Možganska poškodba

Možgani tehtajo okoli 1300 g. Delimo jih na: možgansko skorjo, male možgane, možgansko deblo in hrbtenjačo. Možganska skorja je razdeljena na levo in desno poloblo. Skorjo razdelimo na več območij ali režnjev, ki imajo različne naloge.

MOŽGANSKA POŠKODBA

* Prvotna okvara prizadane možgane zaradi udarca in je lahko :

- odprta, ko poči ali je prebita lobanja

- zaprta, nastane zaradi silovitega sunka, pretresa in pride do poškodbe oz. prekinitve živčnih poti.

* Drugotna okvara je posledica prekinjene oskrbe možganov s kisikom

* Tretja stopnja nastane ure ali dneve po udarcu. Poškodba nastane tedaj zaradi krvavitev, zmečkanin, nabrekanja in krvnih strdkov.

POSLEDICE MOŽGANSKE POŠKODBE

KOMA ali izguba zavesti, ki traja od nekaj sekund do več tednov. V času kome človek ni odziven na zunanji svet. prebujenje iz kome je postopno. Najprej bolnik začne odpirati oči, sledi odziv na bolečino in nato odziv na besede.

Po komi sledi post - travmatska amnezija ali izguba spomina.

Bolnik je pri jasni zavesti, a je prizadeta sposobnost spominjanja vsakdanjih dogodkov. Je tudi vedenjsko spremenjen.

Poškodbe razvrščene po težavnosti glede na trajanje kome

* Lahka poškodba (čas izgube zavesti manj kot 15 minut) ali pa ne izgubi zavesti.

Posledice: slabost, glavoboli, negotovo ravnotežje, slabša zbranost, spominske težave, utrudljivost, razdražljivost, neprenašanje hrupa in svetlobe, tesnoba in depresija. Te posledice se lahko pojavijo tudi kasneje, po nekaj dneh ali tednih.

Preventiva: bolniki naj se izogibajo alkohola, kontaktnih športov in velikih naporov. Stanje se ponavadi popravi v času treh do štirih mesecev.

* Zmerna poškodba (čas izgube zavest od 15 minut do 6 ur).

Bolniki so ponavadi dan ali več na opazovanju v bolnišnici.

Posledice: utrujenost, vrtoglavica, negotovo ravnotežje, motnje spomina, težave pri razmišljanju, težko načrtujejo, so razdražljivi, zaskrbljeni.

Preventiva: počitek, izboljšanje po štirih mesecih.

* Huda poškodba ( koma traja več kot 6 ur)

Potrebna je hospitalizacija, predpiše se jim tudi rehabilitacijski program.

Posledice: hujše organske okvare, vedenjske in psihične motnje, motnje mišljenja.

Preventiva: počitek, stalne terapevtske vaje.

* Persistentno vegetativno stanje (v komi mesece ali leta). Oseba diha, ohranjen je ritem spanja, vendar se ne odziva in ne govori.

FAZE REHABILITACIJE

* Akutna faza ( bolnišnica)

stabilizacija življenskih funkcij

preprečevanje komplikacij.

* Subakutna faza

Nevrorehabilitacija.

* Kronična faza

Reintegracija v družino, okolje, družbo.

Kje iskati pomoč?

* Takojšnja povezava s službo nujne medicinske pomoči (tel. 112)

* Lokalna zdravstvena služba, za primarno oskrbo do prihoda reševalnega vozila

* Bolnišnica ? kirurški oddelek, intenzivna nega, travmatološki odd. evrokirurgija

* Inštitut za rehabilitacijo

* Zavod za dnevno varstvo in rehabilitacijo

* Dnevni centri in VDC

* Društvo Vita

Društvo Vita za pomoč po nezgodni poškodbi glave

Vojkova 73, Ljubljana

tel.: 01/ 565 87 96

040 455 040 in 040 455 042

faks: 01/ 565 87 97

www.drustvo-vita.si

drustvo.vita@siol.net 

Vsako leto se v Sloveniji poškoduje in doživi poškodbo možganov okoli 3500 ljudi. Najbolj so ogroženi mladi od 14 do 30 leta in starejši od 60 let.

Največ poškodb možganov nastane zaradi prometnih nesreč, padcev, športnih nesreč, nasilja, strelnih ran in zlorabe mamil.

Možgani so nadzorno in poveljevalno središče, ki je s hrbtenjačo in mrežjem živcev povezano z vsem telesom. V možganih so naslednje aktivnosti in vse te sposobnosti so lahko motene po poškodbi glave.
