Polohovani

Poloha nemocného ma znacny vyznam v oSetrovatelské, Ié¢ebné a rehabilitacni péci. Pokud je nemocny schopen
samostatného pohybu, tedy je dostate¢né mobilni, vétSinou zaujimd aktivni polohu, ktera je mu pohodind a
prijemnd. Jinou polohu zaujimé pacient imobilni, ktery neni schopen samostatného transferu. Jde o tzv. pasivni
polohu, kterou pacient pro slabost ¢i poruchu védomi neni schopen ovladat. V tomto pripadé se o zmény polohy
pacienta stard oSetrujici tym.

Definice

Umisténi téla ¢lovéka do zdravych ¢&i prospésnych poloh pomoci podkladdani a podpory, abychom podpofili zotaveni.
Uklddani nemocného nebo ¢asti jeho téla tak, abychom predchazeli vzniku komplikaci ze Spatné polohy.

Cile
Zplsob polohovani vzdy prizplisobime cili, kterého chceme dosahnout.

Eliminace bolesti.

Prevence zhorseni ventilace plic.

Prevence deformit.

Prevence dekubit(. u‘%‘- > “j »
Prevence kontraktur. o
Prevence omezeni rozsahu pohybu v kloubech. ;T@Eﬁ _,'
Prevence hypotrofie, atrofie svalQ. 5
ZlepsSeni obéhovych funkci.

Spravny senzomotoricky input.

Podpora rozpoznani a uvédoméni si postizenych télesnych segmentd.
Omezeni rizika poskozeni perifernich nerva.

Poloha na IGZku s elevaci
dolnich koncetin

Pomucky

Polohovaci lGzka, specidlni matrace a podlozky.

Pomtcky vSech tvard a velikosti z molitanu a jinych speciédlnich hmot.
Polohovaci dlahy, desky, bednicky, sacky s piskem, kliny, vélce.

Specialni pomUcky (nafukovaci dlahy, dlahy z termoplastu, derota¢ni boty...)

Obecné zasady polohovani

= Poloha ve vSech segmentech musi byt pohodInd, nebolestiva.

= Pfi polohovani kontrolujeme oblasti s nachylnosti k dekubitim (spina scapulae, os sacrum, spina iliaca anterior
superior, oblast loktd a pat...).

= Pokud je pacient schopen polohu ménit sdm, pak mu pfi jeji zméné pouze dopomahdme a zajistime ji pak
pomdckami.

= Pokud pacient neni schopen ménit polohu, provadime jeji zmény pasivné.

= Zmény provadime pres den nejdéle po 2 hodinach, v noci po 3 hodindch, v pripadé potreby i mnohem drive -

bolest, poruchy ¢Citi apod.

Zvolenou polohu opakované kontrolujeme a dle potreby opravujeme nebo ménime.

Pokud neni pacient v bezvédomi, vyzadujeme jeho aktivni spolupraci.

Pokud je v bezvédomi, presto na néj mluvime a ,komentujeme” dany proces.

Pokud mé pacient mobilni HK, snazime se polohovat tak, aby se mohl sdm obslouZit.

Typy poloh
Poloha supinacni

Poloha na zddech, nejlépe tolerovana pacientem. Vys$si riziko vzniku pneumonie a dekubitl v oblasti pat a sacra.

Hlava v mirné flexi;

mirnd abdukce v ramennich kloubech a stfiddni vnitni a vnéjsi rotace;
loketni kloub stridavé v mirné flexi a extenzi;

stridani pronace a supinace;

ruka stridavé ve fyziologickém a funkénim postavent;

DK podlozeny polstarem do semiflexe v kycelnim i kolennim kloubu;
paty umistény na polStari nebo v antidekubitnich boti¢kach.

Poloha semisupinacni
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Stredni poloha mezi polohou na boku a na zadech. Trup je podepren polstdfem po celé jeho délce.

= Spodni HK: rameno v abdukci a zevni rotaci, loket v semiflexi, predlokti v supinaci.

= Svrchni HK: leZi na téle, nebo je podlozena za télem, rameno ve stfednim postaveni, loket v semiflexi,
predlokti v pronaci.

= Spodni DK: ky¢elni kloub v mirné flexi a zevni rotaci, koleno ve flexi.

= Svrchni DK: kycel v semiflexi a mirné vnitrni rotaci, koleno ve flexi.

= Mezi kolena a stehna klademe polstar.

Poloha na boku

Trup je kolmo k podloZce a hlava podloZzena v ose. Poloha mé priznivy antispasticky vliv, chrani oblast sacra pred
dekubity.

Spodni HK: rameno ve flexi 90°, loket v semiflexi, predlokti v supinaci.

Svrchni HK: poloZzena volné na polstari, rameno v mirné addukci a flexi, loket v semiflexi, pronace.
Spodni DK: kycel i koleno v semiflexi.

Svrchni DK: podlozena polstarem, kycel ve flexi 90°, zevni rotace, koleno ve flexi 90°, nohy v 0 postaveni.

Poloha semipronacni

Stredni poloha mezi polohou na boku a na brise. Hrudnik podlozen polStarem, hlava mirné rotovdna a také
podloZzena polStarem.

= Spodni HK: rameno v abdukci a mirné rotaci, loket v extenzi.

= Svrchni HK: poloZzena na polstari, ktery je pod trupem, rameno v abdukci a flexi, loket v semiflexi, pronace.

= Spodni DK: kycel v extenzi, koleno v semiflexi.

= Svrchni DK: podloZena polStarem, kycel ve flexi 90°, zevni rotace, koleno ve flexi 90°, nohy v 0 postaveni.
Polosed

Poloha mUze byt zaujimana na IGzku nebo ve voziku, ktery je prislusné nastaven (zaklonéna zadova opérka,
podpéra hlavy, pozvednuté stupacky, podpéra lytek). Vozik musi byt individualné upraven a nastaven potrebdm
pacienta.

Hlava a krk podepreny polStarem, loket a predlokti také.

Paze v semiflexi, mirné abdukci, mirné zevni rotaci v ramennich kloubech.
Loket ve flexi 90°.

Zapésti i ruka ve stfednim postaveni.

Trup zprvu 30-45° flexe, postupné zvysujeme.

Poloha na brise

Jinak také nazyvana poloha pronacni. Do této polohy uklddame P/K pri védomi i P/K s poruchou védomi.
Tracheostomie ¢i trachedIni intubace neni kontraindikaci. U stav s nutnou umélou plicni ventilaci slouzi tato
poloha k drenazi plicnich sklipkd.

Hlava je otolena na stranu.

Hrudnik m{ze byt podepren polstarem.

Bricho a pdnev lezi volné.

DistalIni ¢ast bérce a noha je podlozena tak, aby prsty nedosahovaly na podlozku.
DK mohou byt i v pozici ,nakroceni*.
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