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MpepgynpexaeHne ¢yHKLMOHANBHOTO
YXYALUEeHNA BO BpeMSA rocnmrtannsaymm

MHq)OpMaLI,I/IOHHbII\/’I NnnNCT and nauymneHToB U pogCcTBeHHWUKOB

OcTpoe cocTosiHMe, TpebytoLlee rocnUTanmsanmm, MoXeT CTaTb NepPeNoMHbIM MOMEHTOM B XXU3HU
MOXXWNI0r0 YesoBeKa U MPUBECTU K CHUXKEHWIO €ro MoBCeAHEBHOM aKTMBHOCTU — AaXke Noc/ie KOPOTKO
rocnuTanmMsaunm 1 nHoraa 6es NpsMor CBs3n C NPUYNHONM rocnnTanm3ayunm.

AnntensHoe npebbiBaHVE B MOCTENN 3aMeANseT MPoLecc BbI3Z0OPOBAEHNS N MOXET NMPUBECTU K
3HaUNTENbHOW NOoTepe MblLLEeYHOV Macchbl 1 CUAbI, MPONEXHW, HAPYLLUEHWS NUTAHWS U yTpaTy KOHTPOAs
HaZ GYHKUMAMU MOYEUCNyCKaHMs 1 CTyna. A TakKe K pe3KoMy CHKEH0 OPUEHTLNN U NaMSATTU

3TN COCTOAHUS MOTYT NPEACTaBAATbL Yrpo3y A5 NaumeHTa, NpUBOAUTL K ANTENbHOM rocnnTanmsayun,
HezeecrnocobHOCTN NOTPEBHOCTM B YXO4€e N He BO3MOXHOCTV BEPHYTLCSH 4OMOM

B NN10Tb [10 IeETa/IbHOr0 NCX0Aa

CoxpaHeHMe aKTUBHOCTU BO BpeMs rocnMTanm3aLmMm nomMmoraetT yMeHbLUTb U
npepoTBpaTUTb GYHKLMOHANIbHOE YXyALUeHMe.

MpenmyuiecTBa X0A4b6bLI BO BpeMs rocnutanusaumn:
¢ [lpodpunakTmka GyHKLMOHANbHOIO yXyALLIEeHNS
¢ CoxpaHeHMVe MbILLEeYHOW MacChl N CUAbI, CHUXXEHME pUCKa NajeHVIA, yMeHbLUueHne 6onein B cyctaBax
¢ CHWXeHVe prcka 06pa3oBaHVA NPONeXHeNn
* YayJyueHne KpoBOObpaLLeHNs 1 cTabunmsauma aptTepmranbHOro jaBneHuns
¢ [loBbllLeHMEe anrneTnTa N CHUXEHME PUCKa YAYLLbSA BO BPeMS NpreMa nuLum
* CHWXeHMe 3arnopoB 1 COXpaHeHMe KOHTPONSA Haj GYHKLMAMN MoYencnyckaHnsa 1 gedpekaumm
* YnyuylleHne HacTPOeHWS N KayecTBa CHa
e CoxpaHeHMe SCHOCTU MbILWIeHUS 1N NPOPUAAKTNKA CYTaHHOCTN CO3HaHUS
e ToaaepxaHne BEHTUNALMN NTIETKNX, Yy4dLLeHne AbIXaHWs, NPopUnaKkTnKa MHEBMOHUN

PekomeHpaaunu no noaaep>XaHMio akTUBHOCTM BO BpeMs rocnntanmsaumu:

* PekomMeHAyeTCs cneTb B Kpecae BO BpeMs NprieMa nuiy 1 npm noceLLleHnm rocten.

* PekoMeHAyeTCH NPUHECTV BCrOMOraTesibHble CPeACTBa, Takme Kak: CpeAcTBa A8 XOAbObl, 0UKU ANg
YTeHWs, CIyXOBOW annapaT n 3ybHble NpoTes3bl.

* PekoMeHAyeTCH COXPaHATb CAMOCTOATEIbHOCTb B MOBCEAHEBHOM aKTUBHOCTW (O4eBaHue, TMrmeHa,
nuTaHve u T.4.).

¢ [locne nonyyeHwnsa paspeLleHrs oT MeAVLMHCKOro nepcoHana pekoMeHayeTcs Xo4MTb Nno
OTAeNeHNIo B COOTBETCTBUW C MHAVBUAYaNbHBIMU BO3MOXHOCTSAMUM NauyieHTa He MeHee /iByX pas3 B
[eHb (CaMOoCToATeNIbHO UK NOZ HaboAeHneM U € COMPOBOXAEHMEM POACTBEHHUKOB UN
nepcoHana).

* PekomeHpyeTcs BCTaBaTb U XO4UTb B Tyaner.

* PekomeHAyeTcs MPOAO/IKATL 3aHUMATLCA JOCYroM, TakKMM KaK: MPOCMOTP TeNieB130pa, YTEHNE KHUT,
peLueHne KpOCCBOPAOB U T.A,.

XXenaem CKOpGﬁLI.IEFO Bbi30poBJ/ieHUA

*|/|H¢OpMaLI,VIOHHaF| CTpaHnLUa OTHOCUTCA KaK K XeHLWWMHAaM, TaK U K My>XHNHaM.




	Предупреждение функционального ухудшения во время госпитализации
	Информационный лист для пациентов и родственников
	Острое состояние, требующее госпитализации, может стать переломным моментом в жизни пожилого человека и привести к снижению его повседневной активности — даже после короткой госпитализации и иногда без прямой связи с причиной госпитализации. Длительное пребывание в постели замедляет процесс выздоровления и может привести к значительной потере мышечной массы и силы, пролежни, нарушения питания и утрату контроля над функциями мочеиспускания и стула. А также к резкому снижению ориентции и памятти Эти состояния могут представлять угрозу для пациента, приводить к длительной госпитализации, недееспособности потребности в уходе и не возможности вернуться домой  в плоть до летального исхода

	Сохранение активности во время госпитализации помогает уменьшить и предотвратить функциональное ухудшение.
	Преимущества ходьбы во время госпитализации:
	Профилактика функционального ухудшения
	Сохранение мышечной массы и силы, снижение риска падений, уменьшение болей в суставах
	Снижение риска образования пролежней
	Улучшение кровообращения и стабилизация артериального давления
	Повышение аппетита и снижение риска удушья во время приема пищи
	Снижение запоров и сохранение контроля над функциями мочеиспускания и дефекации
	Улучшение настроения и качества сна
	Сохранение ясности мышления и профилактика спутанности сознания
	Поддержание вентиляции легких, улучшение дыхания, профилактика пневмонии

	Рекомендации по поддержанию активности во время госпитализации:
	Рекомендуется сидеть в кресле во время приема пищи и при посещении гостей.
	Рекомендуется принести вспомогательные средства, такие как: средства для ходьбы, очки для чтения, слуховой аппарат и зубные протезы.
	Рекомендуется сохранять самостоятельность в повседневной активности (одевание, гигиена, питание и т.д.).
	После получения разрешения от медицинского персонала рекомендуется ходить по отделению в соответствии с индивидуальными возможностями пациента не менее двух раз в день (самостоятельно или под наблюдением и с сопровождением родственников или персонала).
	Рекомендуется вставать и ходить в туалет.
	Рекомендуется продолжать заниматься досугом, таким как: просмотр телевизора, чтение книг, решение кроссвордов и т.д.


	Желаем скорейшего выздоровления
	*Информационная страница относится как к женщинам, так и к мужчинам.



