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U mojego dziadka lekarz pierwszego kontaktu (internista) stwierdzit

niedawno otepienie. Czy to oznacza chorobe Alzheimera?
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Niekoniecznie. Prawdgq jest, ze najczestszq przyczynq otepienia jest
choroba Alzheimera (60%), ale zeby stwierdzié¢, co powoduje otepienie,
specjalista (neurolog, geriatra, psychiatra) powinien zleci¢ szczegétowe
badania. Warto wrdéci¢ do lekarza, zapytaé, co doktadnie podejrzewa

i dlaczego. Nalezatoby poprosic o skierowanie do specjalisty, ktory
postawi diagnoze.

Czy otepienie oznacza to samo, co demencja?
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Tak. Demencja to wyraz pochodzqcy z taciny i oznacza to samo, co polski
odpowiednik: otepienie. Oba terminy oznaczajq zespot objawow
towarzyszqcy niektorym chorobom neurologicznym.
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Jakie inne choroby sg przyczyng otepienia?

Otepienie naczyniowe, otepienie z ciatami Lewy'ego, choroba
Parkinsona, otepienie czotowo-skroniowe, choroba Pick’a, choroba
Huntingtona, i wiele innych. Choroba Alzheimera jest najczestszq
przyczyngq otepienia.
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Kto moze zachorowac?

Im osoba starsza, tym bardziej narazona jest na pojawienie sie objawow
otepienia. Ryzyko zachorowania wzrasta z wiekiem. Otepienie bardzo
rzadko dotyczy oséb mtodych. Choroba moze pojawic sie u 6% ludzi po
65 roku zycia, a u oséb powyzej 80 roku zZycia moze dotyczy¢ 20%. Im
cztowiek starszy, tym wieksze ryzyko zachorowania, ale nie wszystkie
osoby starsze i bardzo stare zachorujq.

Ile w Polsce jest obecnie chorych z otepieniem?

Szacuje sie, ze ponad 500 tysiecy osob zZyje z otepieniem (demencjq),
czesto bez postawionego rozpoznania, a wsrod nich jest 310 tysiecy osob
z chorobq Alzheimera (réwniez najczesciej bez diagnozy).
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Kto w Polsce zajmuje sie leczeniem choroby Alzheimera?

Psychiatrzy, neurolodzy, geriatrzy.
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Czy chory powinien zgtosi¢ sie do szpitala, Zeby otrzymac¢ diagnoze?

Nie. Nalezy najpierw umowi¢ sie na wizyte u lekarza POZ /lekarza
pierwszego kontaktu / lekarza internisty / lekarza rodzinnego, ktory, po
rozmowie/wywiadzie z chorym, a takze z jego bliskim, powinien
skierowac go do specjalisty.
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Jak rozpoznaje sie chorobe Alzheimera?

O niepokojqgcych objawach, takich jak coraz czestsze zapominanie,
nieradzenie sobie z czynnosciami codziennymi, gubleme sie w znanych
miejscach, roztargnienie,
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spowolnienie, nalezy opowiedzie¢

lekarzowi pierwszego kontaktu.
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skierowanie do specjalisty, ktory
przeprowadzi testy, np. MMSE, test
zegara, przeprowadzi wywiad

z chorym i jego opiekunem
rodzinnym, skieruje na badanie przy
pomocy tomografu komputerowego,
zleci inne badania, wykluczy inne

przyczyny ktopotow z pamieciq.
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Czy choroba Alzheimera jest uleczalna?

To choroba postepujqca i na razie nieuleczalna, chociaz od wielu lat
naukowcy pracujqg nad skutecznym lekiem.
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Jak dlugo mozna zy¢ z chorobg?

Srednio od 8 do 14 lat od postawienia diagnozy, co oznacza, ze mozna zy¢
nawet 20 lat, ale jakos¢ zycia, samodzielnos¢ i niezaleznos¢ chorego
bedzie sie stopniowo pogarszac i konieczna bedzie pomoc w radzeniu
sobie z podstawowymi czynnosSciami.
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Czy sa lekKi, ktore pomoga choremu?

Tak, w Polsce dostepne sq te same leki, co w innych krajach. Sq to leki
objawowe, co oznacza, Zze mogq tagodzi¢ objawy choroby, spowolnic jej
rozwdj, ale nie przywrocq stanu sprzed pojawienia sie choroby.
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Czy wszystkie przyczyny otepienia leczy sie tak samo?

Nie. Warto wiec wiedzie¢ o przyczynie otepienia, czyli jaka choroba
odpowiada za stan chorego, poniewaz specjalista moze przepisac¢
odpowiednie leki stosowane w konkretnym schorzeniu.
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Czy to prawda, ze osoba chora nie bedzie w stanie samodzielnie jes¢? Kiedy

to nastapi?

Choroba, mimo przyjmowanych lekéw, rozwija sie i wraz z jej postepem
chory traci wszelkie umiejetnosci, ktore dla zdrowych oséb wydajq sie
bardzo proste. Moze nie potrafic¢ postugiwac sie widelcem i noZzem, bo nie
bedzie pamietaé, do czego stuziq sztucce, a nastepnie bedzie magt jedynie
jes¢ rekoma, co nie powinno nas dziwié. Z czasem trzeba bedzie chorego
karmié. Kazdy przypadek jest inny, ale w zaawansowanym etapie
choroby karmienie bedzie konieczne.

L 2

Czy to prawda, ze kazdy chory nie bedzie kontrolowat potrzeb
fizjologicznych?
Tak sie z czasem stanie z powodu postepu choroby. Nasz bliski bedzie
tracit kontrole i musiat korzysta¢ z pieluchomajtek dla dorostych. Aby to
opoznié, warto co godzine przypomina¢ naszemu bliskiemu o potrzebie
pojscia do toalety. Im pozZniej zastosujemy pieluchomajtki, tym lepiej
(m.in. ze wzgledu na koszty).
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Dlaczego chorzy sie gubia?

Wynika to z ktopotow z pamieciq i orientacjq. Moze sie zdarzy¢, Zze nasz
bliski, ktory dobrze zna otoczenie, pewnego razu zagubi sie i straci
orientacje w terenie, nie bedzie pamietat drogi powrotnej. Dlatego
warto, aby miat w kieszeni kartke z numerem telefonu opiekuna, na
wypadek, gdyby sie zgubit. Sqsiadow warto poinformowac o stanie
naszego bliskiego, zeby, gdy zauwazq, ze btqdzi, mogli mu pomédc. Mozina
tez skorzystac z gadzetow teleopieki, na przyktad z zegarka GPS, ktory
pozwoli nam ustalié, gdzie znajduje sie nasz bliski i zwiekszy nasze
poczucie bezpieczenstwa. Z czasem, wychodzenie z domu bez opiekuna
stanie sie zbyt ryzykowne.

4

Czy kazdy chory bedzie agresywny?

Nie, nie kazdy. Agresja, pobudzenie mogq swiadczy¢ o tym, ze chory
przezywa lek, nie czuje sie bezpiecznie. MozZe sie to zdarza¢, gdy mamy
zbyt duze oczekiwania wobec niego, gdy nas nie rozumie, czyli nie



rozumie, czego od niego chcemy, nie wie gdzie jest, albo gdy interpretuje
nasze zachowania lub ton gtosu jako napastliwy. Opieka nad chorym
wymaga niezwyklej cierpliwosci, wyrozumiatosci i wiedzy o potrzebach
chorego. Mozna tez prosi¢ lekarza o przepisanie odpowiednich lekow,
jesli nie uda sie zapanowa¢ nad wybuchami agresji.

Dlaczego niektorzy chorzy nie rozpoznaja swoich bliskich?

Nie od razu to nastqpi, ale wraz z postepem choroby chory traci pamieé
i dlatego moze nie potrafic¢ ich nazwad. To nie zawsze oznacza, Ze ich nie
rozpoznaje. Zapewne wie, ze to osoba bliska, zyczliwa, wczesniej znana.
Trzeba ten stan zaakceptowac i pomdc choremu, ale nie stawiac go

w sytuacji, w ktorej poczuje sie zdeprymowany. Chory chciatby by¢
zdrowy i sprawny. To nie jego wina, Ze nie pamieta. Przyczynq jest
choroba mézgu.
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Czy nalezy powiedzie¢ choremu, co mu dolega?

Jesli bliski pyta o to, co mu jest, nalezy to
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informacje. Czasem wystarczy powiedziec:
»masz ktopoty z pamieciq, ale lekarz ci
pomoze’. Najwazniejsze, Zeby nasz bliski
wiedzial, ze bedziemy z nim, troszczymy sie o
niego, poradzimy sobie wspdlnie i chcemy mu
pomoc.
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Czy chory moze prowadzi¢ samochod? Czy nalezy mu tego zabroni¢?

To jest trudny problem. Chory bedzie tracit wszystkie umiejetnosci wraz
Z postepem choroby. Bedzie miat zaburzonq koncentracje, pamied, osqd
i ocene odlegtosci. Dlatego prowadzenie samochodu moze by¢ dla niego
nie tylko zbyt skomplikowane, trudne, ale i niebezpieczne, takze dla
innych osob na drodze. Mozna poprosié lekarza, aby to choremu
przekazat i wyttumaczyt ryzyko. Jesli to sie nie uda, warto szuka¢



argumentow (koszt benzyny, wiek samochodu, ryzyko, koniecznos¢
wykonania badania wzroku, przepisy, itp.), aby chory przestat jezdzi¢
samochodem dla swego dobra. Lepiej przekonywaé, niz wymuszac.
Troche to potrwa, zanim nasz bliski zrozumie, Zze prowadzenie
samochodu jest ryzykowne w tym stanie zdrowia, przy problemach

z ocenq odlegtosci, gubieniem sie w terenie, zapominaniem. Z pewnosciq
nie powinien prowadzi¢ samochodu bez kontroli kogos z rodziny,

a nastepnie w ogole zaprzestac¢ uzywania pojazdu samodzielnie.
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Czy osoba chora moze mieszka¢ we wlasnym domu/mieszkaniu, czy tez
nalezy szuka¢ miejsca w domu opieki?

Im dtuzej chory przebywaé bedzie we wtasnym domu/mieszkaniu,

w znajomych Scianach, posréd znanych mu przedmiotéw, tym lepiej, tym
bezpieczniej bedzie sie czut. 0d pewnego momentu chory nie poradzi
sobie samodzielnie. Ktos bedzie musiat z nim zamieszka¢. Dom opieki
moze by¢ potrzeby wtedy, kiedy opieka w domu bedzie za trudna dla
najblizszej rodziny lub opiekuna zawodowego.
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Czy bezpieczne jest zostawianie chorego samego w domu?

Wszystko zalezy od stopnia zaawansowania choroby. Na poczqtku,

w pierwszej fazie choroby, moze zostawa¢ w domu sam, jesli mamy
pewnosé, ze poradzi sobie, a w razie potrzeby bedzie potrafit do nas
zadzwonié. Jesli wychodzi sam z domu, trzeba mie¢ na uwadze, Ze moze



zapomniec¢ o zamknieciu drzwi na klucz. W pozZniejszym etapie choroby
moze sie zdarzyd, ze wyjdzie i nie bedzie potrafit wroci¢ sam do domu.
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Czy nalezy przystosowa¢ mieszkanie dla chorego?

Dla wtasnej wygody i bezpieczenstwa osoby chorujqcej warto usungé¢
rzeczy, ktore mogq przeszkadza¢ w poruszaniu sie po mieszkaniu, takie
' jak dywaniki, chodniki. Mozna takze, dla
W52YSTKO DLA utatwienia higieny (kqgpieli), zamiast wanny
PANA PIEKN n:_ zainstalowa¢ brodzik, do ktorego bedzie
QPISALEM.. tatwiej wejs¢ choremu. Dla lepszej orientacji
w mieszkaniu warto naklei¢ na drzwi
symbole lub napisy (wc, tazienka, kuchnia).
Radzimy schowaé srodki chemiczne,

utrudnic¢ choremu do nich dostep. Mozna tez
; zabezpieczy¢ dostep do kuchenki gazowej

w taki sposob, aby chory nie odkrecit gazu
¥ [ zapomniat, ze to zrobit. Im mniej

' | przedmiotow drobnych w mieszkaniu, tym
Slpgrs Okiom Temidy  Wblumg~ to24 lepiej. Warto tez uzgodnié¢ z chorym, ze
wazne dokumenty schowane w bezpiecznym miejscu, Zeby ich nie zgubiq
albo zniszczy¢. Najlepiej jak najszybciej przedyskutowa¢ zmiany

w mieszkaniu z samym chorym, ttumaczqc mu, dlaczego warto to zrobi¢
(bezpieczenstwo, wygoda).
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Czy istnieje jaka$ specjalna dieta dla chorych z chorobg Alzheimera?

Nie ma takiej diety. Pozostaje zdrowy rozsqdek i dieta urozmaicona,
bogata we wszystkie potrzebne sktadniki, owoce, warzywa, itp. Chory,
jesli mieszka sam, moze nie umie¢ przygotowac jedzenia, moze nie
pamietad, czy juz jadtl. Potrzebne jest poczgtkowo doglqgdanie przez
bliskich, sqsiadow, przyjaciét. Nastepnie systematyczna pomoc.

‘DAK PAMIETAM DIETA
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Zauwazytem, ze ojciec nie wypija tyle, co dawniej. Czy mam go poi¢ na site?

Odpowiednia ilos¢ ptynow w ciqggu dnia (co najmniej 2 litry) jest
absolutnie konieczna. Chorzy czesto nie odczuwajq pragnienia i trzeba
im przypomina¢ o wodzie, herbacie, sokach. Pamietajmy, zZe zupa lub
kefir to tez ptyny. Nieprzyjmowanie ptynéw grozi odwodnieniem. Warto
wiec przekonywaé, zachecaé, podawac¢ wode albo inne ptyny

w mniejszych porcjach, ale czesciej. Mozna zaproponowacé picie przez
stomke.
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Moja mama mowi, ze jg glodze. Zapomina, ze jadta $niadanie i domaga sie
jedzenia. Co robic?

Jesli mama zjadta sniadanie, ale nie pamieta, warto jej to przypomnied,
uspokoic i zapewnié, ze niedtugo zje drugie sniadanie, po czym starac sie
odwrdci¢ uwage i zajqé czyms innym, np. zaproponowac wyjscie na
spacer. Jesli nadal twierdzi, ze jest gtodna, zaproponowa¢ pokrojone
jabtko czy pomararncze. Lepiej nie upiera¢ sie i nie ,stawia¢ na swoim’”.



Mama po prostu nie pamieta. Trzeba to zrozumied. Jesli lubi jes¢, warto
miec¢ przygotowane ,zdrowe’, niewielkie przekqgski w postaci warzyw lub
oWoCow.
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Jak ubierac chorego?

Poczqtkowo nasz bliski bedzie potrafit ubierac sie samodzielnie, jak
dotychczas. Z czasem warto uproscic te czynnosc¢ rezygnujqc z ubran
'wymagajqcych’, np. zapinanie na guziki zastqpic¢ rzepami, paski - guma,
spodnie od garnituru, zastqpi¢ spodniami , dresowymi’. Chory wtedy
tatwiej samodzielnie sie ubierze. Warto zrobi¢ przeglqd odziezy i
wspdlnie ustalié, z czego nalezatoby zrezygnowaé, z powodow
praktycznych (czas i trudnosé¢ w zaktadaniu).
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Mama ciagle czego$ szuka i oskarza mnie, Ze jej to zabratam. Jak sie
zachowywac?

Najlepiej uspokaja¢ mame i zapewniaé, ze znajdziemy te rzecz wspolnie.
Potem odwrdci¢ uwage. Trzeba zrozumied, ze takie zachowanie jest
skutkiem postepujqcej choroby i utraty pamieci. To zachowanie nie
bedzie trwa¢ wiecznie. Mama zapomni, Ze czegos szukata, jesli zajmie jq
Pani czyms innym.
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ZauwazyliSmy, Ze nasz ojciec, ktory bywa agresywny, uspokaja sie, gdy go
obejmujemy. Co jeszcze mozna robi¢ w przypadku ztosci, napadéw gniewu,
agresji chorego?

Czasem, zamiast racjonalnych argumentow i udowadniania, Zze nasz
bliski nie ma racji, rzeczywiscie najlepiej chorego uspokoi¢ przyznajqc
mu racje, przy tym jednoczesnie delikatnie obejmujqc, przytulajqc.
Nastepnie najlepiej jest zmieni¢ temat, odwrdcic jego uwage. Warto
wtedy powiedziec: ,nie martw sie, wszystko bedzie dobrze, jestem tu

z tobg, rozwiqzemy ten problem, ale teraz usiqdZ przy mnie na chwile,
chce cie przytulié, tato”. Dobrze jest wziq¢ go za reke, uscisnqé, masowac¢
dtori przez chwile. Zyczliwy, przyjazny dotyk ma duze znaczenie dla
wszystkich ludzi. Czasem wiecej znaczy niz stowa. Daje choremu poczucie
bezpieczenstwa, bliskosci, serdecznosci, zatroszczenia sie,
zaopiekowania. Pokazujemy podopiecznemu, zZe jest szanowany

i kochany. Nie wstydzmy sie przytulania i obejmowania, nawet jesli
kiedys nasz bliski tego nie oczekiwal. Teraz, w chorobie, jest bardziej
wrazliwy i potrzebuje okazywania czutosci czesciej niz w przesztosci,
kiedy byt niezalezny i samodzielny. Niektorym chorym nastréj poprawia
glaskanie i przytulanie pluszowych maskotek, przypominajqcych
zwierzeta. Warto kupié¢ takq maskotke, zwtaszcza, jesli chory miat kiedys
zwierzaka w domu i sie nim opiekowat.

Warto tez zastanowic sie, co wywotuje niepokdj, gniew i agresje. Moze
tata nie potrafi inaczej wyrazic¢ jakiegos problemu.

4

Mama jest w ostatniej fazie choroby. Przestata je$¢. Co mam robic¢?

Prosze wezwa¢ lekarza/pogotowie i prosi¢ o pomoc. Lekarz zdecyduje,
czy potrzebny bedzie pobyt w szpitalu. Mama powinna pié i jes¢
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regularnie. W szpitalu mogq jej podac¢ kroplowke i oceni¢ przyczyny
odmowy jedzenia.
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Dlaczego mama zadaje stale te same pytania? Co chwila pyta: ,Ktéra
godzina”?

KTORA JEST TERAZ
GODZINA QU WIEN...
PYTANIE  XTORY
MAHY ®OK..7
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Mama nie pamieta, ze o to pytata. Moze chce
Zwrdcic¢ na siebie uwage, moze jest znudzona.
Nalezy uzbroi¢ sie w cierpliwos¢, odpowiadaé,
starac sie tez odwroci¢ uwage, zajqc¢ czyms, np.

poprosic, Zzeby pomogta obra¢ ziemniaki. Jesli
w domu jest zegar, zachecié, zeby sama
sprawdzita. Odradzamy odpowiedz: "lle razy
bedziesz mnie o to pytac¢?’. Chodzi o to, aby nie
deprymowac chorego i nie udowadnia¢ swoich

racji.
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Tata nadal mieszka sam (mama nie zyje), a ja odwiedzam go codziennie.
Zauwazytam, ze leki, ktére mu zostawiam w specjalnym pudetku, s3
pomieszane, a ich liczba sie nie zgadza.

Najlepiej, Zeby osoba chora przyjmowata leki pod kontrolg, w obecnosci
opiekuna. Pudetka z przegréodkami nie pomogq choremu, ktory traci
pamiec¢ i moze nie wiedzied, jaki jest dzien tygodnia, moze zapomniec, czy
brat juz lek, moze zatru¢ sie lekami, jesli wezmie ich za duzo. Leki
powinno sie podawac o tej samej porze. Niektore leki stosowane

w chorobie Alzheimera sq produkowane w formie plastréow. Mozna
zapytac o nie lekarza.
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Czy z chorym mozna sie porozumiec?

Nalezy zachowywac sie i rozmawiad, jak dotychczas, jednak trzeba
pamietad, ze z powodu ktopotéw z pamieciq, chory moze mie¢ problemy
ze zrozumieniem, zwtaszcza gdy bedziemy mowi¢ zbyt szybko, z oddali,
z innego pokoju, nie patrzqc mu w oczy. Nalezy formutowa¢ proste
zdania, uzywac tylko pytan zamknietych (np. zamiast ,,co chciatbys
zjes¢?’, pytajmy: "czy zjesz zupe?” albo ,,czy zjesz drugie danie?”). Warto
obserwowaé zmiany w komunikowaniu sie, rozumieniu i dostosowywaé
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sposob mowienia do etapow choroby i mozliwosci chorego. Jednoczesnie
starac sie nie traktowa¢ naszego bliskiego, jakby byt dzieckiem.
Pamietajmy, ze jest nadal tq samgq, dorostq, dojrzatq osobgq, ktorej
zachowanie zmienia sie z powodu choroby niezaleznej od niego.

L 3

Wydaje mi sie, Ze tata mnie nie poznaje, bo nie pamieta mojego imienia.

To, ze tata nie pamieta imienia, wynika z postepu choroby i nie musi
oznaczaé, ze Pani nie poznaje. Z pewnosciq, wie, Ze Pani jest bliskq osobg,
ale zapomniat, jak sie Pani nazywa, podobnie, jak zapomina stowa,
ktorych wczesniej bez trudnosci uzywat. Nie jest to tatwe, ale nalezy
pogodzic¢ sie z tym. Tacie mozna przypomina¢ swoje imie, majqc na
uwadze, Ze nie wynika to ze ztej woli chorego i starac sie nie stawiac¢ go
W niezrecznej sytuacji zazenowania.

4

Czym zajac¢ czas chorego?

Warto zaplanowaé dzien chorego, najlepiej razem z nim, wedtug
okreslonego, powtarzajqcego sie trybu i w taki sposob, aby pomiedzy
statymi positkami, miat konkretne zadania, np. spacer w towarzystwie
opiekuna, sgsiada, czy znajomego; przeglqgdanie czasopism; zmywanie;
obieranie warzyw do obiadu; podlewanie kwiatow; stuchanie muzyki;
gimnastyka; rozmowy z zaproszonymi gosémi. Dobrze spisa¢ taki plan na
duzej sztywnej kartce i przypomina¢ choremu o rozktadzie dnia. Warto
tez wiqgczac do zadan inne osoby: cztonkéw rodziny, wnuki, znajomych,
sgsiadow, proszqc np. zeby dotrzymali towarzystwa, poszli z naszym
bliskim na spacer. Im wiecej os6b bedzie zaangazowanych, tym wiecej
czasu bedzie miat
opiekun dla siebie, na
wypoczynek i swoje

GRACIE na
PlZM4ADZE !

SKADIE
sprawy. Poza tym, ALe?

kontakty z innymi
osobami sq dla
chorego wazne.
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Czy mozna wyjechac¢ z chorym na wczasy?

Wyjazdy na wczasy sq wskazane, zwtaszcza, jesli nasz bliski zna te forme
wypoczynku. Warto wczesniej dowiedzie¢ sie o warunkach
odpowiadajqgcych potrzebom (pokdj z tazienkq, winda, itp), wybierac
domy wczasowe przystosowane do 0sob z niepetnosprawnosciami.

Z chorym moze jecha¢ inna osoba, do ktorej mamy zaufanie. Zmiana
klimatu, otoczenia moze sprawiac przyjemnos¢ choremu, zwtaszcza jesli
wczesniej lubit takie pobyty. Raczej niewskazane bytoby wystanie
chorego samego na wczasy, zwlaszcza, jesli choroba jest juz
zaawansowana, a nasz bliski ma powazne problemy z pamieciq i nie
poradzi sobie w innym otoczeniu bez pomocy. Najlepiej wybiera¢ miejsce
z dobrym dojazdem (pociggiem, autobusem), bez koniecznosci
przesiadki.

4

Czy psa, ktory od dawna mieszka z mama, powinniSmy zabra¢ do siebie
w zwigzku z diagnoza choroby mamy?

Psy, koty, a takze papuzki czy rybki w akwarium, nie bedqg Pani mamie
przeszkadzaty, pod warunkiem, ze lubi ich towarzystwo. Przeciwnie:
badania dowodzq, ze zwierzeta majq pozytywny wplyw na nastréj osoby
chorej, sq zrodtem radosci, dodajq energii, motywujq do poruszania sie,
zmniejszajq stres, niepokdj, poirytowanie, przygnebienie, poczucie
samotnosci, czy braku przydatnosci. Pani mama ma przyjaciela, ktory jej
nie osqdza, nie krytykuje, dla ktérego nadal jest tq samq osobgq, co
wczesniej. Bedzie miata tez powdd do pe————
regularnych za]e;c: - podawamclll ]ed?fen.la, SBEZ CIEBIE\
wody, do gtaskania, :,rozmowy., wy{saa z HOCLRTM NIE
domu na spacer. Zwierzeta dajq tez \ TRALIC DO A
poczucie bezpieczenstwa. Z psem, co 4
prawda, za jakis czas, kiedy straci
orientacje w terenie, nawet w znanych
przedtem miejscach, nie bedzie mogta juz
sama wychodzié. Wyprowadzanie psa na
spacer bedzie wtedy Panstwa
obowiqzkiem, najlepiej réwniez

w towarzystwie mamy, ktorq tatwiej
bedzie Panstwu przekona¢ do wyjscia.




Wszystko zalezy od zaawansowania choroby, a przede wszystkim od woli

mamy i jej relacji z psem. Radzimy porozmawiac¢ z niq na ten temat,

a potem obserwowad, jak mama sobie radzi i czy jest zadowolona. Warto

tez wiedzieé, Ze w niektorych domach pomocy jest zwyczaj

przyprowadzania do pensjonariuszy pséw w odwiedziny. Takie spotkania

wywotujq u nich wielkq radosé, usmiech i zadowolenie. Dogoterapia ma
dobroczynny wptyw na nastroj osob, ktore w niej uczestniczg.

L 4

Czy stuchanie muzyKi jest korzystne dla chorego?

Jesli nasz bliski stuchat muzyki, lubi to robié, to warto kontynuowac.
Muzyka uspokaja, zwtaszcza, gdy choremu przypomina dawne czasy.
Nagrania z okresu mtodosci chorego mogq uruchomic jego pamiec.
Mozna sprobowaé tez spiewac i tanczyc¢ z chorym.

SEX PISTCLS...
TPODOBA MI SIE

¢

Czy moge iS¢ z chorym do Kina, teatru, muzeum

Tak, oczywiscie. Trzeba sie jednak liczy¢ z tym, Ze w pewnym momencie,

chory moze poczu¢ sie znuzony i bedzie chciat wracaé¢ do domu.
2 godziny w kinie mogq sie okaza¢ za dtugie dla chorego, ale nie nalezy
rezygnowac z wyjscia do takich miejsc.

L 4

Tata bardzo lubit chodzi¢ do kawiarni. Spotykat sie z kolegami z pracy. Czy
warto to kontynuowac? Zdarzato sie ostatnio, ze po kilku minutach chciat
wychodzic.
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Oczywiscie! Nie ma powodu, zeby tego nie robi¢. MozZe uda sie zaprosic¢
tez jego znajomych. Dopoki sprawia mu to przyjemnos¢, radzimy nie
rezygnowad, nawet jesli wizyta w kawiarni bedzie trwac¢ 10 minut.

o
) 4

Jakich btedéw nalezy unika¢ w opiece?

Kazdy opiekun popetnia btedy i Zeby ich uniknq¢ warto rozmawiac¢

z innymi, doswiadczonymi opiekunami w grupie wsparcia w organizacji
alzheimerowskiej, uczy¢ sie od nich i wyciggaé¢ wnioski. Warto tez uczy¢
sie o chorobie, poznac jq, czyta¢ poradniki, pyta¢ specjalistow

w organizacjach alzheimerowskich, aby dowiedzie¢ sie o potrzebach
chorych na réznych etapach choroby i zrozumie¢ chorobe. Jednym

Z najczesciej wystepujqcych btedow jest przekonanie opiekuna, ze jest
niezastqgpiony i nikt inny nie zajmie sie tak chorym, jak on. Inny btqd
polega na wyreczaniu chorego we wszystkich czynnosciach, nawet

w takich, z ktérymi chory jeszcze sobie radzi. Bezczynnos¢ chorego
bedzie prowadzi¢ do szybszego postepu choroby. Chory szybciej utraci
swe dotychczasowe umiejetnosci.

o
v

Czy kazdy bedzie odpowiednim opiekunem?

Warunkiem jakosci opieki jest akceptacja choroby, zrozumienie jej

i zaspokajanie réoznorodnych potrzeb chorego, szacunek dla niego i jego
ograniczen. Wiedza o chorobie jest najwazniejsza. ROwnie wazna jest
cierpliwos¢, wyrozumiatosé, czas i poswiecenie, ale nie postawa
meczennika. Dobry opiekun rozumie, czym jest choroba i czego
potrzebuje chory. Korzysta z pomocy innych i umie prosié o ich pomoc.
Zna chorego i jego przesztos¢. Rozumie, ze opieka to cos wiecej niz
pielegnacja, higiena i zaspokojenie gtodu. Wazne sq tez relacje opiekuna
z chorym sprzed choroby - jesli byly zte, moze to nie gwarantowac¢ dobrej
opieki. Jeden, nawet najlepszy opiekun nie wystarczy - do opieki nad
bliskim warto wiqczy¢ wszystkich cztonkow rodziny i dodatkowo
opiekunow zawodowych.

Czy chory od poczatku musi by¢ pod opieka rodziny?

Wszystko zalezy od momentu rozpoznania choroby. Jesli choroba jest
rozpoznana szybko, gdy chory jest w miare samodzielny, moze mieszkaé¢
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sam i by¢ stosunkowo niezalezny. Z biegiem czasu, chory bedzie
potrzebowat coraz wiecej wsparcia przy wykonywaniu, wydawatoby sie
nam, prostych czynnosci codziennych, jak ubieranie sie, mycie,
gotowanie i spozywanie positkow. Wazne jest, aby chory miat poczucie
bezpieczenstwa i zyczliwosci ze strony rodziny. W kolejnych etapach
choroby, rodzina bedzie musiata zaangazowac sie znacznie, petnigc
opieke przez 24 godziny na dobe, poniewaZz chory straci wszystkie
umiejetnosci i bedzie catkowicie zalezny od innych osob.

¢

¢

Czy s3 domy opieki dla takich chorych?

Tak, jest ich coraz wiecej, cho¢ nadal za mato i nie w kazdym miescie.
Najczesciej to domy pomocy spotecznej, ktore nie zawsze spetniajq
oczekiwania i odpowiadajq na szczegolne potrzeby chorych. Warto
dowiedzie¢ sie o nich w organizacjach alzheimerowskich, ktore zbierajq
informacje o dobrych domach opieki na podstawie doswiadczen innych
opiekunow. Sq tez domy prywatne. Mozna chorego umiesci¢ w nich na
state, albo na jakis czas, aby opiekun odetchnqt. Decyzja o umieszczeniu
chorego w takim domu nie jest tatwa. Warto poprzedzic¢ jq wizytq i ocenq
domu, pod kqtem warunkoéw, liczby personelu, wyksztatcenia personelu
i oferty domu, np. sprawdzié, jak chorzy spedzajq czas miedzy positkami,
ile os6b przebywa w domu i ilu chorych przypada na jednq zatrudnionq
w domu opiekunke. Koszt pobytu rézni sie w roznych miejscach kraju.
Warto go poréwnac¢ z kosztem wynajecia do opieki na state kogos

w domu chorego. Czasem bardziej sie to optaca, cho¢ moze by¢
stresujqce, poniewaz nie kazda opiekunka sie sprawdzi i da rade
pozostaé z chorym na dtuzej ni¢ 6 miesiecy. Jesli ktos zdecyduje sie na
opieke we wtasnym domu, koniecznie trzeba opiekunke zaznajomi¢

z biografiq chorego, jego nawykami, potrzebami. Dobrze da¢ takiej
osobie do przeczytania poradnik. Poradniki/ podreczniki dla opiekunow
mozna znalez¢ w organizacji alzheimerowskiej. Warto o nie zapyta¢

w bibliotece i ksiegarni. Jednym z najbardziej popularnych jest

»36 godzin na dobe’.

Czy dobrym pomystem jest korzystanie z domu dziennej opieki?

Tak, to bardzo dobre rozwiqzanie, zwtaszcza, gdy opiekun chorego
pracuje i nie chce zostawia¢ chorego samego na 8-9 godzin w domu.
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W takim osrodku chory jest zajety poZytecznymi zajeciami i zadaniami,
ktore podtrzymajq na dtuzej jego sprawnos¢ umystowq i fizycznq. Bedzie
tez miat szanse przebywania z innymi ludZzmi w podobnej sytuacji, a wiec
uniknie poczucia samotnosci, nudy i nieprzydatnosci. Pierwszy dzien
(poczqgtkowo 2-3 godziny) w domu dziennej opieki warto spedzi¢ razem,
a potem zwiekszac¢ liczbe godzin, aby Twdj bliski oswoit sie z nowym
miejscem i przyzwyczail. Opiekunom z dziennego domu opieki warto
opowiedzie¢ o Twoim bliskim (kim byt, gdzie pracowat, co lubit robi¢

w wolnym czasie, czego nie lubi, jak sie do niego zwracaé, np. panie
inZynierze, panie magistrze, czy panie Stefanie).

L 32

Jak wybra¢ dom opieki?

Dobrze jest zwrdci¢ uwage na potozenie (lepiej, gdy blizej miejsca
zamieszkania opiekuna), otoczenie (czy jest ogrod, z ktorego korzystajq
chorzy), wyposazenie (czy mozna zabra¢ jakies przedmioty
przypominajqce dom chorego), liczba pensjonariuszy (jesli duza liczba
pensjonariuszy, moze nie by¢ odpowiedniej opieki, a personel moze nie
zna¢ wszystkich chorych i ich indywidualnych potrzeb), liczba personelu
w porownaniu z liczbq chorych na jednej zmianie i w nocy, bez wliczania
do tej liczby dozorcy, kucharki czy kierowcy), dostep do lekarza, jakie
zajecia sq prowadzone dla chorych (czy jest terapia zajeciowa),
przygotowanie personelu (wiedza o chorobie i potrzebach chorych),
bezpieczenstwo (czy podtoga nie jest sliska, czy schody nie sq strome),
czystosé, jak personel zwraca sie do chorych (godnosé i szacunek dla
pensjonariuszy), co jest zawarte w umowie (czy mozna zrezygnowa¢

i otrzymac¢ zwrot pieniedzy /kaucji za optacony na dtuzej pobyt), czy

o kazdej porze mozna odwiedza¢ chorego, ile 0s6b w pokoju i w jaki
sposob dobiera sie te osoby, czy chorzy wymagajqcy pomocy w higienie
majq wsparcie personelu, jak wyglgdajq positki, czy chorym pomaga sie
jesé, czy jest dostep do napojow, itp. I na koniec: czy chcialbys tam
zamieszkad, gdybys byt chory?

¢

Czy Osrodek Pomocy Spotecznej moze mi pomdéc? O co moge tam prosic?

OPS (MOPS lub GOPS) prowadzi ustugi opiekuncze dla mieszkancow,
w tym dla osob starszych, wymagajqgcych wsparcia. Nalezy zapytad,
jakiego rodzaju ustugi oferuje. Moze to polega¢ na pomocy w opiece nad
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bliskim, np. przez 2-3 godziny dziennie. Jesli taka pomoc jest dostepna,
pracownik socjalny bedzie pytat, o jakqg konkretnie pomoc chodzi: ustugi
gospodarcze (zakupy, sprzqtanie), opiekuncze (pomoc przy kqpaniu,
jedzeniu, albo bycie z chorym i zajecia terapeutyczne), czy pielegnacyjne
(w przypadku osob lezgcych: zabiegi pielegnacyjne, zmiana poScieli,
mycie, podanie lekéw). Ustugi sq ptatne, a wysokos¢ optaty za godzine
zalezy od dochodu 0s6b w danym gospodarstwie domowym.

4

Czy mozna prosi¢ o pomoc w poradni zdrowia?

Warto zapytaé, czy poradnia zatrudnia pielegniarki Srodowiskowe. To
wazne w przypadku osob lezqcych (np. pielegniarka moze nauczy¢
opiekuna, jak nie dopuscic¢ do powstania odlezyn, jak umy¢ chorego na
tozku, jak zmienié przescieradto bez przenoszenia chorego, jak umy¢
wtosy).

o
v

Styszatam o hospicjum, ktére mies$ci sie niedaleko. Czy moge starac sie

o miejsce dla mojej mamy, zwtaszcza, ze lekarz prowadzacy twierdzi, ze

mama juz nie nauczy sie chodzic¢ i bedzie leze¢?
Hospicja opiekujq sie chorymi w stanie terminalnym, czyli osobami
w koncowej fazie Zycia, umierajqgcymi, zwtaszcza osobami z chorobq
nowotworowgq, ale nie tylko - aby ulzyé¢ im w cierpieniu, bolu, otoczy¢ ich
troskq, aby zapewni¢ im godne umieranie. Mimo, Ze choroba Alzheimera
lub inne choroby prowadzqgce do otepienia nie uprawniajq do
korzystania z ustug hospicyjnych (rozporzqdzenie MZ z 28 marca
2018 r.), warto zglosié sie do takiej placowki, najlepiej z informacjq od
lekarza prowadzqcego o zaawansowanym stadium nieuleczalnej choroby
i prosic o przyjecie. Mozna tez pytac o Swiadczenie w postaci ,hospicjum
domowego’. Niestety nie wszedzie takie ustugi sq dostepne.

L 4

Czy w kazdym mieScie jest organizacja alzheimerowska?

Nie, niestety, jeszcze nie w kazdym. W Polsce dziata kilkadziesiqt
organizacji, ktére wspierajq opiekunow oséb zyjqcych z otepieniem.
guZnaleZé je moZna wpisujqgc w wyszukiwarce ,organizacja
alzheimerowska” lub wchodzqc na strone brpo.gov.pl. Najczesciej
dziatajq w wiekszych miastach. Sq tez stowarzyszenia i fundacje, ktore
pomagajqg osobom starszym i nie majq w nazwie choroby Alzheimera.
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Dlaczego w mojej miejscowosci nie ma takiej organizacji?

Wiekszos¢ organizacji zakladana jest przez opiekunow rodzinnych, przy
wspolpracy z lekarzami. Potrzebna jest wiec grupa osob, ktore podejmgq
decyzje i wspdlnie przygotujq plan, cele, statut, zastanowiq sie nad
potrzebami opiekunow i ich bliskich, a nastepnie oficjalnie zarejestrujq
organizacje. Istniejgce juz organizacje mogq da¢ wskazowki, jak to
zrobié. Sq tez nieformalne grupy wsparcia osob z jednej dzielnicy, czy
miejscowosci, ktore spotykajq sie regularnie i wymieniajq sie
doswiadczeniami, uczq sie od siebie i w ten sposob radzq lepiej w opiece
nad bliskim. Ktos musiatby podjq¢ sie takiej inicjatywy. Jesli nie ma
takiej organizacji w poblizu, warto zapyta¢ w urzedzie gminy, czy majq
wiedze o organizacjach pomagajqgcych starszym osobom. Pomdc moze
takze Osrodek Pomocy Spotecznej. Pracownicy socjalni z OPS czesto sq
cztonkami organizacji pozarzqgdowych.

L 4
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Mirostawa Wojciechowska-Szepczyniska - jest absolwentkq Instytutu
Anglistyki  UW, nauczyciel akademicki, starszy wyktadowca jezyka
angielskiego w Szkole Jezykéw Obcych UW. W latach 2010-2017 p.o. dyrektor
SzJO UW. W 1992 r. wspotzatozycielka Polskiego Stowarzyszenia Pomocy
Osobom z Chorobq Alzheimera, 1994-2004 przewodniczqca zarzqdu. Ma
wieloletnie doswiadczenie w pracy spotecznej na rzecz oséb chorych i ich
rodzin. Wspdtpracuje z europejskq i Swiatowq federacjq organizacji
alzheimerowskich (Alzheimer-Europe i Alzheimer Disease International).
Wspétautorka pierwszego polskiego poradnika dla opiekundéw 0séb z chorobq
Alzheimera ,Jak radzi¢c sobie zchorobq Alzheimera” i artykutéw
publikowanych w kwartalniku ,Blizej Alzheimera’.
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Przyktady poradnikéw dla opiekunéw osdb Zyjacych z choroba
otepienng, w tym z choroba Alzheimera

i 45:‘,{{;;-;; ?,.
. - Poradnik; . .* df

dia oplekunéw 0sob dotknigtych
chorobg Alzheimera

Wiekopoishie S1owarzyszemie Altheimerows e

http://www.alzheimer-

poznan.pl/!'pdf/Poradnik%20dla%?20opiekunow%200sob%?20dotknietych%20ch

oroba%20Alzheimera.pdf

wiedzie¢
o chorobie
Alzheimera

i innych formach ¢

emencji

httES://damz-rade.info/

https://www.damy-rade.info/zamow-poradniki
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Kiedy ludzie zastanawiaja sie, dlaczego dwa razy pytam o to
samo, czuje sie zawstydzona i zamykam sie w fazience, by ptakac.

Carmen Garcia

- ALZHEIMER!

| JAK 2YC?

(...) c6z tak naprawde robi mézg, gdy trapiony choroba Alzheimera,
sam redukuje wlasne rozmiary? (...) stosuje strategie odwrotu,
zachowujac jedynie funkcje odgrywajace waing role
dla przezycia i nie marnuje energii oraz zasobow na przechowywanie
wspomnier, ktére de facto nie s3 niezbedne”.

Dale E. Bredesen

https://www.alzheimer.org.pl

https://www.alzheimer.org.pl/wp-content/uploads/Alzheimer-Jak-zyc.pdf

ALZHEIMER _
UTAJONA ¢

NIEPEENO
SPRAWNOSC

Mazowsze.

https://www.alzheimer.org.pl

ZWROC UWAGE, JESLITWOI
BLISCY MAJA PROBLEMY Z:

1. mow3 i czytaniem,

2. orientacja w czasie i przestrzeni,

3. odktadaniem rzeczy na swoje miejsce,

4. planowaniem i rozwigzywaniem problemow,

5. odczytaniem obrazu - np. nie poznajg siebie w lustrze,

6. kontaktami miedzyludzkimi — wycofuja sie z zycia spotecznego,
7. osobowoscig - czeste zmiany nastroju.

- to moze by¢ choroba Alzheimera.

https://www.alzheimer.org.pl/wp-content/uploads/FOLDERSZARY.pdf
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_C; szyty na muare
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AR 2014:2020 Ministersiwo Rods
o T oiniose

https://wyspypamieci.com.pl/wp-

content/uploads/2019/12/0Opiekun szyty na miare.pdf
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: Liczba oséb cierpiacych

Stan zaawansowany choroby : . 8 3 5
ina demencje (otepienie) na Swiecie
1

2009r. - 36 min
2013r. - 44 min
2016r. - 47,5 min
2030r. - 75,6 min
2050r. - 135,5 min

Gdzie szuka¢ pomocy?

Siedleckie Stowarzyszenie
Pomocy Osobom
z Chorobq_Alzheimera

ul. Ledna 96
08-110 Siedlce
email: siedlce_alz@op.pl

tel: 602 394 301 tel: 502 368 046

KRS: 0000036260
www.alzheimer.org.pl

* nie rozpoznaje najblizszych

* trudnosci z chodzeniem i méwieniem
* miesza sie dzieh z noca

* niezbedna catkowita pomoc
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Alzheimer
choroba ,niepamieci”

Dlaczego babcia
hie pamieta
mego imienia?

Przedsialﬂ«‘;::::fmw“ Ma zowSlﬁ-

ze
Samorzadu Wojewsdztwa Mazowieckiego

* regularne zapominanie drobnych spraw
* trudnosci w skupieniu sie

* podejrzliwoéé

* powtarzanie sie

* zapominanie stéw

* trudnosci w komunikacji z otoczeniem

Wczesny etap choroby

* odkfadanie rzeczy w dziwne miejsca
* mylenie dat i miejsc

* trudnosci w rozpoznawaniu znajomych oséb
* trudnosci w $ledzeniu rozmowy

* trudnosci w samodzielnym funkcjonowaniu

* nie przyswaja nowych informacji

* nie rozpoznaje miejsc i oséb

* rezygnacja z hobby

* rezygnacja z zycia towarzyskiego

* zdolno$¢ do wykonywania najprostszych

L}
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
czynnosci :
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

https://www.alzheimer.org.pl/wp-content/uploads/Ulotka druk-1.pdf
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https://www.alzheimer.org.pl/wp-content/uploads/Ulotka_druk-1.pdf

Poradnik odptatny

NANCY L. MACE
PETER V. RBADINSG

Poradnik dla opiekunéw oséb
z chorobg Alzheimera i innymi
chorobami otepiennymi

oraz zaburzeniami pamieci

w péZnym okresie 2ycia

medipage
—
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