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Att leva med Hjärtsvikt



Patientfall


 
Kvinna, född -26, änka, ensamboende


 

Inkom pga yrselproblem, trötthet, 
andningsbesvär, kraftiga benödem


 

Kronisk hjärtsvikt sedan -05


 
Cancer mam op ca 10 år sedan


 

EF 20%    


 
Klar och orienterad


 

Söker akut tillsammans tillsammans med dotter


 
Går med stöd, har käpp.
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Patientfall;


 
Man, född -42, ensamboende


 

Inkommer med andningsbesvär, trötthet, kraftig buk, 
hosta, rassel. 


 

Varit förkyld sedan en tid tillbaka.


 
Tabl. Beh. hypertoni sedan 55 års ålder, Hjärtinfarkt - 
02 och -04, ACB-op -04 


 

Fick diagnosen hjärtsvikt för något år sedan och 
medicineras för det.


 

EF 35 %,  besväras av både diastolisk och systolisk 
svikt


 

Läggs in för urvätskning och ev medicinjustering. 





MI, (Motivational interviewing) 
Motiverande Samtal


 

Öppna frågor –speglig – förändring


 
Samarbete mellan experter


 

Locka fram en lösning

”Den som har skon vet var den klämmer”

”Du kan leda en häst till vatten men inte tvinga den att 
dricka”
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Arbetsterapeutisk Intervention


 
Dygncirkel, individuell, balans mellan vila och fysisk 
aktivitet,  prioritering, COPM, Canadian Occupational Performance Measure.
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
 

Samtal om möjligheter, prioriterade mål.


 

Ev bedömning i aktivitet, förflyttning, POX, Borgs RPE- 
skala 6-20 där patienten skattar sig själv.


 

Eventuella hjälpmedel 


 

Genomgång av energibesparande arbetssätt,Energy 

Conservation: Achiving a balance of work, rest and play .


 

Utvärdering



Arbetsterapeutiska MÅL


 
Är att få patienten delaktig och motiverad till att öka 
kunskapen om hjärtsvikt


 

utveckla patientens aktivitetsförmåga eller förhindra 
nedsatt aktivitetsförmåga och i förekommande fall 
kompensera den så att patienten upplever 
tillfredställelse i sin dagliga livsföring”


 

Stödja till självständighet, egenansvar och egenvård för 
att uppnå livskvalite.  

Att leva med hjärtsvikt
Eva Ruberg leg.arb.terape



Tack för er uppmärksamhet!
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