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Bedarfsermittlungsbogen

Dusch- und Toilettenrolistuhle

Kommission:

Fachhandler:

Grofie:

Gewicht:

Einsatzort(e):

Erstversorgung:

Zweitversorgung:

Umversorgung, weil:

Aligemeine Bedarfsanalyse:

[] Eingeschrénkte Fahigkeit zur selbstandigen Korperhygiene

] Probleme bei der Nutzung konventioneller Sanitareinrichtungen
] Eingeschrénkte Mobilitat

[] Obere Extremitaten

[ Untere Extremitéten

[ Kopf- u. Nackenbeweglichkeit

] Notwendigkeit spezifischer Sitz- oder Liegehilfen

[ Eingeschrénkte Haltungskontrolle

[ Eingeschréankte Gelenkbeweglichkeit

] Schmerzempfindlichkeit bei bestimmten Bewegungen oder Positionen
] Notwendigkeit fiir spezielle Lagerung zur Druckentlastung

[ Unkontrollierte Kérperbewegungen (z. B. Zittern oder Spastiken)

[ Verminderte Rumpfstabilitat

[] Atembeschwerden

Zielsetzung der Versorgung:

Zielerreichung:

] Férderung der Eigenmobilitat durch selbsténdige Fortbewegung 3 voll
[ Schaffung eines sicheren Transfers zur Dusche und zurlick 0 voll
] Ermdglichung einer adéquaten Korper- und Hautpflege ] voll
[ Erleichterung der Durchfiihrung der Kérperpflege fiir die Pflegeperson 0 voll
] Erleichterung der selbststéndigen Kérperhygiene ] voll
[JSchaffung einer sicheren Sitzposition beim Toilettengang 0 voll
[JSchaffung von Unterstiitzungsméglichkeiten bei Darmentleerungsfunktionen 1 voll
] Schaffung einer atmungserleichterten Liegeposition (falls notwendig) 3 voll
O Schaffung verschiedener druckentlastenden Sitz- u. Liegepositionen 0 voll
DVerringerung von Schmerzen in einem oder mehreren Korperteilen O vou
O Support der muskuloskeletalen Strukturen (u.a. Gelenke/Muskeln)  vou
[ zusstzliche Unterstutzung des Kopfes beim Dusch-/Toilettenvorgang O voul
Sonstige Ziele: O vou
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Empfohlene Auswahl:

Dusch- und Toilettenrollstuhl zum Schieben
[ Etac Clean

[ Etac Swift Mobil-2

Dusch- und Toilettenrollstuhl als Selbstfahrer
[ Etac Clean 24"
[ Etac Swift Mobil-24-2

Dusch- und Toilettenrollstuhl zum Schieben, mit Kopfstiitze, manueller Hohenverstellung und Kantelung

[ Etac Swift Mobil Tilt-2

Dusch- und Toilettenrollstuhl zum Schieben, mit Kopfstiitze, manueller oder elektrischer Hohenverstellung und Kantelung,
fiir Jugendliche und Erwachsene

[] R82 Heron, manuelle Hohenverstellung und Kantelung, bis 100 kg

1 R82 Heron, elektrische Hohenverstellung und Kantelung, bis 130 kg

Dusch- und Toilettenrollstuhl zum Schieben, mit Kopfstiitze, elektrischer Hohenverstellung und Kantelung

[ Etac Swift Mobil Alto

Erforderliches Zubehor zur Erreichung der Zielsetzung:

Sitz: Riicken:
[ Hygieneausschnitt: [] hinten (C/S/A) /[ vorne (C/H)/[] mittig (H) [] Seitenpelotten: ] fest (C/S/A/H) /[] abklappbar (H)
[ Sitzpolster, mit Offnung hinten oder vorne (C) [ Ruckenlehne fest (C/S/A/H) / [ gepolstert (C/S/A/H)
[ Sitzpolster, anatomisch, mit Offnung mittig (H) [ Rickenlehne aus Netzmaterial, anpassbar (C/S/A)
[ Spritzschutz (S/A/H) [ XL-Riicken zur Verbreiterung (S/A)
[ Sitzpolster, geschlossen (C/S/A) / [] Lochabdeckung (H) [ Kopfstitze (S/A/H)
[ Eimer (C/S/A), ] Becken (C/S/A) oder[] Topf (H)
[ niedrige Aufhéangung flr Eimer oder Becken (C/S/A) Arme:
[ Beckenpelotten (H) [ Armlehnenverringerung (S/A)
[ Abduktionskeil (H) [ Armlehnenverbreiterung (S/A)
[ Beckengurt, gepolstert: (] 2-Punkt (C/S/A/H) / [0 4-Punkt (H) [ Schulterauflagen (H), [ zusétzlich gepolstert (H)
[ Sitztiefenreduzierung (H) [ Armauflagen gepolstert (C/S/A/H)
[ Hemi-Armauflage(n): I links / O rechts (S/A)
Beinstiitzen: [ Tisch (H)
O Hohenverstellbare Beinstiitze(n): O links /O rechts (C/S/A)
O Amputationsbeinstiitze(n): (1 links / Clrechts (C/S/A) Rumpf:
[ FuBstiitzenverbreiterung (S) [ Wasserfeste Sitzschale nach Scan/Kérperabdruck (S/A/H)

[ FuBstiitzen mit speziellem Kniewinkel (S/A/H)

Sonstiges:

[ Kippschutz hinten (S), (1 zusatzlich vorne (S)

(Kompatibilitatsliste: C = Clean, S = Swift Mobil, A = Alto, H = Heron)
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Praktische Erprobung durchgefiihrt? O Ja O Nein

Zusatzliche Bemerkungen:
Haben Sie noch Fragen? Kontakt:

MY
Wir sind fir Sie von Tel.: 02366 5006-0 g
Montags - Donnerstags 8:30 - 17:00 Uhr  und Fax: 02366 5006-200 =
Freitags 8:30 - 16:00 Uhr  durchgehend fir Sie erreichbar. E-Mail: info@etac.de
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