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			Κεφάλαιο 9: Οι Μονάδες Αποθεραπείας  – Αποκατάστασης

			Σύνοψη 

			Στο παρόν κεφάλαιο θα καλυφθούν τα ακόλουθα θέματα:

			
					Πτέρυγες και Κέντρα Αποθεραπείας  – Αποκατάστασης

					Ψυχιατρική Νοσηλεία και Απόκατάσταση

			

			9.1. Πτέρυγες και Κέντρα Αποθεραπείας – Αποκατάστασης: Λειτουργικός Σχεδιασμός και Υλικοτεχνική Υποδομή

			Αποκατάσταση είναι η διαδικασία μέσα από την οποία το άτομο, που αναρρώνει από τραυματισμό ή ασθένεια, λαμβάνει θεραπεία ώστε να ανακτήσει σωστή λειτουργία και κινητικότητα των μελών του. Υπάρχουν διάφορες μορφές αποκατάστασης και αποθεραπείας, καθώς και εξειδικευμένα μηχανήματα υποστήριξης κατά τη θεραπεία. Με τη φροντίδα και την υποστήριξη από τους ειδικευμένους φυσίατρους και το νοσηλευτικό προσωπικό , οι ασθενείς που νοσηλεύονται στα Κέντρα Αποκατάστασης και Αποθεραπείας έχουν τη δυνατότητα να ολοκληρώσουν εξατομικευμένα προγράμματα αποκατάστασης, επιτυγχάνοντας το μέγιστο αποτέλεσμα. 

			Στις μονάδες αποκατάστασης υπάρχει η δυνατότητα Αποθεραπείας-Αποκατάστασης ατόμων:

			
					Με κινητικές αναπηρίες από παθήσεις όπως τετραπληγία, σκλήρυνση κατά πλάκας, ημιπληγία κλπ.

					Από παθήσεις του κυκλοφορικού, του αναπνευστικού κλπ.

					Από κακώσεις τροχαίων ατυχημάτων, αθλητικές δραστηριότητες, εργατικά ατυχήματα κλπ.

					Ασθενείς που έχουν υποβληθεί σε βαριές επεμβάσεις καρδιοχειρουργικές, ορθοπεδικές κλπ.

					Ασθενών με νοητική στέρηση ανεξαρτήτως προέλευσης.

			

			[image: ]

			Εικόνα 9.1 Τυπική αίθουσα Αποθεραπείας – Αποκατάστασης κινητικών προβλημάτων [1].
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			Εικόνα 9.2 Τυπική αίθουσα ενόργανης Αποθεραπείας – Αποκατάστασης [2].

			Οι απαραίτητες Υπηρεσίες ενός Προγράμματος Αποκατάστασης περιλαμβάνουν τις ακόλουθες συνιστώσες:

			
					Ιατρικές υπηρεσίες κατά τη διάρκεια ενός προγράμματος Αποκατάστασης.

					Ψυχολογικές και άλλες επαγγελματικές υπηρεσίες κατά τη διάρκεια ενός προγράμματος Αποκατάστασης.

					Επαγγελματική κατάρτιση κατά τη διάρκεια ενός προγράμματος Αποκατάστασης.

			

			Οι γενικές λειτουργίες και τα βασικά εξατομικευμένα προγράμματα Αποθεραπείας – Αποκατάστασης, που πρέπει να περιλαμβάνονται σε ένα επαρκές ΚΑΑ πριλαμβάνουν τις ακόλουθες συνιστώσες ή περιπτώσεις.

			
					Λειτουργίες Τμήματος (Διαγνωστικού & Θεραπευτικού) Εξωτερικών Ιατρείων.

					Ορθοπεδικής Αποκατάσταση.

					Αποκατάσταση Ακρωτηριασμένων.

					Εγκεφαλικό Τραύμα ή Επεισόδιο.

					Σκλήρυνση κατά Πλάκας.

					Τραυματισμός Σπονδυλικής Στήλης.

					Αναπτυξιακή Υποστήριξη.

					Πρόγραμμα Διαχείρισης Πόνου.

					Πρόγραμμα Θεραπευτικής Απασχόλησης.

					Πρόγραμμα Ενταξης στην καθημερινή ζωή (Εργασία, Κατοικία, Οδήγηση).

			

			Η λειτουργική οργάνωση που αντανακλάται σε ένα τυπικό Κτιριολογικό Πρόγραμμα, πρέπει να εξασφαλίζει:

			
					Την Υποδομή Φυσικής Αποκατάστασης και Επανένταξης.

					Την Παροχή υπηρεσιών Ψυχολογικής και Κοινωνικής Υποστήριξης.

					Ένα Ξενοδοχειακό Περιβάλλον, προσαρμοσμένο σε άτομα με μόνιμες η προσωρινές ειδικές ανάγκες. 

			

			Συγκεκριμένα, απαιτούνται γενικοί, βοηθητικοί και θεραπευτικοί χώροι.

			Γενικοί χώροι, όπως:

			
					Είσοδος.

					Υποδοχή.

					Αναμονές.

					Χώροι Υγιεινής κλπ.

			

			Βοηθητικοί χώροι, όπως:

			
					Χώροι υποστήριξης θεραπείας.

					Αποθήκες υλικών.

					Αποδυτήρια απλά και αποδυτήρια αναπήρων.

					W.C. απλά και W.C.αναπήρων.

			

			Οι χώροι θεραπείας διαρθρώνονται σε δύο περιοχές:

			
					Περιοχή υγρής θεραπείας.

					Περιοχή στεγνής θεραπείας.

			

			Περιοχή Υγρής Θεραπείας. Στην περιοχή υγρής θεραπείας εντάσσονται χώροι όπως:

			
					Πισίνα. 

					Υδρομασάζ, Πεταλούδα.

					Ιατρικά λουτρά (μπανιέρες).

					Ιατρικά λουτρά άνω-κάτω άκρων.

					Υδροηλεκτρικά λουτρά.

					Θεραπευτικά ντους.

					Σάουνα.

					Λουτρά παραφίνης.

					Χώρος επιθεμάτων.

			

			Περιοχή Στεγνής Θεραπείας. Στην περιοχή στεγνής θεραπείας εντάσσονται χώροι όπως:

			
					Ατομικής και ομαδικής κινησιοθεραπείας.

					Γυμναστήριο. 

					Ηλεκτροθεραπεία (διαθερμίες, υπέρηχοι, φωτοθεραπεία). 

					Μασάζ.

					Εκγύμνασης άνω-κάτω άκρων.

					Χώροι επανεκπαίδευσης δραστηριοτήτων καθημερινής διαβίωσης (γραφείο, υπνοδωμάτιο, λουτρό).

					Οικιακής αυτοεξυπηρέτησης (κουζίνα, οικιακά).
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			Εικόνα 9.3 Τυπική Παιδιατρική αίθουσα ενόργανης Αποθεραπείας – Αποκατάστασης [3].
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			Εικόνα 9.4 Τυπικός χώρος Υδροθεραπείας σε κατάλληλα διαμορφωμένους χώρους ιατρικών λουτρών σε κέντρα Αποθεραπείας – Αποκατάστασης [4].
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			Εικόνα 9.5 Τυπικός χώρος εκπαίδευσης στην ανεξάρτητη διαβίωση [5].
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			Εικόνα 9.6 Τυπικός χώρος Ηλεκτροθεραπείας (π.χ. Διαθερμίες, Θεραπευτικοί Υπέρηχοι, Φωτοθεραπεία κλπ.) [6].
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			Εικόνα 9.7 Προετοιμασία τεχνητού μέλους και εκπαίδευση στη χρήση του [7].

			Εναλλακτικές Μορφές Υλοποίησης

			Το παρόν πρότυπο υπόδειγμα μπορεί να εφαρμοσθεί εξ ολοκλήρου ή εν μέρει, εξ αρχής ή σε υπάρχοντα κτίρια, όπως για παράδειγμα:

			
					Ξενοδοχειακές Μονάδες (Ξενώνες Νοσηλείας).

					Νοσηλευτήρια.

					Ειδικά Ιδρύματα (Σανατόρια).

			

			[image: ]

			Εικόνα 9.8 Απόσπασμα από την κάτοψη κέντρου Αποθεραπείας – Αποκατάστασης [8].

			9.2. Ψυχιατρική Νοσηλεία και Αποκατάσταση

			Οι μονάδες «κλειστής» Ψυχιατρικής Νοσηλείας και Απόκατάστασης

			Πρόκειται για αυτοτελή και ανεξάρτητη νοσηλευτική μονάδα ατόμων με ψυχικές διαταραχές. Η Ψυχιατρική Νοσηλευτική μονάδα Παιδιών και Εφήβων καλύπτει ηλικίες 4 – 16 ετών.

			Οι βασικές αρχές σχεδιασμού της Ψυχιατρικής Νοσηλευτικής Μονάδας (ΨΝΜ), επιβάλλουν την εκπλήρωση των ακολούθων, τουλάχιστον, όρων:

			
					Η νοσηλευτική μονάδα αποτελεί ενιαία περιοχή κτιρίου και δεν επιτρέπεται να διαιρείται σε τμήματα ή ορόφους.

					Κάθε μονάδα έχει μία τουλάχιστον ανεξάρτητη πρόσβαση και δεν επιτρέπεται σε καμία περίπτωση η χρήση του διαδρόμου μιας μονάδας για την πρόσβαση σε άλλη μονάδα.

					Η μονάδα νοσηλείας περιλαμβάνει μέχρι 40 κλίνες. Ανά δύο οι νοσηλευτικές μονάδες αποτελούν ένα Νοσηλευτικό Τμήμα.
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			Εικόνα 9.9 Σύγχρονη υψηλού επιπέδου ψυχιατρική μονάδα στη Στοκχόλμη [9].

			Η ΨΝΜ, ως νοσηλευτική μονάδα, στην οποία εφαρμόζεται ειδική νοσηλευτική διαδικασία, απαιτεί μέσω του σχεδιασμού: 

			
					Να αποφεύγεται ο ιδρυματικός χαρακτήρας.

					Οι ασθενείς να αισθάνονται ασφάλεια και σταθερότητα.

					Να διασφαλίζεται η αξιοπρέπεια τους.

					Να μην αισθάνονται απομονωμένοι.

					Οι χώροι του προσωπικού και των ασθενών να είναι σαφώς καθορισμένοι, χώρις, όμως, να δημιουργούνται εμπόδια στην ανάπτυξη των μεταξύ τους σχέσεων.

					Να αποφεύγονται οι μεγάλου μήκους διάδρομοι.

					Να επιδιώκεται και να αξιοποιείται η σχέση εσωτερικής λειτουργίας και περιβάλλοντος χώρου, με τη δημιουργία αίσθησης ανοιχτού χώρου, για τη μείωση του άγχους.

					Οι όροι ασφαλείας και ομαλής λειτουργίας να είναι αυξημένοι και να υλοποιούνται διακριτικά. Κάγκελα και παρόμοια μέσα γενικά απαγορεύονται.

			

			Η λειτουργική οργάνωση της ΨΝΜ στηρίζεται στους διαθέσιμους χώρους, στους οποίους υποχρεωτικά περιλαμβάνονται οι θάλαμοι νοσηλείας, οι χώροι προσωπικού και οι χώροι εξυπηρέτησης. Για τους θαλάμους νοσηλείας ισχύουν γενικά τα αναφερθέντα για τους θαλάμους της ΓΝΜ. Οι θάλαμοι μόνωσης, προορίζονται για ολιγόωρη παραμονή ανήσυχων ασθενών. Οι όροι ασφαλείας είναι αυξημένοι για την αποφυγή αυτοτραυματισμών. Η εποπτεία γίνεται μέσω οπτικοακουστικού συστήματος, ελεγχόμενου από τη στάση αδελφής. 
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			Εικόνα 9.10 Η Κλινική Ψυχοσωματικών Παθήσεων του Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου της Χαϊδελβέργης, Γερμανία (Φωτογραφία: Β. Σπυρόπουλος, Σεπτέμβριος 1999).

			Παρομοίως, ισχύουν τα αντίστοιχα για τους χώρους του νοσηλευτικού και ιατρικού προσωπικού, καθώς και για τους χώρους υποστήριξης. Σημαντικές διαφορές, όμως, υπάρχουν στα κατασκευαστικά χαρακτηριστικά των θαλάμων και των λοιπών χώρων. Οι χώροι ημερησίων δραστηριοτήτων εξυπηρετούν εσωτερικούς ασθενείς, οι οποίοι παρακολουθούν κάποιο πρόγραμμμα θεραπευτικής αγωγής (απασχόληση, εργασιοθεραπεία, συζήτηση κλπ.). Περιλαμβάνουν τους ακόλουθους χώρους:

			
					Καθιστικό

					Βασικός χώρος παραμονής των ασθενών.

					Χώρος εργασιοθεραπείας – art therapy.

					Χώρος ανάπτυξης νοητικών ικανοτήτων (π.χ. Η/Υ). Χώρος σε άμεση σχέση με τον χώρο εργασιοθεραπείας. 

					Αίθουσα Διδασκαλίας για παιδιά σχολικής ηλικίας.

					Αίθουσα Γυμναστικής.

					Αίθουσα Ψυχαγωγίας/αναψυκτήριο.

					Τραπεζαρία και οφίς φαγητού.

					Ανάπαυση προσωπικού.

					WC κοινού, αναπήρων: 1 ανά όροφο.

					WC προσωπικού.

					Δωμάτιο εφημερεύοντος με 1 - 2 κρεββάτια και WC/Ντους.

			

			Όλοι οι χώροι της ενότητας αυτής, πρέπει να κλιματίζονται. 

			Οι βοηθητικοί χώροι και οι χώροι υποστήριξης περιλαμβάνουν τα ακόλουθα, όταν η ΨΝΜ δεν ανήκει σε ένα Γενικό Νοσοκομείο, αλλά αποτελεί αυτοτελή λειτουργική μονάδα:

			
					Αποδυτήρια WC προσωπικού.

					Αποθήκη γενικής χρήσης.

					Λεβητοστάσιο, αποθήκη καυσίμων και Η/Ζ.

					Μαγειρεία και αποθήκη τροφίμων.

					Πλυντήρια.

			

			Ο ελάχιστος χώρος ελεύθερος χώρος ορίζεται σε τουλάχιστον 35 m² ανά κλίνη. Ο περιβάλλων χώρος αποτελεί συνέχεια της ενότητας ημερησίων δραστηριοτήτων και λειτουργικά ανήκει σε αυτήν. O σχεδιασμός πρέπει να δίνει τη δυνατότητα στους ασθενείς να χρησιμοποιούν τον εξωτερκό χώρο (καθιστικά, περίπατοι κλπ.). Απαραίτητη η φύτευση με πυκνό πράσινο για ασφάλεια και ηχητική μόνωση, ιδίως σε τυχόν επαφή με δρόμο μεγάλης κυκλοφορίας.

			Γενικές τεχνικές και κατασκευαστικές παρατηρήσεις

			
					Ελεγχόμενο άνοιγμα σε πόρτες, παράθυρα.

					Υαλοπίνακες laminated και ασφαλείας (άθραυστα).

					Πόρτες WC/D: ανοίγουν προς τα έξω και απ’ έξω και δεν κλειδώνουν.

					Ντουλάπες: σταθερές κατασκευές, κλείνουν με μαγνήτη.

					Δεν επιτρέπονται εμφανείς σωληνώσεις και καλώδια.

					Κουρτινόξυλα και στοιχεία επί τοίχου: εύθραυστα και χαμηλής μηχανικής αντοχής, ώστε να μη σηκώνουν το βάρος ανθρώπου.

					Άθραυστοι διακόπτες/πρίζες.

					Δεν επιτρέπονται φωτιστικά που να κρέμονται αλλά ενσωματωμένου τύπου (π.χ. πλαφονιέρες).

					Επίπλωση, γενικά, οικιακού τύπου.

			

			Ο Ιατρικός Φάκελος στην Ψυχιατρική Νοσηλεία και Αποκατάσταση

			Μια από τις σημαντικές λειτουργές των Πτερύγων Νοσηλείας είναι η διαχείριση του Ιατρικού Φακέλου ή Φακέλου ασθενούς. Στη διάρκεια της παραμoνής του ασθενούς στο νοσοκομείο, έχουμε αλληλεπίδραση του φακέλου του με όλα σχεδόν τα Τμήματα και την αντίστοιχη υλικοτεχνική υποδομή τους. Στη συνέχεια αναφέρονται σχηματικά και επιγραμματικά, οι σημαντικότερες από αυτές, ώστε να δημιουργηθεί μια στοιχειώδης εικόνα της λειτουργίας του Ιατρικού Φακέλου. 

			Εξωτερικά Ιατρεία

			
					Αρχείο Ασθενών στα Εξωτερικά Ιατρεία.

					Βιβλίο Ασθενών σε κάθε Εξωτερικό Ιατρείο. Mini φάκελος στοιχείων κάθε ασθενούς σε κάθε Εξωτερικό Ιατρείο.

					Έξοδος στοιχείων (data output) από τα Εξωτερικά Ιατρεία προς τον Φάκελο Ασθενούς.

					Είδος λαμβανομένης πληροφορίας σε κάθε Εξωτερικό Ιατρείο.

					Αλληλεπίδραση με άλλα Τμήματα του Νοσοκομείου (π.χ. Ακτινοδιαγνωστικό, in vitro Διαγνωστικά Εργαστήρια κλπ.) των ασθενών των Εξωτερικών Ιατρείων.

					Απόφαση εισαγωγής ® Στοιχεία τα οποία θα πρέπει να «μεταφερθούν» στον Φάκελο Ασθενούς.

					Αλληλεπίδραση και ανάδραση Εξωτερικού Ιατρείου – Κλινικής.

			

			Το ιστορικό του ψυχιατρικού ασθενούς έχει ως έντυπο μεγάλη έκταση (32 σελίδες μεγέθους Α4), καθώς περιλαμβάνει πληροφορίες σχετικά με το ψυχιατρικό ιστορικό του ασθενούς και χώρο για την καταγραφή σημειώσεων μετά από κάθε συνεδρία με τον ασθενή. Ως εκ τούτου το ιστορικό χρησιμοποιείται για πολλαπλούς σκοπούς σε αντίθεση με τον τίτλο του, ο οποίος παραπέμπει σε συγκεκριμένη λειτουργία.

			Τμήμα Εκτάκτων Περιστατικών

			
					Τρόποι προσέλευσης ασθενών και τεκμηρίωσή τους.

					Κατανομή ασθενών στις επιμέρους περιοχές του ΤΕΠ.

					Διαγνωστική διαδικασία και τεκμηρίωση της.

					Αλληλεπίδραση μεταξύ ΤΕΠ και άλλων Τμημάτων του νοσοκομείου (π.χ. Εργαστήριο Εκτάκτου Ανάγκης, Χειρουργεία, ΜΕΘ κλπ.).

					Δυνατοί δρόμοι του ασθενούς από το ΤΕΠ:

					Θάλαμος Παρακολούθησης ή/και Εξιτήριο --> Τεκμηρίωση.

					Εισαγωγή --> Μεταφορά στοιχείων στο Φάκελο Ασθενούς.

					Θάνατος --> Νεκροτομείο, Νεκροθάλαμος --> Τεκμηρίωση.
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			Εικόνα 9.11 Αριστερά: Έντυπο για ψυχιατριοκή εξέταση. Δεξιά: Φύλλο Ψυχιατρικού Ιστορικού [10].
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			Εικόνα 9.12 Φάκελος Ασθενούς και Πτέρυγα Νοσηλείας: κλασικά αρχεία και δίκτυα Η/Υ στη δεκαετία του ΄90. (Φωτογραφία: Β. Σπυρόπουλος, Σεπτέμβριος 1999).

			Περισσότερες πληροφορίες για τις Πτέρυγες και τα Κέντρα Αποθεραπείας – Αποκατάστασης και τις Ψυχιατρικές Κλινικές σχετικά με τον Λειτουργικό Σχεδιασμό και Υλικοτεχνική Υποδομή τους βλέπε [11]-[15].

			Κλείνοντας το κεφάλαιο αυτό θα θέλαμε να σημειώσουμε οτι ένα χαρακτηριστικό του ιατρικού προσωπικού των Ψυχιατρικών Κλινικών παραμένει η έντονη δυσπιστία τους στα Ηλεκτρονικά Αρχεία Ασθενών, κυρίως όσον αφορά στην ασφάλειά τους.

			Βιβλιογραφία/Αναφορές 

			
					http://www.healthandfitness101.com/new-physical-therapy-clinic-opening/ Hurting people are going to start coming to Alpine Physical Therapy, North. 

					http://www.mosaicpt.com/ Mosaic Physical Therapy is an experienced group of health care professionals dedicated to providing the highest quality care in a comfortable and relaxed atmosphere.

					http://64.37.58.134/arnoldpalmerhospital/OurMedicalSpecialties/ped_phys_med_and_rehab.aspx?pid=6588 Pediatric Physical Medicine and Rehabilitation.

					https://www.youtube.com/watch?v=S31sK54qynM Stroke from Car Crash Rehabilitation in HydroWorx Physical Therapy Pool.

					https://www.rainbowrehab.com/programs/ Rainbow Rehabilitation Center, Vocational and independent living Rehabilitation.

					http://nhwc.ca/so_electro.html Electrotherapy involves the application of a therapeutic electrical current to the area of injury, inflammation, dysfunction, or pain.

					http://www.wired.com/2013/10/is-this-brain-controlled-bionic-leg-the-future-of-prosthetics/ The control traditional and advanced of prosthetic legs.

					http://medicine.missouri.edu/pmr/map.html Physical Medicine and Rehabilitation layout.

					http://arquitectura.estudioquagliata.com/tag/stockholm/page/5 HELIX, Forensic Psychiatric Clinic of Stockholm / BSK Arkitekter.
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			Κριτήρια αξιολόγησης

			Κριτήριο αξιολόγησης 1 

			Αναφέρατε 3 διαφορετικούς χώρους υγρής θεραπείας.

			Απάντηση/Λύση

			
					Ιατρικά λουτρά άνω-κάτω άκρων.

					Υδροηλεκτρικά λουτρά. 

					Λουτρά παραφίνης.

			

			Κριτήριο αξιολόγησης 2

			Αναφέρατε 3 διαφορετικούς χώρους στεγνής θεραπείας.

			Απάντηση/Λύση

			
					Ατομικής και ομαδικής κινησιοθεραπείας. 

					Ηλεκτροθεραπεία (διαθερμίες, υπέρηχοι, φωτοθεραπεία κλπ.). 

					Οικιακής αυτοεξυπηρέτησης (κουζίνα, οικιακά).

			

			Κριτήριο αξιολόγησης 3 

			Αναφέρατε 3 σημαντικούς χώρους στις μονάδες «κλειστής» Ψυχιατρικής Νοσηλείας και Αποκατάστασης.

			Απάντηση/Λύση

			
					Χώρος εργασιοθεραπείας. 

					Χώρος ανάπτυξης νοητικών ικανοτήτων (π.χ. Η/Υ.

					Αίθουσα Διδασκαλίας για παιδιά σχολικής ηλικίας.
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