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Spozywanie positkéw
0 = nie jest w stanie samodzielnie przetykaé, karmiony przez zgtebnik lub gastrostomig (PEG) albo
1. jejunostomig

5 = potrzebuje pomocy w krojeniu, smarowaniu, karmieniu doustnym lub wymaga zmodyfikowanej diety
10 = samodzielny, niezaleiny

Przemieszczanie sie z tézka na krzesto/wézek iz powrotem/siadanie

0 = nie jest w stanie przemieszczaé sig, nie zachowuje réwnowagi przy siadaniu oraz siedzeniu

5 = przemieszcza sie z pomoca fizyczng jednej lub dwdch oséb, moze siedzie¢

10 = samodzielny

Utrzymanie higieny osobistej

0 = nie jest w stanie wykona¢ zadnych czynnosci higienicznych

3. 5 = potrzebuje pomocy przy wykonywaniu czynnosci higienicznych

10 = samodzielny przy myciu twarzy, czesaniu sig, myciu zgbdw, takze

z zapewnionymi pomocami

Korzystanie z toalety (WC)

0 = nie korzysta w ogdle z toalety

5 = potrzebuje pomocy przy korzystaniu z toalety

10 =samodzielny w dotarciu do toalety oraz w zdejmowaniu i zakladaniu czesci garderoby

Mycie i kapiel catego ciata

0= kapany w wannie przy pomocy podno$nika lub na tézku kapielowym

5 = wymaga pomocy

10 = samodzielny .

Poruszanie sie po powierzchniach ptaskich

0 = w ogéle nie porusza sig

5 = porusza sie na odlegios¢ do 50 m za pomoca sprzetu wspomagajacego i z pomocg co najmniej jedne]
osoby

10 = samodzielny, niezalezny w poruszaniu sig na odlegto$¢ powyzej 50 m, takze z uzyciem sprzetu
wspomagajgcego

Wochodzenie i schodzenie po schodach

0 = nie jest w stanie wchodzié i schodzi¢ po schodach nawet z pomocg innej osoby

5 = potrzebuje pomocy fizycznej i asekuracji

10 = samodzielny

Ubieranie sig i rozbieranie

0 = potrzebuje kompleksowe]j pomocy innej osoby

5 = potrzebuje czeSciowej pomocy innej osoby

10 = samodzielny, niezaleZny, takze w zapinaniu guzikéw, zamka, zawigzywaniu sznurowadet
Kontrolowanie stolca/zwieracza odbytu

0 = nie panuje nad oddawaniem stolca, stomia

5 = sporadycznie bezwiednle oddaje stolec

10 = kontroluje oddawanie stolca

Kontrolowanie moczu/zwieracza pecherza moczowego

0 = nie panuje nad oddawaniem moczu, zatozony cewnik do pgcherza moczowego lub cystostomia
5 = sporadycznie bezwiednie oddaje mocz

10 = kontroluje oddawanie moczu

Interpretacja: .

100-85 pkt — stan funkcjonalny dobry (I kategoria w planowaniu czasu pracy $wiadczen pielegniarskich)

84-20 pkt — uposledzenie funkcjonalne $rednio cigzkie (Il kategoria w planowaniu czasu pracy $wiadczen pielggniarskich)
< 20 pkt ~ ciezka niesprawno$€ (11l kategoria w planowaniu czasu pracy $wiadczen pielegniarskich)
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