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Pacienta parvietosanas metodes, kas izmantojamas,
lai noverstu balsta un kustibu aparata arodslimibas
veselibas aprupe

Ievads

Balsta un kustibu aparata arodslimibas ir nopietha probléma slimnicas
darbiniekiem, jo 1pasSi medicinas masam. Galvenas baZas ir par muguras
traumam un plecu sastiepumiem, jo abi Sie trauc&jumi var radit smagas
sekas. Pieradits, ka medicinas masas profesija ir viena no tam, kam ir
vislielakais darba izraisitu muguras lejasdalas sapju risks'. Galvenais balsta
un kustibu aparata slimibu (BKAS) célonis ir pacienta parvietoSana, veicot,
pieméram, pacelSanu, parcel$anu un pozas mainu."

Saja materiala sniegti ieteikumi un pieméri medicinas masam, lai palidzétu
mazinat ar pacienta parvietoSanu saistitu BKAS skaitu un smaguma pakapi.
Izmantojot pareizas celSanas un pozas mainas metodes, var ievérojami
samazinat ar darbu saistitas traumas un to raditos kompensacijas izdevumus
darbiniekiem. Turklat tas var dot vairak ieguvumu, tostarp mazakas ar
darbinieku mainu un macibam saistitas izmaksas, ka arl administrativos
izdevumus, mazak darba kavéjumu, labaku produktivitati un labaku
darbinieku psihologisko stavokli. ™

Kadeél pacienta parvietosanas darbibas var biit bistamas?

Ir vairaki faktori, kas padara pacienta parvietosanas darbibas bistamas un
ldz ar to palielina traumu risku. Sie riska faktori ir saistiti ar dazadiem
pacienta parvietosanas aspektiem:

ar uzdevumu saistitais risks:

o spéks: fiziskas piepliles apjoms, kads nepiecieSams uzdevuma
veikSanai (pieméram, smagumu celSanai, vilkSsanai un gridsanai) vai
kontroles saglabasanai par aprikojumu un instrumentiem;

o atkartosana: vienas un tas pasas kustibas veikSana vai kustibu sérijas,
kas veicamas nepartraukti vai biezi darba dienas laik3;

" ,Silvia C. et al. An ergonomic comparison between mechanical and manual patient
transfer techniques , 2002, Work, 19 (19-34)
" American Nurses Association “Handle With Care” Campaign Fact Sheet. Pieejams:
http://www.nursingworld.org/handlewithcare
" OSHA. Guidelines for Nursing Homes - Ergonomics for the Prevention of
Musculoskeletal disorders, 2003. Pieejams:
http://www.osha.gov/ergonomics/guidelines/nursinghome/index.html
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o neértas pozas: tadu pozu ienemsana, kas noslogo kermeni, pieméram,
noliekSanas par gultu, nomesanas uz celiem vai kermena sagriesana
celsanas laika;

ar pacientu saistitais risks: pacientus nevar celt ka smagumus, tadé| ne
vienmér var izmantot drosas celSanas “noteikumus”;"

o pacientus nevar turét tuvu kermenim;

o pacientiem nav rokturu;

o nav iesp&jams paredzet, kas notiks, parvietojot pacientu;

o pacienti ir masivi;

ar apkartéjo vidi saistits risks:"
o paslidésanas, paklupsSanas un nokriSanas risks;
o nelidzenas darba virsmas;
o telpas ierobezojumi (nelielas telpas, daudz aprikojuma);

cita veida risks: "
o nav pieejama palidziba;
o nepiemérots aprikojums;
o nepieméroti apavi un apgérbs;
o zinasanu vai apmacibas trikums.

Dazadas pacienta parvietoSanas metodes

Pacienta parvietosana ir saistita ar pacientu celSanu, nolaiSanu, turésanu,
stumSanu vai vilkSanu. Pacientu parvietoSanas metodes var sadalit tris
grupas atbilstosi dazadiem parvietosanas veidiem:

1. Manualas parvietosanas metodes

Tas realizé viens vai vairaki aprlpétaji, izmantojot pasu
muskulu spéku un, ja iesp&jams, iesaistita pacienta
atlikuso kustibu spé&ju.

Autortiesibas
Prevent.

2. Parvietosanas metodes, izmantojot nelielus
pacienta parvietosanas paligrikus

Tas ir pacienta parvietoSanas metodes, kas tiek realizétas

ar specifisku paligriku, pieméram, mazu berzi izraisoSu

auduma gabalu, ergonomisku jostu, rotéjamu pédu |8

paliktnu, virs gultas piestiprinata trapeces veida stiena un | Autortiesibas pieder

citu riku palidzibu. Prevent.

v American Nurses Association “Handle With Care” Campaign. Safe patient handling
and movement. Pieejams: www.cdc.gov/niosh/review/public/safe-

patient/patienthandling2.html

Eiropas Darba drosibas un veselibas aizsardzibas agentira -
http://osha.europa.eu


http://www.cdc.gov/niosh/review/public/safe-patient/patienthandling2.html
http://www.cdc.gov/niosh/review/public/safe-patient/patienthandling2.html

Pacienta parvietosanas metodes,
lai noverstu BKAS veselibas aprupe

3. Parvietosanas metodes, izmantojot lielus
. Ppacienta parvietosanas paligrikus

Sis parvietoSanas metodes tiek realizétas, izmantojot
elektriski mehanisku celSanas aprikojumu.

Autortiesibas pieder
Prevent.

Pareizas pacienta parvietoSanas metodes izvéle

Pareizas pacienta parvietoSanas metodes noteikSana ietver iesaistita pacienta
vajadzibu un sp&ju novértéSanu. Veicot pacienta novértéSanu, uzmaniba
japievérs tadiem faktoriem ka: i

pacientam nepieciesamais palidzibas limenis
o Pieméram, pacients, kas nesadarbojas (tetraparétisks pacients, guloss
gados vecaks cilvéks, pacients visparéja narkozé vai koma, pacients
pretojas parvietosSanai u.c.), mehaniski japacel, bet pacients, kas spéj
un vélas daléji balstit pats savu kermeni, var parvietoties no gultas uz
kréslu, izmantojot vertikalu paligierici.

pacienta garums un kermena masa
o Pieméram, pacients var but parak smags, lai aprupétajs to varetu
pacelt bez mehaniskam paligiericem.

pacienta spéja un vélésanas saprast un sadarboties

jebkadi mediciniski stavokli, kas var ietekmét celSanas vai pozas
mainas metodes izveli
o Pieméram, brices uz védera, kontraktiras, ievietotas caurules un
gritnieciba padara parvietoSanas vai pozas mainas uzdevumu gratak
paveicamu.

Jaatzimé, ka manuala pacienta parvietoSana paklauj medicinas masas
lielakam BKAS riskam:

o pacienta kermena masa ir sadalita asimetriski un nav stabilu apvidu,
ko satvert, tade| medicinas masai ir grati turét pacienta kermena masu
tuvu pasas kermenim;

o dazos gadijumos pacienti ir uzbudinati, kausligi, neievéro noradijumus
vai ar ierobezotu sadarbibas limeni, palielinot traumas risku;"

o strukturala fizikala aprlpes vide var noteikt nepiecieSamibu ienemt
neértas pozas un pozicijas, kas vél vairak palielina kaulu un muskulu
bojajumu iesp&jamibu.

Y Owen, B. & Garg, A. (1993). Back stress isn't part of the job. American Journal of
Nursing, 93(2), 48-51.
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Sie faktori nosaka, ka medicinas masam jatiek gald ar nedro$u smagumu.
Svarigi atzimét, ka pat izmantojot papildu darbinieku palidzibu, pastav
apdraud€jums.”

Tade] manuala pacientu celsana vienmér maksimali jaierobezo un, ja
iespéjams, no tas jaizvairas. Vienmeér jacensas izmantot lieli pacienta
parvietosanas paligriki.

Tomér dazas situacijas nav iesp&jams izvairities no manualas pacienta
parvietosanas:

o medicinas masas var saskarties ar arkartas vai dzivibai bistamam
situacijam, kad nav iespéjams izmantot pacienta parvietoSanas
paligaprikojumu;

o manualu pacienta parvietoSanu var veikt, ja riciba neietver pacienta
kermena masas lielakas dalas vai visas kermena masas celSanu;

o citi izn@mumi ietver bérnu (zidainu vai mazu bérnu) vai citu mazu
pacientu apripi un terapeitiska satvériena izmantosanu."

Piemerotas pacienta parvietosanas metodes
pamatprincipi

Visa veida parvietoSanas darbibam, pat izmantojot pacienta parvietoSanas
paligrikus, ir vairaki pamatprincipi:

1. NepiecieSamibas gadijuma vienmér meklet paligus.

Imobilizétu pacientu parvietoSana javeic vairakiem apripétajiem (vismaz diviem) un,
ja nepiecieSams, izmantojot plaksni, kas palikta zem pacienta, vai — vél labak -
izmantojot specifiskus paligrikus, pieméram, slidosas plaksnes.

2. Pirms jebkada veida parvietosanas veikSanas
apriupétajam pasam janovietojas péc iespéjas tuvak
pacientam, tostarp, parliecoties par pacienta guiltu,
ja nepieciesams.

Tas laus apripétajam izvairities no saliekSanas vai stiepsanas par

gultu pacienta celSanas un parvietosanas laika, sadi veicot

nepiecieSamo fizisko darbu ar saliektu vai sagrieztu muguru. Autortiesibas pieder Prevent.

Y Position Statement on Elimination of Manual Patient Handling to Prevent Work-
Related Musculoskeletal Disorders, Nursing World, Available at:
http://nursingworld.org/readroom/position/workplac/pathand.htm
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3. Pirms jebkada veida parvietoSanas saksanas paskaidrot
pacientam proceduru, aicinot ari
Uzmanibu!
Gatavs? Aiziet!

Autortiesibas pieder Prevent

vinu parvietosanas laika Més jiis
maksimali sadarboties. ) pagriezisim uz
Tas ir labi gan pacientam, kas vares saniem

uzlabot muskulu tropismu, gan
aprupétajam, jo pacients, kas pats kaut
nedaudz spé&j kustéties, varés veikt dazas
darbibas pats, un Saja gadijuma
aprupétaja uzdevums bus tikai virzit
pacienta kustibas.

4. Saglabat pareizu pozu pacienta parvietosanas laika.
Pirms pacienta celSanas vai parvietoSanas sakSanas apripétajam Janostajas
ar nedaudz izplestam kajam, vienu pédu novietojot nedaudz
uz prieksu, lai atbalsts bitu plasaks. Pacienta celSanas laika
jaizmanto kaju un gdzu muskuli, nevis kermena augsdalas
muskuli, pacienta celSanas laika vispirms saliecot un péc
tam Iénam iztaisnojot celus. Mugurkauls jatur ta dabiskaja
izliekuma, izvairoties no ta parslodzes stiepsanas vai
liekSanas gadijuma. Turklat apripétajam vienmér jacensas

parnest savu svaru atbilstosi veikto kustibu virzienam.
Autortiesibas pieder Prevent.

5. Parvietosanas laika pacients labi jasatver.

Nekad nesatveriet pacientu tikai ar pirkstiem, bet vienmér
izmantojiet visu plaukstu un méginiet noteikt apvidus, aiz
kuriem var drosSi satvert pacientu. Satveriet pacientu ap
iegurni, vidukli, lapstinam, bet nekad aiz rokam vai kajam. Lai
satvériens batu labaks, daziem apripétajiem pacienti var bat
japarvieto, satverot aiz pidzamas biksém vai - vél labak -
izmantojot specifiskus paligrikus, pieméram, jostas ar
rokturiem.

Autortiesibas pieder Prevent.

6. Valkat piemérotus apavus un apgérbu.

Ir svarigi valkat apavus ar labu sakeri, tadél nav ieteicamas augstpapézu
kurpes, koka tupeles vai ieSlicamas kurpes. Apgérbs nedrikst ierobezot
aprupétaja kustibas.

Manualas smaguma parvietosanas raksturojums gadijumos, kad var biat muguras
traumas risks (Padomes Direktivas Nr. 90/269/EEK I un II pielikums) un labas prakses
elementi attieciba uz manualu pacientu parvietosanu

Padomes Direktivas Nr. 90/269/EEK I un II | Laba prakse
pielikums
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Smagums novietots tada veida, ka tas jatur vai
jakustina pa gabalu no kermena, vai ar kermena
liekSanu vai griesanu.

Nostaties péc iespé&jas tuvak pacientam.

Smagums ir neparocigs vai grati satverams.

Laba satvériena izveide.

Fiziska pieplle ir kermena radita, atrodoties
nestabila stavokili.

Pareizas pozas saglabasana.

Darba vieta vai darba vide liedz smaguma
parvietoSanu veikt drosa augstuma vai nelauj
darbiniekam ienemt stabilu pozu.

Gultas augstuma pielagosana.

Darbinieks nav ieguvis atbilstigas un pietiekamas
zinaSanas vai apmacibu.

Macibu un izglitibas programmu istenosana.

Darbinieks valka neatbilstigu apgérbu, apavus vai ir
citi personiski iemesli.

Javalka pieméroti apavi.
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Piemérotu pacienta parvietoSanas metozu piemeéri
dazadiem gadijumiem

Turpmak ar attéliem ir ilustrétas dazadas pacienta parvietoSanas metodes
(manualas, ar nelieliem vai lieliem paligrikiem) dazadiem gadijumiem.

Ir svarigi atzimét, ka:

(0]

visa veida parvietoSanas darbibam, pat izmantojot pacienta
parvietosanas paligrikus, ir pamatprincipi, kas aprakstiti ieprieks;
pareizas pacienta parvietoSanas metodes noteikSana ietver iesaistita
cilvéka vajadzibu un spéju novértésanu, ka aprakstits ieprieks;
manuala pacientu celSana vienmér maksimali jaierobezo un, ja
iespéjams, jaizvairas no tas.

Parvietosana sédus

Piemérs: parvietosana no gultas uz (ratin)kréslu

Manuala parvietoSsanas metode

1. Viens aprupetajs _

Autortiesibas pieder Prevent.
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Svarigi atceréties:

o O O O ©

novietojiet gultu un (ratin)kréslu ciesi blakus;

parbaudiet, vai (ratin)krésla ratini ir fikséti;

nonemiet Skérslus (roku balstus, pédu balstus, pédu paliktnus);

pareizi pielagojiet gultas augstumu atbilstosi Jisu garumam;

lidziet, lai pacients skatas uz savam pédam: tas palielinas védera muskulu
sasprindzinajumu un uzlabos sadarbibu;

pallidziet pacientam noliekties uz priekSu un parvietosanas laika atgristies ar kajam:
tas atvieglos pacienta piecelSanu stavus no sédus stavok|a;

pacienta celSanas laika izmantojiet kaju un gdzu muskulus, nevis kermena augsdalas
muskulus; celot pacientu, vispirms salieciet un péc tam Iénam iztaisnojiet celus;
lidzsvarojiet pacienta kermena masu ar savu svaru;

nepiecieSamibas gadijuma turiet pacienta celi starp savam kajam/celiem, lai virzitu
kustibu noteikta virziena.

2. Divi aprupetaji

Autortiesibas pieder Prevent.

Svarigi atcereties:

novietojiet gultu un (ratin)kréslu ciesi blakus;

parbaudiet, vai (ratin)krésla ratini ir fikséti;

nonemiet Skérslus (roku balstus, pédu balstus, pédu paliktnus);
pareizi pielagojiet gultas augstumu atbilstosi Jisu garumam;
pacienta celSanas laika izmantojiet kaju un giizu muskulus, nevis
kermena augsdalas muskulus;

parvietojot pacientu, abu aprapétaju kustibam jabat saskanotam. Abiem
aprupétajiem ir svarigi sazinaties.

Nelielu pacienta parvietoSanas paligriku izmantosana

IeprieksS aprakstitds metodes var papildinat
ar Sadiem nelieliem pacienta parvietoSanas
paligrikiem:

trapecveida stienis;

ergonomiska josta;

slidinams paliktnis vai plaksne;

rotéjams pédu paliktnis.
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Lielu pacienta parvietoSanas paligriku izmantoSana

Mehaniska pacelSana, piecelsana no sédus stavokla stavus.
Svarigi atceréties:

o ir daudz manualas parvietoSanas paligriku veidu; katram
razotajam ir  specifiski lietoSanas  noradijumi  paligriku
izmantosanai;

o pirms pacienta parvietosanas aprikojuma izmantosanas pajautajiet
par infekcijas kontroles stratégiju.

Autortiesibas pieder
Prevent.

Pozas maina

Piemérs: pacienta parvietosana no vienas gultas malas uz otru
Manuala parvietosanas metode
1. Viens apru

Autortiesibas pieder Prevent.

Svarigi atceréties:

o pareizi pielagojiet gultas augstumu atbilstosi JGsu garumam;

o sadaliet parvietosanu tris dalas: kajas - kermena vidusdala - pleci;

o parvietojiet pacienta svaru, izmantojot savu svaru; izmantojiet kaju un gazu
muskulus, nevis kermena augsdalas muskulus;

o ludziet, lai pacients skatas uz savam pédam: tas palielinas védera muskulu
sasprindzinajumu un uzlabos sadarbibu.

2. Divi aprupetaji

Svarigi atcereties:

o pareizi pielagojiet gultas augstumu atbilstosi
Jasu garumam;

o abi kopa lidzsvarojiet pacienta kermena masu
ar savu svaru;

o parvietojot pacientu, abu aprupéetaju kustibam
jablt saskanotam. Abiem aprupétajiem ir
svarigi sazinaties.

Autortiesibas pieder Prevent.
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Piemérs: pacienta parvietoSana uz augsu gulta

Manuala parvietoSanas metode

1. Viens aprupeétajs

Autortiesibas pieder Prevent.

Svarigi atceréties:
o pareizi pielagojiet gultas augstumu atbilstosi JGsu garumam;
o paludziet pacientam saliekt celi, skatities uz savam pédam un atgriisties ar pédam: tas
uzlabos sadarbibu ar pacientu;
o parvietoSanas laika parvietojiet savu svaru no vienas puses uz otru, turot muguru
taisnu.

2. Divi aprupetaji

Svarigi atcereties:

o paludziet pacientam novietot rokas gultas galvgali un
parvietoSanas laika pievilkties pie gultas galvgala,
atspiezoties ar pédam;

o pacienta celSanas laika jaizmanto kaju un gizu muskuli,
nevis kermena augSdalas muskuli, pacienta celSanas laika
vispirms saliecot un péc tam |énam iztaisnojot celus;

o parvietojot pacientu, abu apripétaju kustibam jabut
saskanotam; ir loti svarigi sazinaties sava starpa.

Autortiesibas pieder Prevent

Piemérs: pacienta parvietosana uz augsu krésla

Manuala parvietoSsanas metode

1. Viens aprupeéetajs

Autortiesibas pieder Prevent.
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Svarigi atceréties:

o pirms pacienta parvietoSanas parliecinieties, vai pacienta pédas atrodas péc iespé&jas
tuvu kréslam;

o paludziet pacientam noliekties uz prieksu, cik talu vien iesp&jams, palidzot vinam,
apliekot pacienta rokas ap Jusu vidukli;

o paludziet pacientam noliekties uz priekSu un parvietoSanas laika atgristies ar kajam:
tas atvieglos celSanu;

o izmantojiet kaju un gizu muskulus, nevis kermena augsdalas muskul]us.

Svarigi atcereties:

o Pacienta celSanas laika jaizmanto kaju un gizu muskuli,
nevis kermena augsdalas muskuli, pacienta celSanas
laika vispirms saliecot un péc tam Iénam iztaisnojot
celus;

o parvietoSanas laika parvietojiet savu svaru no vienas
puses uz otru, turot muguru taisnu;

o parvietojot pacientu, abu apruapétaju kustibam jabut
saskanotam; abiem apripétajiem ir svarigi sazinaties.

Autortiesibas pieder Prevent

Nelielu pacienta parvietoSanas paligriku izmantoSana

IepriekS aprakstitas metodes var papildinat ar Sadiem nelieliem pacienta parvietosanas
paligrikiem:

o trapecveida stienis;

o slidinams paliktnis vai plaksne.

Autortiesibas pieder Prevent.

Lielu pacienta parvietoSanas paligriku izmantoSana

7 Mehaniska pacelSana
R 4 ® | Svarigi atceréties:
_-_'_‘:* gt o ir daudz manualas parvietoSsanas paligriku veidu; katram
v Ty Vg razotajam ir  specifiski lietoSanas noradijumi  paligriku
' izmanto$anai;
o pirms pacienta parvietosanas aprikojuma izmantosanas pajautajiet

par infekcijas kontroles stratégiju.

Autortiesibas pieder
Prevent.
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Uz gridas nokritusa pacienta parvietosana

Piemérs: uz gridas nokrituSa pacienta parvietoSana uz kréslu

Manuala parvieto§anas metode

1. Divi aprupeétaji
N.B. Sai parvietosanas metodei vienmér nepiecieSams vienads célaju skaits katra
puse.

Autortiesibas pieder Prevent.

Svarigi atceréties:

o vispirms apsédiniet pacientu; izmantojiet kaju un gdzu muskulus, nevis kermena
augsdalas muskulus;

o parvietoSanas laika no gridas uz kréslu, parvietojiet savu svaru no vienas puses uz
otru, turot muguru taisnu;

o ludziet, lai pacients atbalstas uz savam pédam: tas uzlabos sadarbibu;

o parvietojot pacientu, abu aprupétaju kustibam jabit saskanotam; abiem apripétajiem
ir svarigi sazinaties.

Nelielu pacienta parvietoSanas paligriku izmantosana

IepriekS aprakstitas metodes var papildinat ar Sadiem nelieliem pacienta parvietosanas
paligrikiem:

o slidinams paliktnis vai plaksne;

o sega: vairak neka divi aprupéetaji.

Lielu pacienta parvietoSanas paligriku izmantoSana
=== | Mehaniska pacelSana
. | Svarigi atceréties:
o ir daudz manualas parvietoSsanas paligriku veidu; katram

razotajam ir specifiski  lietoSanas noradijumi  paligriku
: izmantosanai;
Autortiesibas pieder o pirms pacienta parvietosanas aprikojuma izmantosanas pajautajiet

Prevent. par infekcijas kontroles stratégiju.

Attélus sagatavojis Prevent, Belgijas Darba droSibas un veselibas aizsardzibas institits,
2007. gads.

Eiropas Darba drosibas un veselibas aizsardzibas agentira -
http://osha.europa.eu
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