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Choroba Alzheimera jest najczestsza forma otepienia w krajach
uprzemystowionych. Choroba (malattia) ta powoduje powolne,
ale postgpujace pogarszanie si¢ u starszych osdb zdolnosci
poznawczych i funkcjonalnych, a wigc utrate¢ pamigci, (memoria)
zaburzenia zdolnosci umystowych, zaburzenia mowy, brak
orientacji oraz ktopoty z wykonywaniem codziennych czynnosci,
np. prowadzenie domu, robienie zakupow, uzywanie odziezy itp.
Pamig¢ osoby cierpigcej na chorobg Alzheimera ulega powaznym
zaburzeniom - chory traci pamig¢, a najprostsze gesty sprawiajag mu
trudnos$¢. Te same pytania mozna powtarza¢ wiele razy, a twarze
bliskich i znajomych moga nie by¢ rozpoznawane.

W zachowaniu (comportamento) chorego nastepuja wyrazne
zmiany. Rodzinie lub osobom przebywajacym w poblizu moze
okresowo wydawac si¢ dziwny, gdyz w danych sytuacjach lub
okolicznosSciach postgpuje niewtasciwie (myli osoby, miejsca i
zachowuje si¢ w sposodb kiopotliwy), a poza tym moze okazywac bez
widocznego powodu nerwowos¢, niepokdj lub nieusprawiedliwiong
agresywnosc.

Trudno jest rozpozna¢ u cztonka rodziny pierwsze oznaki choroby i
zaakceptowad t¢ wtasnie chorobe, tym bardziej iz rozpowszechniona
jest opinia, zgodnie z ktdrg starosci zawsze towarzyszy utrata wielu
funkcji fizycznych i umystowych. W rzeczywistosci zaburzenia
zdolnosci umystowych, uwazane przez niektorych za naturalne,
sa spowodowane o wiele czesciej, niz to by si¢ wydawato roznymi
schorzeniami degeneracyjnymi, do ktorych m.in. nalezy choroba
Alzheimera. Rodzinge oczekuje wtedy dtugi i trudny okres, gdyz
zmiany osobowosci (obojetnosé, brak zainteresowania, porywczosc,
nieufnos¢, izolacja, depresja) i zaburzenia poznawcze sa objawami
(sintomi) najtrudniej akceptowanymi przez cztonkow rodziny:
trudno bowiem zaakceptowal fakt nie bycia poznawanym przez
kochang osobe.

Osoba dotknigta chorobg Alzheimera w miare uplywu czasu
potrzebuje statej opieki kogos, kto pomoze jej my¢ sig¢, ubierac, jesc,
wychodzi¢ oraz poruszac si¢ we wlasnym mieszkaniu.




Wiedza i informacje na temat choroby i jej rozwoju sa niezwykle
wazne dla zrozumienia zachowan chorego, gdyz umozliwig
identyfikacje rzeczywistego problemu i zrozumienie, jak przyjs¢
choremu z pomocg (aiuto). faczno$¢ uczuciowa i empatia
(mitos¢, stodycz, bliskos¢, usmiech, uprzejmos¢) sg niezbedne dla
utrzymania kontaktu z chorym.

Niestety nie ma kuracji mogacej catkowicie wyleczy¢ chorobe,
ale istnieja lekarstwa powodujace jej spowolnienie i zmniejszenie
takich niektorych objawow, jak agresywnos¢, (aggressivitd)
lek, majaczenia i halucynacje, (allucinazioni) stany depresyjne,
zaburzenia snu.

Jak nalezy pomoc starszym
ludziom tracagcym pamigc¢?

Starsze osoby pamigtaja wydarzenia majace miejsce wiele lat
temu, natomiast zapominaja, co zdarzyto si¢ przed kilku dniami
lub godzinami; zapominaja na przyklad, czy jadty, lub irytuja si¢
z powodu zapomnienia imienia opiekuna albo martwia sig¢, ze nie
pamigtaja, gdzie sg klucze lub jaki jest dzien, miesigc czy rok.

W przypadkach takich opiekunowie starszych osdb musza:

» Traktowac je z szacunkiem, pamigtajac ze sg chore

 Zachowat spokoj, pogode i nie traci¢ cierpliwosci (pazienza)

¢ Jezeli nie s3 w stanie opiekowac si¢ chorym, powinni
zasugerowac rodzinie, aby zwrocita si¢ do placowki zajmujace;j
si¢ schorzeniami otgpiennymi

* Opieka musi by¢ praktyczna, co oznacza, ze opiekun musi
pomagac starszej osobie w czynnosciach codziennych, ale nie
wyreczac jej we wszystkim, dopoki jest ona w stanie zrobi¢ (in
grado di fare) co§ samodzielnie.







Jak rozmawia¢ i porozumiewa¢
si¢ z chorym cierpigcym na otgpienie?

Osoby dotknigte choroba Alzheimera z czasem tracg zdolnos¢
pojmowania jezyka moOwionego i pisanego. Poniewaz chorzy z
trudnoscia znajduja wtasciwe stowa, (parole) myla si¢ lub dobieraja
stowa chaotycznie, porozumiewanie si¢ z nimi jest utrudnione.
Opiekun musi staral si¢ zrozumie¢ potrzeby (bisogni) czy
pragnienia chorego i dla utatwienia mu rozmowy, powinien:

* Pozostawac spokojny, pogodny i uSmiechniety

* Usigs¢ na przeciw, starajac si¢ zrozumie¢, co chory chce
powiedziec

* Nie krytykowac¢, ani §miac si¢, gdy robi biedy

* Patrze¢ choremu w oczy

* Sprawdzi¢, czy ma jakasS potrzebe fizycznag, np. musi p6js¢ do
toalety, zeby odda¢ mocz

* Nie nalezy krzycze¢ lub uzywac zbyt wysokiego tonu gtosu, bo
chory moze si¢ przestraszyc

e stara¢ si¢ rozumieC gesty chorego

e staraC si¢ zrozumie¢ wyraz twarzy chorego: Jest smutny? (triste)
Gniewa si¢? Jest Zmartwiony? Boli go cos? (dolore)

Starsza osoba cierpigca na chorobg¢ Alzheimera z powodu
swojego zachowania czgsto moze wydawac si¢ matym dzieckiem,
potrzebujacym uwagi i pieszczot. Niektore osoby pragng kontaktu
fizycznego i dlatego wrzigcie ich za reke lub poglaskanie moze
utatwiC opieke. Inni chorzy moga jednak nie zZyczy¢ sobie takich
kontaktow i dlatego nalezy sprawdzi to wczesniej, najlepiej pytajac
najblizszg rodzing chorego.




Jak zajmowac si¢ higieng osobistg?

Chory czgsto potrzebuje pomocy podczas mycia si¢, gdyz moze
mie¢ ktopoty z utrzymaniem w rece mydta, nie pamigtac, do czego
jest ono potrzebne, nie potrafi¢ odkreci¢ kranu, albo zupelnie
przestaC troszczyC si¢ o siebie i swoja higieng. Poniewaz starsza
osoba, ktdra ma si¢ wykgpaC, moze bac si¢ wody lub upas¢ w
wannie, opiekujacy si¢ musi:

zachowac spokoj i uSmiech

sprawic, aby pomieszczenie kapielowe byto bezpieczne
woda nie moze by¢ za ciepta

mycie ma by¢ przyjemnoscia i nie nalezy stosowac przymusu
ani krzyku, bo chory moze si¢ zdenerwowac

uzywac delikatnego i pachnacego mydia (sapone)

uzywac migkkiego recznika i wyciera¢ chorego delikatnie, bo
skora starszych osob jest bardzo delikatna i wrazliwa

zawsze sprawdzac czystos¢ paznokei (unghie) u rak i nog i
pamietac, aby je regularnie obcinac.

Chorzy czesto majg trudnoSci z ubraniem si¢, poniewaz z powodu
utraty pamieci nie zawsze pamigtaja, jak wkiada si¢ ubranie, albo
jak zapina si¢ guziki. Opiekun musi dba¢, aby podopieczny miat
zawsze wyglad zadbany, bo moze to da¢ mu lepsze samopoczucie.




Jak zajmowac si¢ odzywianiem?

Pora positkow moze sta¢ si¢ momentem trudnym, poniewaz chory
nie pamigta o jedzeniu i piciu, lub z powodu utraty pamigci nie
pamieta, ze juz jadl i jeszcze chce je$¢ oraz nie zawsze potrafi
trzyma¢ w rece widelec lub tyzke. Jezeli stan choroby jest cigzki,
chory moze mie¢ ktopoty z zuciem (masticare) i zatrzymywac
pozywienie w ustach nie potykajac go. Opiekujacy si¢ powinien
postepowac¢ wedtug nastepujacych zalecen:

e przygotowywac potrawy smakujace podopiecznemu

* posadzi¢ go tak, aby bylo mu wygodnie i dobrze

* pozwoli¢, aby jadt rekami

e zalozyC serwetke

* nie krzyczec¢, jezeli sie pobrudzi lub jedzenie spadnie na ziemig

e pamigtal, aby wypijat przynajmniej 8 szklanek wody / herbaty
(nie za duzo) i rumianku, gdyz starsi ludzie zapominajg o piciu

* pokroi¢ pozywienie, jezeli podopieczny nie potrafi sam

Rady i sugestie dla opiekunow

* Poniewaz niektorzy chorzy cierpigcy na otgpienie mogg nie
rozpoznawac miejsca, w ktorym si¢ znajduja, np. wlasnego
domu czy ulicy, na ktdrej mieszkaja, chodzi¢ przez dtuzszy czas
i nie potrafi¢ sobie przypomnie¢ adresu, opiekun powinien
uwazac, aby chory nie uciekt z domu, gdyz moze nie pamietac,
gdzie si¢ znajduje lub nie odnalez¢ ulicy (strada).

* Niektorzy chorzy cierpigcy na otgpienie nie mogac spac,
(dormire) spedzaja bezsenne noce, sa podenerwowani, wstajg z
16zka. Aby im pomdc, mozna poda¢ mleko, pozwoli¢ aby si¢
poruszali, uwazajac jednak zeby nie upadli, zaprowadzi¢ di
tazienki i nie pozwoli¢ spa¢ w dzien. Chorzy czgsto nie potrafig
bowiem odr6zni¢ dnia od nocy. Nie nalezy zmusza¢ chorego
do pozostawania w 16zku, gdyz moze go to zdenerwowac lub
rozdrazni¢ i trudno bedzie go uspokoic. Jezeli nie $pi wcale albo
zbyt mato, mozna wezwac lekarza.

* W miar¢ postgpu choroby osoba cierpigca na demencje moze
nie potrafi¢ utrzymaé¢ moczu (incontinenza) (pipi) (starsze
osoby nie odczuwajg lub juz nie rozumiejg potrzeby pdjscia do
fazienki, albo nie potrafig tego powiedziec, czy tez nie znajduja
klozetu). Jezeli chory si¢ zmoczyt, nalezy pomoc mu si¢
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przebrac, ale nie krzycze¢, poniewaz znalazt si¢ on w trudnej
sytuacji i moze si¢ wstydzi¢, lub czu¢ si¢ zaktopotany.

* Nalezy pamietac, aby starsze osoby chodzity regularnie do
toalety, poniewaz mogg cierpie¢ na zaparcia (stitichezza), co
moze spowodowac bdle brzucha i utrate apetytu. Jezeli problem
na tym si¢ nie skonczy, nalezy wezwa¢ lekarza.

e Zrozumiawszy, Ze starsza osoba cierpi, bo ma goraczke, upadta
i jeczy z bodlu lub majaczy, nalezy natychmiast wezwac lekarza i
zawiadomiC rodzing.

Co w ciaggu dnia mozna robi¢ z podopiecznym?

Opiekun moze dotrzymywal towarzystwa starszej osobie lub
pomagac jej w wykonywaniu drobnych czynnosci, aby nie czuta si¢
ona smutna lub znudzona. Starsza osoba moze by¢ jeszcze zdolna
do wykonywania nastgpujacych czynnosci:

* Chodzenie na spacer (passeggiate)

Sktadanie bielizny i Scierania kurzu z mebli

Pielegnowanie kwiatow, jezeli jest ogrod

Stuchanie muzyki

Zajecie rak zwijaniem welny w kiebki

Ogladanie fotografii

Jezeli starsza osoba ma kota, nalezy dalej trzymac go w domu,
bo starsi ludzie lubig gtaska¢ zwierzeta

Starsi ludzie zastuguja na opieke i szacunek, a pracg opiekuna nalezy
uwazac za niezwykle wazng, gdyz dzigki niej starszy cztowiek moze
dobrze si¢ czu¢ we wlasnym domu.
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