Viver com Parkinson na sua prA3pria casa

O Parkinson &eacute; uma doen&ccedil;a neurol&oacute;gica de progress&atilde;o lenta, na qual sobretudo os movimentos s&atilde;o afetados. Para
permitir aos doentes que continuem a viver na sua pr&oacute;pria casa, muitas vezes s&atilde;o necess&aacute;rias medidas de
altera&ccedil;&atilde;o0. Pessoas com Parkinson perdem constantemente c&eacute;lulas nervosas no c&eacute;rebro, que cont&ecirc;m a
subst&acirc;ncia mensageira dopamina. Os n&iacute;veis baixos desta subst&acirc;ncia s&atilde;o respons&aacute;veis pelos principais sintomas da
doen&ccedil;a de Parkinson.&nbsp; http://www.encasa-experts.com/pt/a-vida-na-terceira-idade/saude-na-terceira-idade/ Tremores Os tremores
s&atilde;o o primeiro sinal de Parkinson. Os primeiros membros a serem atingidos s&atilde;o, sobretudo, as mé&atilde;os e os bra&ccedil;os,
especialmente em repouso. Logo no in&iacute;cio da doen&ccedil;a, os pacientes deixam de conseguir realizar os movimentos r&aacute;pidos e de
forma flu&iacute;da. Coisas do dia-a-dia, como simplesmente comer, tornam-se cada vez mais dif&iacute;ceis. O abrandamento das sequé&ecirc;ncia
dos movimentos e a rigidez muscular podem, no entanto, ser minimizados por medicamentos e exerc&iacute;cios. Rigidez muscular Muitas vezes, a
rigidez muscular expressa-se inicialmente como tens&atilde;o dolorosa, por ex., na parte superior do bra&ccedil;0. Medicamentos especiais trazem
al&iacute;vio r&aacute;pido dos sintomas. Dist&uacute;rbios da marcha e posturais A postura t&iacute;pica, dobrada para a frente, dos doentes com
Parkinson nota-se logo no est&aacute;dio inicial da doen&ccedil;a. A marcha torna-se mais lenta, os passos mais curtos. O perigo de queda aumenta
quando &agrave; rigidez muscular se juntam e os reflexos mais lentos. Quando se verifica uma queda, os doentes muitas vezes t&ecirc;m mais medo
de cair e s&atilde;o eles pr&oacute;prios a limitar a sua vida quotidiana. Viver na sua pr&oacute;pria casa Muitos doentes gostariam de viver o
m&aacute;ximo de tempo poss&iacute;vel na sua casa. Isso &eacute; poss&iacute;vel quando o espa&ccedil;0 em que o doente vive est&aacute;
adaptado &agrave;s suas necessidades. Para isso, &eacute; poss&iacute;vel usar os seguintes meios auxiliares para o quotidiano: &nbsp; Talheres,
pratos, ch&aacute;venas e copos especiais Cadeiras direitas como encostos altos e apoios de bra&ccedil;os Cadeiras elevat&oacute;rias Camas
ajustadas de forma especial Utens&iacute;lios de pegar objetos e ajudar a vestir Em determinadas condi&ccedil;&otilde;es, o seguro de cuidados de
sa&uacute;de pode subsidiar medidas de altera&ccedil;&atilde;o da casa se ajudarem no cuidado do doente ou permitirem um estilo de vida
aut&oacute;nomo. Em caso de d&uacute;vida, entre em contacto com o seu seguro de cuidados de sa&uacute;de. Se tiver quest&otilde;es
relativamente &agrave;s nossas cadeiras elevat&oacute;rias, 0os colaboradores da nossa linha direta est&atilde;o sempre &agrave; sua

disposi&ccedil;&atilde;o.
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