajte pre-
dovSetkym na napétie tela a odpovedajte
vaznym tonom. Dihy o&ny kontakt s chorym
¢lovekom nie je mozny. Preto nevyzaduijte
ocny kontakt a udrZujte odstup zboku. V
kazdom pripade sa vyhnite dotyku!

* Ak savam situéacia zda prili§ nebezpetna
alebo vas emocionalne velmi rozrusi,
opustite na par minat miestnost.

¢ Mnohé tipy z inych seminarov neplatia
pre ludi trpiacich demenciou. V Ziadnom
pripade nie je vhodné informovat o viast-
nom postihnuti. Upokojovanie, dohovaranie
a logické vysvetlovanie v tomto pripade
nepomahajd! Pri zaobchadzani s ludmi
trpiacimi demenciou sa osveddili validagné
seminare.

* Prehlbené vedomosti zo Zivotopisu

(z osobného Zivota) a tym poznanie
situécil, ktorym sa treba vyhybat, maju
velky vyznam. (Co vyvolavalo agresiu
predtym? Odkedy choroba trva? Ako sa
da tymto situaciam vyhnut? — Spytajte sa
pribuznych a daldich opatrujucich oséb.)

* VyuZite vlastné sklsenosti, ale aj

skdsenosti inych, s postupmi, ktoré pri
podobnych situaciach viedli k upokojeniu.
(Upokoijili urgité slova alebo ponuknutie
jedla?)

* V pripade potreby sa obratte na

koordinatorku alebo koordinatora, ak su
k dispozicii, na pribuznych alebo zavolajte
prisludnému lekarovi.

Strach

Ludia s demenciou Ziju vo svete, v ktorom

sa uz nedokazu orientovat, ktorému ne-
m&Zu porozumiet a nenachadzaji v fiom

to, ¢o hladaju. Tieto pochybnosti a neistota
nahanaju postihnutym strach. Takzvané
nespoznavanie alebo halucinacie a pripadné
pribudajuce problémy so sluchom a zrakom
spbsobuju, Ze vidia alebo pocuju veci, ktoré
nie su v ich okoli, alebo vnimaju ludi, ktori tu
(uz) nie su.

Napriklad mnohi ludia s demenciou
nespoznavaju svoje dospelé deti a rozpravaju
sa s nimi ako s cudzimi alebo si myslia, ze
tieto osoby sU ich uz nebohi rodi¢ia alebo
starf rodi¢ia.

Ako zmiernif strach:

* Pokuste sa zistit pricinu strachu. (ZaZil
tento &lovek vojnu? Tazké rany osudu? Je
to strach, ktory tu vzdy bol uz aj predtym,
pred burkou, zo psov alebo z tmy?) Mozné
pri¢iny sa potom pripadne dajd odstranit
alebo sa im mozno vyhnut,

¢ ['udom s demenciou musime umoznit ich
strach vyjadrit, berte ich strach vézne
a pokuste sa ukongit rozhovor nie¢im
prijemnym (pozitivnymi zazitkami). Venujte
im pozornost milymi slovami a posunkami,
a ak ste si blizki, tak aj telesnymi dotykmi.

e Postarajte sa o prijemné bezpelné
prostredie a osvetlenie v tmavych kuatoch.,
Poskytnite a davajte istotu: ,Som tu pre
teba.”

e \ pripade vyjadrenia strachu z neexistuju-
cich osbb alebo veci, by ste ho nemali ani
potvrdzovat, ale ani popierat.

Ponuknite svoju pomoc a spytujte sa napr.:

JAko vyzerd? Je este stale tu? Mam zostat
pri vas?"

¢ Pri velmi taZzkych halucinaciach (Clovek
pocuje neexistujuce hlasy) a bluznivych
predstavach (napr. presvedcCenie, zZe dos-
tava do jedla jed) by ste mali hovorit
s oSetrujucim lekarom.

”

am v spravani

-

Ve

Ako sa stavat k zmen

15



