ProcC a jak hodnotit funkcni stav
krehkych geriatrickych klientu

Zdenék Kalvach



Kvalitni podpora

Organizace a ucelenost sluzeb
Kvalita personalu €i rodiny

— Vzdélani

— Moralka a zajem

Prostredky — vybaveni
Pochopeni klienta

— Co si preje

— Co se s nim deje

— Jaké jsou moznosti a limitace



Pochopeni klienta

 Dokumentace
* Rozhovor — prani, priority, pristup
* Vlastni posouzeni

— Dotazniky
— Funkéni hodnoceni



Informace z dokumentace

 Dokumentace je obvykle zameérena na
diagnosticky souhrn chorob

» Zridka se zabyva funkcnim stavem, i kdyz

— ,neni iktus jako iktus®



Rozhovor

* Navazani kontaktu, ziskani duvéry
e Zjisteni
— Ocekavani
— Prani
— Priority
— Obavy
* Nastartovani spoluprace, domluveni postupu



Rizeny rozhovor

e Zaklad pochopeni a planovani péece

* Planovani zameéerené na klienta (person
centered planning, PCP,


http://www.kvalitavpraxi.cz/

Ucelenost podpory

Telesné
Psychicke
Socialni
Spiritualni

— smysl zivota

— nabozensky zivot



Uceleny pristup

* Ucelené geriatrické posouzeni — CGA
(Comprehensive Geriatric Assessment)

* Dnes chybi
— v USP
— v nasledné péci
— v geriatrické medicing, ktera ovsem chybi cela

» Casta bezcilnost nepochopenych
klient/pacientu



Umime se ptat?

Co mu je? — , je stary”

NEBO
ProC potrebuje pomoc? —,,Spatné chodi”
Proc ,,Spatné chodi“? — ,ma slabé svaly“
Proc ,,ma slabé svaly“? — ,neji a zeslabl”
Jde o specificky lekarsky problém?
Co muzeme udélat?
— Zlepsit vyzivu
— Posilit svaly




Problem

* Personal casto nevi
— ocC chce klient usilovat, co ocekava
— jaka jsou jeho funkcni omezeni
— jakeé jsou neprekrocitelné limity
— jaka je zdravotni prognoza
* Presto se s klienty pracuje
— neucelna rehabilitace
— nevyuzité moznosti
— formalni dokumentace
— vyhoreni personalu



Co potrebuje kapitan predevsim k
uspesne plavbe?




Vychodisko

* Neformalni plan podpory (péce) pri prevzeti
— k cemu konkrétneé u daneho clovéka smérovat
— jakakoliv varianta PCP

* Sledovat a dokumentovat
— spokojenost
— funkCni parametry
— plnéni cile PCP

* Podle funkénich parametru modulovat
podporu/péci




Tymova spoluprace

* Tymove posuzovani klienta

* Schuzky mezioborového tymu — pohled:
— zdravotni — lekar
— oSetrovatelsky - zdravotni sestra
— funkcni — fyzioterapeut + ergoterapeut
— socialni — socialni pracovnice
— spiritualni — kaplan, jina osoba



Funkcni hodnoceni

* Nesmi byt samoucelne
* Smysl ma predevsim jako
— soucast CGA

— nastroj prubézného hodnoceni a modulovani
podpory/péce

— podpora bezpecnosti



Funkcni hodnoceni

* Mentalni — pri podezreni na kognitivni
poruchu

e Senzorické (smyslove) — pri podezreni na
nrubsi poruchu sluchu ci zraku

* Diléi — po urazech €i ochrnutich

* Pohybové — pri poruchach mobility a stability

e Sobéstacnosti — napr. v ramci nasledné péce,
pri prevzeti do dlouhodobé péce aj.



Mentalni hodnoceni

MMSE (Mini-Mental State Examination)
— Folsteinovi, 1974

Test nakresleni hodin
Addenbrooksky kognitivni test (ACE)

— Mathuranath et al. 2000
— upgrading MMSE
Montrealsky kognitivni test (MoCa)

— Nasreddine, 1996
— zachyceni jemnéjsich kognitivnich poruch



Mentalni hodnoceni

* Informace napr.

* Bartos A., Raisova M. Testy a dotazniky pro
vysetrovani kognitivnich funkci, nalady a
sobéstacnosti (Praha, Mlada fronta, 2015)


http://www.nudz.cz/adcentrum

Hodnoceni mobility a stability

e Stabilita

— Berg Balance Scale (BBS, Skala stability dle
Bergové)
e Kathrine Berg(ova) 1989
* Riziko padu
— rada modifikaci

e dle Morseoveé
* dle Juraskové, 2006



Hodnoceni mobility a stability

* Mobilita, chuze + handicap

— modifikovana Rankinova skala (MRS)
e RankinJ., 1957
* Bonita R., Beaglehole R. 1988 (Stroke)



Berg Balance Scale

* 14 polozek
* Kazda hodnocena 0-4 body

* Hodnoceni:
— 0-20 bodu: pohyb v koleckovém kresle
— 21-40 bodu: chuze s asistenci
— > 41 bodu: chuze samostatna



Berg Balance Scale 1989
(hodnoceni 0-4 body)

Sed bez opory

/ména polohy ze sedu
do stoje

/ména polohy ze stoje
do sedu

Presuny
Stoj bez opory

Stoj se zavrenyma
o€ima

Stoj spatny

Stoj tandemovy
Stoj na 1 noze

Otaceni trupu (nohy
fixovany)

Zvednuti predmetu ze
zeme

Obrat o 360°
Vystup na stolicku

Ve stoji dosahnout
dopredu



Modifikovana Rankinova skala dusledku CMP
(Modified Rankin Scale, MRS, 1957, 1988)

Klasifikace

Popis postizeni

Zadné pFiznaky

Priznaky patrné, ale bez disability, zvlada vsechny povinnosti, aktivity
Lehka disabilita, nezvlada vSechny drivejsi aktivity, ale sobéstacny
Stredni disabilita, vyZzaduje dopomoc, ale chlize samostatna

Tézka disabilita, pomoc pfi chizi, asistence pfi télesné sebeobsluze

Velmi tézka disabilita, upoutan na lGzko, vyZzaduje trvalou
oSetrovatelskou péci, trvaly dohled

Smrt




Hodnoceni sobestacnosti

Sobeéstacnost: schopnost uspokojovat
samostatné obvyklé (bézne) zivotni potreby v
daném prostredi.

Moznosti obnovy:
* Obnova funkce — napr. fyzioterapie

 Nahrada funkce — ergoterapie, kompenzacni
pomucky

 Uprava prostfedi (bez bariér, asistivni)



Hodnoceni sobestacnosti

Aktivity denniho zivota (Activities of daily living, ADL) —
bazalni, sebeobsluha

Instrumentalni aktivity denniho zivota (IADL) -
sobéstacnost

Index nezavislosti v aktivitach denniho zivota
— S. Katz, 1964, 1970 - ADL

— Barthelova, 1965 - ADL

— Lawton, 1969 - IADL

— FIM (Functional independence measure) — ADL

— BADLS (Bristolska Skala) — ADL se zamérenim na syndrom
demence, Bucks R.S., 1996

— DAD (Disability assessment for dementia) — I. Gelinas, 1994



Indexy ADL

Katz (ano/ne)
Koupani
Oblékani
Pouzivani WC
Presun z lGzka/do lGzka Ci kiesla
Jezeni

Kontinence

Barthelova (sam/s pomoci/neprovede)
Koupani
Oblékani
Pouzivani WC
Pfesun z lGzka na zidli
Jezeni
Kontinence modi
Kontinence stolice

Osobni hygiena, upravenost

Chuze po roviné (50 metri)

Chuze po schodech



Indexy ADL — FIM
(7 urovni od 0 do 100 % samostatnosti)

Jezeni (K+B)
Koupani (K+B)
Pouzivani WC (K+B)

Presun z luzka do kresla
(K+B)

Kontrola moceni (B)
Kontrola vymeésovani (B)
Chuze rovina (B)

Chuze schody (B)

Oblékani horni poloviny
Oblékani dolni poloviny
Presun do vany/sprchy
Rozumeéni zrak, sluch
Exprese

Socialni interakce
Redeni problémd
Pamét



FIM — graficka podoba

Memory Grooming

Problem Solving Bathing

Social Interaction / Dressing (Upper]

Expression \ Dressing {Lower)

Comprehension - Toileting

Stair Locomotion Bladder

Walk, Wheelchair
Locomotion

Tub, Shower Transfer N Bed, Chair, Wheelchair
Toilet Transfer  Transfer

Bowel




Lawtonuv index IADL

Nakupovani

Vareni — priprava jidla

Vedeni domacnosti

Prani

Telefonovani

Pouzivani dopravnich prostredku
Nakladani s penézi
Zodpovednost za nakladani s leky



Bristolska sSkala ADL (BADLS)
viz Bartos A.

e 20 cinnosti, 0-3 body, udaje od pecujicich
* Hodnoti se stav v poslednich 2 tydnech



Bristolska skala ADL (BADLS)

Jezeni * Chlze

Priprava jidla * QOrientace v Case

Piti * Orientace v prostoru
Priprava napoju  Komunikace
Oblékani * Telefonovani
Hygiena  Domaci prace

Péce o zuby * Nakupovani
Koupani * Nakladani s penézi
Pouzivani WC e Konicky a hry

Zakl. pohyblivost: sed/stoj ¢ Doprava



DAD (Disability assessment for
dementia) — hodnoti i projeveni zajmu

* Hygienna

* Oblékani

* Kontinence

e Jezeni

* Priprava jidla telefonovani

* Vychazeni a pobyt venku

* Finance a korespendence

e Zachazeni s leky

 Domaci prace a volnocasove aktivity




Publikace

Gﬁeﬂr‘iAa;tf:‘ric—l.;ésynd romy
a geriatricky pacient

TESTY A DOTAZNIKY

nalady 2 sobéstalnostl




Souhrn

Funkcni hodnoceni ma smysl jen jako nastroj
individualniho PCP — pak je vsak velmi prinosné
pro pochopeni pacienta a jeho limitaci.

Dékuji za pozornost



