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Delovna terapija po mozganski kapi
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Spesno vrnitev
anje Zivljenje

" Mozganska kap je stanje, ki vsako leto prizadene zelo visoko stevilo ljudi. Ne glede na

to, koliko je star clovek, ki jo utrpi, so posledice enako hude. Priblizno tretjina ljudi po

moZganski kapi zaradi njenih posledic umre, tisti, ki prezivijo, pa utrpijo razlicno tezke

posledice, ki so lahko prisotne vse Zivljenje. Po mozganski kapi je potrebno zdravljénje

z zdravili, za ¢im uspesnejso vrnitev v vsakdanje Zivljenje pa vsak bolnik potrebuje tudi

obravnavo multidisciplinarne ekipe, ki jo poleg fizioterapevtov, psihologa in logopeda
sestavljajo tudi delovni terapevti.

Pise: Maja Juznic Sotlar

Delovna terapija je zelo pomem-
ben del celostne obravnave bol-
nikov po moZganski kapi, ki, kot
pojasnjuje delovna terapevtka
Sanja Susteri¢, prispeva k izbolj-
anju njihovega funkcionalnega
stanja in s tem tudi k boljsemu
vklju¢evanju v okolje. "Z delovno
terapijo za¢nemo takoj oziroma
ie v zgodniji fazi medicinske re-
habilitacije. Zgodnja obravnava, ki
vklju¢uje tudi delovnega terapev-
ta, je pomemben del zdravljenja,
ki sovpada s ¢asom najhitrejsega nevrolodkega in funkcijskega
okrevanja, zato odlocilno vpliva na kon¢ni izid rehabilitacije.”

Vedinoma v ustanovah

V Sloveniji delovni terapevti delujejo preteino v. ustanovah, torej
v bolnidnicah, rehabilitacijskih centrih in domovih za starejse
obcane. Uspehi, ki jih dosegajo, so nadvse pomembni in veliki,
zelo visoka pa je tudi pojavnost mozganske kapi. Tako pravza-
prav preseneta, da je nevroloska rehabilitacija 3e vedno dokaj
zapostavljena, pove sogovornica. To je zlasti tezko sprejeti, ce
vemo, da bolniki, ki so Ze med zgodnjo medicinsko rehabilitacijo
deleini usklajene multidisciplinarne obravnave, dosegajo boljso
kon¢no funkcionalnost. "Poleg tega je dostopnost rehabilitacije
zelo neenakomerno porazdeljena. Po odpustu v domace okolje
bi moral vsakega bolnika na domu obiskati delovni terapevt,
vendar je tovrstna praksa v Sloveniji Zal $e v povojih, medtem
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ko v tujini delovni terapevti delujejo predvsem v domacem,
realnem okolju. Pogosto se srecujem s preplasenimi svojci, ki ne
vedo, kako naj skrbijo za bolnika. Terapevtsko podporo potrebu-
jejo bolniki in svojci, saj moramo vse nauciti, kako naj znanje in
spretnosti, ki se jih je bolnik nautil v ustanovi, prenesejo v do-
mace okolje. Sistematizacijo delovnih mest delovnega terapevta
bi bilo treba urediti tako, da bi bili dostopni prek zavarovalnice
tudi v osnovnem zdravstvenem varstvu, s ¢imer bi lahko delovali
tudi v bolnikovem domacem okolju," razlaga Sanja Susteric.

(im vegja samostojnost

Pri celostni obravnavi, ki jo izvaja multidisciplinarna ekipa, je
osnovna in glavna naloga delovnih terapevtov v tem, da bolnika
po moZganski kapi usposobijo za ¢im vecjo samostojnost pri iz-
vajanju osnovnih in Sirsih vsakodnevnih dejavnosti ter s trem za
intenzivnej3e sodelovanje v oZjem in 3irsem druzbenem okolju,
pove Sanja Susteri. Kot pojasnjuje, delovno terapijo vkljucujejo
v rehabilitacijo bolnikov glede na to, kako obseina je bila kap,
koliksen del moZganov je prizadet in kako izrazite so funkcional-
ne posledice.

"V zgodnjem obdobju rehabilitacije je nadvse pomembno, da
vzpostavimo taksne razmere, da so bolniki ves dan v pravilnih
terapevtskih polozajih (leZe, sede, med izvajanjem dejavnosti).
Delovni terapevt mora bolnika oceniti ter skupaj z njim dolociti
potek in cilje obravnave ter natin, kako bosta izvajala terapijo.
Delovni terapevt tudi svetuje pripomocke, s pomogjo katerih bo
bolnik varno deloval in Zivel v domacem okolju, denimo sedez
za tus kabino ali kopalno kad, invalidski vozicek, hoduljo ...

Poleg tega med pomembne naloge delovnega terapevta spada -



tudi svetovanje in poutevanje svojcev," pojasnjuje Sanja Sute-
ri¢ in doda, da so kljucni cilji delovne terapije izboljsati samo-
stojnost pri dnevnih dejavnostih in s tem tudi izbolj3ati kakovost
bolnikovega Zivljenja. Vsakega bolnika obravnavajo celostno ter
pri tem upostevajo njegove Zelje, vrednote, okolje, ozadje in
pricakovanja.

Laceti z osnovami

Na zacetku rehabilitacije se delovni terapevt osredotoci na
osnovne dnevne dejavnosti, ki so za samostojnost najpomemb-
nejse. Govorimo seveda o samostojnem prehranjevanju, oblace-
nju in izvajanju osebne higiene. "Ce ima bolnik v-prizadeti roki
vsaj nekaj moci, jo vkljucujemo v vse dejavnosti, ¢e pa je roka

popolnoma nemocna, zatnemo z ucenjem enorocnih opravil.
Izvajanje osnovnih dnevnih opravil lahko precej olajsamo Ze

z nekaterimi preprostimi prilagoditvami. To nam uspe, ¢e bol-
niku priskrbimo ustrezna oblacila, pomembno je tudi pravilno
zaporedje oblacenja in slatenja. Ce je potrebno, uporabimo
pripomocke, denimo za obuvanje nogavic, zapenjanje gumbov
..." razlaga sogovornica in doda, da sirSe dnevne dejavnosti
zahtevajo vkljucevanje v 3irse fizi¢no in socialno okolje, obsega
pa gospodinjska opravila, nakupovanje, sporazumevanje ...

Kot 3e pove Sanja Susteri¢, delo delovnih terapevtov pomembno
prispeva k zmanjsevanju prizadetosti in vzpostavljanju ¢im vedje
samostojnosti in neodvisnosti po preboleli moZganski kapi.

o
L
Q
=
E
@
~
3
-

rEVIIA 24 zDravo zivisenee  VIVA | 85




