NORME IGIENICO-SANITARE
1. IGIENIZAREA CAMERELOR SI DEPENDINTELOR
1.1. Dezinfectare: pavimente, pereti, usi, ferestre, WC-uri DEZINFECTIA

Operatia de distrugere a agentilor infectiosi pentru a se impiedica raspandirea
lor, sau propagarea unei infectii prezente.

Solutii dezinfectante = clorura de var, cloramina, bromocet etc.

Scop: efectuarea operatiilor de curatire si de aplicare a solutiilor pentru
dezinfectarea incaperilor, a elementelor lor constructive (pavimente, gresie,
faianta, pereti, usi, ferestre) si a obiectelor cu care se executa (galeti, perii,
carpad).

e Dezinfectarea pavimentelor (de mozaic, gresie, marmura, etc.) se va face
prin:

a.) spdlare cu apa si detergent, sau solutii speciale pentru aceste genuri de
suprafete. Se va folosi o perie cu coadd lunga pentru curdtarea pavimentelor, se
va limpezi suprafata curatata cu apa si se va sterge cu o carpa stoarsa;
b.).dezinfectare prin stergere sau stropire cu solutii dezinfectante.Se utilizeaza
In urmatoarele concentratii:

- Var cloros 20%o

- Cloramina 20%eo

- Bromocet 1 %o.

e Dezinfectarea parchetului va urmari aspirarea prafului cu aspiratorul,
spalarea cu apa,detergenti, utilizand perie si carpe, urmata de stergerea
suprafetei cu o carpa stoarsa sau cu o flanela uscata.

e Dezinfectarea peretilor presupune:

a. Indepartarea mobilei §i acoperirea paturilor cu cearsafuri;

b. stergerea peretilor cu o perie invelitd in carpa;

c. curdtirea portiunilor de faianta sau vopsea in ulei cu peria si carpa, folosind
produse specifice si dezinfectarea acestora cu solutii dezinfectante.

d. Stergere.

Se utilizeaza in urmatoarele concentratii:
- Var cloros 20%o
- Cloramina 20%o

- Bromocet 1 %o.

e Dezinfectarea usilor si ferestrelor prin spalare cu produse specifice,
dezinfectare

prin stergere cu o carpa imbibata cu solutii dezinfectante si stergere cu o carpa
uscata.



e Curatirea geamurilor presupune:

a. stergere de praf cu o carpa moale;

b. spalare cu apa si hartie/ apa cu otet/ apa si alcool/ apa cu soda/ spray de
geamuri;

c. stergere cu o carpa moale uscata.

e Dezinfectarea WC-urilor se va face zilnic i presupune:

a. curatire prin spalare cu apa, detergent si perie de WC, purtand manusi de
protectie;

b. limpezire cu apa;

c. dezinfectare prin spalare/ stergere cu Var cloros 40-50%o sau solutii speciale.

e Dezinfectarea chiuvetelor, cazilor de baie, bideurilor, prin:

a. spalare cu apa, praf de curatat si detergent, folosind manusi de protectie,
urmata de limpezire;

b. dezinfectare prin stergere sau spalare cu Var cloros 20%o,/Bromocet 2%o sau
utilizand solutii speciale.

e Dezinfectarea galetilor pentru curdtenie, prin spalare cu apa si detergent,
urmatd de dezinfectare cu Var cloros 40%o sau utilizand solutii speciale.

e Dezinfectarea periilor pentru pavimente prin spalare cu apa si sapun
urmate de dezinfectie cu Var cloros 20%o sau utilizand solutii speciale.

e Dezinfectarea recipientelor pentru colectarea reziduurilor cu Var cloros
40%o sau utilizand solutii speciale.
I Nu se efectueaza limpezire dupa aplicarea substangelor dezinfectante.

1.2. Dezinfectarea mobilierului

e Mobilierul din lemn se va curdta cu solutii specifice fiecarui tip de material
lemnos (existente in comert).

e Oglinzile vor fi spalate cu apa si ziar, sau otet, sau alcool de 1-3%, sau spray
special pentru sticla si vor fi sterse cu carpe uscate.

e Sobele de teracota se vor sterge de praf, iar la calorifere se va insista intre
elementi, iar apoi vor fi spalate cu detergenti, limpezite cu apa curata si, in final,
sterse.

e Becurile, globurile si tuburile fluorescente vor fi sterse cu o carpa inmuiata in
alcool diluat 1-3%. Carpa trebuie sa fie bine stoarsa

e Saltelele, pernele vor fi aspirate de praf, scuturate cu batatorul de covoare si
dezinfectate cu formol 5% prin pulverizare.

e Carucioarele vor fi spalate cu apa calda si detergent, limpezite, sterse si apoi
dezinfectate cu solutie de bromocet 1%o.



! Dupa pulverizare sau spalare cu solutii dezinfectante obiectele nu se mai
sterg.

1.3. Dezinfectarea obiectelor folosite in alimentatia persoanei asistate
contaminare a alimentelor prin intermediul obiectelor care se folosesc pentru
dezinfectarea, prepararea, distributia si consumul alimentelor cétre persoana
ingrijita.

Mesele de lucru si chiuvetele se vor curata de resturile alimentare, se vor spala
cu apa si detergent, se vor dezinfecta prin stergere cu solutii dezinfectante iar
apoi vor fi clitite cu apa din abundentd pentru a indepdrta substantele
dezinfectante. Se vor folosi manusi de cauciuc.

[J Ustensilele de bucatarie, lazile de carne si péine, se vor curdta mecanic, dupa
protejarea mainilor cu manusi de cauciuc, prin spalare cu apa si detergenti de
bucatarie si dezinfectare prin stergere cu solutie de cloramina 5%.. Vor fi
asezate n dulapuri inchise.

[ Aparatele complexe se vor demonta, partea electrica se va curata cu o carpa
inmuiata in solutie dezinfectanta si foarte bine stoarsa, dupa ce a fost decuplata
de la sursa de curent, iar celelalte componente vor fi spdlate cu solutii de apa si
detergenti, vor fi dezinfectate prin stergere cu solutie de cloramina 5%.o,
limpezite si uscate prin stergere. Aparatele vor fi remontate si asezate in
dulapuri.

[J Vasele de bucatarie vor fi curétite de resturi alimentare, spalate cu apa sodata,
limpezite cu apa fierbinte, dezinfectate prin stergere cu solutie de cloramina
5%o, limpezite cu apa rece, uscate prin evaporare si agsezate in rafturi/dulapuri.
] Vesela si tacamurile se vor curata de resturile alimentare, se vor spala cu apa
sodatd (tacamurile se fierb), se vor dezinfecta prin introducere in solutie de
cloramina 5%o, pentru 30 minute, se vor limpezi cu apd din abundentd, se Vor
usca prin evaporare si se vor agseza in dulapuri in sertare speciale.

1 Recipientele pentru reziduuri si resturi alimentare se vor goli, se vor spala cu
apa calda sodata si detergenti, se vor scurge, se vor dezinfecta prin spalare cu
solutie de var cloros 40%o $i se vor usca prin evaporare.

I Dezinfectarea obiectelor folosite pentru alimentarea persoanei ingrijite se va
face zilnic.

1.4. Dezinfectarea obiectelor folosite de persoana asistata

] Adunarea in cosuri speciale a rufelor murdare si spalarea acestora la masina
de spdlat, uscarea si célcarea lor.Pastrarea in dulapuri speciale.

[1 Plosca, bazinetul, urinarul se golesc dupa folosire si se spala cu apa rece.
Apoi se trece la spalarea cu apa calda si perie tinuta in solutie dezinfectanta
timp de 2 ore (var cloros 4%o, Cloramind 5%o sau iodoform), si uscare prin
evaporare.



[1 Scuipatorile vor fi golite cel putin o data pe zi, dimineata, si se spald cu apa
rece. Apoi se trece la spalarea cu apa calda si perie tinuta in solutie
dezinfectanta (var cloros 4%o, Cloramina 5%o/ sau iodoform).Se tin 2 ore in
solutie dezinfectanta si uscare prin evaporare. Inainte de intrebuintare se toarn
in scuipatori o solutie dezinfectanta speciala.

] Musamaua si colacii de cauciuc se vor spdla cu apa si detergent, se vor
limpezi, se sterg cu solutie de Cloramina 10%o si se usuca prin evaporare.

1 Termometrele se spala cu apa si sdpun, se limpezesc cu apa curatd din
abundenta si se dezinfecteaza prin pastrare in solutie de cloramina 2% sau
tinctura de 10d 1% 1n alcool etilic,

1.5 Igiena in bucatarie

Cele mai expuse locuri din bucatarie unde se pot dezvolta bacteriile sunt chiar
locurile unde se prepara mancarea. De aceea este necesar a fi curatate in mod
repetat, respectand anumite reguli:

- spalarea mainilor inainte de a gati, cu apa calduta si sapun 1-2 minute;

- toate suprafetele folosite la taiat si procesat alimentele trebuie spalate din nou
cu apa calduta si detergent de vase si apoi bine clatite, chiar dacd au fost spélate
bine anterior (in special carnea, dar si alte produse animale favorizeaza aparitia
unor bacterii pe suprafetele de tdiat/tocat care nu dispar atat de usor prin simpla
spalare atentd a dispozitivelor folosite);

- la fel de bine curatati trebuie sa fie si buretii de bucatarie, si acestia cu risc
mare de contaminare;

chiuveta trebuie dezinfectata cat mai des cu solutii de curatat speciale. O data la
doua luni trebuie curatat si canalul de scurgere, care se incarca cu timpul cu o
multime de bacterii si resturi mai greu de eliminat;

- ustensilele de gatit trebuiesc spalate cu detergenti de bucatarie si bine clétite;

- trebuie evitatd stropirea cu apa, fie pe masa de gatit fie pe jos deoarece multe
picaturi se vor strecura prin colturile greu accesibile si va crea astfel un mediu
propice dezvoltarii bacteriilor.

- la gatit se vor alege suprafete de tdiat potrivite alimentelor de preparat. Carnea
si produsele din carne trebuie taiate pe funduri de lemn de esenta tare, iar painea
s1 legumele/zarzavaturile pe funduri din plastic. Astfel bacteriile vor fi mai
putine.

- conservele, borcanele si alte recipiente care confin ingrediente de adaugat la
mancare trebuie spalate bine la exterior inainte de a le deschide, pentru a se
evita contaminarea cu praf si alti agenti toxici mai greu vizibili cu ochiul liber;

- nu trebuie alaturate, atunci cand se pregatesc alimentele pentru gatit, produse
din familii diferite si nici sa fie pus alimentul pe un suport unde a stat mai
inainte ua alt aliment, din alta gdma de produse;

- fructele si legumele trebuie spalate bine inainte de a fi depozitate la rece si,
deasemenea atunci cand se vor consuma trebuie spalate cu atentie;



- la gatit, se vor folosi doar cand este absolut necesar recipiente fara capac.

2. ACORDAREA INGRIJIRILOR IGIENICE PENTRU PERSOANA
ASISTATA

2.1. Igiena personala

Pielea este poarta de intrare pentru germeni microbieni daca: exista
microtraumatisme, escoriatii, se face contact direct si prelungit cu obiecte
murdare sau infectate, este prezent stratul de murdarie mai mult timp.

Ce este igiena personala?

Igiena este 0 modalitate simpla si eficienta de a ramane sanatosi si de a fi 0
prezenta placuta pentru cei din jurul nostru. lgiena personala inseamna un set de
reguli simple si usor de respectat.

Care sunt regulile igienico-sanitare pe care trebuie sa le respectam?
Fiecare trebuie sa aiba propriile obiecte de ingrijire personala.Este foarte
Important ca nici unul dintre aceste obiecte sa nu fie imprumutat unei alte
persoane, chiar daca persoana este o ruda sau un prieten apropiat.Aceste obiecte
(de exemplu, lenjeria intima) pot transmite diferiti virusi, microbi, paraziti.
Fiecare persoana trebuie sa aiba propria lui: periuta de dinti, pieptene, lenjerie
Intima: sosete, ciorapi, chiloti, batista, unghiera sau forfecuta pentru manichiura,
aparat de ras.

In fiecare casa trebuie sa existe o serie de materiale igienico-sanitare, fara de
care pastrarea unei igiene corespunzatoare este practic imposibila: sapunul,
samponul, pasta de dinti, hartia igienica, prosoapele, vata, spirtul, detergentul
pentru rufe, detergentul de vase, dezinfectanti pentru casa si rufe: cloramina,
clor, hipoclorit, pansamente sterile, plasturii cu rivanol, manusile de unica
folosinta, apa oxigenata (pentru stoparea sangerarilor), dezinfectanti pentru
toaleta.

Igiena zilnica nu trebuie neglijata.

[J spalarea cu apa si sapun: scade pericolul aparitiei bolilor de piele, elimina
transpiratia si mirosurile neplacute

] spalarea mainilor inainte de fiecare masa este obligatorie. De asemenea, este
obligatorie spalarea mainilor inainte si dupa folosirea toaletei

[1 spalarea dintilor dupa fiecare masa. Nu trebuie uitat periajul dintilor inaintea
micului dejun.

spalarea parului este obligatorie, cel putin o data pe saptamana

[] lenjeria intima trebuie schimbata zilnic

[J parul trebuie pieptanat in fiecare dimineata

Igiena mainilor presupune:

- Indepartarea inelelor sau a altor podoabe de pe degete si antebrate la locul de
munca.

- Spdlarea pe maini cu apa calda sdpun si perie de unghii timp de un minut
minim.

- Stergerea cu un prosop uscat.



- Dezinfectarea cu alcool sau solutie de bromocet.

- Imbracarea manusilor de cauciuc in caz de contact cu materiale infectate
(fecale, varsaturi, etc.), sau daca exista leziuni pe pielea proprie.

- Aplicarea de alifii si creme protectoare pe pielea spalata repetat si timp
indelungat (cu Lanolina, Vaselina si Glicerinad).

- Taierea unghiilor scurt si rotunjit, evitandu-se vopsirea lor.

Igiena corpului presupune:

- Baie sau dus zilnic cu apa calda, sapun si burete

- Stergerea fetei cu un prosop uscat, special.

- Stergerea corpului cu un alt prosop curat, gros si moale.

- Stergerea picioarelor cu al treilea prosop.

- Aplicarea pe regiunea axilara a unui strat de substanta dezodorizanta (creme,
batoane, spray) pentru combaterea mirosului neplacut al transpiratiei.

- Spalarea picioarelor in fiecare seara si ungerea spatiilor interdigitale si a
plantelor cu crema emolienta.

- Taierea unghiilor de la picioare se executd scurt si drept, pentru prevenirea
acumularii de murdarie si a incarnarii unghiilor in pielea degetelor.

Igiena parului presupune:

- Pieptanare s1 periere zilnica;

- Spalarea parului saptamanal cu apa calda si sdpun neutru sau sampon, urmata
de clatire;

- Spalarea sdptamanala a periei de cap si a pieptenelui cu apa calda si sapun.

Igiena ochilor :
- Nu se vor freca ochii cu mainile murdare;
- Dupa spalarea zilnica cu pleoapele inchise ochii se sterg cu prosopul de fata.

Igiena urechilor presupune:

- Spalarea zilnica a intregului pavilion cu apa calda si sapun (ambele fete si
zona retroauriculard).

- Stergerea cu coltul prosopului sau cu betisor de urechi.

- Evitarea introducerii de obiecte care pot leza conductul auditiv.

Igiena cailor nazale:

- Mucozitatile si praful se elimina prin suflarea usoara a nasului 1n batista,
evacuandu-se fiecare nara, pe rand.

- Batista este personala si nu se imprumuta!

Igiena buco-dentara:



O cavitate bucala curata sporeste starea de confort, imbunatateste starea
generala si impiedica formarea mirosurilor neplacute.lgiena orala este o
activitate profilactica impotriva formarii de carii si paradontoza; a mentinerii
Intacte a membranei mucoase; prevenirea infectiilor bucale.

spalarea parului este obligatorie, cel putin o data pe saptamana

[J lenjeria intima trebuie schimbata zilnic

[J parul trebuie pieptanat in fiecare dimineata

Igiena mainilor presupune:

- Indepartarea inelelor sau a altor podoabe de pe degete si antebrate la locul de
munca.

- Spalarea pe maini cu apa calda sapun si perie de unghii timp de un minut
minim.

- Stergerea cu un prosop uscat.

- Dezinfectarea cu alcool sau solutie de bromocet.

- Imbracarea manusilor de cauciuc in caz de contact cu materiale infectate
(fecale, varsaturi, etc.), sau daca exista leziuni pe pielea proprie.

- Aplicarea de alifii si creme protectoare pe pielea spalata repetat si timp
indelungat (cu Lanolina, Vaselina si Glicerinad).

- Taierea unghiilor scurt §i rotunjit, evitindu-se vopsirea lor.

Igiena corpului presupune:

- Baie sau dus zilnic cu apa calda, sdpun si burete

- Stergerea fetei cu un prosop uscat, special.

- Stergerea corpului cu un alt prosop curat, gros si moale.

- Stergerea picioarelor cu al treilea prosop.

- Aplicarea pe regiunea axilara a unui strat de substanta dezodorizanta (creme,
batoane, spray) pentru combaterea mirosului neplacut al transpiratiei.

- Spalarea picioarelor in fiecare seara si ungerea spatiilor interdigitale si a
plantelor cu crema emolienta.

- Taierea unghiilor de la picioare se executd scurt si drept, pentru prevenirea
acumularii de murdarie si a incarndrii unghiilor in pielea degetelor.

Igiena parului presupune:

- Pieptanare si periere zilnica;

- Spalarea parului saptamanal cu apa calda si sdpun neutru sau sampon, urmata
de clatire;

- Spalarea saptamanala a periei de cap si a pieptenelui cu apa calda si sapun.

Igiena ochilor :
- Nu se vor freca ochii cu mainile murdare;



- Dupa spalarea zilnica cu pleoapele inchise ochii se sterg cu prosopul de fata.

Igiena urechilor presupune:

- Spalarea zilnica a Intregului pavilion cu apa calda si sdpun (ambele fete si
zona retroauriculard).

- Stergerea cu coltul prosopului sau cu betisor de urechi.

- Evitarea introducerii de obiecte care pot leza conductul auditiv.

Igiena cailor nazale:

- Mucozitatile si praful se elimina prin suflarea usoara a nasului in batista,
evacuandu-se fiecare nard, pe rand.

- Batista este personala si nu se imprumuta!

Igiena buco-dentara:

O cavitate bucala curata sporeste starea de confort, imbunatateste starea
generala si impiedica formarea mirosurilor neplacute.lgiena orala este o
activitate profilactica impotriva formarii de carii si paradontoza; a mentinerii
intacte a membranei mucoase; prevenirea infectiilor bucale.

spalarea parului este obligatorie, cel putin o data pe saptamana

[J lenjeria intima trebuie schimbata zilnic

[J parul trebuie pieptanat in fiecare dimineata

Igiena mainilor presupune:

- Indepartarea inelelor sau a altor podoabe de pe degete si antebrate la locul de
munca.

- Spalarea pe maini cu apa calda sapun si perie de unghii timp de un minut
minim.

- Stergerea cu un prosop uscat.

- Dezinfectarea cu alcool sau solutie de bromocet.

- Imbracarea manusilor de cauciuc in caz de contact cu materiale infectate
(fecale, varsaturi, etc.), sau daca exista leziuni pe pielea proprie.

- Aplicarea de alifii si creme protectoare pe pielea spalata repetat si timp
indelungat (cu Lanolina, Vaselina si Glicerind).

- Taierea unghiilor scurt si rotunjit, evitindu-se vopsirea lor.

Igiena corpului presupune:

- Baie sau dus zilnic cu apa calda, sdpun si burete

- Stergerea fetei cu un prosop uscat, special.

- Stergerea corpului cu un alt prosop curat, gros si moale.
- Stergerea picioarelor cu al treilea prosop.



- Aplicarea pe regiunea axilara a unui strat de substanta dezodorizanta (creme,
batoane, spray) pentru combaterea mirosului neplacut al transpiratiei.

- Spalarea picioarelor in fiecare seara si ungerea spatiilor interdigitale si a
plantelor cu crema emolienta.

- Taierea unghiilor de la picioare se executd scurt si drept, pentru prevenirea
acumularii de murdarie si a incarnarii unghiilor in pielea degetelor.

Igiena parului presupune:

- Pieptanare si periere zilnica;

- Spalarea parului saptdmanal cu apa calda si sdpun neutru sau sampon, urmata
de clatire; - Spalarea saptamanala a periei de cap si a pieptenelui cu apa calda si
sapun.

Igiena ochilor :
- Nu se vor freca ochii cu mainile murdare;

- Dupa spalarea zilnica cu pleoapele inchise ochii se sterg cu prosopul de fata.

Igiena urechilor presupune:

- Spalarea zilnica a Intregului pavilion cu apa calda si sdpun (ambele fete si
zona retroauriculard).

- Stergerea cu coltul prosopului sau cu betisor de urechi.

- Evitarea introducerii de obiecte care pot leza conductul auditiv.

Igiena cailor nazale:

- Mucozitatile si praful se elimina prin suflarea usoara a nasului in batista,
evacuandu-se fiecare nara, pe rand.

- Batista este personala si nu se imprumuta!

Igiena buco-dentara:

O cavitate bucala curata sporeste starea de confort, imbunatateste starea
generala si impiedica formarea mirosurilor neplacute.lgiena orala este o
activitate profilactica impotriva formarii de carii si paradontoza; a mentinerii
intacte a membranei mucoase; prevenirea infectiilor bucale.

Multe personane in varsta poarta o proteza dentara
Pregatiri: - periuta de dinti, pasta de dinti

-pahar cu apa (pregatita dupa dorinta persoanei asistate)
- prosop

- vas

Model de procedura: - asezati persoana in pozitia sezand



-asezati prosopul dedesupt si puneti vasul in mana pacientului

- efectuati curatirea cavitatii bucale si a dintilor (sau a protezei)

- clatiti bine

- introduceti la loc proteza

Igiena organelor genitale externe feminine:

- Spalarea zilnica cu apa calda si sdpun a organelor genitale externe, dinspre
regiunea vulvara spre cea anala.

- Stergerea cu prosoape moi.

- Folosirea de bandaje igienice (in perioadele menstruale), schimbate de 2-3 ori
pe zi.

2.2. Notiuni generale - ingrijirea igienica pentru persoane asistate
Ingrijirile corporale sunt efectuate cu indemanare conform tehnicilor
specifice.Baia totald/partialad este efectuata periodic sau ori de cate ori este
necesar prin utilizarea produselor cosmetice adecvate: pudra, creme, alifii,
sapun, sampon, dezinfectante cutanate.ingrijirile corporale sunt acordate cu
constiinciozitate pentru prevenirea infectiilor si a
escarei.Imbricarea/dezbricarea persoanei asistate este efectuati cu operativitate.
Persoana asistata este ajutatd/asistatd permanent la satisfacerea nevoilor
fiziologice. Ajutarea persoanei imobilizate este efectuata prin aplicarea rapida a
obiectelor specifice.

Lenjeria din patul unei persoane asistate este schimbata periodic sau ori cate ori
este necesar prin aplicarea tehnicilor specifice.Schimbarea lenjeriei este
efectuata cu indemanare pentru asigurarea confortului persoanei
asistate.Accesoriile patului (perne, rulouri suluri) sunt adaptate cu operativitate
la necesitatile imediate ale persoanei asistate.

Pentru a schimba lenjeria de pat, bolnavul imobilizat se muta cu grija catre o
margine a patului, se ruleaza cearceaful murdar pana langa corpul bolnavului,
cearceaful curat, in prealabil facut sul, se desfasoara pe partea ramasa libera a
patului, apoi bolnavul se aseaza pe partea patului acoperita cu cearceaful curat,
se scoate cel murder si se intinde cel curat pe partea cealaltd a patului.
Ingrijirile corporale cuprind: igiena tegumentelor, igiena mucoaselor (nas, gat,
urechi), igiena fanerelor (tdierea unghiilor), perierea parului.

Unii bolnavi nu pot fi transportati la baie.In astfel de cazuri, toaleta bolnavului
se face la patul persoanei, ca baie partiald sau completad.Spalarea se face cu un
prosop inmuiat in apa cu sapun, dupa ce, sub bolnav, a fost pusa o musama.
Ordinea spalarii corpului este urmatoarea: se incepe cu fata, apoi se trece la gat,
dupa care se spala membrele superioare (mainile), partea anterioara a toracelui
(pieptul), abdomenul, spatele, coapsele (partea picioarelor de la sold pana la
genunchi), restul picioarelor si talpile, organele genitale si la sfarsit partea
perianald (din jurul orificiului anal).



Frictionarea bolnavului, dupa spalare cu spirt mentolat sau alcool completeaza
efectul dezinfectant al spalarii. Dupa baie, bolnavul se imbraca in lenjerie curata
si se schimba lenjeria de pat.

Pieptanarea parului se face in fiecare zi.

Toaleta cavitatii bucale (gura) se va face dimineata si seara cu o bucata de tifon
imbibata cu apa calda si cu bicarbonat de sodiu (bicarbonat alimentar) la
persoanele care nu se pot spala singure pe dinti.

Daca persoana asistatd este imobilizatd indelung la pat pot apdrea un sir de
complicatii:

[] incetinirea circuitului sanguin duce la aparitia trombozelor (tendinta de
formare a

chegurilor in vasele de sange);
[J ventilatia dificila a plaméanilor, adica respiratia ingreunata, favorizeaza
aparitia

pneumoniilor;

[J sederea Indelungata la pat, in aceeasi pozitie, duce la comprimarea (apasarea)
unor portiuni ale corpului si la o proasta circulatie a sangelui in acele zone. Din
aceastd cauza apar escarele (rani mai mult sau mai putin profunde);escarele, fara
o ingrijire atentd §i permanentd, se pot infecta cu usurintd;

[J lipsa activitatii musculare duce la atrofierea (sldbirea si subtierea) muschilor;
] pielea persoanelor imobilizate la pat 1si pierde tonusul , iar conditiile grele de
mentinere a igienei favorizeaza aparitia unor afectiuni dermatologice (boli ale
pielii);

[ tractul digestiv (trecerea alimentelor prin gura spre stomac si mai departe,
pana la eliminarea resturilor) devine hipoton (lenes) ceea ce duce la aparitia
constipatiilor.

Persoanei imobilizate la pat trebuie sa 1 se asigure conditii speciale:

- temperatura camerei trebuie mentinuta la 20°C- 22°C;

- patul trebuie amenajat cat mai comod, cu saltea din material plastic sau o
saltea obignuita acoperitd cu 0 musama prinsa de saltea, pentru a evita
strangerea s1 mototolirea ei sub bolnav, patul trebuie sa fie perfect neted,
cearceaful curat si bine Intins;

- patul trebuie amplasat in asa fel incat asistentul personal sa aiba acces usor la
toate partile trupului bolnavului;

- ferestrele camerei trebuie prevazute cu jaluzele care sa permita, pe timpul
zilei, ca persoana sd poatd beneficia de lumina naturala, iar in timpul somnului
sa nu fie deranjata de aceasta;



- lenjeria de corp trebuie sa fie confectionata dintr-un material moale, fara cute,
pentru a se evita presarea mai mult timp a anumitor parti ale corpului si
formarea de escare;

- schimbarea lenjeriei se efectueaza astfel: bolnavul se ridica usor, de mijloc ori
de spate, cu 0 mana, iar cu cealaltd 1 se trage camasa, mai intai pana la gat, apoi
peste cap, dupa care se trage de pe maini;

- imbracarea camasii se face intr-o ordine inversa a operatiilor;

- la cei care au 0 mana bolnava, dezbracarea camasii se face intai pe partea
sanatoasa iar imbracarea se face incepand cu mana bolnava;

- bolnavii care nu pot fi miscati se imbraca intr-o camasa taiata iar la spate
marginile se vor intinde cu grija sub spatele bolnavului pentru a nu face cute.

2.3. Asigurarea igienei personale, corporale si vestimentare a persoanelor
asistate

Spalarea intregului corp prin introducerea persoanei asistate in cada de baie are
ca scop indepartarea de pe suprafata pielii a stratului cornos, descuamat si
impregnat cu secretiile glandelor sebacee si sudoripare, microbi si alte substante
straine care adera la piele (murdarie).

Baia generala sau dusul nu va depasi 15 minute si se va programa dimineata pe
nemancate sau seara dupa digestie.Se va face baie sau dus de cel putin doua ori
pe saptamana.

Baia generala sau dusul are ca scop mentinerea tegumentelor intr-0 stare de
perfecta curatenie in vederea prevenirii unor complicatii cutanate, pentru
stimularea functiilor pielii care au rol important in apararea organismului si
pentru asigurarea unei stari de confort necesara asistatului.

] Pregatirea fizica si psihica a persoanei aflatd in ingrijire

- Se anunta persoana cu o jumatate de ora Tnainte si i se explica necesitatea
tehnicii.

- Se ofera persoanei urinarul

Dupa mictiune se indeparteaza urinarul.

- Ne spdlam pe maini cu apa si sapun.

[J Pregatirea camerei de baie si a materialelor necesare.

- Inchiderea geamului si a usii.

- Masurarea temperaturii incaperii, in jur de 21-22°C.

- Se introduce in cada apa fierbinte peste apa rece, pentru a evita producerea de
vapori, cada fiind spalata si dezinfectata in prealabil.Cada se umple pe jumatate.
- Se masoara temperatura apei care va atinge valori de 37-38°C.

- Se agseaza sdapunul in savoniera, manusile de baie pe un suport langa dus.

- Se aseaza pe un scaun cearsaful de baie, trusa pentru unghii cu ustensilele
dezinfectante, pieptenele, peria pentru par, peria de dinti, paharul, pasta de dinti,
alcoolul pentru frectie pe o tava.



- In ordinea intrebuintarii, se aranjeaza lenjeria de corp curata si incalzita pe un
radiator (calorifer).

[J Efectuarea imbaierii.

- Persoana ingrijita se imbraca cu halatul si papucii si se transporta in camera de
baie, unde este ajutata, cu blandete, sa se dezbrace;

- Daca este necesar, acesteia 1 se scoate proteza dentara si se pune in pahar;

- Daca nu se doreste spalarea parului, acesta va fi protejat cu o casca;

- Daca stareca generala a persoanei este buna se va proceda la sustinerea acesteia
pentru a intra in cada supraveghindu-i-se reactia, iar daca acest lucru nu e
posibil persoana asistata va fi introdusa in cada de catre doud persoane, cu
ajutorul unui cearsaf care se va mentine pe toata perioada baii pe fundul cazii,
ca la nevoie persoana asistata sa poata fi scoasa imediat cu ajutorul acelui
cearsaf;

- Se imbraca o manusa de baie, se umezeste si se spala intai ochii, de la
comisura externa spre cea interna, apoi fruntea, de la mijloc spre tample,
regiunea periorala si perinazald, prin miscari circulare. Se sterge si se continua
cu toaleta urechilor si a gatului, insistand in santurile pavilionului si dupa
ureche, se clateste ;

- Se sdpunesc membrele superioare prin miscari circulare de la umeri spre
maini, insistand in axila, apoi partea anterioard a toracelui, insistand la pliurile
submamare (la femei). Se spald apoi spatele si regiunea lombo-sacrata si
abdomenul, insistand asupra ombilicului;

- Cu a doua manusa se sapunesc coapsele, insistand in regiunea inghinala, apoi
gambele si piciorul, insistand in regiunea poplitee si spatiile interdigitale;

- Toaleta organelor genitale se va efectua cu o a treia manusa, prin spalarea
zonei cu sapun neutru dinspre partea anterioara spre anus. Se clateste cu apa
curata indepartand orice rest de sdpun care ar putea sd produca prurit sau
inflamatii;

- Se stropeste suprafata corpului cu apa mai rece putin decat cea din cada,
pentru tonificarea fesuturilor si activarea circulatiei si a respiratiet;

- Dupa imbaiere se clatesc tegumentele cu ajutorul dusului;

- Persoana Ingrijita va fi sustinuta de sub axile sa se ridice din cada, va fi
infasurata intr-un cearsaf uscat si incalzit, va fi asezata pe o canapea, va fi
stearsd, frictionata cu alcool, pudrata in regiunea plicilor si imbracata cu lenjerie
de corp curata si incalzita;

- Persoana ingrijita va fi ajutata sa se imbrace cu lenjeria curatd, halat si papuci;
- Este ajutata sa se pieptene, sd-si faca toaleta cavitatii bucale;

- Se efectueaza toaleta unghiilor;

Asistatul se va transporta la pat unde va fi invelit bine.



! Daca in timpul baii starea generala a persoanei din cada se altereaza se da
drumul apei,sustinand capul asistatului, care va fi acoperit §i i se va acorda
primul ajutor.

! Daca starea generala este grava, batranii vor fi spalati cu dusul mobil.

| Asistatului i se poate face toaleta atdt in pozitie ortostatica, cat §i in pozitie
sezanda, pe un taburet, cu ajutorul dusului mobil.

[J Activitati dupa imbaiere

- Se introduce lenjeria murdara in cosul de rufe murdare;

- Se da drumul la apa din cada;

- Se spala cada cu detergent si se dezinfecteaza cu Cloramina 1%;

- Se spala cada si robinetele cu apa curata;

- Se spala instrumentele folosite (foarfece, pild, pieptene, manusi) si se introduc
in solutie dezinfectanta;

- Se aeriseste baia;

Persoanele imobilizate la pat se simt neputincioase §i isi pun intreaga lor
nadejde in ingrijitorul la domiciliu, care are sarcina de a-1 ingriji. De aceea,
aceste persoane necesitd o atentie deosebita.

Imobilizarea poate fi:

- cauzata de afectiuni grave (persoane paralizate, astenice, adinamice, cu leziuni
ale membrelor inferioare etc.);

- impusa ca o masura preventiva fatd de unele complicatii (embolii, hemoragii,
afectiuni cardiace etc.);

- impusa ca o masura terapeutica in fracturi cu aparate de imobilizare,
traumatisme, infarct miocardic etc.

] Crearea conditiilor optime de confort

- Persoana asistatd nu va fi agezata sub fereastra sau prea aproape de usa pentru
a fi ferita de curentii de aer;

- Persoanele imobilizate trebuie sa fie amplasate in camere mici, linistite, unde
sa aiba totul la indemana: sonerie de semnalizare, lampa de pat, etc.;

- In functie de diagnostic si cauza imobilizarii, se vor asigura utilaje auxiliare
(agatatoare din metal sau confectionate din panza) de care persoana asistata

s se poata prinde cu mainile i care sa-1 permita sa execute anumite miscari;
- Ingrijitorul se va preocupa de prezentarea materialelor pentru asigurarea
confortului psihic a acestui tip de persoana asistata;

[] Igiena generala si corporala

- Aerisirea camerei,



- Curatenia asternuturilor si a lenjeriei de corp si schimbarea acestora ori de cate
ori este nevoie.

- Toaleta frecventa sub forma de bai partiale la pat.Se va avea grija in special in
cazul persoanelor cu aparate gipsate, pentru a nu imbiba cu apa aceste aparate
gipsate 1n timpul toaletei;

- Igiena gurii (este necesara o grija deosebita pentru persoanele care au proteze;
curatirea acesteia dupa fiecare masa este obligatorie); de asemenea, se va urmari
igiena mainilor la fiecare masa; igiena parului — saptamanal sau la doua
saptamani;

O atentie deosebita se va acorda igienei perineale (mica toaletd) cu respectarea
pudorii persoanei asistate;

1 Alimentarea persoanei imobilizate

- Alimentarea trebuie facuta la pat, activ sau pasiv, in functie de starea persoanei
asistate, asigurandu-i-se acesteia o pozitie cat mai comoda;

- Ingrijitorul va respecta cu strictete orarul meselor, servirea calda a alimentelor
s1 prezentarea acestora cat mai estetic;

[J Supravegherea starii generale. Se urmaresc si se noteaza zilnic functiile
vitale si vegetative (puls, respiratie, tensiune arteriald, temperaturd, scaun,
diureza, tegumente, mucoase).In cazul aparatelor gipsate se va urmari si
semnala aparitia edemelor la extremitatile libere ale membrelor.

[ Prevenirea escarelor.

Una din complicatiile de temut ale bolnavilor imobilizati la pat este aparitia
escarelor de decubit (mai ales la persoanele corpolente).

- Ingrijitorul va verifica sistematic zonele expuse la escare, cunoscand
rapiditatea lor de aparitie;

- Va acorda mare importantd schimbarii de pozitie, asigurandu-se in acelasi
timp pozitia care sd nu jeneze cu nimic persoana asistatd.Manevrele se executa
cu multa blandete;

- Se vor aplica toate mijloacele de prevenire a escarelor.Se va asigura zilnic
masaj cu o durata de cel putin 10 minute si se va folosi orice ocazie (tratament,
asezarea plostilor, bazinetelor,schimbarea,lenjeriei) pentru a realiza activarea
circulatiei prin masaj/frictiuni cu alcool urmate de pudraje cu talc;

- Asistatului 1 se vor oferi la timp si in mod regulat urinarul si plosca pentru a nu
murddri lenjeria;

Prevenirea escarelor de compresiune
Escarele sunt leziuni profunde ale tesuturilor prin irigarea insuficienta datorita
comprimarii lor mai indelungate, intre proeminentele osoase si un plan dur.



Regiunile predispuse escarelor corespund punctelor de sprijin ale corpului pe
planul patului:

- in decubit dorsal (culcat pe spate): regiunea occipitala(partea posterioara a
capului), a omoplatilor (umerilor), sacrala, a feselor, a coatelor si calcaielor;
- in decubit lateral: la nivelul genunchilor, in interiorul si in exteriorul
genunchilor, dar si in interiorul si exteriorul gleznei;

- in pozitia sezanda: regiunea ischiatica.

Materiale necesare: sapun acid, alcool diluat, pudriera cu talc, pomezi grase,
colac de cauciuc sau perna elastica, colac de vata sau inele.

1. Se pregdtesc materialele necesare si 1 se explicd asistatului utilitatea si
simplitatea tehnicii.

2. Se efectueaza toaleta riguroasa la pat a asistatului imobilizat.

3. Se efectueaza masajul regiunilor predispuse escarelor, cu alcool diluat
executand miscari largi in sens circular; se maseaza profund, energic, dar fara
brutalitate, timp de cel putin 10 minute, realizand reactivarea circulatiei
sangvine periferice si intarirea epiteliului.

4. Se pudreaza cu talc.

5. Se imbraca asiguratul cu lenjerie curata si i se asigurd un pat comod, cu
lenjerie curatd, cu cearsaful bine intins, farad cute sau resturi alimentare sau alte
obiecte (nasturi, bucati de ghips, medicamente, etc.) care, uitate sub asistat, ar
putea produce prin comprimare tulburari locale de circulatie si deci ar favoriza
aparitia escarelor. Din acelasi motiv se va intinde bine atét lenjeria de pat de sub
asistat, cat si lenjeria de corp, urmarindu-se sa nu existe cute.

6.Sub regiunea sacrala a asistatului se asaza un colac de cauciuc umflat
moderat, acoperit cu un material textil si pudrat cu talc. Sub regiunea
calcaneeana (sub calcaie) se asaza colaci de vata sau inele, pudrate cu talc, ca si
pentru sustinerea coatelor si a regiunii occipitale (sub cap), la asistatii care stau
mult in pozitie de decubit dorsal (culcat pe spate). Asistatii n stare grava, care
stau Tn decubit lateral (culcat pe o parte) vor avea nevoie de sustinere cu ajutorul
colacilor de vata pudrati cu talc intre genunchi.

7. Lenjeria murdard sau umeda se va schimba si se va introduce cu miscari lente
in sacul de lenjerie murdara.

- La intervale de 30 minute — o ora se va schima succesiv pozitia asistatului:
decubit dorsal (culcat pe spate), decubit ventral (culcat pe burtd), lateral drept si
stang. O compresiune 1n acelasi loc de peste 2 ore la o persoand imobilizata
provoaca aparitia escarelor.

- Schimbarea pozitiei asistatului nu se face decat atunci cand afectiunea acestuia
permite acest lucru.

- Se va evita contactul direct al tegumentelor cu suprafata de cauciuc.

- In cazul aparitiei primelor semne de escard, se va anunta familia ca si fie



- Starea tegumentelor este oglinda calitatii muncii profesionale de ingrijire.

1 Prevenirea altor complicatii

- Pneumoniile hidrostatice se previn prin ridicarea persoanei asistate in pozitie
sezanda si gimnastica respiratorie de mai multe ori pe zi;

- Trombozele care apar datoritd incetinirii circuitului sanguin se previn prin
masajul usor al membrelor s1 mobilizarea pasiva si activa a degetelor de la
picioare si maini, eventual a gambelor si antebratelor;

- Atrofierea muschilor si scaderea tonusului organismului, in general, vor fi
prevenite prin frictionari cu alcool diluat, pe toata suprafata corpului si prin
masaj. Prin acestea se stimuleaza functiile pielii si ale circulatiei cutanate si
tonifierea vaselor;

- Stomatita (denumita candidozd) care poate aparea mai des la persoanele care
prefera regimul lactat si hidro-zaharat, se previne prin intretinerea igienei
cavitatii bucale, clatirea cu apa bicarbonatata 30%, clatirea gurii cu apa si
mentol;

- Constipatia poate aparea datorita lipsei de miscare. Se previne prin stimularea
tranzitului intestinal prin mijloace naturale pentru a nu obignui persoana asistata
cu purgative sau clisme. Se recomanda un regim bogat in celuloza si lichide,
daca afectiunea de baza nu contraindica acest lucru;

- Deformarile articulare, pozitiile vicioase ale membrelor si coloanei vertebrale
pot fi prevenite prin asigurarea pozitiei corecte in pat;

- Anchilozele uneori pot fi prevenite prin mobilizarea pasiva incd din primele
zile, de mai multe ori pe zi. Recuperarea motorie se va continua solicitand
asiguratului cooperarea activa. Se va avea tot timpul in vedere stimularea
interesului si a dorintei de recuperare a asistatului;

Persoanele imobilizate devin irascibile, nervoase, capricioase, iar personalul de
ingrijire va trebui sa {ind seama de acest aspect si sa se comporte cu blandete, cu
calm, s se preocupe de imbunatatirea tonusului psihic al acestora si sa-i scoata
la aer (terasd, balcon).

Atentia cu care este Inconjuratd persoana ingrijita contribuie la intarirea
increderii sale, contribuind la o suportare mai facila a starii de imobilizare in
pat.

2.5. Efectuarea toaletei pe regiuni - persoana asistata imobilizata

Curatirea tegumentelor intregului corp se realizeaza pe regiuni, la patul
bolnavului, descoperindu-se progresiv numai partea care se spala.

Pentru efectuarea toaletei asistatului, ingrijitorul trebuie sa respecte urmatoarele
reguli:

- Sa asigure o temperatura adecvata in incapere, pentru a feri asistatul de
raceala;

- Sa pregdteasca materialele necesare, in prealabil, astfel ca ingrijirea sa se
desfasoare operativ;



- Sa actioneze rapid, cu miscari sigure, dar totodata blande, pentru a scuti
asistatul de alte suferinte s1 oboseala;

- Sa-1 convingd cu multa delicatete si tact de necesitatea efectuarii ingrijirilor de
curatenie corporald, pentru a obtine acceptul acestuia;

- Toaleta zilnica permite controlul regiunilor expuse escarelor si actioneaza in
vederea prevenirii lor.

Materiale necesare: musama; aleze; lighean; tava cu apa calda; cana cu apa
rece; doud bazinete; cearsaf; o pereche de manusi de cauciuc; trei manusi de
baie de culori diferite (cate una pentru fatd, una pentru trup si membre si una
pentru organe genitale), confectionate din prosop sau finet; sdpun neutru; alcool
mentolat sau camforat; cutie cu pudra de talc; lenjerie de pat curata (cearsaf de
pat, cearsaf de patura, fete de pernd); lenjerie de corp curatd, galeata pentru apa
murdara; sac de lenjerie murdara; termometru de baie; materiale pentru
ingrijirea unghiilor: foarfece, pila; materiale pentru igiena bucala: periutd de
dinti, pastd de dinti, un pahar cu apa pentru spalat dintii, un pahar cu solutie
antiseptica pentru gargard, un pahar cu apa pentru eventualele proteze dentare.
] Pregatirea materialelor necesare. Se aleg si se pregatesc materialele necesare,
toate sau in functie de regiunile care vor fi spalate.

] Pregatirea fizica si psihica a persoanei aflata in ingrijire.

- Se anuntd persoana cu o jumatate de ora inainte si 1 se explica
necesitatea tehnicii;

- Se ofera persoanei urinarul;

- Dupa mictiune se indeparteaza urinarul,

- Ne spdlam pe maini cu apa si sapun.

[] Pregatirea camerei de baie si a materialelor necesare.

- Se inchide usa si fereastra;

- Se verifica temperatura din camera de baie (21-22°C);

- In ordinea intrebuintirii, se aranjeazi lenjeria de corp curati si incilzita

pe un radiator (calorifer).

] Toaleta fetei

- Se indeparteaza una din perne, sustinand capul asistatului;

- Cealalta pernd se acopera cu musamaua pentru a o proteja de umezeala, iar
peste musama se aseaza o aleza;

- Patura se pliaza in forma de armonica si se ageaza pe un scaun;

- Se dezbraca asistatul si se acopera cu cearsaful de patura;

- Spalare pe maini cu apa calda si sapun;

- Se umple ligheanul 2/3 cu apa calda (37°C) si se verifica temperatura apei cu
ajutorul termometrului de baie;



- Se aseaza 1n jurul gatului bolnavului un prosop. Daca i se scoate proteza
dentard, se pune in pahar;

Se Tmbraca o manusa de baie, se umezeste si se spald intai ochii, de la comisura
externa spre cea internd, apoi fruntea, de la mijloc spre tample, regiunea
periorala si perinazald, prin miscari circulare;

- Se sterge si se continud cu toaleta urechilor, insistand in santurile pavilionului
si dupa ureche;

- Se clateste si se sterge cu prosopul;

- La cererea asistatului se pot introduce dopuri de vata in urechi;

[J Toaleta gatului

- Se descopera gatul asistatului si se spald cu apa si sapun;

- Se clateste bine si se sterge imediat pentru ca asistatul sa nu fie predispus la
raceala;

- Se acopera gatul asistatului cu cearsaful si se arunca apa din lighean.

[J Toaleta membrelor superioare

- Se umple ligheanul 2/3 cu apa calda (37°C) si se verifica temperatura apei cu
ajutorul termometrului de baie;

- Se descopera unul din membrele superioare si se aseazd musamaua si aleza
sub intreg bratul, deasupra invelitorii;

- Se sd@puneste membrul superior prin miscari circulare de la umeri spre mana,
insistand in axila;

- Se limpezeste si se sterge imediat cu prosopul curat;

- Se acopera bratul asistatului;

- Se taie unghiile cu grija, nu prea adanc si se pilesc eventualele asperitati;

- Se efectueaza toaleta celuilalt brat, dupa aceeasi tehnica;

] Toaleta toracelui

- Se descopera partea anterioara a toracelui si se sapuneste;

- La femei se insista la pliurile submamare;

- Se limpezeste bine si se sterge prin tamponare;

[J Toaleta spateluli

- Se Intoarce asistatul si se sustine in decubit lateral;

- Se ageaza sub asistat musamaua acoperita de aleza;

- Se spala spatele si regiunea lombo-sacrala;

- Se limpezesc bine si se sterg prin tamponare;

- Se pudreaza cu talc;

- Se Indeparteaza musamaua impreuna cu aleza;

- Se readuce asistatul 1n pozitia intins pe spate si se acopera toracele acestuia.
[J Toaleta abdomenului.

- Se aseaza musamaua impreuna cu aleza sub abdomenul asistatului;



- Se sd@puneste abdomenul, insistand asupra ombilicului;
- Se limpezeste bine si se sterge prin tamponare;

- Se unge regiunea ombilicald cu vaseling;

- Se frictioneaza bratele si toracele cu alcool;

- Se pudreaza cu talc gatul, toracele, abdomenul, dar mai ales bratele si axilele;
- Se imbraca asistatul cu camasa de noapte(pijama);

- Se arunca apa murdara in galeata. Se scoate manusa utilizata si se pune in
tavita .

] Toaleta membrelor inferioare.

Se umple ligheanul 2/3 cu apa calda (37°C) si se verifica temperatura apei cu
ajutorul termometrului de baie;

- Se imbraca a doua manusa de baie;

- Se muta musamaua mpreund cu aleza 1n regiunea coapselor;

- Cu a doua manusa se sapunesc coapsele,

insistand 1n regiunea inghinala;

- Se limpezesc si imediat se sterg;

- Se ridica genunchiul;

- Se mutd musamaua mai jos si se aseaza

ligheanul pe musama;

- Se introduce piciorul in lighean;

- Se sd@puneste gamba, insistand in regiunea

din spatele genunchiului si apoi piciorul,

insistand in spatiile interdigitale;

- Se limpezesc si se sterg imediat cu al

doilea prosop;

- Se frictioneaza membrele inferioare cu alcool si se pudreaza cu talc;

- Se taie unghiile drept, nu prea scurt, pentru a nu produce leziuni si se pilesc.
) Toaleta organelor genitale.

- Se prezinta persoanei asistate bazinetul pentru a urina;

- Se indeparteaza bazinetul,

- Se 1zoleaza patul cu musamaua si aleza;

- Se aseaza asistatul in pozitie ginecologica;

- Se aseaza sub fundul asistatului bazinetul curat;

- Se imbraca manusa de cauciuc si cea de-a treia manusa de baie;

- Se efectueaza spalarea zonei cu sapun neutru dinspre partea anterioara spre

anus;

- Se clateste cu apa curatd, turnata in jet, indepartand orice rest de sapun care ar
putea sa produca prurit sau inflamatii;
- Se scoate bazinetul de sub asistat;



- Organele genitale si regiunea din jur se sterg cu cel de-al treilea prosop curat,
insistand asupra plicilor;

- Se pudreaza cu pudra de talc.

] Toaleta parului.

- Se pozitioneaza asistatul la marginea patului, fara perna sub cap;

- Se pune o musama si o aleza sub capul asistatului;

- Pe o0 alta aleza se aseaza o altd musama, rulata de ambele laturi, astfel incat sa
formeze un jgheab cu un capat mai ingust, care va fi asezat sub capul asistatului
si un capat mai larg, care va fi introdus in galeata pentru captarea apei murdare;
- Langa patul asistatului, pe musama, se aseaza ligheanul cu 2/3 apa calda
(37°C);

Se umezeste parul si apoi se samponeaza;

Se frictioneaza parul cu ambele maini si se maseaza usor pielea capului pentru
activarea circulatiei sangvine;

- Se limpezeste parul;

- Se repeta manopera de doua, trei ori;

- Se clateste cu apa din abundenta si se acopera parul cu un prosop incalzit;

- Se Indeparteaza musamaua introducand-o in lighean;

- Se aseaza asistatul in pozifia initiala;

- Se usuca parul cu foenul. Si se piaptand in suvite, incepand cu varfurile (se
impleteste daca este cazul);

- Se spala obiectele de pieptanat si se introduc in solutie dezinfectanta;

- Spdlare pe maini cu apa curenta si sdpun.

] Toaleta cavitatii bucale

a) la persoanele asistate constiente

- In functie de starea asistatului, acesta este adus in pozitie semisezanda sau in
decubit lateral (culcat pe o parte);

- Se pune pasta de dinti pe periuta;

- Se protejeaza lenjeria asistatului cu un prosop si o aleza;

- Se da asistatului paharul cu apa si periuta cu pasta pentru a-si spala dintii cu
miscari verticale energice si pentru a-si cldti apoi gura cu apa;

- Se serveste apoi paharul cu apa pentru gargara;

- In conditiile in care asistatul se pozifioneaza in decubit lateral, se serveste apa
Cu 0 cana cu cioc sau cu un tub de cauciuc;

a) la persoanele asistate inconstiente

- Asistatul este n pozitie culcat pe spate (decubit dorsal);

- Sub barbie se ageaza prosopul si tavita renala;

- Se amplaseaza deschizatorul de gurd intre arcadele dentare;
- Se inmoaie un tampon cu glicerind boraxata;



- Se sterg limba, bolta palatind, si suprafata interna si externa a arcadelor
dentare cu miscari dinduntru in afara;

- Cu alt tampon se curatd dantura;

- Cu degetul infasurat in tifon Imbibat 1n glicerind boraxata sau zeama de lamaie
se indeparteaza depozitul gros depus pe mucoase pana in faringe (dupa aplicarea
deschizatorului de gurd);

- Buzele uscate si crapate se ung cu glicerina boraxata;

[1 Activitati dupa terminarea toaletei pe regiuni

- Se introduce lenjeria murdara in cosul de rufe murdare;

- Se efectueaza schimbarea patului cu lenjerie curata;

- Spalare pe maini cu apa curenta si sapun;

- Se spala instrumentele folosite (foarfece, pila, pieptene, manusi) si se introduc
in solutie dezinfectanta;

| La asistatii cu aparat gipsat se va avea grija sa nu se ude aparatul gipsat.
I Eventualele pansamente se refac dupa efectuarea toaletei partiale.



