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Μέτρα προαγωγής της υγείας στην φροντίδα ηλικιωμένων

1 Εισαγωγή
1.1 Σημασία της προαγωγής της υγείας στην
φροντίδα ηλικιωμένων
Προαγωγή της υγείας στην φροντίδα ηλικιωμένων
Η  προαγωγή  της  υγείας  στην  φροντίδα  ηλικιωμένων  στοχεύει  στη  διαρκή
βελτίωση της ποιότητας ζωής των ηλικιωμένων ατόμων. Με την αύξηση της
ηλικίας,  αυξάνεται  ο  κίνδυνος  για  χρόνιες  ασθένειες  και  την  απώλεια
λειτουργικών  ικανοτήτων.  Τα  μέτρα  προαγωγής  της  υγείας  αντισταθμίζουν
αυτούς  τους  κινδύνους  ενισχύοντας  τις  σωματικές,  ψυχικές  και  κοινωνικές
πηγές.  Ένας  κεντρικός  στόχος  είναι  η  διατήρηση  της  αυτονομίας.  Έτσι,  οι
κάτοικοι  μπορούν  να  συμμετέχουν  ενεργά  στην  κοινωνική  ζωή  για
μεγαλύτερο χρονικό διάστημα και να διατηρούν την αξιοπρέπειά τους.
Η πρόληψη και η προαγωγή της υγείας μειώνουν την εμφάνιση ασθενειών και,
με  αυτόν  τον  τρόπο,  μειώνουν  μακροπρόθεσμα  τα  έξοδα  της  φροντίδας.
Απαλλάσσονται  τα συστήματα υγείας και  συμβάλλουν στη σταθερότητα της
οικονομίας. Σε ατομικό επίπεδο, η προαγωγή της υγείας μειώνει την ανάγκη
φροντίδας και ενισχύει την ευημερία. Μέτρα όπως τα προγράμματα άσκησης
και οι συμβουλές διατροφής υποστηρίζουν τους φροντιστές συγγενείς,  ώστε
να ανταποκρίνονται καλύτερα στις καθημερινές προκλήσεις.
Οι ψυχοκοινωνικοί παράγοντες, όπως η κοινωνική ενσωμάτωση και η ψυχική
υγεία,  έχουν  καθοριστική  επιρροή  στην  ευημερία.  Μέσω  της  δημιουργίας
υποστηρικτικών  δικτύων  και  της  προώθησης  κοινωνικών  δραστηριοτήτων,
μειώνεται  η  μοναξιά  και  ενισχύεται  η  ψυχική  υγεία.  Οι  κάτοικοι  λαμβάνουν
συναισθηματική  υποστήριξη,  γεγονός  που  μειώνει  την  επικράτηση  της
κατάθλιψης και των καταστάσεων άγχους.
Η  σημασία  της  προαγωγής  της  υγείας  αντικατοπτρίζεται  στην  βελτιωμένη
ποιότητα  ζωής  και  την  αυξημένη  ικανοποίηση.  Οι  φροντιστές  παίζουν  εδώ
ένα  αναπόσπαστο  ρόλο,  παρακινώντας  και  εμπνέοντας  τους  κατοίκους  να
συμμετέχουν σε προγράμματα προαγωγής. Λειτουργούν ως μεσολαβητές και
υποστηρικτές, ανταποκρινόμενοι στις ατομικές ανάγκες.
Συνοψίζοντας, η προαγωγή της υγείας στην φροντίδα ηλικιωμένων συμβάλλει
τόσο  στην  αύξηση  της  χαράς  των  κατοίκων  όσο  και  στην  βελτιστοποίηση
των  διαδικασιών  φροντίδας.  Αποτελεί  βασικό  συστατικό  ενός  ολιστικά
προσανατολισμένου πλαισίου φροντίδας.

4      Εισαγωγή
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1.2 Ο ρόλος των φροντιστών στην προαγωγή της
υγείας
Οι  νοσηλευτές  είναι  κεντρικοί  φορείς  στην  προαγωγή  υγείας  εντός  των
δομών φροντίδας ηλικιωμένων. Ο ρόλος τους περιλαμβάνει διάφορες βασικές
πτυχές:  αξιολόγηση,  σχεδιασμό,  υλοποίηση  και  αξιολόγηση  των  μέτρων
προαγωγής υγείας.
Η  αξιολόγηση  είναι  το  πρώτο  βήμα,  όπου  οι  νοσηλευτές  αναλύουν  την
κατάσταση  υγείας  των  ενοίκων.  Εξετάζουν  τις  φυσικές,  ψυχικές  και
κοινωνικές  ανάγκες.  Αυτή  η  ανάλυση  αποτελεί  τη  βάση  για  τη  διατύπωση
ατομικών στόχων για την προαγωγή υγείας.
Στη  φάση  του  σχεδιασμού,  οι  νοσηλευτές  αναπτύσσουν  εξατομικευμένα
μέτρα. Αυτά βασίζονται στις ατομικές ανάγκες και την πραγματικότητα της
ζωής των ενοίκων. Κατά τη διαδικασία αυτή, συνεργάζονται διεπιστημονικά,
για  παράδειγμα  με  γιατρούς  και  θεραπευτές.  Αυτό  εγγυάται  ότι  τα
σχεδιασμένα μέτρα είναι ολοκληρωμένα και ολιστικά.
Η υλοποίηση απαιτεί συντονισμένες ενέργειες. Οι νοσηλευτές λειτουργούν ως
άμεσοι  επαφές  που  ενσωματώνουν  τα  μέτρα  στην  καθημερινότητα  των
ενοίκων.  Ενθαρρύνουν  και  υποστηρίζουν  τους  ενοίκους  για  ενεργή
συμμετοχή.  Αυτό  απαιτεί  ενσυναίσθηση,  ικανότητα  επικοινωνίας  και
ικανότητα οικοδόμησης εμπιστοσύνης.
Για  την  αξιολόγηση,  οι  νοσηλευτές  ελέγχουν  συνεχώς  την
αποτελεσματικότητα των μέτρων. Παρατηρούν τους ενοίκους, τεκμηριώνουν
προόδους  και  προσαρμόζουν  στρατηγικές  ανάλογα  με  τις  ανάγκες.  Αυτή  η
ανατροφοδότηση είναι καθοριστική για την επίτευξη βιώσιμων βελτιώσεων.
Το προσωπικό φροντίδας έχει  επίσης το καθήκον να ενσωματώνει  συγγενείς
στη  διαδικασία.  Ενημερώνουν  και  συμβουλεύουν,  για  να  εξασφαλίσουν  τη
βέλτιστη  υποστήριξη  των  ενοίκων.  Οι  νοσηλευτές  διασφαλίζουν  ότι  οι
συγγενείς  κατανοούν  πώς  μπορούν  να  συμβάλλουν  σε  έναν  τρόπο  ζωής  που
προάγει την υγεία.
Επιπλέον, αποτελούν πρότυπα στον τομέα της προαγωγής υγείας. Δίνοντας οι
ίδιοι το παράδειγμα με συμπεριφορές που προάγουν την υγεία, οι νοσηλευτές
δημιουργούν ένα υποστηρικτικό περιβάλλον για τους ενοίκους. Η δράση τους
αντικατοπτρίζει  τη  σημασία  της  προαγωγής  υγείας  και  ενθαρρύνει  τους
ενοίκους να αναλάβουν πρωτοβουλίες αυτοπροώθησης.
Στην  εκπαίδευση  και  τη  διαρκή  κατάρτιση,  οι  νοσηλευτές  πρέπει  να
εκπαιδεύονται  συνεχώς  για  να  είναι  ενημερωμένοι  σχετικά  με  τις  μεθόδους
και τα μοντέλα της προαγωγής υγείας. Μόνο με τρέχουσα γνώση μπορούν να
ανταποκριθούν  αποτελεσματικά  στο  ρόλο  τους  και  να  προάγουν
ολοκληρωμένα την ποιότητα ζωής των ενοίκων.

Εισαγωγή      5
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2 Βασικές αρχές προαγωγής της υγείας
2.1 Στόχοι της προαγωγής της υγείας
Η προαγωγή της υγείας στην περίθαλψη ηλικιωμένων επιδιώκει να διατηρήσει
και  να  βελτιώσει  την  σωματική,  πνευματική  και  κοινωνική  υγεία  των
κατοίκων.  Σε  αυτό  συμπεριλαμβάνεται  η  αύξηση  της  ευεξίας  και  της
ποιότητας ζωής μέσω της ενίσχυσης πόρων και  της μείωσης των κινδύνων.
Ένας  κεντρικός  στόχος  είναι  η  προώθηση  της  αυτονομίας,  ώστε  να
επιτρέπεται στους κατοίκους μια ενεργή και αυτοκαθοριζόμενη ζωή.
Η παράταση των υγιών ετών ζωής βρίσκεται  στο επίκεντρο.  Τα προληπτικά
μέτρα πρέπει να αποτρέπουν τις σχετιζόμενες με την ηλικία ασθένειες και να
υποστηρίζουν  τη  σταθερότητα  των  κατοίκων.  Είναι  σημαντικό  να
λαμβάνονται υπόψη οι ατομικές ανάγκες και ικανότητες. Μέσω στοχευμένων
πληροφοριών και υποστήριξης, ενισχύεται η προσωπική ευθύνη των κατοίκων.
Ένας  άλλος  στόχος  είναι  να  εξασφαλιστεί  η  κοινωνική  συμμετοχή.  Η
κοινωνική  αλληλεπίδραση  και  οι  κοινοτικές  δραστηριότητες  βοηθούν  στην
αποφυγή  της  απομόνωσης  και  στην  οικοδόμηση  ή  διατήρηση  κοινωνικών
δικτύων. Με την προώθηση της κίνησης και την ενεργοποίηση της γνωστικής
λειτουργίας, υποστηρίζεται η κινητικότητα και η πνευματική υγεία, που είναι
καθοριστικές για την αυτονομία.
Τελικά,  η  προαγωγή  της  υγείας  συμβάλλει  στη  μείωση  του  φόρτου  στο
σύστημα  υγείας,  καθυστερώντας  την  ανάγκη  για  φροντίδα  και  μειώνοντας
την  εμφάνιση  χρόνιων  παθήσεων.  Αυτό  προάγει  τόσο  την  ατομική  ευημερία
όσο  και  το  κοινωνικό  όφελος  μέσω  της  αυξημένης  ποιότητας  ζωής  στην
τρίτη ηλικία.

2.2 Διαφορές μεταξύ Πρόληψης και Προαγωγής
της Υγείας
Πρόληψη και προαγωγή της υγείας
Η  πρόληψη  και  η  προαγωγή  της  υγείας  είναι  στενά  συνδεδεμένες,  αλλά
παρουσιάζουν  σημαντικές  διαφορές.  Η  πρόληψη  επικεντρώνεται  στην
αποτροπή  ασθενειών  ή  της  εξέλιξής  τους.  Στοχεύει  στη  μείωση  των
παραγόντων  κινδύνου  και  στην  αποφυγή  συγκεκριμένων  παθήσεων.  Τα
προληπτικά μέτρα είναι συνήθως αντιδραστικά και συχνά εφαρμόζονται όταν
έχει ήδη εντοπιστεί ένας κίνδυνος για την υγεία. Τυπικά παραδείγματα είναι
οι  εμβολιασμοί,  οι  προληπτικές  εξετάσεις  ή  τα  μέτρα  για  την  πρόληψη
πτώσεων.
Η  προαγωγή  της  υγείας,  αντίθετα,  είναι  προορατική  και  πιο  περιεκτική.
Στοχεύει στην ενίσχυση των γενικών πόρων υγείας και των ικανοτήτων ενός
ατόμου ή μιας κοινότητας. Αντί να επικεντρώνεται μόνο στην αποτροπή των
ασθενειών,  προωθεί  μια  ολιστική  βελτίωση  της  σωματικής,  ψυχικής  και
κοινωνικής ευημερίας. Η προαγωγή της υγείας δίνει έμφαση στην αυτονομία
και  στην  ικανότητα  να  επηρεάζουν  οι  ίδιοι  τις  συνθήκες  ζωής  τους  με
συνείδηση υγείας.
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Μια  ουσιαστική  διαφορά  έγκειται  επίσης  στην  ευθύνη:  η  πρόληψη  συνήθως
ξεκινά  από  επαγγελματίες  στον  τομέα  της  υγείας,  ενώ  η  προαγωγή  της
υγείας  απαιτεί  την  ενεργό  συμμετοχή  και  συνυπευθυνότητα  του  ατόμου.
Επιπλέον, η προαγωγή της υγείας βασίζεται σε ένα ευρύ φάσμα προσεγγίσεων
που εντάσσουν συμπεριφορές, περιβάλλον και συνθήκες ζωής.
Ένα  πρακτικό  παράδειγμα  καταδεικνύει  τη  διαφορά:  Ενώ  η  πρόληψη  στο
πλαίσιο  της  φροντίδας  ηλικιωμένων  σημαίνει  την  παροχή  προγραμμάτων
πρόληψης  πτώσεων,  η  προαγωγή  της  υγείας  μπορεί  να  περιλαμβάνει  τη
διαμόρφωση ενός περιβάλλοντος που ενθαρρύνει την κίνηση και διευκολύνει
την κοινωνική συμμετοχή για την αύξηση της γενικής ευημερίας.  Και οι  δύο
προσεγγίσεις είναι σημαντικές στη φροντίδα ηλικιωμένων και συμπληρώνουν
η μία την άλλη στην πράξη για να προσφέρουν μια ολιστική φροντίδα.

2.3 Θεωρητικά μοντέλα προαγωγής της υγείας
Θεωρητικά  μοντέλα  προσφέρουν  χρήσιμα  πλαίσια  για  την  ανάπτυξη  και
εφαρμογή  προαγωγής  της  υγείας.  Ορισμένα  από  τα  σημαντικότερα  μοντέλα
είναι  το  μοντέλο  της  Σαλοτογένεσης,  το  μοντέλο  Πίστης  για  την  Υγεία,  το
διαθεωρητικό μοντέλο αλλαγής συμπεριφοράς και το Οικοϊατρικό μοντέλο
Το  μοντέλο  Σαλοτογένεσης  του  Aaron  Antonovsky  επικεντρώνεται  στη
δημιουργία  της  υγείας  αντί  για  την  πρόληψη  της  ασθένειας.  Εξετάζει  τι
διατηρεί  τους  ανθρώπους  υγιείς  παρά  τις  αγχωτικές  συνθήκες.  Ο
καθοριστικός όρος σε αυτό είναι  το αίσθημα συνοχής,  το οποίο αποτελείται
από  τρεις  συνιστώσες:  κατανοητότητα,  διαχειρισιμότητα  και  αίσθηση
νοήματος.  Ένα  ισχυρό  αίσθημα  συνοχής  υποστηρίζει  την  αντιμετώπιση  του
στρες και επομένως την υγεία
Το  μοντέλο  Πίστης  για  την  Υγεία  ασχολείται  με  ατομικές  πεποιθήσεις  ως
καθοριστικούς  παράγοντες  της  συμπεριφοράς  υγείας.  Βασίζεται  στην
παραδοχή  ότι  οι  άνθρωποι  υιοθετούν  συμπεριφορά  υγείας  όταν  αισθάνονται
ευάλωτοι  σε  ένα  πρόβλημα  υγείας,  το  θεωρούν  σοβαρό,  έχουν  θετικές
προσδοκίες από το μέτρο και  βλέπουν τα εμπόδια ως υπερβατά. Το μοντέλο
χρησιμοποιείται  για  την  εξήγηση  και  την  πρόβλεψη  συμπεριφορών  όπως  οι
εμβολιασμοί ή οι προληπτικές εξετάσεις
Το διαθεωρητικό μοντέλο περιγράφει τα στάδια αλλαγής της συμπεριφοράς:
έλλειψη  πρόθεσης,  σχηματισμός  πρόθεσης,  προετοιμασία,  δράση  και
διατήρηση.  Λαμβάνει  υπόψη  ότι  οι  άνθρωποι  περνούν  από  διαφορετικές
φάσεις  πριν  επιτύχουν  μια  μόνιμη  αλλαγή  συμπεριφοράς.  Οι  παρεμβάσεις
πρέπει  να  προσαρμόζονται  στο  εκάστοτε  στάδιο  για  να  αυξηθούν  οι
πιθανότητες επιτυχίας
Το Οικοϊατρικό μοντέλο αναδεικνύει  τη  σημασία του περιβάλλοντος για  την
υγεία. Τονίζει το ρόλο φυσικών, κοινωνικών και πολιτιστικών παραγόντων. Η
προαγωγή της υγείας στηρίζεται εδώ στην τροποποίηση των περιβαλλόντων
για να διευκολυνθεί η υγιής συμπεριφορά. Αυτό επισημαίνει την αναγκαιότητα
διεπιστημονικών προσεγγίσεων
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Αυτά τα μοντέλα προσφέρουν μαζί ένα ευρύ φάσμα μεθόδων και προοπτικών
για  την  προαγωγή  της  υγείας.  Βοηθούν  στην  αντιμετώπιση  πολύπλοκων
υγειονομικών  προκλήσεων  και  παρέχουν  πρακτικές  προσεγγίσεις  για  τη
βελτίωση  της  ευημερίας  στην  φροντίδα  ηλικιωμένων.  Μέσω  της  χρήσης
αυτών των μοντέλων, οι φροντιστές μπορούν να δράσουν πιο στοχευμένα και
να εφαρμόσουν αποτελεσματικές στρατηγικές για την προαγωγή της υγείας

2.4 Σημασία της προαγωγής υγείας για τους
κατοίκους, το νοσηλευτικό προσωπικό και την
κοινωνία
Η  προαγωγή  της  υγείας  στην  φροντίδα  ηλικιωμένων  επηρεάζει  θετικά  τους
κατοίκους, τις νοσηλεύτριες και τη κοινωνία συνολικά. Για τους κατοίκους, η
προαγωγή της υγείας σημαίνει καταρχάς βελτίωση της ποιότητας ζωής τους.
Μέτρα  για  την  προαγωγή  της  υγείας  υποστηρίζουν  τη  διατήρηση  της
αυτονομίας  και  μειώνουν  τον  κίνδυνο  υγειονομικών  περιορισμών.  Μέσα  από
τη δραστήρια συμμετοχή σε προγράμματα προαγωγής υγείας, οι ηλικιωμένοι
μπορούν  να  ζήσουν  για  περισσότερο  καιρό  μια  αυτάρκη  και  ικανοποιητική
ζωή.
Οι  νοσηλεύτριες  επωφελούνται  επίσης  από  τις  στρατηγικές  προαγωγής
υγείας.  Ένα  πιο  υγιές  περιβάλλον  των  κατοίκων  μειώνει  τη  σωματική  και
ψυχική  επιβάρυνση  στην  καθημερινή  φροντίδα.  Μέσω  προληπτικών  και
προσανατολισμένων στους πόρους προσεγγίσεων, μειώνονται οι προσπάθειες
φροντίδας, καθώς εμφανίζονται λιγότερα οξέα προβλήματα υγείας. Επιπλέον,
με την προαγωγή της υγείας, οι νοσηλεύτριες διευρύνουν τις επαγγελματικές
ικανότητές  τους  και  ενισχύουν  την  εργασιακή  τους  ικανοποίηση.  Οι
εκπαίδευσεις  στην  προαγωγή  της  υγείας  βελτιώνουν  τις  προσόντα  και  τις
προετοιμάζουν για πολύπλοκες καταστάσεις φροντίδας.
Σε  κοινωνικό  επίπεδο,  η  προαγωγή  της  υγείας  συμβάλλει  σε  μια  βιώσιμη
ανακούφιση  του  συστήματος  υγείας.  Η  μείωση  των  χρόνιων  ασθενειών  και
της  ανάγκης  για  φροντίδα  μειώνει  το  κόστος  στον  τομέα  της  υγείας.  Τα
μέτρα  προαγωγής  της  υγείας  ενισχύουν  τη  κοινωνική  συμμετοχή  και
μειώνουν  την  απομόνωση  και  τον  αποκλεισμό  των  ηλικιωμένων.  Επιπλέον,
ενθαρρύνουν μια κουλτούρα πρόληψης και φροντίδας, που έχει επιρροή πέρα
από μεμονωμένες μονάδες.
Τελικά, η προαγωγή υγείας αποτελεί μια κατάσταση αμοιβαίου οφέλους, που
ωφελεί  όλους  τους  εμπλεκόμενους  και  αποτελεί  αναπόσπαστο  μέρος  μιας
βιώσιμης  φροντίδας  ηλικιωμένων.  Με  την  ενίσχυση  της  υγείας  και  της
ευεξίας των ηλικιωμένων και των ατόμων που τους φροντίζουν, απευθύνεται
μια  θεμελιώδης κοινωνική πρόκληση,  η  οποία γίνεται  όλο και  πιο  σημαντική
με  τη  γήρανση  του  πληθυσμού.  Η  προαγωγή  υγιών  τρόπων  ζωής  και
περιβαλλόντων έχει έτσι κεντρικό ρόλο στα μέτρα φροντίδας ηλικιωμένων.
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3 Προαγωγή der Gesundheit gemäß der
Οτάβα-Charta
3.1 Γενικά για τη Χάρτα της Οτάβα
Η Χάρτα της Οτάβας εγκρίθηκε το 1986 στην πρώτη Διεθνή Διάσκεψη για την
Προαγωγή της Υγείας στην Οτάβα, στον Καναδά. Αποτελεί ένα ορόσημο στην
προαγωγή  της  υγείας.  Η  Χάρτα  τονίζει  ότι  η  υγεία  είναι  κάτι  περισσότερο
από την απουσία ασθένειας. Αφορά τη φυσική, ψυχική και κοινωνική ευημερία.
Στόχος της Χάρτας της Οτάβας είναι η δημιουργία των προϋποθέσεων ώστε
όλοι  οι  άνθρωποι  να  αποκτήσουν  υψηλό  βαθμό  αυτοδιάθεσης  για  την  υγεία
τους.  Η  Χάρτα  καθορίζει  πέντε  κεντρικές  στρατηγικές  δράσης:  ανάπτυξη
μιας  πολιτικής  που  προάγει  την  υγεία,  δημιουργία  υγειοπροσανατολισμένων
συνθηκών  διαβίωσης,  ενίσχυση  της  κοινοτικής  εργασίας,  ανάπτυξη
προσωπικών δεξιοτήτων και επαναπροσανατολισμό των υπηρεσιών υγείας.
Αυτές οι στρατηγικές πρέπει να επιτρέπουν μια ολοκληρωμένη προαγωγή της
υγείας  που  υπερβαίνει  την  πρόληψη.  Σημαντικό  ρόλο  παίζει  η  παράλληλη
εφαρμογή των μέτρων, καθώς μόνο μια διασυνδεδεμένη προσέγγιση οδηγεί σε
βιώσιμα αποτελέσματα.
Η Χάρτα υπογραμμίζει επίσης τη σημασία της ευθύνης για την υγεία σε όλα
τα  κοινωνικά  επίπεδα.  Άτομα,  κοινότητες,  οργανισμοί  και  κυβερνήσεις
καλούνται  να  συμβάλλουν  στην  προαγωγή  της  υγείας.  Το  κεντρικό  δόγμα
είναι  "Health  in  All  Policies"  (Υγεία  σε  όλες  τις  πολιτικές),  που  απαιτεί  την
εξέταση  των  επιπτώσεων  στην  υγεία  σε  όλες  τις  κοινωνικές  διαδικασίες
λήψης αποφάσεων.
Η  Χάρτα  της  Οτάβας  παραμένει  ένα  δυναμικό  πλαίσιο  που  προσαρμόζεται
στις μεταβαλλόμενες κοινωνικές συνθήκες και αποτελεί έναν πολύτιμο οδηγό
για μέτρα προαγωγής της υγείας και στην φροντίδα των ηλικιωμένων.

3.2 Πεδίο δράσης της Χάρτας της Οτάβα
Μέτρα  προαγωγής  της  υγείας  στο  πλαίσιο  της  Χάρτας  της  Οττάβας
περιλαμβάνουν  διάφορους  τομείς  δράσης,  που  στοχεύουν  στη  διασφάλιση
μιας ολιστικής ευεξίας. Αυτοί οι τομείς δράσης είναι:
Ανάπτυξη μιας πολιτικής προαγωγής της υγείας
Η πολιτική προαγωγής της υγείας περιλαμβάνει την ψήφιση κατευθυντήριων
γραμμών και νόμων που προάγουν την υγεία σε όλους τους τομείς της ζωής.
Στην φροντίδα των ηλικιωμένων αυτό σημαίνει την ανάπτυξη προτύπων που
προάγουν  την  υγεία  και  ευεξία  των  κατοίκων  και  ταυτόχρονα υποστηρίζουν
το προσωπικό φροντίδας. Αυτό μπορεί να γίνει με τη βελτίωση των συνθηκών
εργασίας ή τη διασφάλιση επαρκών πόρων.
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Δημιουργία περιβαλλόντων που προάγουν την υγεία
Τα  περιβάλλοντα  που  προάγουν  την  υγεία  δημιουργούν  ένα  πλαίσιο  που
υποστηρίζει άμεσα την υγεία των κατοίκων. Στις μονάδες φροντίδας σημαίνει
τη διαμόρφωση των χώρων έτσι ώστε να προάγουν την κινητικότητα και την
κοινωνική αλληλεπίδραση. Παραδείγματα είναι οι κατασκευές χωρίς εμπόδια,
οι ζώνες ηρεμίας και οι κοινόχρηστοι χώροι που προσκαλούν σε παραμονή και
αλληλεπίδραση.  Εξίσου  σημαντική  είναι  και  η  ένταξη  στη  γειτονιά  για  την
ενίσχυση κοινωνικών επαφών.
Υποστήριξη κοινοτικών δράσεων που προάγουν την υγεία
Η κοινοτική εργασία στοχεύει στην ενθάρρυνση της ενεργού συμμετοχής των
κατοίκων  και  των  συγγενών  τους.  Αυτό  περιλαμβάνει  πρωτοβουλίες  που
επιτρέπουν  την  ανταλλαγή  ιδεών  και  την  από  κοινού  αντιμετώπιση
κοινωνικών  προκλήσεων.  Στην  φροντίδα  των  ηλικιωμένων  σημαίνει  τη
δυνατότητα κατοίκων να εκφράζουν άποψη, π.χ.  μέσω συμβουλίων κατοίκων
ή  από  κοινού  σχεδιασμένων  δραστηριοτήτων  αναψυχής  που  περιλαμβάνουν
και τη γειτονιά.
Ανάπτυξη προσωπικών δεξιοτήτων
Η  ενίσχυση  των  προσωπικών  δεξιοτήτων  περιλαμβάνει  προγράμματα
εκπαίδευσης και υποστήριξης που βοηθούν τους κατοίκους να διαχειρίζονται
ενεργά  την  υγεία  τους.  Στις  μονάδες  φροντίδας  μπορούν  να  γίνουν
εργαστήρια για θέματα όπως υγιεινή διατροφή, κίνηση ή διαχείριση άγχους,
προσφέροντας νέες δεξιότητες ακόμη και στους ηλικιωμένους κατοίκους και
ενισχύοντας την αυτοαποτελεσματικότητά τους.
Επαναπροσανατολισμός των υπηρεσιών υγείας
Οι  υπηρεσίες  υγείας  πρέπει  να  δουλεύουν  πιο  έντονα  προληπτικά  και  με
προσανατολισμό στον ασθενή. Στην φροντίδα των ηλικιωμένων σημαίνει την
ανάπτυξη  μοντέλων  φροντίδας  προσανατολισμένων  στις  ατομικές  ανάγκες
των  κατοίκων  και  τη  διασφάλιση  ολιστικής  περίθαλψης.  Συνεργασία  μεταξύ
μονάδων  φροντίδας,  ιατρών  και  άλλων  παρόχων  υγείας  μπορεί  να
διασφαλίσει  συνεχή  περίθαλψη  και  να  διευκολύνει  τη  μετάβαση  μεταξύ
διαφορετικών μορφών φροντίδας και θεραπείας.
Αυτοί  οι  τομείς  δράσης  συνεργάζονται  και  ενισχύουν  την  ικανότητα  της
φροντίδας ηλικιωμένων να ανταποκρίνεται στις ποικίλες ανάγκες υγείας των
κατοίκων.  Παρέχουν  μια  δομημένη  προσέγγιση  για  τη  δημιουργία  ενός
ευνοϊκού  περιβάλλοντος  που  τοποθετεί  την  ευημερία  των  κατοίκων  στο
επίκεντρο.
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Σύντομα εγχειρίδια για την φροντίδα ηλικιωμένων

7 Αυτό είναι μόνο μια προεπισκόπηση
Το  πλήρες  βιβλίο  είναι  διαθέσιμο  στο  https://www.altenpflege.de  για
εγγεγραμμένους  χρήστες.  Η  εγγραφή  και  η  χρήση  είναι  δωρεάν.  Όσοι  δεν
θέλουν  να  εγγραφούν,  μπορούν  να  μεταφέρουν  το  ποσό που  αναφέρεται  στη
σελίδα  2  μέσω  Paypal  στη  διεύθυνση  buchhaltung@factsoft.de  αναφέροντας
τόσο  τον  τίτλο  του  βιβλίου  όσο  και  τη  διεύθυνση  e-mail.  Στη  συνέχεια  θα
λάβουν το PDF μέσω e-mail.
Εκτός από την δωρεάν πρόσβαση στα σύντομα διδακτικά βιβλία, μια εγγραφή
στο  altenpflege.de  επιτρέπει  την  άμεση  υποβολή  αιτήσεων  για  θέσεις
εργασίας.  Επίσης,  μπορείτε  να  δημοσιεύσετε  δωρεάν  και  δική  σας  αγγελία
εργασίας. Γίνετε και εσείς μέλος της κοινότητας altenpflege.de.

Αυτό είναι μόνο μια προεπισκόπηση      11
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