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NEMOGI VE START Vi,
s Alzheimerova nemoc ==

Nemoc nebo bolest nejsou normdlnimi projevy stdrnuti. Ve stdii miZeme byt pomalejsi, musime
se Casto smifit s oslabenim zraku a sluchu, ale nemoci, které jsou lécitelné v mlddi a stfednim
véku, jsou lécitelné i ve stdfi. Proto konzultujte své zdravotni problémy s lékatem nebo lékdrnikem
a nepodceriujte pfiznaky.

Kdyz potrebujete néjaky lék, zjistéte si, kolik vds Iék bude stdt, nac ten I€k je, jak byste jej méli uzivat,
jaké mize mit vedlejsi ucinky a co délat, kdyz Iék doberete. Poradte se o 16Cbé se svym lékafem nebo
lékdrnikem. V lékdrndch oznacenych logem myjelekarna.cz’ ziskdte i dalsi informace v péci
o seniory.

I ALZHEIMEROVA NEMOC (AN)
narusuje ¢ast mozku a zpUsobuje pokles takzvanych kognitivnich funkci — mysleni, paméti,
Usudku. Byva nejcastéjsi pficinou demence, kterd vede postupné k zavislosti nemocného
na kazdodenni pomoci jiného ¢lovéka.
Zacétek nemoci je pozvolny a pfiznaky zhorSovani pfichazi obvykle pomalu.V souc¢asné dobé
je pfi¢ina nemoci nezndmd. Nemdame proto k dispozici léky, které by tuto chorobu vylécily.
Na druhé strané mame ale jizZ mnoho prostiedkd, kterymi Ize vyznamné zlepsit kvalitu Zivota
nemocnych i jejich rodin.
AN postihuje viechny skupiny obyvatelstva a neni omezena jen na jednu urcitou socialni
vrstvu, pohlavi, etnickou skupinu nebo na urcité Gzemi. Vyskyt AN se vyrazné zvysuje
s vékem, nejcasté;jsi je u starych lidi, ale mGze postihnout i mladsi jedince. U nas postihuje
nékolik procent lidi starich 65 let (dle odhad(i se jedna o cca 5%). Castost vyskytu (prevalence)
vyznamné nar(istd s vékem, takze z lidi 80letych a starsich je postizena jiz téméf tietina.
Rizikovymi faktory jsou vék a rodinné dispozice. Vyzkumni pracovnici a lékafi dochézeji
k tomu nézoru, ze AN je komplikované onemocnéni zplisobené riiznymi faktory.

Jaky je rozdil mezi problémy zpiisobenymi AN a problémy, které doprovdzejizdravé starnuti?

Cinnost Nemocny AN Zdravé starnouci ¢lovék
Zapomina vse, co se kdy naucil nékteré naucené véci
Pozdéji si vzpomene zfidkakdy casto ano

Je schopen spinit vyf¢ené nebo napsané tkoly s postupem Easu ne vétsinou ano

Umi pouzivat pozndmky s postupem casu ne vétsinou ano

Postara se sdm o sebe s postupem casu ne vétsinou ano

Bl Priznaky Alzheimerovy nemoci:
AN postihuje kazdého ¢lovéka jingm zplsobem. Forma a priibéh nemoci zavisi z velké ¢asti
na tom, o jakou osobnost se jednalo pred pocatkem nemoci, jaka je pacientova fyzicka
kondice a jaky byl jeho Zivotni styl. Ne kazdy ¢lovék postizeny AN vykazuje viechny uvedené
pfiznaky. Kazdy je postizen trochu jinak.
Nékteré z ptiznakt se vyskytuji ve viech stadiich onemocnéni, napt. nékteré poruchy chovani,
které uvéddime u tfetiho stadia, se mohou vyskytovat i ve druhém. Pecujici by si méli také




. =28
myjelekarna.cz

uvédomit, Ze kdykoli v pribéhu nemoci mize nastat kratké, prechodné zlepseni a vyjasnéni
mysli.

Pocatecnistadium nemocije ¢asto prehlizeno. Profesionalové, pribuzniipfatelé nemocného
je nespravné povazuji za pfiznaky starnuti. Protoze AN zacind pozvolna, byvé tézké urcit
presnou dobu pocatku nemoci.

Jaké mohou byt prvni pfiznaky:

+ horsi vyjadfovani, hledani slov

«  obtize v novych situacich

+  obtize s novymi pfistroji (v domacnosti i praci), pocitacovymi programy atd.

+ zhoreni paméti (zejména kratkodobé)

« zhor$eni orientace v ¢ase i prostoru

« nemocny se mlze ztracet i na dobie zndmych mistech

+ potize s rozhodovénim

«  ztratainiciativy a motivace

« depresivni nadlada, apatie ¢i naopak agresivni chovani

+  ztradta zéjmu i o konicky a oblibené ¢innosti

Ve stfednim stadiu se problémy zvyraznuji a stéle vice znesnadniuji nemocnému kazdodenni Zivot.
Nemocny:

+ sinepamatuje zejména nedavné udélosti a jména

+ neni schopen vést bez problémd samostatny Zivot

« neni schopen vafit, uklizet a nakupovat

+  zhorduje se jeho sobéstacnost

+ potiebuje pomoc s osobni hygienou, napf. s WC, s mytim a oblékénim
«  velmi Spatné se vyjadfuje

+ bloudi a chova se nepfimérené dané situaci

« ani doma nevi, kde je

« muzZe trpét halucinacemi

Pozdni stadium je stavem nesobéstacnosti. Ztrata paméti je velmi pokrocild a choroba
zpUsobuje i zhorseni télesného stavu.

Nemocny napfiklad:

+ obtizné polyka

+ nepoznava piibuzné, pfatele ani dobfe zndmé predméty

+ neni schopen porozumét nebo se vyjadfit

+ bloudi, ani doma se neorientuje

« 3patné chodi

+ neudrzi mo¢ a /nebo stolici

- zlistane upoutan na vozik nebo l0zko.

V¢asna diagndza je dilezitd pro pecovatele, aby védél, co mlize ocekdvat a mohl se lépe
pfipravit na zvladnuti této nemoci. Diagndéza je prvnim krokem k planovéani budoucnosti.
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V¢asnou diagnézu umoznime tim, Ze nebudeme prvni pfiznaky podcenovat. Zejména blizké
okoli a rodina tu hraji zcela klicovou roli.

Neexistuje zadny jednoduchy test pro stanoveni diagnézy. K zavéru, Ze se jednd o AN
dospéjeme tak, ze od nejblizsiho piibuzného nebo pritele zjistime peclivé, jak se problémy
postizené osoby vyvijely a zaroven zhodnotime jeho fyzicky a mentdlni stav. Pomoci
soustavy testl vysetfime kognitivni funkce. Je dulezité vyloucit jiné nemoci a stavy, které
zpUsobuji poskozeni paméti. Proto je tfeba provést také tzv. zobrazovaci vysetieni mozku
(CT nebo NMR). Diagnézu Alzheimerovy choroby muze ucinit Iékar, ktery je s touto
problematikou obezndmen a ma s ni zkudenosti.

V soucasné dobé neméme k dispozici Iék, ktery by tuto chorobu vylécil. Pfesto je mozné
pro nemocného mnoho udélat a pomoci také pecovateli. Je tfeba se v¢as poradit
s odbornikem znalym této problematiky. V soucasné dobé jiz mame k dispozici léky, které
mohou oddalit rozvoj kognitivni poruchy a pomohou zvladnout dal3i pfiznaky onemocnéni
(zejména poruchy chovani a psychologické symptomy demence).

U kazdého ¢lovéka, ktery trpi Alzheimerovou nemoci (AN) nebo podobnym postizenim,
se tato nemoc projevuje jedine¢nym zplsobem. To znamena, Ze se neda dopredu urcit, které
pfiznaky nemoci se u nemocného projevi a jak rychle bude nemoc postupovat.

Nékdy se i ty nejbéznéjsi pfiznaky projevi méné casto a naopak vzacnéjsi pfiznaky se u naseho
nemocného objevuiji vice. Nékteré i Casto popisované priznaky se nemusi projevit viibec.

Alzheimerova choroba nepostihuje jen pacienta, ale celou jeho rodinu a okoli. Pokud je
to mozné, jak pecovatelé, tak rodinni pfisludnici, by se méli pokusit o to, aby i nemocny
mohl rozhodovat o své budouci pé¢i. Tato rozhodnuti je lepsi ucinit jiz v zac¢atku samotné
nemoci. Je-li tedy nemocny schopen se je$té zodpovédné chovat, mél by se sém rozhodnout
o zélezitostech tykajicich se umélé vyzivy a resuscitace. U nas to bohuzel neni jesté zvykem,
ale tyto jednoduché principy by se jisté mély stat soucasti dobré praxe a naplnéni prav
¢lovéka, tedy i téZce nemocného pacienta.

Je obvyklé, Ze v rodiné nebo mezi pecovateli se najde vzdy nékdo, kdo v konec¢né fazi nemoci
nejvice ovliviuje zpusob péce o nemocného. Nastésti ve spolehlivych rodinach je tento ¢lovék
uréen jiz v zatatku nemoci s ohledem na pFani a pozadavky nemocného. Zije-li nemocny
v instituci - domové dichodcl nebo v osetfovatelském zafizeni, méla by se celd jeho rodina
spolupodilet na organizovéni péce.

Pecovatelé se ¢asto dostanou do situaci, kdy je nutno udélat zavazna rozhodnuti: Mam dét
maminku do néjaké instituce. KdyZ ano, tak do jaké? Kdyz uz tatinek nemize polykat, ma byt
vyzivovan sondou? Pfal by si to, kdyby se sam mohl rozhodnout? V jakém pfipadé ma tatinek
podstoupit operaci? M4 byt resuscitovan, pokud se dostane do situace, kdy bude ohrozen
jeho Zivot, jakou je tfeba infarkt? Je tézké tyto otdzky zodpovédét a spravné se rozhodnout.
Pecovatelé by je mohli konzultovat s ostatnimi ¢leny rodiny a zdravotniky, ale zdsadni vahu by
mélo mit pfani pacienta samotného ¢i tlumocené ¢lovékem, ktery se o néj dlouhodobé staral.

Navstivte www.mejelekarna.cz - web pro zdravé i nemocné.
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Posledni stadium demence vyzaduje detailni napldnovani péce o nemocného. S tim, jak
nemoc probiha u kazdého rtizné, budou i naroky na péci riizné. Je viak dobré védeét, jak tato
faze nemoci probiha obvykle. Tak se lIépe budete moci pripravit na situace, ke kterym mize
dojit.

1. Ztrata paméti, kterd ovliviiuje schopnost plnit bézné pracovni ukoly. Zapominat obcas
pracovni ukoly, jména kolegli nebo telefonni cisla spolupracovnikli a vzpomenout si na né
pozdéji, je normalni. Lidé trpici duSevni chorobou, jako je napfiklad Alzheimerova nemoc,
vSak zapominaji ¢astéji a nevzpomenou si ani pozdéji.

2. Problémy s vykonanim béznych ¢innosti. Hodné vytizeni lidé jsou obcas roztrziti,
takze nékdy nechaji dusenou mrkev stat v kastrolu na sporéku a vzpomenou si na ni, az kdyz
uz je po jidle. Lidé trpici Alzheimerovou chorobou napfiklad pfipravi jidlo a nejen, ze ho
zapomenout dat na stdl, ale zapomenou i na to, Ze ho viibec udélali.

3. Problémy s feci. Kazdy ma nékdy problém najit spravné slovo, ale ¢lovék s Alzheimerovou
chorobou zapomind i jednoducha slova nebo je nahrazuje nespravnymi, a jeho véty pak
nedavaji smysl.

4. Casova a mistni dezorientace. Kazdy nékdy zapomene, jaky je den a kam vlastné jede,
je to normalni. Ale lidé s Alzheimerovou nemoci se ztrati ve vlastni ulici a nevédi, kde jsou, jak
se tam dostali, ani jak se dostanou dom(.

5. Spatny nebo zhorsujici se racionalni Gsudek. Lidé se nékdy tak zaberou do néjaké
¢innosti, Ze na chvili zapomenou na dité, které maji na starosti. Lidé s Alzheimerovou nemoci
Uplné zapomenou, Ze néjaké dité existuje. Mohou se i nesmysiné obléknout, napfiklad
si vezmou na sebe nékolik kosil nebo halenek najednou.

6. Problémy s abstraktnim myslenim. Bilancovani $ekové knizky mlize nékoho vyvést
zmiry, kdyz je trochu komplikovanéjsi nez jindy. Clovék s Alzheimerovou nemoci miize Gplné
zapomenout, co ta Cisla znamenaji a co s nimi ma délat.

7. Zakladani véci na nespravné misto. Kazdy nékdy nékam zalozi penézenku nebo klice.
Clovék s Alzheimerovou nemoci dava véci na zcela nesmyslna mista: zehlicku do lednicky
nebo hodinky do cukfenky.

8.Zmény v naladé nebo chovani. Kazdy ma nékdy $patnou naladu. Clovék s Alzheimerovou
nemoci podléhd prudkym zménam nalady. Nahle a necekané propukne v pla¢ nebo podlehne
navalu hnévu, i kdyz k tomu nema zadny zjevny dlivod.

9. Zmény osobnosti. Lidské povahy se bézné do urcité miry méni s vékem. Ale ¢lovék
s Alzheimerovou nemoci se mize zménit zdsadnim zpldsobem. Stavd se nékdy velmi
zmatenym, podeziravym nebo ustrasenym.

10. Ztrata iniciativy. KdyZ je ¢lovék nékdy znechucen domacimi pracemi, zaméstnanim
nebo spolecenskymi povinnostmi, je to normalni. VétSinou se chut do prace opét brzy
dostavi. Clovék s Alzheimerovou nemoci miize propadnout naprosté pasivité a potfebuje
neustéle podnéty, aby se do néceho zapojil.

Nésledujici tipy jak zvladnout péci by VAm mély pomoci vyrovnat se s nékterymi problémy,
které mohou nastat.

Navstivte www.mejelekarna.cz - web pro zdravé i nemocné.
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S postupem nemoci si nebude ¢lovék trpici Alzheimerovou nemoci schopen naplanovat
svou Cinnost a ani s nékterou aktivitou sam zacit. PeCovatel by proto mél vytvofit denni plan,
nemocného laskavé pfimét k urcité jednoduché cinnosti a tim zajistit, aby byl nemocny pokud
mozno co nejvice aktivni. Nemocnému by se mohlo libit pohybovéni se do rytmu hudby,
avsak casto pouze tehdy, pokud mu budete pomahat a podporovat ho. Tato jednoducha
aktivizace by mohla zabranit ztraté svalové hmoty stejné Gcinné jako cviceni, na které jiz
pacient nestadi.

Pokud se nemocny stane nepohyblivym natolik, Ze zlistane upoutan na lGzko, mohou u néj
vzniknout proleZeniny. Tato poskozeni pokozky, podkozii hlubsich tkdnovych struktur vznikaji
tlakem v situaci celkového oslabeni organismu. Vétsiné prolezenin, ne viak véem, mGzeme
predejit tim, Ze uvolnime tlak na pokozku. To miZzete zajistit polohovanim nemocného kazdé
dvé hodiny, zvedanim nohou z postele, pouzivanim polstaid, podlozek, nafukovacich matraci
a podobné, a také je nutné, aby prostéradlo bylo stale suché a pevné, bez zahybd.

Dalsi rady, jak pfedchazet prolezenindm, jsou: udrzovat prostéradlo cisté, suché, bez drobku
od jidla; udrzovat nemocného v suchu a ¢istoté, pouzivat jemné mydlo k myti pokozky a vzdy
jitddné vysusit, ale nedfit; promazat pokozku krémem, o3etfit zejména mista, kde pusobi tlak
(vSechna mista, kde je pod pokozkou patrnd kost). Tyto metody nelze dost dobfe a pfesné
popsat. Zdravotni sestry jsou v tomto ohledu skute¢né velkymi odborniky a rady Vadm poradi,
jak zajistit prevenci prolezenin.

Nedostatek pohybu muize také vést ke ztuhnuti koncetin. Pokud nejsou paze a nohy pravidelné
natahovény, zdstanou trvale pokrcené. Pravidelné jemné cvi¢eni pom(ze tento problém
vyfesit. Fyzioterapeut (rehabilitacni pracovnik) Vam muze poskytnout velmi cenné rady.
Posoudi stav pacienta a doporuci Vam jednoducha cviceni, kterd budete moci s pacientem
provadét a zabranite ztuhnuti a tzv. kontrakturdm (zkraceni svalu a Slach).

Zména stravovacich névykl nemocného je obvyklou soucésti postupu AN. Nechte
nemocného jist v rodinném kruhu. Dodrzujte stéle stejny cas, kdy se podava jidlo, dbejte
na spravnou vyzivu a dostate¢ny pfisun tekutin.

Pacienti s Alzheimerovou chorobou maiji (z pricin, které dosud nezname) vyssi energetickou
potfebu nezZ zdravi lidé stejného véku. Je nutné zvazit mnoho véci tykajicich se stravovani
nemocného v pokrocilém stadiu demence. Je toho hodné, co mlize nemocného pfijidle rusit,
anebo ho dokonce od jidla odradit (zvuky, pachy, rozhovory). Stravovaci rezim by mél byt
prizplsoben potiebam nemocného. Napfiklad néktery nemocny bude radéji jist vicekrat
denné a jinému zase vyhovuji vétsi porce pouze tiikrat denné. Casto potiebuje nemocny
pouze nepatrnou pomoc ¢i spravné usporadani talife a jidla na ném, aby zacal jist sam.
Pokud ma nemocny vétsi problémy s polykdnim tekutin nez soust anebo naopak, je dobré
zkusit mu pfipravit stravu takové konzistence, aby mu co nejvice vyhovovala. MiZze pomocdi,
kdyz se jidlo rozmichd, nebo kdyzZ se stfid4 snédeni malého kousku jidla a zapiti napojem.
Dulezitou zédsadou je také nemichat tekutiny a tuha sousta a jidla (mléko a ceredlie atd.)
Nechte nemocnému dost ¢asu na to, aby mohl vie v klidu snist. Nenabizejte mu dalsi sousto,
dokud to predeslé nespolkl.

Navstivte www.mejelekarna.cz - web pro zdravé i nemocné.
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Nemocny by mél pfi jidle sedét pokud mozno vzpfimené a po jidle by si nemél hned lehat,
protoze polknuté jidlo by se mohlo dostat zpét do jicnu.

Problémy s polykanim mohou vést ke vdechnuti sousta a k dudeni. Proto je dobré, v pfipadé
téchto obtizi, konzultovat Iékare ¢i zdravotni sestru a poucit se i o prvni pomoci v pfipadé
vdechnuti sousta.

Je dllezité viimat si, zda nedochazi u nemocného k Ubytku na vaze. Mohlo by to totiz
znamenat pfitomnost néjaké dalsi nemoci, kterou by bylo potfeba Iécit. Deprese je jedna
z nemoci ¢asto doprovazejici demenci, ktera mlze zpUsobit ztratu chuti k jidlu. Chut k jidlu
také ovliviuji nékteré Iéky a proto by se pfi Ubytku na vaze mél [ékai zaméfitina né. Jak jsmejiz
vyse uvedliisama Alzheimerova nemoc pfinasi vyssi energetickou spotrebu, pacienti hubnou
i pfi normalni stravé. Proto je potfeba dbét na vydatnou stravu a je vhodné ji doplfiovat jesté
komer¢né pripravenymi dietnimi doplriky. Jsou to malé krabicky s ndpojem, ktery ma chut
ovocného mlécného koktejlu, ale obsahuje Uplnou vyzivu. Pro pokryti celodenni potieby
postacuji obvykle tfi tyto krabicky. Na doplnkovou vyzivu (formou tzv. popijeni - sippingu)
se mUzete informovat také v Iékarnach.

Nemocny trpici Alzheimerovou nemoci si nemusi vzdy uvédomit, Ze ma zizen. Zapomene
se napit vody nebo jiného napoje. Pokud ma nemocny problémy s polykédnim tekutiny,
zahustéte ovocny dzus, ¢aj i jiny ndpoj Zelatinovym pfipravkem (ktery je opét za timto
Ucelem vyrabén nékterymi firmami), podavejte krémové polévky, ovocné pyré a podobné.
Snazte se, aby kazdodenni pfijem tekutin byl alespon dva litry. Nezapomernite, Ze kédva a silny
¢aj pUsobi mocopudné a tim zvysuji vydej tekutin.

Vybaveni koupelny nékterymi potiebnymi pomickami usnadni Vdm i nemocnému
kazdodenni hygienu a snizi nebezpedci trazu. Pomuckami myslime napf. madla, stolicku
do sprchy, zafizeni pro regulaci horké vody apod. Udélejte pro nemocného z kazdodenni
hygieny pomoci pénovych koupeli a masaze pfijemny zazitek.

Je pravdépodobné, Ze nemocny, ktery je v poslednim stadiu Alzheimerovy nemoci, bude
potfebovat pomoci s osobni hygienou i s Ukony na toaleté. Pokud je inkontinetni, ujistéte
se, Ze to neni zpUsobeno infekci ¢i jinou chorobnou pfic¢inou. Pokud myslite, Ze ano, poradte
se s |ékafem o mozné |écbé.

Vytvorte sijednoduchy zéznam, kde budou viechny zvyky nemocného tykajici se koupéni, doby
moceni, pfijmu tekutin (¢as i mnoZzstvi), hlavniho jidla a uzivani 1ékd. Tento zapis Vam pomUze
odhadnout, pro které ukony je vhodny ¢as. Pokud toto zjistite, miZete dopredu naplénovat,
kdy naptiklad je tfeba jit s nemocnym na toaletu. Vsimejte si i neverbalnich projeva (neklid,
pohravani si s oblecenim). Opét Vam to pomUze predejit nezadoucim situacim.

Vytvofte plan, kdy ma nemocny chodit na toaletu. Nejprve ihned po ranu, po jidlech a pred
spanim. Mezi ndvstévami toalety ponechte alespor dvé hodiny pauzu, aby se mocovy méchyf
mohl naplnit, a tak se udrzelo svalové napéti. Nemocnému podavejte po cely den dostatek
tekutin - nejpozdéji viak alespori dvé hodiny pfed spankem. Omezte pfijem kévy, silného
Caje a uméle slazenych napoju.
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Pokud nemocny neni schopen udrzet stolici, obratte se na lékafre, jestli to neni projev jiné nemoci.
Jestlize 1ékaf nemuze najit jinou pficinu, pokuste se pozménit stravu nemocného. Vyvarujte
se projimavé pusobicich jidel (u kazdého pacienta to mUze byt jiné jidlo ¢i ndpoj) a pridejte
potraviny obsahujici vldkninu.

S postupem nemoci nebude ¢lovék trpici Alzheimerovou nemoci schopen se vyjadiovat
slovy. Misto toho zjistite, ze jen mumla nebo pouziva fec tak, ze nemé zadny vyznam. Dale
ale mazete komunikovat pomoci gest, dotyku a spolecné vykonavanych drobnych cinnosti.
Méjte na védomi, Ze mimoslovni (nonverbalni) komunikace ma pro pacienta stejny vyznam
jako rozhovor pro ¢lovéka zdravého.

Pro cviceni paméti, a také jako pomoc pfi zapominani, mohou nemocnému slouzit listky
s poznamkami nebo telefonnimi Cisly visici na nasténce. Tam je dobré dat také fotografie
zndmych a pfatel s jejich jmény. Pro jednodussi ¢asovou orientaci zvyrazhujte v kalendafi
dulezita data. Nejvétsi starost, kterou maji pecovatelé starajici se o0 nemocného v posledni
fazi demence je, zda nemocny nema néjaké obtize nebo bolesti, které jim neni schopen sdélit.
Pozorny pecovatel ale vétsinu potizi pacienta umi velmi citlivé vypozorovat. Pfesto je nutné
pravidelné kontrolovat jednotlivé funkce, jejichz porucha by pacientovi byla nepfijemna
(pravidelné vyprazdnovani, stav klize, spravna a pohodina poloha a podobné).

S postupem nemoci se mohou objevit dalsi zmény chovéni ¢i dalsi potfeby nemocného,
péce mUze byt slozitéjsi. Mize to byt nevhodné dotykani se ostatnich nebo jiné nahlé
a nepfedvidatelné chovani. To vie patii k nemoci, ale je mozné tyto problémy vyfesit. Stava
se, Ze jsou zpUsobeny napf. strachem ze tmy nebo nosenim nepfijemné Uzkého obleceni
atomu se dd jednoduse predejit. Usnadnéte nemocnému oblékani. Dejte mu volné obleceni,
které se da jesté vice roztdhnout, boty na suchy zip a pfipravte mu vzdy obleceni v takovém
poradi, ve kterém si ho ma obléknout.

Pravidelné kontroly u Iékafe (o¢ni, usni, zubni) a interni vysetteni (srdce/krevni obéh, krevni
tlak, diabetes) jsou dllezité z hlediska pribézného sledovani zdravotniho stavu nemocného.
Informujte se také o dalsich vysetfenich nemocnych s AN. Dbejte na to, aby nemocny bral
pravidelné Iéky a aby jejich uzivani priibézné kontroloval lékaf.

Pokud ma nemocny jakékoli zachvaty, pozadejte lékare o radu, jak je mate zvladat. Ostatni
¢lenové rodiny a pecujici se mohou vyvarovat mnohym konfliktim pomoci individualniho
pfizpGsobeni se aktualni situaci. Vyvaruijte se hlavné kritiky a obvifiovani nemocného. Casto
pomdaha rozptyleni v podobé hudby nebo prochézky. Pokud je to nutné, vyhledejte viak
pomoc. Kromé Vasich piibuznych a pratel Vam ochotné pom0ze i odbornik. Pomoc mUzete
vyhledat i u Vaseho lékafre.

VelmiVam pomuze, pokud Vas diim nebo byt pfizplsobite potfebam nemocného. Vzdy se mu
snazte byt oporou. Zmény délejte opatrné a davejte pozor, jakou ma nemocny zrovna naladu.
Odstrante v3e, co by mohlo byt pro nemocného nebezpeéné a zkuste toto:

Navstivte www.mejelekarna.cz - web pro zdravé i nemocné.
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Odstrante vie, co by mohlo byt zdrojem urazu: koberce, vazy, které by mohly spadnout
a rozbit se, noze a ndizky.

Typickym symptomem AN je nadmérna potieba chodit. Pomoci nékterych opatieni mizete
zabranit nehoddm a zranénim, ke kterym pfi tom muze dojit. Vytvorte v byté (domé) prostor,
kde se mGze nemocny prochdzet. Pokud na kazdé dvefe napisete, kam vedou, pomUze to
nemocnému dobre se doma orientovat.

Péce o sebe.

To nejdulezitéjsi, pokud pecujete o nemocného Alzheimerovou chorobou je, abyste Vy sami
byli k sobé upfimni. Abyste si uvédomili, kde je hranice toho, kdy péci zvladate a kdy uz ne.
Pokud vase vlastni zdravi neni v pofadku nebo pokud se citite unaveni, premyslejte o dal$im
zpUsobu péce o nemocného a vyhledejte pomoc.

Obratte se na své nejblizsi - rodinu a pratele - ktefi Vam podaji pomocnou ruku a také Vam
budou naslouchat. Kontaktujte CALS (viz nize), kde Vas budou informovat o svépomocnych
skupinach pecovatel(, respitni péci a dalSich moznostech, které Vam jisté pomohou. Vas lékar
Vam také mudze poradit a pomoci. Zjistéte si, kde najdete pomoc a hlavné dobre pecujte
sami o sebe. Je to dllezité nejen pro Vas, ale zejména pro Vaseho blizkého, ktery Vas stale
potfebuje.

V ptipadé probléma se mizete v Ceské Republice obracet piimo na Ceskou alzheimerovskou
spolecnost (283 880 346), kde ziskate zakladni informace i o pobockéach v jednotlivych
regionech.

Zakladni informace najdete také na webovych strankach:
www.alzheimer.cz, www.gerontologie.cz




