POLOHA NA BOKU OCHRNUTE STRANY (obr. 2)

Postel: ® Upin& rovnd

Hlava: @ Pohodiné stabilizovana

Trup: @ Mirné zaklonén a stabilizovan
podioZzenym polstafem v hrudni
a bederni oblasti

Rameno ochrnuté strany:

® Smérovano dopfedu a vytoceno zevné

Ochrnutd horni koncéetina:

® Ohnuta do 90° v ramennim kloubu

® /cela podlozena na stolku pfistaveném k IGzku

® V lokti natazena a dlan obrécena smérem vzhuru

Ochrnuté dolini koncetina:

® V kyCelnim kloubu natazena

® V koleni mirné pokréena

Nepostizena horni koncetina:

® LeZi na téle nebo je podeprfena polstarem

Nepostizend doini konéetina:

® Mirné ohnuta v kyCelnim a kolennim kloubu

POLOHA NA ZADECH (obr 3)

Postel: ® Upiné rovnd

Hlava: @ Na polstafi, nepredklonénd

@ Obé ramena stabilizovana polstairem
Ochrnut@ horni konéetina:

@ UloZzena na pol§tafi mirné upazena

@ V lokti a zapésti natazena

@ Prsty natazeny

Ky&el ochrnuté strany:

® NataZen a stabilizovan polstarem

® Ochrnutd paze spociva na stejném polstafi

(obr. 3)




POLOHA NA BOKU NEPOSTIZENE STRANY (obr. 4)

Postel: ® UpIné rovna
Hlava: @ Pohodiné stabilizovand
a v rovné linii s frupem
Trup: @ Mirné naklonén dopredu
Rameno ochrnuté horni konéetiny:
® \Vyrazneé vysunuté dopredu
Ochrnuté horni konéetina:
® PoloZzena na pol§tari predpazena
do uhlu cca 100°
Ochrnuté dolni koncetina:
® V kyCli a kolené mirné ohnutd, holen
a chodidlo stabilizovany polstarem
Nepostizend horni koncetina:
® V poloze, kterd vyhovuje pacientovi
Nepostizend dolni konéetina:
® KyCel a koleno natazeny

ODSUNUTI PACIENTA V POSTEL! (obr. 5)

Postel: ® Uplné rovnd
Pacient: @ LeZi naznak s pokréenymi koleny a s patami blizko hyzdi
Pomoc terapeuta: ® Kolena stlacuje k patém. Druhou rukou
pomdahd zvedat panev a presunout
ji ssmérem do strany
® Potom se pomoci polstare pfesunou
ramena do roviny s félem




PREVRACENI NA NEPOSTIZENY BOK

Pasivni: (obr. 6)

® Koleno ochrnuté dolini koné&etiny je pokréeno

® Pacientovy diané jsou spojeny

® Pii pfevraceni pomdhdme soucasné za rameno a bok

® Potom je tfeba pacienta opét spravné ulo?it (viz obr. 2 a 4)

Akfivni: (obr. 7)

® Pacientovy diané jsou spojeny (viz defail)

® Pohyt?u napomdahdme pridrZovanim ochrnuté dolni kon&etiny
za hyzdi a vnéjsi stranu chodidia




PREVRACENI OCHRNUTE STRANY TELA NA BOK (obr. 8)

Alkctivni:

Pomaha se
® Piidrzovanim ramene a kolene ochrnuté strany
® Nepostizené koleno a rameno pretaci pacient sam

SEZENI V POSTELI (obr. 9

Postel: @ Celo postele co nejvice vzpfimeno
® PolitaF v bedermni oblast
Hliava: @ Nepodepfend, volné pohybliva
Trup: @ Vzpiimeny
Ky&le: @ V 90° ohnuti, véha rozdélena na obe hyZzdé
Paze: @ Predpazeny. lokty spocCivaiji :
na stolec¢ku (event. jsou
podepreny polstafem)




ZMENA POLOHY Z LEHU DO SEDU (obr. 10)
Pasivni:
@ Pacienta pfevracime pres bok ochrnuté strany, kolena jsou

pritom pokréena
® Pacient se zdravou rukou opird o okraj postele

(obr. 10) g b

Aktivni: (obr. 11)

® Pacient leZi na boku ochrnuté strany

® Zdravou rukou se opira o okraj postele

® Terapeut usmérmiuje pohyb podpiranim kycle
zdravé strany a vedenim ramene
zdravé strany smérem k nohdm lUzka




CHUZE VSEDE

Pasivni: (obr, 12)

@ Pacient sedi na ltzku, nohy jsou spustény z IUzka,
vdaha pacienta je pfendsena z jedné hyzdé
na druhou a tak je dosazeno pohybu
vpred po hyzdich pacienta

@ /dravou rukou dri pacient ochrnutou horni
konCetinu pfedpaZzenou

® Pomoci zdravé HK vysunuje pacient vpred
stfidavé rameno zdravé a postizené
strany, koordinované s pohyby hyzdi

(obr. 12)

Aktivni: (obr. 13)

® Pacient pokracuje v koordinovaném pfendieni
vahy a stfidavém vysunovani ramen
pomoci zdravé horni koncetiny
jako na prfedchozim obrazku

e

(obr. 13)



PRESUN Z LUZKA DO KOLECKOVE ZIDLE A ZPET

Aktivni - s pomoci: (obr. 14)

® Predklon usnadnime pfistavenim Zidle, o kterou se pacient mize pii stani
opirat sepnutyma rukama

® Je duleziteé, aby paty pacienta byly na zemi a kolena nad chodidly

® Pacient se pfedkloni a se sepnutyma rukama
se opfe o zidli

® Nadzdvihne se a vahu pfenese dopfedu
tak, Ze je hlava naklonéna pfed chodidly

® Premisti se na postel nebo na zidli

® Terapeut drZi pacienta za boky
a napomaha plynulému premisténi

Podobné Ize provést i pasivni pfesun:

® Terapeut stoji na druhé strané, predkioni
se nad pacienta, pfidrzuje jej mezi svymi
lokty a rukama jej zvedd za hyzdé,
Jednou nohou chrani pacienta
pfed uklouznutim

Aktivni: (obr. 15)

@ Bez pomoci Zidle
® Ujistéte se, Ze je pacient ve stabilni poloze
® Obé horni kon&etiny pfedpazeny

® Predklon

@ Pienést vahu dopfedu a nadzdvinnout se
® OtAacet smérem k zidli

® Pohyb je piitom fizen rameny



PRESUN BEZ CIZI POMOCI (obr. 16)

@ Predkionit se télem dopfedu a pfedpazit obé horni konéetiny
® Nadzvednout hyZzdé a postavit se
® Presunout se na Zidli nebo na postel pres ochrnutou polovinu téla

(obr. 16)

SEZENI U STOLU V KOLECKOVE ZIDLI (obr. 17 a 18)

® Pol3tdar v bederni oblasti

® Horni konCetiny pfedpaZeny, lokty opfeny o stll,
venujte pozornost spravné poloze rukou

® Chodidla na podlaze nebo na podnoice

(obr. 17)




OSOBNI HYGIENA: (obr. 9)

PACIENT:

TERAPEUT:

POZNAMKA:

OBLEKANI
PACIENT:

TERAPEUT:

POZNAMKA:

@ Stoji pred umyvadlem nebo stolem

® Pirendsi vahu na ochrnutou
dolni kon&etinu

® Umyva se

® Podpirdnim boku pomahd
pacientovi pii pfendaseni vahy
na ochrnutou dolni koncetinu.
Svymi chodidly fixuje chodidlo
ochrnuté DK pacienta

® Jestlize se béhem myti porusi
rovnovaha pacientaq, je vhodné
myti pferusit a upravit rovnovahu

KALHOT: (obr. 10)

® Sedi na zidli nebo na stolicce.

® Dolni konceftiny jsou zkfizeny (viz obr. 72‘_:_

® Zdravou rukou navlékne 3
nohavici na ochrnutou DK

® Presune postizenou DK
na podiahu (koleno
je nad patou)

@ Navlékne nohavici na zdravou DK

® Béhem prvé faze vede
pacienfovu ruku

® Dbd na to, aby tézisté prochdzelo
patou ochrnuté nohy

@ PiidrZzuje ochrnutou dolni koncefinu
pfi druhé fézi oblékani (obr. 10a)

@ Pii natahovani kalhot musi byt pacient
dobfe vybalancovan

® Aby kalhoty nesklouzly a daly se zapnout, muzZe se pacient
opirat bokem ochrnuté strany o stul nebo o umyvadio,
event, se mUZe pridrzovat ochrnutou rukou (obr. 10b)

(obr. 10) t——



VSTAVANI ZE SEDU (obr. 19)

® Pfed pacienta pfistavime stolicku
® Obé pfedpaZené horni konéetiny pacienta se opfou o stolicku
® Pacient pfedkioni frup a hlavu pred nohy a nadzdvihne hyzdé
Pomoc terapeuta:

® Stoji na ochrnuté strané

® Jedna ruka piidrzuje bok na postizené strané
@ Druha ruka pfidrzuje koleno

na ochrnuté strané

CHUZE (obr.20a21)

® Terapeut stoji pfed pacientem

® Ochrnutd horni koncetina spociva
na terapeutoveé rameni

® Terapeut vioZi svou ruku pod rameno
ochrnuté strany a pfidrzuje ochrnutou
horni koncetinu pacienta

® Pridrzenim pdnve pacienta druhou
rukou pomahda prendset vahu

@ Terapeut stoji na ochrnuté strané
pacienta a rukou podpird pacientovo
rameno a ruku




REEDUKACE BEZNYCH ZIVOTNICH UKONU

ZASADY NACVIKU:
® Privodce taktiiné-kinestetickou I€&bou (F. Affolter)

Nékteré ZAKLADNI principy:

L

SN Do B

O 0

Problémy se fesi spolecné s pacientem

Pacientovi se predkladaji ucelné ukoly

Terapeut drzi ve svych dlanich pacientovy ruce az po konedéky prstd
a stejnomérné je tiskne. Piitom se nedotykd Zzadnych predmétu
Terapeut musi mit vypracovan jasny lé€ebny plan

Pacient se svyma rukama stdle dotyka pracovni plochy

Pii praci s pacientem pouziva terapeut obé ruce

Terapeut vede celé télo pacienta

Nejdfive se pacient dotkne pfedmétu a feprve potom mu terapeut
pomuze (spastickou) rukou pfedmet uchopit

Terapeut béhem vedeni pohybu s pacientem miuvi

. Terapeut stabilizuje jednu polovinu téla a teprve potom pohybuje rukou



VYBER OBLECENI A TOALETNICH POTREB (obr. 1)

PACIENT: ® \Vybira potffebné osaceni
® Je nutno dbdt na spravné preneseni
vahy na ochrnutou dolni konéetinu
TERAPEUT: @ Stoji na pacientové ochrnuté strané
® Pomdahd mu pohybovat [
postizenou horni koncetinou :
® Kontroluje jeho rovnovahu
POZNAMKA: @ Terapeut pipravuje pro pacienta
takovy program ndacviku, ktery je
schopen sledovat a provadét

SVLEKANI (obr. 2)
PACIENT: e Udrzuje rovnovahu vsedée
® Ochrnutd horni koncetina je svesenda L g
mezi koleny, aby se piedesio spasticité s
® /dravou rukou si pretahne A .
odév pfes hlavu >

@ \Vytdhne zdravou HK z rukavu, 7~ f
ktery je fixovan mezi ochrnutou
pazi a kolenem ,
® Zdravou rukou stéhne rukav ! N
i z postizené HK S
TERAPEUT: @ Kontroluje s 3 ~
- udrZzovani rovnovahy vsedé &
- protazeni ramene na postizené
strané ! \ \
- spravnou polohu ochrnuté HK \

o

(obr. 2)



OVLADANI VODOVODNICH KOHOUTKU (obr 3)

PACIENT: @ Sedina obycejné Zidli nebo na stoliéce
® Zazatkuje vylevku
® Otaci kohoutkem
@ Zdravou rukou kontroluje teplotu vody
TERAPEUT: ® Vede obé ruce

(obr. 3)

UMYVANI ZDRAVOU RUKOU (obr. 4) - obliceje, ochrnuté HK, téla

PACIENT: @ Udrzuje stabilitu vsede
® Ochrnuté predlokti a ruku viozi do umyvadia
® Omyva se

TERAPEUT: @ Kontroluje udrzovani rovnovahy vsedé

POZNAMKA: @ UdrZovani spravného sedu:

- félo je v mirném predkionu
- rameno na ochrnuté strané
je protazené
® Prizpusobenim vysky stoliCky
je nutno pfedejit:
- ZapaZeni ramene,
jestlize je HK spasticka
- subluxaci ramene,
jestlize je HK hypotonicka




NAVLEKANI ZINKY NA NEPOSTIZENOU RUKU (obr. 5)

PACIENT: ® Navléka si Zinku na nepostizenou ruku
TERAP?UT: ® Vede ochrnutou ruku, aby pomadhala rozevirat Zinku
POZNAMKA: @ Dbejte, aby postizend paZe byla stdle v uvolnéné poloze

OMYVANI ZDRAVE HORNI KONCETINY OCHRNUTOU RUKOU
(obr. 6)

PACIENT: @ Zdravou rukou si naviékne zinku na ochrnutou ruku
® Zdravou paZi opre pred sebou
o umyvadio nebo myci sfolek
TERAPEUT: ® Vede ochrnutou HK pii pomalém
omyvani zdravé HK
® Podpird loket postizené HK
® Dba na to, aby bylo
rameno postizené HK
smérovano dopredu
® Pfi naviékani zinky
je ochrnutd HK svéiena
mezi pacientovymi koleny
® Aby se mohl pacient
PO umyti sém osusit,
omotd se mu rucnik
na ochrnutou ruku A (obr. 6)




UMYVANI NOHOU (obr 7 a 8)

PACIENT: ® Sedi vedle umyvadla
® Nejdrive posune zdravou dolni koncetinu do stfedni pozice
@® Sepnutyma rukama obejme koleno ochrnuté DK
® Prehodi ochrnutou
DK pres zdravou
® Umyva se ochrnutou HK (obr, 7)
TERAPEUT: @ Pomdhd pacientovi
premistit zdravou DK
® Pomaha spravné polohovat
ochrnutou HK
® Vede postizenou HK pfi myti
(obr. 7a)
POZNAMKA: @ Pii kiizeni a umyvani DK by
mélo fézisté prochdazet patoy
ochrnuté nohy (obr, 8) k(

(obr. /)

(obr. 7a)

PACIENT: @ Ochrnutou dolni koncetinu

si umyva obéma rukama (obr. 8)
TERAPEUT: @ Zgjistuje rovnovahu sedu a dbd na to,

aby byly obé paty pacienta na zemi
POZNAMKA: @ Je mozZné pouzit podlozku pod nohy pacienta

(obr. 8)



(obr. 10a)

= (obr, 10b)

OBLEKANI TRIKA: (obr.11)

PACIENT:

TERAPEUT:

POZNAMKA: @ Pii pietahovani trika pfes hlavu

@ PoloZi fricko na koleno zdravé DK se znackou u krku smérem
nahoru a s limcem na vzddlengjsi strane

® Ochrnutd ruka je v inhibi¢ni poloze
svésend mezi koleny

@® /dravou rukou si pacient pretadhne
tricko pres ruku a loket ochrnuté
horni koncetiny

® Pomoci zdrave ruky previékne
friko pres hlavu

® Vede ochrnutou ruku do rukavu

® Pomdahd zdravé ruce naviéknout
rukav na ochrnutou ruku

je télo mirné pfedklonéno, potom
se pacient posadi rovné a srovna triko

(cbr.11)



OBLEKANI KOSILE: (obr.12)

PACIENT:. e \Vychozi pozice je stejna jako na obr. 11
® Polozi kosili vnitfni stranou nahoru na koleno
ochrnuté nohy, limcem ddl od pacientova téla
® Ochrnuta HK svéSena v uvolnéné poloze <~
mezi koleny e
® Rukav pro ochrnutou HK visi
mezi nohama
® Zdrava ruka navilékne rukav
na ochrnutou HK az do
vyse ramene
® Zdravou rukou uchopi zadni
Cast kodile a naviékne
si druhy rukév
TERAPEUT: ® Pomahd naviéknout
ruk@v na ochrnutou HK

OBOUVANI (obr. 13 a 14)

PACIENT: @ Vychozi pozice (viz obr. 7)
® Obouvani ponozek: Ukazovackem, palcem a prostrednickem
nepostizené ruky rozevird a naviékéa ponozku (obr. 13)
® Obouvani bot: Bota se v prvé fazi naviékne na prsty nohy
® S takto lehce naviedenou botou postavi nohu na zem
@ Vtlaci patu do boty, piitom stlaCuje koleno ochrnuté nohy rukou
TERAPEUT: @ V pfipadé nutnosti opravuje nazuti boty v prvé fazi
® Ve druhé fazi obouvani tlaci koleno postizené dolini kon&etiny
k zemi (obr. 14)

(obr.13)

(obr. 14)




CISTENI ZUBU, CESANI, HOLENI ATD. (obr. 15)

PACIENT: @ UdrZzuje rovnovdahu stoje
TERAPEUT: e Zgjistfuje rovnovdahu a v pfipadé
nutnosti opravuje pacientayv
postoj
® Pomdaha vést ochrnutou ruku,
je-li tteba
POZNAMKA: @ V kratkych prestévkach
se koriguje rovnovaha stoje

PROSTIRANI (obr. 1)

POZNAMKA:
® Dobfe uspofddany a jednodude prostieny stolek zlepsuje
prehlednost a tim i pacientovy moznosti

® Jakmile je to moiné, pouZivejte bé&iné pfedmety ﬁ??ﬁ?' “
(napf. sklenice se zavareninou, maslo atd.) o
® Podnosy apod. jsou zbyteCné s
® UZiteéné jsou neklouzavé podlozky ‘: ¢
_ !
= 2 . s
G‘Tj J"“"'-a-.

(obr.16)



JIDLO (obr 170 18)

PACIENT: @ Sedi u stolku ve sprévné poloze
® Ochrnuta paze je pfedpazena a opfena o stdil
TERAPEUT: @ VVede pacienta pri jidle (viz zakladni pravidia nacviku)

e (obr. 18)

POLYKANI (obr. 19)

@ Pacient by mél byt upozornén na nepfijemné
obtize, které se casto pfi kousani a polykani
vyskytuji

® Pomdahdme mu zviadat tyto problémy

(obr.19)
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