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Ajanlas az SZGYF tart6s bentlakast biztosito, ezen beliil demens ellatast végzo
intézményei szamara a demenciaval kiizd6 ellatottakat koriilvevd specialis
kérnyezetre, foglalkoztatasra, illetve a fizikai gondozas néhany teriiletére
vonatkozdan

1. Személykézpontu fizikai kornyezet

A kornyezet hatdssal van a demencidval kiizdé elldtottakra, mely lehet onallésagot
tamogato, vagy éppen azt korlatozod kialakitast. A demens elltéssal foglalkozé
intézményeknek torekedniiik kell a biztonsagos, illetve az optimalisan inger-gazdag
kornyezet kialakitasdra. Demens részlegrél akkor beszélink, ha a demencia
korképpel rendelkezSk elhelyezése ©nallé gondozasi részlegen torténik. Az
alabbiakban pontokba szedve mutatjuk be a demens-részlegeken alacsony
koltségvetéssel ~megvaldsithato, biztonsagos, ,demencia barat” kornyezet

kialakitasanak lehetséges mddjait.

1.1. A ,demencia barat” kbrnyezet ismérvei:

J lehet6ség szerint a demens-részleg foldszinten valé elhelyezése
. tagas kozosségi terek

. teljes akadalymentes kornyezet

J vilagitds, minél tobb természetes fény a helyiségekben

. élénk, , otthonélményt” tamogato baratsagos szinek

J eligazodast segit6 egyszeri jelek kihelyezése

o ajtok, ablakok, mint veszélyforrasokrdl valo figyelemelterelés
° zajok kiszlrése

° munka,- k6zosségi terek,- és lakotér szétvalasztasa

. biztonsagos sétakert kialakitasa




° kert, mint tevékenykedés, elvonulas helye az enyhe,- és kozépsulyos

szakaszban
J lakdszobak — berendezés, folyosok
° biztonsagos talaj, lépcsd, zarak, tvegek, flitétest

Felhivjuk a figyelmet, hogy a jol kialakitott fizikai kérnyezet — természetesen
figyelembe véve az épiilet adottsagait — nemcsak a demenciaval kiizd§ ellatottak
napi életét, de a réluk gondoskodokét is segiti. Fiiggetleniil az épfilet adottsagaitol,
4talakithatosagatol a biztonsag és a pozitiv hatds alapkovetelmény a demens

gondozasban.

Kozosségi terek
Célszeri az adott kozosségi tér bejératdnal a funkcidjara utald szineket, vagy

egyszer(i piktogramokat alkalmazni. A tagas tér egyben lehetvé teszi a bolyongo
demenciaval kiizdé ellatottnak a biztonsagos sétdlgatast. A biztonsag érdekében

tigyelni sziikséges az alabbiakra:

> lehet8ség szerint az intézmény legtagasabb helyisége legyen a
kozosségi tér

> a berendezési targyak legyenek stabilak

» az asztalok élei lehet6ség szerint legyenek lekerekitve, vagy

helyezziink el rajtuk élvédot

a székek, amennyiben mod van r4, legyenek karfasak

a helyiségben elhelyezett névények egyike se legyen mérgez6 hatasta
torékeny, balesetveszélyes targyak nélkiilozése a helyiségben
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a kiilonbozé tevékenységeknek helyt add helyiségekben csak az
adott foglalkozas/tevékenység folyjon. Amennyiben az intézmény belsd
struktrdja, nagysaga nem engedi meg, hogy egycéli helyiségekben
torténjenek a tevékenységek, a tobbeélt helyiségekben megoldas lehet, hogy
az ellatottakat piktogramokkal, jelékkel segitjiikk, hogy melyik tevékenység
zajlik, vagy maésképp rendezziik el a székeket kiilonb6z6 tevékenységek

soran.

A kozosségi tér lehet6leg olyan intézményi helyiség legyen, amely kénnyen
megkozelithetd, vilagos (lehet6leg természetes fény), a demenciaval kiizdé ellatott

szamara vonzé (otthonos érzést keltd), hivogato, korbejarhaté és akadalymentes.

Biztonsagos talaj, 1épcs6, zarak, iivegek, futdtest

:




A demencia egyik tiinete lehet az agitacié, mely egyik megnyilvanulasi formaja a
sztintelen fel-ald jarkalds, toporgas. Ennek tudatéban biztonsigi szempontbdl az
alabbiakra kell figyelni mind folyoso, mind a lakétér, illetve a kiilonboz6 funkcidji

helyiségekben.

> tud-e az ellatott szabadon mozogni a helyiségben? Ha valami
akadalyozza 6t a szabad mozgasban (pl. kiiszob) azt lehetdség
szerint tavolitsuk el

> csuszasmentes-e a helyiség?

> lathatéak-e a kozlekedési tutvonal szélei?->ha nem, ontapado,
szines, lehetdleg fényvisszaverd csikok alkalmazésa segithet

> vannak-e szényegek a helyiségekben? ha igen, vagy tavolitsuk el —
elesés veszélye-, vagy kétoldalu ragasztoszalaggal rogzitsiik

> ellendrizziik, hogy a zsindrok nincsenek-e titban

> megfelel6-e a megvilagitas a kozlekedéshez?

Lépcso: fokozott eleséses kockazatot jelent kozlekedésnél.

> lehet6ség szerint a 1épcsék mindkét oldalan Dbiztositsuk a
kapaszkodokat, korlatokat

> csuszasmentes burkolatok hasznélata a 1épcs6kén

> kontraszt csikok elhelyezése a lépcséfokok gerincére/tetejére/ széleire

Zarak, livegek, flitGtest:
> fokozottan figyeljlink, hogy a zarakban ne maradjon kulcs (beliilrél
valo bezaras lehetGségének kikeriilése)
> ablakokra szines dekoraciok alkalmazdsa (6ntapadé szines
matricak—>csokkentik az esélyét, hogy beleiisson/betodrje az iiveget)
> amennyiben a radiatortestek balesetveszélyt jelenthetnek az ellatott
szamara, alkalmazhatunk védéracsot, tehetiink elé kisebb asztalt,

vagy fotelt
Folyosdk: a hosszt folyosok és egyforma ajték dsszezavarhatjak a demenciaval é16
ellatottat és el6fordul, hogy nem talal vissza a szobéjaba. Erdemes a hosszt folyosot

~megtorni” képekkel, viragokkal, faliéraval.

Lakoszobak - berendezés




elsédleges szempont, hogy akadalymentes legyen

a lakoszoba legyen haloszoba, tehat funkcidjat tekintve alvasra,
pihenésre szolgaljon. Az étkezések az étkezében torténjenek,
természetesen figyelemmel a demenciaval kiizd6 ellatott egészségi
allapotara.

megfeleléen megvilagitott lakotér (plafonon, illetve az agy végénél,
jol rogzitve)

berendezése ne legyen zsufolt (ruhdsszekrény, éjjeli szekrény, agy,
amennyiben elfér, karosszék és kis kerek asztal). Torekedjiink az
,otthonélmény” nytjtasara berendezést illet6en is

konnyen tisztithato feliiletek

Nagyon fontosak a szinek. Fehér helyett ajanljuk az élénk szines
falfeliileteket, egyrészt az otthonossag érzetét erésitendd, masrészt a
térbeli dezorientacidt segitik, tehat segit az eligazoddsban (ajto,
szekrény, stb.). El6fordul a demenciaval kiizd6knél, hogy nem
érzékelik a kontrasztokat, a szinek kozott pedig kevésbé tudnak
killonbséget tenni. Ez normal 6regedés soran is tapasztalhato, a szem
hanyatldséval a szemfehérje megsargul, fennall a sziirke/zold halyog
kialakulasa, mely bizonyos szinek megkiilonboztetését megneheziti.
Szinek a vizes blokkokban: ha lehet6ség van ra, a wc csésze és a
mosdok kontrasztos szinmegvalasztasa (térjen el a tobbi burkolat
szinétél), fal és a padld szinének kiilonbozdsége (mozgasbiztonsag-
térhatarok).

Kiemeljiik, hogy a szinek hasznalataval segithetjiik az ellatottat a
térbeli tajékozoédasban. Adott funkcidji hely adott szinnel, a
kiilonbozé  funkciéji  helyek  differencidlasa  szinekkel>
szinpszicholégiai tényez8k figyelembevétele — kiilonbozd érzelmi,
hangulati hatasok elérése:

z6ld-nyugtaté hatdst, enyhiti a depresszi6 és a szorongas tiineteit;
kék-béke, nyugalom—>a kéket és a zoldet nem ajanlatos egy
helyiségben alkalmazni, mert ezt a két szint a szem hanyatlasa miatt
nem igazan tudjak megkiilonboztetni;

sarga- vidamsag, stimuldlja az idegrendszert és a mentalis
folyamatokat, 6sztonzi a kommunikaciot;

lila- lenyugtatja az idegeket és az elmét, kreativitasra OsztOnoz;

narancssarga- stimuldlja az aktivitast, elosegiti a szocializaciot;




> Sotét (pl. fekete) padlészin alkalmazasa a liftek és kijaratok elStt
(elkoborlas megakadélyozdsa—>a demenciaval kiizd6k nem lépnek ra

a sotét szinekre a térérzékelés zavara miatt — mélynek érzékelik)

> Az agynal lényeges: amennyiben lehetséges ne legyen alacsony (a
nehéz felkelés-lefekvés miatt). Fontos, hogy amikor az ellatott iil az
agyon, laba leérjen a talajra.

> Alzheimer betegeknél jellemzs az ébredés-alvas ciklusanak zavara.
Felébredhet az éjszaka kodzepén és azt hiheti, mar reggel van.
Erdemes a lakdszobajukban elhelyezni nagy szamokkal rendelkez§
digitalis 6rat, ez segitheti az idébeli orientacidban.

Vilagitas
A demencia egyik tiinete a térbeli tajékozodds zavara. Az ellatott eltévedhet az
intézményben, ami megfelel6 infokommunikacids segitségnytjtas  nélkiil
szorongashoz, agitacidhoz, stilyosabb esetben agresszidhoz vezethet. A megfelels
vilagitassal csokkentheté a térbeli orientdcié zavara, valamint a j6 megvilagitas
csokkenti az elesés kockazatat, illetve segit felismerni a helyiségeket, a szobaban 1év6
targyakat.
A vilagitasnal az alabbiakra érdemes figyelni:
> a lehet6ségekhez képest maximalis vilagitas a
lépcsdknél>ebédldben, foglalkoztatd helyiségekben, kdzosségi
térben tobb fényre van sziikség, mint a folyosdkon, de fontos, hogy a
vakito fényt kertilni kell.
> ablakokon célszertibb a fiiggonyok, attetszd sotétit6k alkalmazasa, a
szoba szinével Osszhangban, keriilve a nagy mintdkat. > A direkt

vakité fény sziirése fontos.

> éjszakai jelz6fények hasznalata

> mozgasérzékel lJampak hasznélata

> a bejarati ajtokat félarnyékban hagyni, igy a kéborld ellatott szamara
nem lesz felt(ind

> amely helyiségben kevés a természetes fény, ott az alapvildgitas
szintjét meg kell novelni

> keriilni kell az er8s arnyékhatast, illetve visszatitkroz6dést (tényes

lindleum, falburkolat, butorok—>indirekt vakito fény), melyek az
ellatottban szorongast, nyugtalansagot, zavartsagot idézhetnek eld.
Az alapvilagitas mellett ajanlott kilonbozé kiegészitd vilagitas

alkalmazasa (lampak, deritéfény, irdnyjelzé fények, stb.)
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> egyes  helyiségek  funkciondlis = megvilagitasa->differencialt

megyvilagitas

Textarak alkalmazasa

A demenciaval kiizdknél kiilonds jelentSséggel bir a tobb érzékszervi csatornan
keresztiil megvalésulé stimuldcié. A lagy, meleg, szines textiliak alkalmazasa a
lakéterekben és a kozosségi helyiségekben kedvezd hatassal vannak az ellatottakra.
Figyelni kell arra, hogy az er8s mintazatok zavardak, dezorientaciot valthatnak ki (pl.
erSs, bonyolult mintdzat tapétak, fiiggonyok, sotétitdk).

Kert
A kert a demencidval kiizd6knek a szabadsagot, a lehetdséget kiilonb6z6
tevékenységekre, inger-stimulacids terepet, illetve terapias hatasu szabad teret
jelenti. Lényeges terillet az intézményi gondozast végzOk szamara is, hiszen
agitaltség, szorongds, nyugtalansag eléforduldsa esetén a kertben valo séta
legtobbszor nyugtatd és figyelemeltereld hatésq, illetve a szabadban val6 tartozkodas
egyben életmindség javito hatassal is bir.
> A részleg biztonsagi kertjét koridvevs kerités elStti részt, és
keritéskaput ajanlott akér sovénnyel betiltetni, vagy futénovénnyel
befuttatni, igy nem kelt bezartsag érzetet az ellatottban, illetve nem
készteti arra, hogy ki kell jutnia a bezartsagbol.
> A biztonsagos sétakert lényege, hogy az ellatott séta kozben mindig
visszajut a kiindulasi ponthoz (fokozott mozgaskésztetés levezetése).
Amennyiben lehetséges a sétaut mellett célszer(i elhelyezni padokat
arnyékos helyeken, valamint a sétatit melletti részeken kiilonb6z06
novények (nem mérgezd) iiltetése.
> A néx}ényekb()'l (viragok, fliszerndvények) arado illatok emlekeket
ébreszthetnek az ellatottban (érzékszervi stimulacio), az igy felszinre
hozott emlékek alkalmasak séta kozben visszaemlékezd
kommunikdci6 folytatasdra. A kertészkedés a demencia enyhe,- €s
kozépstlyos szakaszaban kivalo terapias eszkdz. Ezért ajanlott
szabadon hagyni agyasokat, melyekbe az ellatottak oOnalldan
(feliigyelet mellett) novényeket {iltethetnek.
> Nem igényel nagy anyagi raforditast, raadasul konnyen kivitelezhet6
olyan sétaut-szakasz kialakitasa, amelynek szakaszonként valtozik a
talaj- Osszetétele (tehat egy kisebb szakaszon pl. homokos, majd




aprokavicsos, majd fiives, stb., stb.). Kivalo ingerstimulalo, és a

fokozott mozgaskésztetés levezetésére alkalmas.

2. Foglalkoztat6 programok szerepe a demenciaval kiizd§ ellatottak szamara

A demenciaval kiizdd ellatottak jellemzden a betegség kozépstlyos szakaszaban
keriilnek intézményi gondozasba. A kozépsulyos szakaszban egyre tobb zavar tAmad
a demenciaval kiizd6 személy mindennapi tevékenységeiben. Az érzékszervek altal
befogadott informaciok feldolgozasa romlik, az idébeli és térbeli orientaciézavar
hangstlyosabba valik, romlik a kéziigyesség, szamolas és irdskészség, megjelennek a
beszédzavarok, nem kognitiv tiinetként pedig egyre tobbszor megjelenik az agitacio,
nyugtalansag, itéletalkotdsi zavarok, fokozott hangulatvaltozasok, apatikus
magatartas, stb.

A terapias jellegli foglalkoztaté programoknak kiemelt jelentésége van a
demenciaval kiizd6 ellatottak életében. A megfeleléen megvalasztott, megmaradt
képességek, készségekhez igazodd tevékenységekkel, feladatokkal helyettesithetSek
az elveszett kompetenciak, erésithetd az ellatott onérzete, valamint kiemelt szerepet
jatszik a leépiilés lassitasdban. A sikeres foglalkoztatas alapvetd feltétele, hogy
ismerjiik az ellatott €letutjat, érdekl6dési korét, a készségeit, a sziikségleteit, kordbbi
hobbijjait.

A kiilonb6z6 terapiak, mint

» muvészeti
> a zenei (daloskor, egyéni éneklés, receptiv zenehallgatas),
> a jaték (ligyességi, nagymozgasos — célba dobas ruhdskosarba, tiiz-

viz jaték, stb.), finommozgasos — cip6f(iz6, masni kotés idére, horgaszat,
kiilonb6z6 kisebb targyak tobbrétegli becsomagolasa, aki elébb kicsomagolja
az a gy0ztes, stb. '

> a kézmiives (képek készitése termésekbd], magokbdl, eldre

megrajzolt sablonra, nagymeéretii gyongyok fiizése, stb.)

Y

az allat-asszisztalt foglalkozasok
> mozgasos programok (séta, kirdndulds, mozgasfejlesztés, szinten
tarto mozgasfejlesztés, tinnepekre vald késziilédés keretében aprosiitemények
készitése, tanc (kenddvel, végtelenitett gumiszalaggal),
> komplex, miivészeti 4gakat egytittesen alkalmazé programok
(zenehallgatas és festés)
tartalmas tevékenységet nyujtanak, nyugtaté hatstiak, tovabba az ellatottak

onbecsiilésének javulasat és a nyugtalan id6szakok mérséklédését eredményezhetik.

- ?




Kognitiv fejleszt6 foglalkozasok tekintetében ajanlott: RO (realitds orient4cid)
tréning, memoria tréning és verbalis készségfejlesztd gyakorlatok (szdasszociacio,
szolanc, felsorolas-adott témahoz, szolasok-kézmondasok, igaz, vagy hamis jaték,
kakukktojas — oda nem ill6 sz6 megtalalasa, szinonimak, ellentétparok, stb.),
kartyajatékok, érzékelés, észlelés fejlesztése (latas, hallas, tapintés, szaglas, figyelem-
emlékezet fejlesztés, értelmi fejlesztés, beszédfejlesztés, visszaemlékezés

kommunikacid, testséma tudatositd gyakorlatok.

A demencia silyos szakaszaban az ellatottak kommunikacidja jorészt a testbeszéd
szintjére sziikiil, mozgasuk erésen, vagy teljesen korlatozott, inkontinenssé valnak.
Folyamatos segitséget igényelnek. A betegségnek ebben a szakaszaban a non-verbalis
kommunikaciénak kiemelked jelentsége van.

Foglalkoztatas tekintetében elsédlegesen a non-verbdlis, érzéseket generald

muvészeti alapt terdpiadk alkalmazhatbak (pl.: receptiv zenehallgatas), beszélgetés,
alkotas — el6re elkészitett sablonok alapjan. A foglalkozasokon az egyiittm{ikodés, az
egylittlét, a kozos élmények a hangsulyosak, kiemelten fontos a pozitiv
visszacsatolas.

Kommunikacig tekintetében:

> mindig szembdl kozelitsiik meg az ellatottat, nehogy megijedjen
> nyugtato hatast a gondozds soran az érintés (amennyiben az ellatott
nem elutasito ezzel kapcsolatban fogjuk meg a kezét)

> a tekintet (szemkontaktus tartasa)

> beszéd kozben vele egy szinten (egy magassagban) helyezkedjtink el,

> a mosoly (pozitiv visszacsatolas)

> a visszafogottabb hangerd, nyugodt tonust hangon val6 artikulalt
rovid mondatokbdl all6 beszélgetés
- ha képes kommunikaciora, mindig rovid, egyszer(i, zart kérdéseket
tegytink fel (pl. jol aludt?, j6l van?) és mindig hagyjunk elég idét a
valaszra.

> tigyeljiink az ellatott testbeszédére

> mindig magyarazzuk el mi fog torténni

» akkor is beszéljiink hozza, ha nem tud valaszolni

> legytink tiirelmesek!

A foglalkoztatas targyi feltételei:
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lehetlleg csendes helyen torténjen a foglalkozas (kiilsé zajok
kiszlirése)

mosdo legyen a kdzelben

lehet6ség szerint legyen kellGen tagas a terem, hogy a kerekesszékes
ellatottakat is be lehessen vonni a programba

legyen jol megvilagitott (természetes és mesterséges fény)

a demenciaval kiizdd ellatottakkal torténd foglalkozas soran hasznalt
targyak egyszertiek, jol felismerhet6ek, a mindennapi életben
hasznalatos targyak legyenek

a nagyobb aktivitast igényl6é foglalkozasokra a délelStti 6rdk, a
befogado jellegii foglalkozasokra (filmnézés, zenehallgatas) inkabb a
délutani orak alkalmasak

a mozgasos gyakorlatokat tartalmazé programokat ajanlott napi
rendszerességgel szervezni (j6 id6 esetén a szabadban)

foglalkozasokhoz sziikséges eszkozok, targyak

3. Kommunikacié

A betegség elérehaladtaval a demencidval €16 ellatott és a kornyezet kozotti

kommunikaci6 a kifejez6készség és a beszédmegértés romldsa miatt egyre nehezebbé

valik. A kozépstlyos szakaszban 1évé ellatottakndl is érvényesek egyes alapelvek,

melyeket mar fentebb a stilyos szakaszban é16knél emlitettiink:

>
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mindig szembdl kozelitsiik meg az ellatottat, nehogy megijedjen
nyugtato hatast a gondozas soran az érintés (amennyiben az ellatott
nem elutasito ezzel kapcsolatban fogjuk meg a kezét)

a tekintet (szemkontaktus tartasa)

beszéd kozben vele egy szinten (egy magassagban) helyezkedjiink el,
a mosoly (pozitiv visszacsatolas)

a visszafogottabb hangerd, nyugodt ténust hangon vald artikulalt
rovid mondatokbol allé beszélgetés

kertilni kell a konfrontdcidt (ne vitatkozzunk az ellatottal, probaljuk
meg az adott szituaciobol kiemelni 6t figyelemeltereléssel)

barmilyen valoszer(itlennek is hangzik, amit kozdlni prébal (pl.
idegenek vannak a szobajaban, a szobaban van a rég elhunyt
hozzatartozdja, meglopatdsos téveszmék stb.) ne probaljuk

meggyOzni az ellenkez6jérdl, szamara az a val6sdg. Empétias
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megértéssel/kommunikéciéval/kizékkentéssel emeljik 6t ki a
szituaciobol (meglopatasos téveszméknél: segithetiink a keresésben,
az 6 bevonasaval, egyszertien megfogalmazott, rovid kérdésekkel
masra terelni a témat).

legyiink itéletmentesek minden szituacidban a demencidval kiizdo
ellatottakkal

sokat dicsérjiik, sziikséges a pozitiv visszacsatolas kommunikacio €s
tevékenységek kapcsan is

ne utasitsunk, roviden, egyértelmiien magyarazzuk el, mit kériink
tole

az informacidkat kis ,,adagokban” kdzoljiik

nonverbdalis kommunikacié/testbeszéd megfigyelése

név szerinti idvozlés/megszolitas

direkt (zart) kérdések alkalmazasa (pl.: jol aludt? hogy van?)

rovid, tdmogats, helyesld mondatok alkalmazasa (megeértées

javitasara; pl.: j6jjon elkisérem; varjon, segitek, stb.)

A demencidval kiizd6 ellatottak segitése az étkezések, tisztalkodas, és 6lt6zkodés

soran

Etkezés:

>

Az eveszkozok haszndlatdnak segitése. A demenciaban szenvedok a
memoriaproblémak miatt elfelejthetik, hogyan kell az ev6eszkozoket
hasznalni.

Az ebédlében 1év6 zajok miatt még inkdbb zavarttd, nyugtalanna
valhatnak, emiatt felléphetnek ragasi, nyelési zavarok.

Ajanlott gy elrendezni az asztalokat, hogy azok koénnyen
korbejarhatoak legyenek

balesetveszély miatt az asztalok szélei lekerekitettek, vagy élvédovel
legyenek ellatva, amennyiben lehetséges

Az asztalok szélei kérben, ha van rda mdd, legyenek konturosak, igy
az ellatott is érzékeli, hol van az asztal vége

Ne legyen az asztal felszine titkr6z6do (agitaltsagot okozhat).
Amennyiben terit6t hasznalunk, az lehetéleg ne legyen élénk, nagy
mintazata.

Ha sziikséges az étel legyen felapritva/pépesitve, figyelni kell az
elfogyasztott mennyiséget, és a folyadékbevitelt is
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amennyiben moéd van ra az étkezést segité segédeszkozok
alkalmazasa (asztalhoz rogzitheté talca, specidlis hajlitott
evleszkozok, kétfiilt bogre, stb.)

Az étkezések fokozott figyelmet kivannak a gondozo személyzettdl!

Tisztalkodas:
>
>
>
>
o
o)
Oltozkodés:

Amig lehetséges, torekedjiink az ellatott onallésaganak megdrzésére,
amit a demenciaval kiizd6 ellatott még meg tud tenni, tegye meg
onalldan (de feliigyelet mellett)

Alkalmazzunk  kozben segit6 kommunikaciot. Egyértelmi
mozdulatokkal, vilagos mondatokkal csokkenthetjiik az esetleges
ellenkezést (tisztalkodasra utalé mozdulatok hasznalata)

Ha a tisztalkodas gondozo6i kozremiikodést igényel, tigyeljiink az
emberi méltosdg meglOrzésére!

A személykozpontt gondoskodas alapja, hogy tiszteletben tartjuk az

ellatottak egyéni szokdsait a személyi higiénét illetGen is.

uraknal példaul, ha az ellatott korabban minden nap borotvalkozott,
akkor lehetGleg torekedjiink arra, hogy ezt tovabbra is megtehesse.
holgyeknél pl. a hajmosasra, hajapolasra vonatkozdan kell

fokozottabban odafigyelni.

A demenciaval él6k a betegség el6rehaladtaval nem képesek megkiilonboztetni a

napszakokat, évszakokat. Ezért fordul el6, hogy nem az évszaknak megfelels

ruhazatot Oltik magukra. Sok ruha koziil a beteg képtelen kivalasztani azt, hogy

melyiket vegye fel, ez pedig agitaltsagot, szorongast okoz nala. Amennyiben mar

fennall ez a probléma az ellatottjaink korében az alabbiakkal tudjuk &6t segiteni:

>

>

a tdl sok ruhdzat zavard lehet a szekrényben, érdemes szelektalni
adott évszakra, megbeszélve az ellatottal

segitség lehet ebben a szobajaban a falon elhelyezett
parafatabla/magnestabla, melyen piktogramokkal/rajzzal

szemléltethetjiik az adott évszakot és az odaill6 ruhazatot




Késziilt:

segitség az évszaknak megfelelé Oltozet kivalasztasaban: csupan
kétféle ruhazatot mutassunk meg az ellatottnak, amelyikbdl
valaszthat. Kérdezziik meg: Melyiket szeretné felvenni?

érdemes megbeszélni a hozzatartozokkal -amennyiben vannak;
intézmény altal biztositott ruhazatra is vonatkozik természetesen)-
hogy elényt élveznek a konnyen felveheté/hordhatd, inkabb
cipzaras, vagy tép6zaras ruhak, mint a gombos ruhak

Fontos, hogy a vilagos szinli ruhazat eldnyt élvezzen a sotéttel
szemben.

a gumitalpt cip6 elénydsebb, mint az egyéb mas talppal ellatott cipd
a csuszasveszély okan

tépdzaras cipd elénydsebb, mint a fiizos

a demencidval él6k hajlamosak mindennap ugyanazt a ruhat
felvenni, ez a személyi higiéné romlasahoz vezet. Ajanlott a
segitségnyujtas minden olyan ellatottnak, akinél ez mar problémat
okoz. A szennyes ruhazatot diszkréten ki kell vinni/mosasba

helyezni.
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