PODOpieka

Z MIEOSCI DO SENIORA

DOMOWY AUDYT
SPOKOJU

Jak dzieki gerontologii stworzy¢ bezpieczna
przestrzen i odzyskaé¢ spokoj
w opiece nad bliskim.




O Autorce

Nazywam sie Anna Galwas. Jestem dyplomowana
opiekunka medyczng z 5-letnim stazem, ale przede
wszystkim osoba, ktéra wierzy, ze jesien zycia moze by¢

bezpieczna, godna i pelna u§miechu.

Moja droga zawodowa to §wiadome polaczenie
specjalistycznej wiedzy z glebokim zrozumieniem
potrzeb Seniora. Ukonczylam studia podyplomowe
na kierunkach: Gerontologia i opieka nad
osobami starszymi, Psychogeriatria oraz

Organizacja Pomocy Spolecznej. Obecnie finalizuje

nauke na kierunku Podologia, co pozwala mi dba¢ o sprawno$¢ moich podopiecznych

dostownie od podstaw — dbajac o ich stopy, dbam o ich mobilno$¢.

W marce PODOpieka nie ograniczam sie do standardowej pomocy. Jako specjalista

z przygotowaniem gerontologicznym, skupiam sie na:

« Kompleksowym wsparciu domowym: Gdzie profesjonalna dbalosé¢
o komfort lgczy sie z aktywizacja i dbalo$cia o nastroj.

« Profilaktyce podologicznej: Rozpoznaje bariery w poruszaniu sie tam,

gdzie inni widzg tylko ,,problemy ze stopami”.

« Wsparciu w prehabilitacji: Pomagam przygotowa¢ Seniora do wyzwan
zdrowotnych (np. planowanych zabiegdéw) poprzez doradztwo w zakresie stylu

zycia, ¢wiczenia aktywizujace i wsparcie emocjonalne.

W pracy kieruje sie zasada: ,Empatia, nie wspoélczucie”. Daje moim
podopiecznym narzedzia i energie, by mimo ograniczen zyli najlepiej, jak to mozliwe.
Profesjonalizm i poczucie humoru to wedlug mnie najlepszy zestaw, jaki mozna

wnie$¢ do domu Seniora.




Dom jako bezpieczna przystan

Dom to miejsce, ktore przez dekady bylo dla Twojego bliskiego azylem. Jednak

z uplywem lat, znajome cztery katy zaczynaja stawiaé przed nami nowe, czesto
niewidoczne na pierwszy rzut oka wyzwania. To, co kiedy$ bylo niezauwazalnym
detalem, dzi$§ moze staé sie bariera ograniczajaca samodzielno$¢ Seniora i budujaca

w nim lek.

Ten e-book nie jest teoretycznym wykladem. To praktyczny przewodnik po
sarchitekturze troski”. Chce Ci pokazaé, jak za pomocg prostych, madrych i czesto
niskokosztowych zmian, mozesz zamieni¢ dom w przestrzen, ktora wspiera cialo

i wycisza zmyslty Twojego bliskiego.

Jako gerontolog, zapraszam Cie do §wiata PODOpieki. Pokaze Ci, jak zrozumie¢
mechanizmy nocnych lekow, jak ,oszukaé” stabnacy wzrok za pomoca kontrastu i jak
sprawic, by mieszkanie stalo sie bezpieczna sitownia, ktora kazdego dnia podtrzymuje

sprawno$¢ Seniora.

Przejdzmy te droge razem — od eliminacji zagrozen, po odzyskanie

wspolnego spokoju.




Nocny spokoj — jak zrozumieé i opanowac

nocng aktywnos$¢ Seniora?

Mechanika leku i zmysly w ciemnosci

Noc dla Seniora, zwlaszcza zmagajacego sie z procesami otepiennymi, nie jest czasem
absolutnej ciszy. To moment, w ktérym wyciszone za dnia bodZce ustepuja miejsca
wewnetrznym niepokojom. Jako specjalista z przygotowaniem w zakresie
psychogeriatrii, czesto spotykam sie z pytaniem: ,,Dlaczego on znéw wstat?”.

Odpowiedz rzadko jest jednowymiarowa.

Nocna aktywnos¢ to czesto tzw. poszukiwanie bezpiecznego portu. Senior,
budzac sie w ciemnos$ci, moze do$wiadczy¢ chwilowej amnezji nastepczej —

nie wie, gdzie jest, jaki jest dzien i czy dom jest bezpieczny. Wtedy pojawia sie
przymus ,sprawdzenia terenu”. Wstawanie do kuchni, by sprawdzi¢ lodowke,
lub do przedpokoju, by dotknaé zamka w drzwiach, to proba odzyskania kontroli
nad rzeczywisto$cig. Dla opiekuna to uciazliwe budzenie, dla Seniora — walka

o przetrwanie w niezrozumialym $wiecie.
Bariera dzwieku: Dlaczego dom ,,tetni” noca?

Innym, czesto pomijanym aspektem, jest niedostuch. Seniorzy z ubytkiem stuchu
traca zdolno$¢ do autokorekty glo$nosci wlasnych ruchéw. W nocy, gdy domowa
akustyka ulega wzmocnieniu, kazde odlozenie szklanki bez patrzenia na nig czy
szuranie kapciami po panelach, brzmi dla domownikoéw jak uderzenie mtotem.
Senior tego nie slyszy. On porusza sie w swojej wlasnej, cichej przestrzeni,
nie§wiadomie generujac halas, ktory staje sie zarzewiem rodzinnych konfliktow.
Rozwigzaniem nie jest tu strofowanie bliskiego, lecz fizyczna adaptacja otoczenia
— od filcowych podkladek pod kazdy przedmiot codziennego uzytku, po miekkie,

antyposlizgowe wykonczenia krawedzi.




Swiatlo, ktére nie budzi mézgu

Zapalenie gornego, ostrego $wiatla podczas nocnej wizyty w tazience to blad,
ktory kosztuje Was kolejne 2 godziny snu. Silne $wiatlo o chlodnej barwie gwaltownie

hamuje wydzielanie melatoniny i wysyta do mézgu sygnal: ,,Dzien sie zaczqt!”.

Moja rada: Zainstaluj listwy LED z czujnikiem ruchu pod krawedzig t6zka
lub wzdhuz listew przypodlogowych. Powinny mie¢ cieplg, bursztynowa barwe.
Takie o$wietlenie wystarczy, by Senior widzial droge, ale nie rozbudzi jego ukladu

nerwowego, pozwalajac na szybki powr6t do snu.

Psychologia ,,domkniecia” dnia

W gerontologii ogromna wage przywiazujemy do rytualéw. Mozg Seniora potrzebuje
jasnych punktéw orientacyjnych. Jesli wieczorem wspolnie z bliskim nie

szamkniemy” dnia, jego umyst bedzie to robil samodzielnie o 2:00 rano.

Wprowadzenie Standardu Spokojnej Glowy polega na stworzeniu zewnetrznej
pamieci dla Seniora. Jesli wieczorem wspolnie odhaczycie punkty na liScie (gaz
zakrecony, drzwi zamkniete, lekarz dopiero w pigtek), Senior budzac sie w nocy, moze
spojrze¢ na te liste (lub na przygotowany przy 16zku podswietlany komunikat)

i otrzyma¢ natychmiastowa odpowiedz na swoj lek. To ,,pamieé zapisana na papierze”,

ktoéra pozwala emocjom opas$é¢ bez konieczno$ci wychodzenia z 16zka.

W czasie mojej pracy w Domu Pomocy Spotecznej spotkalam sie z sytuacja, ktora
idealnie obrazuje, jak brak zrozumienia potrzeb Seniora generuje konflikty. Jedna

z mieszkanek, osoba niedosltyszaca, co noc wielokrotnie wstawala i zapalata Swiatlo
w lazience. Poniewaz lazienka byla wspolna dla dwdch pokojow, jej nocna aktywnos$é
budzila ostatecznie az cztery osoby. Wspoltokatorki byly rozdraznione, a sytuacja

stawala sie coraz bardziej napieta.

Moim pierwszym, intuicyjnym krokiem bylo ograniczenie bodzca — zakleilam okienko
nad drzwiami lazienki folia, by ostre §wiatlo mniej razilo pozostale osoby. To jednak

nie rozwigzalo przyczyny problemu.



Dopiero cierpliwa obserwacja i préba nawigzania komunikacji z moja podopieczna
(ktéra mimo trudnosci z czytaniem i shuchem, $wietnie reagowala na proste
komunikaty) doprowadzily mnie do sedna. Okazalo sie, ze ta pani byla ,rannym
ptaszkiem” i czula narastajacy niepokdj, nie wiedzac, ktora jest godzina. Wstawala
do lazienki tylko po to, by w mocnym $wietle sprawdzié czas i upewnic¢ sie, za ile

zacznie sie poranne ,,zycie” na korytarzu.

Wystarczylby zegar z duzymi, fluorescencyjnymi wskazowkami tuz przy jej t6zku,

a nocne wstawanie i zapalanie §wiatla skonczylo natychmiast.

Whiosek gerontologa: Za kazdym ucigzliwym zachowaniem Seniora stoi
niezaspokojona potrzeba. Nasza rolg nie jest ,,gaszenie pozarow” (jak zaklejanie
okienek), ale znalezienie zZrédla leku i podanie Seniorowi narzedzia, ktére przywroci

mu poczucie bezpieczenstwa.




Domowy audyt zmyslow — jak postrzegac

przestrzen oczami Seniora?

Fizyka ruchu i pulapka przyzwyczajen

Dom, w ktorym mieszkamy od 30 czy 40 lat, staje sie dla nas przezroczysty. Znamy
kazdy skrzypiacy stopien i kazdy rog stotu. Jednak w gerontologii wiemy, ze wraz

z wiekiem zmienia sie tzw. propriocepcja, czyli nasze czucie glebokie i orientacja
ulozenia wlasnego ciala. To, co dla nas jest ,tylko dywanikiem”, dla Seniora staje sie

przeszkoda nie do pokonania.

Dlaczego tak sie dzieje? Seniorzy z czasem zmieniaja biomechanike chodu. Pojawia
sie tzw. chod szurajacy — stopy nie sa juz unoszone wysoko, lecz przesuwane tuz
nad podlozem. W tym momencie kazdy, nawet najcienszy chodnik czy prog, staje sie
whaczykiem”. Upadek spowodowany zahaczeniem o krawedz dywanu to jedna

z najczestszych przyczyn urazow biodra. Jako ekspert wsparcia gerontologicznego
mowie jasno: wygladzanie $ciezek to nie estetyka, to profilaktyka ratujaca

sprawnosc¢.
Magia kontrastu — gdy wzrok odmawia posluszenstwa

Jednym z najbardziej fascynujacych, a zarazem najtrudniejszych wyzwan w opiece
nad osobami z deficytami poznawczymi, jest zmiana postrzegania barw i glebi.
W procesach starzenia soczewka oka zotknie, a mozg traci zdolnosé do rozrozniania

subtelnych ro6znic w jasnych odcieniach.

Wyobraz sobie bialg lazienke: biale kafelki, biala umywalka i biala muszla klozetowa.
Dla Seniora ta przestrzen zlewa sie w jedng, bezksztaltng plame. On nie siada

na toalecie nie dlatego, ze nie chce, ale dlatego, ze jej nie widzi. Brak wyraznej
granicy sprawia, ze lek przed ,siadaniem w proznie” staje sie paralizujacy.
Rozwiazanie tej sytuacji jest proste i genialne w swej skuteczno$ci: kontrast.
Wymiana deski sedesowej na ciemniejsza (np. granatowa lub mahoniow3q)
natychmiast wyznacza w przestrzeni ,bezpieczny punkt ladowania”. To wlasnie jest

gerontologiczna magia detalu, ktéra przywraca intymno$¢ i godnosc.




Pulapka ,.falszywych przyjaciél”

W kazdym domu zyja meble, ktére nazywam ,falszywymi przyjaciéimi”. To lekkie
stoliki na kotkach, fotele bez podlokietnikow czy stabilne — wydawaloby sie — szafki,
ktore jednak odjezdzaja przy silniejszym nacisku.

Senior, tracac na chwile rownowage, odruchowo szuka oparcia. Jedli jego dlon trafi
na firanke, lekki kwietnik lub niestabilng szafke RTV, katastrofa jest gotowa. Zasada
PODOpieki: Kazdy punkt, na ktérym Senior kladzie reke, przechodzac przez pokoj,
musi by¢ jego solidnym fundamentem. Jesli mebel sie chwieje — musi zostaé usuniety

lub przykrecony do $ciany.

Mapa dotykowa — kiedy dlon zastepuje oko

W sytuacjach, gdy wzrok zawodzi, musimy nauczy¢ dom ,moé6wi¢” do Seniora poprzez

dotyk. W mojej praktyce stosuje technike oznakowania teksturalnego.

Polega ona na oklejaniu kluczowych miejsc (wlacznikéw $wiatla, klamek, krawedzi
blatu) materialami o réznej fakturze. Moze to by¢ pasek szorstkiej tasmy
antyposlizgowej lub wypukla naklejka. Dzieki temu Senior, bladzac dlonig po Scianie,
otrzymuje natychmiastowy sygnat zwrotny: ,,Tu jest bezpieczny chwyt”lub ,, Tu
zapalisz Swiatto”. To budowanie nowej, sensorycznej mapy domu, ktoéra daje

poczucie pewnosci siebie mimo ograniczen zdrowotnych.

Z PORADNIKA GERONTOLOGA: Test pelnego obcigzenia

Jak sprawdzi¢, czy uchwyt w lazience jest bezpieczny? Nie sprawdzaj montazu lekkim
pociggnieciem dloni. Urzadzenie musi przej$é probe ekstremalnego obciazenia.
Popro$ sprawna, silna osobe, aby mocno zaparla sie o uchwyt i sprobowala przenie$é¢
na niego swoj ciezar. Jesli konstrukcja ani $ciana nawet nie drgng — gratuluje, Twoja
lazienka przeszla ,, Test Przyszlo$ci” i jest naprawde bezpieczna na lata.

Tylko uchwyty przykrecane na stale do $ciany konstrukcyjnej daja realne

bezpieczenstwo.




Podczas audytu lazienki sprawdz koniecznie zamki. W domach Senior6w stosujemy
zasade zamkow z blokada lazienkowa typu 'we-knob', ktore od zewnatrz
mozna otworzy¢ Srubokretem lub monetg. Seniorzy w stresie lub po upadku czesto
nie sa w stanie przekreci¢ klucza od wewnatrz. Mozliwo$¢ szybkiego wejscia do

tazienki przez opiekuna bez wywazania drzwi to podstawa bezpieczenistwa.




Twoi sprzymierzeni — profesjonalne
narzedzia samodzielnoSci

Zlota zasada zakupow: Funkcja przed gadzetem

Rynek produktow dla seniorow jest zalany akcesoriami, ktére w teorii maja ulatwiaé
zycie, a w praktyce czesto stajg sie kolejnymi barierami. Jako gerontolog, w swojej
pracy stosuje filtr uzytecznosci: ,,Czy ten przedmiot naprawde oddaje Seniorowi
kawalek jego samodzielnosci, czy tylko go wyrecza, ostabiajqc jego funkcje?”.
Inwestowanie w domowg przestrzen powinno opiera¢ sie na trzech kluczowych

filarach.
1. Strefa WejScia i pionizacja

Najwiecej incydentéw zwigzanych z utrata réwnowagi zdarza sie przy zmianie pozycji.
Przedpokoj to miejsce strategiczne. Zamiast miekkiej pufy, zainwestuj w stabilne
krzeslo z wysokim siedziskiem i, co kluczowe, z solidnymi podlokietnikami. Dlaczego
podlokietniki sa tak wazne? Senior potrzebuje punktu podparcia, aby wypchna¢ cialo
w gore podczas wstawania. To prosta biomechanika: sila ramion wspiera oslabione
mie$nie czworoglowe ud. Zmiana obuwia na siedzaco to nie wyraz stabosci,

ale $wiadoma profilaktyka zawrotéw glowy wynikajacych z naglych sktonow.
2. Prawdziwe uchwyty vs. marketingowe zludzenia

W lazience — miejscu o najwyzszym ryzyku poslizgniecia — nie ma miejsca

na kompromisy. Czesto spotykane w marketach uchwyty na przyssawki to jedno

z najwiekszych zagrozen. Wilgo¢, para wodna i mikropory w plytkach sprawiaja,
ze guma traci przyczepno$¢ dokladnie w momencie, gdy Senior kladzie na niej caly

ciezar swojego ciala.

Zasada PODOpieki: Tylko uchwyty montowane na state (przykrecane do $ciany
konstrukceyjnej) daja gwarancje, ze wytrzymaja nagle szarpniecie. Pamietajmy tez
o $rednicy uchwytu — musi by¢ ona dostosowana do chwytu dloni Seniora, czesto

dotknietej zmianami zwyrodnieniowymi.



3. Hydratacja bez ryzyka — bidon zamiast szklanki

Odwodnienie u Senioréw to powazny problem gerontologiczny, prowadzacy

do dezorientacji i oslabienia. Jednak otwarta szklanka przy t6zku to ryzyko. Wylanie
wody w nocy tworzy na podlodze niewidoczna, $liska pulapke. Zamiana szklanek

na bidony ze stomka lub tzw. kubki-niekapki (dostosowane designem do dorostych)
to prosta zmiana, ktéra zapewnia dostep do pltynoéw przez cala dobe bez ryzyka zalania

podlogi i stworzenia zagrozenia upadkiem.
4. Wysokos$¢ ma znaczenie: Ergonomia wstawania

Jako gerontolog, podczas audytéw domowych zawsze zwracam uwage na wysokos$é
powierzchni, na ktorych Senior spedza najwiecej czasu. Zbyt niskie 16zko lub miekki,
gleboki fotel to pulapki, z ktérych Seniorowi niezwykle trudno sie wydostaé

o wlasnych sitach.

Zasada kata prostego: Idealna wysokos$¢ t6zka czy krzesla to taka, przy ktorej
Senior siedzac na brzegu, ma stopy ptasko oparte na podtodze, a w stawach
kolanowych i biodrowych zachowany jest kat co najmniej 90 stopni (lub nieco
wiecej). Jesli kolana znajduja sie powyzej linii bioder, wstanie wymaga gwaltownego

szarpniecia kregostupem, co grozi upadkiem lub bolem.

Moja rada: Jesli 16zko ma by¢ dla osoby chodzacej samodzielnie, a jest za niskie, nie

zawsze musisz kupowac nowe. Czesto wystarczy:

o Zastosowanie specjalnych nadstawek (podwyzszen) pod nogi t6zka lub

fotela.

« Wymiana materaca na wyzszy i twardszy (miekkie materace ,,zapadajg sie”,

co uniemozliwia stabilne odepchniecie).

o W lazience — zastosowanie nakladki podwyzszajacej na toalete, ktora redukuje

dystans, jaki Senior musi pokona¢ przy siadaniu i wstawaniu.

Dla o0sob lezacych zdecydowanie polecam wypozyczenie lub zakup profesjonalnego

16zka rehabilitacyjnego.




Mapa dotykowa dla pewnosci kroku

W procesie wsparcia psychogeriatrycznego wykorzystujemy fakt, ze pamie¢ dotykowa
(proceduralna) czesto pozostaje sprawna dluzej niz wzrokowa. Warto oklei¢ kluczowe
miejsca, takie jak klamki do tazienki czy wlaczniki Swiatla, tasma o wyraznej,

innej fakturze (np. wypukla lub o strukturze tkaniny). Dlon Seniora, bladzac

po $cianie, otrzyma natychmiastowy sygnat zwrotny: ,, Tu jest bezpieczny punkt”.

To buduje pewno$¢ siebie i redukuje stres zwigzany z poruszaniem sie po domu.

Z NOTATNIKA PODOpieka: Studium przypadku — "Znikajacy stopien"

Pracowalam z podopiecznym, ktory przestal korzystaé z prysznica, poniewaz bialy
brodzik zlewal mu sie z bialymi kafelkami. Wydawalo mu sie, ze wchodzi w "dziure".
Zamiast kosztownego remontu, zastosowaliSmy kontrastowa, matowa mate
antyposlizgowa w kolorze grafitowym. Wyrazne zaznaczenie krawedzi brodzika
sprawilo, ze mozg odzyskal poczucie glebi. Lek zniknal, a Senior odzyskat

samodzielno$¢ w higienie.




Mieszkanie jako domowa silownia —

ergoterapia w codziennosci

Nadopiekunczo$é¢ — cichy wrog sprawnosci

W relacji z Seniorem bardzo tatwo wpas¢ w pulapke nadmiernej troski. Stowa:
~Mamo, siedz, ja przyniose” lub , Tato, zostaw, ja to zrobie szybciej” ptyna z milosci,
ale w $wiecie gerontologii maja swoja ciemna strone. Kazda czynnosé, z ktorej
wyreczamy Seniora, to odebrany mu mikro-trening. Mie$nie nieuzywane zanikaja,

a mozg, nie otrzymujac bodzcoéw do planowania ruchu, szybciej wchodzi w stan

biernosci.

Moim zadaniem jako eksperta jest pokazanie Ci, jak zamieni¢ codzienne obowigzki
w ergoterapie domowa. To metoda wsparcia, w ktorej wykorzystujemy czynno$ci
dnia codziennego (takie jak robienie herbaty, $cieranie kurzy czy zapinanie guzikéw)

jako naturalne narzedzia rehabilitacyjne.
Szafka SprawnoS$ci — trening zasiegu rak

Jednym z najczestszych problemow u oséb starszych jest ograniczony zakres ruchu
w stawach barkowych (tzw. zamrozony bark). Jesli wszystko, czego Senior potrzebuje,

znajduje sie na wysoko$ci jego pasa, jego rece rzadko wedruja wyzej.

Moja rada: Przeldz lekkie i bezpieczne przedmioty, ktorych Senior uzywa codziennie
(np. $ciereczki kuchenne, ulubiong herbate, suchary), na wyzsza pétke — na wysoko$c
jego wzroku lub nieco wyzej. Dzieki temu kazda cheé napicia sie herbaty wymusi na
nim uniesienie ramion i fagodne rozciagniecie klatki piersiowej. To najlepsza

profilaktyka przykurczéw, wykonana ,,przy okazji”.




ZX.0TA ZASADA: 30 sekund dla serca i blednika
Upadki poranne czesto wynikaja z tzw. hipotonii ortostatycznej — naglego spadku

ci$nienia przy zmianie pozycji z lezacej na stojaca.

Standard PODOpieka: Wprowadz zasade ,,p6t minuty na brzegu”.

Po przebudzeniu Senior powinien usig$¢ na brzegu t6zka, postawi¢ stopy stabilnie
na podtodze i odliczy¢ do trzydziestu. To czas, w ktérym uklad krazenia ,dogania”
cialo, a blednik stabilizuje poczucie rbwnowagi. Dopiero po tym czasie mozna

bezpiecznie wstac. To proste 30 sekund moze zapobiec najpowazniejszym wypadkom.

Trening manualny przy stole

Dlonie Seniora to jego narzedzia komunikacji ze §wiatem. Artretyzm i zmiany
zwyrodnieniowe sprawiaja, ze palce staja sie sztywne. Zamiast kupowa¢ drogie

piteczki do $ciskania, wykorzystajmy kuchnie:

« Smarowanie chleba: To doskonale ¢wiczenie koordynacji reka-oko i sity

nacisku.

o Skladanie prania: Angazuje obie potkule mézgowe i trenuje precyzje chwytu

pesetowego (branie skarpetek).
o Mieszanie salatki: Angazuje nadgarstek w ruchu rotacyjnym.

Pozwalajac Seniorowi na te czynnosci, dajesz mu co$ wiecej niz tylko herbate

czy czyste ubrania — dajesz mu poczucie, ze wciaz jest sprawczy i potrzebny.

Poczucie sprawstwa a nastroj

W psychogeriatrii wiemy, ze utrata samodzielnoSci jest gtdownym czynnikiem
prowadzacym do stanow depresyjnych u Senioréw. Kiedy Senior sam przygotuje
sobie prosty posilek pod Twoim okiem, jego mozg otrzymuje dawke dopaminy —
hormonu nagrody. Przekaz jest jasny: ,, Wciqz potrafie, wciqz decyduje”. Moim celem
jako doradcy jest wspieranie Cie w tym, by$ potrafil/a wyznaczy¢ granice miedzy

bezpiecznym wsparciem a odbieraniem Seniorowi jego godnej autonomii.




Z. NOTATNIKA PODOpieka: Studium przypadku — "Guziki Pana Jana"

Pan Jan mial ogromne trudno$ci z ubieraniem sie, co frustrowato jego syna. Syn
chcial kupié tacie dresy na gumce, by ,.bylo szybciej”. Podczas audytu
zaproponowalam inne rozwigzanie: zostawiliSmy jedna ulubiong koszule Pana Jana z
guzikami, ale... poluzowali$my nieco nitki, by latwiej bylo je chwytaé. Pan Jan spedzatl
rano 10 minut na zapinaniu, ale robil to sam. Te 10 minut bylo dla jego dloni

cenniejsze niz jakakolwiek godzina rehabilitacji na oddziale.




Moje wsparcie dla Was — system

wieczornego wyciszenia

Jako opiekunowie czesto czujecie, ze wieczor to moment, w ktorym sily sie koncza,

a wyzwania dopiero narastaja. Zmeczenie calego dnia spotyka sie z narastajagcym
niepokojem Seniora. Wlasnie dlatego, bazujac na moim do$wiadczeniu jako
gerontologa i eksperta wsparcia psychogeriatrycznego, stworzylam autorski

model opieki: System 3-4 godzinny.

To nie jest zwykle ,zastepstwo”. To czas, w ktorym wprowadzam do Waszego domu

standardy wypracowane w ramach PODOpieki:

» Pielegnacja z szacunkiem: Wykorzystuje moja wiedze z zakresu podologii
i opieki medycznej, by profesjonalnie przygotowa¢ cialo Seniora do snu.
Dbamy o komfort skory, profilaktyke i higiene w atmosferze spokoju
i intymnosci.

« Wyciszenie emocjonalne: Przeprowadzam z Seniorem rytuat ,,Spokojnej

Glowy”. Domykamy wspolnie wydarzenia dnia, sprawdzamy bezpieczenstwo

domu i odpowiadamy na leki, ktore zwykle budza Seniora w nocy.

o Czas dla Ciebie: Moja obecnos¢ to Twoje 4 godziny wolno$ci. Mozesz wyj$é
do kina, poczyta¢ ksiazke lub po prostu wcze$niej polozy¢ sie spa¢, majac
pewnosé, ze Twoj bliski jest pod opieka specjalisty, ktory rozumie kazdy jego
sygnal.

Zostawiam dom bezpieczny, Seniora wyciszonego, a Ciebie —

z przestrzenia na Twoj wlasny oddech.




Twoj kolejny krok — audyt gerontologiczny

domu

Przeczytanie tego e-booka to pierwszy, ogromny krok w strone lepszej codziennoSci.
Jednak kazdy dom jest inny i kazdy Senior ma inne potrzeby sensoryczne

oraz ruchowe. Jesli czujesz, ze potrzebujesz wsparcia w przelozeniu tej wiedzy

na Wasza konkretng przestrzen — zapraszam Cie na indywidualny Audyt

Gerontologiczny Domu.
Podczas audytu:

1. Spojrze na Wasze mieszkanie ,,okiem specjalisty”: Wskaze konkretne

bariery i zaproponuje ich niskokosztowe rozwigzania.

2. Dobiore narzedzia: Podpowiem, jakie uchwyty, o§wietlenie czy sprzety beda

realnym wsparciem, a jakich zakupow unikac.

3. Naucze Cie technik aktywizacji: Pokaze Ci, jak na co dzien pracowaé

z Seniorem poprzez ergoterapie, by jak najdluzej cieszyl sie samodzielnoScia.
Dziekuje za Twoja obecnos¢.

Opieka nad Seniorem to maraton, nie sprint. Pamietaj, ze nie musisz biec w nim
sam/a. Moim celem jest sprawi¢, by Wasz dom znow stal sie bezpieczng przystania,

w ktorej jesien zycia smakuje spokojem.
Z milosci do Seniora i szacunku dla Twojego trudu,
Anna Galwas

PODOpieka

Specjalistka gerontologii i dyplomowana opiekunka medyczna

Re Telefon: +48 537 024 383

@ Znajdz mnie na: www.PODOpieka.com.pl
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