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Bnarogaps ycunuam Accoupmasmm
Alzheimer Trento, 3aknto4aBLLMMCS
B COAENCTBUM OCYLLECTBIIEHMIO
nepeBoda 3TOro 3ameyaTensHOro
Bagemekyma, KoTopbIil yxe

ObIn yCreLwHo pacnpocTpaHeH

MO TEPPUTOPUM MPOBUHLIAN, CETOLHS Mbl
NMEEM BO3MOXHOCTb NPeAnoXNUTb AaHHBIN
CNPaBOYHMK Ha 6 A3bIKaX (AHTMIACKOM,
NCMAHCKOM, (hpaHLy3CKOM, pyCCKOM,
YKPaMHCKOM W pyMbIHCKOM). Llenbto
HacTosero Bagemekyma sensetcs
NpegocTaBnTb NULAM, OCyLLECTBASIOLLUM
YXOA 33 NOXMITbIMU NIOABbMM, CTPaZatoLLMm
npobnemamu AnbLrenmepa unm Lpyrumi
BUAAMM JEMEHLMN, MPOCTOMN, NPaKTUYHbIN,
Nerkvin B NPUMEHEHUN 1 coiepXKaTesTbHbIi
WHCTPYMEHT C TeM, 4ToBbl nocnegHue umenn
HeobXoanMYI0 MHGOPMALMIO U 3HanNN,

KaK MpOTUBOCTOSATL 3TOMY CEPLE3HOMY
3abonesaHuio.

MbI riyboko Hageemcs, YTo 3Ta [AByS3blYHas
BpoLutopa, koTopas erko noMecTUTCs

B kapMaHe U piok3ake, CTaHeT Ans

Bac, BbIMOMHSIOLLMX 3Ty AEMMKATHYHO U
OOHOBPEMEHHO BaXHYI0 3agaqy, He3aMeHUMbIM
WHCTPYMEHTOM, KOTOPbI MOMOXeT Bam
MoBbICUTb Ballly KOMMETEHLIO B BOMPOCaX
yxoga 3a 60rbHbIM YEMOBEKOM W YNYYLLIUTb
KOMMYHVKaLWO C YneHamu ero Cembi.

Jlyka [13eHun

CosemHuk 8 8orpocax 30pagooXpaHeHUs U
couyuarnbHoU rnonumuku

AsmoHOMHas nposuHyus TpeHmo

Grazie all'impegno dell' Associazione
Alzheimer Trento, che ha tradotto
questo prezioso Vademecum, gia
distribuito sul territorio con grande
successo, siamo oggi in grado

di divulgarlo in 6 lingue (inglese,
spagnolo, francese, russo, ucraino

e rumeno). L'obiettivo & quello di
dare alle persone che prestano

cura all'anziano con problemi di
Alzheimer o altre forme di demenza
uno strumento semplice, pratico,
facilmente utilizzabile, validato nei
contenuti per conoscere e affrontare
questa complessa malattia.

Questo opuscolo bilingue, che puo
essere messo in borsetta o nello
zaino, spero che diventi per voi,

che svolgete questo delicato e
importante compito, uno strumento
prezioso per migliorare la vostra
capacita di aiuto e facilitare la
comunicazione con la persona malata
e la sua famiglia.

Luca Zeni
Assessore alla salute e politiche sociali
Provincia autonoma di Trento



Bapemekym, npegcraBnstoLLmii
€06011 COOPHYK yKasaHWil 1
{4 nonesHbIX COBETOB AN TeX,
KTO XMBET PSAOM C YEMOBEKOM,
CTpajatLLmm 60ne3HbI0
Anbureiimepa, Obin NOArOTOBMEH Hallen Accoumalien
B 2013 rogy € LieNnbio MOMOYb YNieHaM CeMbY caenathb
nepBble TAXeNble Wark B NPOTUBOCTOAHUN 3TOMY
3aboneBaHn0. ITO pe3ynbTaT HeMoCpeLCTBEHHOMO
1 6ECLIEHHOrO OMbITa MKAEN, B YbUX CEMbSIX
Obinv cryyam 3abonesaHns AEMEHLMEN, 1 Bcex
TeX, KTO exeHeBHO Haxoaunca paaoM ¢ Takumm
naynMeHTamu. BanemeKyM, cneunansHO I'IOCBFILLteHHbIVI
GonesHu Anburenmepa, 6yaeT oueHb noneseH ans
nNpeaocTaBneHNs MHOPMaLMM Takxke N OTHOCUTENBHO
[pyrux cnyyaes AeMEHLUN.
Ha ocHOBaHMM 3HAYNTENBHOrO OMbITa KOHTAKTOB
C YneHamu ceMbi, B KOTOPbIX Oblnu nauneHTbl,
CcTpagatoLLye eMEeHLMEN, Mbl MPULLTN K BbIBOAY, 4TO
B OOMbLUNHCTBE Cny4aeB yxo[ 3a TakuMmu naumeHTamu
OCYLLECTBNAKT BbIX0ALbl U3 APYr1x CTpaH, 1
Hanbonbluas TPYAHOCTb TAUTCS He B HE3HAHUN A3bIKa,
HO B BOMPOCAX MEXYENoBEYECKNX OTHOLLEHNI.
MMo3TOMY Mbl peLLMni pacnpoCcTpaHuTb 3TOT
Banemekym B MynbTUSI3bIYHON BEPCHM AMNSt HALLMX
«CMEenoKy, C TeM, 4ToBbl 06NerynTb UX Takyto LEHHYI0
paboTy ¥ BOOPYXUTb X MONE3HBIM UHCTPYMEHTOM,
KOTOpbIV NPeAOCTaBUT MM HEO6X0AMMYH MHAOPMALIMIO
11 MOMOXET MaKCUManbHO KBannMULMPOBaHHO
yXaxuBaTb 3a naLveHTamu, CTpagatoLmmn 6onesHbio
Anbureimepa.

Accoumnauus Alzheimer Trento

Il Vademecum, indicazioni e spunti
per vivere accanto alla persona
malata di Alzheimer, & stato
realizzato dalla nostra Associazione
nel 2013 per aiutare i familiari ad
affrontare i primi faticosi passi nella
malattia di Alzheimer. E il frutto delle
esperienze dirette e rilevanti di chi ha
un familiare affetto da demenza e di
tutti quelli che si trovano a contatto
giornaliero con questi malati.

Il Vademecum, specifico per la
malattia di Alzheimer, & una valida
indicazione anche per gli altri tipi di
demenza.

Nel corso degli anni, grazie ai
contatti significativi con i familiari,
abbiamo potuto constatare che

gran parte di loro sono aiutati da
persone che arrivano da altri Stati e
la maggior difficolta riscontrata nella
relazione interpersonale & la non
conoscenza della nostra lingua.

Per questo abbiamo deciso di
diffondere questo Vademecum nella
versione multilingue per le nostre
“badanti”, per agevolare il loro
prezioso operato e poter offrire loro
uno strumento utile per conoscere

la malattia e accudire con maggiore
competenza i malati di Alzheimer.

Associazione Alzheimer Trento
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BOJIE3Hb MALATTIA
ANbLUFEAMEPA DI ALZHEIMER
CUMMTOMBbI SINTOMI

MpyHYMasi BO BHUMAHWE, YTO CyLLECTBYET
BECOMOE Pa3HooGpasiie CUMMTOMOB Y PasHbIX
BOmNbHbIX, PACMOTPMM OCHOBHBIE U3 HUX:

KOFHUTUBHbIE
P> yXyALEeHne namaTy

D> [le30pueHTaLMs BO BPEMEHM
NpoCTpaHCTBe

» adhasus

P aucnekcus

» arpacus

» neduunt abCTpakTHOTO MbILEHNS
» [euLMT NIOTMYECKOro MblLLIEHUS
» [euumnT paccyouTensHoCTH

P> akarnbKynus

P> arHosus

P [ehULMT 3pUTENBHO-NPOCTPAHCTBEHHOM
opueHTaLum

HEeKOrHUTUBHbIE
» ncuxo3bl (bpea, rannoumHaLm)

P> PaccTPOICTBa HACTPOEHNS (genpeccus,
ancopust ...)

» BeCroKoncTBo

P BEreTaTMBHbIE CUMNTOMbI (HapYLLEHNS!
CHa, N3MEHEHNS anneTuTa)

P> MCYXOMOTOPHbIE HapyLLEHWs (BnyxaaHue,
cymatoxa)

» B030YXaeHne

P> /3MEHEHNS IMYHOCTU (anaTusi)
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Premesso che ¢'e un'importante
varieta di sintomi da persona a
persona esaminiamo quelli principali:

cognitivi

» deficit della memoria

» disorientamento nel tempo e nello
spazio

» afasia

» alessia

» agrafia

» deficit del ragionamento astratto
» deficit della logica

» deficit di giudizio

» acalculia

» agnosia

» deficit visuospaziali

non cognitivi

» psicosi (deliri, allucinazioni. . )
» alterazioni dell'umore

(es. depressione, euforia. . .)

» ansia

» sintomi neurovegetativi

(es. turbe del sonno, alterazioni
dell'appetito. . .)

» disturbi dell'attivita psicomotoria
(es. vagabondaggio,
affaccendamento...)

» agitazione

» alterazioni della personalita
(apatia...)



PA3BUTUE BOJIE3HU

VcTopuns 60ne3HM 04eHb CUIBHO BapbupyeTes
y kaxkgoro 6onbHOro Yenoseka. lNpucyTcTByoT
BaXHble U3MEHEHWS B KITMHUYECKOMN KapTUHE,
C M3MEHEHNSMM KOTHUTUBHbIX (PYHKLWIA

W NoBeLeHs, a CriefoBaTenbHO, Takke
rnogpasseneHne B KNUHNYECKUX CTaansx He
crefyeT NpUHUMATL CIULLKOM KaTeropuyHo.
Pasnnyatot npogpomanbHbIA nepuog, ¢
YMEPEHHbIMM NPOSIBIIEHNSMM U 4acTo
HEOTNMYMMbIMU OT HOPMarTbHbIX BO3PACTHbIX
MPOSIBNEHNI; 3aTEM NPOSBNSIOTCS
KOrHWUTUBHbIE MPU3HAKN W NPU3HAKKU B
MoBEeAEHU, BNIOTb A0 (DYHKLMOHAMBHbIX
HapyLLEHMN.

PasBuTie 60ne3H1 NpogomKkaeTcs OKoo

8 - 10 e, Ho, 310 Cyry6o TEOPUTUYECKIE
LmcpbI M BCE 3aBUCUT OT MPUBEAEHHBIX BbILLE
NPUMEPOB pa3HO0bPa3s 3TOro 3aboneBaHys.

HEBOINbLLOW CNOBAPb
Adrasuna MonHas unu YactTnyHas noteps
CnocoBHOCTM BbIpaXaTbCs U NOHUMATb
cnoBa

ArHo3us HecnocobHocTb pacno3HaBaTh
00beKTbI

Arpadpua lNonHas unn yactnyHas ytpata
cnocobHoCTU NucaThb

Owvcnekcua YactnyHas unu nonHas
noTepst HaBbIKOB YTEHUS

Anpakcus HeBo3MOXHOCTb BbINONHEHUS!
XenaeMblX ABWKEHNI
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EVOLUZIONE

La storia naturale della malattia e
molto variabile da persona a persona.
Ci sono importanti modificazioni del
quadro clinico, con modificazioni
delle prestazioni cognitive, degli
atteggiamenti comportamentali e
quindi anche la suddivisione in stadi
clinici non deve essere assunta con
troppa rigidita.

Si usana comungue distinguere una
fase prodromica con sintomi sfumati
e spesso non distinguibili da quelli
di un normale decadimento legato
all'eta; si manifestano poi segni
cognitivi e comportamentali, fino ad
una compromissione funzionale.
L'evoluzione della malattia si compie
in 8-10 anni, ma, naturalmente,
anche questo e un dato teorico, vista
la gia sottolineata variahilita della
malattia.

PICCOLO GLOSSARIO

Afasia Perdita totale o parziale della
capacita di esprimere 0 comprendere
le parole

Agnosia Incapacita a riconoscere
gli oggetti

Agrafia Perdita totale o parziale
della capacita di scrittura

Alessia Perdita parziale o totale
della capacita di lettura

Aprassia Incapacita di eseguire i
movimenti voluti



NMAMATDb

MEMORIA

OT0 (OyHKUMSI MO3ra, MO3BOMSIOLLAS XPaHUTb
NH(OPMaLMIO,  KOTOPYKD Mbl  MOMy4aem  OT
BHEWHen cpedbl. B 3aBucumocTv ot Tuna
MHAhOpMALLK, KOTOPYHO Mbl ONy4aem, oHa Byaet
3anevatrieHHa B HaLLei NamsiTi Ha MPOTSHKEHUM
Bonee nnu MeHee ANUTENBHOTO BPEMEHM.

KpaTkoBpeMeHHas naMsThb: 0CTaeTcs
TOMbKO B TEYEHME HECKOMbKIX CEKYHA

[onroBpeMeHHas NamMsATb: OHa
COXPaHSIET MHOPMALMIO HA ANUTENBHOE
Bpemsi. OHa genuTcs Ha:

CeMaHMmMUKY: 3HaYeHMe CrioB ...
rpoueccyarbHasi: XecTbl U
nocrnegoBaTenbHble AEACTBUS (BOXAEHME,
ofeBaHve ...)

asmobuozpaghuyeckasi: cobbITus,
KOTOpbIE BMMSIKOT Ha COBCTBEHHYIO XM3Hb
MepCcrneKmueHasi: opraHusauns cobbITui B
OypyLiem (HanpyuMep, “ogeBaiicsi, Mbl YXO4uM
yepes nonyaca’ ...)

epemsi / npocmpaHcmeo:
nocneaoBaTenbHOCTb CODLITUN, OpUEHTaLMS
BO BPEMEHW M NPOCTPAHCTBE.

[amsTb y naumeHToB Anblireimepa CUibHO
HapyLLeHa (MmeeTcs BBUOY aMHE3s)

11 BMECTE C Hell, BO3MOXHOCTb XpaHUTb
HOBY0 MHCHOPMALWIO; MePBOHAYANLHO,
BOCMOMMHAHUS O MPOLLSIOM XOPOLLO
COXpaHsIoTCS, B OTNYME OT Bonee no3aHNX
COBbITUA, HO C TEYEHNEM BPEMEHM MOTYT
NPON30ITN N3MEHEHWS, NOCKOSTBKY YenOBeK
CKITOHEH CMeLLMBaTh COBbITUS.
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E una funzione cerebrale che ci per-
mette di immagazzinare le informa-
zioni che riceviamo dall'ambiente
esterno. A seconda del tipo di infor-
mazione che riceviamo, questa rimar-
ra impressa nella nostra memoria pit
0 meno a lungo nel tempo.

Memoria a breve termine: rimane
solo per pochi secondi.

Memoria a lungo termine: quella
che conserva le informazioni per piu
tempo. Si divide in:

semantica: significato delle
parole. ..

procedurale: gesti ed attivita in
sequenza (es: guidare, vestirsi ...}
autobiografica: eventi che
riguardano la propria vita
prospettica: organizzazione eventi
nel futuro (es. «Vestiti, che tra
mezz'ora usciamon, ...)
tempo/spazio: consequenzialita
eventi, orientamento nel tempo e nei
luoghi.

Nel malato di Alzheimer la memoria
e fortemente compromessa (si

parla di amnesia) ed insieme ad
essa la capacita di immagazzinare
informazioni nuove; inizialmente

i ricordi del passato sono ben
conservati, al contrario degli
avvenimenti pit recenti, ma, col
passare del tempo possono subire
delle trasformazioni, in quanto la
persona tende a mescolare gli eventi.



YTO MOXET NOMOU4b:

» [MonpobyiiTe MCNonb30BaTh HAMOMUHAHNS,
3aMeTKM, CTINCKM eXeIHEBHbIX AeNCTBUIA

P [onoxuTe B Nomne 3peHns Yachl n
KaneHzgapw, ecnv 3To noMoraet

P CTpemnTeCch CTUMYNMPOBAThL YesioBeka
BCMOMHUTb NMNYHbIE COBbITIS 113 MPOLLIOTo
» He Tepsitte TepneHus nepea
MOBTOPSHOLLMMINCS BOMPOCAMMU, Bbl MOXETE
YCMOKOWTb YeNI0BEKa, HE 0TBEYAs NPSIMO Ha
BOMPOC

» He vcnpaBnsiTe YenoBeka, eCrivt OH
rOBOPUT HELOCTOBEPHYHO MHPOPMALIMIO
UK €CIN OH CTamNKMBAETCA C Yxe
MpOU30LLEeSLINMM TPYLHOCTAMM

» MonpobyiiTe ncnonb3oBath oTorpacpum
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COSA PUO AIUTARE:

» Prova ad utilizzare promemoria,
note, appunti, elenchi delle attivita
giornaliere

» Metti in vista orologi e calendari
se risulta utile

» Cerca di stimolare la persona a
ricordare eventi passati personali

» Non spazientirti davanti alle
domande ripetitive, puoi rassicurare
la persona anche senza rispondere
direttamente al quesito

» Non riprendere la persona se
riporta eventi in modo errato o se si
trova di fronte alle difficolta gia citate
» Prova ad utilizzare delle fotografie



AIMPAKCUA

HeB03MOXHOCTb BbIMOMHEHMUS KENaeMblX
TBUKEHUN

APRASSIA
Incapacita di eseguire
i movimenti voluti

Yenoseky TpyAHO CAENaTb ABMKEHMS,
Hanpumep, 4ToObl MOECTb, MOTOMY YTO OH

He MOMHWT MOCHEA0BaTENIbHOCTb ABVMXEHUI,
4T06bI 3TO CaenaTh (AepkaTh CTONOBLIE
NpuBOpLI, MULLY, NPENOAHOCUTb €€ KO PTY 1
T.0.). MOXET CryunThCSt TaK, YTO ea OCTaHETCS
Ha Tapenke M OH ee He MOLHECET KO PTy.

YTO MOXET NOMOYb:

» [1o TeX Nop, Noka 310 BO3MOXHO
npeaocTaBnsAnTe COBECHbIE COBETHI 1
HebOmMbLLY0 NOMOLL (MOArOTOBKA CTOMOBbIX
NprbOPOB HEMOCPEACTBEHHO B Taperky)

» [peanoxuTe AeACTBIe, NONOXKNATE
CTONOBbIE NPUBOPLI B PYKY

» ELubTe nepeq HAM / Heit, YTOBbI MO3BOMNTL
emy / e nogpaxatb Bam

» ObpatuTe BHUMaHe Ha OTBIEKALLME
hakTopbl (cymatoxa, Lym W T.4.) U
YAOCTOBEPLTEC, YTO Ha CTONE HAXOAATCS
TONbKO HeOBX0AUMbIE NpeaMeTbI, YTOObI
n3bexatb co3haHms AanbHenLwei myTaHuLbl
» Ecnu 60mnbHOM 0TKa3yeTcst Monb30BaThCs
CTOMOBbLIMU NpuBOpamu, TO NPeAnoxuTe
NPOLYKTbI, KOTOPbIE MOXHO €CTb pPykamu
(MMuLa, YMncel, COCUCKM, KOTNETbI U T.4.) 1
3abyabTe 06 aTMKeTE!

» ByabTe 0CTOpPOXHbI C LiBETaMM,
MPOKOHTPOSMPYWTE, YTO CyLLECTBYET KOHTPACT
MeXZy CKaTePTLIO M MOCYO0M, 1 MEXY MOCYA0N 1
CcaMoi NuLLen (Gerast ckaTepTb W 3eMeHast nocyaa)
» [pegnountaiiTe “kOMGOPTHbIE” CTONOBbIE
npubopbI 1 Nocyay, KoTopble obneryatoT
npoLec NpUHUeMa NULLK (Tapernku C BbICOKUM
©OPTUKOM, MUCKM, NOXKN W T. 4.)

10 vademecum Alzheimer

La persona fa fatica a compiere

dei movimenti, per es. a mangiare,
perché non ricorda la sequenza

di gesti da compiere per farlo (es.
impugnare la posata, prendere il
cibo, portarlo alla bocea, ecc. ).
Puo succedere quindi che rimesti
continuamente nel piatto e che non
si porti le cose alla bocca.

COSA PUO AIUTARE:

» Finché possibile fornisci
indicazioni verbali e piccoli aiuti (es.
prepara la posata inserita nel piatto)
» Suggeriscile |'azione, mettile la
posata in mano

» Mangia di fronte a lui/lei in modo
da permettergli/le di imitarti

> Attenzione alle distrazioni
ambientali (andirivieni, rumori,

ecc.) e fai in modo che ci sia solo
I'essenziale sul tavolo in modo da
non creare ulteriore confusione

» Se venisse a mancare |'uso della
posata, proponi cibi che si possano
mangiare con le mani (es. pizza,
patatine, wiirstel, crocchette, ecc.) e
dimenticati del galateo!

» Stai attento ai colori, fai in modo
che ci sia contrasto tra la tovaglia e
il piatto e tra il piatto stesso e il cibo
(es. tovaglia bianca e piatti verdi)

» Prediligi posate e piatti “comodi”
che rendano pit facile prendere

il cibo (es. piatti con il bordo alto,
ciotole, cucchiai, ecc.)



BHUMAHMUE

ATTENZIONE

OT0 06LWMpHAs (yHKLMS MO3ra C
BOBJEYEHMEM PA3HbIX MEXaHU3MOB. JTO
No3BONSET HaM (hUNbTPOBAT, BbIGUPaTH
WUNW UrHopupoBaTh BO3OyAUTENEN, KoTopble
3aTpar1BaloT HaLLK OpraHbl YyBCTB, YTO
Mo3BONSIET HAM COCPEAOTOMNTLCS Ha

TOM, 4TO Mbl HAMEpPEHbI AeNnaThb UM
nepeknioyaTbes C OAHO 3a4ayn Ha gpyryio.
OTOT “GhunbTp” MOBPEXAEH Y YeroBeka
CTpagaroLmm bonesHbto AnbLrenmepa;
Mo3TOMY NOALEPKNBATH BbICOKMA YPOBEHD
BHUMaHUS MOXET ObITb O4EHb CIIOXHO,
0COBEHHO NpU BbINOMHEHWM ONPEAENEHHbIX
3agay (Hanpumep, NoLABMNEHNE HEHYXHON
MHGopmaLmm).

YTO MOXET NOMOUb:

» CrapanTech n3beratb 3ameLLaTen-CTBa
BOKpYr 60MbHOT0 1 0bpaLlaiTe BHUMaHWe
Ha CTUMYIbI, MOCTYNatOLLMe 13 OKpYXatoLLEen
cpeab! (3ByKu, MoAM, LWYMbI ...)

» 30eraite 3anaBaTb Oonblue, Yem

OLVH BOMPOC 3a OAWH pas, a Tak xe

AaBaTb CIMNLIKOM MHOTO MHEopMaLmm
OLHOBPEMEHHO

» He ToponuTteck, yBaxanTe, ClOKOMHO 1
TEepnenuneo, Bpemsi Heobxoanumoe BonbHOMY

ByabTe BHAMaTeNbHbI
C KypunbLmkamu!
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E una funzione cerebrale molteplice,
con meccanismi molto diversi che
sono implicati. Ci permette di filtrare,
selezionare o ignorare tutti gli stimoli
che arrivano ai nostri organi di senso,
permettendoci di concentrarci su cio
che intendiamo fare o di passare da
un compito allaltro.

Questo “filtro” si danneggia quando
una persona si ammala di Alzheimer;
quindi riuscire a mantenere un buon
livello di attenzione pud diventare
estremamente difficile soprattutto
per alcuni compiti (ad esempio inibire
le informazioni non rilevanti).

COSA PUO AIUTARE:

» Cerca di evitare di creare
confusione intorno a lui e presta
attenzione, selezionando gli stimoli
che arrivano dall'ambiente (suoni,
persone, rumori ...

» Evita di chiedergli piti di una cosa
alla volta, ma anche di dargli troppe
informazioni contemporaneamente
» Non avere fretta, rispetta con
calma e pazienza i tempi della
persona

Attenzione ai fumatori!




PYKOBOACTBO no assikam

00LLEeHNS, CNIOCOBCTBYHOLLIMX MEXTTNYHOCTHBLIM
OTHOLLEHMSIM MEXIY NOMOLLHIKOM,
YXaX/BaIOLLMM 32 6OMbHbBIM, W YETOBEKOM
cTpagatoLmm 6onesHbto Anblrenmepa

INDICAZIONI sulle competenze
comunicative facilitanti la relazione
interpersonale fra Caregiver e Malato
di Alzheimer

YK13Hb PSLOM C YENOBEKOM CTpagatLLM
BonesHbio Anblirenmepa, 6e3yCcrnoBHo,
NMEET CUNBHOE 3MOLMOHANBHOE BINSIHIE
Ha BCEX.

Co3aaHye 3Ha4MMOoN B3aNMOCBS3N
MOMOraeT pacTv ¢ ryMaHHOI TOUKW 3pEHNS,
HO 4acTo B CTOXMBLUMXCS CUTyaLsIX,
MOXHO CTOMKHYTLCS CO CTpafaH1eMm
MpW3HaTh Npeaern CBONX BO3MOXHOCTEN.

Yxop 3a YenoBekom ¢ 60ne3HbIo
AnbLrenmepa TpebyeT yBaxeHus,
BHUMaHWS, NOHUMAHWS 1 3HaHWS CUTyaLuu,
B KOTOPOW HaxoguTbes 60MbHON 1 Npu
KOTOPOW OH He JOMMKeH YyBCTBOBATL cebst
BMHOBATbIM.

OT0 BHUMaHWe NOMOXeT co3faTh NpUATHblE
eXeHEBHbIe OTHOLLIEHUS Kak AN 6onbHoro,
TaK 1 Anst NOMOLLHMKA.

[NonHTepecoBaTLCA MCTOpUEN 60MEHOTO
YyerioBeka 1 NoAenuTLCS ¢ HAM COBCTBEHHIN
MbITOM MOMOraeT YKpenuTb B3alMOMOHUMaHME.
Korza Bbl HaumHaeTe pabotarth B CeMbE, B
KOTOPOM NPOXMBAET YErOBEK C AEMEHLIMEN,
OY€eHb BaXHO 3HaTb, KaKow rpadomk aHs y
BonbHoro 1 obpaTtuTe NpUCTanbHOE BHUMAHME
Ha egy: BKyCbl, MPEAOYTEHNS 1 rpadoukm
JOIMKHBI ObITb YYTEHbI, YTOOLI CMOCOBCTBOBATL
XOPOLLWM OTHOLLEHUSIM.

[MponHhopmmpyiiTe cebs 0 NpoayKTax, KoTopble
SBMNATCS NPUEMIEMbBIMU 1, HA0BOPOT,
HexenaTenbHbIMV 4ns BOrbHOro Yenosexa.
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Vivere accanto ad una Persona
malata di Alzheimer ha sicuramente
un forte impatto emotivo per tutti.

Instaurare una relazione significativa
aiutare a crescere in umanita. Molte
volte nelle situazioni che si vengono
a creare si incontra la sofferenza di
riconoscere i propri limiti.

Prendersi cura della Persona
malata di Alzheimer richiede
rispetto, attenzione, competenza e
comprensione della situazione che
essa sta vivendo, senza che si senta
giudicata.

Queste attenzioni rendono pi ricco il
rapporto quotidiano sia per il malato
che per il caregiver.

E utile conoscere la storia della
Persona malata e condividere, con
essa, anche le proprie esperienze
per favorire la conoscenza reciproca.
Quando si inizia a lavorare per

una famiglia in cui & presente

una persona con demenza &
fondamentale capire quali siano le
routine del malato e porre molta
attenzione anche alle abitudini
alimentari: i gusti, le preferenze e
gli orari devono essere rispettati per
favorire I'instaurarsi di una buona
relazione. Informarsi sui cibi che sono
graditi e quelli, al contrario, sgraditi
alla persona malata.



BaxHas Lenb, Ans Tex, KTo noMoraeT
BonbHOMY YenoBeky, 3TO COAENCTBOBATL
Bnaronony4nto 60nbHOMY 1 MOMOYb €70
POAHbIM.

KTo nomoraet yenoBeky ¢ 6051€3HbH0
AnbLreniMepa SOMKEH 3ab0TUTLCS 0
CBOEM COOCTBEHHOM GraronoyyYnn u He
WNCMbITbIBATL YyBCTBA BUHbI, MONPOCUTH O
nomoLu anst cebs u 4ns cBonx 6amnskux.

BonbHom He obpallaeT BHUMaHWe Ha To,
4710 ObINO CKA3aHO, a Ha TO, Kak OHO ObISIO0
nepeaaHo, Yepes CnoBa W XeCTbl - roNoc
1 TOH YenoBeKa, KOTOPbIA FOBOPUT -
BbIPAXXEHNE NNLIA - A3bIK XECTOB.

C nporpeccupoBaHuemM
3aboneBaHnNsl, BO3MOXHOCTb
obLeHus ¢ 60fIbHbLIM CUNBLHO
yMeHbluaeTcsa. HekoTopble
OEeNCTBUSA MOTYT ObITb NONE3HbI:

1. Y6eautech, 4To 3peHme 1 Cryx

B Mopsake; BO3MOXHO npuobpeTeHne
COOTBETCTBYHOLLMX OYKOB UMM CIyXOBOTO
annaparta.

2. [0BOpUTE YETKO U MEAJIEHHO, CTOMNTE
nepeg nNuLoM YenoBeka, CMOTPUTE B €70
rnasa. He pasroBapvBaiiTe Ha paccTosHWW,
3a CMUHON UMK Ha, YEOBEKOM;

MCMONb3yMTE COOTBETCTBYHOLLMIA TOH ronoca,

HO He Kpu4ute.
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Il primo obbiettivo, per coloro che
assistono una Persona malata &
favorire il ben-Essere dell'assistito e
di chi gli sta accanto.

Chi assiste una persona affetta da
Alzheimer deve aver cura del proprio
benessere e non sentirsi in colpa nel
chiedere aiuto per sé e per assistere
il proprio caro.

Le persone malate comprendono
NON tanto COSA viene loro
comunicato, ma COME viene
comunicato, attraverso le parole e

il linguaggio non verbale — la voce
e il tono di chi parla —I'espressione
facciale — I'atteggiamento corporeo.

Con il progredire della malattia,
la possibilita di comunicare
con il malato si riduce
progressivamente.

Alcuni accorgimenti possono
essere di aiuto:

1. Accertarsi della funzionalita
della vista e udito; eventualmente
prowedere con occhiali adeguati o
con apparecchi acustici.

2. Parlare chiaramente e
lentamente, ponendosi di fronte alla
persona guardandola negli occhi.
Non parlare da lontano, da dietro o
dall'alto in basso; usare un tono di
voce adeguato, ma senza urlare.



3. OxasblBaTb BHUMaHWeE C PU3NYECKNM
KOHTaKTOM (MPUKOCHYTLCS K BONbHOMY)
MOXeT BbITb B MOMb3y, €CAKN 3TO
npnemnemo. (Cnpocute YneHoB CeMbM).

4. Ob6patnTe BHMMaAHME Ha A3blK Tena:
GonbHOI MOXET BbipaxaTb cebs yepes
HeBepbanbHble CoobLLEHMS (A3bIK Tena
MOXeT BblpaxaTb 6eCrnoKoCTBO, CTpaXx,
6onb).

5. bBygbTe BHAMaTENbHbI ¢ Bawmm
A3bIKOM Tena BO 13bexaHus cosgaHms
Hegopa3yMeHui (Bbl MOXeTe pasroBapuBaTh
0Y€Hb CrMOKOWHO, HO MO-NPeXHeEMyY
nokasbiBaTb Balue 6ecnokoncTBo).

6. OTtmeTbTe HECKOMbBKO CrOB - “Kroyen”
(nerko3anomMmHatoLWMecs cnoeay), unm
COBETbI UK Pa3bACHEHUS, KOTOPble MOTYT
ObITb 3¢hHEKTUBHEI B 06LLEHNN C GOMBHBIM.
7. Ybegutech, YTO OONBHON BHUMATENEH
1 6auTeneH, Npexae Yem roBOpUTb C HAM.
8. bonbHol Yenosek gepxuT npu cebe
CBOW 3MOLWK 1 YyBCTBA: U3beranTe
rOBOPUTL C APYrMM O €r0 COCTOSHIW B €10
NPUCYTCTBUM.

9. He genaiTe akLUEHT Ha Heyaaum
00SIbHOrO M 0CTaBaNTECh CMOKOMHBIMMU;
NoAYepKnBas Npy 3TOM HeyAaum MOXET
TOMbKO YXYALMTb CcuTyauuto. Ecnm yto-to
He nony4yaeTcs, TO 9TO NPOUCXOANT NO BUHE
©onesHu, a He 13-3a HaMePEHNIA 6OMBHOTO.
10. Omop MoxeT ObITb XOPOLLIUM
cnocob0M YMEHbLUUTL CTPECC: CMEATLCS C
B0MbHbBIM YET0BEKOM, HO HE CMEATLCS Haf
HWM: OH MOXeT Bac He NoHAT.
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3. Mostrare affetto con il contatto
fisico (toccare il paziente) pud essere
utile, se questo & gradito. ( chiedere
ai familiari)

4. Fare attenzione al linguaggio

del corpo: il paziente infatti si puo
esprimere anche attraverso messaggi
non verbali (il linguaggio corporeo
puo esprimere ansia, paura, dolore).
5. Essere consapevoli anche del
proprio linguaggio corporeo per non
creare equivoci (es. si puo dire una
cosa con grande calma, ma mostrare
comunque di essere irrequieti).

6. Individuare alcune parole “chiave”
(cioe parole facili da ricordare che

ne possano suggerire altre), oppure
particolari suggerimenti o spiegazioni
che possono essere efficaci per
comunicare con la persona.

7. Assicurarsi che la persona sia
attenta e vigile prima di parlare con
lei.

8. Lapersona mantiene emozioni
e sentimenti: evitare accuratamente
di parlare ad altri di lei o delle sue
condizioni di salute in sua presenza.
9. E utile non sottolineare gli
insuccessi e mantenere la calma;
mentre sottolineare i fallimenti puod
solo peggiorare la situazione. Se alle
volte le cose non vanno bene questo
awiene a causa della malattia non
per intenzione della persona.

10. L'umorismo puo essere un buon
modo per ridurre lo stress: ridere con
il malato, ma evitare di ridere di lui:
potrebbe non capire.



NMAPAIPA®DbI SCHEDE






CYETA N HOARDING

AFFACCENDAMENTO
E HOARDING

Cyera: npogonmxuTenbHasi, becnokonHas,
XaoTyHas 1 6espesynbraTHas
JesaTtenbHocTb. MiHoraa Yenosek ¢ 60nesHbio
Anblirenmepa BblpaxaeT HeyaepKUMYyH
noTpebHOCTb cAenatb YTO-TO MK
nepemeLLatb 06bEKTHI, CNPATATL UX UK
AenaTtb NOBTOPSIOLLMECS AENCTBUS; 9TH
[EeNCcTBNS MOryT ObiTh BbI3BaHbI CKYKOM,
HY>XOOW ABUraTbCs UMW peakLmen Ha
COCTOsIHWE AuckomdopTa.

Hoarding (HakonuTenbLCTBO): 310
TeHOeHUMs, HabnogatLwascs y HeKOTopbIX
BonbHbIX, cobupaTh BOMbLIOE KONYECTBO
pasHbIX BeLeli u 6e3 BCAKOW BUAMMO
MPUYMHBI.

NMNOJNIE3HAA NHO®OPMALIUA:
P [lonbiTanTech NOHATL HYXXAAeTCs N
00MbHON B ABUXEHUM

» He cneayeT NpoOTMBOCTOSATH STOMY
NoBeEHMIO.
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Affaccendamento: E un'attivita
motoria continua, frenetica,
disordinata e inconcludente.
Talvolta il malato di Alzheimer
esprime un insopprimibile bisogno di
fare qualcosa e sposta gli oggetti, li
nasconde 0 esegue azioni ripetitive
che possono esprimere semplice
noia, bisogno di muoversi, 0 una
reazione ad uno stato di disagio.

Hoarding: £ la tendenza che

si riscontra in alcuni malati a
raccogliere un numero elevato di
oggetti, di qualsiasi tipo e senza
nessun motivo apparente.

INFORMAZIONI UTILI

» Cerca di capire |'eventuale
bisogno di movimento del malato
» Non contrastare questi
comportamenti



BOJIHEHUE

TpeBora, cTpax, 6ecrnoKoicTBo,

HECnocoBHOCTb CUAETb Ha OOHOM MeCTe,

MOCTOSIHHbIE TPebOBaHNS

AGITAZIONE

ansia, paura, inquietudine, incapacita
di stare fermo, continue richieste

BO3MOXHbIE NMPUYUHbI:

» CroXHOCTb B3aMMOLENCTBMS
C OKpYXatoLLen cpesion, 4yBCTBO
anckomdopTa

» UpeamepHOe KoNMYecTBo pasapaxuTene

(3BYK, CBET, Mtoan ...)

» Ouanyecknin guckomaopt, 60nb,

ycTanoctb

| 2 l‘|yBCTB0 Hea[eKkBaTHOCTN OTBETUTb Ha
CINOXHbl€ BOMPOCHI MO OTHOLUEHWNIO K CBOUM

BO3MOXHOCTAM
P /13MeHeHuns npuBbIYek

» [o60oyHble adhdhekTbl NekapcTs
» OT0 MOXET ObITb 13-3a COYYBCTBUS

MOMOLLHMKa

18 vademecum Alzheimer

POSSIBILI CAUSE:

» Difficolta di interazione con
I'ambiente circostante, senso di
disagio

P Eccessiva presenza di stimoli
(suoni, luci, persone ...)

» Disagio fisico, dolore, malessere,
stanchezza

» Potrebbe essere la risposta a
nostre richieste troppo elevate
rispetto alle sue capacita

» Conseguenza di una
modificazione delle abitudini

» Effetti collaterali dei farmaci

» Potrebbe essere determinato dai
sentimenti del caregiver



KAKUE CTPATErM MOXXHO
UCIMOJNIb3OBATb?

P [MocTapanTech NOHATb, Kakas BO3MOXHas
MPUYMHA BbI3bIBAET ANCKOMAOPT Y
YenoBeka; Takke cTouT 0bpaTuTb BHUMaHWe
Ha OKpYXXaloLLy'o cpegdy

P VIcnonb3yiiTe COKOWMHbIN, YBEPEHHBIN
ronoc, PU3NYECKUn KOHTAKT (eCru 3TO
MPUBETCTBYETCSA) W NOMbITANTECH OTBNEYL
YenoBeka YeM-TO NMPUATHbIM

» [lepxuTe cebs “B pykax”, usberamnte
ANCKYCCUiA

» [ToBTOPUTE HEOOHOKPATHO YEMOBEKY O
TOM, IA€ OH HaxoamuTcs (“Thbl MPULEN XUTb
€O MHoI", “970 Balua komHaTa”)

BHumaHume! Ecnu yenosek 3agaet
NOCTOSIHHbIE NMOBTOPSIKOLLMECS BOMPOCHI, Bbl
MOXeTe YCMOKOUTb €ro, He 0TBEYas MpsMOo,
[aBasi eMy NOHSTb

MSITKO, YTO HET HWUYEro, O YeM OH [OIMKEH
0ecrnokouTbCs, YTO BCE HAX0aUTCS Nof
KOHTpOMEM.
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QUALI STRATEGIE POSSO
METTERE IN ATTO?

» Cerca di capire qual & la possibi-
le causa che provoca malessere alla
persona, presta attenzione anche
all'ambiente

» Usa un tono di voce calmo e
rassicurante, il contatto fisico (se
benaccetto) e prova a distrarre la
persona con qualcosa di gradito

» Mantieni I'autocontrollo, evita
discussioni

» Rassicura la persona ripetutamen-
te sul luogo in cui si trova (es. «Sei
venuto ad abitare con me», «Questa
e la tua stanzam, ...)

Attenzione! Se |a persona fa
continue richieste ripetitive, puoi
rassicurarla anche senza rispondere
direttamente, facendole capire con
delicatezza che non c'e niente di cui
deve preoccuparsi, che e tutto sotto
controllo.



ArPECCUA

AGGRESSIVITA

BO3MOXHbIE MPUYUHbI

» O60poHMTENbHAS peakums Ha
BOCMPUHUMAEMYIO Yrpo3Y, HE B COCTOSHUM
NMeTb peasnbHOe NPeACTaBfeHNe O TOM,
4TO MPOMCXOANT BOKPYr cebst (mpubnimkexne
UM HEOXWOAHHbIA PU3NYECKUI KOHTAKT,
POMKO pa3roBapusatb, TPYAHO CNeanTb 3a
pasroBOpOM)

» TpeboBaHue 06LLEHNS NV BHUMAHMS

» dusnyecknin guckomdopt (6osb, 3anop,
Hyda MOWTU B TyaneT, ronog, Xonog, ...)

» Peakums Ha Haw yxog 3a 6onbHbIM (gyLu,
Of€BaHue, KynaHwe, ...)

KAKUWE CTPATErM MOXXHO
MUCMNMOJIb3OBATb?

» [locTapanTecb 06paTUTb BHUMaHWE Ha
BO3MOXHble Npefynpexaaolme 3Haku
(Mo3kbl, XecCTbl, BblpaXeHue nuua)

» ObpaTtnTe BHUMaHWE Ha CBOU
BepbasnbHble 1 HeBepbanbHbIe 3HaKMK,
MoKa3blBanTe CNOKOMUCTBME U YBEPEHHOCTb
Mo CpeacTBaM CIOB W XeCTOB (M3beranTe
BbICOKME TOHa ronoca, peskue u
MOCMNELLHBIE XeCTbl)

P [TocTapanTech OTBREYb YeroBeka
NPUATHBIMI BeLamm (MeCHN, LWyTKK,
BOCMOMWHAHUS, MPOAYKTbl KOTOPbIe
HpaBATCA, U T.4.) N NOLOXANTE NOKa
©0nbHOM YCMOKOUTLCS

» Cnpocute, noyemy 3nuTbCs, Jante
BO3MOXHOCTb BbIFOBOPUTHCS

» He HacTamBanTe 1 He nognueaiTe
“Macrna B OroHb” npu o6cyxaeHne
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POSSIBILI CAUSE

» reazione difensiva ad una
minaccia percepita, non riuscendo
ad avere la percezione reale di

cio che accade intorno a sé (es.
awvicinamento o contatto fisico
inaspettato, tono di voce troppo alto,
fatica a seguire una conversazione)
» richiesta di compagnia o di
attenzione

» malessere fisico (dolore,
stitichezza, necessita di andare in
bagno, fame, freddo, ...)

» reazione a nostri interventi assi-
stenziali (doccia, vestirsi, lavarsi, ...)

QUALI STRATEGIE POSS0
METTERE IN ATTQ?

» Prova a cogliere i possibili segnali
d‘al- larme (postura, gesti, mimica
facciale, ...)

P Fai attenzione ai tuoi segnali
verbali e non verbali, mostra calma

e sicurezza attraverso le parole ed i
gesti ( evita il tono di voce troppo alto,
i gesti bruschi, frettolosi, ...)

» Cerca di distrarre la persona

con stimoli piacevoli (es. canzoni,
filastrocche, ricordi, cibi graditi, ecc.)
ed aspetta che si calmi

» Favorisci per quanto possibile
I'espressione verbale del disagio,
chiedi cosa la fa arrabbiare

» Evita assolutamente di insistere e
di alimentare la discussione



» [lonpocuTe NOAAEPXKKY CO CTOPOHbI » Chiedi supporto a familiari o

YreHOB CeMbM UMK 3HAKOMbIX conoscenti

» [MorosopuTe 06 NPOM3OLLIEALLIEM C KEM- P Parla dell'accaduto con qualcuno

T0, KTO MOXeT noanepxatb Bac (Baum che ti possa supportare (tuoi cari,

Brn3kme, CeMbs, APY3bsi, NCUXONOr) asso-ciazione di familiari, amici,
psicologo, ...)

BHumanue! lomnue, uTo B Attenzione! Ricorda che nell'ag-

arpeccMBHOCTY GOMbHOTO YerioBeka HeT gressivita della persona malata non
HaMEPEHHOCTW, €ro rHeB He HanpaBneH c'& intenzionalita, la sua rabbia non &
CO3HATENbHO MO OTHOLLEHNIO K Bam, 310 rivolta consapevolmente verso di te
BCETO NWLLIb BblpaxeHune anckomdopTa 1 He ma & solo I'espressione di un disagio
MMEET HIMKAKOro CMbICa pyraTb YernoBeka quindi non ha nessun senso sgridare
3a CBOE MOBE/eHVe, “AaBaTb NponoBeab’, la persona per i suoi comportamenti,
CrpaLLVBaTh, MoYeMy OH cebsl Tak BefeT fare la predica”, chiederle perche

Y OXMEATb KAKOT-NIGO paLMOHabHOro si comporta cosi ed aspettarsi una

spiegazione razionale. Talvolta
I'aggressivita e rivolta maggiormente
alle persone che il malato sente
affettivamente pit vicine a sé.

06bsiCHEHMS. Arpeccist HanpaBreHa Yalle Ha
nogei, ¢ KoTopbiMu BoMbHON YYBCTBYET Cebs
3MOLMOHaNbLHO Brinke.

\
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rANNOUNHALIUU
U SABNYXOEHUE

ALLUCINAZIONI
E DELIRI

FannounHaumMm: BUAETb UNK cribiath
BELLY, KOTOPbIE HE CYLLECTBYHOT (Mtoau,
KMBOTHbIE, roroca, 3anaxu) 1 BepuTb B TO,
YTO OHU CYLLLECTBYHOT.

3abnyxaeHue: nonaratb, 4To BCE
MPOMCXOASILLEE BOKPYr 3TO HempaeAaa (“OHu

rpabsT MeHst”, “OHn XOTAT BpocKTL MEHS”,
“Tbl HE MOSI JOYb”).

BO3MOXHbIE MPUYUHDbI

» HeBpororuyeckue noBpexaeHns

P> Peskne M3MEeHeHNs B OKpYXatoLLen
cpene Unm B exeHeBHbIX NPUBbIYEK
(rocnuTanusaums, oTabIx)

» /ickaxkeHHOe BOCMPUATIE OTPaXEHHbIX
n3obpaxeHuin (3epkana, TeNesu3op)

» HecnocobHOCTb pacno3HaBaTh 3HAKOMbIX
noaen

» HecrnocoOHOCTb MCTONKOBATb AENCTBUS
Apyrvx
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Allucinazioni: Vedere o sentire
cose che non esistono (persone, ani-
mali, voci, odori) ed essere convinti
della presenza reale di cio che si
percepisce.

Deliri: Ritenere che stiano acca-
dendo delle cose non vere (es. «Mi
stanno derubando», «Mi vogliono ab-
bandonare», «Tu non sei mia figlian).

POSSIBILI CAUSE

» Danno neurologico

» Bruschi cambiamenti
nell'ambiente o nelle abitudini
quotidiane (es. ricovero ospedaliero,
vacanze, ...)

P Percezione distorta delle immagini
riflesse (specchi, tv)

» Incapacita di riconoscere persone
note

P Incapacita di interpretare le azioni
altrui




KAKUE CTPATErM MOXXHO
UCIMOJNIb3OBATb?

» [MocTapanTech NpUBECTH YenoBeka

K peanbHOCTH, eCrivt 3TO HEBO3MOXHO,
YCMOKONTE €ro 1 JaiTe emy MoHsTb, YTo Bl
MOHUMaeTe ero COCTOSHNE

» He cmeliTecb Hag HUM

P Ecrvt OHM BbI3BaHbI OTPaXEHUSMK,
YCTPaHUTE CTUMYJIbl, KOTOPbIE BbI3bIBAIOT X
(3epkana, Tenesu3op)

» ObpaLuaiiTte BHUMaHWe Ha YTo-TO
NPUATHOE ANS Hero

» CrapainTech nsberatb peskmx 3MEHEHMNI
W yaensinTe BHUMaHWe (B criyyae nepeesga
3aencTByiTe BONbHOMO Tak, 4Tobbl OH
NOCTENEHHO NpUBLIKan)

» CripocuTe 0 COBETE BaLLEro CeMENHOMo
Bpava.
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QUALI STRATEGIE POSS0
METTERE IN ATTO?

» Prova a riportare la persona con
MOLTA delicatezza alla realta, se non
e possibile, asseconda i suoi discorsi,
tranquillizzala e falle capire che
comprendi il suo stato d'animo

» Non ridere di lei

P Se sono provocati da immagini
riflesse, elimina gli stimoli che i
causano (es. specchi, TV, ...)

» Attira |'attenzione su qualcosa di
piacevole per lei

» Cerca di evitare cambiamenti
bruschi e comunque presta la
massima attenzione (es. in caso di
trasferimento coinvolgi la persona di
modo che si abitui a poco a paco, ...)
» Chiedi consiglio al tuo medico di
famiglia



HEPEIYNAPHbIN
PUTM CHA U
BOOPCTBOBAHUA

ALTERAZIONE RITMO
SONNO E VEGLIA

BO3MOXHbIE MPUYUHDI:

» 3aboneBaHus OpraHoB

» bonb

» dusnonornyeckue noTpebHoOCTM (ronog,
Xaxga, noTpebHOCTb CXoauTh B Tyaner)
» [lesopueHTaums nnm 6053Hb TEMHOTLI
» UpeamepHbIid SHEBHOM OTAbIX

» dakTopbl OKpyXatoLLen cpeabl (CBET,
3BYKU, LLYMbI)

KAKWUE CTPATErM MOXXHO
UCIMOJIb3OBATb?

» [poBepbTe, YT0OLI GONBHOMY He Bbino
XOMOAHO, He ObIN roMoAHbIN, He ObIno
Kaxzabl, HyXObl NOUTN B BAHHYO W T.A. U YTO
HET pa3apaxbITenen,yTo MewwarT cnaTb
(cBeT, TeMHoTa, ...)

P He 3acTaBnsanTe NOXuTbCs cnatb, HE
HacTamBaiTe Ha TOM, YTO YXe HOYb (M

YTO HOYBIO HYXHO cnaTb!) ecrin 60NbHOIA

He noHumaeT. MonpobyiTe NpeanoXnUTb
3aHATbCS YeM-TO, YTO yBrekaeT 60MbHOro
» CrapaiTech 3aHMMaTb 60mbHOro bonbLue
B TEYEHWE [HS, NPEANOXUTE NPOryrku 1
3aHATUS, KOTOPbIE OTBIEKAKOT U YTOMASKOT
P [locTapaiTecb COKpaTUTb JHEBHOE BPEMS
oTAbIXa (B HEKOTOPbIX Cryyasx MOXeT ObliTb
MOMe3HbIM, NOSTHOCTbIO €70 UCKMIOYMTD)

» [onpobyiTe ncnonb3oBath
paccnabnstoLLyto My3bIKy U MPUrMYLWINTL
CBET B KOMHATE B BEYepHee Bpems

» [locTapaiTeck orpaHnumMTL NoTpedneHne
KUOKOCTW BEYEPOM W CTUMYNATOPOB (KOe,
yan, Tabak)
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POSSIBILI CAUSE:

» Malattie organiche

» Dolore

» Bisogni fisiologici (fame, sete,
evacuazione)

» Disorientamento o paura del buio
» Eccessivo riposo diurno

» Disturbi provenienti dall'ambiente
(luci, suoni, rumori)

QUALI STRATEGIE POSS0
METTERE IN ATTQ?

» Verifica che non abbia freddo,
fame, sete, bisogno di andare in
bagno, ecc. e che non ci sia qualcosa
che lo infastidisce impedendogli il
sonno (luci, buio, ...)

» Non costringerlo a rimanere

a letto per forza, non insistere
spiegandogli che & notte (e che la
notte si dorme!) se I'informazione
non viene compresa. Prova a
proporre un‘attivita che lo tenga
maggiormente impegnato.

» Prova a tenerlo pit occupato
durante il giorno, proponi
passeggiate e attivita manuali che lo
interessino e lo stanchino

» Prova a ridurre il riposo diurno (in
alcuni casi puo essere funzionale
toglierlo completamente)

» Prova ad utilizzare musica
rilassante e a modulare
I'illuminazione della stanza nelle ore
serali

P Tenta di limitare |'assunzione
serale di liquidi e di sostanze
stimolanti (caffe, te, tabacco)



P Ecnu cyLiecTByeT yrposa nageHuns ¢ » Nel caso in cui la persona sia

KpoBaTu Bbl MOXeTe nocTaBuT GopTUKNA arischio cadute puoi dotarti di
WK MOMOXWTb Napy MaTpacos PsaoM letti attrezzati oppure apportare
C KPOBATbIO 1IN OMYCTUTL HINKE camy dei semplici accorgimenti come
kpoBaTb. MocTapaliTech O4eHb MSrko ad esempio diSporTe un paio

di materassi accanto al letto 0
abbassare il letto stesso. Prova

a riportare alla realta la persona
con MOLTA delicatezza, se non &
possibile, asseconda i suoi discorsi,

BepHYTb B0MbHOrO K peanbHocTu. Ecnmn 310
He BO3MOXHO, NoTakanTe emy, ycnakonte n
[alTe NoHATb, YT0 Bbl ero noHnmaeTe.

BHuMaHwme! [TomHuTe, 4TO He CyLiecTByeT tranquillizzala e falle capire che
obLuero putma cHa 1 60apCTBOBaHUS ANs comprendi il suo stato d'animo

BCEX Ntogen, NoaTomy Ball MOXeT 04eHb

CWITbHO OTNNYATLCA OT BaLLMX Brin3kux! Attenzione! Ricorda che non c'& un

ritmo sonno veglia comune a tutte le
persone, quindi il tuo puo essere mol-
to differente da quello dei tuoi cari!
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BIYXXOAHUE

Wandering

VAGABONDAGGIO
Wandering

BO3MOXHbIE MPUYUHDbI

» B nocnencteumu COCTOSHIUS TPEBOTH:
YeroBeK MOXET He 3HaTb, KTO OH, Kak HalTu
npaeurbHbIE CI0Ba, YTOObI BbIpasnTb cebs,
Kyda HYXHO MATK, KyAa OH MAET UK YTO OH
HaMepeH fenatb

» Hyxga 3anonHuTh «mycToe» Bpems,
XenaHue npepsaTb CKYKy

» [lonbiTka yNTH OT CTPECCOBOW CUTYaLMM
(M3BbITOYHBIN LWyM, TONMNa, GonbLuble
NPOCTPaHCTBa, Yepe3MepHbIE BOMPOCHI)

» Imnynbc B OTBET Ha 3abbITyi0
noTpebHOCTb MM TPYAHOCTb BEIPA3UTL €€
(bonb, ronog, xaxaa, CXOAUTb B TyarneT)

P [10604HbIe A dheKTHI IEKaPCTBEHHOM
Tepanum
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POSSIBILI CAUSE

» Conseguenza di uno stato ansioso:
la persona puo non sapere chi e,
come trovare le parole giuste per
esprimersi, dove deve andare,

dove stava andando o cosa aveva
intenzione di fare

» Necessita di riempire un tempo
“vuoto”, voglia di rompere la noia

» Tentativo di fuga da una situazione
stressante (eccesso di rumori,
affollamento, ambiente ampio,
eccessive richieste, ...)

» Impulso in risposta ad un bisogno
dimenticato o fatica ad esprimere
(dolore, fame, sete, evacuazione)

» Effetti collaterali della terapia
farmacologica




KAKUE CTPATEr'Mn MOXHO
NCMNOJIb3OBATbL?

» Ecnun 310 BO3MOXHO, He MelLaiiTe
BonbHOMY

» [onpobyiTte onpeaennTb Pog 3aHATUA,
KOTOpbII €ro MHTEPECYET, AaXe NyCTb B
TEYEHWE HECKOTbKUX MUHYT OTBIIEYMTE €ro
3TVM 3aHATVEM M YepeaymnTe C APYIuM,
4TODbI CHOBA 3aMHTEPECOBATH €ro, Korga OH
0TBMeYeTcs

» [o3oBuTE 6OMBHOTO M MONpocKTe ero Bam
noMoub B TOM, YTO Bbl AenaeTe; fante emy
4TO-TO NOJEPXaTh B pPyKe

» Bocnosnb3ynteck BpEMEHEM, Korga
BonbHON cnokoeH, YToObl AaTb eMy
OTAOXHYTb, MOECTb W MONUTb

» ObecneybTe Be3onacHbIe YCrnoBus;
obpaTuTe BHUMaHMe Ha 0byBb, CTapanTeCh
n3berathb TOI 00YyBM, KOTOPAs He AaeT
XOPOLLY MOAAEPXKKY CTOMbI

» B crnyyae HeobxognmocTu, cneaute 3a
O0nbHbIM Ha PAaCcCTOSAHUM 11 BMELUMBATLCA
CTOMT TOIbKO B Cry4ae HeobXoaMMOoCTH

» Habntopaiite 3a 6onbHbIM, ECIIN EMY
NoHapobuTbes Balla nomows (kaxzaa,
noTpe6HOCTb CXOANTb B TyaneT, 60nb)
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QUALI STRATEGIE POSS0
METTERE IN ATTO?

» Se possibile, non ostacolarlo

» Prova ad identificare unattivita
che lo interessi, anche solo per pochi
minuti ed intervallala ad un‘altra per
riprenderla quando si distrae

» Chiamalo per chiedergli di aiutarti
a fare cio che stai facendo, dagli
qualcosa da tenere in mano

» Sfrutta i momenti in cui e fermo
per farlo riposare, bere e mangiare
» Garantisci un ambiente protetto

e privo di rischi, fai attenzione alle
calzature, cerca di evitare quelle che
non consentono un appoggio sicuro
del piede

» Se necessario, segui la persona a
distanza ed intervieni solo in caso di
necessita

» (Osserva la persona per capire se
puo avere dei bisogni fisici (sete,
necessita di andare al bagno,
dolore, ...)



HEAOEKBATHOE
CEKCYAJIbHOE
NMOBEOEHUE

COMPORTAMENTO
SESSUALE INADEGUATO

BO3MOXHbIE MPUYUHDbI

» Cnencteie HeBbIPaXEHHbIX
notpebHocTen (Tenno, xonog,
HeoBX0ANMOCTbL CXOANUTD B TyarneT)

» [oucky 6e30MacHOCTH, YeNOBEYECKOTO
KOHTaKTa, UHTUMHOCTM

» OLwnboYHOE BOCNPUATME YENOBEKA, Ha
KOTOPOro HanpasneH hnupT

» [ocrneacTus 3ameLLaTensCTBa
[€30pMEHTALIMN N0 OTHOLLIEHUIO K cebe
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POSSIBILI CAUSE

» Potrebbe essere la conseguenza di
un hisogno inespresso (caldo, freddo,
evacuazione)

P La ricerca di sicurezza, contatto
umano, intimita

» Potrebbe essere causato da un
errato riconoscimento di una persona
alla quale rivolge delle avances

» Conseguenza di confusione

e disorientamento rispetto alla
percezione della propria persona



KAKUE CTPATErM MOXXHO
UCIMOJNIb3OBATb?

» [ocTapantech COXpaHsTb CMOKOMCTBUE,
MCNonb3ynTe TXMA TOH ronoca

» He BbicMeunBaiTe Yernoseka

» CrapainTech bbiTb O4EHb SACHBIMM B
cutyaumm (“MHe He HpaBuMTCS, KOrga MeHs
TporawT”, “Tbl MyTaellb MEHs C APYrM
yenoBekom”’, 1 T.4.)

» [locTapanTtech MOHSTb, YTO 3TO He
HeBbICKa3aHHbIe NOTPEBHOCTH, U YTO
Takoe NoBefeHNe MOXET Takke UMeTb

NPOVCXOXAEHIE HECEKCYambHOro XapakTepa

BHumaHue! MoryT BO3HWKHYTb
W3MEHEHNS B CEKCyarlbHOM NOBeEeHUN

BorbHOro Yenoseka, Hanpumep, pasaesaHmne

nnu mactypbauus B 06LLEeCTBEHHbIX
MecTax, NpuKacaHus C CekcyanbHbIM
HamepeHneM, nupT W T.4., Kak K Cynpyry,
TaK v K Apyrum noaaM. ITo noBeaeHne
MOXET OnpeaeneHHo Bbi3BaTb CMYLLEHME U
AUCKOMEOPT, HO BAXHO MOMHUTb, YTO OHO
BbI3BaHO B0ONE3HbH0, Kak 1 ntoboe gpyroe
MPOSIBNIEHUE B NOBEAEHWN.
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QUALI STRATEGIE POSS0
METTERE IN ATTQ?

» Cerca di rimanere calmo, usa un
tono di voce pacato

» Non deridere la persona

» Quando & possibile cerca di essere
molto chiaro rispetto alla situazione
(es. «Non mi piace essere toccaton,
«Stai shagliando persona», ecc.)

» Cerca di capire che non abbia
bisogni inespressi, il comportamento
potrebbe anche avere origini di
natura non sessuale

Attenzione! Potrebbero verificarsi
modificazioni del comportamento
sessuale della persona malata come
spogliarsi 0 masturbarsi in pubblico,
toccare con intento sessuale, fare
avance verbali, ecc. sia nei confronti
del coniuge che verso altre persone.
Sono atteggiamenti che possono
provocare sicuramente imbarazzo e
disagio ma & importante ricordare
che sono causati dalla malattia,
come qualsiasi altra manifestazione
comportamentale.



OBLWEHUE COMUNICAZIONE

BEPBAJIbHOE HEBEPBAJIbHOE
OBLUEHVE ﬁ OBLLEHVE
BbickasbiBaeTcs cogepanme BbickasbiBaeTcs
1 BblpaxaeTcs Yepes nogen 3MOLMOHANbHBI OMbIT 1
(Takke cm naparpady AcA3Ms) BbIpaXaeTcs Mo CpeacTBam
MWUMWKN, XXeCTOB, NO3bl N TOHA
COMUNICAZIONE ronoca
VERBALE
SR
NON VERBALE

(vedi anche la scheda arasia)

Comunica un vissuto emativo e si
esprime attraverso gesti,
espressioni facciali, posturali e
tono di voce

.. mmmm
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NONE3HAA UH®OPMALIUA

» He nepebupaiite YenoBeka BO BpeMs
pasroBopa, eCnv emy TPYAHO HalTK
npaBuWibHbIE CI0Ba, MAMKO NOACKaXNUTE UX
emy

» [o30BuTE OOMBHOIO MO UMEHMW,
YCTaHOBWTE KOHTaKT, YTOBbI NpUBIeYb ero
BHUMaHWe

» Ecnv emy TpyaHO NOHSATb, YTO Bbl
rOBOPUTE, UCMOIb3YINTE CUHOHWUMBI U XKECTbI
» [1ponsHocKTe CroBa NpaBubHO,
UCNonb3yNTe CNOKOWHBIN ronoc

» He vcnpaBnsinte BO3MOXHbIE OLUMOKM
BonbHoro

» M3b6erainTe ABOVHbIX BOMPOCOB,
3afaBaliTe yTBepaANTENbHbIE BOMPOCHI
(oTBeT Oa unm Her)

BHumaHwme! Ecnv yenosek He MOXeT
FOBOPUTb, 3TO HE 3HAYMT, YTO OH He
NoHWMaeT, 4To Bbl roBopuTe!

31 vademecum Alzheimer

INFORMAZIONI UTILI

» Non interrompere la persona
mentre parla, se fa fatica a trovare
le parole giuste suggeriscile tu con
molta delicatezza

» Chiama la persona per nome,
stabilisci un contatto per attirare la
sua attenzione

» Se fa fatica a capire cio che stai
dicendo, usa dei sinonimi e i gesti
» Scandisci bene le parole, usa un
tono di voce calmo e pacato

» Non rimarcare i suoi eventuali
errori

» Evita le doppie domande,
possibilmente utilizza modalita
affermative (risposta si o no)

Attenzione! Se la persona non
riesce a parlare, non & detto che non
capisca quello che si dice!



NMUTAHUE

OrtcytcTBre annetuta - OTCYTCTBUE CbITOCTM

ALIMENTAZIONE

Mancanza di appetito
Assenza del senso di sazieta

YTO A MOTI'Y NONbITATbCA
COENATb?

CHWXEHUE ANMMNETUTA

» [Npeanoxure NpogyKTbl, KOTOPbIE
BonbHOMY HpaBUNUChb 40 GonesHu

» [Npeanoxure nuTaTenbHble NPOAYKTbI
(3naKoBble KyCOYKM, 3anpaBneHHbIe COyCoM
NPOAYKTHI)

» [pegnaraiiTe yacTto n HebonbLLoe
KOMMYeCTBO NULLK, B BUAE nepekyca

» [NocTapanTeck 06paTUTh BHAMAHME Ha
NPUBbIYKM BONBHOTO 1 NPEASIoXMTE NPOCTYIO
nuuly

» Y6eauTech, YTO Ha CTONE HaxoamTcs
TONbKO BCEe HEOOXOAMMOE 1 YTO

He CYLLEeCTBYeT HUKaKMNX BHELIHMX
OTBMEKALLMX (PaKTOPOB (LLYM, CymaToxa,
TEnesu3op)

» YBaxaliTe Bpems 60MbHOT0, AaXe eCu
OH eCT 04eHb MEANEHHO, He 3afaBanTe
MHOrO BOMPOCOB

» He nepeycepacTByiTe ¢ NopLmsaMu

» Yenosek ect 6onee 0XOTHO, ECIN OH eCT
BMECTE C ApyrimMu.

OTCYTCTBUE CbITOCTM:

» [NpeanaraiiTe yacTo He6oMbLLOE
KOSIMYECTBO He CINLLKOM KarlopUMHOM
nnLw (KycouKkn GpyKTOB, OBOLLEN, XNEOHbIE
nanoykm)

» He nogasainte BClO ey cpasy

» He ocTaBnsiTe JOCTYNHOW eqy unu
NOTEHLMaNbHO BpeaHble BELLECTBa
(MekapcTBa, MOKLLME CPEACTBA, KHOMKM)
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COSA POSSO PROVARE A FARE?

RIDUZIONE DELLAPPETITO

» Proponi, anche in maniera
invitante, cibi graditi prima della
malattia

» Offri alimenti nutrienti (es. pezzetti
di grana, cibi conditi, ...)

» Proponi spesso piccole quantita di
cibo, anche in orari diversi da quelli
standard

» Cerca di fare attenzione alle
abitudini della persona e offri cibi
semplici

» Fai in modo che sul tavolo ci sia
solo I'indispensabile e che non ci
siano distrazioni ambientali (es.
rumori, andirivieni, tv, ...)

» Rispetta i suoi tempi anche

se sono molto lenti, evita di fare
continue richieste

» Non esagerare con le porzioni
di cibo

P Si mangia pit volentieri se si
mangia insieme

ASSENZA DEL SENSO

DI SAZIETA:

» Proponi spesso piccole quantita di
cibo non troppo calorico (es. pezzetti
di frutta, verdura, grissini, ...)

» Non proporre il pasto tutto in una
volta

» Non lasciare a disposizione cibo

0 sostanze potenzialmente dannose
(es. medicinali, detersivi, bottoni, ...)



BHumaHume! Bce nodu cmaHossich
cmapuwe, KaK rpasusiio, MeHbWwe
yrnompebrnisirom xudkocmu, 00HaKo 3mo
OYeHb 8aXXHO, YMObbI Moddep>kusamap
Xxopowut ypoeeHb eudpamayuu
meria, Mosmomy rnocmapadmechk
0asamb Yacmo rnonume 6osILHOMY U
depxxume cumyayuro rnod KOHMPOsIEM.
lNMumaHue u adekeamHasi cudpamauusi
criocobecmeyrom peayrnspHoU hyHKUUU
KuweYyHuka!

BHumanwme! Mpu npobrnemax, CBA3aHHbIX
C NUTaHKEM 1 ruapaTaumen Heobxoammo:
» Creautb 3a BECOM

» CrieguTb 3a KONMYECTBOM MULLM 1
noTpebnseMon XugrkocTu

» [POKOHCYNbTMPOBATLCS Y CEMENHOTO
Bpava

N.B. Tutte le persone invecchiando
tendono a bere di meno, é
indispensabile pero mantenere un
buon livello di idratazione, quindi
cerca di offrire spesso da bere

e tieni monitorata la situazione.
Alimentazione ed idratazione
adeguate favoriscono un alvo
regolare!

Attenzione! Per tutti i problemi
legati all'alimentazione ed
all'idratazione € necessario:

» tenere controllato il peso

» monitorare le quantita diciboei
liquidi assunti

P chiedere un consulto al medico di
famiglia
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ANCOAIUA

DISFAGIA

310 Npobrema HaaropTaHHuKa, KOTOpbIA He
paboTaeT 4OmkHbIM 06pa3oM, NO3TOMY UL
WA KWBKOCTM BMECTO TOr0, YTOObI NonacTb

B MWLLEBOA MOXET HaNPaBUTLCS B TPAXEH U
TEM CaMbIM BbI3BaTb OMACHOCTb yayLLbs

BHuMaHwue: crvwkom ObICTpbIii npuem
nuwK, 6e3 NepexeBbIBaHMS, Jaxe Npu
OTCYTCTBWM Aucdarum, MOXeT NpeacTaBnsTh
0NacHoCTb.

» [Monpocute MeauumHckoe obeneaoBaqme,
4T06bI NOMYYMb ONPEAEneHHbIN AnarHo3

» ObGpaTuTe BHUMaHWe Ha No3y Yenoseka
BO BpeMs efbl 11 / unu ynotpebnexns
XugkocTewn

» Perynupyite CTyn W CTOS C y4eTOM
notpebHocTen 6onbHOMO

P [locTapaiTecb NpUCYTCTBOBATL BO BPEMS
npuema nuLy

» He cnewute n yoeautecs, Y10 60MBHOI
€CT CMOKOWHO U B TUXOW 06CTaHOBKE
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E un problema derivato
dell'epiglottide che non funziona
pit correttamente, dunque il cibo o
i liquidi anziché arrivare all'esofago
possono dirigersi nella trachea con
rischio di soffocamento.

Attenzione: mangiare troppo in
fretta senza masticare, anche in
assenza di disfagia pud comportare
un rischio.

» E sempre bene chiedere un
consulto medico e/o infermieristico
per avere una diagnosi certa.

P Fai attenzione alla postura della
persona mentre mangia e/o beve

» Fai in modo che sedia e tavolo
siano adeguati alle esigenze

» Cerca di essere presente durante
il pasto

» Non avere fretta e fai in modo che
la persona si alimenti con calma e in
tranquillita.



—uwa

. HagropTaHHuk

— Tpaxes

—nwesog
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Trachea

Esofago

Bolo
Epiglottide



yxof 3A COB0U

[vruena - Opexna

CURA DI SE

Igiene — Abbigliamento

KAKUE CTPATEM' N MOXXHO
NCIMOJIb3OBATb?

T’MrmeHA

» YnpocTute npoueaypbl (OTKponTe
(hnakoHbl, HaHecuTe Ha rybky), He
crneLumTe 1 AaBaiTe YCTHble yKa3aHus,
npegnonaratoLue JeNCTBIS Lar 3a Lwarom,
He OTHUMas NpK 3TOM HE3aBUCUMOCTb
yenoseka

» YBaxanTe npuBbl4KM 6ONBHOO MO
OTHOLLIEHWO K PEXMMY (ZyLU UK BaHHas) 1
obblyato (yTpo, Beyep)

» XpaHuTe ToNbKo He06X0AMMOE B BaHHOW
KOMHaTe, 4ToBbl 60rbHOI He oTBMEKancs

QUALI STRATEGIE POSS0O
METTERE IN ATTO?

IGIENE

» Semplifica le procedure (es.
prepara le confezioni aperte,
versale sulla spugna, ...) non avere
fretta e fornisci indicazioni verbali
suggerendo le azioni una alla volta,
senza togliere I'indipendenza alla
persona

P Rispetta per quanto possibile le
sue ahitudini rispetto a modalita
(doccia 0 bagno), e ritualita (mattino,
sera, ...)

» Tieni solo I'indispensabile in
bagno per evitare distrazioni
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» Ecnun yenosek He Xo4eT MpUHUMaThb
BaHHY0, TO NMy4LUe NogOX4aTb Kakoe-To
BPEMS, KOrda OH CTaHeT 6oree CroKOWHbIN,
nonbiTanTech Y6eanTb ero 0TBEKas YeM-TO
NPUSATHBIM (MECHST) MAK Pa3rOBOPOM

» Ecnn Bbl 3aHMMaeTeCh rurneHomn 6onbHoro,
JanTe emy kak MOXHO BosibLUIEe TOYHOM
MHEOpMaLWM O TOM, YTO Bbl COBMpaETECH
Aenatb, YTobbl NPegoTBpaTUTL YCNyr Y
BonbHoro (“Tenepb s Mot Tebe Bonock!”)

P Horga MOXeET ObITb HEHYXKHBIM, FOBOPUTb
BonbHoMy, 4To Bl cobnpaeTech aenarts,
nyyie coobLynte emy, kak Tonbko Bbl
3amgete B BaHHY0 KOMHaTY

» ObecneyTte yBaxaHue 1
KOH(MAEHUMaNbHOCTb, 3aKpblBanTe ABEPU,
He JomyckamnTe, YToBbl B BAHHYHO 3aX0AMK
Apyrue nogu

» [poBepbTe TEMNEpaTypy BOAbI, MOTOMY
YTO OOMBHOM MOXET ObITb HE B COCTOSIHWM
ckasatb 00 9TOM

» ObpatuTe BHUMaHWe Ha 6e30MacHOCTb

B BaHHOW KOMHATE: MoSibl, KOBPbI,
NPensTCTBUS, O KOTOPbIE MOXHO
CMOTKHYTLCA, CTOSbI UM HU3KME MOSTKK,
HeYCTOMYMBbIE aKCeccyapbl Ha CTEHe

P Bbl MOXETE YCTaHOBUTb MOPYYHM Ha
CTOPOHE BO3Me TyaneTa v ayLia.

BHumaHue! oMHNTE, YTO Bpemst KynaHus
OYeHb JenvKaTHbIN NpLecc 1 yacTo Gbiaer,
4TO 04N HE OLiEHMBAKOT BTOPXEHWE B UX
YaCTHYI0 XW3Hb, ByabTe TepnenvBbIMI 1
CMOKOMHBLIMMW 1 NPOSIBASINTE CMOKOMCTBYE B
CnoBax u xectax
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» Se la persona non vuole fare

il bagno, & meglio aspettare un
momento in cui & pit tranquilla,
tenta di convincerla distraendola con
qualcosa di gradito (es. una canzone)
o con due chiacchiere

» Se provvedi tu all‘igiene della
persona, fornisci indicazioni molto
precise su cio che stai per fare per
evitare che si spaventi (es. «Adesso ti
lavo i capelli»)

» A volte pud non essere d‘aiuto
informare la persona su cio che si sta
per fare, puo essere utile informarla
una volta arrivati in bagno

» (Garantisci sempre rispetto e
privacy, chiudi la porta, evita che
entrino in bagno pit persone del
necessario

» Controlla la temperatura
dell’acqua perché la persona
potrebbe non essere in grado di
esprimersi rispetto ad essa

» Fai attenzione alla sicurezza:
pavimentazione del bagno,

ostacoli, tappeti che potrebbero far
inciampare, tavolini o ripiani bassi,
accessori da muro poco resistenti

» Puoi installare dei maniglioni a
fianco dei sanitari e della doccia

Attenzione! Ricorda che il momento
del bagno & molto delicato ed

e frequente che le persone non
gradiscano che si invada la loro
privacy, sii paziente e dimostra calma
e tranquillita attraverso le parole e

i gesti.



OaEXOA

» BOMbHON MOXET XOTETb HOCUTbL OfHY W Ty
e 0fexay N MOXET He HPaBUTCS, ECNN KTO-
TO XO4ET €€ NoCcTUpaTh: CTUpanTe UX TanHo
W KynuTe ogexay O4eHb MOXOXYHo Apyr Ha
Apyra Tak, 4Tobbl 6onbHON He 3amMeTun
NOAMEHbI

» OcTaBbTe Nog pPyKoi TONbKO OAeXay,
NOAXOAALLYIO B CE30H, u3beraiTe faBaTb
CMNLLKOM MHOrO Bblbopa

» [lonpobyinTe NpUroTOBUTL OAEXaY

B NpaBWNbHON NOCNe[0BaTEeNbHOCTY,
NpeaocTaBss CrIOBECHbIE YKa3aHWs B
cny4vae HeobxoaMMoCTy

» ObGpaTuTe BHUMaHWeE Ha KOMOPT
0fexabl, HO He MEHSNTE MOMHOCTLIO “CTUML”
Yenoseka; Bbl MOXeTe ucnonb3oBath
ofexay 6e3 KHOMoK, 3aCTEXKM-MOSTHNW,
PEMHEN, NOATSHKEK U T.[4.

» [NonpobyinTte ogexay, KOTOPYK MOXHO
HOCMUTb KaK nepesoM, Tak 3aHen CTOPOHON
» byabTe BHUMATENbHbI C 06YBbIO,
NPOBEPTE MX HA KOMOPTHOCTH U u3beramTe
kabIykoB 1 OTKPbITLIX Tydhenb, ecnu xogsba
00JIbHOrO, He ABNSETCA CTabWIbHOM
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ABBIGLIAMENTO

» Potrebbe voler indossare sempre
gli stessi vestiti e non gradire che
qualcuno provveda a lavarglieli: lavali
di nascosto ed acquista vestiti molto
simili tra loro cosicché non si accorga
del cambiamento

P Lascia a portata di mano solo i
vestiti adatti alla stagione, evita di
dare troppe alternative

» Prova a preparare gli indumenti
nella sequenza giusta fornendo
indicazioni verbali se necessario

P Fai attenzione alla comodita senza
pero modificare totalmente lo “stile”
della persona; si possono usare
indumenti senza bottoni, ceriere,
cinture, bretelle, ecc.

» Prova con i capi reversibili (che il
davanti possa essere indossato come
il dietro)

» Attenzione alle scarpe, valutane

il confort ed evita tacchi e scarpe
aperte se la deambulazione della
persona non & sicura



AOMALUHAA CPEOA

AMBIENTE DOMESTICO

NONE3HAA UH®OPMALIUA

» CrapaunTechb He pacCTaBnsATb CAULIKOM
MHOr0 06EKTOB, KOTOPbIE MOTYT BbI3BaTh
nyTaHuLy: NOCTENEHHOE COKPaLLeHe BeLei
BOIMKHO MPOMCXOANTb BMECTE C TEYEHNEM
BonesHu

» CTaBbTe NOBCEHEBHbIE NpeaMeTbl

Ha TOM Xe camoM MecTe W B npeaernax
A0CAraemocTu

» ObpaTuTe BHUMaHWe Ha KOBPbI, OHU
NpeacTaBASAT ONACHOCTb NafeHus,
MNPUKENTE X K MOy UK NOMHOCTbIO
ybepute

» Y6eauTech, YTO BO BCEX KOMHATax
OCBELLEHMS JOCTATOYHO, YTOBEI 13bexaTh
Ae30pueHTaumo 6onbHoOro

P [MocTaBbTe HOYHbIE CBETUMBHIKN B
Kopugopax, B CnanbHe 1 B BaHHOM KOMHaTe
» Obpatute 0cob0€e BHAMAHME Ha NECTHULY
W ee JOCTYMHOCTK

P [lomeHsiiTe 3aMKu B ABEPSIX, YTOObI
BonbHOM He 3akpbIn cebs cryyanHo B
KOMHaTe

P M3berante pesknx U3MEHEHUI B
OKpYXatoLLen cpeae

» [NpumeHsiiTe ycTpoiicTBa 6e3onacHoOCTH
Ha nauTe 1 anekTponpubopax

BHUMAHME! Cpega o6utanus MoxeT
06nerynTb KOHTPOSb UK HaobopoT
cnocobCTBOBATL NOSBMNEHN0 NOBELEHYECKNX
npobnem, No3BONUTL NOAAEPXKATb HABBIKM

B TEYEHME CaMOro 0Mroro BPEMEHM, MOXET
ObITb B MONb3Y UMW HEAOCTATOK OPUEHTALMM
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INFORMAZIONI UTILI

» Cerca di evitare di esporre troppi
oggetti che potrebbero creare confu-
sione: la riduzione progressiva deve
eseguire I'andamento della malattia
nel tempo.

» Lascia gli oggetti di uso quotidiano
sempre nello stesso posto e possibil-
mente a portata di mano

» Presta attenzione ai tappeti, se
rappresentano un rischio per even-
tuali cadute, fissali bene al pavimento
oppure rimuovili direttamente

» Cerca di fare in modo che in tutte
le stanze l'illuminazione sia buona
cosi da limitare il disorientamento

» Se possibile, disponi luci notturne
nei corridoi, nella camera da letto e
nel bagno

» Fai molta attenzione alle scale e
alla loro accessibilita

» Puoi modificare le chiusure delle
porte per evitare che la persona non
possa rimanere chiusa accidental-
mente in una stanza

» Evita cambiamenti bruschi nell’am-
biente di modo che rimanga grossomo-
do riconoscibile dalla persona

» Applica dispositivi di sicurezza a
fornelli, apparecchi elettrici, ...

Attenzione! ['ambiente puo facilitare
il controllo o viceversa favorire la com-
parsa di disturbi del comportamento,
consentire il mantenimento delle abi-
lita per il tempo pit lungo possibile,
favorire o sfavorire |'orientamento.



AOCYTr

ATTIVITA DA PROPORRE

Korga Bbl npeanaraete kakoe-Hubyab
3aHsATHE, KpanHe BaxHO, 4Tobbl Bbl
BOCMOMNb30BANNCh 3TUM BPEMEHEM, YTODbI
cgenaTtb YTO-TO BMECTe

He Tak BaxHa cama AeaTenbHOCTb, Kak
T0, YTOObI NPOBECTU NPUSATHBIE MOMEHTBI
BMecTe

MpeanoxuTe 3aHATHS, NbITasCh NPUBNEYL
BHUMaHWe BONbHOrO, y4NTbIBas ero
NIMYHOCTHBIE XapaKTEPUCTUKM; TakKe MOXET
ObiTb 3thekTUBHBLIM, faTb 6H0BHOMY
nouvyBCcTBOBaTL €65 NONE3HbIM, NonpocuTe
ero nomoyb Bam B TOM, 41O BbI fENaeTe.

YTO MOXXHO NPEOJNTIOXUTbL?

» KynuHapHas AesTenbHOCTb (YUCTUTD U
pe3atb PPYKTbl 1 OBOLLM, 3aMECUTb TECTO,
caenatb neyeHbe, nuuuy)

» TBOpYeckas fesTenbHOCTb (prcoBaTsb,
Bblpe3aTh, KNeuTb)

» duanyeckast AEATENBHOCTb C NPOCTHIMM
LBVXEHNSIMI, KOTOPbIE MOXHO AenaTh Jaxe
poma

» Mya3blkanbHas 4esTenbHOCTb (CRyLwaTh,
neTb, TaHLEBaTb)

» o3HaBaTenbHas AeATENbHOCTb (YTEHNE
BCITyX, MPOCTOi KPOCCBOPA)

» [pakTnyeckas aedrtenbHocTb (paboTa B
capy, cobupatb NUCTbS, BA3aTb, BLILLMBATD)
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Quando proponi un‘attivita, &
indispensabile che tu proponga
anche te stesso insieme ad essa
per sfruttarla come un momento per
fare qualcosa insieme.

Non & tanto importante il
“prodotto” dellattivita, cio che
conta & riuscire a passare dei
momenti piacevoli.

Proponi Iattivita cercando di
catturare I'attenzione della

persona e assecondando le sue
caratteristiche personali; pud
essere efficace anche farla sentire
utile, proponendo I'attivita come
una richiesta d‘aiuto nelle mansioni
che stiamo svolgendo.

COSA POSS0O PROPORRE?

» Attivita culinarie (tagliare

e shucciare frutta e verdura,
impastare, fare biscotti, pizzette, ...)
P Attivita creative (colorare,
ritagliare, incollare, ...)

» Attivita motoria con delle
semplici passeggiate o movimenti
da fare anche seduti a casa

» Attivita musicali (ascolto, canto,
ballo)

» Attivita cognitive (letture a voce
alta, semplici cruciverba, ...)

P Attivita pratiche (piccoli lavori
di giardinaggio, raccolta foglie,
uncinetto, lavoro a maglia, ...)



BHumanme! Korga Bbl npegnaraete
3aHATUS, He cTaBbTe TpeboBaHus

BblILLE CMOCOBHOCTEN BOMBHOrO U, NpK
HeobXoaMMOCTH, pasgennTe 3aHsTie Ha
NpOCTbIE YacTy.

Attenzione! Quando proponi
un‘attivita verifica di non fare
richieste troppo elevate per le
capacita della persona e, se
necessario, dividi il compito in
sequenze molto semplici.
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PEECTP COLUMAJIbHbIX
PABOTHUKOB
NnPOBUHLUUN

REGISTRO PROVINCIALE
DELLE/DEGLI
ASSISTENTI FAMILIARI

Peecmp coyuarnbHbix pabomHUKo8
rposuHyuU ObIN yYpexaeH npu cnyxode B
BOMPOCaXx 34paBOOXPaHEHNS.

Peructpauus B Peectpe, ¢ koTopoi Bl
MOXeTe NPOKOHCYNbTUPOBATLCS OHMaNH

Ha caute MpoBnHUMKM, 06ecneynBaeT CBS3b
C CEMbSAMM, XenarLwumn npuberHyTb K
MOMOLLM coLmanbHbIX paboTHUKOB.

WHbopmaumio n TpebosaHus, Heobxoaymble

Ans peructpauuu, Bl HageTe Ha
crneaytowem cante: www.trentinosociale. it.
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E istituito presso il Servizio politiche
sociali della Provincia il Registro
provinciale delle/degli assistenti
familiari.

L'iscrizione al Registro, visibile online
sul sito della Provincia, permette di
essere contattati dalle famiglie che
cercano assistenza.

Informazioni e requisiti necessari
per l'iscrizione sono disponibili
al sequente indirizzo www.
trentinosociale.it



NOJNIE3HLIE AOPECA
INDIRIZZI UTILI

Servizio politiche sociali della Provincia autonoma di Trento
via Gilli 4, 38121 Trento

tel. 0461. 493800/46

e-mail: serv.politichesociali@provincia.tn.it

sito web: www.trentinosociale.it

Cinformi (Centro informativo per I'immigrazione) della Provincia autonoma di Trento
via Lunelli 4, 38121 Trento

tel. 0461. 491888

sito web: www.cinformi.it

Associazione Alzheimer Trento — Trento
via al Torrione 6, 38122 Trento

tel. 0461. 230775

e-mail: info@alzheimertrento.org

sito: sito web: www.alzheimertrento.org

Associazione Italiana Malattia di Alzheimer — Rovereto
via S.Maria 95, 38068 Rovereto

tel. 0464. 439432

e-mail: aimarove@yirgilio. it

sito web: www.aimarovereto.org

Associazione Alzheimer “Rencureme” — Moena
strada di Troes 1, 38035 Moena

tel. 335694 6153

e-mail: info@rencureme.it

sito web: www.rencureme.it

Associazione Alzheimer “Accogliamo I’Alzheimer” — Pinzolo
Presso APSP “Centro Residenziale Abelardo Collini”

via Genova 81, 38086 Pinzolo

tel. 0465. 503665

e-mail: segreteria@apsp-pinzolo.it

sito web: apsp-pinzolo.it
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KoHTakTHOE JINLO 13 POACTBEHHNKOB
(Familiare di riferimento)

CeMeltHbIin Bpay 60bHOro
(Medico di famiglia del malato)

CoumanbHbln paboTHKK
(Assistente sociale di riferimento)
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