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Hvilke faglige overvejelser
skal en terapeut gore sig,
for en siddestilling og
korestol vaelges til en
person med Parkinson?

Siddestillingskonsulent & fysioterapeut Lotte Bagge vil
give sine anbefalinger til terapeuter om vigtige faglige
overvejelser i forhold til siddestillingen, forebyggelse
af tryksar, karestolen, siddepude og tilbehgr, gennem
konkret case.




Siddestillings pejlemeaerker

« Symmetri, balance, lodlinjer,
kompensationer, biomekaniske kraefter,
knoglepunkter, skelettet

* Funktionel undersggelse — balance, styrke,
udholdenhed, naturlige beveegemgnstre

* Ledbevaegelighed: backkenet, hofter, knae og
fodled, rygsgjlen, (scolioser, beekkenskaevstand,
kontrakturer)

* Muskelstyrke & Udholdenhed - holde stillingen
over tid

* Tonus / hypertonus, muskeloveraktivitet/
hypotonus, rigiditet.




Siddestillings pejlemeaerker

Proximal stabilitet giver mulighed for distal mobilitet

Optimal trykfordeling nedsaetter tryk pa knoglepunkter

Kend dine knoglepunkter — tuber, korsben, haleben

Forskydningskreefter skal spottes og minimeres

Obs. Stramme haser




Understattelsesflade giver stabilitet

* Vi skal kunne indstille
korestolen, sa den de
understgtter kroppen og giver
stabilitet




| skal mgde
"Bent”

med Parkinson

69 ar, bor pa plejehjem




Bent - Parkinson stadie 4-5

Udfordringer:

* falder forover og til venstre med
overkroppen

* kan ikke selv rette sig op til midtlinjen
* mister balancen- holder sig fast

* fejlsynker

* respirations udfordringer

* sveer kommunikation - udtrykslgs

* standfunktion kortvarigt og usikker

e skal have en kgrestol




Faglige overvejelser

* Hvordan kan jeg lave en systematisk undersggelse?

Hvordan forebygger jeg tryksar hos Bent?

Hvilken kgrestol skal han have?

Faglige overvejelser ift. siddepude/underlag
Tilbehar- stgtteforanstaltning — fremtidssikring

Yderligere tiltag?




Systematisk undersggelse

Brugermalsaetning
Dataindsamling ( ICF)
Fysisk undersggelse

Analyse

o kb=

Konklusion

a. Kravtil siddestillingen
b. Kravtil kgrestol og underlag

Velfungerende karestol,

der giver bruger aktivitetsmuligheder
6. Afp r@vning og forebygger for tryksar

7. Opfalgning



Arsag tilhenvendelsen fra plejepersonalet:

Bent kan ikke ga leengere og skal have en
karestol, gerne en han kan kgre selv

Brugermalsaetning: Hvad er vigtigt for Bent?

Komme omkring selv indenfor pa

plejehjemmet, se fjernsyn, komme udenfor pa
tur.



Fysiske faktorer

Diagnose; Parkinson, inkontinent, ble-bruger, nedsat balance, rigiditet,

manglende muskelstyrke, veelter til venstre med overkroppen, udtreettes

Vived fra tidligere at veegten med overkroppen mod venstre er kraftig og

der errisiko for tryksar pa siden af brystkassen.



Aktivitets faktorer

D@GN UR — stillingskift- repositionering

* Dggn ur udfyldes med alle vagtlag og Bent.

 ligger fladt pa ryggen hele natten mange timer

e Sidder nuisin leenestol det meste af dagen og

veelter forover og helt ud til venstre side
* serfjernsyn med besveer
» fejlsynker ofte under spisning

* kommeriseng til middagshuvil

* Obs tryk, forskydning & stillinger over lang tid.

e Se aktiviteter blive udfart
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@vrige ICF - faktorer

Deltagelses faktorer

* Kommer ikke op i feellesrummet, men vil gerne.

e Spisernuilejligheden, men vil gerne spise og hygge med
de andre beboere

* Vilgerne kunne komme udenfor og kare tur med
personalet

Omgivelsesfaktorer

* Borilejlighed med god plads til at komme rundt, brede
gange pa plejehjemmet.

* Immobile ;eldre med lang reaktionshastighed
* Personalet gnsker mindre belastning i forflytningerne

* Forflyttes med stalift.

Personlige faktorer:

Motiveret for at kunne komme rundt selv.
Er en mand af fa ord



Den fysiske undersggelse

Siddende og liggende - opsummering

1. Baekkenets mobilitet —fixeret i 20 graders bagudkip, symmetrisk stilling.

2. Hofter: Hajre hofte kan flekteres 80 grader fgr hardt stop maerkes. Venstre hofte

kan flekterer 90 grader o
\
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3. Knae: Kontrakte haser: Nar hgjre knae flekteres 100 grader er der ikke spaend pa
haserne. Venstre knee ia - kan flektere 90 - 110 grader.

4. Fodled ia.

5. Rygsgjlen rigid: udrettet leendelordose, forgget thoracal kyfose og forgget
cervical lordose. Overkroppen kan positioneres i midtlinjen

6. Hoved — nedsat bevaegelighed i alle retninger

7. Arme. - stgtte under albue og underarm giver gget kontrol i hgjre hand ift. at
kunne prgve at kare stolen.

Rigiditeten er kraftigst i venstre side af overkroppen.
Nedsat muskelstyrke og udholdenhed generelt.

Bent giver udtryk for at det er rart af stgtten til overkroppen.



Analysen:

Arsagen til at han falder til venstre med overkroppen,
skyldes rigiditeten, hoftekontrakturen i hgjre side,
kontrakte haser og den nedsatte muskelkraft
generelt.

For at fa ham stabiliseret med overkroppen, sa teet pa
midtlinjen, kreever det 3 punktsstatte af
overkroppen fordelt pa en stor
understattelsesflade.

Dette vil formodentlig hjeelpe ift. fejlsynkningen.
Bent er i hgjrisiko for shear skader pa tuber, korsben
og haleben, som fglge af det bagudkippede

baekken og de kontrakte haser i hgjre side.

Der er ressourcer ift. at afprgve om Bent kan kgre selv.




Konklusion

Krav til siddestillingen
Baekken placeres i let bagudkippet stilling, og vandret position set forfra
Halebenet skal aflastes

Baekken og lar stgttes til siderne for at minimere den shear pavirkning der sker,

nar overkroppen stgttes op i midtlinjen.

Hgjre hofte skal positioneres i 80 graders fleksion, Venstre 90 grader

Kneevinklen i hgjre side pa 100 grader pga af hasekontrakturen

Den udrettede leendelordose og thoracalkyfosen understattes bagpa.

Overkroppen positioneres i midtlinje og understgttes til siderne med 3 punktsstgtte
med stor understgttelsesfladei rygleenet.

Statte kroppen fortil med brystsele, som kan anvendes hvis Bent skal veere
fremadleeneti en aktivitet.

Forebygge tryksar gennem stor understgttelsesflade, aflastning svt til halenbenet, og
minimere shear gennem kip i seede, aben hoftevinkeli hgjre side, samt positionering
med y-sele

Den proximale stgtte skal give mobilitet til arme og haender- karer stolen evt. spise




Krav til kgrestolen

Formstgbt seede med 3 punksstgtte og halebensaflastning
Pa indendgars el-karestol understel

Armleen, fodplade, nakkestgtte

Benstgtte faste

Joystick i hgjre side

Hjeelpestyring

45 graders kip funktion

Tilbehar : sternum sele, y sele, hjaelperstyring.
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Faglig vurdering af siddeunderlag

Kroppen: Faglig vurdering:

« Hvor hgj er risikoen for * Anatomisk udformet siddeflade
forskydningskreefter i siddestillingen? ¢ Sadets haeldning

* Baekkenets stilling? * Puden og betraekkets

deformationsevne
* Erder atrofi af vaevet under

bagdelen/saedeknoglerne?
* Fugt problemer
* Tiden der sides.

* Evne og motivation til selv at skifte

stilling.




Yderligere tiltag

* Specialsyet sejl
* Instruktion til forflytning

* Lejringsplan
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* Dialog med sygeplejersken om
medicinering ift. rigiditeten,
inkontinens

* Dialog med ergoterapeuten om
fejlsynkning ift. siddestillingen.




Hvordan gik det sa?

* Bent opnar en mere symmetrisk position for
overkroppen og en stabil siddestilling.

* indtage mad med feerre fejlsynkninger
* flere stillingsskift — mere frisk
* Se fjernsynien afslappet position

* Forflytninger som personalet synes er lette at
udfare

* Middagshvil i sengen, hvor han bliver lejret




Var det
problemfrit?
..... NEJ

1. Efter et stykke tid kunne han ikke leengere kare el-stolen
sikkert, sa den funktion blev taget af.

2. Lidt senere kom en henvendelse pa at han var red pa
nates.

Viste sig at det var udfor halebenet.

Ved forflytningen blev han ikke sat helt tilbage i seedet og
landede fremme i seedet og pa sit haleben.

Lasning:

Nar han blev sat tilbage i seedet var halebenet fri for tryk.

FFl repeterede forflytningen med de relevante
medarbejdere




Lodlinje fra sndeﬂ

Afslutningsvis

S,

Tidligt i gang.. jo senere kroppen

o stgttes op, jo sveerere er det at
A o .
ﬁ’ opna symmetri
4 : Undersgg kroppen - Stabiliser
@,‘67 7 baekken og overkrop i midtlinjen

W\

Hoved i balance/stabil
siddestilling, minimer
fejlsynkning

e N

Se aktiviteter udfgrt -stabiliser

Minimere forskydningskreefter og

fordel trykket, sa tryksar undgas.
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Tak for jeres opmaerksomhed
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