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Sveicinats, cienijamais lasitaj!

Izrakstoties no slimnicas, jadodas majas un ir |oti
daudz jautajumu un neskaidribu. Sis informativais
materials ir izveidots ar mérki palidzét Jums saprast
un apgut principus par pacientu, kuram ir
nepiecieSama aprupe, kas tiks nodroSinata majas.

Materiala saturs attiecas uz pacientiem, kuri nespégj
veikt ikdienas darbibas un sevis aprupi un kuriem
ikdiena nepiecieSama palidziba.

Materials ietver informaciju par specialistiem un
vinu kompetencem, komplikacijam, kuras var izraisit
mazkustigums, dazadam metodém So komplikaciju
mazinasana, ikdienas apripes atviegloSanas
panémieniem un dazadiem tehniskajiem
palighdzekliem. Tapat pieejama informacija par
iesp€jam, ja ir nepiecieSama palidziba tuvinieka
aprupe.

Informacija ir saistita ne tikai ar pacientu, bet art ar
Jums - ka veikt aprupes darbibas drosi un
ergonomiski, ka neizdegt?

Tuvinieka aprdpe ir gan fiziski, gan emocionali |oti
sarezgits darbs. Ceram, ka &7 informacija noderés, lai
Jus spetu tikt gala ar aprupes pienakumiem un
varétu ilgtermina saglabat savu veselibu.

Rigas Austrumu kliniskas universitates slimnicas
Rehabilitacijas klinikas specialisti



Sarezgitaja apripes procesa var but
nepiecieSama dazadu specialistu
iesaiste, tapéc talak paskaidrotas
specialistu kompetences:

Arst8josais arsts vada arstéSanas procesu,
nozimé medikamentus, izmeklgjumus, piesaista
specialistus un plano izrakstiSanos, ka art
sastada talaku planu attieciba uz arstéSanu.

Masa veic pacienta aprupi atbilstoSi arsta
sniegtajiem  noradijumiem (vitdlo raditaju
monitoréSana un  kontrole, medikamentu
dozéSana un ievade, bruc¢u vai izgulejumu
apkope, katetru, stomu, zondes apripe un
tuvinieku izglito$ana par Siem jautajumiem).

Fizikalas un rehabilitacijas medicinas arsts,
atbilstoSi pacienta vesellbas stavoklim un
mediciniskajam indikacijam, plano rehabilitacijas
komandas darbu, veic specialistu piesaisti,
kontrolé rehabilitacijas procesu dinamika un
veic pacientu atlasi talakai rehabilitacijai.

Ergoterapeits palildz atglut vai kompensét
zaudétas funkcijas un spéjas, ka arT palidz apgut
prasmes, kas saistitas ar pozicijas mainu gulta,
apsésanos, parsésanos, apgérbsanos, higiénas
aktivitatém, tehnisko palighidzeklu lietoSanu
(parvietoties ar krukiem, staigaSanas rami vai
ritenkrésla). Tiek sniegtas rekomendacijas par
nepiecieSamajiem palglidzekliem un majas
vides pielagoSanu. Ergoterapeits izglito pacientu
un pacienta tuviniekus par ergonomikas
principiem, pozicionéSanu un citiem ar apripes
atviegloSanas saistitiem jautajumiem.

Audiologopéds veic komunikacijas spéju,
runas/valodas, fonacijas un rianas trauc&jumu
noveértésanu, diagnostiku, korekciju un
rehabilitaciju personam jebkura vecuma, kuram
ir dazadu etiologiju izraisiti runas, valodas, balss
un riSanas trauc&jumi.

Fizioterapeits uzsak pacienta aktivizaciju. Sis
specialists palidz pakapeniski atgut vai uzturét
fizisko izturibu un spéju veikt dazadas aktivitates,
kas saistitas ar mobilitati - kustibam, kermena
pozicijas mainu, saglabasanu un parvietoSanos.

Uztura specialists palidz normalizet &Sanas
paradumus un veic malnutricijas profilaksi.
Konsultacijas laika pacients sanem informaciju par
veseligu uzturu, piemerotam dietam slimibu
gadijumos, uzturu dazados dzives posmos. Uztura
specialists izveido individualu €Sanas planu.

Kliniskais psihologs var palidzet [idzsvarot
psihoemocionalo stavokli, sadzivot ar saslimsanu,
sniegt atbalstu krize, lai uzlabotu dzives kvalitati un
socialo adaptaciju pacientam un vina gimenei.

Makslas terapeits veicina pacienta dalibu
radoSajas nodarbés, palidz saredzét savu
potencialu un attistit/stiprinat prasmes, ka arl
sniedz emocionalu atbalstu.

Socialais darbinieks palidz identificét socialas
problémas un vada to risinaSanu, piesaistot
nepiecieSamos resursus un koordingjot dazadu
jomu specialistu palidzibu.

Kapelans uzklausa gadijumos, ja pacients vai
pacienta gimene piedzivo krizi; atrodas neskaidra
situacija vai dzivés parmainas; raiz€jas par veselibu
un/vai dzivibu; piedzivo zaudéjumu; zaudé ceribas;
piedzivo vardarbibu; meklé slimibas, notikuma vai
dzives jégu; radusies religiskas dabas jautajumi;
izjut nepiecieSamibu péc lagSanam, aizligSanam,
specifiskiem ritualiem, draudzes vai baznicas
atbalsta u.c. Lai sanemtu kapelana atbalstu, nav
obligats nosacijums piederiba kadai konfesijai vai
draudzei.



lesp€jamas komplikacijas mazkustigiem pacientiem

lzguléjumi lzguléjumu profilakse PozicionéSana
Pneimonija Pneimonijas profilakse
Malnutricija Malnutricijas profilakse

Kontrakturas, to profilakse

Trombozes Trombozu profilakse

Risanas traucé&jumi (disfagija)

Esanas aktivitate

lkdienas higiénas prasibu un pasSaprupes nodrosinasSana
Védera izeja Diuréze

Pacienta droSas celSanas un parvietoSanas principi
Majas vides pielagoSana

Tehnisko paliglidzek|u sanemsSanas kartiba

Kliniskais psihologs un rehabilitacijas specialisti Latvijas

Onkologijas centra
Aprupes pakalpojumu sniedzéji

Ka parupéties par sevi?



Fiziska neaktivitate ir stavoklis, kas rada risku attistities dazadam komplikacijam, kas var
pagarinat hospitalizacijas laiku un paaugstinat apripes izmaksas. Sis komplikacijas var
negativi ietekmeét pacienta stavokli, ka arm but par naves céloni. Ar fizisku neaktivitati
saistitas komplikacijas ir minétas zemak.

Izguléjums ir lokals nekrozes laukums, ko izraisa
iSémija, kas ir radusies no miksto audu
kompresijas starp kaula izcilni un adas aréjo
virsmu.

Adas aizsargfunkciju traucéjumi un
sekojosi izgulejumi rodas 3 faktoru ietekme:
spiediens; bide; berze.

Lai izvairittos no izgulejumu rasanas,
nepiecieSama regulara pozicionésana,
higieénas pasakumi, pietiekams uzturs.

tam

Pneimonija ir infekcijas izraisits plausu audu
iekaisums. Tas var skart gan vienu plausu
regionu, gan visu plausu, dazkart skartas ir
abas plausas. Pneimoniju veidi:

Sadzivé ieguta pneimonija — biezak skar
cilvekus ar hroniskam plausu, ka art sirds un
nieru slimioam;

Aspiracijas pneimonija — biezak skar cilvékus
ar risanas traucé&jumiem.

Lai neveidotos aspiracijas pneimonija, loti
svariga ir riSanas traucéjumu identificéSana
un aspiracijas riska mazinasana.

Malnutricija rodas, ja pacients
nepietiekami uznem uzturvielas; tas rada
kermena uzbuves izmainas, taja skaita —
samazinas muskulu un organu masa.
Dehidratacija ir organisma atudenosanas.
NepiecieSams sekot Iidzi pilnvertigi un
pietiekami uznemtam uzturam, ka art
Skidruma daudzumam.

Saistiba ar pacienta medicinisko stavokli, var
bt ietekmétas kustibu spéjas, attiecigi var bat
ari samazinats kustibu apjoms locitavas. Lai
izvairitos no t3, ka kada kermena locitava paliek
ierobezota (izveidojusies kontraktira), reizi
diena pacientam biitu javeic pilna apjoma
kustibas augséjas un apakséjas
ekstremitatés visas locitavas. Ja pacients to
nespéj veikt, tas jaizdara pasivi (vina vieta).

Trombs — vénas vai artérijas — var radit
dazadas buatiskas veselibas komplikacijas (dzilo
vénu tromboze, plausu artérijas trombembolija,
insults). Pacientiem, kas ilgstosi atrodas gulosa
stavokli, Sis risks ir augsts.

NepiecieSams lietot asins SkidrinoSus
medikamentus (saskaoé ar arsta
noradijumiem), sédus / stavus / staigajot
lietot kompresijas zekes vai elastigas saites,
lietot pietiekoSi daudz Udens, novérot
stavokli un pie pirmajam pazimém
(pieméram, vienas kajas pietikums)
sazinaties ar arstu.

Risks ieglt nopietnu traumu no kritiena klast
par nozimigu draudu personas veselibai un
labklajibai. Ja cilvekam ir ietekméta redze,
koordinacija, uzmaniba, muskulu spéks, izturiba
un idzsvars, ir kritienu risks. Lai izvairitos no
kritieniem, nepiecieSams pielagot majas vidi,
lietot tehniskos palighdzeklus, uzturet fizisko
stavokli.

Atsauce uz tekstu: Corbett C.S. Cancer rehabilitation. In: Medical Complications in Physical and Rehabilitation Medicine. Cardenas

D.D. and Hooton M.T. New York: Demosmedical, 2015



Izgul€jums ir lokals nekrozes laukums, ko
izraisa iSé€mija, kas ir radusies no miksto
audu kompresijas starp kaula izcilni un
adas aréjo virsmu.

lzguléjums var rasties, ja cilvéks ilgstosi e
(reizém pietiek arT ar 1-2 stundam) nemaina
kermena pozu. Sakotnéji rodas neliels adas
apsartums, bet, ja noslogota vieta netiek
laikus atslogota un pienacigi apkopta, audu
bojajums (ari dzilako  struktGru) var
progresét un izraistt nopietnas komplikacijas
(smagakajos gadijumos osteomielits, sepse, Yy (;l; ¢
nave). Attiecigi tas ir spiediena izraisits un [ BN
bides un / vai berzes pastiprinats lokals adas -
un dzilako audu bojajums.

et

—

!

lzguléjumi visbiezak rodas vietas, kur kauls

atrodas tuvak adai:

* gulot uz muguras: biezak krusta kaula
rajons, astes kauls, séZas dala, papézi,
retak mugurkaula skriemeli, lapstinas,
pakausis;

* gulot uz saniem: biezak gUzas locitavas
rajons, starp un arpus celiem, pédas
aréja virsma, aréjas un iek$ejas potites,
retak ausu rajons, pleci, ribas, elkoni,
pleca rajons;

e sedus stavokli sézas dala, papézi
lapstinas, mugurkaula skriemeli.

Iz8kir Cetras izgul&jumu pakapes
(attélos no I-1V, skatot no kreisas puses):

oy a0 4 L
:_H#ﬁ.d.fr ! ,a_.ﬁ__
et e

Atsauce uz attéliem: www.prastpalidzet.lv
Atsauce uz tekstu: Izguléjumu profilakses un arstéSanas vadlinijas, 2010. Pieejams: www.vmnvd.gov.lv



Lai izvairitos no izguléjumiem, riska grupas pacientiem nepiecieSams veikt sekojoSus pasakumus:
Samazinat un/vai pilnigi atbrivot no spiediena riska zonas:
e Pozicionét pacientu katras 2 stundas (ja nepiecieSams, tad biezak).
 lespéju robezas pozicionét dazados kermena stavokl|os / poZzicijas. lzvértet izguléjumu veidosanas risku un
. Lle.to_t spledlgng slarr?a2|_r103a:e, virsmas vai ierices, ja tadas ir pieejamas. sniegt rekomendacijas, ka un kadas
Samazinat un/vai pilnigi izslégt bidi: el L .
» Jaiesp&jams, pacienta galvgali turét aptuveni 30 gradu lenki (ne vairak). pozicijas pozicionet pacientu, var
e Virsmai, uz kuras pacients gul, jabat iesp&jami lidzenai. palidzet ergoterapeits
e Lietot atbalstu pacienta kajgalim.
Samazinat un/vai pilnigi izslégt berzi:
e Pacientu, pargrozot un apkopjot, nevilkt pa gultu, bet lietot paligierices — dé|us, slidinasanas virsmas.
e Bojatos un izgulgjumu riskam paklautos adas regionus neberzét un spécigi nemasét.
Samazinat mitrumu:
e Noveértét urina izvadi un védera izeju. Ja konstaté nesaturésanas gadijumus — regulara apkope, lai novérstu adas vai inicialas
izgul&jumu braces kontaminésanu, mitrumu bojata adas regiona.
¢ NepiecieSamibas gadijuma lietot savacégjierices, absorbentu.
» Regulari, t.i, vismaz vienu reizi diena, bet nepieciesamibas gadijuma (péc védera izejas) biezak veikt adas apkopi ar siltu
Udeni un adas mitrinasanu ar losjonu.
Adekvata uztura un Skidruma uznems$ana:
e Noveértét éstgribu, uztura uznems8anas kvalitati un kvantitati.
e Rekomendé diétu ar skiedrvielam - 15 g/diennaktT un vairak.
e Jauznem pietiekoss skidruma daudzums - parasti 500 ml virs standarta nepiecieSamibas diennakti, tas ir aptuveni 2-2,5I.
Pacienta/pacienta radinieku izglitoSana:
e Uzdot neskaidros jautajumus veselibas aprupes profesionaliem un aktivi iesaistities aprupes procesa, lai gutu priekSstatu un
apgutu prasmes.
Stavok|a kontrole un izvértéSana dinamika:
e Regulara adas apskate izguléjuma riska zonas vismaz 1x/diena katru dienu.

ATVIEGLOJOSS APRIKOJUMS IZGULEJUMU RASANAS AIZKAVESANAI

FUNKCIONALA GULTA
e Atvieglo apripes procesu, lauj ievérot ergonomikas
principus aprupétajam
e Pacienta komforts un aktivitaSu nodroSinasana
¢ Izgulejumu profilakse - palidz gultas funkcijas

PRETIZGULEJUMU MATRACIS
o Atslogo vietas, kas paklautas spiedienam
e Pieejams arT matracis ar gaisa kompresoru

DAZADI SPILVENI VAI SPECIALIZETS APRIKOJUMS
" POZICIONESANAI
e Var izmantot dazada lieluma spilvenus un kilus
e Palidz atslogot spiedienam paklautas kermena dalas
e Var lietot sana un sédus pozicijas saglabaSanas
nodroSinasanai

Atsauce uz attéliem: www.vtpc.lv; www.spilvenuveikals.lv
Atsauce uz tekstu: Izguléjumu profilakses un arstéSanas vadlinijas, 2010. Pieejams: www.vmnvd.gov.lv



Lai izvairitos no izgulejumu rasanas, nepiecieSams maintt pozu ne retak ka reizi divas
stundas - ar maziem spilventiniem piepacelot tas vietas, kur ir risks veidoties
izguléjumam un ir nepiecieSams samazinat spiedienu.

Gulot uz saniem vai pussaniem, aiz muguras
janovieto spilvens (var novietot ari segu vai
spilvenu zem matraca).

Starp kajam novieto spilvenu, lai atslogotu

vietu starp celiem. Novértét un atslogot

apaksejas pedas aréjo virsmu, papedi, potiti.

e Gulus uz muguras pilnigi atslogot papézus -
novietot apaksstilbus uz spilvena, atstajot brivu
papéedi. Var novietot zem pedam spilvenu vai
atbalstu, lai pédu locttavas butu 90 grados.

* NepiecieSamibas gadijuma novieto spilvenus
ta, lai atslogotu sézas dalu.

e Pacients tiek pozicionéts sédus stavoki

vertikali, lai guzu locttavas atrastos 90 gradu

lenk. ST pozicija atvieglo &8anas aktivitati.

Japarliecinas, ka pacienta pedas balstitas pret

atbalstu.

Jaaicina pacients novietot elkonus vai

apaksdelmus ta, lai pleci un rokas butu

izvirzitas uz priekSu, ja vinam nepiecieSams
atbalstities.

Ja pacients zaudé sédus lidzsvaru, var atbalstit

ar spilveniem no saniem.

Sada poza ir javeic &8anas aktivitate un japaliek

bridi péc é&Sanas. Jaatceras, ka ilgstoSa

sédéSana rada spiedienu s€zas dala.

Pozicijas maina ik pic 2 wusdim

LS

Pieejams .. s www.vmnvd.gov.lv
NepiecieSams

nosutijums no
arstéjosa arsta
vai gimenes
arsta

pakalpojums par
valsts budzeta
dzekliem majas
(izguléjumu
apripe)

Atsauce uz attéliem: www.poc.lv; www.nurseslab.com

Atsauce uz tekstu: Curera poziciongsanas ROKASGRAMATA, 2016. Pieejams:
https://www.slaugivita.com/uploads/CARE%200F%20SWEDEN/Pozicionesanas%20rokasgramata%20LV%202016%20-%20Copy.pdf

Pacienta  pozicionésanas mediciniskas tehnologija, 2013. Pieejams: https://dati.zva.gov.lv/mtdb/30-rehabilitacijas-mediciniskiepakalpojumi/fizioterapijas-
tehnoloijas/pacienta-pozicionanas-medicnisks-tehnoloija



Pneimonija ir klinisks sindroms, kuru raksturo mikroorganismu ierosinats apakséjo
elpcelu iekaisums. VisbieZzak pneimonijas tiek iedalitas ka ar arstniecibas iestadi saistita
pneimonija (paradas péc 48 vai vairak stundam péc hospitalizacijas un ta nav bijusi
inkubacijas perioda hospitalizacijas laika) vai sadzivé ieglta pneimonija, ko sastop
visbiezak.

Risks saslimt ar pneimoniju pieaug_lidz ar vecumu, seviski vecuma péc 65 gadiem.
Pneimoniju var izraistit gan virusi, gan bakterijas, tacu visbiezakais pneimonijas izraisitajs
ir baktérija S. pneumoniae. Vecakiem cilvékiem risks saslimt ar pneimoniju tiek saistits ar
fiziologiskam vecuma izmainam, kad novéro mukociliara klirensa, klepus refleksa vai
rSanas funkciju mazinaSanos, kas ietekmé elpcelu attiriSanos, radot aspiraciju.

Galvenokart pneimonija norit akati ar febrilu kermena
temperatiru, klepu, visparéju nespéku, elpas trukumu un sapém
kratis

Galvenie riska faktori, kas var
predisponét saslimSanu ar pneimoniju

ir:
PNEIMONIJA

e VVecums, Bronhiolas
e VirieSu dzimums;
e ridanas trauc&jumi (disfagija,

gastroezofageala  atvilna  slimiba,
neirologijas un neirodegenerativas
saslim3anas);

e apstakli, kas ietekmé& riSanas vai
klepus refleksu (sedativie
medikamenti, alkohols, krampji, galvas
trauma, demence);

Vesela alveola

Iekaisusi bronhiola

Skidruma '

e nepietiekama mutes higiéna; | wakrasanas
— Bronhi alveolis, radot
» gultas reZims, mazkustiba; giizu apmainas
. traucéjumus
e malnutricija;
« mehaniskas medicinas proceduras Clind e
- .. Prieimonija
(nazogastrala zonde, bronhoskopija,
endotraheala intubacija,
traheostoma).

Atsauce uz attélu: my.clevelandclinic.org

Atsauce uz tekstu: Daniel M. Musher. (2020). Overview of Pneumonia. Goldman-Cecil Medicine (16th ed.)

Chebib, N,, Cuvelier, C., Malézieux-Picard, A, Parent, T., Roux, X, Fassier, T, Mdller, F,, & Prendki, V. (2021). Pneumonia prevention in the elderly
patients: the other sides. Aging Clinical and Experimental Research, 33(4), 1091-1100. https://doi.org/10.1007/S40520-019-01437-7



Lai mazinatu risku saslimt ar pneimoniju, tiek rekomendeéts:

o ievérot personigo higiénu (pacienta mutes dobuma
higiénu, apripétaja un pacienta roku higiéna);

e regularas fiziskas aktivitates - Pasaules Veselibas Vf
organizacija (PVO) rekomendé vismaz 150 — 300 min
vidéjas intensitates aerobas fiziskas aktivitates neatkarigi
no vecuma;

e riSanas traucejumu gadijuma ievérot pareizu kermena pozu
€Sanas laika un lietot piemérotu partikas konsistenci
atkariba no norisanas spéjam (bieza/skidra konsistence)
vai izmantot citas baroSanas metodes (gastrostoma,
nazogastrala zonde), kd armT apmacit pareizai norisanas
tehnikai;

-
:

« augsta riska pacientus pozicionét - novietot galvgali ]

vismaz 30-45° augstuma, izvairities no guléSanas taisna
pozicija, seviski, ja novero gastroezofagealo atvilni;

e krdSu kurvja masaza, lai veicinatu sekrétu izvadiSanu un
atklepoSanu imobilizétiem pacientiem;

» elpoSanas vingrinajumi krusu kurvja muskulu stiprinasanai;

» atmest sméekésanu;
« sezonali katru gadu vakcinéties pret gripu, koronovirusu un

vienu reizi 5 gados sanemt pret streptokoka izraisritu
saslim$anu vakcinu augsta riska pacientiem. (

g

Jums var palidzet dazadi specialisti:
masa, fizioterapeits, ergoterapeits, audiologopéds!

Atsauce uz tekstu: Daniel M. Musher. (2020). Overview of Pneumonia. Goldman-Cecil Medicine (16th ed.)

Chebib, N,, Cuvelier, C,, Malézieux-Picard, A, Parent, T., Roux, X, Fassier, T, Mller, F.,, & Prendki, V. (2021). Pneumonia prevention in the elderly
patients: the other sides. Aging Clinical and Experimental Research, 33(4), 1091-1100. https://doi.org/10.1007/S40520-019-01437-7

WHO. Physical activity. Pieejams:https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/physical-activity



Malnutricija ir nepietiekams uzturvielu nodroSinajums, kas rodas, ja uzturs
netiek uznemts pietiekami vai uzturvielas tiek zaudetas, vai smagu slimibu
gadijumos, ka dé| zdd muskulu masa, kermena svars un tiek ietekmétas organu
funkcijas. Malnutricija var ietekmét slimibas gaitu, ilgumu un tas iznakumu, kavéet
bri¢u dzisanu un radit citus sarezgijumus. Tas agrina noteik§ana un novérsana
mazina hospitalizacijas risku un ilgumu, komplikacijas un uzlabo slimibas iznakumu.

Malnutricijas riska novértésana

Lai novertétu malnutricijas risku, var izmantot dazadus rikus. Visbiezak pielietotais ir
kermena masas indeksa (KMI) novértésana, rékinot péc formulas:

KMI= svars (kg)/augums (cm)2

Ja KMl sastada 18.5 kg/m un mazak, to uzskata par nepietiekamu un ir malnutricijas risks.

Javérs uzmaniba arT svara zudumam pédéjo méenesu laika, ja svars zudis vismaz 5-10% no
iepriek§ zinama kermena svara pédéjo seSu meéneSu laika, kas var liecinat par
pastiprinatu katabolisma jeb energijas zusanas procesu.

Lai novérstu malnutricijas risku, ieteicams ievérot veseligu diétu, nemot véra
uzturvielu pieprasijumu, kas ir atkarigs no vecuma, dzimuma un energijas
patérina. Rekomendacijas:
* uznemt vismaz 2000 kcal dieng;
» uztura lietot 400 g auglu un darzenu katru dienu, kas sastada piecas porcijas diena.
Pietiekami uznemot darzenus un auglus, tiks nodroSinats arT nepiecieSamo
Skiedrvielu daudzums (30 g skiedrvielas) dien3;
* no kopé&ja nepieciesama energijas daudzuma ikdiena uznemt:

- ne vairak ka 5% - 10% cukura;

- mazak ka 30% tauku - uztura vairak ieteicams lietot nepiesatinatas tauksskabes,

kuras bagatigi satur rieksti, avokado, augu ellas, zivis;

- 50% oglhidratu (no ka cukurs 5%);
« Apméram 1 g uz kermena kg olbaltumvielas (svarigi noskaidrot nieru darbibas
funkciju!);
* Uznemt ne vairak ka 5 g sals diena, ieteicams lietot jodu saturoSu sali. Liels sals
patérins ikdiena veicina paaugstinatu asinsspiedienu, sirds slimibu un insulta risku.

Atsauce uz tekstu: https://www.doctus.lv/raksts/medicina-un-farmacija/pasaules-literaturas-apskati/malnutricija-681/
Healthy diet. WHO. Pieejams: https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/healthy-diet


https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/healthy-diet

Pacientiem, kuriem jau noteiktas malnutricijas pazimes, nozimeé terapeitisko
dietu vai papildus medicinisko uzturu. Terapeitiska dieta sevi ietver:

e uztura modificéSanu jeb uztura pielagoSanu atkariba no vielmainas
izmainam (makronutrienti-oglhidrati, olbaltumvielas, tauki, vai mikronutrienti

- vitamini, mikroelementi);

» uztura fortifikaciju jeb partikas uznemsSanu, kurai papildus tiek pievienots
makrouzturvielas, palieininot energétisko vértibu;

» uztura piedevas jeb papildinajums parastajai diétai, kas satur noteiktus
vitaminus vai mikroelementus, noversot to deficrtu;

» funkcionalo uzturu jeb partiku, kas speciali bagatinata ar specialam vielam

un mikronutrientiem;

« modificétas tekstiras partiku un iebiezinatos dzérienus -partika, kuru
izmanto pacientiem ar riSanas traucéjumiem.

Papildus medicinisko uzturu var izmantot dal€jai vai pilnai pacientu €dinasanai, kam
parastas partikas vai atsevisSku uzturvielu uznems$ana, gremosana, absorbcija,
vielmainas vai izvadiSanas kapacitate ir samazinata, traucéta vai pilniba zudusi.

Papildus
mediciniska
uztura dazi

piemeéri

Pacientiem ar
noteiktam
diagnozem tiek
nodrosinats
mediciniskais
papilduzturs

Atsauce uz attéliem: www.nutricia.lv

Valsts pakalpojumu www.aslimnica.lv

nodrosina Rigas
Austrumu kliniskas
universitates
slimnica

Atsauce uz tekstu: https://www.doctus.lv/raksts/medicina-un-farmacija/pasaules-literaturas-apskati/malnutricija-681/
Pieejams: https://aslimnica.lv/uztura-un-dietologijas-centrs/



Kontraktiira jeb locitavas pasivo kustibu ierobeZojums var rasties kada no kermena
locttavam, visbiezak augs€ja/s vai apakséja/s ekstremitatés. Tas var radit diskomfortu,
sapes, grutibas gulét, pozicionét pacientu, veikt higiénas aktivitates, apgérbt pacientu
un citas aktivitates.

Pacientam saistiba ar saslim$anu un/vai tas arstéSanu var blt mazkustigums vai
pilnigs kustibu zudums viena vai otra kermena pusé, apak3€jas ekstremitates, visas
ekstremitatés vai viena no ekstremitatém, visparéji samazinats muskulu spéks.
Neirologisku bojajumu gadijuma patologiski paaugstinats muskulu tonuss var bt
provocéjoss faktors tam, ka kontraktura izveidojas.

Saistiba ar locitavu kustigumu iz8kir divu veidu kustibu apjomu:

Pasivais kustibu apjoms Aktivais kustibu apjoms
Tiek veikts ar aréju speku iedarbibu Tiek veikts ar iek3&ju spéku iedarbibu
(specialists vai iekarta), radot kustibu (veic pacients) - notiek muskulu darbs,
locTtava un parasti veicot pilna apjoma ka rezultata notiek locttavu kustiba.

kustibu, kada locitava anatomiski
paredzeta. Veic, ja pacients nespégj
veikt kustibas

Lai novertétu pasivo un aktivo kustibu apjomu, ka arT iemacitos pacientam veikt kustibas un
citas metodes, lai to veiktu majas, Jums var palidzét fizioterapeits vai ergoterapeits.

Rekomendacijas kustibu apjoma saglabasanai un kontraktiaru profilaksei:

e atkariba no pacienta kustibu spé€jas, vismaz reizi diena veikt augS€jo un
apakséejo ekstremitasu visu locttavu izkustinasanu pilna apjoma:
- pasivas kustibas: Ienas, ritmiskas, pilna iesp&jama apjoma kustibas; [=]&

veicamas manuali (sapju gadijuma uzsakt kustibu I&ni un pakapeniski), ja ¥
pacients nespéj pats veikt kustibu (skatit video no QR koda); @ :
- aktivi asistéjosi vingrojumi jeb aktivi vingrojumi ar palidzibu: kustibas
veik§ana ir iesaistits gan pasa pacienta darbs, gan aréjs spéks (palidzétaja
darbs);
- aktivi vingrojumi: veic pacients; aktivi vingrojumi var tikt veikti gan ar, gan
bez argjas pretestibas (aréju pretestibu var radit riki, pieméram, bumba vai
hanteles, vai manuali to dara fizioterapeits;

e augs$€jo un apakséjo ekstremitasu pozicionéSana anatomiska stavoklt
(iztaisnotas ekstremitates, apak$éjas ekstremitates gulus stavokli atrodas
paraléli viena otrai, pédu locitavas 90 gradu lenkis, plauksta viegli saliekti
pirksti);

e nepiecieSamibas gadijuma lietot ieteiktas miera stavok|a ortozes;

¢ iesaistit pacientu ikdienas aktivitates, tadéjadi notiks locttavu kustibas.

Atsauce uz tekstu: Individualiz&tu terapeitisko vingringjumu pielietojums fizioterapija tehnologija, 2011. Pieejams:
https://dati.zva.gov.lv/mtdb/30-rehabilitacijas-mediciniskie-pakalpojumi/fizioterapijas-tehnoloijas/individualiztu-terapeitisko-
vingrinjumu-pielietojums-fizioterapij



Dzilo vénu tromboze (DzVT) ir saslim$ana, kuru definé ka trombu veidoSanos dzilajas
vénas, kas visbiezak skar apakséjas ekstremitates. DzVT ir nopietna saslim$ana un tas ir
viens no trim biezakajiem naves izraisitajiem starp kardiovaskularajam saslimSanam.
Trombu veidoSanos dzilajas vénas raksturo vairaku riska faktoru mijiedarbiba: vénu sieninas
endotélija bojajums, venoza staze un hiperkoagulacija jeb pastiprinata asins recéSana.

DzVT attistiba nozimiga ir staze, ko veicina ilgstoSa ekstremitasu imobilizacija vai
mazkustiba, ilgstoss visparejs mazkustigums jeb gultas reZims, sirds mazspé€ja,
grutnieciba vai varikozi paplasinatas virspus€jas vénas.

Biezakas sudzibas DzVT gadijuma ir_sapes ikru muskulos vai
augsstilbos, retak sapes ir visa ekstremitaté, kas pastiprinas
pec slodzes un mazinas atputas laika pacelot ekstremitati.
Sapes pavada ari tuska, var bat novérajami art zemadas vénu
paplaSinajumi, adas krasas izmainas, Culas.

Attela jutigs, sapigs, apsartis un pietlcis kreisais apaksstilbs
pacientam ar DzVT.

PATE

Smagakais slimibas iznakums ir plauSu artérijas FA i
trombembolija (PATE), kuru veicina trombs, virzoties " S
no kaju vénam uz plausu artériju, to nosprostojot, '
radot plausu bojajumu (skatTt attélu). PATE norisinas / {
akati ar elpas trukumu, biezu elpoSanu, sapém kritis, / '
klepu (ari ar asins piejaukumu) un sinkopi, kuru 4N
gadijuma ir nepiecieSama tulitéja riciba un
hospitalizacija

Plaudu artérijas

\
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\ _.| Embaola radits Hadbaks
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Atsauce uz attéliem: www.clinicalkey.com; my.clevelandclinic.org

Atsauce uz tekstu: Waheed, S. M., Kudaravalli, P, & Hotwagner, D. T. (2023). Deep Vein Thrombosis. StatPearls. Pieejams:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK507708/

Dzilo vénu tromboze diagnostika, profilakse un arstésana 2012. Vadlinijas. Pieejams: https://Ifb.lv/vadlinijas/DTV.pdf

Deep Vein Thrombosis - ClinicalKey. (n.d.). Pieejams: https://www-clinicalkey-com.db.rsu.lv/#!/content/clinical_overview/67-s2.0-9cecf2be-
333d-455a-a677-10d1f158a912



Visiem pacientiem arstéjoties ambulatori vai stacionara nepiecieSams novértet
DzVT risku un uzsakt savlaicigu profilaksi.

Augstaks risks iegtt DzVT ir pacientiem, kuri ir stacionéti, jo [idz ar stacion&Sanos,
neatkarigi no saslim8anas, novéro mazkustibu un gultas reZimu. Risks DzVT pieaug
ar1 idz ar vecumu. Pie citiem riska faktoriem pieder arT aptauko$anas, nesenas
traumas vai operacijas, hormonterapijas sanemsana, aktivs audzejs, smaga sirds
slimiba, ieprieks§ diagnosticéta DzVT. Ja tiek novérots vismaz viens riska faktors,
jauzsak profilakses pasakumi.

Nemot véra DzVT profilakses vadlinijas, DzVT profilaksi iedala nemedikamentoza
un medikamentoza.

Nemedikamentoza profilakse sevi Medikamentozas profilakses gadijuma
ieklauj: tiek rekomendéts lietot
« pacienta agrinu aktivizéSanu.  antikoagulantus, kuru izvéle un deva ir
leteicamas regularas peédu un  atkariga no riska grupas, indikacijam vai
apaksstilbu kustibas, arT gultas reZima  planotas arstésanas.

gadijuma;

« pietiekamu hidrataciju jeb skidruma  Pie antikoagulantiem pieder 8adas
uznems$anu ik dienas; medikamentu grupas: nefrakcionéts
« elastigo kompresijas zeku (1. vai 2.  heparins, varfarins jeb K vitamina
kompresijas klases zekes, kur  antagonists, mazmolekularais heparins,

kompresijas spiediens potites apvidl ir  parenteralie tieSie Xa faktora inhibitori,
14-26 mm) vai elastigo bandazu jeb  trombina tieSie inhibitori, peroralie tiesie

saiSu lietoSana; Xa faktora inhibitori.

« gultas kajgala pacelSana par 10°-15°  Gadijumos, kad DzVT ir apstiprinata ar
vai kaju pozicionésana uz spilveniem; diagnostiskam metodém, tad
* intermitéjosa pneimatiska kompresija  antikoagulantu lietoSana tiek
(IPK) ar kompresijas spiedienu 35-40 rekomendéta arstnieciskos, ne
mmHg ar kompresiju 10 reizes minute. profilaktisko noldkos.

Atsauce uz tekstu: Waheed, S. M., Kudaravalli, P, & Hotwagner, D. T. (2023). Deep Vein Thrombosis. StatPearls. Pieejams:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK507708/

Dzilo vénu tromboze diagnostika, profilakse un arstésana 2012. VadIinijas. Pieejams: https://Ifb.lv/vadlinijas/DTV.pdf

Deep Vein Thrombosis - ClinicalKey. (n.d.). Pieejams: https://www-clinicalkey-com.db.rsu.lv/#!/content/clinical_overview/67-s2.0-9cecf2be-
333d-455a-a677-10d1f158a912



O7 Risanas traucejumi (disfagija)

RiSanas traucéjumi ir, ja novéro:

» vairak par vienu risanas, kleposanas vai
elpas trukuma epizodi;

« ristiSanas, klepoSana vai elpas trukums
€Sanas / dzerSanas laika vai péc tas;

» grutibas kontrolét siekalas
(siekalosanas);

o+ gardzosa (mitra, burbulojosa) balss
€Sanas / dzerSanas laika vai péc tas;

« ilgaks eSanas laiks;

» papildus piepule kos|asanas un riSanas
laika;

» édiens / dzériens krajas mutes
dobuma;

e grutibas noturét édienu / skidrumu
mutes dobumsa;

» atkartotas kruskurvja infekcijas vai
aspiracijas pneimonija;

o drudzis;

e svara zudums.

PIEMEROTI PRODUKT!

Jaizveélas pudina konsistences é&diens. Tam jabudt pietieckami mikstam un
viendabigam. Ediena konsistenci var variét atkariba no risanas gratibu pakapes, no
smalki sakapatas lldz blendétai. leteicami produkti:

e mikstas putras; » malta gala ar mérci;
e jogurti; o kiseli;

e omlete; o Zelejas;

» darzenu biezeni; o krémi.

« auglu biezeni (abolu, bumbieru, bananu);

NEPIEMEROTI PRODUKTI

e sausa maize; o el Uzmanigi lietot vai
o griki; 5 e izvairities no tdens
e cepumi; konsistences Skidrumiem!

Atsauce uz tekstu: Arstiem.lv, Kas ir jazina par disfagiju?, 2013. Pieejams interneta: http://arstiemlv.blogspot.com/2011_02_01_archive.html



08 Esanas aktivitate

Katras cilvéka organisma Suinas darbibas
nodroginasanai ir nepiecie§ama energija,
lielakoties to cilveks uznem ar uzturu.

* Energijas avoti organisma - oglhidrati, tauki un
olbaltumvielas. Uztura neatnemamas
sastavdalas ir arT tdens, mineralvielas un
vitamini.

¢ Lai organisms spétu funkcionét, tam jasanem
tads uzturvielu daudzums, kas sp€j kompensét
energijas daudzumu, ko organisms patéré
diennakts laika, dzivibas procesu uzturésanai
un ikdienas aktivitasu veikSanai.

¢ Veselibas traucéjumu gadijumos organisma
vielmaina izmainas. Katra veselibas traucé&jumu
situacija, nemot véra individualu pacienta
produktu panesibu, slimibas stadiju un norisi,
tiek veidota sabalanséta édienkarte. Izveidot
sabalansetu édienkarti var palidzét uztura
specialists.

PALIGLIDZEKLIS IZMANTOSANA

GULTAS GALDS JEB PARVIETOJAMS GALDINS

Ja pacientam ir parvietoSanas grutibas vai vins ir
guloSs, édiens tiek servéts uz parvietojama galdina
pie pacienta gultas

PAPLATE
Alternativa gultas galdam

Pielagoti &sanas paliglidzekli (neplistosi, neslidosi
trauki, paresninati piederumi, viegli satveramas
krGzes ar "snipiti" u.c.)

Atsauce uz attéliem: www.slaugivita.com; www.ikea.lv; www.baltmedika.lv

Atsauce uz tekstu: Medicine.lv, Uzturs. Pieejams interneta: https://medicine.lv/raksti/uzturs_pme; Avery, W., DuBose, C. M., Ernst-Nguyen, L.,
Gibbes, F. W, Holm, S. E,, Latella, D., & Meriano, C. (2010.) Dysphagia care and related feeding concerns for adults (2nd ed.). Bethesda MD:
AOTA Press.



Gadijuma, ja pacients patstavigi nespé€jistenot
ikdienas pasapripes aktivitates, tad
apripétajs (tuvinieks) iesaistas higiénas
proceduru veik$ana, kas ietver adas, kermena,
sejas un mutes dobuma, galvas adas un matu
kopSanu, mazgasanu, roku un kaju nagu
kopsanu, ka ari pacienta personigas gultas
velas nomainu.

Mutes dobuma higiéna:

e Mutes dobumu velams attirit gan pirms
€Sanas, iztirot aplikumu un palidzot stimulét
jusanu un kontroli gan péc partikas
uznemsSanas. To dara sédus pozicija. Pacients
s&7 ar nedaudz piespiestu zodu uz leju. ST ir
visdroSaka poza. Ja tomeér nav iesp&jams to
nodros§inat, var apgulties gulta uz sana.

e Mutes dobumu var {tifit ar Zidainiem
paredzétu zobu birsti vai tadu zobu birsti,
kurai ir Tpasi miksti sarini. Ta var but arm mitra
salvete vai ar marli aptits pirksts. TiriSana var
izmantot art zobupastu, kas nesatur fluoru un
nav putojoSa. Mutes dobumu no zobupastas
var atbrivot, izmantojot mitro vai parasto

salveti.

Adas un kermena higiéna:
Adas un kermena mazgasana ir infekciju
profilakses pasakums. Katram cilvekam dzives
laika ir izveidojuSies savi mazgaSanas paradumi,
taCu  aprup€jamiem  pacientiem ikdienas
paradumi mainas. Sadiem pacientiem ir griti par
sevi parupéeties, tapéc ir nepiecieSams tuvinieku
atbalsts. MazgaSanas veidi ir Sadi:

e mazgasSanas dusa stavus;

e mazgaSanas duSa sédus, izmantojot duSas

kréslu;

Atsauce uz tekstu: Masas paliga darbiba un

https://dom.Indb.lv/data/obj/file/31318303.pdf

e mazgasSanas vanna bez vai ar aprikojumu,
pieméram, izmantojot vannas déli vai
vannas kreslu;

e pilniga vai daléja pacienta mazgaSana
gulta;

e pacienta apmazgasana ar mitru dvieli.

Matu mazgasana:

pacientu

e Matu kopSanas svariga sastavdala ir matu
sukaSana. Ar tas palidzibu tiek uzlabota
galvas adas apasinoSana, tadejadi
uzlabojas matu baroSanas un augSana.
Matu un galvas adas mazgaSana ir
higienas procedura, kuras laika galvas ada
un mati tiek attiriti no netirumiem un
taukiem. Tapat arT mazgaSanas laika tiek
uzlabota galvas adas apasinoSana, kas
uzlabo matu augSanu. Mati tiek mazgati
tad, kad tie ir netiri taCu svarigi
neaizmirst, ka art guloSam pacientam ir
javeic galvas adas un matu mazgasana, jo
pacients bieZi svist, mati klUst taukaini un
netiri. Matu mazgasSanas veidi ir $adi:

e mazgasSana ar specialu cepurtti
(pieméram, aptieka nopérkama firmas
TENA cepurite);

e mazgaSana, izmantojot galvai paredzétu
vanninu.

Tualetes aktivitate:
Tualetes aktivitate butu javeic tualetes telpa,
taCu, ja pacients nespéj lidz tai aiziet, ir
alternativas:
e tualetes krésli ar / bez riteniem;
e tualetes / dusas krésls, ko var izmantot
gan tualetes, gan duSas aktivitatei.

drosiba aprupé, 2021. Pieejams interneta:



DUSAS KRESLS*
k DuSas krésls atvieglo mazgaSanas aktivitates veikSanu
< : 1 personam ar parvietoSanas traucéjumiem.
ii *Pieejams ar / bez muguras balsta; pie sienas stiprinams;
ar palielinatu svara izturibu; tualetes / dusas krésls.

SEDVIRSMA VANNAI*
Mazgasanas sédvirsma atvieglo
i : mazgasSanas aktivitates veikS§anu

\ g . personam ar parvietoSanas
' | : traucéjumiem.
: *Pieejams vannas délis, vannas
krésls pagriezams ar muguras
balstu, vannas krésls ar muguras
balstu.

SPECIALS

UDENSNECAURLAIDIGS

A - PALIKTNIS, lai mazgatu pacientu
\ ' ¢ gulta.

TUALETES KRESLS*

Tualetes krésli bez riteniem atvieglo higiénas aktivitates

__15? veikS§anu personam ar parvietoSanas un kustibu

< traucéjumiem.

— R *Pieejams tualetes krésls bez riteniem; tualetes krésls ar
| S F\ riteniem. Ja pacients sp€j apmekléet tualeti, bez ir gratibas
ﬁ ; | apsésties un piecelties no tualetes poda, pieejams ari

a » tualetes poda paaugstinajums.

PIEPUSAMA VANNA MATU MAZGASANAI GULTA
Vanna, ko lieto, lai izmazgatu pacienta matus, atrodoties
gulta uz muguras, ja pacients nespé€j atrasties sédus
stavokll, nemazgajas higi€nas telpa vai taja nav iesp&jams
iek|at.

*Pieejams par valsts budzeta lidzekliem.

Atsauce uz attéliem: www.vtpc.lv; www.220.lv;



Svarigi normalizét zarnu mikrofloru.

Védera izejas biezums var mainities péc ilgstoSas
slimo$anas, it Tpasi, ja lieto antibiotikas. Tad dazkart
palidz lakto un bifido bakterijas, ko satur skabpiena
produkti, uztura bagatinataji un medikamenti. Tacu to
iedarbibu nereti novérté nepareizi — nopietnu
vesellbas traucejumu izraisitu aizcietejumu palidzes
novérst medikamenti, nevis partika.

Optimals Gdens daudzums. Norma ir 1 reizi

Cilveka kermenis sastav no 70% udens, tapéc ir 1-2 dienas
nepieciesams diena uznemt vismaz 1,5 | Gdens (30 ml

uz 1 kilogramu svara). Udens palidz no organisma

izvadit toksinus, vielmainas galaproduktus un sarnus,

tas palidz §Gnam uznemt skabekli un uzturvielas. Var but
Regularas fiziskas aktivitates. nepiecieSami

Regularas fiziskas aktivitates veicina muskulu tonusu medikamenti
un normalu zarnu darbibu. lerobezotu fizisko védera izejas
aktivitasu dé| samazinas muskulu tonuss un cilvékam veicinasanai
var rasties aizcietéjuma risks.

Védera masaza.

Veédera masaza palidz var palidzet iekustinat zarnu

traktu un atbrivot no aizcietéjumiem. Masazu veic

vieglam aplveida kustibam pulkstenraditaja virziena.

Veseligs, pilnvertigs uzturs.

Darzeni, olas, zivis, gala, sezonalie augli un ogas,

séklas un rieksti — tam ir jabut veseliga uztura

pamata. Japiemin, ka Skiedrvielam ir butiska nozime.

Kermena poza.

Normala kermena poza defekacijas laika ir sédus vai

pussédus. Sada pozcija nodro§ina gravitati, kas

nepiecieSama feCu masas izvadiSanas procesa, ka art

atvieglo védera un iegurna muskulaturas kontrakcijas,

lietojot aréjo spiedienu uz resno zarnu un veicinot

zarnu iztukSoSanos.

Atsauce uz tekstu: Masas paliga darbiba un pacientu drosiba aprupé, 2021. Pieejams interneta:
https://dom.Indb.lv/data/obj/file/31318303.pdf



Diuréze (jeb jeb diennakts izdalitais urina
daudzums) ir nieru ekskrécijas funkcijas un
udens vielmainas raditajs. Pieaugusa cilvéka
normala urina izdale jeb produkcija ir 1-2 .

Urinplsla disfunkcijas atrisinaSanai nereti tiek
izmantots katetrs jeb mediciniska ierice
urinpusla iztukSoSanai maksliga veida. Atkariba
no diagnosticétas slimibas, tiek izmantoti
atskirigi katetra lietojuma veidi. Gan gadijuma, ja
pacients pats izmanto atsevisku katetru
urinacijas laika, gan tad, ja pacientam urinpuslt
ievietots Tslaicigs katetrs vai pastavigs katetrs,
Sai iericei ir nepiecieSama uzraudziba un
apkope. Katetrs jamaina, ja:

e tas slikti funkcioné vai urins izdalas gar

katetru;

e nefunkcioné pilnigas nosprostoSanas
gadijuma;

e ir pievienojusies infekcija — urins klust

tumss, dulkains vai ar sarkanu nokrasu.

Urina katetra apripe ietver:

e palidzibu urinacijas procesa nodroSinasanai
ar katetru;

e regulara izdalita urina daudzuma kontroli,
katetra nomainu un pareizu fiksaciju;

e medikamentu ievadi urinpusili;

e urina savacéjmaisa iztukSoSanu un nomainu;

e apmacibu no veselibas aprupes
profesionaliem katetra lietoSana,
iztukSoSana, apkope.

Pieejams
pakalpojums
par valsts
budzeta
lidzekliem
majas

NepiecieSams
nosutijums no
arstéjosa arsta
vai gimenes
arsta

www.vmnvd.gov.lv

Atsauce uz tekstu: Urina katetra aprlpe. Pieejams interneta: http://www.arstsmajas.lv/lav/s/urina-katetra-aprupe



Lai mazinatu traumu un muskuloskeletalu traucéjumu attistibu apripéetajam,
ka arT kritienu un traumu iesp€jamibu pacientam, ir svarigi ievérot dazadus
nosacijumus.

NepiecieSamie pamatnoteikumi drosai pacientu parvietosanai

Pacientu nedrikst turét aiz kakla,

rokam vai kajam, bet tikai fiksét un
stabilizét plecu joslu un iegurni.
ParvietoSanas laika pacients labi
jasatver, tada veida pasargajot
pacientu un asistentu no traumam.
Pacients nedrikst turéties pie
asistenta kakla, bet tikai aiz
pleciem vai viduk|a vai
izmantojot specialo paliglidzekli
— jostu ar rokturiem, tada veida
pasargajot asistentu no
traumam.

o Novértéjot situaciju, parliecinieties,

vai  sagatavots nepiecieSamais
aprikojums un tas ir darba kartiba.
NepiecieSamibas gadijuma vienmer
jameklée paligi.

o Pacientam ir jabut informétam par

to, kas ar vinu tiks darits, tapéc
svarigi komentét veicamas darbibas
ar skaidrojumu “griezieties pret
mani vai pret sienu”, nevis “pa labi
vai pa kreisi”; komunikacija ar
pacientu vinu iedroSinas un palidzées
precizi saprast, ko no vina sagaida.

» Pacients var palidzét ar kustibam (ja

Tas atvieglos

SPEj).
parvietoSanu.

vins

Jebkuru parvietoSanas procesu var
veikt pa dalam, nevis uzreiz, tada
veida samazinot pielietoto fizisko
piepduli.

leteicams gultu atbidit no sienas,
paredzot vietu, kur apgriezties. Tas
atvieglos pacienta parvietoSanu,
samazinot risku gut traumas.

Veicot pacienta parvietoSanu gult3,
gultas malai jabut paceltai taja pusé,
uz kuru tiek parvietots pacients. Tas
nepiecieSamas, lai samazinatu
pacienta traumésanas risku
(gadijuma, ja gulta ir funkcionala).

Svars, ko drikst celt virietis, ir 20 kg,
sievietes — 15 kg, tacu janem veéra
pacienta [dzdalibas apjoms aktivitasu
veikSana.

Ja pacienta [lidzdaliba aktivitasu veikSana
ir < 25 % — nepiecieSami vismaz 2 cilveki,
25-50 % — nepiecieSami 2 cilveki, 50-75
% — nepiecieSams 1 cilveks, > 75 % -
nepiecieSama parraudziba.

Pacients jasatver un jatur ciesi, tas palidz
uzturét fdzsvaru un mazinas spriedzi
rokam un mugurai.

Asistentam jatur pédas diezgan plati, lai
nodros$inatu pietiekamu atbalsta laukumu.
Vienu pédu nolieciet tuvu pacienta péedai,
bet otru pagrieziet parvietoSanas virziena.
Tas palidzés parnest pacienta svaru.

Atsauce uz tekstu: Masas paliga darbiba un pacientu drosiba aprupg, 2021. Pieejams interneta: https://dom.Indb.lv/data/obj/file/31318303.pdf



Lai mazinatu traumu un muskuloskeletalu traucéjumu attistibu aprupétajam, ka
art kritienu un traumu iesp&jamibu pacientam, var izmantot paligldzek]|us.

Sniegt rekomendacijas, ka ergonomiski parvietot pacientu un kadus
palighdzek|us izmantot, var palidzét ergoterapeits vai fizioterapeits.

lesp&jamie paliglidzekli droSai pacientu parvietoSanai

Parvieto$anas josta Shiddéelis

."ll < E‘
|
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T ¥
ki €
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ﬂ_.
Mobilais pacélajs ar slingu Shidpalags

Atsauce uz attéliem: www.medicinaspreces.lv; www.vtpc.lv; www.slaugivita.lv; www.baltmedika.lv



Majas vide, iespéjams, bas
nepiecieSsams veikt parmainas,
izmantojot noteiktu papildus
aprikojumu - tehniskos

pahglidzeklus, lai cilveks brivi un
drosi varetu parvietoties pa maju vai
dzivokli.

Ritenkrésls bltu nepiecieSams
pacientiem ar samazinatu fizisku
izturibu, samazinatu muskulu spéku
kajas, ierobezotu kustibu apjomu
locttavas, izteiktiemm  kustibu un
juSanas traucéjumiem kajas, gaitas
traucéjumiem u.c. Ritenkrésls
paredzets izmantoSanai telpas un
arpus tam ar meérki atvieglot
mobilitati.

Ja ilgstosi tiek izmantots ritenkrésls,
bltu nepiecieSams izmantot spilvenu
izguléjumu profilaksei. Spilvens
janovieto uz ritenkrésla sédvirsmas.
Lai izmantotu ritenkréslu ieklGSanai
maja, bus nepiecieSama uzbrauktuve.

Ja tiek lietota funkcionala gulta,
japaredz, ka tai var pieiet no visam
puseém, attiecigi tam ir atbrivota vieta.
Lietotie ikdienas aprupes priekSmeti
tiek novietoti erti sasniedzama vieta
(pozicionésanas aprikojums, higiénas
lidzekli).

Citas izmainas, ko butu nepiecieSams

veikt majas vidé, lai samazinatu

kritienu risku un veicinatu droSu

parvietoSanos:

e parvietot mebeles, lai palielinatu
manevrésanas laukumu;

e sakartot majas vidi, lai taja butu

pietieckams laukums,
parvietojoties;
e nepiecieSamibas gadijuma

paplasinat durvju ailes, lai caur
tam  varétu parvietoties ar
ritenkréslu un varétu ieklut visas
nepiecieSamajas telpas (higiénas
telpas, virtuve);

e nonemt gridas paklajus, lai
samazinatu kritienu risku
parvietojoties;

e vannas istaba jaizvieto atbalsta
rokturi pie duSas/vannas vai
tualetes poda, pretslides paklajus.

» telpam ir jabut labi izgaismotam,

e ja pacients nespgj lietot dusu /
vannu, apsveért iesp€ju izveidot
duSas vietu ar trapu, kura novieto
dusas kréslu vai tualetes / dusas
kreslu, kas atvieglos pacienta
Mmazgasanu.

Atsauce uz tekstu: Vides pielagosana. Pieejams interneta: https://majasaprupe.lv/vides-pielagosana/;
Pieejama vide, Pieejams interneta: http://www.videspieejamiba.lv/lat/pieejama_vide_attelos/



13 Tehnisko paliglidzeklu
sanemsanas kartiba

Ministru kabineta noteikumi Nr. 878

lesniegums

lesnieguma norada:

* personas datus;

* nepiecieSamo tehnisko paliglidzekli, ta
veidu un izmantoSanas merki;

* ja zinams, ka tehnisko paliglidzekli
sanems cita persona, §is personas
vardu, uzvardu un personas kodu;

* informaciju par vélamo sazinas veidu
ar centru (ierodoties personigi centr3,
nosittot informaciju pa pastu, vai
elektroniski, ja persona vai tas
parstavis izmanto oficialo elektronisko

adresi).

Epikrize

Lai  tehnisko  pahglidzekli  sanemtu
steidzamibas karta, papildus
iesniegumam un  arsta  atzinumam
jaiesniedz stacionara vai ambulatora

pacienta mediciniskas kartes izraksta—
epikrizes kopija, kas izsniegta ne vélak ka
6 (seSus) ménesdus pirms dokumentu
iesniegSanas

Atzinums

Atzinuma norada:

personas datus;

diagnozes kodu péc starptautiska slimibu
klasifikatora (SSK10) redakcijas;

personas funkcionalo traucé&jumu aprakstu;
tehnisko palighidzekli, kas tiek rekomendéts
(nosaukums  janorada  atbilstosi  Ministru
kabineta 21.12.2021 noteikumu Nr. 878 2.
pielikumam));

sertificéts arsts vai funkcionalais specialists
(ergoterapeits, fizioterapeits, tehniskais
ortopéds, audiologopéds) atzinumu apstiprina
ar savu parakstu un personigo spiedogu;
aizpildisanas datumu.

Nogadat dokumentus Vaivaru
tehnisko paliglidzeklu centra

Adrese: Ventspils iela 53, Riga, LV-1079

Dokumentus var iesniegt klatiené darba
laika, nosutit pa pastu vai iesniedzot
elektroniski

Atsauce uz tekstu: Vaivaru tehnisko paliglidzek|u centrs. Pieejams interneta www.vtpc.lv;
Ministru kabineta noteikumi nr. 878 "Tehnisko paliglidzek|u noteikumi"



Rehabilitacijas pakalpojumi aklitas stacionaras nodalas un ambulatori

e Rehabilitacijas klinikas fizioterapeiti, ergoterapeiti un audiologopédi
nodrosina pakalpojumus visas Latvijas Onkologijas centra stacionarajas
nodalas.

e Rehabilitacijas klinikas fizioterapeiti, ergoterapeiti un audiologopédi
nodroSina ambulatoros rehabilitacijas pakalpojumus gan individuali, gan
grupas.

e Pacienti konsultacijai ambulatori var pieteikties zvanot koordinatoram pa
talruni: +371 67042950

Lai sniegtu mérktiecigu psihoemocionalu atbalstu cilvékiem ar
onkologisku slimibu un vinu tuviniekiem jebkura posma - tilit péc
diagnozes uzzinasanas, diagnostikas un arstéSanas procesa vai
novérodanas laika péc arstésanas, Latvijas Onkologijas centra telpas
darbojas Psihoemocionala atbalsta kabinets.

Psihoemocionala atbalsta kabineta var iegtt:

« Valsts apmaksatu atbalstu no kliniska psihologa, lai palidzétu rast
risindgjumus dazadam gratibam (pieméram, komunikacijas ar draugiem un
tuviniekiem uzlabo$ana, stresa, trauksmes un/vai nomaktibas mazinasana,
resursu stiprinasana u.c.);

* Krizes konsultaciju;

« Vietu, kur var atnakt, but uzklausitam un sadzirdétam.

Konsultacijas var sanemt pacienti
un vinu tuvinieki:
. atnakot uz kabinetu BEZ
ieprieks€ja pieraksta darba
laika
. zvanot koordinatoram pa
talruni: +371 67042950

Atsauce uz tekstu: Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica. Pieejams interneta: www.aslimnica.lv



lesp€jams bus situacijas, kad netiksiet gala ar visiem pienakumiem, tapéc ir labi zinat, ka ir
pakalpojumu sniedzeji, kas var atvieglot Jisu ikdienu. Zemak minétas gan Rigas paSvaldibas
iesp&jas sanemt aprUpi majas, gan ari privati pakalpojumu sniedzé&ji (nepieciesams
sazinaties). Papildus informacijas iegG8anai par_socialas aprUpes iesp&jam nepiecieSams
versties Socialaja dienesta péc dzivesvietas.

Socialas aprupes pakalpojumi dzives vieta

« Biedriba "Latvijas SamarieSu apvieniba”, talr. 8898, e-pasts: samariesi@samariesi.lv
Ziepju iela 13 (Pardaugavas rajona nodala), talr. 67815298, 22009404, 22010256
Eduarda Smilga iela 46 - 407 (Pardaugavas rajona nodala), talr. 67815299, 29264584
Aglonas iela 35 k-3 (Latgales, Vidzemes un Zieme|u rajona nodala), talr. 67260843,
26146081, 28689427

* Biedriba "Latvijas Sarkanais Krusts”

Sarlotes iela 1B, Slokas iela 161 k-1, Riga, talr. 67212775, 25900071, e-pasts:
secretariat@redcross.lv

« SIA "Majas apripe”

Ernestines iela 24-2, Riga, talr. 25713555, 27027050, e-pasts: info@majasaprupe.lv

* SIA "Pirmais Patronazas Serviss”

Pilsonu iela 1C, Riga, talr. 20009080, e-pasts: info@dzivosim.lv

* Biedriba "Svéta Jana palidziba"

Ceésu iela 8, Riga, talr. 22026773, 67378942, e-pasts: aprupe.svjp@inbox.lv

« AS "Apripes birojs”

Unijas iela 40, Riga, talr. 67564595, 28324199, 29838890, 28325414, e-pasts:
info@aprupes-birojs.lv

* SIA "SENIOR RIGA"

Baznicas iela 24-1, Riga, talr. 24829677, 26780040, 23559155, e-pasts: info@mama-ok.eu
* SIA "Mentamed"”

Stirnu iela 8, Riga, talr. 28334476, e-pasts: info@mentamed.lv

Maksas pakalpojumi

o Arsts majas (SIA "Cilvéks"). Pilna servisa mediciniska palidziba majas

Miglas iela 30, Bukulti, Garkalnes novads, talr. 28008803, e-pasts: birojs@cilveks.lv
 SIA CILVEKS Tslaicigas socialas apriipes un socialas rehabilitacijas centrs
Augusta Deglava iela 68, Riga, talr. 66116501, 28008803, e-pasts: aprupe@cilveks.lv
e Senior Baltic rezidence "Dzintara melodija”

Jaunpils iela 20, Riga, talr. 26112200, e-pasts: dzintaramelodija@seniorbaltic.lv

Atsauce uz tekstu: Socialas aprlipes pakalpojumi dzives vieta. Pieejams interneta: https://Id.riga.v/lv/socialie-pakalpojumi-49/aprupe-
majas-drosibas-poga.html;

Arsts majas. Pieejams interneta: www.arstsmajas.lv

Apripes centrs SIA "Cilvéks". Pieejams interneta: www.aprupe.lv

Senior Baltic rezidence "Dzintara melodija". Pieejams interneta: www.seniorbaltic.lv
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Cita cilveka aprupe ir fiziski un emocionali
loti smags darbs. Lai arT cik esat dzivé
pieredzégjis vai ari jau veicis aprupi, var

pienakt bridis, kad JUsu resursi ir
mazinajusies. Atcerieties par savu resursu
stiprinaSanu un vajadzibu nodrosinasanu, lai
varetu turpinat aprlpét savu tuvinieku!

Pietiekams Fiziskas Pilnvertigs
miegs aktivitates uzturs
b
AR @
Y S
Palizibas Stresa un Atputa un briva
prasisana, saspringuma laika aktivitates
emocionalais menedZments
atbalsts,

socializésanas

Atsauce uz tekstu: Medicinelv, Pieredzes stasts: Ka neizdegt, ilgstosi majas aprUpé€jot smagi slimu tuvinieku? Pieejams interneta:
https://medicine.lv/raksti/pieredzes-stasts-ka-neizdegt-ilgstosi-majas-aprupejot-smagi-slimu-tuvinieku-f8d20fdabd
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Materialu sagatavoja

Rigas Austrumu
kliniskas
universitates
slimnicas

Rehabilitacijas klinika

Rigas Austrumu kliniska
universitates slimnica
Hipokrata iela 2

Riga, LV-14079
www.aslimnica.lv

tel. 67042950



