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' CUVANT INAINTE

ociatia Equilibre, cel mai 1mportant operator in cadrul Progra—
lui National de Formare a Infirmierelor a contribuit la. realizarea
“dispozitiv. de formare in 12 judele sila experimentarea unei
netodologii de formare in paralel cu formalea de formaton in dome-..

socio-medico-educativ.
o Incununare a actmta;llor de formare derulate in perloada

1994 si a colaborarii cu partenerii romani, Equilibre a initiat rea- -
rea acestui ,Ghid pentrt infirmiere® si mulLumim pe aceasta' -
tuturor celor care au participat. la reahzarea ILu = -

Comunitatea Economica huropeana |
_'_'_Comltetul National pentru. Protectia Copllulm -
Institutul Reglonal de Lucratori Sociali — Nord Pas de Cala15
Unitatile de ‘formare: Bucuresti, Arges, Dolj, Gor], Mehedmtl o
Talomita, Calarasl Tulcea,
Botosani :

. Fundatia «Consonante» : |
. Doamnelor Eleonora Radulescu si Roxana Pnsaceanu in cahtate'

| le redactori ai ,,thdulm pentru mﬁrmmre

Bacau, Neamt Roman Suceava -




- l. i ::
e, In toate compart
tituie o dimensiuns

Este un fapt admis ca in toate sectoarcle de activitat 1. DEMNITATEA UMANA SI DREPTUR]?FUNDAMENTALE |
mentele vielil sociale - formarea i perfeciionarea cons | . T | N

importanta i permanenta. S o I
" ‘Oricat de profesional ar fi gandita o reforma, indiferent de domeniul di
activitate, oricat de minutios ar fi puse in practica segmentele el $! intregu
edificiu, activitalea ramanc un simplu deziderat, daca cei pugl §O infap
tuiasca, nu vor asimila sensul si' ideile novatoare, schimbarile preconizate
daca nu se vor implica dephin in acest proces amplu gi necesar. S
" n acest sens, in anul 1992, autoritafile romane au luat decizia de a rea
liza un Program National de Formare a Infirmierelor. R
~Aceasta decizie se inscrie in politica de formare a personalului dinins §
titutiile de ocrotire din Romania definita de Comitetul National pentru Pro §°
tectia Copilului (C.N.P.C.) si de catre Comunitatea Econoniica Luropeani
(C.E.E.) avand ca obicctiv realizarea calificarii intregului personal incadra
pe post de infirmier. I e o
" 'In opinia autorilor, ghidul realizat pe baza documentelor elaborate 1
“cursul derularii programului; reprezinta un suport concret, al activitafii di
formare. | | - o : T
- Mulfumim pe aceastd cale tuturor acelora care prin activitatea directs g |
“prin materialele elaborate au contribuit la desfasurarea programului gi k
realizarea ,,Ghidului pentru infirmiere”. ' o

. Toate fiinfele umane se nasc -
libere §i egale in demnitate §i in
: ‘drepturi** - '
Societatea contemporana se. afla intr—o continud schimbare. 1na dintre
trasaturile sale actuale este cregterea numerica si diversificarca institutiilor |
de ocrotire. In acelagi timp se schimba rolul si functiile acestor-institutii. In -
cadrul lor auloc ‘modificari cu privire la statutul si rotul institufional al gt -
Pentru a face fata cu,sp ces noilor cerinte Jegate de statutul gi rolul sau
n cadrul institutiel, inf-ff!rpie.ra insasi trebuie s&—$1 schimbe conceptia, atitu-
dinile, comportamentul. In-acest sens, pregatirea sa profesionala trebuie sa -
urmareascéa anumite: - - N T o

o Ob{ecf:’ue_

4| O conceptie noua cu | O atitudine no.ua;fa;af 0 com;?ortag'e_ noua in
O Sivire Ta drepturil de sine, fata de ins- _coniormitate cu -
| prvire fa drepturiie titutie, fata de per- cerinjele demnitatit |
.. | omului, copilului, per-| | g5ana asistata, fata de | | Uaron P rofesionale
| . ' pate, |1 rolul sau social si fata mele legislative
la demnitatea umana ||  de pregatirea sa - interne si -
o si profesionala. | socio-profesionala. internationale.

-.Afingerea acestor obiective, care reprezintd o conditie a exercitari cu
- .’succes a activitatii de infirmiera 1n contextul actual presupune achizitie de
. cunogtinte, formare de atitudini, exersare de comportamente. : :
4

= Declaratia Universala a Drepturilor omuiui.




Ghid pentru infirmiere -

In conditiile a : :
Ct
fille actuale, succesul si satisfactia dum neavoasira pe plan p;

sional depind de

despre: Atitudini

fata de:

1) Rolul si func[iile institu{i_i!or de ocrot.ire sociala; - "

_. 2) Drepturile fundamentale ale omului, copilului
persoane_i handicapate; |
3) Demnitatea Umana:

.4) Demnitatea ﬁ'rofésionaia"

5.) S.t&tL.ltLll .i_nf_i'rm_iere_i n Cad_rul- institUtiei de o.crotire

Comportamente
onentate catre:

T

Demnitate  Susfinerea

. m Susfinerea clarea

o . O erea R '

S prg;eegitggsllge demn_:tati_i _ _digfigi?il::} ?

| nala persoanei ocrotite persoanelor ocrotite
Y

Ewtau Ingrijirea depersonahzata sl depei Jonahzanta;
- ®.ascultafi cu atenie. .. |

" @ r&spundeu nevoii de afectivitate. ..

. ¢- gasiti rapld solutii pentru situatii critice...

. facmtatl contactul cu familia. ..

i fovrmeiu persoanele asistate asupra drepturilor si
- obligatiilor lor! R

mn anul 1948 IC Jleantd

d-am entale:

“|Drepturi si-libertafi referitoare la
- |viaga si libertatea personald, pro-|
_ /| prietatea particulara, exprimare,
. lasociere, Intrunire, activitate poli-
tica. Aceste drepturi $i libertati_nu

[Yemnitated UmMana g creptun fandamentale’

Yeclarafia Dyrepiu yilor Omalui

' emzse gen erale

Declaratia Dte)turllor Omului, adoptata de Organizatia Nafiunilor Umtej .

ld(.dll,li catre care trebme sa tmdd loate popoarele

leﬂddl"ﬂL rml] l]butdm drq)taul si pacii in lumc cste. rucunoaqturea ‘dem-

mtam Sia dmptun or egale sl mahendblle a fiecarui om

. cea mai ma]ta aspirafie a omului este faurirea’unei lumi in care omul va
beneficia de libertatea cuvmtulu: st a convingerilor, ellberata de

teroare Si mizene..

..__dreptunle omulli trebuie sa fie protejate
‘nu se ajunge la revolta ca mijloc extrem..

e sa he dezvoltate rﬂla[u pnetenesti
at Lredm[d n eﬂdhlatf.a 111 droptun demmt

de un 5|stem de drept pentru a

Cintre na[mm trebu1

~Carta ONU a proclam
valoarea umand progresu[ social., _
. statele membre s-au anga]at sa promoveze respectarea ."_efe'ctivé" a dreptu-;

. ilor omuiul
n,ahzarea acestui anga ament depmde
‘comune asupra dreptunlor sia llberta[ﬂor

de ex1stenta unei L()HCLD{H -

> .

ﬂpurz de a’reprun o __
._.-Dcclaratla Drepturilor Omulm face refe

rire la doua tipuri de dreptuyi fun-

Dreptun economlce socxale culiu-
rale (studiu, asistenia sociala eic.)
|care presupun o anumita contri-
butie din partea societaii. Satisface-

rea acestor dreptun d_gy;(ii,d:
resursele econ J_dﬁ_m’a;

€ dezvoltare a statului. |
deci, in epala

|depind de resursele economlce ale
Istatulul. | |
"Cele doua tipuri de drepturl smt complementare si,
asura, obllgdtom : -




..._du,ptul la viata, libertate, securitate,
... interzicerca sclaviel, robiet, traficului de bleVl
... interzicerea torturii, podepseior tratamentelor inumane, d(ifmdunlf‘
" dreptul la personahtdtc juridica, indiferent de loc,
. evalitatea in fata legil § dreptu! Ia protec[m !egn si la protectin nnpnmva

... dreptul de apel la mstan[ele ]udecatorestl
. Inerzicerea arestarii, detinerii, exilarii arbitrare,

. dreptul de a fi dbCLllla[ public gi echltabll de catrc, un- tnhunai mdepen~ it

.. dreptul la libertatea de Intrunire §i asociere pagnica, - o |
. dreptul la vot si de acces la functiile publice, . o S o e - In ceea ce pnveste prima cat&
.E:Lptul la securitate sociala, la satisfacerea nevoilor economice, sociale, gorie de drepturi §i libertafi (VE?J
«culturale, indispensabile demmtatu L ; .;: ag. T, exerc1tarea lor de catre per-
ptul la munca, la conditii $i remuneratil echltablle la ahheu,, | pag p
L k,ptu} i odzhna timp'liber, concedii platite; <" et L soana handicapata reclama din|
: —“mi l2'drinivel de VIa[c’i corespunzator Sl 1a“'“lgurarefs R R | partea statulm masuri limitate.
'  In ceea ce privegte cea de—-a_

L libertatea si egalitatea i de mmhllo si 1n drepturi a oric arei f]lll[{ LHANe:
. ewalitatea In drepturd, indiferent de rasa, culoare, sex, himba, opinie poti-

. prezumiia de nevinovatie, pma la probd contrane

. dreptul cpal la nicheierea 51 desfacerca cémtonm

. dreptul la proprietate,
. dreptul la libertatea gmdml a consnmt I, a I‘CllgIEI,
. dreptul la libertatea de opinie si exprimare '

‘.-x;._i.an ; ‘.hl,;nVcitétLré ‘ s o 'Y‘ ;‘ ‘. “ l,w"{ua u" l ?\‘_ Co et :
R dald i] |doua categorie de drepturni (vezi

C Ghid pentro lehinniere.

i}eciara,{za Drepturzlor Ornu‘hu

_tica, ongine sociala gl nd[mndld avere, nastere, statut politie, ;undl(

mtema{xOIMI al tarii sau al teritoriuiui de pro > . C
P VCI]ILH[I l 1966 pomlnd de la Declaratia qu)tunlor Omu]m Organizajia

r'Umte a adoptat “doua conventii mtunaponale care au fost ratifi-
’_atdé semnatare, printre care gi Romania, si-au luat obligatia. de ale
. Conform acestor, conventii, care au intrat in vigoare i primavara
966, organele ‘administrative din cadrul statelor semnatare s¢ oblhga
area integrala a prevederilor convenll fiel (care trebmc mcorpurdte

in legislatia nationala).
asi sens, prin interme
‘Natiunilor Unite a adoptat doua conv

*-'contextul actual: . - = S

discriminarii,
diul orgamsmelor sale spec

et et i s iy

dent gl lmpar{ml

Declaratia Drepturilor

| tatea de a beneficia in mod egal de
drepturlle 51 libertatile c:uprmse m

Declaratia Dreptunlor Omulm

rarepuals -déta peieficia’ de cu!tura arta stiinfal?rss
. areptul la o ordme somala si mtemationala in acord cu CODO,

-yt

u;datorm]ej,flecérmaindlwd fata de colectivitatea sa, - i .-

pag 7) statul trebuie sa i'ntervina

prin servicii specnale dlferennate

idli_z_ate, Orga-
entii de o 1mportanla cruciala

.. protectia legii fata de imixtiuni In viata particulara, Lumlw domiuhu . : o
| corespondenta si / sau atlngerea reputatiei sau onoarei, . - o _onventla Drepturﬂor
. dreptul de a circula liber si de a-si Stablll rezxden[a | Copllulul | Handlcapatﬂor
.. Singi iz Z‘t:[z;im.ipe;secyue] o -  ' o | tata la 20 noxembrle 1959 Adoptata " anui 1975 DDH ara—
e S B o a : :l __ p th ca pentru un handlcapat llberta- '_
S S WA {tea gi egalitatea mseamné posnb;h- .

datoria de a respecta litera si spiritul ,Declarafiei”. .~ " S sca g - nctie d el
o - | - Qupa: ‘o T HCUE‘. eresurseesaeeconomlce




Dempnitatea umana $1 drepturi mindamentale ST

10 P ~__ Ghid pentru infirmiere_

- Declaratia Dreptariio% _Han_dicapa‘g'ilor

Conventia D’repturil_or Cbpilulzii

cunoasterea incapacitafit de a-si asigura de sine statator necesitatile
individuale si sociale normale, datorita reducerii capacitatii fizice sau ..
psihice... - o U _
eptul de a beneficia de toate drepturile, indiferent de rasa, culoare,
‘sex, limba, religie, opinil politice, origine sociala si nationala, stare '
financiara, nastere... = : | ' ' S
eptul la demnitate si dreptul la informare asupra ,Declaratiei”...
epturi cetatenesti i politice... | e -
epturi la masuri care le asigura independenfa...
eptul la tratament medical, psihologic, fu_nctional, la recuperare m'ed_i?'
cala si sociala, la scolarizare, reeducare, servicli... ' S _
eptul la sécUr_itate e(':onomi'ca si sociala st la un nivel de viata decent.
la munca salariata gi la afiliere sindicala... - - -
'_ef_ptul._la considerarea sociala a necesitatilor lor speciale... |
reptul la coabitare cu. f_arhilia; la locuinta, la participare la activitati
“sociale... | : g B o
reptul la asistenta juridica calificata... e
o_nsultarea orga_nizatiil'or_. persoanelor handicapate .in_che_s_t.iu'nilé privind
- drepturile lor... o o
nformarea persoanelor handicapate, familiilor, a comunitatii asupra
drepturilor prevazute in Declaratie®. .~ T
reptul la tutore a persoanei puse sub curatela. .. RO
erzicerea abuzului, a internarii fortate, a retinerii sau a tratamentului
fortat... - . S ,
reptul la casatorie. .. |
repturile economice, sociale, culturale privind dezvoltarea completa a
personalitatii, functie de resursele fiecarui stat...
@Curitate sociala si viata indestulatoare...

reptul la instruire adecvata... |

eptul la tratament medical si psihologic...

eptul la recuperare gi invatamint... |

eptul la activitafi necesare pentru integrarea sociala..._
reptul la un cadru fizic si psihic de viata normal...
eptul la viata in sinul propriei sale familii L

reptul la internarea in institutie, daca este necesar. ..

. fiecare coptl are (jlreptu_l de a trai, de a creste in sigurantd si de a fi res-
pectat pentru gindurile si ideile sale... | -
: intergsq]_superior al copilului trebuie sa reprezinte intotdeuna prigpa
prioritate. .. o | | |
. copilul este orice fiinta umana sub virsta de 18 ani...
.. dreptul la protectie impotriva oricarei discriminari. ..
func[ionfir_ea sewiciilor st a lacaseltj_r responsabile pentru copii sub |
- garantia statului... - - P |
. dreptul fundamental la viafa, supravietuire, dezvoltare...
... dreptul la inregistrare, nume, cetatenie, cu_noas,terea.parintilor.'..
... garanfla ca nu va fi separat de parin{i impotriva vointei lor... |
. dreptul la libera exprimare a opiniilor in problemele care 1l privesc. ..
. protejarea Impotriva violentel, vatamare, abuz fizic sau mintal, abandon
ne_gluenté, exploatare.... - o .
. protectia statului in cazul mediului familial inadecvat sau a absentei
- acestul mediu... - - ST - '
. dreptul la demnitate; autonomie, participare sociald a copilului handica-

+ .

pat'..::gc'cesul_sau la educatie, recuperare, formare, ingrijirea sanatatii,
pregatirea pentru munca, recreere. .. ' - ' .

. d.rept_u_l la masuri speciale pentru ocrotirea sanatatii — reducerea morta-
}l’té{_ii .ipf@nti’le,' a_sisten;a_medi-'c'alé','alimentatié nutritiva si apa potabila
impotriva maladiilor §i a malnutritiei, ocrotirea mamelor in perioada

- pre si.post natala, sanatate preventiva, asistenta parintilor, planificare-
_.fa'mﬂialé.'..'_' L o o |
.drf-.-pt_'ul' la educatie... prin invatamint primar obligatoriu §i gratuit

“nvatamant secundar, §i profesional, invatamint superior... in scopul
'de-zvloltarii'personalita;ii',. capacitatilor, aptitudinilor la nivelul’
) potentialului maxim, dezvoltarii respectulul pentru drepturile $i
_l;bgytétlie.g_mul_ui,' dezvoltarii respectului fata de parinii, identitatea

o culturala, limba proprie,.valori, pregatire pentru asumarea responsabi

o litatii‘Intr-o societate libera, dezvoltani respectului fafa de mediul

osesinaturalets | ) - | A

.. dréptulila;odihng, la timp Jiber si la joc... - BREE

....dreptul unui comitet — 10 experii alesi la 4 ani — pentritiaveriiica res

. _pectarea drepturilor... | e et

... dreptul Ia refacere fizica i psihica a copiilor care au %ost'_’_éupg}%ié‘t{}'ﬁarii,
abuzului, maltratari... T AR R

P PR




[ e mtatea uz:m:l‘::') sl .i.u‘-l;mri"lului'.n'.wnt;th- :

L . o - Ghid pentry infirnugre

Institutia

e | | Familia

e care societaten, O

At dm puuuul d
¢ V(,deie al dre
copilului, persoa repturilor fundam .
Selltlmentglul den(fl:;: rlrllandlcapate citsi din cel al c:erzlitl::eslall:{eg“:::;i "
it nitate umana famili { i
a pOtentlalulm SAU: ’ a are un rol escnual dato;

nulm do ocyolire este, de fapt alternativa |
A celor care, dintr-un mofiv sau altul nu pol beneficia deme -diul

lial. Pentru @ constitui, msa, o alternativa reala i eficienta n

t cu fanmiiiia; mcstitutm rrebuie sa raspunda anumitor cev in{e: |
e ——————— T T T - . — - .._.__... —']ll

e a—

e

a unor conditii adecvate care sa

1) cadrul opti 0 d o
ptim de dezvoltare; - o _ _5
' S - P _crearea unel ambianic generale si
| Pl suplineasca i lipsa climatului famil 1al

rsonal st pmsonallzat pc
Jfaminte, infirmiera favorita ele )

fv(tuhn OPFesIV 51 &

2) cadrul pr ey
_ rotector sl e« cs :
tor gl ecran in fata presiunilor externe; _
" crearea SEate cadm He 1t1u fiee are porse: ana ask-

o stata (pat, dulap 1mbracc1m1nte inca
- crearea unui climat afectiv §i pumlsw sl eultalad €
“ regulilor, restrictiilor, ingradirilorrigide;

) initiativa, uedtmtated deb(_hlc erea (,dtre IIU! mctmlc_: de lieru a persnv

ey __nalulm din institutie; |
5) eficienfa echipei de f.ondu(_ere 51 rc,la\;ula de (_Oldb

Cgului personal.. -

3) mijlocitor in relatiile cu mediul exterior;

s
} mediul sensibil la trebumte vulnerabllltaU potenual
5) exersarea rolunlor autonta[u dlSClpllnel
6) cond
)_ ucere, indrumare, u_w_atare continud;

orare la nivelulintre-

7) prototipuri, repere, centre de referina, modele;

8) posxbilit-atea'ac;iuni'ifsi a QXperientéi individuale;

. Gre“idin"i[e  Scohi
speciale

9 exercitiul Ilberta[;u mdmduale si a valonl personale
) speciale’

10) cunoasterea de sine st 1ncrederea in fortele proprii;

115 sentimentul acceptam 51 al apartenentel

' Ca_sza de _copii :

'La,dganul

12) .exerCItluI responsablhta;u angajarll lmphcaru
de copn

- 13) scoala relatitlor durabile i a sentimentelor puternlce'

~ Institufii -

14 '
_ ) ‘_SECUHZ&I'QEI afectwa $l echlhbrul mtenor
de. OCTOH_I’G

' Cémm 5<,0alé

15) exersa@a balgn;el dependen_ta—ln.dependén{a.'
(‘amm A{eher

. _‘."' 4 F

In consecm;a falmh '
a are un rol fundam
e ental -
| fé rsonale, in dezvoltarea personalitatii ca mtreln Bl;earea idenﬁmﬁi
garanteaza emancxparea. g Oferind sigmama,

Scoli de
reeducare

S T B P

Incontestab . ,
contextul actu:[ Ifamllia trebme spnjlmta c:t mai mult e’ putmrd 5; in
| Complet funcgule e;l cazul. In care ea nu-gt poate msa 1nd&3phr§1“<‘:0rect §i
de ocrotire. In aceste ntiale, este firesc ca rolul sau sa fie preliat | uét mv“flltla
A trebuie 52 as}gurza;edevme de la sine infeles ca instifific sli sonatyl

rsoane
y ofere. el asistate tot ceca ce famiha mi d,ma&, s4-i-
. o o . _ i€ i{' e f!

“enon Ca matltuua de ocrotire si fie c1t mai apropiata de clinatul
widal este de dorit ca unitatile mari sa fie mlpamh, in mﬂsu:miqi.

i nnpdmie L& nndu] lor In grupe mici. |

e " e et




Ghld pentru lnflrmtere

; o | D_emniz_‘area umand

A
o
[

raport cu sine si cu cexlalt:

b

Demmtatea reprezi '
ntao trasatur :
care se m a esenfiala a pe
{de i cu z?ﬂﬁie;iaé :l:lt 1111[11 sxtuatu]e extreme, cit $F lrfs (?;!I:l;)i}alftl;;gfxlel |
pune, in prlmul rmd echilibru si obiectivitate in

Dyemitiates mrina sidreptun fundametale : ' 15

{; Denuutalea profésfona/(}.

i
L

sionala mwpo cut dlegerea prof

;Demni;;ﬂ_t_(__e_;)_mprofo fesiunii iar corectitudi-

.
o constlmta valoriij, a meritelor a personalitatii propru |

¥ comportament conform cu anumlte norme Si valon

. constiin{a _responsablhtétz_l,. _mdator_ml_o_r, rolunlor.socxale'

« congtiinta utilitatii sociale si a drepturilor personale;

¢ sentimentul de respect si efortul de echilibru interior'

. Con t
S unta calltatllor 51 a defec:telor a punctelor tan st a celor vu!nerab 1
* accepta B
ptarea 1mperfec;1unu sl a perfectlblhtatn mdlvndulul uman; |
*+ aspira
piratia catre perfectlune 51 deci, catre perfec:nonarea contm‘ua' '

i c:uno t
a.s erea valonlor sociale autentice sl deschlderea catre moraia Ii
gie, stiin(a, pohtlca artg; ' o

| creatla mdependenta opusé ro-IulUi de instmmen't orb*:

Demmta - |
exiremele t&i “?aana presupune o atitudine eciuhbra%a care exclud
orgoliu / aut oa[? gpremere / subapreciere, vanitate / wimili ,

andon). Ea te obliga sa gasesti mereu un punct de?;f

jin in tine msun, sare
mai & epaz ,t e gasesti intotdeauna speranta si sa mergi ,mereu

cunoagterea atI{UdlﬂllO!‘ 51 aptltudmllor pe. car

e le reclama profesiunea

aleasa :

1unea.hazata |

con]uncturale entumas*nul de moment op}

Ewtmd alegulle
{1 factom de;a mf-nllona[r

mta de a straluu Sl lumd riguros in calcul to
allzarea personala evitind esecul sl ratarea m_

f_--__dor

ti face un pmn_pas_ca.tre re

* *. . Lk

Demmtatea profesmnala presupune 0 concordanta permanenta intre

_51b1htatile personale si ex1gengele profesmna'l
litatea soc1ala Demmtatea profesionala mseamna

t, autoperfectlonarea autode-

e, un acord permanent intre

ahzarea personala si utl

* * *

na pentru dumneavoastra, ca infirmiere,

Demmtatea profesmnala Inseam

sustinerea demnitafii persoa-

Estrarea propriel demmtatu si, In acelasgi ’ump,

Toae‘e ﬁm[e!e umarne se nasc hbere St ega!e
T demmtate §: m drepmn

s ot s 2



A 2. NOTIUNI DE iGIENA | l

O minte sandiousa
intr-un corp sandtos™

" |pstitufia de ocrotire pumara printre obiectivele sale esenliale, ocrotirea
mentirerca, intarirea, ameliorarea sanatatii fizice i psihice a persoaneloy
sistate. Atingerea acestul obiectlv presupunc in mod obligatoriu rospectia
& riguroasa a sormelor de igiena si de igienizare. In acest domeniu, rolul
firmierei este esential §i, ca atare, pregatirea sa profesi-(_mala trebuie s ras

punda anumnitor

- Obiective . | -
Dobindirea || Formarea 1| Insusirea Aplicarca j1 Aplicarea
ETE Formarea ' ' 1 cunostinjelor || masurilor
cunogtinelor [| | . : principalelor |V 2l R
S deprinderilor ehnici § pentru peitru
e hpal ] ) )
___11_:‘,(:_6:5'(111, cu sienice de || ¢ mCl.m protecfia - evitarea
- privire la ‘L’_ ' | domem_ul persoanelor infectiilor iy
igiend. - baza. igienel. . asistate. |] - interior.
nta o condifie a exercitdrii cu

. Alingerea acestor obiective, care reprezi
succes a activitatii de infirmiera n contextul actual, presupune achizitie de
unogtinte, formare de atitudini, exersare de comportamente.

- Ca parte a personalului din institutia de ocrotire, aveti o datorie clara
afa de persoanele asistate, dar sinteti datoare, acelasi timp propriei dum-
cavoastra sanatall. Cunoscind si aplicind normele de igiena asigurali pro-
ectia celor asistali, dar in egala masura propria dumnecavoastra protectie!

[ SRR

luvenal, Satire (%, 536)
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~ Notiuni decigiend

8 . Ghidpenbu infirmiere,

hziecgu in tertoa re

L

In conditiile actuale. succesul si satisfactia dumneavoastra pe plan profesi

nal depind de “cadrul unei institutii atit persoanele asistate, cit si personalul asistant pot

ontdcta infectii. datorate, In primul rind, ne;upectém regulifor de igiena.

Cunostinte _ o | Atitudini |
despre: o ~ fata de:

1. lgiena si ramurile sale
a) igiena mediului (aer, apa, sol);
b) igiena locuintei (habitatului); -
¢) igiena individuala (personala);
d) igiena vestimentatiei; |
e) igiena alimentatiei;
f) igiena institutiei (colectivitatii);
2. Dezinsectie, dezinfectie, deparazuare
3. Infectii mtenoare

bacilul Koch ' li/ bacterii l

{ virusuri ‘l
Jo ciupercij

protozoare

t bacitul Gram‘]

acilul dezenteric |-a¢————

| Comportamente
orientate catre:

| stafilococul

[_ ‘mentinerea igienel
dumneavoastra
ca persoané

p’zdemzofogze -

Sursele miectﬂlor R 5 Caile de transmitere

“mentinerea igienei
persoanelor asistate

mentinerea igienci
in institutie

" 'pers.oanele asistate 1{1) solutii chimice expirate

2) alimente ihfestate

) Tnsoftorii_
_ _ . 3) miini murdare, nm&ci&lun
Evita Vizitatorii
o fi sa privif 1g1ena §i 1g1enlzarea ca pe un set de S 4) obiecte (patun cearsafuri) rufa-
.| masuri periodice i izolate, pentru ca ele reprezmta ) ersonalul de mdnpre Persoa-
* un ansamblu de masun complementare sl interde- i  rie, obiecte sanitare instrumente
e - pendente; | S R A RIS | nele ,,sursa pot I persoane bol-!|  si aparate medicale
cufersl eoun-proces continuu care trebuie. sé se desfésoareﬁ -
1y 11_51-:‘3‘-5.5\;_:-*5 permanent o S aeta N nave sau ,purtatori sanatosi”! o) aer
e aCImne care se refera simultan I 2
soane asistate si la d tan la msntutle _per_ Riscul contaminarii este considerabil spont in cazul persoanelor care
' i "?‘ Umneavoastra mseva._ _ ezinta o rezisten{a scazuta a orgamsmulm nou-— —nascuti, batrini, perscane
def1c1enge congemtale .




L__‘:hiti pentia infirmiere

{rireclu interioare

Riscul infectiilor ¢

(.ontamlndgl sau a Lf_l{)! cu lnzmtvntd chzutd

ighoranta pusondlulm si functionarca defectuoasa unitatii;

.

incalcarea normelor generale de igiena

s e i i et - —emed

b

Riscul mfectulor este diminuat de unele masun Spemalo }-1_

o e — e i

° masuri organizatorice. privind supra‘vegher

tarea cazunlor su:;pecte controlul mcdncal periodic, triajul zilnic,

v masurl care vizeaza sursele de in (,LUL deptﬁtarfd purtatorilor sanatos,

‘depistarea b bolnavilor (,Ullidglobl (_Ollll{)llll vmhmmlm arenay
locurilor de vlzna puxtarea masttlor

le de transmltelc sterilizarca cu antibytotice,

© masuri care vizeaza cadl
{(pentrit per-

dezinfectarea si sterilizarea, apllcaled tehnicii asc ptice
- sonal, obiecte, incaperi) igiena aerului, igiena minilor;

» rasuri privind protejarea organismelor'vulnerablle si receptive (gama-
globulina); | o -

masun privind personalul; investigafii bacteriologice, examinarea perio

dlC& eliminarea personalulm contaminat; . ...

0

& -

ma.sun privind respectarea cwcmtelor (pelsoane sanétoase boinave,
vizitatori, ahmente haine etc). :

L "
"‘--_. ¥ -2 ey [ L Lo
: R A FUL Y

ste sporll de unii factori f‘wnrw‘mu L*f_* penfieea,

supraaglomerarca care face dificita atit Cura[cmd ur siizolarea celory

aglomerarea paturilor sia epatu!o: comune;

ea, mabunk preventwo rapor- |

area

Condijia esentiala a evntdm mfectulor mtenoare este respectarea norie
lor de igiena! :

el e e

Ipiena 7” |

G ornta oo medicing umane. Obiectvid s este cerotirea,

CJgiena este

ameliorares stai de sanatate aedividulng uinan s coleetss

dti or uinane). Pentit o atinge acest obiectiv ca punela dispozitia sioastta,
A

1 avsar'mn_l.tic cunosiite, de {rtmdma reguli norme, s etode, (-

ace, instrumente. Penm asstabili acest arsenal® teoretic st privche igena

;mwm( de o o) parametsi st de s:’mhtntt ) rmm eoeare frebaien ros
I

) tumlllillf‘ rit"muln] de

’ ‘LTHT(, pentru mengnerea acestor pamn.mn

_.Llrlcfa si de viata care pot amgura aceste coerine,

‘In concluzie igiena demonstreaza in pritnui rind:

s ) care -.1nt caragtensuui“ unul mediu di';t tos’ ;

b) care 51nt mdsurlle ')tntm mentinerca Ui modm ,Sd!m[()s ;
) care sint calactenenule_ unui mediu ,,nm v
'.d) care sint conqecmteke {mmlua n mediul | Hoc v

e) care sint masurile care confracareaza Cfmsec_m;ele medivlul  nociv’,

lgiena, aparuta inca din vechime, a evoluat odatd cu societatea ome- -
asca din punctul de vedere al cunogti'ntel.ur, deprinderilor, normelor,
gu]ilor mijloacelor gi tehnicilor. Ca atare, ea a suferit un proces de diver-
icare si imbogatire care a condus la apan('d unor speuahtap distincte

eél schema pag. 22 ). Aceste spemahtd;x sint complememale si indepen-

...e_nte, Aplicarea lor izolata-diminueaza eticienta masurilor. Ca- atare. toate

este specializari trebuie infelese si aplicate impreuna.
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_Ghid pentru infirmiere

mediului

alimentatiei

locuintet

{

(habitatului)

p

Wl

IGIENA

muncii

v

PR R - —

sol

vestimentatiei

| dintre mai multe elemente: temperatura aerului, curentii de aer,

- Nofiuni de igiena

PSRN RSt

Igiena aerului

-~ proprietatile fizice ale aerului au o influenfa extrem dc puternica ;xsyl)cli’a
rganismului uman. Aceste proprietati fizice sint sintetizate in no{Uica ¢ e
microclimat®. Microclimatul reprezinta, de fapt rezultatul combinaliel

umiditatea
carcarea cu vapori a atmosferei), radiatiile solare. Acest microchmat
ioneaza in mod firesc asupra organismului s, in funciie de caracteristl-
iJe sale de moment, el poate gencra reactii variate: confort, fng, caldura.

{Q_”?e‘ci-, organismul uman se poate confrunta cu un:

.Mfcrocﬁmaf :

RECE .

. l's caracterizat prin temperatura| | |e caracterizat prin tempcratura
.gresgzut_a a-aerulul, ll.ps.a cu- extrem de scizuta a aemlua;
~rentilor de aer, umiditatea - T -

-], (institutiilor)

colectivitajilor |

Ccreseuts; | genereaza, ,racirea’ pentru Ca
“genereaza ,supraincalzirea® - organismul nu poate ,recu

odihnel

individuala

N

corporala

mintala

3 | | —3

| Vicierea aerului . IR

pentru c& organismul nu mai | | pera® caldura;
-are posibilitatea de a ,,p_le-rde . determina scaderea -fe?"iﬁentei

caldura; . R 2 aripa
“determina tulburari cardio-vas- ~~la Infectll, reumatisinty, ST
~ boli acute specifice anotim-

e

1. culare, facind dificila activita-| _ ,

|1 tea fizica i intelectuala. pului rece, degeraturi.
_ v _

NORMAL

17,2 —23,2°C .

~

| reprezinta modificarea calitatii fizice a aéritlui datorita eliminarii caldurii
'~ .z corpului uman-gi‘a bioxidului 'de carbon prin expirafie 3l
| transpiraie; o - - ‘

* se produce, de regula, in spatii Tnchise supraaglomerate

“produce paloare, inapetenta, anemie, dureri de cap si scadere generald

e ——

a rezistentei organismului.

S T e R
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Notiuni de igiena
~ Ghid pentit infirmiere

Igiena solului
]gzena (]_’p€l

De Ce avem nevoie de apa?

' industriale } [ urbanistice I

le apa subterana. -

telor ¢
ita mﬂuc,nte asupra climel, vegetatiet, dep(m - et
ere t unecle elem
& sale, chiar
fo rita propnetdtllor
i edlul sau si dato
o -n interm

S p tV (
S

s aqent
u oat(‘ dovent un
) _ . _ : unor conditii de 1giena ‘301 I p
B . “““"‘““gc ,;ul l’lGl’ESpGLtdlll
lglemcc nece':,ftdu ———-—-——-————~.—_>-’ menajere |-

lubru tdeci nociv) i in
deci benefic) sau insa _

Solul poate fi satubru, (

patogen

iena.
| funcpe cle respectarea smcta a conditiilor de 18
VITAL}:. o L o | functie

e F

—————

“Organismul uman are nevoie in mog vital de a
unu!l dintre constituentii sai de baza (60 %
omenesc). Ca atare, organismului trebuie s3

apa necesara respectind atlt cerm;ele de
ordm calitativ.

pa, [entru ca ea repre.z:mta
din ,c. smponen{a® corpului
alse asu Ire In mod permanent
ordm can itativ it si pe cde de

Solul salubru

: : — e T [~ . ermen]lor
Cantrramv - . j | CALITA'IW - ] T 7 putere Abssgt[(?g%m sia
In cazul in care nu se respecta ce- | | In cazul in ¢ ire nu se respecta ce- || permeabll r. ol de autopurificare... |- iDa‘r"immo1r mtestmall
rinjele de ordin cantitativ, cantita- | - rintele de rdin calitativ, apa ||| pentru apa 9 ae " - L '
tea de apa din organism scade, | | poate deveri un factor pdtogen

“ducind Ia deshldratare exprlmata - |-provocind ey.idemii (holera, febra
prin senzatia de sete. Lipsa de | |

| tifoida, dizenterie), intoxica-
apa nu poate fi suportats decit | | {ii / arsen, piumb, cupru, zinc) si
| Clteva zile. - transmtterea oudlelor de paraziti
L

.mtestmah (a‘ carizi, mco<,efah) N

\j) {_Vmodoré 7

| R re;
’ o - | 1 Asanarea solulm prin eliminarea elementelor msalub
r transparenta \ . - Y 5 ,,; Ty prp,aspété J 2 Intemcerea Aruncarii gunoalelor pe sol:-

cloros),
3. Folosirea substantelor dezinfectante (lapte de va; :Zr ) |
L s ' y omberoane inchi ‘ v
iz fdfé germem St T \ ‘ fém su;)stan; *4 Colectarea gunoiulul menajer mclterea in crematoriu,

H __patogeni - - | “toxice l -5, Neutrahzarea gunoaielor prin ar - ' Lo
Iﬁ . " wlive "-‘,. AP : T e f_,.j]- N |

N L T
‘.[f" . -

L Sélubrizarea solului

L TR

1 SRS | APA POTABILA

- ne e s TR
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- Ghid pentru infirmicre.

X _siena alimentatiel
area igienc alimeritare presupune asigur
vedere calitativ si cantitativ,
wvitarea alimentaiiel nerafionale sau in

navirea organibmulm.

Respect
rajionale (din punct d -
fiecarui organism) 51

poate conduce la Im b

Alimentatie ration 1a

area unci alimenta
n func Lio de nevoi
festate Ca

_ Notiuni de igiena

Igiena vestimeniatiei

desigur, O functie estetica,’ dar pc
lul de a proteja organismul fata (?L
bre in termoreglare, imbolnaviri.

i

Vestimentatia indeplineste,
_. linga aceasta funclie, ea are ro
eventuale traumatisme, dezechili

Jmbrdcarnintea

‘e are un rol deosebit in protejarea corpului si in mentinerea t_emperatun'i
| sale consiante; | ' ' | s ' _
"o ‘este obsolut necesar ca ea sa fie menfinuta intr—-o stare de perfecta
curatenie; | | - '
{ ca ea sa fie adecvata sexulm virstei, sezonului;

1caté s spe(:lflca pentru fiecare dintre ca

o este de dori
tegoriile de

la 1mboln£zviri, rahitisug, &

O alimentatie net atlonala poate duce
ismului, la reducerea cap

taminoze, la scaderea rezistentei organ
citagii de munca gi / sau la boli specifice sup)
dio vasculare, artero scleroza, diabet, obezitate, guta

7 O persoana adulfa de virsta medie ce efectueaza o munci obi

; nuitd are nevoie de  000—4 000 calorii pe zi. Alimenta{ia rafional

" lare in vedere un aport alimentar echilibrat: gluc:de, proteine, g
simi, vxtamme, apa, osruri minerale.

£ A!zmenta{ze neraf:. ;nala

raalimentatiei: boli ca

. este firesc sa fie diversif
~ personal dintr-o institutie, luind

forma unul echlpament de serviciu.

- Incaltarnintea

A{fmenraﬁe infesr. itd

¢ are un rol deoseblt n prote]area fata de éventuaie'_traumatism?e si n,

. m‘cmargamsme v atogen
grave - stafi »coc, salmonela,

" {ul botulinic,

~ cartofi incol{i :, unele specii de pesti,
. purwzm ca larve.e de trichinella sau tenm — oud ale vieruudi
intestinali.

v mtretmexea curat
. mas

ntre[merea veselel st'a
tréni ahmentelor ~0 ;

respectarea reguhior dei 1e a1n’ momentul preparém ST seérvirii'm
“ pfotejarea alimeritelor fata de ¢aldu

lor, gindacilor; rozatoarelor; -, g?
« dirijarea resturilor ynénajere spre sd{atu eczale

» controlul periodlc dl stam de sanatate a personalu

dé& act1v1tate @ MF

P

obxectelor rec1p1entelor mStalatulor dwnnm.,

ref S F DRI

w..zi'

f

e care pot genera tox:infec&u alimentag
febra tifoida, _dizentena, badk

v suhs%ante foxice de provementa diferita ‘confinute In Ciuperd

Iglena alimentafiei nnpune respectarea unui set de masuri complerentard
1 1n bucatane gl n lnCépuile in care se Sarvey

ra umldltate 51 f té’de accesul T

{ux 1rfphcat in acest

te a organismului;

men{mei‘ed temperaturu constan
el aleasa ncit sa nu dea nag.tue durerilor, O

boseiii, ranilor, tul-.

o trebuie astf
burarilor de circulatie;

. este de dorit s2 respecte configura
- 54 fixeze bine piciorul In timpul mersului;

t obligatoriu ca ea sa fie mentinutd n

tia piciorului, sa fie suficient de lejera,

¢ este absolu conditii de curaienie

‘perfecta.
;

- e e

Czorapzz

"v x-‘)‘ 1; *‘f

« au;un rol, deoseblt in absorbtia transplratiei

f‘] ““)f

}é ‘evitarea degeraturilor, &tﬁ‘%'

l : ;

1

__ _nuarea: frecam
. este absolut,obhgatone spalarga lor zllmca

Obs. —— precizarile legate de igiend v
tru personalul din institutie c1t

e

ostimentara sint valabile atit pes- -

LZ
SI pentru persoanele asistate!




8 ~ Ghid pentru infirmiere Nogiuni de igiens o
| | Igiena locuintel Dezinfectie, dezinsectie, deralizare |

_ {I—lst‘ltutia d.C Q(Zl‘Ofil’C, care reprczinté, fie $1 pentru O [)Cl'ifli_l(!é‘l‘]inlitata d? T “ ______ w -----------------------------------------

timp, ,0 locuinta” pentrd persoancle asistate, arce datoria de o asigura aces o Dezinfectia., dezinsectia, derazitarca reprezintd un ansambliu

tor persoanc conditii optime de locuit, activitate, odihna, loisir. an ) : '
B i T T ] . de masuri care au cd SCOP combaterea germenilor patogent

teren adecvat _ izolare fonica L - o : -
construche adecvataJ instalatii sanitare 1 {07 care produc Imbolnavirea, precum si a insectelor si a rozatoares
! jor purtatoare a acestor germeni.

e —————

- Spagiu
Existenta unui pumar suficient
de incaperi cu destinatie pre-
cisa: | S
¢ dormitoare,

« camere de activitate,
« bucatarie,
» baie, WC

CONDITI!
NECESARE”

_ Lumina
Existenta unui sistem de ilumi-
nat natural (un numar suficient
de ferestre) si artificial (oblecte
de iluminat adecvate fiecarui
loc). Completate de culoarea)
deschisa a perefilor, obiectelor,
suprafetelor. |

\

torl de cite ori este necesar.

: Aer
Existenta un
tilatie usor de manipulat sl ca
pabil sa introduca aer suficien

latoare).

MR

i

Calduri

zire usor de manipulat, de int
trefinut, curat i economic, ca

| re sa asigure temperatura cony: .
stanta: 18-20° in incaperi (227
1in baie), indiferent de condifii! =

le atmosierice si de numarulg.__

i

- repararea la imp generala
- a defectiunilor periodica

intretinere
~* Curatenia” '

in anu’m’i§e conditii, fzste_necesar ca alaturi de curdtenia generala sa
erectueze masurile speciale de dezinfectie, dezinsectie, deratizare!

ui sistern de vend: Beszecna

Cuprinde operaliile prin
| care se elimina In

Existenta unui sistem de incalf

[ ...' . - ; - ,__..__ __,_._._,—-—]
~ Deratizarea

PRS-

—

Dezinsectia

i T T

Y P
W P— )

Cuprinde operatitle prin

1 care se wrmareste distra-|

AR

Cuprinde ng_{_@(iile prin

| care se efectueaza dis-

mod

germenti pa-| |trugerea masiva a insec:

gerea masivd a rozatoa-

¢ ventilatie naturala (usi fo> e e LT e
e aherichturi) (usi, fey seni prezenii pe: |telor care pol provocs relor (in special @ goare:
T  Meupralet iecte otc. holi infectioase. cilor si a sobolanilor).

» ventilajie artificiala (vemrwf“j?’-—'-ggff:r_w i L,__;..,_t:,_dﬂ_ SN S P i e

Dezinfectia, dezinsectia, deratizarea presupuil, pentru a fi

" intr—adevar e-ficiente'fo]osirea unui ansamblu de masuri,

rg}_ggg_(_j_@__,m mijloace: |

r H_Ehiﬁiice' 11 \ i\_flecanice ] -Fizice l

persoanelor din incapere. S

. Dezinfectia, dezinsec(ia, deratizarea se pot face periodic, cu

: - . caracter preventiv. Ele trebuie sa fie insotite intotdeauna de res-

. : t Coopniuetd S LR PR T PR A S i
Curafenie’ i pectarea masurilor ggn_graleﬁde_ igiena. Efectuarea acestor
zilnicas o T e L )

obligatorie  operatii de, catre un personal care fu respectd in mod curent

;' regulile de igiena si Intr-un mediu neigienic diminueaza cu

s

siguranta eficienta lor.

9




1

plase la ferestre

Dezinfecti ;
| eclie, dezinsectie, deratizare

Pe ) ' a |
ntry q_f__i‘z__l__l'__llfei_'__:;}_@, va stau la dispozitie mijloace:

Mecanice

__ Fizice
arderea |
fierberea

flerul de calcat

spalatul
curatatul

cloramma
varul ¢ lomc,

Scuturatul
SOdd de rufe

Chimice s

| expunerea la soare

- P | ; .
| entrni dez;nsecgle va stau la dispozitie mijloace:

P' fglend i1
Cinstiug

Mecaﬁice ' Fizice
creolina

varul nestins
lesia

soda caustici
petrolul lampant

——

|caldura

Pu
tetl folosi Cu succes, Jmpomva mustelor gm-

i
1

i

va stau la dispoZitie mijloa'ce:

=

O © | |  con: de
pcratxe cu un specific aparte O Constit.. e

-~ Penﬁm deranzare

Biologice Chirioa ™

Anter
Xyarfarina

Mecamce

pisica * clinele

| Capcanele
¢ bursucul]

caze irn ur
o p xe pulvenzarea hainelor si inchid...ea | cir :mr un
de abac tu | o,
ap{ p b nderea partilor paroase (si ard. rca ‘parului tuns),
lcarea’ b
riantinei insecticide sau a apei cu ofet (o
repetd la un interval de 7 zile). e

Chimice .

o nseamnnd

5l COVrai

3 oiena partiald zilnicd (dinti, fata, pluocm,le organk

| igiena parli it ]

)

o

~ Notiuns de giena

Ipiciia it dividadd
in

itie esentiala pentra pastrarea sanatati.
uala se relora atit la persvancle

Ldividuala este o condi
gorii, igiena indivi-

o1 de ocrotire, igiena individ
yersonalul mst;tutlu Pentru ambele ¢ te
igicna corporald’™.

n Ly

. cit sl

igiena mintala” sl
atil mmmlu si diminuarea,

are ca scop pastrarca sanaf

efectelor oboselii. Ea se realizea: -4 prin odihna pasiva
(somn suficient) si prin odihnd activa (plimbari,
sport, activitati fizice)

L& — are ca scop pastrdrea curatum
cial, a pielii expusa permanant

cu mediul, secrefiile propru celoie

npiala —

i corpului g1, In spe
murdariril (contactul
Iu moarte). -

Igicna corporala include:

mlcm a miinilor cit mai des cu putinga; _ o
e genitale ete);

o

seriodicd (parul unghiile etc.);

comp-;ese | apa'cal;m
sterile - ——

!

materiale
necesare

dbpamzltante '

1‘1‘xcdicamente

M v a . } -
EREALE IR

- alipoe .
Tty £y ﬁezinfactamc

: : ~r1h,.m. Lo n!{ii"w‘ SR
coaasurt du, Jloaleta specxala (cavnatea bUCu ochii, urechiie, orgaicic

;!)IIJ,.' y St o it : )
1 si se termind Cu Orf ”al‘u,l ge mtal;:).

x folosi{i hadutud s

PO T

--:;-,11110_.!(.. {,L(_,.)
Liena generala (s mcepe cu capu

——reste ‘derdorit ca, In ‘cadrul msmuuu

N el uLI




1131(—’!1(1 nnuulor "2
T

Mm:!c dfldlk‘ 1 contact pmnmnun{ cu elementele msufietite sau oy,
suflefite ale mediului care ne inconjoara, reprezinla poate, partea cea y-

expusa a corpulul nostru. Ele pot deveni sursa imbolnavirii. In ag@;
context, igiena lor riguroasa este obligatorie! ' '

Notiuni deigicna A

Joiena institutiilor / C_oleciwu‘a{x_&w'

| . il Ivitéti * o« a ”
dml unei institutii (colectivitati), desfasurarca normala a.activitat

| ‘i ca _ N slor asistate fac
N . - . | spfinerea starii de sanatate a personalului g1 a pusodmlnr ([ (m(,! "
Respectati citeva reguli _generaleq | ne esara respectarca unui complex de norme de igiena. Scopul princiy
P STt ' he C

. . e ‘evitarea oricarei contaminari.
« evitall zgirieturile i folositi lotiuni speciale, [nstitutiile beneficiaza, de reguu inca de la infiin-

tarea lor, ‘de regulamente care s¢ refera expllu it lf: re-

o | n, . ‘ | L > e altfel, uncle masuri

{ v evital contactul direct cu singele, puroiul, urina, b . gulile de igiena institutionala. D o

| | | b ' sint luate inca din faza de organizare gi CoI

e (alegerea terenului, amenajarea cailor de acces, ame-
as 7

- najarea  spatiilor sociale si culturale). In masura n

IR | care aceste regulamente exista, problema este ca fie- |

- care persoana din institufie sa respecte aceste norme,

contribuie, in mod creativ la imbunata-

'Fadml legal

e taiafl unghiite scurt si mentineti-le curatenia,

[ 3

folosifi manusi de protectie si prosoape de uz unic
evitafi folosirea periilor comune

&

Spalati-va pe miini cit mai des!

sau chiar sa
tirea lor. |
In mod firesc, igiena mstltutlel impune respectarea ri-
guUroasa a tuturor masurilor de jgena de catre h(,um;
persoana din cadrul 1n9t1tut1e1 (vezi pag.32).

Cind?
in fiecare dimineata la intrarea in saloane,
" dupa schimbarea hamelor

dupa folosirea toalue:

Igiena institufie presupune pe Jit. 34 respectarea regu-
lilor discutate deja, unele masus; ::f)LCIdl (oncentraie

in mod -particular asupra:

dupa contactul cu materiale infestate,
inainte i dupa contactul cu persoana asistata,

1
2
3
4. inainte si dupa preganrea mesel,
5
6
7

Ia trecerea de la o persoand asistata la alta, : afi mentirii cu api a colectivitatii; .
; O | Cum? T o |
Log cRIERLLL L 2.5 instala iilor sanitare;
L mmma[i $i sapuniti bine miinile, 4, starea, : ator,
contaminarea solului si @ mediulul inconjurato
| 2 spalafi miinile sub ]etul de apa, Tnica Jui;
oo : i ilnica a gunoiu
3. frecati’ insistent minile in timpu! spalarii, | - .- ridicarea z g e
4 q | 15 arderea reziduurilor excesiv infestate si polua .
recatl ‘toaté ‘suprafata : 51 toate pértzle mun};lor 6.:,;.:__:__._;\___@1ectarea rufelor murdare in saci spec1a11 51 mmgte;ea tor Zﬂn.lca la
) clétitr—-va bzne sl usca!;: mumle Spaiatone o , y
, oy Cuce?: N tati ca dunineavoastré aveli un rol esenllalh in apl;carea regulamen-
| u witafi |
1. cu apa: (Caldé) de prefennta Curgatoare Wi 4 noimeior de igiena, a masurilor speciale, asigurind astfel protejarea
%""'2“‘”:\’11 O S o IilStaplor si propna dumneavoastra :,anétate fizica ;;1 psi. .ica. .
3 cu spirt, do:r qodofo |
v q - .I?-, it m]_,daca?‘c'te nevoie: Mol mm{e sanatoasa mtr—-un COIp sanatos
Aphca‘a acelea$z reguli si pemoan&im asistatef
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. Omu! esie masurd
tuturor lucrurtlor™

.asiguréi asistenta sl ocrotirea pentni il numar
de diferite din punct dc vedere al sexulul, virstet,
tionalizaril etc. Desigur ca
Juate In considerare,
| [ar este tot

“astitutiile specializate
persoanc, extrem
staril de sanatate, cauzet institu
mnificative si ca ele trebuic
asistata constituie o individualitate.
¢ diferenfe, toate persoanele asistate au

mana. In pri-

Imaic de
‘statatulul social,
sceae diferente sint se
periu ca {iccare persoana
atit Je adevarat ca, dincolo de acest
o ¢racteristica fundamentald comuna: apartenenfa la specia u
v rind ¢i inainte de orice, persoana asistata reprezin
aun. In aceasta calitate el trebuie Inteles intr—=0 dubla perspectiva: ca or
ygau L unan SUpUs Lnov legitafl anatomo-fiziologice i ca sistem psihic
U, guvernal de legi specilice. Pentru a cunoaste, intelege si ajuta cu
ade sdrat persoanal asistata, trebuie luat
.o mentionate (care funcjioneaza de alt
14 a infirmierei trebuic sa

G, alirea pro fesiona
Obiective

fel ca un tot unitar). Ca atare,
fie orientata catre anumite:

Q Cunostinge Cunogtinje Cunogtinje Cunogtine

| clementare _elementare -  elementare elementatre

| pri.ind anatornia privind ereditated, | | prying sistemul privind educatia
SN ~cregterea gl N _
o fxgiologla; - dezvoltarea, ‘psihic uman §l sexuala g1

nu}riﬁa ol ‘| jmbatrinirea~’ particularitafile planificarca
;;u..;,-L;J.bolismui.l 11, _Qrganismulyi.._,: |l .. sale ), famitiala,
“fonind de la premisa ca activitatea-infiqmiercl are un caracler prepon-
deic .t practic, achizifia de cunostinfe trebuie sa fie insotita de cristalizarca

amente. '

Une. atitudind side exersarea Unor comport

tA un om, un inaivid

o in consideratie ambele compo-




L N 'L:(_l (-I_, Sl_]( (_,{._,S ('1 I ‘
bl N % Il !li L I] : H

_ (;hn_l pentra mfirnere

presupune, 1 conditiile actuale:

K

unostinge T T e e
despre: | . { A“““m“ %
_“"""——_‘—'—-v———'——n--_\..._,,__‘_____________ - _ f z 1 (1(_.. 3

}: Anat
| omia gi fmoiomd organis mulu; uinan: celule, I
[esuturi, ordane, aparale, sisteme; ' I

; _
2. Nutritie $i metabolisni;

3. Breditat stere si de:
+ ditate, crestere i dezvoltare, procc:ul de imbitri
nire; :

.f_'I_ n . g2 A - '. j . .
Educatie sexuala gi planificarea farili..la.

5. Sistemul psihi an: activitifi si
| mul psiic uman: activitafi si procese reglatorti,
TOCOSE thice ¢ 111 © ial N .
procese psihice cognitiv senizoriale, p. scese psiliice
cognitiv-logice, personalitatea umana.

My
arneliorarea starii-de

Comportuaeute |
ornentate catre:

| f\fit.,n[im'n_a sl

Mentinerea si
ame]_luran_a

-amellorarea starii de

inerea si

sanatate fizica thicd '
a persoanel asistate Saqétdte pSlh}cé Comunican
“a persoanel asistate permanente

L

Sl
I :J:'f'\; ’

ol

.II

i < {_, _; f 4 { :

A ' _ v

f—

O bu
na mfmmera ’dlspune de. capacztatw de a ad q}ta

LM .
S ITRSTERN I 1%,

4l ey
ia)‘ l-—(,‘J\

ETLENTT n a  n e
: R

cle EIV QI
&l em,iea«f au f:ecam persoana alleda sl OCIGL-

Nl 543,

¥

Cu persoana asistata

\redltatea este
__la urmasl I redltdtca este du_l ceea ce se

Omul este rezultatul interactiunii--dintre ereditat

'Suportul material al eredital

“ractelor morfolog

Notiuni de anatomie, fiziologic, psihologie

Eredita_tea | __ /{/

ploprietatea unu1 mgam%m de a transmlto
mostenest(, :

Orice fiinta umana se formeaza sl se de?volta dmtrﬂo celuia:

mlt,lala ou sau 21got Fa reuneste |
0 conhgumne genetica noua sl constanta nu--

zestrea orodnara a celor

doi pafrm_;l Thr—
mita individualitate genetica.

1i umane este reprezentat de

ADN: el dt,;me mfomw;:a ereditard, o exprimd sub forma ca-

va Tri succesiunea genera;iilor' de celule 51-0rgamsme. ADN

‘Gena este Umtatea de baza stmcturala si functionala a mate-

genetiC 1eprezentat de acizii nuclencn (segr

rialului
i de ADN). Difentele caractere mdwlduale

macromoleculel
(culoarea ochilor, a cor
genelor cu conditiile de mediu.
Genotipul este totalitatea factorilor ereditari sau a_genelor

unui organism.

susirilor morfologice, fiziologice, bio-

Fenotlpul este suma In
e unui individ ca rezultat al

‘chimice si de comportament al
mteractmnu dintre genotip si mediu.

‘r.‘

Cromoz.omn smt structun nucleare alcmmte din ADN ¢i _p_xfb-

ot

- feine care con{m un ansamblu lmear de gene.

Fi aszguré transmlterea n ormatlel gem,tice

o — mediu — educatie.

caracterele -

ice functionale sau biochimice si ¢ conser-

mente ale

pului) sint rezultatul mteractiunn_

T




e AR CJJ}ESJ__UL‘_H_UU mifinniere

" ;/’ hg e
>< - Organismul wman

7 Celuld

\,

Celu '
la reprezinta umtatea dc haza a. tutuml @tgam%m ~loy vii

* asigura

X Oi geneza, duvoltalea structura, functiile organismnlui;

) poate avea d;men%;um forme functu dffente L |
este constituna din materie vie; o

. es

. te alcatuita din membrana CItOpldsma mzcleu
este vizibila numai la m;croscop, '

*® se inmulfeste prin dmzmne

CeluIa mtra m alcatuxrea tuturor tesutunlor

P ——

Tesuturl - '

ﬂ/.a)

Te
.Tnsettl;mllfe l’eprezmté grupén de celile dsemdndtoare ca forma pr
I[;SM ti, functii. Conform- acestui criteriu, se put determina 5 tipuri
uri: epltehal conjuncnv muscular, nervos, sangtnn hmlatic

_ Tesutunle mtra in alcatmrea tuturor organelor

rolurl diferite, care sint |

______f}’i)_;lum d(, anatomle flzlologle psﬂmlogm I
Corpul omenesc 2\(

| omenesc este compus din mai multe segmente, care indeplinesc

Corpu
t legate ntre ele, functionind in mod coordonat.

Gltul

Capul
Gitul eqte segmentul m forma de -

apui este segmemul supenor
| c1]1ndru care uneste (apul cu

compus dm Lutza cramana 51 dm

| trunchml

asele fetel.

—h»- Organe -«a

cadru
latla orgamsmulm condx;romnd func;nle wtale respirataa cm:u
reproducerea digestia, migcarea ¢ etc.

Organele intrd in alcatuirea aparate]or 51 sxstemelor

A "’ -
P arate Sisteme -

Sint consntmte d:n organe

- In care predomma
. un anumlt fesut.

Sint consmmte dm organe
compuse din tesuturi diferite.

Ap;ratele si ssstemele mtra m alcétu:rea orgamsmulm

. -‘l.,.-'.

1 | T Membrele

Trunchiul |
Membrele sint segmente .legaté

Trunchiul este un segment compus | _ _
' ' de'trun‘chi- situate faja de acesta: -
a) superior = m. superioare

(brat, antebrat, mma)

din trei regiuni:

b) inferior = m. infericare
(coapsa, gamba, picior)

¢) inferioard= bazin. -

s Orgamsm «a

S:;gaan;igrj;ile?sflzggde totahtatea aparatelor 51 a 31stemelor (decr 1mpiz~
coordeeats o Calutun]or ‘celulelor). Toate aceste componente sint
organc) 9 pt e e umorala (singe, limfa, substanfe produse de
e $! pe cale nervoasa (sistemn nervos). In consecinld, organis-
| unc[xoneaza ca un TOT UNITAR! - -

Fiecare' diritre segmentele (':‘o'rpului"omelnesc‘ are o funciie precisa si
dec1 0 1mportan;é deosebita. Aceste segmente sint complementare i inter-

dependente ,;1 dcponeazé Impreuna ca un tot umtar
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Aparatul iocomotor,

_mi;gdre a pcnplor corpului este alcatuit din doud ststeime dlslm( te.

~ Ghid pentra infirnliel'('

JApa ralal i

care md(*plmo {(, hmq]a de sustinere sl

v

O nw}fﬁar

————— —

" 5] uailzul i functia de: s {mvu
. cupnnde ta)uﬂltatEd oaselor (pastg ZO(}
_ de oase legate intre de prm articutafis
| mobile, semimobile si fixe) |

e Schicletul se compune din parii dis:

mice ale corpu_lui:
1. Schele{ul Ca;.jullui
Sc 1e letul mmchmlm |
3 Scheletul me: mim lor ;lipcr!oarﬁ

| 4. Scheletul membrelor inferioare

Sistemui Osicomm"ticu_%ar __}

tincte, care corespund zonelor anato-

Ssstemul Muscular

» spectalizatin functia de FSCAre

interne} sau scheletici (mugchi fixati

oase).
d MII§(.1II! Sheletici ummni cateso

mice ale corpului:
1. Musc_hii cap_ului
2. Mugchii gitulu

3, M\Mhummn hm%m
14, Mu:;t.hu e nbrclur sup: rmurv .

5. Mugchii _membr(-,lor inferivare

6. Perineul

« cuprinde tolalitatea mugchilor, car

pot fi viscerali (muschi ai arganel

disticte, care corespund zonetor analg

aratul respirator,

é:tult din doua

Caile respiratorii

ile respiratoril (aeriene) asigura in-

larea acrului 1n organism, respectiv

Nofiun de anatonie, lizologie, psihiolosgie

s Aparatul respiralor

caruia i revine functi
pdlLl dlSllllCtL care funclioneaza indeperndent.

rea aeruim din organism.

5. Oasele bazinului-

w0t o,

\_i'l{ ‘{if.c. »'Ah -;q.eJJa)l i-;l‘ “'i‘ } rt.::_—-\ . J

. w'\)‘.’/

| wassodauid af = 1onsl {f""i}

i..-f

H

" prin “articulatii.

contraciie produc m:scarea oaseior pe

z:f’ yiad “‘Oaseit, care, al(.a*u:esc auheleful

Oasde au rol in susiinerea musgchi lor sl mentm pozifla ver-
“ticalaa’ conpulm Ele au rol de pirghii in miscare gi protegﬂcmé ;
«nganele jnchaqe, - cavitai. Amcu
lor, Mgs‘_l}n @;ectueza mis,came

amIe permit migcarea case-.

It ,I

L 3‘};(?;' '{}L{iﬁ L

L I

Omaiti

sint fixafl. Oasele

care

‘impreuna cu artlculatnle forr*iea;?a pirgfm abU?fa g:amra

aclioneaza furld mu;alulor

* Manuafu! suron{ur de Cruce Rogie,
=* Jbidem, pag. 20 .

Editura Medicala, Bacme‘?tl 1981, po. 18 14,

fui sinit legatetintre ele
Pe oase.sint nqerati ‘mugchii, care prin

Respiratia se d
diu. Prin intermediul ac
ul necesar gi elimind bioxi

EO -

RIS |

Caile
respiratoril

esfasoard, de fapt, ca un schlmb
estui proces fiziologic, organis
dul de carbon produs de arderil

Plaminii sint organeie pereche

gu.d cfectuare

{(O.\I‘L,(‘U bmmd de u.rlmn)

a de a asigura ws{nm[ in, oste

Plammn

v care asi-

a SChimlmlui de gaze

Bronhii

de gaze Intre orgamsm si
mul primegte oxi-
e inteme.

lAtest proces, implica doua subprocese

R

--:‘:Respiraﬁia“..pulmonaré' Ca

: pIémam pnn intermediul céxlor respi-
' _'1 EXPII’&[I& aszgura 1e$lrea aerulm

(externa) | sl

1

| .' La nivelul celulelor se produc arderi|
ptrapa a51gura patrunderea aerulun |
{de carbon. Singele ajuns la celule, eli-

1bioxidul de carbon.

Respimiia celufara
. (interna)

care necesita oxigen §i produc bio;gi;i-

bereazd oxigenul necesar si preia

it




: ____(Q!][g_l___pg_{_nn__| infirmiere

J.Al)a”afllf circulator >§

Aparatul circulator care are rolul de a asigura circulatia singelui si
- fei la-nivelu] organismului este compus din trei elemente esentiale:

propulsarea singelui ) in vase.

2. Vasele sanguine = SJStem mch:s de vase prin care ¢ ircula singele, po

3. Vase limfatice = retea de vase prin care circula limfa.

Singele

¢ este un'lichid de culoare rogie care se compune dintr—o ,parte lichidy?

din ,elemente figurate* (globule rogii, globule a]bo placute
guine) care se distrug si se refac permanent. |

¢ joaca rolul agentulm care transporta permanent la nwelul organlsm
elemente nutritive, oxigen, produsi toxici. .

e circula _contmuu prin intennediul'vaselox sanguine:

mCapilare

Asigura schimbul
- nutntiv
Intre singe

si celule.

Arxtere j Vene.

Asigura circulafia
singelui de la inima
~ catre
diferitele organe.

Asigura circulatia
singelui

de la diferitele organe

| catre inima. '

Apalatul dxgestw si glande

s alizarea digestiel.
I. Inima = organ musculos st cavitar, care prin contractiile sale a;;;\ --_Pt functle re 5

U e
I!_,?_,lr_)_fl_t__)gj-ig., psiiiofog

v

Notiun che analonae,

N Aparatud digestiv
(si glandele Grexe)

. ;] l
ie anexe inchid totalitatea orqanr lor care at

cH O MuCoasa
gestiv este un tub musr_uios C‘dth:;lT in interior
ublﬂ dl = ro]un bine determi-

Sl alcatuit din segmente care au

punsul mestecatul, tre-

nate in procesul digestiei (. l
] )_
cerea ;mpmgerea , fdnmltarca ame%tomr(a a

sorbtia alimentelor etc.):

1. Cavitate imcalél -
2 Farmg | b }

Lrt%Stomac 7

5 Intestin subtire

:
6. Intestin gros

+*

pe care le varsa in tubul diges-

| | ifice
secreté substanfe specl ‘ e
Gl&ndele Anere le chimice ale digestiel:

@ cm::ulatla smgelux mn organlsm este pennanenté si se face pe doua cal

a) Marea cmulatle = Inima — aorta — artere — corp — organe — v
~— vene cave — inima.

.b) Mzca circul Iniméd — artera pulmonam —_ p]amml — véne p

monare — inima.

Lsza

Limfa este un lichid alb—galbm care se formeaza la nivelul tesuturtior

circula prin intermediul s1stemulu1 llmfanc ajungmd la singe.

tiv, pamcxpmd la procese

Pancreas

Ficat
(sucul pancreanc)

Qj'ila)

a téate' transformarile mecanice, - fizice
pentru a le«face |

:Glande sahvare
: (sahva) |

L.l

. P eaz
D1 estxa este actul care msum
: puse alimentele in‘ tubul digestiv

f’imlce la care sint su
estuia gl sa a}ungd la singe ¢i la limfa”

abxle sa strébata mucoasa ac

‘ 8.
Manudu! Suron‘for de Cruce Rosie, Editura Medicala, Bucuresh 1981 pag. 2
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. .:_'}_&“'_‘_ o
a4 - Ghid pentru mfinnere e ; o J/
| o / Glandele Endocrine .
- - ]l (r-lr(‘ .
Aparatul urinar % e e d ne (glande cu se crol_;lv mrcma) P‘O‘h‘( hormon
| o b aiamdele en OC” ‘ lonarea cn%a'
| o | ».G-_l d ctin singe, in Iucnll“d (pozitiv sau negativ) functi | o
‘ ire sentiat -
Apdratul urinar are o dubla funclionalitate: formareg év "Alé“{dﬂfrckie sistemul nervos, hormonii joaca un rol esentl |
‘g .
' ' o 3 sanismului uman, ca tot unitar (vezi pag.’).
nei Si conducerea urinei in_ afara organrsmuhn Ca fm@- 015 |
. | . l tiroida J
: dcest apalat se compune din doua catoqorn de g A
| | k o epifiza
mente speCJalizate _para_tiroidele L‘" o
: e o 4 oas S e 3 GLANDE
. 1] :
B lechn | Calle rinare | ' ENDOCRINE
lechn smt organe pere- Caxle unnare smt organe $l
'che situate In cawtatea canale spemahzate in el - o
-abdomlnala, specnah;zate minarea urinej in exteno- i T L I“p-O“@—-- ]
- T | uprarenalele | T
1Informarea® urinei, | rui orgamsmulu: —— ' o
Unitatea de baza cu rol| a) uretere | \B -
esential in formarea uri-| |b) vezica unnara | timusul |
[nei este Nefronul, | | ©) uretra | - " cres
_ _ A R i | ificata: -
' ' ' . inde endocnne pot exercata 0 mfluen[a extrem de diversifica
_'! | | . Eiape in fiziologia excietiei i mediu, functionarea Slstemulm nervos,

mburlle dmtre orgamsm s

. .'}_‘..'.j',:','.-:gh e Celo e |
ke aduee € sing iele substante care a smgelm temperatura corpulu1 etc

. are &
) onemna sistemului glandular intra $l glande mixte ¢

o :
a st secretle extern
PI’ lmltwe mtem ;

<. apa:si-unele substants, contmute In urina. pnmxtzv& se iniorc ¥
mm:mnd ca produs, trina finala; - A

i

- - . . - _. Lo CL I. l .
° unn_a f?n_ala este ell_ml_na_tc’l prin micfiune {contractarea vezicii uril an creasu |

Glandele mxuaig
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b e Gl peniiu e : L

/’\ | ¢ Organe!e de .s.nn;

YSisiemul nervo

/ rol Olganele de 5_1_m§ sint mgane_f_)pemah:fau, care au capacita-
it din mediu pe care le trans

tea de @ receptiona in format

mlt la scoarla ‘cerebrala unde se. {ransforma i ac e do
Jhnstiinta sub forma de senzatil sad simfuri cum ar fii tac-
til, mirosul, gustul vazul, auzul.

Deci tot ceea €€ omul cunoagte despre lu
para se datoreaza organelor de sim} ca
ale prin carc creierul primes

ummmi( pmml(‘ din. m lt‘
aceste mffnmatn §
e elel T

515tt_mul NEIVOos are rolud d - a lLLL]J[lU[Id inf

C>:t_;)1i1301 31 mtenol de a integra plduua $i transmite
&

elabora rdspunsu! adu vat al ou;anlsmulm in conformitate

%
b
é
4

mea ce ne i
re sint potti de

- Panpile sistemului neroos
ste informatii.

conj

;- | Sistem nervos ¢ e ' ; '
’ fﬂ:{“:ﬂ iff,‘li_sfff?‘_‘_"e‘"’ﬂil]fjff{l | intrare sau can
“Encefa - Ry . Organele de sim{ le receptioneaza, nervii le transmit sub
\L |’Viaduva spmam Nem cranieni * LN{ r{,_FT" _ forma de influx nervos si scoarfa le prelucreaza si le trans-
fervi yahidi © forma in. senzatii realizind integrarca organmnu!uu in me-
Crelerul mare | Creierul Iﬁlc o _— o diu, cunoasterea lui gt acomodarea n func[m de variatiile
! . | exc1tea$i1| ?I?znlgnw 1:lan'smit b ) mediulul - -
g - - ia nivel Lentral‘?}‘g\}ﬁiﬂ% Simpul tactil — este puceput prin pielea care _F:i.COperé- in-
2o treg corpul. In piele. (delm) se gasesc ramificatii nervoase
ase care culeg excitalii de pre-

si diferite fOrmaUum nervo
siune, cald, frig ¢ pipait..

Simitul gustului — este dat de niste
papile linguale agezate D€ MuCoasa limbii. Substantele li-

chide sau cele care se€ ‘dizolva 1n saliva excita celulele gus-
tative gl pe cele nervoase, ajung la-scoarta cerebrald unde
se- transforma n senzalie de gust: acry, sarat, dulce, amar.
— organul este nasul — Mmucoasa ol-

| transmit comanda-de la niv
- central la nivel periferic.

ormatlum numite

Componente functiﬁnale ale sistemului nervos

Sistem nerv ¥ vietii ' : i
i _ de-l‘e{:iizl vietii | Sistem nervos J Srm;ul mtrosalm
'h (asigura legat - | vegetativ factiva transmite informatia pe cale nervoasa la scoarta
i | ordamsmulm cu midiﬁaext | (coordoneazd Celebrala unde se formeaza senzalla olfactiva. -
| erior) - activitatea organelor interne Simful auzulul si ech:!zbrulm — se realizeaza prin ure-
“che care coniine aparatele receptoare a doua simjuri: sim-
analizatorul acustic §i simful po-

ful auzului asigurat prin
zijiel. gl al ech111bru1u1 corpului

tibular.
Simtul pazului

Elementul principal al tesutului nervos este Neuronul (celula nerve
a51gurat prin aparatul ves-

care poseda doua caractenstxcz fundamentale --------

_ se realizeazd cu a]utorul ochiului i ©

cale nervoasa de 1a ochi la scoarta cerebrala unde se€ for-

meaza senzafia | vizuala. Razele luminoase strabat mediile
jung la retina unde se foi

e - -a) excitabilit =
) i blhtatea = proprietatea de a raspunde la un excitant Czlﬂ
diul intern §i extern. :

]
Il .
. ""-'*',L .k . ._"‘\_

r =

b) condudi
) tibilitatea = propr:etatea ‘de a conduce excitafia la Sis

transmis spre.cre
vedem cu creieru

lele“ venite din e
xterior sau din interior precum si réspunsul Sau adub

aceste semnale
I nu cu ochii.

- nervos si
| pului. il ,comanda” acesiuia catre Organ ele transparente ale ochiului gi a
Pe aceastd baza se asnguré receptivitatea o meaza lmagmea obiectului prmt dar aceastd imagiue ;
rgamsmulul fata de .59 apare mica st rastumaté iar de aici influxul nervos esie
ier unde se formeaza senzalia de vaz. Deci
i
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Ghid pesin nfirereae

’ Aparatui yenital > : £y s reenilicd ¥
- L g N Planificayre :"anul{aia
i flmlli il oste oome donda |u|n Cane 1y

\pdrdtul Uemt ! '
Ul 3
”d{ ]J]Iﬂ(—‘%ft f“”(“d (f(' r(‘pr()dll( ore (Hl’ (\gf(\ 0 ‘l’?{f}f; ] b IUIH'Hl sl [1]:‘11““1 ‘H{'
are o famiticom fmu L

cl O!iLdiUi 01 a h e tmnlh u)mmslv cind st CH ¢ :um VO ap

I g [“S”] (‘\[)dlanll Ll( n”d’ Oshee (ll( i[l“t \: ’ (;(\ v st ¢ 1 D{)L lh]lll 1“](\ f]n'\n( 1 ‘?C ﬂ(\ ("lllphl!l”
[.Ie C 3 ¢ ; | ¢ I ¢ q 1 - Al . -
ge mtf.ile mdsu.ilme. st feminine. - | Metodele contidicoptive = smt ace io metode care unprediea

| | - - : . aparitia sarcinii nedorite. -

JOr.

[Ai( gerea metodel (rmnm_cplxw depinde de cinet fae h::i ma

Organe geri:’[a/_é
> L\ ;wfzcn contraceptioe

T o prev enirca SIDA prin unh/cucd p:e:’ewati\-'ului

2y Masculine _ - | ._
| Teminme : : S pl('vemwd nuoplasmulu; mdndn s utenn })Hn fOolosiren core
enmgne stoa reduees

T B / T | traceptivelor orale, pecum i a unor tumori |
5IHUC sia anem]u asocrte cuomens:

Exter. '
me . - Interne Externe Jniterne - rii durerilor, a pi_udun de
| truafia,

eng‘a —_— srad{) ,
“t cvenla decesiiui, a ,[nmh/(ml
frecventa interventiilor ¢ hirurgicale
3) canal deferent o e frecventa infectiilor
S o - 3) vagin : pierderea Ld])d(ltd[ll de 'q)roducue
| B o e durerea | |
® ovare - PRescwnile fm’!( wlelor conbiace ,z)mu

Riscurt ce decury din speatical e toded; .
b Riscurile asouate Cu sarcina .:1<,c1denmla

¢JRiscul asociat cu alti facton de: risc.

) penis | 1) vezicule seminale 1) vulva 1) uter

2) teéticule__ 2) prostata o | o 2) trompe y

PR L e

r

Q:‘ganele genitale secreta produsi -s_pécifici:

*

o | Coal it ok Cre secundare

| cefalee
: — ‘cresterea 1n greutate
| Estrogeni | ] _ - : semne de depresie psihica
Progesteron | Spermatozoizi| senzatie de presiune pelviana
: ' : - contractii uterine dureroase
hemoragii reduse

S T _ \ / _ mOdlfICérl menstruale

vol in menti ) - _. .
Cai(factére?}??m?r?a (Golin (rol in menfinedd =97
- CRIAMEIER emmme) _reprod_ucere)-  caracterelor me culi

--:',,_si 2 s

Inamte de aprobarea metodel contraceptwe trebuic discutate cu pacien-
sale in legatura cu planificarea famihala. La

Reproddcérea es
P te rezultatul fecundam ovulului de catre sp:._rmgiu,f ".tul sentimentele i atitudinile
dere in plamflcare orice metoda contracep:

&j.{ -.',-u»
b

In urma feq ndan
81 1 apare oul (zngot) care se ageaza in cawtdtea uterina! - :tiva.poate fi un esec. .
Orice metoda de control a sarcmn este optima {iaca este potrwua

se'dezvoltd contmuu pma la
stadiul
de Jfat viabil“. In aceasta etapa,.ei:_ ambilor parteneri, daci ea corespunde dorinielor sexuale die
: ambﬂor partenen.

,,&;x.pulzat din uter prin nastere,




~Ghid pentinfinniere

Educafia sexuala Y

Educatia sexuala trebuie sa constituie 0 componenta obligy

torie in educatia oricarui individ, pentru ca orice individ pay;

E

curge procesul normal de ~sexualizare”.

reprezintd un proces 'carchro Jdrept rezultants
individului si care se desfagoara gradat, in faze g
sive: genetica (momentul fecundariiy, embriofetalg
marea sexului genital extern), perinatala (difere
sexuala a sistemului nervos), copilaria (congtiinga
tenentei la sex si primele Intrebari), pubertatea (dlg
tarea organelor genitale, secretia de hormon ovary
testiculari), adolescenta (maturarca soxuala st ney
hica). De-a ]ungul-a-cleswi proces s¢ contureaza g
portamentul sexual. Afit procesul de sexualizare
comportamentul sexual sint influentate de factoril
cutl (instincte, hormont), dar gl de factorii dobing
cursul experientei. Tocmai de aceea, considera
normalitatea sexualizarii i a comportamentului :
face absolut necesara educafia sexuala. |

Sexualizarea

Educatia sexuala, care poate fi parte a ”invatémintul'ui formal sau aé
| tiei informale, ar trebui sa cuprindd; ca elemente
z& cunostinte despre:
aparatul genital si fiziologia sa; |
igiena organelor gerii_taie s _igien_a: sexuala;
procesul de _sexualizare_; B
fenomenele sexuale normale;
fenomenele sexuale patologice;
fecundare, sarcing, nagtere;
- planificare familiala si metode contraceptive.

O educatie sexuala generalizata si eficientd ar reduce wuw
riscul pornografiei, al bolilor venerice, gl conplexelor i frust
lor, al fenomenelor sexuale patologice. | S

!

X

Notiuni de anatoniie, fiziologie; paihologe

Nutritie si metabolism

Nutritia reprezinta una dintre nevoile fundamentale ale organisrpuln

én:'pentru a se mentine, a functiona § a se dezvolta normat. el trebute
primeasca cu regularitate ¢lementele nutritive capabile sa-i- satisfaca
esitatea permanenta de encrgie si de reconstructic.

l proteine ‘ ]; glucidej_

© ELEMENTE
NUTRITIVE VITALE

{; vitamine - ‘I

, organism uman are nevoie de toate aceste elemente nutritive, dar
a in care ele sint necesare este variabila in functie de numerosi fac-
x, virsta, sanatate, ocupafie etc.). Tocmai de aceea esential este ca

ul fiecarui individ, nutritia sa sa respecte principiile echilibrului:

Respectared || Repartizarea
principiifor sia || echilibrata a
regulilor privind rajiei de

calitatea elemente

elementelor nutritive
nutritive. n cursul zilel.

- saruri minerale

| "Primirea raiei
cantitative
suficiente
pentru fiecare |
element nutritiv. .

ganismul primegte elementele nutritive necesare pe calea hranei zilk-
(deci a alimentelor). Digestia transforma alimentele in diferite sub-
"___'are_fie participa la _reconstructia” organi‘smului,’ fie ii asigura ener-
2cesara (rezultatda prin arderea lor). Totalitatea transformaritor si-a
lor prin care trec substantele alimentare care intra in organism poarta

de metabolism. Ca atare, €l trebuie inteles ca un schimb continuu

gie si substante Intre organism $i mediu.*

ualul Surorilor de Cruce Roste, Bucuresti, 1984, pag. 28.




Gld pestia winnuere

Cresterve si dezvollare

2

Cresterea si dezvoltarea sint zitrihute e.«;(rnliale

dle ﬂldl(ﬁ‘i‘l&l vii ((leu ale onumn or g,mnsm)

Cresterea reprezinta i'nefu'irm cantitativic a cehidelor. tesntirilor”

loy torpulm

Dezwoitar‘ea lt‘Pl’L?l[][ri m()(lIfILdl(,d (dhtdm 1 strocturala st functi

organelor si a aparatelor.

Cresterea si dezvoltarea sint doud procese care s¢ des

fagoara din momentul conceptiei si pina la maturitate. -

Creglerea si dezvoltarca se desfagoara concomitent,
'Cd un proces umtar conlmuu, evolutw, m Cnnui
caruia acumulanle cantitative lente de ue@twe duc

fa salturi calitative de dezvoltare.

« conduc la cresterea proportionala si la evolutia organismului su
aspectele sale. .. |
au loc treptat pentru a adapta individul la conditiile de viafa, lac

- activitatii fizice gi intelectuale. ..

sint rezultatul unui complex de factori generativi, multifunctionali;

- Imici, soclall, culturali...
» contin faze mai rapide sau mai Jente in contormitate cu ritmul pé

al diferitelor organe si tesuturi.

SN e diatomie, falobesie, pstiodendic

Crestere si dezvo ltare

xsta mai multe tipuri de 01‘gane in functie de ninml lor de
stere §i dezvoltare:

'[}L cu crestere rapida m cursul priumulus an dn viata st la prbertate
]IQILtUl muschil, Caparatul rosplmtor d[)dldfll] dng,cmm mn(hn

rile ve
rgane a caroy marime alinge dlmvns{umlc ad u!tulm h ‘fu siulprimi-
vm[d (crelu onjane de snnt . -

msul ganghoml hmtahu)

-.a'mal multe ‘etape in cre&tere si dczvoltare.
sugar ) Copii' mic

T

nou ' ' \ : '
S yrescolar
\ hascut : - —U _5

'adolescenm

puberta{e

, Endogeﬂi | e Sﬁ Pamlog;ia"

Bolile virotice,
intoxicatiile,
subalimentalia
mamel in perioada
. . sarcinii, ar ulterior
! sxstemui ﬂeWOS cen-- | -maladiile severe ale
! tlal al copiluhll '. l .L ' coplluhn

Hormonu mateml n
pnmele luni ale
'sarcmn 1ar ultenor'
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. Ghid tu b Notiuni de anatornie, Hizilogsie, psihologie
Ghid pentru mbirmuere D an _ e

Imbatrinivea

Imbatruurea X el

_Tmbatrinirea este un fenolp__cn___b-_l_U_]QS.':(-',,__[_'.F."_.l!_l'a.l.,., | . - | Consecmfe or.gamce
care ist pun_e___ampr_ema asupra Oricarul individ. Ca _
e B o o l Aparat locomotor' xldbmunca mi.JS(,llldrfl fraqﬂnalm
atare, tofl camennu 1mbatr1nes.c oricit ar fi de Li\-um_— 3 , _ _ 0s0asa, uzura cartilagiilor
; . Sonn Kk
bile conditiile lor de viata. | - 2 Aparat ¢ ardlowvascularmcetmnf a functiilor inimii, dunfl—
‘carea arterclor, hlpertensmne,

Imbdtrinirea bio[bgicé este: - IR ) ) o
ST T 3. Aparat digestiv: lentoare mtestmalé constipatie,

. reducued secrefiel dlgCS{lV(‘

Universaiﬁ " pentru ca atinge orice individ uman: T
-Aparat excretor: . tulburari sfincteriene, mcontmen[a

Prog,re:»wa pen'tru ca se instaleaza lent;

.-.'O_rgane de simfi: -. _surdltate plogreswa orbire prog,r-:*-

pen'tru ca nici un tratament nu o poate opri; .
siva, cataracta prasbltlsm

Inexambﬂa

Deteworama entru ca are loc in dnfavoarea individuiuy, . s | | :
P ; Sistenn nervos: . -plerdetea memoriei, prerderea

_Endegema pentru ca se datoreaza coduiul genetic, | | S echilibruhii i tulburari pslhl(e

Metabalism:' - Incetinirea metabolismului, _difi'»:

Mecam'sme{e imbdtrinirii cultai in termoreglare;

lstem 1mumtar' | sensibilitate la inféc[ii.

Diminuarea numanulu: de celule la mvelul hecarul organ (SCadLiL -
t:_dm punct de vedere blologlc imbatrinirea afectea?a treptat in-

greutatii organelor); - | anism (celule, [;(,sutun organe, dparate sxst(,me)
{elo i |

Piercierea eficacitétii mecanismelor reparato;ii (reinnoirea celu

Consecinte psihice

care mor 51 prohferarea celulelor)

Modlflc:area celulelor con]unctwe (ngxdzzarea fibrelor colagene, vaiciie

rea si fragmentarea fibrelor elastice). | F@néﬁi_'intelectuale - Adaptare
I-lmbatnmrea este In primul rind un proces bio- linuarea imaginaiei gi * refuzul schimbarilor §i ne-
| ntuitiei, a capacitaii voia de mediu stabil;
logxc cu consecmte orgamce (modificarile celuie- ie; |  inacceptarea evolutiei mo-
'lnuarea memor:el ' ' ravurilor i a modelelor
sociale;
rea organelor), dar ea are i consecinte psihice. . _— . contim. e
a orgar _ aaresi: | - (¢ sentimentul inutilitati gi
| pierderca interesului.

]or $l a tesuturilor provoaca tulburar in funcjiona-

* vezi J. Gassier-gi C. MOTé]—HaZiza..Prepar_‘ar'ion au CAFAD, cap. II. pag 100-110.
** ibidem, pag. 101 S | o




selor.
dintre ¢le si 102,110 specifice care le guvernearz. a.

1. senzafll
2. perceptil

L Proccqg psnhlcc
cogmtw—senzormlc

3. reprezentari

Clered pontie bisniene

- Sistemual psihic wman )<

Sistenintl ])sl]m SHERIEES 1|1nm(lv ansaib
tenomenelor, activitatijor psihice.

|
]

e

PSIHIC
~ UMAN

 SISTEMUL

activitatea
. motivatia

. vointa

. atentia

Kl Activitaii 5i procese
' edlatom

afectivitatea

. deprinderile

e,' ,.‘
Tl

‘5'

—

Tt

-_— e 1

=

SRRl

it 11!!)(‘{‘-

conexitne

cognitiv-logice

gavelire
inha

Jomeimaorie
Cimaginatie

W l’emonaiiiuuu o

clementele ¢t

pmmnalstato.;
temperameniul
caracterul
“atitudinile
aptitudinile
creativitatea

e Sistemul p51h1c uman functioneaza ca un tot uni-

tarin care elementele componente se afla 1n rapor
‘tufi de conexiune si mterdependenté Fiecare individ
are un SIStem psihic proprlu in care se imbind carac-
teristici generale (ale speciel umane) i camc,lomtm

particulare, (ale individului respectiv).

ML Procese p‘;ihi(r :

Senzatia

unui obiect _sau..f.el_]or-m'n'.'...

Coveluniode anatosne, fizaalogie. | wihod

=1
-1

Tanki
:\!'

Procese ]).szin('() cogrntw()-—een zoviale A

este procesul Imln( de reflectare a H]H!IMIH'HI separate

ale obicctelor si-fenomenelor... md acestea

aciioneaza ;15u[)rd organcior noastre de sitt.

Senzatiile ot ft_tl'niza inIf,arma[ii despre:

a)_ obiccte si fenomene u\tci'inarv- =3 vizuale, audi-
tive, olfactive, gustative, cutanate..

b) pozitia si misc area corpului = propno(eptwe
- chinestezice, de ech:hbru...

¢) modificarca m{,dmlm mtun S m\lmn = ﬁ'oame,
sete, durere... | |

este , procesul psihic care reflecta fc_)tz-_:li_mrm insusirilor

cind acesta actioneaza

asupra Oi‘g‘ahelm‘ noastre receptoare.”* ¥

| Perceptiile pot l(}“edd

a) nsusiri spafiale ale UthCtCI()I’ formn nmmnea
‘pozitia, distanta, relicful; | |

b) timpul: durata succeelunoa wunmcnto or.,

C) migcarea.

este ,,pmcesul psthic de rof}octare prin - 1m¢1g,1m 1ntu1—
tive ale obiectelor si ale fenomene lor care au a(,tlonat

Chk ok ok

anterior asupra org_ane[or noastre receptoam

Repr‘ézentérile pot fi:

auditive literare

® ©




Ghid pentru infinniere

Procese p.s u‘uce cox;rnztz v—-log’ue >

Gindirea .-

- Gindirea reprezinta un proces
psmlc prin care se produce re-
flectarea caracteristicilor gene-
rale si esentiale ale obiectelor,
proceselor fenomenelor arela-
tillor dintre ele si a legilor gene-
rale care le guvemeaza

Opera[nle gindirit sint: analiza,

rea, abstractizarea, clasificarea,

concretizarea.

BT

sinteza, comparatia, generallza-

Memoria reprezintd procesul
psthic prin care se realizeaza in-
tiparirea, pastrarea, recunoagte-

rea experientei anterioare a in-
dividului. S
Etapele proceselor memoriei
sint: achizifionarea informatiel,
stocarea §i pastrarea infor-
matiet, actualizatrea materialu-
~ lui stocat.

Memoria este selectwé activa gl

inteligibila.

rea, reproducerea, reactualiza--

lelm;ul repre xmta procesul de

comunicare interumana prin

intermediu! limbii.

Limbajul are o functionalitate
mullipia, indeplinind un rol im-
portant in comunicare, cunody-

otivatia:

tere, autoreglare, expresivitate,

persuasiune.
Limbajul poate Jua forna scrisa sau

~oral, gi el poate I fi extern (( -omuni-
care cu alii) sau intem (comuni-

*

care cu tine insufi).

| Rmagmatm

lmag:nat:a reprezinta procesul
psihic de prelucrare, restructu-
rare, combinare a elementelor
expenenzel trecute 1n forme
noi, care au caracterul unof
.produse originale”.
imag,mapa este necesara pentru
rezolvarea unor probleme nol
aparute mn activitatea praclica.
Ca atare, ea trebuie dezvoltaia
prin:
D) imbogiiirea cuneyiingeion
2) dezvcliarea trebuintei

de a imagina;
3) exersarea imaginaliei;
4) imaginarea intenjionata.

'rmdenie.

= ibidem, pag. 109, 129, 143, 157,

_sentlmente pasiuni, care pot avea orientare pozitwé sau

nvmgerea obstacolelor prin intermediul eformhn volun-

RQ_dica Demetrescu, op. cit,, pag. 176, 195:_,' 219, 223, 23?, 221

~Notiung de anatome, fiziotogie, psihiologie

| : %

onentarea sl concentrarea activitétit psihice m mod
selectiv’ asupra unui obiect proces, fecnomen, ceea ce

pre,supun(, O orientare relativ stabila, 0 mobilizare a

materialului informativ si o crestere a intensitatii acti-
vitatii psihice in raport cu elementul respectiv.

ansamblul complex de clemente (trebuinte, impuisuri,
valente, interese, convingeri...) care au rolul _dé a
declansa, stimula, stopa dlrectlona orienta mmpnrta-

mentul mdlwduhu

ansamblul de ,,tram afectlve (reprezentmd de fapt, for-

mele concrete ale afectmta;u) afecte, emo( ~dispozitii,

negativa, profunznme si stabrhtate variabila, miiuenté |

mai mult sau mai pu;m puternica asuprd actlv;tatn

act1v1tate con;;tient dirjata care .reprezinta, de fapt '
tar“; ea presupune tarice perseverenta independenta,
promptitudine, stapinire de sine pentru a trece etapele
actiunii voluntare (fixarea scopului, Iupta motivelor,
decizia, mdephmrea deciziel).

componente automatizate ale actwntatu constiente
formate 1n decursul desfasurarii actmta{u respective; pot
fi motorii, senzoriale, intelectuale. '

Jtotalitatea ma-nifestarilor comportamentale, concrete

sau pe plan mintal,__pr’in care ornul aclioneazi asupra

mediului sau asupra lui mnsusi®.




Gihied pentig infieinere

Personahtatea umana __
ropre Zlitta un ahtvnr

e
lndlvu inl cinan privit ca personalitate ninani’
~ bio- psmo-mcm _cultural. Acest sistem (pmsnnahtatm) oste,
tezd”, care ncepe si Se formeze, odata cu apark

are evoluenza in cursul “existentel sale gi prin activita
societatil. est ficcare individ are “partic wlaritatile sale, ol
totust in modelul guw ral al peraonahta;n umane, val

umana.

_—~ Modclu! Q(?rwra/ a/ per swmlu‘a{u unmm' R

1. Orice mdmd uman apargine spe ciei umane, are calitatea e
fiinta sociala gt este membru al societatii.

Orice individ uman este: purtator si-crea
tatea de a cunoaste si de a intelege. si puterea ¢
rcprumtd de fapt, umtatea acgstor trel L ipostaze .

tor cle valon, are uq)a( i~
a de o actiona. Bl

Hom() hhm

Homo valens Homo sqplens
(epistemic = (pragmatic ==

(axiologic > _
valor) . cunoasgtere) | actiune)
3. Oriceindivid uman, prvitca p_e;sona!ilate poseda anuite patico la Vitag:

e —————

creativitate

I temperament 1\ PERSONALITATE - caracter

aptitudini-\

ar In germene, tc adinta autoicwd
ta legea fundame atala si directis

L—

4. Orice individ uman are, mac
vii st autodepagirii care rcprum
de evolut,le a personahtatn umane.

L
. sl
mcarc mdmd m(:ddnndwso in principiu m acest model 5

Fueqig ci, fi
ifice care. 11 deosebesc de semenil Al

‘1, are carac tumhu st trasatun speciil

cdir 1At n‘;n":

tm m(h\uil:i i pe hlme S
atea s, vane bt @
<ooncadreaZt

abil pentriy ornee filngg

Mot P T ;
R R AR R R A TR T I R A E H/!LJHI“[k R i “ i

Caracterul )/

“Caractend repre zinta un amsam_uln de amudml (s velori) spee INCe
._:'”“L“ ”““\“1 “Ele seexprimd concret mudnl Tt de a fm come
-i.-portal nentul sau, in relatiile sale cu ceilalti ln acest sens, caryehe:

al actioneazi ca o pecete” san caun SiparT care defineste idivi-
Aul [ consecinta, a cunoagte sia mL(,I( gOun om Inseamna o
Lunoastv sia m;c Ic*ﬂe msdmnlrc carac tetulm sau: :

calititea de a nu 1si modifica esential © nmluu v de Ja un
moment la altu!, din ratium de moment sion contra-
dictie cu ])I’lfl(.l])!llt_‘._ pe care le declara.

eswlmit,a existenta unor caracteristich cfar de finite s usor de oh-
- servat. :

ginalitatea dut(.ntlutdtLa mdmduhn i nota sa distinetivam raport
e CY al[1 indivizi. - .

volurnul si varietatea LOI]"‘\‘UIHI()I pe care individ ul iL'
stabileste cu sementi sai §1 o diversele activitat,

icia - existe n[a unel valovi morale deosebile care sa dvtvrmi-
ne constanga (on‘ipmmmentuhu o

w*

f:apac_itatee;i de restriucturare si autoreglare, in functie de -
imprejurari i ccrinLe noi. _

- itatea

r021sten§a fata de mﬂuentdg si presiunile (()nimro valo—
rilor gi convingerilor fundamentale.

Caracteru!l nu este un (,!ement mndscut el se contureaza,
se: fo‘rmeazcl se dezvolta de —a lungul mtregu v; eti, In
unctie de:

.ne '._\ o . L. ';-;._ i ‘ 3 ) .
_ [.., motive, Semlmente, convingeri, aspiralii; concepli, idealuri

ente si actiuni personale, relatii cu ceilalti indivizi;
e comportamentale intilnite. '

‘In-esenta, rolul decisiv in formarea caracterulul il au
medial $i educatia.




_Nf){i_tt_!l_i de anatonne, fiziologte, psihologe

Ghid pentrto mfirmiere L . . L, a
T E | Aptitudini
- Aptitudinile reprezinta particularitatile individuale care

Atitudini % , , s
T4 creeazd posibilitatea ca un individ sa realizeze perfor-

‘mante peste medie intr-un anumit domeniu sau i mai

Jitia* pe care individul o adopta in raport cg ‘o multe domenii (practice, intelectuale. SpOTTIvE, arisiee ™

Atitudinea reprezinta -»P_me,m in raport ¢ ite
sine insusi si cu realifatea. care il inconjoara (obiecte, fenomene, situati etc). Asa se explica faptul ca in conditii identice, indivizi
aparent asem-é_nétori, obtin rezultate calitahv diferite

_aci;iffhi, oameni e_tc:'.). Atitu;_j_inea poate fi: |
| ' | EE— - prestarea aceleiasi actiuni. Aptitudinea depinde de eredi-

itiva : - ica T 113]:1_ . - S - -
Pozitiva ng;lrjuca. [ ESCS-;EJ 4 tate (individul se nagte cu ea), dar se dezvolta prin
Slaba Secundara ' ‘educatie. In consecinta, daca aptitudinea nu este depi-
- | | stata si cultivata, ea ramine un ,dar natural* riecunoscut $i-

“deci inutil pentru individ i pentru societate.

Pornind de la premisa ca exista o ierarhie a atitudinilor $i ca In cadmg
acestei ierarhii unele dintre ele au un rol fundamental, s¢ considera, de re S B L L
o RS _ L T . _ Categorii de aptitudiril
gula ca sint definitori pentru caracterul unei individ trei grupe de atitudini: o S | S
SN D S vaz, auz, 1) Generale: utile in orice

- ) — - . _l - _ H -' - . -v e I _'_\,__
Faia de sine Fata de munca Fajh de oameni v
o - - activitate. ..

e T

| - . miros etc.
. demnitatea é ha?l?a 11 omenia o
i . initiativa .
. principialita- AN s . Lo
tea | tatea | 3. sincentatea
curaiul 4.ordinca | |4, corectitudinea
- CUrajs 5. disciplina & sociabilitatea
. autocrtica 6. perseverenta 0. 50C1aDbl 1t¢tea
.exigenfa 1oete. o 6. politefea etc.

sau

fantezie muzicala, 7} Speciale:  necesarein’

simfgul ritmului, anumite
acuitate auditiva - -activitafi. ..

elc.

" Inteligentd

atitudini opuse — indezirabile - . Inteligenta este 0 aptitudine generala care implica:
i capacitatea de a rezolva probleme noi si dificile,
| | o ®capacitatea de adaptare la diverse situafii posibile,
- , == " capacitatea de asimilare si prelucrare a datelor noi,
egoismul : lenea invidia L ) : _
arogania  pasivitatea ura capacitatea de memorare §! de calcul,
supraaprecierea iresponsabilitatea intoleranta . rapiditatea perceptuala, o
| | - "* e capacitatea de Intelegere a cuvintelor, -
fluenta verbala...

F

Consideram ca atit din punct de vedere al realizarii personale, it gi dif | | |
punct de vedere al progresului-social, trei atitudini sint fundamentale: " Obs. Exista o rare varietate de definitii ale inteligeniei ¢i de
o ' : pentru masurarea eil ' ' '

Demnitatea [ ~ Harnicia J ‘ O™
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Temperamentu ! \/ Creatioifateda

0 ll\{‘)'{ralifil)'f"liiié . .I
: fivitatea reprozinta (_‘;lp(‘“_-jmt(ga de La ;):a)t]l'l(_‘(f cova ot i tiport 11

Temperamentul re ]nunah latura dinatuico-cae rgetien
acelasi timp. componenta oi coa i accesibla nhservatiel tln( L _
| este vechi, uzual, banal™. Ea presupune ca, la nivelui mdivichdar sa

friind, i

s, dech, cea nu i usor de cunoscut. Exista patru rl[nm tempoerammente: S ] _
- Cin mod ofectiv o interactiune mire aptitudintle sale generale 51 spe-

o o . ) f-"_"'__"— - e ey :. . ) B . - . . . . .
__{ Coleric J,_. o { i S‘mmun }~ o atitudintle sale creative. In felul acesta dividit respectiv o intra
, -.rin-ni«imu- wlnhin-u vain L proces de creatie” care se desfasoa i mai muite thze:
k

o extrovertit, comuncativ. .
« eptuziasim, lemerar. ..
« pelinistit, nerabdator. ..
« excitabil, inegal...
» plin de injiativa. ..
¢ capabi e concentrare
_ maxima pen ru d(l]‘vhdl,l](‘ d(’ . adal'}[;u'g P””“i’“.‘- .
It . ' ' R oo
lun:‘dd%l“im”‘ . renuntare fara suferinh
e fental 5 exagerezZe § . o l :1.[ 1 t o
- . - . . b | 1 {." 1) ! )
sa oscileze intre angajare S mobtitie txrena
maxima si abandaon total..
® predlaim 5 la violenta st la _
dezechilibru emotional... | relatiilor, perseveren{a i
« predispus la ascensiuni §i o R
Saciiin. ..
caderi apreciabile Tn ritmul ¥ )
oricittat catre prezent

de lucru... - S . : J— .
v prientat catre prezent sk viitor. : sioviltor.. . o _ ( motive
. i . - . { :

o viojciune, rapiditate. satirca implica mtentia, mobilizarca, stringeren clementelor nece

o elervescend amotionala : ' S(.hl[mea unui plan, ,,cxpulmt ntarca” mintala..
» huna dispozitie.
e calin, staprire

- dificuitati iy fixarea
scopurilor. consolidarea

R R i | interes .

Melaﬁcolic _}—-_-' ' ?ﬁ{ - Flegnmhc . : .

FACTORI

v tonus scazut si disponibilitati calim, tentoare. . _ |
rabidare; meticulozitate. . g |

energetice mici. .. _ . 1N erscvuanta
"« sensibil si emotiv... s pc]rsex-erent;.;, voluntansm. .. : p '
e calm ) s o

» depresiv in situatfie i t (ante si
. i 5¢ ente Cons 2§
de solicitare foarte mare. .. * senumente constanic 3l
v exigent faja de sine | durabile. . '
g _ emeinicie in munca de

» neincrezator _ durata ) _
in fortele proprii... S R * introvertit, necomunicativ. .. ativitatea este conditionata de o multitudine de factori individuati:

« dificultaii de adaptare - e nelinare cnre ruting
socials P . JIZICl}r:d{)L'i‘S{p:Z n.’;‘_’_‘"'“ Ol’lce md}v:d poate fi creatw Orlce mesene rmph(,d Lreatmtate In
_ 1a . | e adaptablidate re usa...

aspiratii

incredere in |
fortele propii |

La nivelul fiecarui individ predomina un anumit tip de temperament dar ? est m“”m tuturor /ucmmo_}'
se regasesc si trasaturi din alte tipuri temperamentale!




DE STIMULARE SI DEZVOLTARE

4. ACTIVITATI |
o | PSIHO-MOTORIE

Ceedd co e enfine poias S
foricit este nunen activitatea ™

raport cu persoanele cu nevoi speciale pe care leare in mYrjirea sa,
utia de ocrotire urmareste un set de obiective referitoare la sanatatea
 5i-psthica, autononie, socializare, valorizare, demnitate wimanad. Atinge- .
cestor obiective reclama o strategie globala care cuprinde asigurarea
wditiilor adecvate, acordarea ingrijirilor necesare, stabilirea unui climat-de
ritate si incredere, comunicarea permanenta ctc. O parte distincta gi - -
sebit de importanta a acestei strategii globale o constituie activitatile
rete in care sint implicate in mod direct persoanele asistate: Acest tip de
itati, raspunde, desigur, intregului set de obiective mai sus mentionate,

le contribuie cu precadere la formarea, dezvoltarea, mentinerea, recisgti-

a autonommiei persoanei cu nevoi speciale. Practicarea activitatitor care

plica grupuri sau persoane,'solici_té,*i_'r'lfirr_nierei'_ cunostinte si deprindert:
ifice. Din acest motiv, pregatirea ei profesionala trebuic sa fic onentata

A Obiective

E X — T Sy T —T et
© ® ©

; Cunoagterea - . Constientizares
; activitatilor Cunoagterea ' b? ‘t"".l' i l'
. (tehn_lcﬂor) principiilor © JCL e (:?I _
L destinate | valabil 1| urmarite prin
i 10— * .

entru acest t1 o 1t

2 persoanelor- p P acestul tip
asistate. de activitati. de activital,

:

.._'_.'_:_-:__E[icieni_;a in acest domeniu, reclama Insugirea unor deprinderi practice i
xersarea lor permancenta. B S

P Richter
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Activitat e stmdarc sidezvolure et raetos e
Celvecdh et b : :
' NClvorlez i

decirst i statatid de ity | .
: AL{Mi[dhd (lL stimulare st dezvoltar - psiho-motorie nu

PrCSUPUNRC, 1 contextul actual: :
| | “ - reprezintd un scop in e ciun mijloc de actic.ae, in vederea
‘atingerii obiectivelor privind persoana asistati. |

Fxoreiares e sucees atributulor care

s

Cunostinle ' Atitudini ctivitatile destinate stimulariy gt dez volmm psiho—notorii se mcadreazd
dospre: o o _' - '_‘1_'_‘1‘_* P ppnotivnen lrga de activitate umana®, reprezentind anul dintre o azunile
. e v vetall L ’pdatlullaw Din aceasta perspectiva, ele reprezinta raportiri specthee.

C Activitate si rolul sau 1 raport i yorsoana asislata. , . :
1. Activitate § ¢ ! | | Hie intre individ (organisin) si mediu, 1 scopul adaptiarii optime. (i
vactivitate umana, acest tip specific de activitdi, st divijate cabe atine
yunul scop constient, sini ¢ reative; sint motwato siopresupun un anmmit

3. Rolul jocului si tipuri de jocuri S
A - : TP - um de encrgie fizica si psihica, Acmlh ile mentionate repre zinta, de
1. Activitati specifice: pictura, muzicad, otaritul. | -_ 5 a2l ‘ al t Tl
- un complex de miscari, (}pom[n af_(mm CONEXET Care smt (f((ﬂlrlt("
' "__atmm*u a scopului propus. _ - :
u pumana &blbtdia, activitatea de stimularc sl (iwvt)ltaro psaim— MO-.
_ Recompen.sa' in cadrul activitatii. : ' = b . - . torie presupune in acelasi timp pld( ere §i efort,
: - _ T : o libertate st constringere, pentra ¢4 aceasta acti-
vitate 17 creazi p()slhllliatt multiple: '
) cfec tuarcea unul lucry care pmu' HIE 1N
loc care i place, exprimarea proprici perso-
| | ndlztdgi exprimarea creativitalli, autocunoag
N - . Y o ~ . _ terca si autoevaluarea, satisfactia suc ((HHIUI
o Ea iR o ' . . . ~ exprimarea mtonomlel valoriz wea, :
“?.P!mdr,c‘? ef_ectlm_?l Asigurarca climatului Colaborarea cu celd | Exp aree
‘13 ‘uel.“tdtd Pefsofam | de securitate afectiva, | | lalte categoril de pé b) nvatarea limitelor liberiatii proprii, deprin-
or asistate, CONOIM 1" | 3 radere, participare, || sonal: educatorn, ash derea respectului pentru repere stricte gi
pentru activitatea celordalti, mvitarca nor-

pam(‘m‘“m“ or g conm-nic-are di'recta. tente, medicl ete
nev01101 11“d1\f1duale !
| __ melor si comportamentelor sociale, txersa-

2. Tipuri de activitati

5. Tehnica de stimulare
. Principii generale alg activitailor de stimutare.

”'"_"'"_ﬂ_'_"' T Comportanm'me
orientate catre:

o rea rela{nlor sociale. |
wu infinaiera, actw_ztatea. de stimulare si dezvoltare psil'zmm(}#

¥ Y _ N torie reprezintad un pas in atingerea obiectivelor
Activitatile destinate dezvoltarii §i stimularii psthomoto- | privind persoana asistatd, o treapta i comuni-
A ; o - i oalc carca cu aceastd persoand, un mijloc peritru .
vii reprezinta un domeniu In care inhirmiefa 131 poale | cunoagterea si evaluarea ci, deci un prilej de
' ' sa‘tlsfacpe pzolesxonala

exersa’ propria creativitate. Pomind de la obiectivele

wrmarite, de fa principiile generale si de la particula- | |
ritaile persoanelor care participa la activitate, infir- m&‘v ambit partenen lﬁll{llca? — infirmiera gi persoans
: , . . - Hia — activitatea trebuie sa reprezinte plicere gi efort

iera poate imagina tehnici variate st metode allerna :
n p \mag te B - e nstructiv, ¢ comunicare directa, cunoastere reciproca si lega-
afective. S : '

tive adecvate fiecarei sitnatii concrete.




Ghnd prentng bt

Tipuri de aciiviidﬁ

tile categoriei de persoane asistate.
P
: activitate -
L productiva ’

Ay

lectura .

[T

N | vizionari TV

p———
o

Personalul'_insti-tul;iei de ocrotire are la dispozitie un
intreg ,arsenal” de activitati concrete destinate persoane-
lor cu nevoi 'speciale. Alegerea unei anumite activitiagi se
face in functie de specificul institutiei si de particularita-

gimnpastica |

masaj

preturd
Y

.dezvoltarea fizica gt ps
“vpltarea sistemuini nervos,
‘exprimarea personalitatii.

 Dezvoltare, stimulare |

acest sens, jocul permite;
exercitarca, completarea, dezvolra-

ea, nstinctelor mostenite:

ACTIVITATI

e,

.

desen

| excursii

R o

——— o ]

- |_aeroterapie

|_helioterapic |

. gel%ch?a activitatilor trebuie sa porneasca de
turile individuale ale persoanelor asistate i
m aclivitati si de la obiectivele
rapori cu aceste persoans. |

Ia trasia-

mplicaje

concrete urmarife i

“{ceiuri, traditii, modele cul

e

A g de stmnbne sl dezeoltare pathos i

satisfacerea nevoilor firesti de iy
care sl actiune; o
hica si dez

i e odihna dupa un efort intens g pre -t

Jocul

Jocul are un rol deosebit de important in dezvoltarea
fizica si psihica a individului. El trebuie gi poate sa
fie folosit incepind de la nastere, de-a lungul intregii
perioade de crestere si dezvoltare. Influenta sa deo-
- sebita asupra evolutici i'ndivi(_luale este ‘datorata
functiilor multiple pe care le indeplineste: |

T - .._...\.'..-. _— . . . ) . : } .
-~ Divertisment, Relaxare |
| I acest sens, jocul pernte: |

» inlaturarca _[)l‘it..'li?-i.f'[_ii'_‘;}i o celorlalte
cfecte negative dle inactivitatn,

lingit; _ _ S
e calmarea nevoilor, dupa un efort

nepfacut. - o
« stimularea encrgicl, (hpa un efortt

ntelectual df)(.;sd'ur_ Co . .

L

W

n acest sens, jocul permite participa-

ea sociala si transmiterea unor obi-

turale.

2

e acest sens, jocul pennite achizitia
1de cunostinte, formarea abilitatilor si a

~

Educativ

deprinderilor, exersarca comportamen-
telor. : -

Exista o tipologie complexa si diversificata a jocuri-
“lor. Selectia se face in functie de categoria careia i se
adreseaza, particularitatilor individuale si obiectivele
urmarite. In variante adecvate virstei si caracteristici-
lor individuale, jocul poate fi folosit si in activitatea
destinata persoanelor adulte asistate. -

T




Ghid pentra infirmicre

Tipuri de jocuri

~ Alegerea jocului trebuie sa porneasca, in primul rind, de la
obiectivele urmarite In raport cu persoanele implicate, dat
fiind ca, prin intermediul fiecarui tip de joc, sml exersate |
~anumite functii generale: i

Jocurile senzoriale se bazeaza pe producerea unor simple senzatii (of
tive, tactife, sonore, vizuale). Jocurile motrice sint practicatg
vederea dezvoltari:

si dansul

a) coordonarit miscarilor si indeminarii,
b) fortei si a promptltudmn
¢) vorbirii.

Jocurile intelectuale 'se bazeaza pe:

a) comparatie si recunoastere
~b) asociatii,
C) rafionament,
d) inventivitate,
e) imaginatie croatoare
B curiozitate,

Jocurile afective constau In provocarea unor emolii agreabile sau d
greabile (dar admise si acceptate!).

Jocurile pentra exersarea vointei se bazeaza pe imitatie i inhi
voluntara (a migcarii, a respiratiei) si sint orientate catre inf
rea instinctelor primare.

Pe linga jocurile destinate exersarii unor functii generais,

exista jocuri prin care pot fi exersate func{ii speciale i
nivelul individului: jocuri de lupth (corporaia suu spici-
tuald), jocuri de ,vinatoare (insecte etc.), jocuri sociuls,
jocuri ,familiale” (imitarea rolurilor din familie), jocuri Ge
imitafie (animale, perscane etc). Adegereu dpului de joc
depinde gi de conditiile de mediu si mijloacele concreic

- care stau la mdemma personalului.

[
AR

€ aceste acthtatl pen‘mt indrﬂdului sd-gi expnme per-
ahtatea si contribuie la socxahzarea $l valonmrea sa.

Activitati specifice

ctivititile de stimulare si dezvoltare psiho-motorie sint
xtrem de diverse si {icecare dintre ele are, desigur,
alente spec:flce. Unele dintre aceste activitati solicita
ondifii gi mljloace speciale, care nu stau intotdeauna la
ndemina institutiei de ocrotire si a personalului sau.

(tele, dlmpotrlva sint usor de reahzat (enml un cadru

isnmt si mijloace simple.

Aceste activitaft care solicita (hmr (,\Mt B unel L srse
muzicale® (voce, instrument, magnetofon, fluier, obiec-
te de ])CICUL]G) are valente muitiple. Auditia muzicala
exersecaza atentia si capacitatca de concentrare, for-
meaza deprinderea de a asc ulta, mobhilizeazd ima-
ginatia si inteligenta. Cintecul n grup canalizeaza sune-

tele dezordonate, modulindu-le i mod placut, Dansul
transforma miscarea naturala dezorganizata in figuri de

dans. Atit cintecul cit si dansul genereaza descoperirea
unui ritm urmat de toti, ceea ce umduw catre satis-
factia sl smuran@ grupului. :

Desi nu cer decit vop%le (d[)d satl uim) creioane co-
lorate si pensule; aceste activitati au un rol complex:

“dezvolta motricitatea fina, exerscaza atentia, concen-
- trarea, imaginatia, permite cunoasgterea ¢ u[(mlnr si_ofe-

ra o deschidere catre lumea inconjuratoare. Ca aitomm

“tive posibile, pot fi practicate umplerea de figuri, trasa-

rea liniilor drepte sau curbe, reproducerea cu sau fara
model, desene dupa tipar. Temele pot fi cautate prm
lectun vizite, plimbari . ; .

Olaritu} cere ca materie de bam iutul apa, nisipul, iar
ca instrumente spatula, paleta, roata (dar el se poate
practlca si manual). Operatiile simple ale accster acti-.
vitali (amestecarea, framintarca, prelucrarea complexa)
au un rol deosebit de important:

a) dezvoltarea spiritului de creafie, (onst:enn?area pr(y
priei manualitati, dezvoltarea respectului pentru
propria munca, stimularea spiritului de propnotate

b) dezvoltarea motncxtdtu dc,xtenlatn indeminarii, 1
general,

sttt de o stnmhoae g dezoitae o st o

e it mei = e e

e o el




Estomparea

Formarea

inlanfuirea

Corectia

Gradarea

Modificarea

‘tiga indeminare, incredere, emn Anta.

O activilate care presupune aminnirea”
‘poate fi Invatata, folosind initial obiectul supradimd

Glud pentin mtirmmiere
Tehnici de stimularc¢

I’Gntru formatrea unci abilitati (san deprinderi) se agq
da la inceput d]utoru! maxim. Pe parcurs.individul g
A worul tre
sa diminucze freptat, pima n mmnpnlul L care |
snana $t-a insusit complet abilitisten (deprindor

dorita.

In (‘&‘Z-Ll_l_iﬂ care scopul este obtinerea naii iaspunsy
rect se pomeste inmtial de la acceptoca oncana i
puns care aproximeaza (chiar mufnz] raspunsul do
Se meane roh(‘;tared pina chd, prin e vn;m n[
tate se ajunge la raspunbul exact '

Fo’rmarea unei dﬁprinderi- sau invatarea unei- activil
sc poate obtine prin pasi succesivi Indiv il mva[d!
care operalie In parte tar, in final, cfectucaza, Sin
tizi’nd, operatiile invatate, Intreaga activitate

- Incazul efectuarii unei sarcini concrpte, se accentud
zarde fiecare datd raspunsurile, reactisle, asociafiile d

recte; evitindu-se corectia de tip negativ (prin il
Individul trebuie lasat s& execute singur sarcina, dar,
cazul n care_apare'ﬁn blocaj, trebuie sa intervina &
tiunea corectiva, Inainte ca individul sa fie frustrat,

unti obie

sionat care permite o manipulare mai ugoara. Trepl

.se reduc d:mensmmle pina la limita normala a obié

tulul

Modlflcarqa constad 1In schimbarca de :ian ('-és_r_'itil'ati-

schimbarea distantei de parcurs, schinbarca timpul

1 care se efcctueaza o activitate, schiimtharea ngraly
.llll (df’ (‘Itf' ori s (‘ff’f‘hir’ 177 0 ac |mm )

\l'-'i\'i[d'l! 1II‘ ‘-fllrlll'dit‘ NJ tlt‘/_\.,'q e [J-.r||:1 T et

Valoarea recompensei

-ontextul nnet activitati, acordarca recompensei are o valoare deose-
atorita rolului sau de ,intarire”. In timpul desfayurarii activitati, orice

nt dezirabil (raspuns, reactie, gest etc.) trebuie mtavit prin recompen-

n felul acesta el are sansa sa se repete. I cursul unei actvitati, prin -

re pcr_man(,ntd insotita de .Intarire®, se¢ poate obling nvatared unui
omportament. - |
e:ct)_-mpénselr: acordate pot fi primare (mincare, obiccte ete.) sau secunt
aude, mingiieri etc.). Tipul recompensei acordate depinde de tipul
i de efectuat si de caracteristicile individului f¢spectiv. -
4 recompensele
ati la cele primare;

secundare sint suficiente, nu este cazul sa

a re(,ompcnsele SeLUIlddI‘O nu au ofoct dsnpm 111(|1v1(fulm m:
p sa aLOFda[l recompense primare; |

de dorit ca la 1nceputul efe ctuarn 5ar(_mn Sd ruurgot la
ele t;pun de rccomp(,n.sc pentru ca m felul acesta |

: a) va. CIeg.te §.ansa mva;am comportamcntulm dozlmbll

-b) pe parcurs recompensele secundare vor ustu,a aceeasi

_ valoare de ,intarire" ca sl ce]f:* prifnare;
ucett recompensa treptat pe masura invatarii noului Lomportdmont

tati cu intermnitente recompensarea pentru men[merea comportamentu]u; dont;
ati recompensarea preferenl;;alé a unor persoanc pentru a nu qenera'
,211 sl frustrarl ' -

cazul in care, Tn cursul desfasurarii actw;ta;n se mamfec;ta mmporta-
nedorite (inclusiv agresivitatea si rebeliunea) combaterea lor se face
ferirea unei alternative tentante. In cazui in care mdmdul accepta al-
va, 1 se acorda o recompensa. In cazul in care el persista in compor-
tul indezirabll, se pot aplica interdictii si pedepse ugoare (ex: scoate-
n grup), se poate da un avertisment sau o mustrare. Toate acestea se
cu calm si cu blmde];e In cursul desfagurari unei activitati, evitati, pe‘
ibil restn(:znle s mterdlc;ule sl nu CZItatl sa simfiti, sa zimbiti, sa incu-

,OHHHUU!




 Omud cel ot et oste el
care fuce fericipe Civomai ol
oamenttr ' '

cadrul societatil exista, ,persoane cu nevoi speciale”: copii, batrini,
capali, bolnavi cu matadi cronice somatice sau psihice. Avind difi-
{in ceea ce priveste functionarea lor normala (organica sau psihica),
area la mediu si integrarea sociala, indivizil care apartin acestei catero:
t dezavantajati-si vulnerabili. In consecinia, i au nevoie de ajutorul’
persoane, iar rolul institufiei-de ocrotire este tocmai acela de a le oferi
rul necesar, prin intermediul personalului sau specializat. Din perspec-
jutorului concret acordat. persoanel asistate, consideram ca infirmiera
ata un ,pion” esential in cadrul institutiei datorita rolurilor multiple si
‘pe care ea trebuie sa gi la asume permanent in viata cotidiana a per
_'chotit'e_.‘ Tocmai de aceea, pregatirea profesionala a infirmierct tre-
54 se.orienteze catre anumite o | | :

Obiective

NG

®

Cunoasterea

normelor si a
regulilor care
tin de

deontologia |

profesionala
‘specifica.

cordarea unui ajutor co
traducerea acestor cunosti

Cunoagterea -
rolului care 1i
revine
dezvoltarea
autonormiei
persoanel
asistate,
in stimularea
sivalorizarea

5a.

Cunoasterea
regulilor
esentiale care
garanteaza
"o buna
functionare a
comunicarii,
a relatiilor
intre
persoane.

Cunoasterea

calitatilor g1 -

aptitudinitor,
deprinderiior
| necesare
pentru. -
exercilarea
rolurilor care
Ti revin.

ncret si efectiv persoanet cu nevoi speciale presu-
nte 1o atitudini $i comportamente adecvate.




C Oid pentng e

| Exvrcitarea cu sucees a atributiilor core decung duestadatat de iy
presupunce, o contextul actual: :

Cunostinte Ahhwiml
despre: S ' faga e

- Rolun sr atnbu[u concrete in viata ((thlMIli aoper
soanei asistate.

2. Deontologia profesionali. specifica,

3. Rolul in raport cu dezvoltarea antonoliel persoanci
asistate, cu stimmularea si xaionmrm pate il i
sau individual. : -

. Atributii privind anunite activitagi particnlare (for- s
marca deprinderilor igienice, relatia de insofire, pre-
gatirca pentru examene clinice etc.). i

5. Comunicarea intermediara gi relaLuIe inte rpmsmm]v
1B 6. Calitatile si cunogtinfele necesare. o
7. Plcmlfluirea timpului.

Compor’tamente
orientate catre..

Ingnjirea efeptivé _ Dezvoltarea Comumicarea 51 ol
acordata- ~autonomiei o mnterpersonala npf

persoanel asistate |7 | persoanel asistate | cu persoana asistag

Infirmiera este implicata permanent intr-o multitudine
de activitdti care 1i impun roluri si atributii variate.
Toate acestea Inseamna calitdfi, cunostinte, deprinderi,
timp si efort. Pentru a raspunde acestei solicitari, infir-
miera trebuie sa se autoperfectioneze continui din
punct de vedere rofesional i sa isi organizeze cu ri-
gurozitate timpul. Dar pentru a intelege necesitatea
acestor actiuni, ea nsasi trebuic sa fie constienta de
rolul crucial pe caredl are in cadnul m‘;tlmpm $iin ra-
port cu persoanele mqtltutmnahmte

Froal sl T b e e h, v i s e asisbade

Deontologia profesi onala

-adrul institutici, dar mai ales m cadrul relatiilor pe care e sr.—;i-ailwstc
oanele asistate, infirmicra, it calitatea sa de profl *smmsh tre Imw sa

te rigorile moralel profesionale $ ale oticii ge* neral nmane.

T T T e e—

Deontologia Bioetica

Bioctica are o arie de cuppindere anai

roIL)gm ropr( zmtd stimta mordln _ |
Harga decit deontologia, pentin casea

smnale‘ cuprinzind un ansamblu | | ]
mclude:

&) ansambhlul de nonne principn, re- '
guli deontologive, care se Lmpuie
in fiecare profesic,

HTme, principii, I‘C"Jh C[l(_e pe
orice profesionist sste dator. ea le

cte. Acest set de obligatii deonto— .

> S0 r( fera, n genvral la souemlf'”:,___"
AnSa m!ul de GGTTe, prite i, T

twud e, m%lltuhe colegl si, In pdr— _

) - pull care se referd L t-cesitatea -
2 ol mmld(* 10 ingrijiren §i _\ """{a.;vu( - umanv g
:'(__Z_-!Q't_lr(.‘cl sa. Fiecare profesic are o re rapimne fiec mu profesiconist da-
\'r')]ogie pmprie cuprinzind norme | | toria de a infelege to ate pro! vlvmelo _
'_eq(\tn de fnnh lilTldn AN swwmi

ale si norme qpecmce N

e

; perspc—,ctlva deonto]oglel ;.1 a blOLflCll rnf:mne Q. :mpln mdu S (114
._-1elagia cu persoana asmtata, are, mpurt LU ac L‘dStd ;m«mrm 0

datorie: apllcarea normelor, principiilor. wgulilor deontologice specu-
ofes‘lel de mﬁrmlera alatun de cfortul permanent de a 111(010;0 toate

-mele persoanel aswtate in dlltdtm s‘a de fun;u umam (o atare,

logia relauei mhrmlera-fassst_at se-traduce concret pnn.

espectarea ngurOasa a atnbugulor plofeszonale referitoare ia ingrijirea,
-mu]dlea dezvoltarea autonomiel pemoanet asistate;

sigurarea comunicarii efectlve si a relatiilor interpersonale optime;
-{elggerea pamculantd[llor sla probleme]or personale |
telegerea Ol)l(‘LlUlll()l’ colturii, vietii private a persmrsm Asistato;

.isgmema dommtdtn Sl a valorizar.




' ?ﬂ IIPerS'oana_ autonoma are capacitatea de |

- 2. Adulg

. . Ol [rennlyn 111111'1”14-‘1'-' '
Antonomie si dependenia

In raport cu capacitatea de a-gi asigura satisfacerca necesigtilor
mentale prin propria sa activitate cotidiana, fiinta umana poate fi auton
sau ,dependenta”. :
| | . Autonomia

.l {)e. R .[)(fpeh'denta'

tea de a-si asigira satisfacorea
grata a nevoilor biologice si psilic
ciale prin activitatea cotidiana pro
In acest sens; ea are nevoie de aj

a-gi asigura satisfacerea integrala a ne-

voilor bilogice si psiho—so(:iale prin;

desfasurarea activitatilor cotidiene pro-

{pril. Ea nu depinde de o alta persoana
st dispune de libertatea sa de actiune.

dispune de o capacitate de acti
limitata. E .

aputor evolueaza in cadrul unui proces in sfera ,normalitatit” general uma

1. Copii
Puberi =
- Adolescenti

in cadrul procesului de crestere: deavo
Invatare, individul cvolueaza de la de
‘denta absoluta; catre autonomia to
Nevoia de ajutor este permanenta, da
continua descregtere, Ajutorul este. orie
catre cregterea si dezvoltarca norma
- catre cistigarea autonomiei depline,
n cadrul acestei perioade individul disp
de autonomie deplina (in limitele norm
sociale gi ale statutului sau personal). In ¢
adultilor dependenti socio-afectiv, Lajuto
~acordat prin tehnici specifice educa
adultilor, este orientat catre Cistigarea a
nomiei psiho-sociale depline. :

in cadrul acestei perioade se constata, inet
eliminarea autonomiei si instalarea .
pendentei, bruse sau gradual, iar nevoia

3. Bétrini

ajutor creste progresiv. Ajutorul este orief

catre suplinirea functiilor absente, stimula
functiilor existente, limitarea degradani fiz
. R | st psihice. ) |
[n fiecare dintre cele trej perioade, aparitia unei boli sau a unui handic

i‘x_}trerupe__,,normalitatea“ procesului, In sensul cresterii gradului de depende
$1 a nevoii de ajutor! : _ _ o

- * vezi J. Gassier i C._MoreI—qujza, Préparation au CAFAD, Mass: N, 1593 pag. PG~ 142

£
Persoana dependenta nu are capadg

(total sau patrtial) al altei persoand

De-a lungul existentei individuale, autonomia, dcpendenta si nevois

Redulimne e w vinly peraonnes asitate

Persoane dependenie

tegoria largd a persoanclor cu nevoi speciale® reuneste, <o fapt, o se
e categorll destinate care sint caracterizate prin tipun st grade diferite
pendenta. Ca atare, aceste subcalegorii, trebuie tratate dhiferentiat din
ectiva ajutorului™ si a aufonormicei®, : '

In cazul copiilor care se incadyeaza in haremele normalitatii*
fizice si psihice, este vorba de o dependenta biologica, psi-
hica, sociala similara cu cea a copiilor nemstitationalizati In
- acesleaz, problenia esentiala esle aceca leoavinlocui anilia,
- asigurind acestor copii cresterea, dezvoltarea normala
(conform ctapelor de evolutic specifice) juna la atingerea ni--
- velului de ,adult autonom®, . -

In cazul batriilor, dependenta creste gradat in mod inerent,
- fiind extrem  dé rare cazurile in-care o personmh v rstied
Calne electiv -_é_x_l_jt(;ﬁ"’__(’_;*;-ri&_ pna fa deces. (‘.'a'_(-f_.?‘-t Creda depen-
~dentei genereaza, in special la cazul peisoanelor active si
- dinamice, tulburari psihice si de comporiament. In afara de
“efortul orientat catre mentinerea autonomied, vste necesar un
“efort suplimentar: acela de a—i face sa nteleaga si sa accepte
- Cadependenta este fireasca, jar ajutorul ¢ste necesar.

vi Incazal bolnavilor, ajutord] esie lisnitat intimp si are ca abiec-
- -tivpe de o parte vindecarea, pe de alta paite recisfigarca auto-
nomiei initiale. In cazul maladiilor‘incurabile, ajutorul consta

[In tratament, mentinerea autonomiei, suport moral.

apati In cazul persoanclor cu handicap, problema autonomiei tre-
Duie tralada diferentiat, m laneic de Caractornl wandicaplyit

Handicap evolutiv PN Handicap stabilizat =~
Dat fiind ca acest handicap nu se
‘lagraveaza in cursul vietii, nevoia de
ajutor descreste. Ajutorul se orien-
teazd catre reeducare, stimulare,
exersarea vointel, pina in momen-
tul o care individul mvata cum sa
foloscasca ‘deplin resursele’ indivi-
duale cxistente: |

ind ca acest handicap se|
aza continuu, nevoia de aju-
greseaza de la sprijinul limi-
stadiul incipient) catre supli-
otala (in faza finala). In cur-
estet evolutii, este necesara|.
luarea permanenta a nevoi
utor pentru a acorda sprijinul
ar i suficient. '




limitare a automonijei sale, sttuindu-~sc pe o pozitie de dependenta relaq

a)

b
<)

In acelasi timp, fiecare persoana dﬂdta in institutia_de ocrotire, in cf

tea

Daca in ceea ce priveste dependenta persoanei asistate i rapori;
institutia, respectiv cy regimul terapeutic, problemele depasese compoety
mfl!‘mltl’u n Cceea ce priveste ,,nwma de a}ut{)r roful ¢l este ese n{; il

Alutorul acordat unei _persoane cu nevoi qm*c:ale are un dubli obig)
suplinirea activitaii, a nevoii in raport cu care individul este deficiy
reducerea di‘”‘)(’n( lentet respwctlv sflmuldrea autonomici sale. Ca at Are, A
dind ajutorul necesar, infirrniera are prilejul de a contribui, dupa caz. la
- marea, dezvoltarea, mentinerea, recistigarea autonomiei pe rsoanck asish
Pentru a atinge obiectivele mai sus mentionate, acordarca cfectiva a al

rujui trebuie sa fie precedata de un proces de evaluare. ivalu wrea impl
Faspunsuri precise la un set format din trel mntrebdnd:

1.

N

. Pentru formarea, dezvoltarea, mentinerea, recistigarea autonomiel
uie stabilita o sttate.o,u_ speciala care include:

a) ;Tlélsuralea gradului de dependenta | tate, esentiala este participarea sa continua, implicarea sa - !
b} ixarea ”bwwvulm finind de ,autonomizare” erxnanenm mn ajutﬂrul care i se acoxda si m dctwﬁaisie !
) are il aftcteam in mod dnect R

S R

Ghad esten indnaiene

o it eres i v et asisb e ' /<>'=.‘3

A utonomie/Demnrnita t‘e/Va[oriz.u e

Autonomia persoanct asistate

Persoand asistafa trebuie privita dintr-o. tnpla pompv(‘tnd
a) individ cu nevoi QpEClaIE‘, avind nevoie de a_mtorul altei
persoane; b) fiinta umana, cu drept la autonomie; ¢} om,
care nunara printre necesitatile sale fundamentale, valori-
zarea. In cazul particular al persoanelor asistate, valoriza-
rea implica perceperea: 1) ameliorarii, progresului, Jreusi-
tei; 2) atitudinii personalului fata de 1ndw1du] in caunza; 3)
locului sau printre celelalte persoane asistate; 1) pozitiei
sale in cadrul mstltul;ler o) existentei sale in societate. Din
aceasta tripla perspectiva, rolul infirmierei este deosebit
de important penbru ca ea este cea care acordind djumm!
concret persoanel asistate, poate contnbm fa autonomm si

fa valonzarea ei prm.

Orice persoana institutionalizata se confrunta, i mod inevitabil §

fata de institutia de ocrotire {(program, [)CISOIM] conditin, norme,
mentari); -

fata de terapia care i se aplica (eventualy,

fatd de propria sa capacitate lmntmd (.nevola ‘vP“"“" ). care
reaza nevoia de ajutor, '

sa de ,fiinta umana®, are dreptul la autonomie si obligatia de a o py

anizareaq,. pu@ondlvarca !l’ileldU&lll?dlC‘d re[a(n!or S‘;I rmt es (hfvr(’n-
& a persoanelm asistale; -

ularea func. iilor fizice si p%lthe a capamta;llor dc gmdm (a‘ interesu-
] cogmt:v a sensibxlltatn a afectivitatiy; : S

§1nerea dorm;u de actmtatﬁ, Iucru mig.( are

ularea comumc arii, a sc mmbu]m de opmu st mforma[n

baté—re'a an'xie'tagi-i incertitudinii, lnSQCUI’lIa[l-h.lZO]cil’iI'

inerea comtanta & unui comportament caracterizat prin atentie, rab- | _
re, caIm afectiune, sohumdme si acordarea 1m(,dmt1 a serviciilor

Care sint nevoile fundamentale si/sau activitatea in rapurt cu care 1
vidul este deficitar? (alimentare, respiratie, miscare, odihna, socialig

F
etc) In felul acesta se stabilesc exact domumle n care se acordag
torul si se stimuleaza autonomia.

varea, incurajarea, lauda, recompensa in raport cu fiecare progres,
ricit de mic ar fi el; _ . _ A |

rajarea contactului cu celelalte persoane asistate si a activitafilor de

’:_!tarea contactu]m cu familia, pnetenn vecinii;

Care este gradul de dependenta in fiecarc domeniu deficitar? in
acesta se Stabileste exact cit trebuie ajutat individul respectiv pentr
se mentine si stimula autonomia. | o |

Care sint momentele, mijloacele, persoanele implicate in acordal
ajutorului si stimulasea autonomiei.

lrea unor mformatu privind contextul exterlor institutien, wlu,tlwtaiea
ga, evolugla sociala. .

Din perspectwa autonomlel $1 a valorizarii persoanci asi-

IILISIHdH () p“}ngSl}j“] Fe (lh/ru
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7( » Comunicarea’

Comunu area_este_un procm prin uno s¢_d u__u;,,g.,_,lg,w i_L( ley L,o;

punsu!m factom de mcdxu

e

Emitator o E o ' r Rm.op{o

Mesaj N _—

Comunicarea are loc pe principiul conexiunii inverse. Emifatorul
transmis o idee, o opinie, o informatie, un sentiment ete. Ll codifici)

element ,pe nfelesul® receptorului si transmite mesajul prin ihterm
unui mijloc (verbal sau non've'rb'al) catre receplor. Receptorul decG_'
mesajul primit si elab.breaza (codifica) un raspuns pentru emifator. R
sul este transmis catre emititor printr—un ,canal* (verbal sau nonvs
Ac_eaété secventa se poate repeta In situalia unei comunicari prel

Comunicarea dintre emifator si receptor poate fi perturbata de facto
mediu (zgomot, agitatie, distan{d).
Comunicarea nu este sinonima cu transmiterea prin cuvinte. Ea

avea forma nonverbala (priviri, mimica, gesturi, pozilie, comportamenig

* Jvancevici, Df)nnolv Gnl)son ;'vkmagr)mm! —-/‘er iples mm’fm; 113118, Hnnu wo
ton, }")‘s‘ pag. 30352

CEipdirectia institutiel; infirmiera:

N e el \I.-.I!.‘t LTRSS TN NSRS IE

(.Z'onz un ica rea ins! Jluttona !d

(,ddIUf mstiugiet de uunmc fuitclioncaza un sistem complex de co-
are, incluzid comunicarea intre diferitele categorii de personal, intre

it personalului si persoancle asistato . intre personal si familia color

i. Functionareca eficienta a institutici (deci atingerea obicctivelor sale)
nditionata, intre altele, de buna functionare a sistemului de comuni-
n cadrul acestul sistem, infirmiera ocupa un lo¢ deosebit de o
d-t fiind ca, prin insasi natura activitatii, ca intra in comuicare directa
'-oanelc, dSlSTd'LQ cu toa*c celelalte categori de personal si, uncori, cu

Pem{mal Supenor Persaam asnstate |

orf cu asistentele -]nedlcale’ e~ in fElp(Ji’[ Cy J)()r‘w'{ldllf‘l(. dS!S[El{(.’ EI“J;[(.‘ .
S in ingtijirea sa, infirmiera:
4) transmite indic dtule asiste Hl{l
medicului, directiel instilugiei:
b) observa, asculta intreabd pentru a
- lua a cunogtinta de pmh!(‘mvlo
asrstatilor; :
¢) dialogheaza pennanem menra-
munica solicitari si sugestii de jeazd, sfatuieste, ofera informatiile
ellorare a propnel sale actlv:td[: 51 cunogtintele pe care Ie dc(mn

tii, solicitari, nevoi speciale, refe-
are la DCI‘SOd ne[e asiState

Infii miera

_ o

N

Alte categorii | ’ lnfinwxere

1t cu alte categorii de personal| |In raport cu colegele sale, avind acecasi
ministrativ), infirmiera poate| 'specialitate, infirmiera efectueaza
problemo si poate oferi sugestn schimburi de idei, experiente, observatii
si informatii profesionale. -

drul sistemului de comunicare al institutiei, infirmiera reprezinta
ul paltum do dfalog al p(,rsoanelor aqtstato si elementul interme-

\
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G et HTHEE) ol infneret in CIALA oo s ”r;

Relatia interpersonalda
wAnfirmiera—persoana asistata*

| Fiapa i ra?lag'za
nn‘zrnzZ(Jra-—-—p()rsaana a.w.w‘aiu

T

. e s : ‘ TR e infirmiera si- persoana ocrotztd 50 'tdl)lh te in mod inevitabil, o
I. Primirea in institufie . o rnomentul internarit inhnmera oy ter LF&Oﬂd];)d (lJirectt (dre at ”’ ? abi
. _ . . . . Lt . . . (. - ) -
pentru persoana asistata primul sau ,ocrotitor™ Contactud iy pe ‘ poate influenta, pozitiv san negativ, atin
acestol }.)L_:l,%mw C11noul san medit de viita trebic sa s e(,tlvelor profcsmnak Pentru ca ac casta relafic sa aclioneze ca un
u consecinte benefice asupra persoanei ocrotite, mhr[m( ra trehbuie

primul pas al prictenier care se va mchega treptal mire ca
micra. Rat flind ca pentra ovice individ, iternarea mr-o iy con%lderarc uncle elemente de prmupm

do ocrotive echivaleaza cu o schimbare importanta, Idrmig : g
buic sa acorde o atentic deosebita acestui moment initial. g lﬂterpel‘SOHle pdl'UClpath - PCI’SUde(" asistate au nevoie dp (mga-
“trebuie privita cu maxima seriozitate in special i eazul ARET jare, Implicare, partmpare Conform (*) trebuie evitate d) deciziile
pentru care institutionalizarea reprezinta o solutic definitiva § ‘unilaterale; venind de la infirmierd ca autoritate in materie”, b) aute-
- lunga durata. Pentru-a evita gocul psihic, reactiile adverse;; ritarismul manifestat prin Judecati si ordine” ¢) patemalmnul care
conflictuale provocate dé internarc, individul rebuie 52 sef impune decizia ,in mod afectuos*. Trebuic evitata, in egala masura i
_5LLLzrt?cat din pnmul momtent. Conractiui saumitial cn msmu{i ..,Cealalta extruna alitudinea Cara(,tt rizata prln neimplic dr(* dezin.
- parsonalul e va avea un efect direct asupra reacticl sale f inf teres, nepasare “Stitul interpersonal optim este caracterizat prin dia-
clir internarea, va influenta ritmul s durata aconmodarii §i 151 Vil .lOg, Cobperars, partenenat mtr(, mhrrmem o persoanolv (’m%tato _

dm[}r(_‘llta dStler Qomp(‘}ltclnlLI][U Ul dd{)]){l e Ild[( Ui"‘ﬂl] y . |
-}.nbhhftﬂ, [)dtd fllﬂd ”n])()it lll (1 d{_,{)‘\{‘f“[(i o zl( & “‘“il { (Jf 111({ ul de lncredere 51 Slguranta — }Odﬁp mU“(’ d[nhre pf\rsoan()le aSl‘

infirinicra, care, in cursul primei zile petrecnte 1 institulg state se Confrunta cu' incertitudinea; rusinea, nesiguranta si mai aleq 5
cu'teama (de a nu fi inteles, de a i blamat, de a fi obhgat sa acc epte
actlum mpotriva dorintei si vomlel sale L[L) (,onform (*’) in acest:
tip de situatii este indicat ca infirmicra sa (,onvmga pernnana asistata .
de competenia sa profesxonala 54 fOiOdeS(,a persuasiunea, s fie o
“atenta la cererile sale sa mcura}eze expnm’xrea donntelnr ;~,1 Sa reqr

"_':.'pecte aceste donn[e

e e e e e W o

meste, insoteste, instalcaza persoana ocrofita, are (i mnm de
cornunicarea, apmplcroa ncrederea, refatin de soc Hrizare ale

L. Ammodarea cu mshtu;n In cursul perioadei de acomod: zre
miera 1(:pn_ zinta pentru puoouna asistald principalil Jiedia
Jfacilitator®, Este elapa n care se contureaza relalla de 5;

autentica. Pentru persoana asistata tohil inseamni nontate: | |
conditiile, regimul de viala, colectivitateq, m;al‘uu_tl .]J_(){M_}I ul fata de modelul culturaj . In vmutca faptului ¢ reprezmta
- miera este cea care poate i trebuie sa ajute asistatl sa s "% sprijinul sau cotidian si pnetenu] sdu de zi cu zi, infirmiera devine
deze la mediu sl condifii, sd se Integreze i colectivitate, fﬁ ‘confidenta persoanei ocrotite, intra in relaii afective cu aceasta per
noul mod de viata, sa infeleaga si q}afaccc‘*pi(‘ propriul sau : 'Soané aﬂa detalii despre viata sa personaia. Conform (*) intimitatea |
ﬁﬁ;s;eﬁ;;}f;g'écl?e ;gphéatll exemplifican comunicare 5_’ pe care o genereaza aceastd relatie nu trebuie sa depageasca anu-
- ¥ mite limite. Dincolo de relatia ,de la om la om’ " infirmiera trebuie sa
IIL. Sederea in institutie De—-a lungul sederii In institutie, infif ramina o profesionista aflata pe o pozitic profesionala i raport cu
reprezintd o prezenta permanenta si un sprijin efectiv in. v;agc’i : !
cu 7i a persoanei asistate (vezi JRolul infinmicrei®). Intre ea perscana ocrotita. Din aceasta pozifie ca trebuie: a) sa-manifeste
soana ocrotita exista deja o relaie de prictenic constant discrefic; D) s4 nu se amestece n domenii personale care nu sint de
competenta sa; ) sa ramina neutra in raport cu conhden[ele persoa-

implica intimitatea, increderea, confidenta, aceasti relatie e
tenie trebuie sa respecte anumite principli, limite $i vigorife. nei. asistate; d) sa respecte modelul culwural al aceste. porsoann
Relatia interpersonala” infirmierd — persoana asist nu) e) sa—sl pastreze intact ptopnul scm model ¢ nltuml




...........

polalmbrinierel i viala persoaner asislate
b ' '

}

Ghig per v infinnie o

- Atwburule znf'u'mfu)re .

PRoYut iifivmierei
In raport cu persoanele asistate, rolul infirmiere ej ua'i'ﬂ{u-

obiective precise, se traduce: prin activitiagile Concreyy
impune satisfacerea unor condilii eseintiale: '

talutul de mfnnuera presupunc un complex de alulmm | .
rientate catre sanatatea, autonomia, valorizarea, socializa- T
ea, sustinerea demnitatii persoanelor cu nevoi speciale. Pox-
_-nmd de la aceste atributii, infirmiera se implica permanent
n viata de zi cu zi a persoanelor ocrotite, prin intermediul

£ Obicctive

IV et b T

N e s e A —— i
______ _‘-4:#“1 — Mﬂ ﬁ"f“_#ﬁ#” S ctivitatii sale profesmnalc curente: ]
 SANATATE || ALTONOMIE I T R I B -
SE L TONOMIE ] VOORIZARE s MLz | mlrca persoanci ouome 51 plcﬂdtuea e pf'n{m m{vs!mrm i mle( ti-

vitate (,primirca’ persoanci, insofirea la Labmotul medical pontru.
conSult insofirea la baie pentry iglenizare, amgumrm m]hr.u amingii
necesare, msotirca fa. dormitor, indicarea patului repartizat). -

Asigurarea respectarii normelor de. igiena institugionala_(vezi M ll) si

Activitan

[ primire. |

SIS it

rupravegheiej E_ nsofire |

Lo ajutor ]

transport
D ]+

:.ormarga dcprmden]or 1g1emne ale persoanclor oc rotite.

'.-mphcared persoanelor ocrotite In af_nwtaplo Pproductive, sac O- uiltu-

. H

.:ale jocuri §1 msopma ...... Lor___.m _vmte §1 excursiian afara msmulzfl (vc ZIM.

L acciden tati

|1 in tewen[
__rapide /
pregame

o pentru -
vizita medicaléj_% |

.l{ dhmont nv J

activitafi f
productie
culturale ete. |

X zgurarea dhmoniam persoanelor ocrotite (\fm M Il M VH)
_:‘_erven;la laplda in snua;u 5peualc (vw[ M VH)

ngrjin
';pemale '_ -
R _f_“ —
L efectuarea pregaured xmbrucatul' schzmbarea mobilizg
toaletez patulm dezbracatu! pozifiei - coord

gn]m toaleta lmblacatul §1 dezblacam] m(Jblll?dI’Ed $1 s¢ hnnbarea _ i
ozitiej, pregatlrea patului si a accesoriilor (vezi M VII), mobilizarea si +

oordonarea motorie (vezi M VI), insotirea pgrmanenla a persoanelor b
late Tn situatii %pecxale '

ot C Ondz;u ;

. | - ' est ,,pmﬁl profeswnal“ include activitaii general valahsﬂc .
e ﬂ\ N - Dentru orice tip de institutie si pentru orice categorie de per- 'f'
COMUNICARE  RELATH SECURIZARE | ana ocrotita si activitatile specifice aplicabile in cazuri par- _
PERMANENTA CINDIVIDUALIZATE | AFECTIVA filiculare. Oricum, fiecare dintre aceste activitati presupuite *

- xisténta unui arsenal de cunostinte si al unui complex de
Nu uitati ca Persoana asistata repm/mta O unit l‘tatl- '

: ate bio- —pstho-sacial
sideci, ca trebuie sa va raportati la e

a fizic. psihic si soc i !l'




H“ o . . . . {.F]‘HIJ I.‘f.'[lllll ll‘]:]li‘l‘l-’“[l'

X

- Profilul infirmierei Cunostinte necesare
A L . o ) S Fentru a indeplint cu succes atributiile multiple care va revin, m raport
Pentru a indeplini cu succes rolul complex cave 1i revine, i ra- B persoancle asistate, trebuie sa dispunefi de un ,arsenal” complex de
port cu persoanele asistate, infirmiera irebuie si dispuna de cu.
nogtinte complexe si calitati specifice.

de bazi

Set de cunostinte ecesitafi fundamentale umane

Nolul e e i w viat persoanet sisiate ' U

jostinte variate. Aceste cunostinte se refera, i principiu, la citeva dome-

] _w@j__T l—_m_@)f @ I ' 2xista necesitati fundamentale, general valabile pentra orice fiinta
_ - |' : . I ;. respiraia, alimentatia, lichidele, - eliminarca, termoreglarea, migca-
necesitati particularitati | | anatomie. {1 tehnici, | chilibrul, medicul si locuinta igienica, \-'ef's—t_l_[-ne.ntdt_m igienica gi confor-
' o b _ B L propia a. Imbracatul gi dezbracatul, igiena corporala gi mintala. confortul fizic
fundamental individuale ] fiziologie, | metode, r' S hic, activitatea, munca. odihna, recreerca, nvatarea, perfectionarea,
cictati D e . ' : palizarea, actiunea si initlativa conform normelor si valorilor proprii, comu-
umane ale asistatilor | | psihologie || procedee ersoang faiZarea, acliunea glimpiativa conform norr 2l Valo OpTt, "
] _ _t oL potogle p proc f | pemso: n rea, afectiunea, sigurantd, relatiife speciale (familiale, de prictenie, pro: _'
. e felonale), apartenenta la grupur etc. Orice fiintd umana are nevoie si—si
Set de calitapi - faca toate aceste nevoi. Diferenta consta doar in »osibilitatea diferitelor
et A e gooane de a-gi satisface nevoile fundamentale. In ¢ il persoanelor deza-
o [punctua-lit_atc J . . J ngrozitate r . ~-fiftajate st vulnerabile (copii, bz}t_r)m,.bolna-v__:', hand: 1patr) nevoile funda-
3 S . L : : le ramin aceleasi, dar posibilitatea lor-de a le atisface singure este

siderabil limitata. Misiunea dumneavoastra: este aceea de a le oferi spri-

observalie |

care persoana ocrotita este inainte de orice fiina umana care are tra-
tle g1 nevolle generale comune speciei. In acelasi timp, ca reprezinta o
dualitate avind- trdsaturi i nevoi specifice. Aceasta ,specificitate” de-

- C ALITTT e fie din caracteristicile categoriei dir. care face parte, fie din particula-
TORG, le individuiui Insusi. Misiunea dumne avoastra este de a cunoaste efec-

b

constang?

fart

dinamism iﬂ..

ecare persoana pe care o aveti in ingrijire pentru a-i acorda un trata-
t diferentiat si pentru a-i acorda sansa proprici sale demnitati

MD).

( infelegere J

<

,7 ribdare | I '_ | ( afectivitate 1

- ’comunicativitate] .

opria dumneavostrd persoand
ntru a va putea Tndepl_in-i cu succes activitatea profesionala trebuie sa
agteti calitajile, deprinderile care va sint necesare, nivelul la care ati ajuns in

sens, propritle dumneavoastra zone de' Jarie” sau de | slabiciune® profesio-
Este. nccesar sa stiti sa va auto.valuall pentru a va putea autoperfectiona

Pen.im A _facvg:. fata atributiilor multiple si variate care ii
revin, infirmiera trebuie sa dispuna de o buna sanatate
fizica $i psihica. | . . .

-
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Giiindd pentrg infirmiene

Calitdgife necesare

Indeplumes clicienta a tolulul de firmicra nue poate b resullatg
siv al Tnsusirii de cunogtinie si deprinderi. Accastd misiine solicita ¢
specifice. care nebme cultivate in mod constant. : '

Punctualitatea

KRigurozitate .

Sintetl conf!untatd petmcmcnt cu sarcemi multipte
riate. Este absolut necesar sa va planificali timp
lucru si sa respectati cu strictete aceasta planificarg

| hccare dintre tehnicile, procedeele, metodele

nate persoanei asistate are unportanta sa. Fficien

~ depinde de rigurozitatea cu care le aphcatr

| pgrs_gVei. enta
CGHS{@"? a

_. im_:elé gerea
Rabdarea

Afectivitatea
Observatia

Dinanisnaul

Comunicaiivitatea.

Progresul inregistrat de persoanele asistale poag
deosebit de lent. Perseverenta dumneavoastia va g
ncrederea lor in fortele proprii si credin{a m reag

Indivizii cu nevoi spemalu sint adesea labllz si diff

Constanta, calmul, cchlllbml (Iumncdvoaqtm este e_,
dltla ecl nllblulm lor!

Persoande cu nevot speciale au (Io regula partic
tati notabile. Pentru a le acorda un sprijin-autenticy
buie sa Incercafi si-i cunoasteti si sa—i intelegeti!

Indivizii vulnerabili au o sensibilitate deosebita. R

rea dumneavoastra este un factor cu efect terape

o) condll;le a efu:len[ei tehnicilor pe care le dplmat

'COl’idl[la ameliorarii, de7voltaru autonomiei, - susti
demnitatii persoaneclor asistate este climatul de sed

tate afectiva deci afectiunea pe:

care dumneavodl
le—o acordafl ' -

" Trebuie sa dispuneti de capacitatea de a evalua sift

si persoane. In urma «.bservaici, analizafi situalia, /)

obiective, alegefi mijloace §.1 instrumente adec

(luati decizii)!

Puneti efectiv in practica decizile luate, folosin
nostiniele, compet. atele, mijloacele de care (‘Iif:;}uri

RLLtha[l cu atenfie si transmiteti informatia cod

precis si corect, raminind deschisd tot timpul ¢ ane)

municare!

Rodebinimueren i vials persoaied asisiive

v Planificarea timpului |
‘tmgered obiectivelor institufiei de ocrofire implica acti-
itati diverse desfasurate in conformitate cu un orar. In
adrul orarului institutiei, fiecare categorie de personal are

rogramul sau de lucru. Planificarea timpului personal in
adrul programului de lucru sporeste eficienta actlv;tatn

munca celelalte categorii de personal. Plamfl(area rigu-
asa a tunpulm de care dle.puneu, este o contnbuue la reah-

matii necesare pentru planificarea timpului

formalii privind orarul institutiei, programul medicului, al asistentei, |
-celorlalte categorii de personal, programul echrpel In care [ucrat |
ogramul persoanelor asistate. |

formatii exacte pnvmd atributiile propm ttmpu} prevazut pcntru exe-
taread lor, legaturile cu alte persoane (cine, unde, cum, de ce).

ﬁormatu pnvmd l]]OdIfl__C(:l!’l de orar, program atr:_)u[n.

i generale pentru planificarea timpului

anificafi riguros fiecare interval din timpul dumneavoastral
municafi .planificarea* supenorllor colaboratorilor, asistatilor!
spectati cu strictete ceea ce ati plan_ihcat! ’ |

cefi pina la capat activitatile incepute!

1ta;1 mtreruperile si nsrpuea mutlla a energlei'

itati activitatile straine de oblecnvele pe care vi Ie—~a[1 propus!

zolvati urgent mtrerupenle st modificarile care pot interveni pe par-

igurozitatea i planificarea timpului de lucru este o dovada

mgelegere respeci, afectiune fafa de cei pe care trebuie s

ocrotifi. Fiecare minut bine folosit inseamna pentru ei un

Op de siguranta, iar pentm dumneavoas”ﬁ'a, un drain de
mmira. |

.Omul cel mai fericit este acela
care face /’fmaﬂ cit mai mu/(z oameni”.




6. PERSOANELE CU HANDICAP ]

Misiunea principald este acee ‘.
de a-{i inhi aproapele”™ ;

~Qrice om care poseda un handicap, prezinta o incapacitate. specifica,

care limiteaza, mai mult sau mai putin posibilitatea sa de actiune si accesul
au la‘,normalitate”. Pentru a functiona si actiona normal” si Lintegral” ef

sre nevoie de ajutorul altei persoane. Institutia de ocrotire, prin intermediui
a asigura persoanei handicapate spripnutl :

»ersonatului sau, are menirea de 1€
cesar, suplinind ceea ce ‘ea Insasi nu poate face si contribuind la ame-

jorarea starii lui i la dezvoltarea autonomiei sale. In acest context. infir-
mierei 1i revine un rol deosebit, atit in ceca ce priveste ingrijirea cfectiva &
@-ers'oanei cu handicap, ¢it st in coca oo priveste mtrefinerca comunicari st |
s relatiilor interpersonale directe, care ii este absolut necesara, Pentru-a asi- ‘.
i gura indeplinirea eficienta a acestui rol, pregatirea profesionala a infirmierer

rebuie sa se orienteze catre anumite: o - R g

- - Obicctive . o R
Cunoastereasi || Cunoagterea - Cunoagterca
infclegerea principalelor ~ principalelor
notfiunii de forme de- tipuri de i
,persoana cu han- | handicap, interventie, ._ -
~dicap® si a parti- a particularitatilor Ingrwe 3
AR - _ G recuperare !
culanga;llor sale || lor, a evolutiei gi specifice . :
fizice, a posibilitatilor categoriilor de .
psihice, sociale. de recuperare. handicap. :
. . . i d S

Pentru ca activitatea infirmierei sa-si atinga obicctivele. toate aceste cu-
stinte trebuie sa se traduca in mod concret in atitudinile si comportamen- '
ele sale cotidiene. ' ' : ' : '-

* Goethe
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S Persoanele cn badeag

Exercitaren o sucees a atributiilor care (]m g din statinl de mfirmiop

presupuie, in condipile actuale:

: Atltudml
| _ e fata de:

—

- Definitia notiunii de handicap; o

Cunostinte
“despre:

2. Cauzele handicapurilor;
5. Categorii de handicap: handicap motor, hawdicap
senzorial (vedere, auz), dehuvn;a mintala, madap-

tarea sociala.
4. Consecinte individuale ale handicapului.

0. Posibilitati de recuperare si de dezvoltare a autono-

“miel. -

Comportamente
orientate catre:

N

Sustinerea
afectiva

Ameliorarea —.* Dezvoltarea
handicapului autonomici

Jntr—o meserie practica nimic nu se invata pe dina-
fara. Sfaturile nu au nici o valoare practxca daca uceni-
cul nu a ajuns sa-si destepte singur spiritul de
observafie asupra rezultatelor obtinute si sa se contro-
leze necontenit tragind concluzii necesare in faja
oricarei probleme. Unicul mijloc de a~ti apropia mese-
ra nu este altul decit practlca mdelungata.”

{Cami Rpseny

Clid penirn i't{l';_|:i1iif‘i':‘
Handicapul ™

Jine deumta—“
precum §

Comoml definifici OMS (1979), handicapul rc'pr(/r.m O
care influenieaza negativ cre(;toma s1odezvoltarea m(mululm
adaptarea lui la conditiile \f'l(‘[ll : _

* ISt poale cxercita 1nﬂuu1§a in mod ddm]tw §i permanett sau 1 pe o per,'
~ oada limitata de timp. ) - |

: poclto fi deteriminat de dlflt,ultd[ii(: oricarui tesut satl argan, dar, adesea f;
~ este datorat dificultatilor sistemului nervos central sau |)(‘llf( ric. ’

. poate fi determinat de tmnsformdn genetice sau dv Hl}pat frl me(l:uiu:
- exteuor _ _ S - :

_constituie o mcapauta[e care de?avantd]eaza mdmdnl roqpoctw in rapt,,_
~.cusement sai: - | '
“face necesare mijloace speciale si ajntorul a!tel persrmno

In functle de dlfente criterii, handxcapunle pm fi:

- Simple

- Mixte
f\socxdte ]

- Motorii 1
Senzoriale’
“Mintale

R e

[nmnwr | Pn MAre

Dobmdztt

|
!
"C'onggnitalc* 1 }
B

' I\tnnqou G{Uil(iﬁ**

L

: Handmapul are, de re.quld m afard de (‘o,nc;e(mtvk' sak pnmdre asuprc;
dividului, consecmte secundare de ordin personal, fannlml si social,

individul cu hdnd!( ap, 1mpovarat de propria sa incapacitate, ovolueazu
adesea catre tulburari psthice s comportame ntale, ;l%l!ﬂ]]ﬂ(ili‘Si a';tfu'
- un handicap pslholog,lc si unul social. . - o
familia percepe dureros sau chiar dramatw cxmtenta hand;capulm fapt-
~ care are consecinfe si asupra unitatii familiei insasi, L
societatea percepe, de reguld, handicapatul ca pe. 0 povard, ca pe un
individ care ridica probleme de ordin economic, social, profes:onal
medical, juridic etc. .

Aceste mentalitafi trebuie schlmbate. e} persoana cu hzmdi~
- cap este o fiinta umana dezavantajata care trebuie sprljxmta
in sensul ameiloranl starii sale si al dobindirii autonomiei.

e e m e

* Textul privind tipurile de hanchcap cauzele handlc_dpunlrn hnnf!l(dpul motor,’ defi _
enteloy de auz si dificienta de vedere au fost preluate sintetic din mate rmhll f‘iahor«t de
Zentrul Regional de Formare Bucuregti. : :




- 3. Handicap al
‘mijloacelor
-de comunicare

P

| _2. Handicap v-i_zinal_'

5. Handicap legat de
senescenta

i

1. Handicap locomotor

.._4. _H_an'd_iczip' organic

5. '_"Handicap intelectual

e

7. Handicap inaparent
8. Handicap cu
~ Caracter repulsiv

T, TN P o
Hersoanele cu husidicap

Tipuri de hays. . icap

o reducerea aptitudinii de ase deplasa
» roducerca obllltdw dlf(‘rll(j‘li)l parti
ale corpulu
e roducerea dexteritatii
~* redycerea rezistentel la efort.

! )1erduea totdla a vazului

* diminuarea .a vazului

e reducerea cirnpului v1zual

« tulburari ale p. rceptiei vizuale E

| ) e tulburari ale auzului

o tulburari ale limbajului -

e tulburari- ale lecturii

- tulburari ale scnsulm

. tulburan ale dlgestlel
e tulburari ale excretiei

e orificil art:hc:ale

e dependenta totala de aparate

Si lnstala[u medicale

« intirziere mintala (congemta!a)
‘e Intirziere mintala (dobindita)

e pierderea aptitudinilor dobindite -

e afectarea capacitatii de deLdrv

- tulburari de memorie - . .
o tulburari ale onentaru in t:mp Si ';pa[m

. psxhozk, _
“® nevroze
o tulburari de comportament

. tulburari provocate de droguri
- (inclusiv alcoolismul) =~
* tulburdri.ale comportamentului social

. imatu_rit_ate_e’moti_onala -

. (ce produce repulsxe neplacere, unum ﬁpene
| sau mgrozeste pe cei dm ]ur)

_(i‘m b.z__fitrinfi _re)

ndicapuri
n leziuni
brionare

andicapurile
sricadei fetale

adolescenta

rsta a treia

Ghud prenta innaene

Cauzele handicapurilor

S0 tmnsm}t prin uncie gene }Hmlnglt o ale celor da

gameti — ovul si %p(-xmdtwmd Ble pot fi famliale sau |
E‘"Ilf‘rulll !

1_ntzmpl_1[(, e, Cele familiale N il 1 niilte

la ambealo sexe, _
Tot genctice sint anomaliile cromoreiniale
ammmln de numar: trizomiile — cele mat conose -m‘

l;hli

in primele trei funi de 11 fecmndare se d zvolio Toate m{
nele si tesuturile viitorulul om. Aceasta perioada ffllb!’!t}-.-

nar este-foarte. sensibila la orice agresivne asupra marnei,
embriormil in formare preluind toate. soc urtle suforite rha

maina.

N urmat. )arel(‘ 6 ]um alo vietil mtrautonnv cind toate

“organele st formate, fatul parcurge perioade mind vap rle
sau mai iénte de cregtere. Aceleagt cauze desoriae, fa:

embrion pot fi nocive gi asupra organelor fetaie,

‘acest momnent este foarte 1mp0rtant pentnr lmwf!nl Hed \1z-f_'.._

pn-’ fi prio g

ey

R

torului om, In. cursul nasteri Corpui si creierul copililui,

bazinul osas.

hemoragti, stiiviri cerebrale, ('n‘boln co ntmlo

: menmgelecdahte-ndtalc

. sint SUD‘LISG‘ unor prec;mm inecanice, datorate trec eri [)I’Iﬁ;_

Ioate distorsivnile pot duce Ja anoxii,
mfm"tu __

dupa nagstere,” copilul este- plap pind- si- pu[m d(!c!p[dt Ia'ﬁ
mediu. Paralel cu stimularea psmo—afpuwa A Tnamet si
sociofamiliald, el trebuie ingrijit si ocrotit de multiple ia,_'

le’lCOl(: care 11 pot t. dmforma m hand;capat

aceste doua perioade au un risc handicapant mai st émn:
Predomina in ultimul timp cauzele accidentale: traumatis-
mele, acc 1dentale iov:turlle armele albe siarmeie dfa

e

F

éf

foc. : Eﬁ

rioada adulta acesta pericaca este cea mai lunga, atit pentru sanitoyt
: cit si pentru persoane handicapate. Ambele categorii pog
~suporta In aceasta perioada evenimente patnlogxcu care. iy
transforma in handmapau sau le agraveaza un handma;

exzstent

=)

in aceastd perioada rltmunle vm;n mneetinese st (‘Vf]hltla
decurge spre o bitriinete specifica fiecarui divid, Cu cit?

virsta mamtmm Ccu. atlt se poatn instala un n.mdu ap (da.

Vaz qau dLl/)




Persoanele cu handicng ' E

Handicap moltor

speciale de deplasare si de aparate speciale pentru suplinirca imputuritor,
. Caunzele care determina deficientele motorii sint de doua cate gorii:

. — congenitale
2. — dobindite

Persoana In cauza cste 1mpovardta in mod deosebit deoarece deficienta

de injelegere.

din nagtere fie avind o deficien{a dobindita
intra intr-o: criza psihica ce poate fi de durats

__ ‘mai mare sau mai mica. - :

© Societatea in general considera ca handicapatii sint o povard, prin ei se

- poate testa sisternul de spnjin social si medi-
cal si se vede gradul in care o societate e dis-
pusa si—i ajute pe cej neputmcnosl

In general pentru
1. — de prevenire
2. — de reabilitare

toti deficien n) sint:

buje s& primesca o atentie maxima in procesul de dezvoltare si maturizare,

O munca sau de a desfasura alte activitagi.

Recuperarea trebuie sa se desfasoare intr-un mediu firesc spijinita de
serviciile bazate pe comunitate si de institutii specializate. In general tre-
buie si se evite institutionalizarea.

In cadrul programelor de recuperare trebuie sa se {ina seama si de dem—
ziile deficientilor privind propria [or persoana.

Trebuie intensificate eforturile privind dezvoltarea scrvaculor de recupe-
rare ugor accesibile. '

Este persoana care datorita unei infirmitati sau unei boli newrologice, se s.if!a_:
‘in imposibilitatca de a se deplasa sai de a efectua diferite miscari (san misci.]
rile sale sint limitate), avind nevoie de ajutorul altei persoane san de mijloace]

. pe care o prezintd duce la o limitare a
functionarii sale normale si a activitatilor lui, |
Ca urmare la el pot apare mult mai frecvent:
tulburari psihice, datorate de multe ori lipsei |

" Familia, in momcntul cind constata ca un copil este deficient motor, fie |

Masunit, pe care societatea trebuie sa le adopte in cazul deficientilor motori (51 |

' | ourile de antibiotice, alcoohsmu], ereditatea, malformatii ale urechii medii
In toate actiunile de recuperare trebuie pus accentul pe abilitidtile indivi- & . - | - |

dului a carui integritate si demnitate trebuie respectate. Copiii deficienti tre- |

La adulji trebuie utilizate posibilitatile lor existente 1n scopul de a presta '

Ed prenataie, la baza carord stau maladule mfec{:oase a!e grawdez tulburé..

Glod prerdrg idirmiene

Deficienta de auz

b
i
1

Avind in vedere tolui du)(;cbrt pe care il are analizatorul auditiv in de“-

voitau,a i evolutia psihica a individulni prin facilitcrea comunicdriy umhalr-

si msuwca experientel somuluwncme (lv{(,rmmn A ace mlm Cinodifich ac nw

tatea g1 relatile individului cu lumcd tmunjumfmu I)( ficie ll[t dv ans sul

venita la naglere squ la virstele timpurit p}ovu(u & neputinda mwsmr hmlm;l3

ui {mu Qma) 1ar cmd dggﬁmdam& auzului se pm(lmf dupi achizitia ace

uia are loc un proces de involutie in vorbire. Dar prin metodele pslhoped

ogice spmlalo s¢ pot exercita actiuni de formare a mmum( ari vorbah

—

demutizare) sau de dezvoltare a limbajului. :
. Ca urmare a defluengel respective handwdpa[n de anz nu r(‘ndmta de

e fzo!a Aceaqta duce la mtre[merea unor relatir e nnmnv zmﬁrmse c

fecte negatwe pe hma mtegram somale $1 proksmnalo |

i In derucngd de auz v;,xmta anumltc formo sau s_,m(h riv la
0—30 decibeli
30~—60 dLCleI! '
GOf-QO decibel;
peste 90 d'ecibeli

= hlpoacuzm U§Oa!’3 .
= hlpoacuzw medie (moderata)

= h:poacume severa (profunda) -
w-hlpoaCU?lﬁ, surdltate '

.¢.

In generdl defluen;a de auz poate avea o mulhludmg dc (dUZC e diferite

.';

“ boli cum sint menmglta scarlatina, pollomlehta pojaritl, tuberculoza abu-

bt

51 externe etc. - | L

. ww%
£ S R ey

. eredltare (atrofterea totala sau pattiald a anahzatomlm audm
transmisa genetic de la unul sau de la ambn pdrmt

- » dobmdlte

metabolice endocrme “tiabetul etc. : | I
neonatale produse prin lezmiﬂ anatomopatologu e in mnpu! nasrers‘.i
hemoragii memnglone :ngompagbahtate mtre gmpela\ sianguine.

posmataie care pot d\"@d nhtlm IHILC(]()de tmu 13 h w._mn( a

T et b A S T = TR T
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Persoateele o Daneheags

Deficienta de vedere

Deficienfa de vedere s¢ poate manifesta sub o forma parfecide (amy

pia) cind acuitatea vizuala este cuprinsa intre 0,05—0.2 i sub forma ny

(orbire).

Congenitala « survenita pina la virsta de 3 ani;

« dobindita mai tirziu dupa virsta de 3 an.

Deficienta de vedere (ambliopia si orbirea) poatc fi provocatinde o sl

de factori nocivi ce dc{;[oneaZd fte asupra gmwdc fie in tunpnl mstmn

dupa nastere:

y a) bolile mfecto—conhgmaw'

conjunctivita, scarlatina, rujeola;

b) intoxicaiii .cu:-a!c‘ool, nic'o’_tinél, medicamoente

. {canamicina, streptomicina etc.);

¢) traumatisme;

d)- cauze ce,se refera la ereditate.

Pentru handlcapagn de vedere, !fmbaju! si dezvoltawa hn capata o if

portanta deosebita deoarece prin intermediul lor se realizeaza un (onta

) complex cu lumea-inconjur&toare. Prin urmare limba devine mocia!;‘fmea r_

Gbd pentng adimier

Deficien ta .r_n inviala

JDeficienta mintala” esr(. d(‘ fapt; un fenomen general,
limitele sale, forme si mren‘:ltap diferite de manifestare:

Gradul I = Debilitate mintala usoara =
° mtehgcntd dlmmuata (mve W9 dm“)
*q," =55~ 69 centile

o capabll de achizitii educ ative (in Ilrmm virstei miv tantaie)
- * dezvoltarea mintala limitata.

* autonomie sociala re]atwa (nu poate prcvodea consec mLok'
actelor saie deci nu are responsabilitatea lor)

Gradul Il = Deb:htate mmtala medle =

~* inteligenta extrem de dlmmuata (mvel 2-7 ani’)
v q, = 40-50 cenn |

K capabll de achxz:[n educatwe Cn hm:ta virstei qalo mmtalu)

..Gradu! 7 = Debllltate mmtald severa ::>

e« inteligenta mmlma (mvel 2 ani )
e qI sub 20 centile

Ed

Deﬁc:en_{a mmta{a poaz‘e 7 determmata de:

strumentalé de com pensare a deficientei.

Cind deficientul traieste si isi desfasoara activitatea intr-un mediu secil

zant, In care se manifesta grija si Intelegere se deprinde cu situatia respectivl

In acest context are 1rnportan§a st experienfa individului nivelul squ ¢

| Deﬁcxmi biatwnar al crelemlm o Boli_ pmgresive_ ale Creieculul
In aceasta situatie, individul are In aceasta situatie, individul, chiar
posibilitaiea de a Invata mereu | dacalai Inceput evolueaza normal,
lucruri noi, dar mvatarea luieste || isi pierde pe parcurs abilitafile de

extrem de lenta si de limitata. L_lﬂVﬁlare starea lui agravmdu-—se

cu!{um st de dezvoltare psihicd, mregmatea celorlalti analizatori, uu‘r@der
in fortele propru etc.

Printr-o continua exersare dirjata in care sa domine invatarea de !

intelectual, alaturi de cea psihomotorie §t psihocomportamentala, acesit

*

pot ajunge la o dezvoltare psihicd asemanatoare cu a omulo normal

e

Catizele deﬁaen;el mmtale sint diticit de stabifi,
| dar, in priocipiu, sint enuinerate urt‘pi Cauze frec-
{f' venie ercditatea, virsta naintata a paciaiiior, alceo-

Yl parmillor conditule nefavorabile iﬁe Crégiere.

q, :raportul'?nt-re virsta reala g1 virsta mintala.

care anclude, 1

ST et Sl e e e L e gt
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Penoanele o h;m:ig}-;ti‘ o . HIX]

Inadaptarea sociala

- Imadaptarea sociala se traduce de regula, prin ,comportamment deviant” in

raport cu comportamentele sociale admise si aceeptate:

» echivaleaza cu JNeintegrarea sociala®, care poate lna forma

~.conduitei antisociale®, In anumite conditii:

« are forme si intensitati diferite: indivizi dificili, predelincventi. deline-

Ve _
« este intinita la arice virsta: copi, aduk-sc:én‘ti,_ achulti; |
* nu este de natura psihopatologica _
(deci nu poate fi asimitata cu ,debilitatea mn—fmla")'
¢ cste de natura psihosociologica, fiind determinata in mare masura de
COﬂdlLll]O de mediu s1 de factorii souo-edumtm
- Sursa inadaptérii sociale trebuic cautata de foarte multe ori in fami
lie. Inadaptatii“ prov_in-'in_ mod frecvent fie dintre copii aban-
donati fie dintre copii care traiesc intr-un- mediu familial
necorespunzator (vi'c_ii, boli psihice, venituri mici, conditii
precare etc.). In cazul puberilor si al adolescentilor, particula
ritaflle acestor perioade accentueazd inadaptarca. Anturajul,
alaturl de familie, joaca un rol eseniial. | | |
Delincventa reprezinta forma cea mai severa a inadaptari, aducind deser-
vicii atit individului, cit si societatii. Principalele ei mani-
festari sint furtul, fuga, vagabondajul devianta sexuala. In
cazul delincvente: se impune In mod obligatoriu, mt;nen[ra
o legii gi a legiuitorului. | |
Rgzoivai*ea' "madaptam socxale este 0 problemé’x complexa care face

necesara mtewen[la unor echipe plundnsmphnarc medici,
- sociologi, psihiologi, jurigti, educatori. Pentru a rezolva (sl
pentru a preveni) inadaptarea sociala, este nevoie, in primut

rind de un cfort educativ sustintit, avind ca obiectiv Hegdra-

rea Soua!d aindividulul inadaptat.

Ghidl ponton infirniers

Recuperare si reabilitare

Activitatea de recu'perare si reabilitare constituie, in prioul
rind un efort pe care il datoram semenului nostru afiat in ~
suferinfa. Pe hinga aceasta, recuperarea unei persoane cu
- handicap, aduce avantaje concrete mdiwdulm in (‘au;a‘ fami-

- liei sale si soc:etatu. Si, in sfirsit, efortul de a recupera si dea
reabilita este .o datorie fata de propria noastra deninitate
umana si profesionala, pentru ca el echivaleaza eu acordarea
unei ganse pentru o fiin{a umana. ' -

r’um :/m pencrale m u(:a!cgru re ufpc il

. determmarea corecta si complexa a handlcapu]u; __
» stabilirea tehnicilor, terapiilor corective, metodelor educative adecvate;
stabilirea cadrelor spec1allzate St autor;zate care urmva/é 54 se 1mpth
~in procesul de recuperare. - - '
constlentlzarea handlcapulm si a ef1c1entet strdtegrei (lf‘ rec uperare

- de catre individul cu ‘handicap. - - -

¢ lmphcarea persoanei cu handicap in- procesul propriel sale recuperari.
stimularea increderii In strategia recuperarii i in fortele proprii.

crearea Suportulm psihic, moral si dlmmuarea sentmu ntu]m de

" neputinta si inutilitate; : . -

folosirea potentialului gmpulun s

. (activitati recuperatorii in cadrul grupului);

respectarea dorintelor, deciziilor, preferinjelor persoanci handicapate -

(In masura in care nu contravin strategiei de recuperare):;
e crearea climatului permanent de afectlune grija, atentlo mt(—\req
- securizare afectiva.

Recuperarea si reablhtarea persoanel cu hmdlcap inipuae
implicayea persoanei in cauza in propria recuperare $i, iwal
ales Hngciegere, Afectiune, Rabdare. | -

~Misiunea principald este aceea de a—~{i iubi aproapele.”




7. PERSOANELE BOLNAVL

VA lingsti duarerea
este o operd divindg™”

T YN . il et o e 78

Inavul trebuie privit ca un om care suferq, spera st are dreptul sau fa
te si la viata. In consecinta, datoria celor din jurul sau este sa il ajute
sensu! insanatosirii sale deplme daca acest lucru este cu putinta, fie

unicarea cu aceste persoane, cit si-in acordarea ingrijirilor clementdre

or profes;onalé trebu1e sa rdspunda Unor

| _ Obfectiue . __
Capacitatea de a | | Abilitatea de a. Abilitatea de a
efectua observatii | | aplica tehnicile || aplica tehnicile
néle de boala | | asupra bolnavului | | 4€ Prim ajulorsi 1 de ingrijire
% de a depist ! sideainf masurile adecvate
e 0¢ a depisia st de a injorma elementare de | | diferitetor maladii
!tlcu]gl'ﬂta[lle corect f_“ed'CUI interveniie - si a tehnicilor
specifice . sau asistenta - (diferentiat, in - variate de
urmnitor boli. A medicala. - functie de. boli) _ ahmomauc

este ca pentru a atinge aceste obiective, aveli nevoie de runosnnte
tlce si de deprinderi practice, dar nu uitati, inainte de toate ca ,Pute-
Sufletului omenesc este un medicament pe care nimic nu il intrece™™ ™.

ipocrate
heorghe Marinescu

nsul-ameliorarii sanatatii sale. lﬂSU§l bolnavul incurabil are dreptul la.
ea suferintelor fizice si la linistea sa sufleteasca. Aflate in contact
cu persoanele bolnave, infirmierelor le revine un rol deosebit atit in

asurilor de urgenta. Pentru indeplinirea cfectiva a acestui rol, pro;,atza




Poscancie holnave 7 _ _ S

Gl ] proaitra koo

Starea de sanditate si starea de boalda

in contextul actual, succesul dumncavoastra profesional presupung

- Cunostinte | F'i\ﬂ{‘in!:(;in

despre: fata de: garea de Sdz?(.?fa[e

‘ - 1. Starea de sanatate & starca de boala; i

a Stare ful(:d ps[hlca sl sociala... toate ‘;t;uctunic f)rgamsmulln se inte-

f- 2. Semnele diferitelor boli; . '- f B ctare fizica. psihica si sociala... toate structurile organ
3. Ingrijirea acordata bolnavului Atr-un echilibru funcgional daton[a arma se mentin constantele Iur
a) patul bolnavului | |

by imbracarea si dezbracarsa bolnavaln
¢) mobilizarea si ~«chimabrea ;m/m( bl "lm .
d) pozitiile bolnaviuio
¢) ingrijirite acordate in cazuri partic ui Are

) efectuarea toaletei bolnavului;

gice-atit in condlgule de metabollsm ba?al ut S] n cnndltnle metabo-

e efort.. Cit tlmp acest echl lbru funq;lona] sQ mon[mv 50 (()HC;I(](’Y&'I

4. Acordarea primului ajutor si- tlan‘;portul
| accidentatilor;

constam intre fllﬂCthIl&a ea nermala a orgamsmuim sau s,,a

5. Alimentarea boma‘;n_zh_n sl regimurtle alimentare; daptarea acestm orgamsm §a medml exterxor.

6. Psihologia persoanei bolnave.

T e Compoﬁamente
manifestate prin:

ade boc_j{cff -

nd rezerve]e de adaptare functlonala au fost depasite se mstaleazé."

:festan de dezadaptare si instalarea sténlor incipiente de 1mbolné-'

[ .
Acordarea efectiva a
ingrijirilor necesare,

Comunicare efectid care d(3$1 sint patologlce nu localizeazé boala la nici un organ C“ nd
st afectiune.

ea agen{tlor agresm perszsta se mstaleaza starea de boala... care se'
estd prin semnele de localizare propm flecarul organ sau sxstem

Deci boala individului este rezuiitaml Jruperii* echilibrului

In mod firesc, orice persoana bolnava are nevoie de
Ingrijirea adecvata, dar in acelasi timp ea are nevoie

care priveste funcfionarea interni normala a organismului gi

- adaptarea sa la mediul exterior; dezechiiibrul poate avea .

- | . . . rauze endogene sau exogene.
de blindete, omenie, siguranta, sustinere morala pen- : & - &

lrua-gi pastra optimisimul i increderea in propria sa
vindecare.

anualul Surorf!or de Cruce Kogie, ed. Medicalj, BUCL;résti, 1981, pg. 55 -
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Ghid peettre siimierns

Patul bolnavului

In conditiile spitalizarii, patul rcprezmtd pentiu fiecare bol.

nav, spatiul in care isi petrece majoritatea timpului gi in cay

primeste ingrijirea necesara pentru insanatosire. Ca aztarejl:
atit patul, cit si accesoriile sale — saltea, husa mlpenneabnle :

perne, paturi, lenjerie de pat, musama — au un rol esentia

din punct de vedere fizic si psihic. In consecint, patal i
accesoriile sale trebuie sa respecte ceringele legate de igiena

§i C(mfort in acest sens, sint foarte impoyiante 3 GE}«,H” §ii:

“A. Pregdtirea patului si a accesoriilor (etape de execuiie)

1. Pregatirea materi_a;lel(jr necesare

2. Intinderea cearsafului peste saltea

3. Executarea colturilor in forma de plic
4, Agezarea c_ear:;:eifu_lui de'péti}ré

5. Agezarea pernelor.

B Schzmbarea {enjenez de pat (etape de executne)

1. Pregatirea mdtemlor necesare

2. Pregatirea psihica a bolnavului

3. Pregatirea fizici a bolnavului

4. Schimbarea cearsafului de pat

5. Schimbarea cearsafului de patura
6. Schimbarea fefei de perna

7. Reorganizarea locului de munca.

C. Ref‘mproSpc?tarea patului

Pentry a amgum conicrtul psihic gi fizic Lecesare Vigdecluil
bolnavului, patal gi accesoriile sale trebuie nm:mmm\, in
COH(}IEH ae perﬁ*ecta {:umteme.

- trag pantalonn pina la briu.

Priognganie o e Ol

Imbrdacarea si dezbracarea bolnavirluiv

Lenjeria de corp — camasa de noapte sau pijama — trebuie
schimbata periodic si / sau ort de cite ori este nevoie.

- Aceasta este o conditie esentiala de igiena si confort si
~deci, un factor care contribuie la insanatosirea bolnavului,

_'-mpu / R(’pu/:

- pentm boluavn care pot sedea (pe, marginea ])d[U]UI) ordmea opera-
rtuior este: deschiderea pijamalei (camasii). ridicaren holnavutui in

pozifie sezinda, aducerea p[}dﬂldl(! din spdio in: fatd ‘;wste ap)

‘scoaterea minecilar pe rind.
Pe.n*m bolnaw maobilizatl bLlCCGslUI](a opera;ulc}r efectiata (ie 2 per-

_soane, este: agezarea in decubit lateral, trdgeroa h!u;cl pnm la torace,

intoarcereain decubit lateral opus ace, readu-

~cerea in decubit dorsal, ridicarea’ bolndvulm (mtmdm md mina sub.
.hluza) bCOdtCl’ea bluzei de la spate spre cap. o o

:-Pentru bolnavii care prezinta afectiuni ale membrelor quponoare se
_:dezbraca intll bratul sanatos si-se lmbraga mtn bmtul holnav (1d<>m

pentru membrele mfenoare)
Pentru bolnavii cu aparate gipsate, se folosesc camés: spec Iale cu mi-
neca deschlsa prevamte cu sireturi. . . -
Pentru bolnavii a caror stare nu permlte nici o m];,(.axo se folosesc
cam3§1 deschise la spate sau lateral. .
Pentm bolnavii care prezinta afecfiuni ale membrelor mfommre nu se
recomanda folosirea pijamalei. | | |
Pentm bolnavii care se pot scula din pat, se adauga halatul, uompu
papucn o L L |
mbracarea pijamalei 1 mcepe cu bluza s contmua cu panta]onu}

Imbracarea pantalonulul: se trec pantalonu peste laba plcxomlua se
. ‘1) ;1"._

sibricarea si dezbricarea bolnavului este o 0@&:‘&@1& cm
fecteaza pudoarea. In-consecinta, infirmiera trebuie sm ‘et
ueze aceasta operatle cu ia;t blindete, mtelegere o




Ghadh provising tdnmete
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Mobzhzarea v
S .schunbarea ])o,.,ltlm Dolnar wrlaii

Mobilizarea st schlmbarea pozxtlel salt ag ca scop preveni-

rea apantlel unor complicari (escare, tromhme) si ;)rabx- _

rea procesulul de vindecare. Aceste operatii trebuie sa ima

seama de boala, starea gene:‘ala, reuctivitatea pamenmhﬂ.

Mobz!zzarea boz’n(wu{uz (etape de execut!e;

Preganrea bolnavulm
Mobilizarea capulm sia membrelor

Ridicarea in pozitie sezmda n pat

Asezarea in fotohu
R;d:carea bolnavulm in pozntle orto ,tatlca

1.
2.
3.

4. Agezarea bolnavulm in pozitie sezln {a pe matgmo patulm
5 : o
6.

7

. Efectuarea primilor pasi._

.S'_Chimbaréa pozitiel bolﬁdéului (etape de executie)
1. Schimbarea pozitiei din decubit dorsal in decubit lateral 7si inve
9. Schimbarea pozitiei din decubit dorsal in pozitiz sezinda
3. Readucerea bolnavului alunecat din pozitie gez.nda sau

semisezinda.

Mohﬂuama bolnavulii si schimbares poziyiel suie jresu

pune, din pariea mﬁrmjerel, a,tenue, himdag& b duie, P )

dentd, indeminare.

Py . 1
Froasonafete Lol ae

Situatif parvticulare ningrijirea boliavnlui

A Bu{nuz u! unob{h,_u{
- ingrijirt speciale

oaleta bolnavului
uratenia lenjeriei de pat si de
corp |

isirea incapertl

iscari de pozitie
aterea in aer hber
venirea escarelor

mularea interesului mtclo(tual ;

portamentul dumneavoastra

ie sa fie caracterizat prin. ;

tie; rabdare blmdete, promp-

5. Bolnavul cu febra
masuri specifice
. verificarea tegumentelor
2. asigurarea lenjeriel curate si
Uscate |
3. hidratarea in (_dﬂ[itdll sufic if‘ntv
la intervale regulate
. urmarirea deshidratarii mcoaset
bucale '
-comprese cu apa la te Hperatia
camerel

I
I
|
Atentia dumneavoaﬁm irdmwi
sa se concentreze asupra apaii-|
tiei eventualelor convulsii $i &

mentinerii . mpausuim comimm

1departarea tuturor obiectelor

ananual, chingi, cearsaiuri,

, iax tonul narmal

Bolnavul cu agitafie
psihomotorie
“masurl de urgen{;é

untarea asistentei sau
medtcului

Imarea bolnavului
imarea celorlalti bolnawvi

n jurul bolnavului
pravegherea
mportamentului,
obilizarea bolnavului

masa de protectiie)

inea dumneavostra tre-
sa fie calma, blinda, hota-

fa pat.

D. Bolnavul cu convulsii
masurl de urqen[é

. anunfarea asistentei mu
a medicului

. deschiderea camasii

. asezarea bolnavuluiin dec ubit
dorsal cu capul Tators intr-o-
parte

. introducerea unet batiste intre
arcadele dentare

. urmarirea simptomelor in tlmpul

accesului
. efectuarea toaletei partiale dupa

acCes.

-

Atentia dumneavoastra &r&eb‘wie
sS4 se concenireze asupra sSupya-
veghern permanente pentcu &
evita asfixia prin ,,mghmna

hmhn.
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Acordarea primului ajutor

Prim tor T o
| u( ajulo 30 res.piratorj = clectuali respiraia artificiala d_lrectﬁ!

= cfectuall respiratia artificiala direc t si masajul cardiac

: extern! | o - |

‘ = aplicati pansamente’ compresive, ¢ fo{ tuali cotpresiu-
nea la distanta a vasului lezat, aplicati garoul!

) = efectuali im« bilizarea (in cazul fracturilor deschise,
imobilizarea este precedata de oprirea hnnmrwm
cura area) dezinfectarea, pansarea ranii)!

in anumite condifil, factoril™ mediului exterior actionind puiernic dgk oD cardmcm]

orgamsmuim pot produce, relativ brusc, accidente grave. ;“ aceas,
fuatie, se poate ajunge la mdld(ln severe, infirmitali smmaw §al (‘
decese, daca nu se adopta masuri eficiente in primele mmutv (Inpa a
dent. Aceasta categorie de accidonte poarta numele de Urgenie”,
samblul de masuri adoptate In cazul lor, constituie Aq;s[énta de urgent
cadrul asistentei de ur.qentd Primul A;utor reprezinid masurile simple,’
absolut necesare care trebuie adopate imediat in situatia de urgen|a.

Hemoragii

Fracturi

culatiei si un bandaj compresiv peste mangon!
= imobilizati membrul respectiv, aplicati comprese reci,
pdnsa'mente umnede st bandaj compresiv!
j = spalati si dezinfectafi miinile dumncavoastra, opriti he-
moragia, controlafi, curatati, dezinfectati rana, aplicati.
un pansament steril, efectuafi banda]area a5e7at1 regiu-
nearanitain pozitie de repaos! -

- l::> blocati acfiunea agentulu: arsurii, mdcpartap aqentul
nociv prin spalare (in cazul agentului chimic), aplical

Prioritdafi in acordarea primului ajutor

1. scoaterea i'ndiv_idului din ZOonha accidentului

2. plasarea acc;dentatulm Ii‘ltFo zZona care face, posnblla apltcared ms

ﬁgeramd I — agezafl persoana intr-o zonad cu temperaturd medie, in-
— departali hainele (daca e ne\r()le), ncalzifl regmnea
degerata, cufundati extremitatile in apa la 40-42°-C

rilor de prim ajutor.

3. indepartarea celor ,,cUriogi“ si, daca este posibil, formarea unui ,

- stante grase si frectlonan cuzapada' -
]:::» efectuall respiratie art:f:ma}a drrecté Si maea} cardlac
extern!. .
= eliberati individul de contactUl cu sursa de ('urem' eiec-
tric, efectu;i reSplraLle art1f1c1ald directa 51 masaj car
diac extern! |
‘ => culcan victima pe spate cu capul mai jos decn ru;iul cor
2 pului si cu picioarele usor ridicate (peste un ,sul*), des
" facell cureaua, cravata, gulenil, stropifi persoana cu apa
ugor pe fafa si pe piept, .plicati cu palmele lovituri uscaie
peste obraz, dati victimei si respire substante volatile!

= indepartafi: sentul toxic, tratafi eventuaiele leziunil

don de protectle in jurul victimei

. informarea generala asupra cauze: accndentulul :

. eliminarea cauzei care a produs accxdentul

‘evaluarea stani accidentatului printr-un examen rapid si sumar

acordarea ingrijirilor de prima urgenta

anuntarea accidentului

© p.N o oo

transportarea (g1 sustinerea) accidentatuiui pina ia unitaica cal

poate acorda asistenia adecvata. Toate migcisle efectuuie 52 = culcatl victima cu capul mai jos decit restul corpului’
(trebuie sa ramir.a neschimbata), aplicati garoul deasu-
pra muscaturii, spalat abundent plaga cu apa curata si
antiseptice, extragefi toxinele cu seririga, ventuza,

pompa. de caucruc pansal;l plagd aphca;i gheafil

cu raultd blindete $i cu maxima pruder il

* Accidentele pot fi provocate de cauze variate: obiecte umtondonig sait taioase, <U
electric, soare, apa, foc, vapori, SleStaﬂtu thmu,e gaze etc.

J = aplicati un ,manson 1mb1bat cu apa rece la mvolul artl- -

un pansament steril, evitati apllcaxea substantelor grase!

timp de 15-20", aplicati un pansamennt steril, (,Vltai‘l sub-

s s-lrimnde o e g

RV —
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Pozitiile bolnavului

Transporiul aecidentatidor

Pozitia bolnavului trebuie aleasa in functie de mala-
dia persoanei respective, de observaliile si exame-
nele medicale care trebuie efectuate si de ingrijirile
“care urmeaza sa i se acorde. |

111 . re . - . .- . . . : Cen )
il ‘|| ['ransportul accidentatilor consta m deplasarea persoanct i canza dg
[i . . . ) - . - - ",
'l‘{ locul producerii accidentulun la unitatea in care 1 se poate acorda mgrijy
|[ ' necesara.

Hout A e, D S

P s ?j.

ﬂ | Reguli generale pentri ransportQrea cil [argao
| | | dorsal

* mentinerea constanta a targii in pozitic orizontala;

| o o, oL . ..
‘r. * miscarca lina st-bine coordonata a targi;

.. ’ . . . t‘l . " . .. .... me——7 ’ . . . '_.__._._.... _... i N
il » desemnarea unui ,coordonator” al echipei de transport pentrin o L decubit J : _ [ deculbsit J

ventral late ral

renia comenzilor de miscare;

supravegherea permanenta a accrdentatnlm

8 T o 1 5 T g e i = =0

* evitarea ()IlLdl’GI mlec(lrl a dLU(JEledtU]Lll

! ; semisezin_da ! :

o m‘entmerea _segmentulm Lcap—git-trunchi-bazin“ m _arc rigid”; ezinda

‘e fixarea accidentatului pe targa cu fesi sau benzi iniprovizate (in z0f

gleznelor, coapselor, soldurilor);

T

'lgenu-pe'ctorala 'ginecologimj E

[ decliva ] { :procliva I

e acoperirea acidentatului,

« dotarea targi cu patur, cearsaf, mugsama, aleza, peria sublire;

* pozifla accidentatului pe targa este, de regula ,culcat pe spate”,

varianta optima va fi aleasa in functie de traumatisinul suferit,
Transportul fara targa poate fi efec_tuat de catre o persuarm sau de ¢

doué persoane prin dlfente procedee:

o [ o 7 5 ”-®W,

Cu chinga

In cazul in care bolnavul este men{inut un Gimp inde-

lungat intr-o anumita pozitie, exista riscul aparitici

escarelor. Ca atare este indicata schlmbarea perio-
~dica a pozitiei, fie cu ajutorul bolnavului insusi, fie |

prin efortul dumneavoastra exclusiv, daca el insusi

esie imobilizat. |

Prin sprijinire | in brate - | Pe umar JI

In cazul in care exista trei salvatori se poate folosi procedeul transportl

Jin lingura®, iar cu o echipa de patru ,salvatori®, procedeul .in punte®!

Obs. Regulile valabile pentru transportul accidematilor se aplica § Obs. Cunoasterea si obs : itioi ; . s
s. Cunoasterea gt observarea pozitiei bolnavalui este necesard si

pentri ca’ea poate constitui un semnal de alarma (vozl
semne de oa}a ) o) mdma[m a starii salmta;ls sale. '

interiorul unitagii spitalicesti sau de ocrotive pentiu persoany

care au nevoie de acest tip de transpor:



Pesoancle holnave ) : 18

Ghid pentra infirmiere,

‘7. . . o, Alimentatia I)ofnavului.
Alimentatia bolnavaing | |

?:!.Apllcmd corect tehmc:le de dhmenta{m $i rebpectm(l rigu-- |
ros principiile echilibrului alimentar, aveti prilejul sa aco- =~ !
Lperiti 0 gama foarte larga de obxecnve - |

 Alimentatia persoanei bolnave are rolul de a—i asi-

gura elementele nutritive necesare organismunlui. Ca

atare, alimentalia bolnavului este doar un caz parti-

: cular al aI’inle_lltat_iei rationale.* ' |
| . asigurarea elemenrelor numtzve necesare pcntm dmf(:g,umrm i meta-
sm normal.. ' | ;

2 ¥ ¥ el .
fnn(,zpu 5(,1?@)’(1/(, a a!mzen[a;{a ra{zc)na.’u « /)()/n(wu/ug , a&gurared hranu necesare mentinem gl fUHC{!OHdrll orgamsmuhu dar gia .

| 1o rit
1. As:gurared integrala Q:)rm aportui ahm(_ntar) a tuturor, elemen nlor nutritivi care grabesc procesul vindecarii sale..

nutritive in conCOrdan[a Cu nevoile orgamsmulm

: favonzarea vmdecarn organelor bolnava mfluentmd pnn ahmentatle
; cterul ritmul, evolufia procesu[un patologic...

2. Stablhrea unei ra;n alimentare care 54 corespunda cantitativ si cal

prevemrea acutrzam bolilor Iatente sla cromuzam bohlor ac utv
fiecarui boinav (propor[id de alimente de origine animala sau |

tala, cmdc sau fierte, pentru un in erval de 24 de ore);

ewtarea recxdlvelor sia aCCJdentelor

consolsdared rezultatelor terapeutlce ob[mute pnn tratamente specrhce

3. Stabilirea unui regim dletetl(, care sa uwmpunda Contitativ ne

stimularea p51homotor1e a persoanel bolnave
orgamsmulm

somahzarea bolnavulm prin. contactu! $l actlunea cu gmpul

4. Asigurarea repartifiei echxllbrate a meselor n (ursul 7:!01 St Cr

asxgurared Confonulm pSIth placeni, destinderii i cmor(iarm unm d;utor'
unor habitudini legate de aceasté periodicitate;

v unm om aflat in SUfCHIl[d

’ : S P Bt i .

comumcarea verbalé Si. nonverbala cu bolnavul 51 crearea unei ,,Iogﬁtun
est intre. elsi dumneavoastra. . -

d. Ewtarea exceselor si- eronlor ahmentare

i crearea chmatulm de siguranta afectwa

- ?& Tipuri gi moduri de alimentare a bolnavulii

.

Nu uitati ca persoana bolnava are o rezistenta fizica sci-

Naturala - " Artificiald

/\ _ A///,,\mr zuta, simptome specifice si particularitati psihice si ccmp@r—

| tamentale. Acordati, dect, atentne deosebiti:
| Activa | Pasiva ] I Soadi [

- Indiferent de modul in care asigurati alimentatia bolnavului, trebui Stocarii, pregatirii., 'gewim.  Apetitului, inapu(,i'x{ei' anorexici; - | ;-
Al | . {1 care va pot oferi indicalii fie asupra
alimentelor pentru a evita sanatatii bolnavului, fie asupra

icatii sau toxiinfectii alimentare. efzc1en[e1 ahmenfa[iei Qale e

e S ST 7 FUL AU JOE SR

avefl, In afara deprin’derilor specifice necesare, o atitudine care sa ij 0
p051b111tdtea comumcam confortul ps:hzc securitatea afectiva.

*

vezi M it ,,Igle_na ahment_a{iel si M_ Il Nutritie si metabolism.




CGilvd perto tofivimiene

N Alimentarea activd

Alimentarca activa se practica in cazul bolnavilor care pot mimnea SNy,

fara ajutorul aitel persoane.

!.

oy ln scn’a e rmese

[. pregatiti 1 prealabil conditiile de mediu:

o verificarea curaLeniei sl aerisirea saliy;
© aranjarea estetica a tacimurilor si a veselel pe mese,
¢ invitatia la masa (cu mentionarea spal(nn mnmlm

2. Servifi alimentele respeumd constant etapele:

« servirca pe vind a felurilor de mincare prescrise,
s servirea fiecarui aliment inti—o farfurie curata;
» ridicarea veselei folosite dupa fiecare fel.

3. Reorg,ammtl sala de mese:

| ;. In salon

| 1 La masa:

fn cazul alimentarii Ja pat’ bolnavul trebme asezat inir-o p(m[:o cit mi

* stringerca veselei utilizate;
o transportarea veselel utilizafe la oficiu;

¢ curatenia i aerisirea salii de mase.

se respecta aceleagi principii ca 1n sala de mese dar ¢t mel
tiuriea ca trebuie indepartate toate obicctele care ar ptﬂé
influenta negativ apetitul. | |

se respecta aceleagsi principii ca in sala de mese, cu rneniiy
nea ca se spallé bolnavul pe miini, se pune un servet la giu;
bolnavului, se protejeaza cu materiale adecvate lenjeria O

pat si de corp; dupa masa se efectueaza loalcta partial
(miini si cavitate bucald) si se schimba lenjenia care, eved

tual, s-a murdarnt.

confortabila, care poate fi dupa caz,

Sezinda  Semisezinda — Decubit lateral sting

B .
ersonnele Bl e

Alimentarea ;. asiva
Alimentarca pasiva se practica in .-azul bolnavilor care nu
se pot hrani singuri, av.nd nevo:: de ajutorul altei per-
soanc. Dat fiind specificul acestc .- bolnavi, alimentarea
pasiva impune respectarea unui se Jde reguli particalare,

Serviti acesti bolnavi dupa ce a luat sfi- it masa e Iurl e ;:( rsoane hol-
nave, pentru a dispune de timp suficies o | | |
Inarmati-va cu mbdare, pe 2 o parte - entru. ¢a acestt bolhavi sint sen-
sibili la orice semn al neral«darit dumacavoastra, jar pe de altd parte,
pentru ca alimentarea lor impune un ritm lent g1 pauze frecvente.

. Asezali bolhavul in pozitia Cea mai confortabila; in concordanta cir sta-
rea lui si-cu confortul sau p51h1c (semlg,umd dvu;h]l (i()rsa[ decubit
idh,rdl) " | L | | |
» Protejatl lenjeria df, pat-gi de u;rp cu prosoape 5i swrg,eu hm’bm )olna-
vulm cind este cazul. o - : - : :

o A§€Zd[l fava cu mincarea pe O masul;a rulantd [J(, m)pm‘ra sau po un
taburet, asa incit bolnavul sa vada allmemelo pe care urmeaza sa le
ingurgiteze. S R . o
Asezafi-va totdeauna in partea dreaptd a bOh]dVLl]ll! pe un se al.n, Sau'
daca este nevoie, pe margmea patulm ' - -

Folositi vasc, tammun instrumente adecvate staru bolnavu!u; rGSpean

= Dupa terminarea ‘alimentatiei efectuati toaleta pariala a bolnavului

(barbia, cavitatea bucala etc), schimbati lenjena murdiritd, indepartai
resturile alimentare si vesela murdara, aerisiti incaperea.

De—a lungul Intregului interval, comporta[-iwvé in asa fel incit bolnavul sa
simté efectiv ca timpul dumneavoastra Ii'eSte; rezervat Jui si ¢a in centrul
preocupari dumneavoastra se afla alimentarea sa si confortul sau.

AT Ta caxid alimentarii active cit si In cawvul alfiucaiii
pasive, evitaii sa atingeli & imentele cu mina si respeciayd
- CU vigurozitate regu-ll_le de _siena generala (vezi M I1).




e Gl pentra infirnere
>< Regimul alimentar

Regimul alimentar este, in general, un factor care contribuie fa m(_‘.n[in
rea, functionarea, dezvoltarea organismului. I cazul persoanelor bolngy
acest regim alimentar, care capata particularitali dictetice, este un fact

~esenfial In cadrul procesului de vindecare, Exista situadit i care regimul 5
mentar este unicul tratament prescris bolnavului. Exista malacdii i care tr
tamentul nu aduce rezultatele scontate, daca nu se respecta si un regim

‘mentar adecvat: : -

[ Gwe [ Obeitae
. [ Pber )
Cmem ]\ | )/ v ]
[ Gastroenterita s Nd_r()p—'ltrj

P

~——————{ Hipertensiune_

T dierosticion

| Enterocolita \
' NECESITATEA

| [ Ulcer ’-\h— y
- | ' | * REGIMULUI
— . - 7\ ALIMENTAR
| . Lolita ‘,,_,/V \_ ADECVAT!

| |  Dizenterie

L .He.patit'é. Tuberculoza |
L. Ciroza [ Anemii e
| Litiazabiliara | | [ Disrofi |

Intolerante
{lactozd, gluten, zaharoz)

+ Fiecare boala i fiecare bolnav necesita un regim alimentar adecvat atit

%Lmaladlel In cauzd, cit gi payti_cu]arité;ilqr individului respectiv. Este indicat si
cunoastetl, fie si numai in linii generale; regimul alimentar prescris bolnavilof
aflafl In Ingrijirea dumneavoastra penirii trej motive: pentru a respecta riguros
regimul prescns cind efectuati alimentarea, pentru a supraveghea bolnavul s4
nu incalce acest regim si a-i explica, la nevoie, utilitatea regimului alimentar.

Regimuri alimentare

. Hidric

. Hidro—-zaharat
. Semilichid

. Lactat

5. Lacto-vegetarian

_ i’v'i_:soam_-lc_‘ Doaliive

cealurl indulcite, zeama de compot, sucuri de
fructe indulcite, zeama de orez cu zahar.

Ceaiuri neindulcite cu zaharina, zeama de orez,

supe limpezi de leguine, supe diluate de carne, de-
gresate, apa fiarta st racita. - _
supa de crema de legume, supe de fainoase, ter-
ciuni g1 pireuri de-legume, fructe coapte, sufleur
de fainoase sau din brinza de vaci. | -

-1 000 — 2 000 ml lapte, Qvemual;un}mgmit cu

frigcd sau smintina -
lapte, brinza de vaci, cas, oua moi, sufleuri, pireuri
de legume cu.lapte si unt, smintina, frisca, fai-

- noase cu lapte.

jaurt, brinza de vaci, cas, urda, came slaba fiarta,

~albus n preparate, piine alba prajita,. fainoase,

legume cu celuloza fina, pireuri, sufleuri, fructe

coapte, gelatind, compot pasat, bezele, biscuiti-de

Hipocaloric

Diabetic

albug, supe creme de legume, supe de fainoase, .
- unt- 10 g/zi, ulei 20-30 g/z1.
brinza de vaci, cas, urdd, galbenus de ou, frisca,

ptine-alba fara sare, fainoase cu nuci gi zahar,
salate de cruditati, cu ulei, pireuri, soteun, minca-

runi cu sos, budinci, fructe crude, coapte, compot, =
prajituri cu- mere, smintina, supe de legume, supe |

de fainoase, sosuri dietetice.

a) jaurt, bri'n_za de v'{:ici_,_' brinzé_'_desarat'é, supe cre- |
- me de legume, terciuricde fainoase cu lapte, P
a,

reuri de legume, fainoase cu lapte, salate de sfec

morcovi, carne fiarta tocata, aluat fiert, papanagi.

b) lapte in preparate, iaunt, brinzeturi nefermentate,

carne slaba fiantd, fripturi la cuptor, piine alba fara

sare, legume (salate rase) pirenri, sufleuri, fructe

crude sau coapte,compotun, aluat fiert, aluat de

tart, biscuiti, dulceafa, unt 10 g/zi si ulei 30 g/zi

a) zero calorii — 1 500 mi/zi ceai neindulcit

b) 240 calorii — 300 g brinza de vaci

¢ 400 calorii —lapte, brinza de vaci, carne alba,
legume, mere .

d) 600 calorit ~ idem

lapte, piine, cartofi, peste, fdinoase, legume (cintarit

In raport cu tolerania la glucide) 180, 200, 250 g carne,

mezeluri, brinzetur, peste, oua, ]{)Ulpe de carne, supe

delegume, sosuri fara faina, unt, frisca, vlei. -




Cabied et olinro e

Ingrijirea persoanei bolnace

Obiectiviil final al ingrijirii persoanei bolnave este vin(!v(";n;r-;: <l|5l “.}.“
rea suferintei sale. In cadrul acestud proces .{HHO(TH ;.m't ‘_“" (:..:Tjg:t;)\d@\}
dificil) infirmicra igi asuma o multit_udine de roluri de -U.-”;”.{)-{.”.-'!,I“;-m,(vl”;
bita: supravegherea stari -b()lnavulm'efcct.u;-uca t-o_ul(‘»l{,:] S0 r : .,1»_,{_1“ ' ”< k
mentarii active sau pasive, imbracarea si- dezbracarea, 'f‘mm‘n‘('a. timr F
prinderi igienice, stimularca psihoﬂmott_)_ljc, ;u"nr(-?;n'v;}l |)l'IIHIH.IH-||'.\‘}'ltl r‘) ., a ..
carea tchnicilor specifice in cazul holnavilor aflati 1 situati speciaie, asigh

. : . : S - JR 1A patnhing, a accesonf
rarea unut mediu confortabil prin aranjarca salonuiui. a ! ;

8. PERSOANELE IN VIRSTA

I

L

lor sale.

Pe linga toate aceste roluri, infirmiera 'f_zste _illf(!l'n.’}.t’;".(ii,é'iT'.ifi.. ,,n'i_n'(tr;im
‘transmisie” intre bolnav si personalul med@M (mcd;czi,. ;_i.‘-,l.‘w{(_’.!'li(.‘). rle
cea care refine si aplicd indicatiile medicu]gs__sau ale {iSjS!(‘f‘H('l, m’_c.s e__lc,
care transmite catre ei observatiile sale pn\{mr} starea 51‘.(_mnpf}rt?n_’z(_‘n
_persoane!o_r- bolnave. Rolul sau de ,,.in.terme_dﬂtar Q_st? lllustrf.xl m' z,i_};n, g_,;}
si de felul in care ea trebuie sa se implice n pregatirca .holnilnwz Or E) ..)1
\{rizita ﬁlédica!a.;- curatenia, ordinea, aerisirea salonn.lm,' asu;t..;rencn .])T(.Z(.-_n
bomavil:or'imbra(ia[i CorCspuanxtor,-m‘ehLinerea ]_?n_lf;li(rl gx (;'ftll‘l.,nl-ll‘}it,; (iurl
carea, asezarea, sprijinirea, i‘mbracarea_ .b.olnavu;lun, p__rna‘rnh_z rea informal
asupra bolnavilor, inregistrarea indicatiilor mediculun ete.

Si n \s.ﬁr§it, infirmiera, aflata in imediata apropiere a persoanci bolaﬁiavi
in contact direct cu micile si marile lui probleme cotidiene, poate des

' | ' | - QOblective
sustinatorul sau moral, t()varégul sau de dialog, prtet('nul sau (e zi cu oz _ |

Finfirmierei, In raport cu persoanele virstnice.

eneca

- pag 125, {ard coloncifry

ategoria persoanelor cu nevoi speciale, care au nevoic de spr
stitutiilor de ocrotire, include si persoanele in virsta. Lasate «
Itimul loc in ilerarhia prioritatilor, datorita virstei lor mai mult sau mat
Il Inaintate, aceste persoane ar merita, dupa opinia noastra o atentie spe-
a. In primul rind, gindind. ca, de regula ... acel care au atins virsta
netir inaintate au fost cameni care la tineretea lor au muncit si s-au oste-
(Ch. Huffeland), este firesc sa Ii se acorde respectul cuvenit In al doilea
-batrinetea reprezinta prin sine insasi o stare dificila: procesul de imbatri-
are consecinfe fizice si psthice severe, la care se pot adauga maladii si
icapuri-diverse. O asemeneastare fizica,si psthica dificila solicita ingrijiri
iale. In al treilea rind, batrinetea aduce cu sine anxietatea, incertitudinea,
{ea, peniru ca este greu de acceptat neputinta Proprie stapropieres imi-
a a sfirgitului. Mai mult decit alte categorii, batrinii au nevoie do suport
l. Credem ca acordarea unei atentii speciale persoanelor in virsta repre-
. In ultima instanta, o problema de demnitate umana. In acest context,
tirea profesionala a infirmieiei, care trebuie sa se apropie de ele cu
ie, rabdare, solicitudine, afective, trebuie sa se orienteze catre anumite

Jinisti durerea este o operd divind. _- | -
N LA linisti du : - Cunoasterea Cﬁlmog'st'erea Cunoasterea
particularitatilor mgrijirilor mgrijirilor
| bio~psiho—sociale specifice specifice
P acordate speilice
ale persoanelor persoanelor acordate in faza
i n virsta. 41 mvirsta, ] terminali

|

nﬂﬁn7efu'1u) este atit de betrin
ncit sa nu-gi permiles sa nadey-
dutasca o 2t de Sxistenta. Dar o
SE St O treapia pee cotled prepis U

ijinul efectiv

e multe o

|
|
!

este cunogtinte se traduc In mod-concret in atitud_inile st comporta-




T o

Exercitarca cu succes a atributilor care decurg din statutal de infirmie,§

Glhid peniru infinaierne

presupune, in contextul actual:

Cunostinie Atitudini
despre: e fita de:
1. Procesu! de imbatrinire si consecinfele sale fizice i ‘
psihice | | |
2. Particularitatile bio—psiho, sociale ale persoaneior m. :
virsta | N
- 3. Rolul social al persoanelor virstnice
4. Etapele batrinetii si particularitaile lor |
5. Probieme si dificultati specifice persoanclor i virsta :i
| 6. Maladiile specifice batrinetii |
~

Ltapd terminala sl acceptarea mor[n ca pe un pm( CS

na fural

o

e

e ——

Comportamente
orientate catre:

Ingrijiri specifice
persoamelor in virsta

\é;

 Mentinerea
autonomiel
persoanelor In virsta

| QLportul murai sl
sustinerea dennitijl
persoancior in virsta

Oameml In virsta fac prea mui‘vﬁ obiecill, se

caiesc prea repede”

ceea ce tu nu mai poti face”

tulesc prea indelung, se aventureaza prea pufin §i se
_ .

« Irmbatrinesti cind ncepi sa te temi de inoarte i Cind

observi ¢a nu—4i mai place sa-i vezi pe ceilalp facimd

(A GRAMSCT) 3

y Si&-

. 5
SR A
i-"\(..t.);\v'} i
I

i

Persoanele in v 127

Batrin e-(ea

L [mbatrinirea biologica, cu toate consecintele sale organice si psihice, re-

#-inta un proces absolut firesc (vezi M HI).

ia batrinetii include trei etape relativ distincte:

[i | 1. Trecerea catre batrinefe |
(65w—~7o ani)

2. Batrinefea medie
- (75—85 ani)

3. Marea balrinege
~ (peste 8.’" ani).

e include persoane depagmd 80 de ani. in c:ursul acestel pennado se fac
ernic resimtite efectele fizice st psihice: ale procesulm de imbétrinire.

e

usi, gi In cadrul ,virstei a [V-a”, evolutia indivizilor este extrem de dlver~

lelca pastrindu-si in acela 5 timp: facuita];nle psihice gi capautatea de
a comumca normal.

b) ex1sta situatii in care individul ajunge la deteriorare pmh;ca mergmd"
de la confuzie gi tulburan de memorie, pina la dementa senila.

fizice si psihice.

Factorii care pot favoriza degradarea psi'hic'a la aceasta virsta sint defici-
Il de hormoni si vitamine, dep.esia, abuzul de medicamente, incetinirea
lrculatiei sanguine cerebrale. | |

Din aceasta perspectiva,

rinetea este o perioada normald in cadru} existente individuale. Crono-

C) exista situafil In care individul ramine in deplinatatea facultatilor sale "

PO ST S S

[P NS A S



Personmele gy vnsta

N Giiich oot asdenrae e

Maladii specifice Datrvirrefii

Persoanele rn vrrsiar

Chiar i condltn!e m care, 0 pelsoana m virsti pre-
zinta aparent o stare excelentdy si un tonus foarte bune,
| echilibrul sau biologic si psihic poate fi, de fapt, extrem
de fragil. In virtutea procesului de imbatrinire, pomm
nele in virsta sint expuqc unor maladii specifice:

() data cu trecerea catre etapa batrinetii, existenta
individuala este marcata pe de o parte de consecinie
biologice si psihice ale imbaltrinirii, tar pe de ali
parte de influenta inor factori specifici:

el A i e ae . s

Pensionares Pensionarca determind disparitin: hriuscid a prograry
impus, modificarea activitalii cotidhene, schimbarca | | - o | )
latiilor ob1§nu1te dim nuatrca resursclor financiare. Corg OLa. | Constind In uzura cartilagiilor articulare la ni-

s 1,

L i

portamentul pensiona.ilor este extrem de diversificat; ¢ velul soldurilor g'émmchiio_r'_fl‘ﬂ'loarmi e
luarea visurilor de ti . refe, dedicarea integrala educal
nt,po[llor implicarea acfiuni benoevole sau remuners
etc. Din ¢ w«cate, foar - multi ])cnsmrmn se izoleaza. dev

nind depresivi st apaiici.

brale, artroza provoau durort severe ‘~l f&w

- dificila depiasamd

o " opqmz_a ' o Constind in deca!ciﬁerea (Séoéqa care ;Srn- :

lasingurarea  Disparitia parteneruli;s de cuplu si a prietenilor apropiafe. .

| - ruperea relatiilor proi - sionale, separarea de copii, duce
zzolarea care accentu - i?d procesul de mmbatnnire.

: voaca {ragilltated qlstemulm 0S0S; oxplmo m— '

dividul pen(_olul_m_p(-,rmdnent_ al fractunlor de

- coloana gi de femur.

Accidende Aparltla malddnlor s «cifice sau a handic apunlm (surzg . | o
nie, orbire, deficienti locomotr)m) ca sl snumie psnhl ertensiunea | - Constind in .c_reg,tere__é_ presiunit saf.-.guin'e' in ar

contribuie la izolare €. insingurare.

‘tere, poate provoca hemoragii cerebrale si

Factoxi psiliici  Procesul de Tmbatri‘ni.& este considerabi] accentuat In ¢ hemiplegii.
| zul in care indivigul e simte inutil §i abandonat, fir N
convins ca nu mai se.- este la nimic gt nu mai interesea’
pe nimeni. Conform . ) persoan«ic n Virsti departe de
i inutile, pot continu . sa joace uu rol inportant in cadi
‘societatii; exercitare: drepturilor si a obligajiilos celi
nesti, implicarea rolu. 1 de consumator si de conaribuab
tmplicarca in activite  cultural-artistice, transiniierea o,
perientet st a cunostis - lor acumulate. '

aaiije cardiovasculare _.Insuficien{a cardiaca, angina pectorala, infarc- .

et e s v g £ e S

tul, legate, in principiu, de irigarea defectuoa-

e ey

54 a inimii provoaca oboseala, sufocarii, dureri

toracice.

iia Alzheimer Constind 1n degradarea si ,descompunerea®

fizica si psihica, evolueaza inevitabil catre de-

R . : . m 159t . .
* vezl P;tpamnon au Cafad, pag. 101-115 : ' : ' o _ _ema Semlé.sl catre .d_eces,




Giid pentru infirmiere”

Peyvioada rerminala

Penmda terminala este penoada trecerii de Ta viata la
j0arte. Aceasta tranzitie poate avea loc ca urmare a dece-
sului brusc sau poate fi rezultatul agoniei lente, precedata

de preagonie.

Dat hmd ca, dm punct de vedere blologlf_ nemurirea nu .

exista, moartea trebure privita ca un fenome

mod obligatoriu existentei biologice
ale la mw;lul-

n natural, care

indivi-
pune capat in al

dului. Ea ‘echivaleaza cu incetarea functnlor vit
organe or, 51stemelor aparatelor orgamsmuhn uman.

Atltudmea fata de moarte este 0 problema care tine de cui

| tura, tradlpa educatia fiecarui popor. Atltudmea fata de mur-
bund deci fata de omul aflat pe pragul dintre viatd §1 noarte
“este o problema. calre tine de respectul dcmmtam umane. Din
aceasta perspectlva aasten;a acordata in faza terminala tre-

bune sS4 respecte cel putin trei cerinte obligatoril:
1. lupta ifﬁpofriva durerii fié:ice’.
2. aéordaréainéri]irild necesare.
3. asigura'rea confortului si a suportului moral.
Asistenta muﬁbundului Th' faza terminala impune Cuncy
tinte, deprindeti, atitudini, comportamente specifice.”

"% Paginile referitoare la Asistenta morii® reprezinta o preluare intedrald a textulul p
tit de Unitatea de Formare BULLII‘Q‘;U o

- Perspanele in virsta :

Specificul activitatii in faza tevrminald

cina cea mai grea a infirmiere_i intervine acum in faza terminala. De
te momentu] mai dificil pentru cel asistat pentru familia sa, ¢it i pen-
eaga echipa de ingrijire.
nca de sacrificiu pe care o mdeplmeg.te mhrmlera in mod Obl{QHUII
platlté prin bucuria de a-l vedea pe cel Ingrijit c& s-a vindecat, prin
fia gl mu];umlrea omului redat vietii. | o
in faza terminala, infirmiera este lipsita de aceasta rasplata mordla i
a devme cu atit mai grea cu cit exista refluxul de aparare al oncé’n‘un'
m in fata mortii. is) general mmem nu—$1 dore$te sa asiste la moartea
1. Acest moment e refuzat pentru ca el amintegte de propria moarte _'
ales la virstele. tineretii exista tendinta de respingere (refulare) a rden )
'rte cu toate ca emsta constnnta ce nimeni nu este’ nemuntor -
ibundul trebuie ingrijit la fel ca oricare bolnav vindegcabil chrar dacéa |
ra. stle ca. efortunle pe care. Ie face se r151pesc pnn plerderea v1etu.
-=1¢tat ' S ' o - '
cest caz mflrmlera are nevoie de o forté morala deoseblta de mtele—
aptului ca ea poate fi bmgura ahnare la capatuul munbundulm plna
lle clipe ale wetu lut. - -

tu] viefti persoanel a515tate poate fi brusc sau lent. Atunci- cmd se -
e brusc, in citeva secunde ca in embolule artero pu]monare ale -
lor miocardice, dar-de cele mai multe ori, moartea persoanelor virst-
€ un proces mai mdelumngat de c1teva ore, pma la citeva zile, cu
erea starii de agonie. |

enfa muribundului are un contmut precis sl trebuie sa réSpunda
or fundamentale ale acestuia (mursing): nevoia de confox, de lgiena -
ire, de rep_nggg,je odihna |

emenea, asisten{a morii Tnseamna un raspuns la nwo:le specafsce

area sau atenuarea durerii; si un raspuns la nevoile penale: prezenta

comunicarea, acordarea consideratiei de persoand a respectuli.

}tenta mortii nu se acorda cu scopul de a prevem moartea ¢i cu sgo-
;a preoem sufenn{a




p h . ., w R R AL i . i =
H Pesoanele pi ey : : S P .
.: 130 . : o Glad pentnoimimuaete _ ) ; e i
| | Obiccrivele asistentei ... faza terminala
‘5 - o Srtarea de agonie -
it : o . Fvitarea unci sclumbari im concdodta ecliippern o omssrijire,
1. : aon Inmetiile vitale: ale organismulni. circulatia singelu L o ) S o
i  Se deterioreaza functiilc vitale: ale organism ”“, | atla =i th Schimbarca atitudinii celor ce se ocupi. Je persvana aflata i ctapa ter-
L aracre roenirafia dovine greoaic, activitatea sistemulul nervos Cent . S - TP - -
. mrautateste, respiratia devine greoaic, 1(_t1\1? e | f remitay ala, dar mai ales schimbarea comporta:nentului infinmicres poate sugera
i . o mroa | oste pali A asul ascupt, extrenutialige S : . ek -
{ill se micsoreaza. Bolnavul este pahd. [)di.llilltlu,_ hi_lflﬁl ASCH o Ufribundului Lcd auonat este nimie de faca” | .
A8 - Tile sint reci, pozifia pat devine pasivd. _ L g e . . |
It L - fruntea, urechile sint reci, pozila pe | - o - Aceastd schimbare poate consta Tn par.cirea bolnavulut, m izolarea sa,
IR leschisa sirespiratin se produce p y ' '
;4| . Caderea mandibulei lasa gura inire Np;];] < 1 l[ o L Lol arirea vizitelor si a ingrijirilor acordate, 1 discutii fegate de starea hoha-
. e by <l el se nstica CAuscohint obraptor st o Hor e e - . - - ) 5 o :
' d o acest orificiu. Limba ! b\l/._t,.l(_' S0 1_1_“11‘_1 _ rgt | J i s buze UL loate acestea sint de evitat. -~ :
[ iord tonicitatea si astfel permit umilarea gi retragerca ODEAZII o8 114 ' e . L B . o ol
I IR pierd tonicitatea g1 astiel Pt BEREATEE S Mentincrec Datrinului in ambic ja obisinuita S | J e
/A in timpu! inspiratici si expiratiel. | o e e AR e ) ‘ B
I o o L L T ste bine sa fie evitatd 1zolarea acestuia core se practica cu abita usunnga |
| ! SUNTIY
18 © Ochii devin sticlosi, adinciti in orbita, inconjuraft de cearcane, picoape ratiuni psihologice” | " BT ?
{ :‘ | cint semideschise. Persoana aflata in starea de agonie nu mai fnghite nimijg - P slee o | - i
i | P dar este bine sa i se umezeasca buzele gi limba. Pulsul este stab, foaA fi ment{inut in ambianta obisnuita insc..nna a-i lasa sansa de a pasta
. moale si neregulat, respirafia neregulata cu picrderea -c(Jiﬂptha z} FUnui@ jimele momente spatiul gi coipurile ca o 1 sint familiare, ceca cenl scus ¢
 | ~ respirator sau cu aparitia horcaiturilor atunci cind saltva secrctala €ar¢ fe de traumatismul pe care il provoaca i trinului o-schimbare de mediv
. . = . TEiEE . - . g 3 . A netey 9g Tret T e FEY : . . - ! . ’ ) . - ' .. .
Ll . i erR o 1 - nopentru a-i ustira acoeste ¢h . . R . I S - i j
‘l . trahee. [nfirmiera este la patul mm;bundu!}__ RN i amesi dim I} n caminele spital por exista mai multe tuatii. Cind intervine starea ter-
i oty P ctoyg ‘L oAt usoare saliva sail pentril a amoesZy SHnoag . - v o e - - R .
| pentru a~i gterge Prin tamponark- Moare Sative >z PERIE @ T T Hhala, bolnavul sc afld in camera sa obis. aitd, lar cind starea sa sc agra- .
| ~buzele cind sint uscate. 4 este de obicei-izolat in camera in coi2 se agonizeaza numita ,reani- -~

- In aceasta stare unii boinavi mai vorbesc, mca cu grewtate sati prezi

e desi el a fost dus acolo pentru a=si <.;:si zilele si nu pentrua fi reani-
vorbeasca o AEEEM ot

i T . . . P BN - Y ey N : 1 -y g h .. ' K L. . i L . . ) ) i . .

Wl . alte dovezi ca sint congtienl. Este b_”]L ca infirmierele sa le De aici cumplita teama a bolnavilor fa = de sectia de reanimare. B

] .: . . . N ‘_-.- - : R . i t. . 3 ) ) -. ) .H . } . B ' ‘ ) . . .. . - -._ - N

oy e calm, linighit g1 cit ma aprop.d - _ NNERa ceastd varianta comoda era alesa peni . a4 feri, a-i proteja pe ceilalii
b | Citeva respiralii profunde neregulate urmate de oprix a resp et Miavi de contactul ‘cu evenimentul mor; i Aceasta este solufia comoda, _-
R cheaza sfirgitul vietit : f nu este de loc in favoarea muribundulu.. -

rmotiv c&

‘Deci in nici un caz infinmiera nu poate parasi muribundul pe lteori acesta este men{inut in aceeasi camerd, dar dupa un paravan.

2 1| : asa nu se mai poate face nimic, oricum va muri. Ill-ffl’l-ﬂl?‘l‘a.- are dairma d experienta a dovedit c& moartea nevazi i, imaginatad numai, este si mai
S8 [l lupta pentru viala persoanei asistate pina mn ult_lma chpa si, 1 plus, lretj rovitoare decit vederea unui muibund Liconiurat de o b(:hiDﬁ e g
5 1. spulberata ideea sfirsitului apropiat al bolnavulul congtient. . | 4 asistents §i ingriive, Ba chiar @ da s saranfa. merederoa ¢a fa dndul
‘: Comportamentul bolnavului in agonie este diferit de la o pez'tso‘anir vor primi asistentd si ingrijire pe ~atul de moarte. | | |
. ! alta. Unii sint speriaii, cupringi de irica de moarte, aiit sint m“m,l-'afl,’_.larf indat ca nu vor fi parasifi atunci le ¢. curaj. Asadar trebuic cvitata |
! :' - isi asteapta sfirgitul linigtit. Dar cu _tO.Li; au n'evoie .ciﬁe cmeyg Ja .(_l'.'d]‘_idl'll. Af; farca personel virstnice in ncaperi speci . 2, oricum ar fi numite acéstéé. f.;
| cineva este infirmiera care poate si trebuie sa-i mcuraje;(z §l sa-1 spi se gaseasca intr—o incdpere necunoscut . poate fi de teama, poate sa—i
d o -pmé in ultimul mom?m" : iy onta aude < RAVEZE sentimentul de izolare care consti e una din spaime}o‘vifs’mi‘cu- -]
i E - De multe or murzbunc’th.:l., desi nu da semne de Cfm§.!1mm c_u‘u e ¢ i3 de moarte, S o | | . _
lege ceca ce se vorbeste in jurul lui. De aceea nu trebuie tulburat prin G

cufii sau atitudini galagioase si mai ales nu trebuie discutata stavea lut




_}"-Q_I_’_izi_O_ant:it’ invista

IO _ . _ __{.‘_}‘Illic_l_p_u__!}{_lll Co 1_‘__".‘?_':‘__-'.- |
| : fi?/(?fur('nr oo sereririfcolor o | |
3) Asigurarea permaneniel Ui, .« — st un alt obiectiv al asis B controlul durerii este unul din ob;ectwdc majore ale awstontu Nu toate
tentei in faza terminala. O fiingt ¢ are 1l insofegte permanent éste
1.5 - vy s T = el . Y ,." }'."‘.."’H
elementul care 1i ofera muribu  alui sentimentul rlf,_elgg_zf__f._:l(fl, nd aceasta posibilitate ex:std rebuie luate toate mdsurll(‘ pentny a eh-

de lini%l(" ma sau a domoli durerea

Este me ca pe rsoanele ¢ wre au sarc i de tratament i mgjire sa fie g B R . __ |
I I { i -:A/Imemaﬂa St hzdrararea corectd a bo/nauu/m
chiar mal mult In prea]ma (,uribundull ;, sa evite contactul scurt forma

Trebuie asiguratd o prezentd permanenta o mdelor a celor apropiati. Nu se ‘Alimentatia perorala va fi mentinutd cit mai mult pos:bll si la ac ea‘;ta

mt(,ptll]d do i d Sd"*l V«ldd pe cel df%l h“"‘ nu nmbutla infirmierei este esentiala. Fiind direct réspunzatoare de ali-

poate ¢a Vlﬁiillt 1-sa moa:
pot patrunde la ¢l p(,ntru ¢a nu eale: il dn 1zia SaU U 4 vert ord Illu,i)te.'ii _-

vizitarii.

Facilitatea contactului cu ru(.ele ttebL csafieo regulé pemru ca eXlisti |

1 i dfluenta bupa asupra p«uiuc ului

~in acest sens 0 ke MPIO prin rude” — < ma de prefermtele bolnavulm

a batrmuiun dmdu»»: sentimentul ca nu estc | arasit, izolat de cez dragl
nstitutia de ingrijire are obhgc*(;a ca, | i felul sm de ou,anware 533 asi-

guxe familiel n tlmpul asistentei virstnic.i, sa asigure un program elastic |

vizitelor, intelegerea si amabllltatea ersu. siulud, un echrpament de pat JF
ele : P A eamna ca el nu au nevcne de apa Hidraterea in starile terminale estt, Si o

>entry nso itorul de noa )te Astfel familii ¢ intregratd an ec hlpa dx m inf
{ [ ! : o S blema de etica. Admlmstrarea llchxdelor se face pe cit posibil perora]
jire, in mteresul persoanel asistate. : . o [“

" Cind familia nu exista sau I-a abandor . complet pe niuribund etapa de
mgn]n'e trebme Sa—i suplmeasca functnle

rq atla frecventa la virstnici de pierdere a senzaliei de sete, ceea ce nu

[ t sistemn nu mai poate fi folosit se va recurge la perfuzare Multe stan |
i inale sint agravate de o hidrare msuf:menté Pentru a ewta acest ns(:

Cind moarca este 1mmenta famlha br i aie avertizath cu deficatege, cu B uie ca mhrmlera $& cunoasci cantitatea de lichide consumaté $! s& nu
tact, ofumdu —i~se cu rabdare. toate ama: . itele. Cind familia nu & puiat i
de fata la savirgirea decesului i se vor des e ultimele clipe de viag uh, de ]

cedatului care se odihneste eliberat prin r - arte de toac suierinfele.

imiteze numai la a satisface solicitarile munbundulun Acesta isi poate
de senzatld de sete sau nu mai poate Sé~$l expnme donn[a ceea ce nu-

_ . I amna ca nu are nevoie de hchde
Infirmiera va avea grija ca familia s& a. . « 0 comportare CorespunzalGuiv. |

fata de asistat, si nu se instraineze, sa i ol abandoneze. Dar din ;ua-(:zxis,
miulte persoane viistnice, §i mai ales cele .flate intr-un grad mare de dete
riorare sint paras Asite de familie. Acest aba .Jon din partea familiel este waki

de bolnav ca pe un stres pe linga cel al i oai gl al viistel. 91 de cele nas E
multe ori, in astfel de cazuri se mai poat face ceva adin pum_t de v._,dcw a pastram unei cai de comumc‘ re cu rudele Sau cu cel dm jur.-

lidratrea are si Semnxhcapa unti gest uman de caldum 51 tandrq;c De care
Tnul 11 simte cu bucurie. Este . unoscuta ntrebarea pe care foarte muiti
pun ,Oare va avea cine sa-mi dea o cana de apa la bamne;c? Deci se

entme cit mai rnult p051b1] h:dratarea pe cale naturala care oferd posibili-

medical gi mai ales moral. - - .

soniiie sint insotite de dureri fizice, dar trebme stabilit din nmp atunci, |

e e S

ntatla persoanelor mgn,nte flmd cel mati aproape de ele mf:rmlera i
atc, ajuta sa nu renunte la mmcare alita vreme cit mai poate Mesele vor

eduse cantltatav dar administrate cu o frecven[é mai mare 31 se vor tme o

De asemenea se va avea in vedere hxdrdtum mrm ta pontm CA wnz.x[la |

sete sl deshldtdtarea sint pembll res;mtite Nu se va pierde dm vedere :

ajutorul unu1 tub din pahar, sau cu o pzpeté Numai atunci cind nici

W sl e T g e




Poasoanele oy
CChid peming e |
| \){f%‘!}()(r{/}( ,(1 /It’f.{ },"/(}} “‘{ (/( )} ![!{(J/()}- [)f-"-}-.k;( ))!!(IF/(’ (/I.r'lg b /}f?,f .‘I(I(\’I;/‘P‘!}
O. fngrijired cauitafin Ducadie 2 - - - E |
. Acest puncl ine nai ales de asistenta morala care are o potdere ppor
Cavitatea hucala se modificd in accasta penoadd s poate o ohid dge o 0 2 ; : min [

evolutie a suferintelor i um’u Infirmicra i va face acostii spaliig g o ) 5 - Y . N b
ONCeSIC ct o datorie morald de prim ordin. Aceasta prcania b recu

bucale cu solutii alcaline fa 1 Gres il va elimina periodic resturile alimen , L . o L :
: VT ‘ ] ' ste personalitatea unicd gt ircoctabiby nfimnera treboe s ascutie il

are i w1 periodic mira cnmici 1 itituri de lichide fo cot constiont . S . , L P,
tare, i va umezi periodic qura enmicl inghitin l ! Ie dornte st sa~l m(‘umjcezc ¢ muribund a si le exporime. jar miregat

Se vor evita limonada sau glicerina, numai huzele vor fi unse o ghicegy -anturaj trebuie sa contribuie 1a rulll/drm loor.
s i

1 _". P S EIr e ST A TV o TeY - ey S o 1t TR LTS '\.’f. I trat _f
rind si se va mentine igiena protezei dentare. Stomatita mico ea v fi tra at‘Fic ¢A vrea sa Vddd [Jt cineva, o ruda, un meten on [)r“(JI fio ca vioa sa

cu micostatice i se vor adm‘“‘s“a complexe Wt(m_“m“" AL B1L B2, B6. 7. f"':ul_te 0 MUZICG, & vadi o fot grafie sau si manince « -';_1,_(1( casta ultima

| Finta trebuie satisfacuta cu sf.itenie. |
7. In ryzrzie habu‘uale | - | |
Acestea se refera la asigurarea confortulm general al persoanei asistate, Vienguierea comuricaru

}a Cal’e hLbUl(’ sa LOIltrlbUlL tOt t_)ersonah_ll ”?trlIC” b()h]rl\”l! S0 :lﬂ«_l in Stat”_ Lest Oblectlv osie mentlnut pe tot par( L ')U! dglﬁt(’ﬂ{(al ]“ qtar]le ier”“_

' de- depend(,ngd totala fdta de cei Le"—l mgrl-]eSL - | - m; asigurindu-se pn zenta UIllellld pern i ¢ nta lllLL ch,aihulh. H Ce pilw
Practu, vzaga sa atirna de cei din jur. Este imobilizat, fragll fara a pute E este in masura sa U§ureze mult SUfeTll’lttu unui munbund

sa-sl sat:sfaca ne,voﬂe cele ‘mai elementare (alimentatie), ingrijirea gurii mpacarea st ugurarea Pe care. le resimte ix prezena preotu!m reclama

.pérulm_, barbii, nevoile sfincteriene si lgle_na consecutiva, schimbdarile d’Pdrdf prezenia ac:estwa Sint arhicunosc.u.e exemplele d‘“ istorie und.
pozi[ie : o ' _ - _ C‘(‘i(’?)n mdmw de a murn au - erut 54 vas un proo[ |
: - [ _
I .
Deosebita grija trebuic sa acorde infirmicra pentru rotatia odica a pof Dar daca bol navul nu vrea sa.. daca prez...4a preotulm n SLlL,E‘i”Cd/a Stirgh
i g S
zifiel (decubltui alternant dorsal — Iateral drept, sting circa 3 ore), pentru & lmplacabll atunm S€ renunLd Insa cmd O cere, accasta dorm[J va f
parat realizatd. Toate aceste gesturi 5} pi -.cupdr inseamna menginerea

hunicarii, comunicarea prin cuvinte nu ste intotdeauna realizabiia,
In cazul in care au aparut leziuni de decubit, de obicel infirmicra m‘.: | | |

fi prevenita apatia escarelor care ar mari suferinjele.

' . . _ _ ' nul vorbeste greu, pronun{a putine cuv. .., este ri. csar Ca i i
cea care trebule sa constate prima, sa sesizeze asxsten[a st medicul pentrd < . A L : e ety e
- tie s asculte, si infeleagd, sa Intreb.. Sa ghiceasca intrebarile §i
se lua masurile necesare, de ingrijire. Cind exista familia, aceasta poate hig - , e e o R |
finfele muribundului, impacindu-1 si linigt . .du-l.
cooptata la acordarea Ingnjirilor. Este gresita ideea ca interventia qfl‘llllw

este 0 imixtiune in act1v1tatea ersonalului de ingrijire. Rudele pot adaugsf, , T
P gnj pot adausap, i ge comunicare, o terapie morala e. -ace. Asistenita muribunidulul

VN gest simplu, o stringere de mina, o m. giiere pe frunte devine acuil

| unea si - il au atita nevoie in a -.‘5[‘-' et
gesturilor afecti L $ caldu__ra de care batrinil au atita ne in ace o lectie de vmta care trebuic 3 ne e i b

mormente.




~Ghid pentruinfirmiere

10. Ingrijirile post—decesulut

Perscanele care au fost prezente vor fi invitate sa parascasca salony

caci dupa instalarea rigiditatii cadaverice ingrijirite mortului se vor efecty

cu mare greutate.

Infirmiera va imbrica peste uniforma ei un halat de protectie si bin

m;eles manuslle de cauciuc. Inlatura din pat len}ena accesoriile si utilaj

auxiliar. Cadavrul rémme culcat pe un cearceaf §i o musama. Mortul tr

‘buie dezbracat complet bl]uterule scoase, hainele si Ien;ena mdl,parta

. din pat.. OChn vor fi inchigi cu tampoano umodo maxilarul inferior se leag

cu o fasa de tifon uscat 1mprejurul (_apulm membre]c se ntind, nuini

| af)mdu—se pe Iinga trunchl sl coapse.
| Regiunile murdarite de smge vérsétun sau medlcamente trebune spalat
Pdnbarneme,le lipite de corp se mdepartea?a Jjar locul lor se sj alé cu so
| Vuntl organici. Infirmiera trebuie s& aiba grija sa nu atmga plagile operalo
sau traumatice, care trebuiesc conservate in vedpred pecropsiel. Rfrul cad
vrul se infasoara in cearceaful pastrat sub el st rarmine aga pina va fi. fri
portat. Lucrurile ramase de la persoana asistat se pm all i o pi b
- de bon. Cind acestea nu sint prezente mhrmicm va intventaria lucrufi
ramase sl le va preda la birou.

Transp@rtarea cadavrului se va face in lmlste cu dzscre;u, si tot respect
cuvemt celor morii. Apoi patul va fi spalat si dezmiectat Acguumiu patul

vor fi bme aen ite, iar lenjeria va fi spalata separat

tersoanele in vie d
) P .. . -]
Deces. i

Pina in ultimul moment infi aera se va ngriji ca murnbundul sac1a medi-
wentele prescrise, se va ingrijt de pozilia bolnavului i pat, sa fie ayezat
od. si nu alunece si s& nu-i cada ¢ pul inapoi sau Intr-o parte, Daca
o secretie salivara prea abundentd ii va intoarce capul ntr-o parte,
irea administrarii medicatiel la pierderew cunogtintei se va face numal
tirea medicului. Daca infirmiera constata ca se dprOple sfirsitul bolnavu-
anunta asistenta si medicul care trebme sa fic i ei prezenti in momen-

decesulul. |
ccesul este constatat dupa se;_-‘;nele".de probabilitate ale mortii, 'bpr'irea'
ulul, respiratiel, pdllditatea ca..averica, ]axarea complem a musculatu-
1bpar11;1a reflexului pupllar '

emnele sigure ale rnortii, ¢..m sint ngldltatea 51 petele cadaverice, se ins- -
z% mai tirziu si de aceea mortul va ramine in pat incd doua ore ummie-
al transporta.

e va retine si va fi notaté ora decesulu {ratamentul aphcai mn ulnsm-l

ﬁeme comportamentul 51 SImptomeIe o 1avulu1

 Nimeni nu este aii. e batrin
Incit sa nu-st permzta sd ndddjd. . scd o zi de e,(z:herz;u
dar 0 zi este o treapld p. ca!ea viefil.

Sl apoi mfmmera va avea gn]a sa-i hmsteasca pe ceilali bolnavi M.

ales prin modul sau firesc de a se comporta.

Moartea unei persoane tulbura mersul vietii, dar nu-! opreste. Ceilalfi b9

navi nu trebuie socatl tulburati, munca trebune sa continue in interesul uturofy




mm[atea wmand si drepturife fundamentale
Viectaralia Dreptunlonr Omuldl (7))« Conventia theptunglor Copsiulug ii
Declaratia Drepturilor Handicapatilor (11)

tiunt de igiena
infectii inferivare (19) ¢ {qipna (215
;Lum de anatu'me uzxoiogie psihologie

~ Ereditatea (37) « Organisimul urpan (38} » Planificare famm i -4‘);
Educatia sexualay (50) « Notrifte gi metabolisin (51) = Crestere i dezvoltare (525

Imbatrinirea (54) * Sistemul psihic uman { 56)

fctivitayl de stimulare st dezvoltare pslho ~Mmotorie
j  Activitatea (69) « Jocul (71) ' _

. Iui infirmieret in viata persoanel dSlstate
- Deontologla protesionala (79) « Autonomiie §i dependenta (80)
Autonomie / Demnitate / Valorizare (83) « Comunicarea (84)

Atributiile infirmierei (89) « Profilul infirmierei (30)
Ersoanele cu handicap |

Handicapul (96) « Handicap motor (897 » De{u:lenta de auz (100)
‘Deficienta de vedere (101) # Deficien{a mintala (102) » Inadaptarea sociala (103)

Recuperare si reabilitare (104)

Erscanele bolnave
§ Starca de sanatate gi starea de boala (107) » Semne de boata (HE)

Fratul bolnavului (110) = Imbracarea si dezbracarea bolnavului (111)
iiobilizarea si schiimbarea pozitiei bolnavului (112) = Primu! ajutor (1 }4)
. Fozitiile bolnavolui (117) « Ahmentatta bolnavutui (1 18)
Regimuri alimentare (123)

prscanele in virstd

i Batrinetea (127) « Maladii specifice batrinetii (129)

{ Specificul activitafii in faza terminala (131) © Starea de agonie (132}
b Gmectlvele asistentei in faza terminala (133} » Decesul (139)
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