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AGENDA ZILEI

*  1100-1110. primirea invitatilor

0,

¢ 11.10-1130 - prezentarea echipei mobile §1 a participantilor

- Prezentarea programului si a obiectivelor acestei activitati

0,

¢ 1130-12.15- fnvél:am sa acordam primul ajutor! (abilitati practice)

asistenti medicali UMID: Alina Turi, Mihaela Dimofte

kinetoterapeut UMID: Alina Hutu

* 25123, Pauzi

® 1230-1300-S% invéim si ne jucim cu copiii nostri!
psiholog UMID: Mihaela Miron

* 130013185 Activitati de joc (implicarea tuturor invitatilor)!
exprimarea emotiilor prin desen

Jocul cuvintelor
* 1315-.1330 — Pauzi

® 1330-1340 - Prevederi legislative privind accesul la servicii, facilitati, prestatii

asistent social UMID: Mihaela Radu

® 13M-13% e inseamni o bunj colaborare specialist — familie?

asistenti sociali: U AT, Cotofénesti — Tatiana Savin, UMID Mihaela Radu

Teprezentantii U.A.T - lor invitate

% 13.50-14.00— Concluzii, intrebari, aplicare chestionare
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fCARACTERISITICILE GRUPULUI DE SUPORT

CE ESTE UN GRUP DE SUPORT?

Grupul de supbrt este 0o metods terapeuticd in care maj multe persoane (minim 5) s
intalnesc, sub ‘indrumarea unor specialisti, pentru a discuta despre anumite subiecte
comune tuturor participantilor.

|

OBIECTIVELE UNUI GRUP

. autocunoa$terFa;

- dobandirea suportului social;

- stabilirea gi m;en;inerea unor relatii interpersonale;

- Cresterea bunei dispozitii;

- primirea si oférirea sustinerii si feedback-ului;

- imbunété;ireafrela;iilor si a comunicirij interpersonale;

- experimentaréa de comportamente noi;

- €Xprimarea silflceré si directi a propriilor sentimente;

- intelegerea pfropriilor géanduri, emotii si comportamente prin compararea cy tiparele
relationale observate la celelalte persoane din grup;

- 0 mai bunj inielegere a gandurilor, emotiilor si comportamente]or celorlalti;
- Cresterea incréderii in propria persoana, imbunititirea imaginii si a stimej de sine

!

BENEFICIT |
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INVATAM SA ACORDAM PRIMUL AJUTOR!

CUM ACORDAM PRIMUL, AJUTOR IN CAZUL CONVULSIILOR?
Cum acordam primul ajutor in cazul convulsiilor? Convulsiile se produc frecvent, fara

Ce trebuie s3 faci?

- Indeparteazi obiectele care ar putea rani victima sau transporta victima intr-un loc sigur.
- in timpul fazei convulsive pune un prosop impaturit sau o bucati de material texti
impaturit sub capul victimei. Astfel vei evita producerea de leziuni la nivelul capului;

- asiguri-te cat mai rapid posibil ci sunt libere ciile respiratorii;

- unei victime care are o crizi nu trebuie sa i se dea nimic de baut;

- unui bebelus care are convulsii din cauza febrei i se poate reduce temperatura daci estc
dezbracat si sters Usor cu o carpa uda (calduti);

- nu efectua aceste manevre daci victima devine agitata;

Nu toti copiii suferd de convulsii febrile. Predispozitia poate si fie ereditard. Se intampla
frecvent ca un copil sa aiba convulsii febrile o singura data in viatd. Daca un copil a suferit

de convulsii febrile, nu fnseamna neaparat ca in cazul lui exista un risc ridicat si faca
epilepsie.



Primul ajutor in caz de criz3 epileptic3

A Nu imobiliza victima

A Nuintroduce nimic in gura victimei

J Elibereaz3 70na de obiecte

J Retine ora sj minutul cind 3 inceput criza
J Proto.“foazécapulvictimoi

J Deschide hainele din zona gatului si verific3 dacy respira
J Dacd respiry, pune victima in pozitia lateral3 de sigurant3

Victima ny 3 avutcrize epileptice in trecut
Persoana este ranit3

Crizaepileptics se petrece in ap
Crizaepilepticy dureazd maj mult de 5 minute
Are o a doua criz in intervalde o org
Persoanarsn ine inconstienty

VVYVVYVYVYy

Persoana are diabet say esteinsarcinaty

> Sticj victima este diagnosticaty Cu epilepsie
> Victima nu are raniin urma crizej



PRIMUL AJUTOR N CAZUL iN CARE COPILUL SE INEACA SAU SE SUFO(
DIN CAUZA UNOR ALIMENTE SAU OBIECTE fNGHITITE

Sufocarea in urma Tnecirii cu mancare sau cu un corp strain este o problems ce apare d
in cazul copiilor, indiferent de varsta. Si, din pacate, este una dintre primele cinci cauze ¢
deces accidental in randul micutilor sub 5 ani. Copiii, in special cei sub 5 ani, sunt extrer
de vulnerabili in fata pericolului de sufocare cauzata de obstructionarea ciilor respirator
(trahee) cu mancare sau cu un obiect strdin. Din acest motiv, pentru a preveni o tragedi
este important s3 stii exact cum trebuie acordat primul ajutor.

Copilul s-a fnecat sau tuseste

Daca cel mic tuseste, este un semn bun. De cele mai multe ori, tusea este suficient3 pentr
ca obiectul blocat pe trahee si fie eliminat iar ciile respiratorii s fie astfel eliberat.

Este important si nu intri in panica, sa nu il zgaltai si sd nu il bati pe Spate. Aceste miscat
bruste ar putea si faci mai mult rdu decat bine. De asemenea, daca copilul s-a fnecat ¢
ceva, indiferent cu ce, nu incerca s3 ji scoti bucata de mancare sau obiectu] ramas n gat ci
degetele, fara sa vezi exact ce faci. S-ar putea ca, din greseald, sa impingi "dopul" si ma
mult pe gét in jos.

Copilul nu tuseste si nu poate respira

Scenarul mai urat este cel in care copilul a inghitit ceva care i-a ramas blocat pe trahee, dar
U tuseste (sau tuseste slab), nu plange, nu poate respira bine si devine cianotic (i se
invinetesc buzele). In acest caz va trebui sa chemi repede o salvare, iar pani la venirea ei s3

iei unele masuri de prim ajutor, care diferi in functie de varsta copilului.

mai jos decét pieptul, cu barbia sprijinita in palma ta. Atentie, nu trebuie s3 {i acoperi si
gura cu mana ta, iar gatul nu trebuie s3 fie rasucit. Cu méana rimas libera, aplici-i
copilului, cu podul palmei, 5 lovituri ferme pe spate, intre omoplati. Loviturile trebuie sa
fie destul de puternice, pentru a forta eliminarea corpului strain de pe trahee, fard a-1 rini
insd pe bebelus. De multe ori, aceastd manevri este insuficientd din cauzi ci adultul
loveste prea bland spatele bebelusului. Dacj aceastd manevrd nu di rezultate, intoarce
copilul cu fata in sus, cu capul in continuare maj jos de nivelul pieptului. Cu 2 degete
(aratatorul si mijlociul), aplica § apasari in zona cutiej toracice, la distanta de circa 1 cm,

3



sub linia imaginara care uneste aureolele mamare ale copilului. Miscarea de apasare |

Din nou, daci aceast Prima manevra nu este suficientd, va trebuj s3 apelezi la ma
Heimlich clasics. Tine copilul in picioare, iar tu aseaza-te in genunchi in spatel.

Mergi cu copilul la doctor .

Chiar dacid manevrele de mai sus {] ajutd pe copil s3 elimine obiecty] strdin, bloca
trahee, este important ca e] sj fie vazut cat mai repede de un medic. Deoarece este po:
ca buciti din corpul strdin s 1i fi rimasg in continuare pe trahee sau ca procedurile apli,
sa 11 fi produs traumatisme. De asemenea, existd posibilitatea ca bolul alimentar

obiectul striin s3 coboare in plamani in loc si fie eliminat Pe gura, ceea ce reprezini
urgentd medicals.

Masuri de preventie
Copii au ciile respiratorii destul de inguste, cu diametry] asemanator cu cel al unyj pai

~

Alimentele solide trebuie introduse ] momentul potrivit (recomandarea este
diversificarea si ny Inceapa pani cand copilul nu stz singur in pozitia sezut).

Evalueazs jucariile din casd, pentru a fi sigur ci sunt adecvate varstei si sunt de calj
iar buciti mici din acestea nu se pot desprinde. ~

De asemenea tine copilul Ia distanti de lucrurile cu care S-ar putea ineca, cum ar
monedele, nasturi, bilute, Capace de pix, etc.
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- Aplicati podul uneia dintre palme pe
centrul toracelui in mijlocul liniej
intermamelonare (jumaitatea inferioara
a sternului).

Aplicaﬁ podul celeilalte palme peste
pPalma aflats pe torace.

Mentineti bratele drepte, cu coatele
intinse.

Efectuati compresii toracice ferme,
realizand o deprimare de cel putin
5cm a toracelui.

Apaéasati tare $i rapid.

Permite;i expansiunea toracica completa
dupa fiecare Compresie.

Fe=200

Aplicati pPodul uneia Sau ambelor palme
Pe centrul toracelui in mijlocul liniei

coatelor.
Efectuati compresii toracice ferme,
realizand o deprimare de cel putin

5cm a toracelui.

Apiésati tare $i rapid.

Permiteti €Xpansiunea toracics completa
dupi fiecare compresie.

IBOC o

Aplicati doud degete Pe stern imediat
inferior de linia intermamelonaré.
Efectuati €ompresii toracice ferme,
realizand o deprimare a toracelui de
cel putin o treime din diametrui
toracic antero-posterior 4 cm).

. Apésa;i tare $i rapid.

. Permiteti €Xpansiunea toracics
completad dups fiecare compresie.
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SA INVATAM SA NE JUCAM CU COPIII NOSTRI!

Jocul este principala activitate a copiilor si totodatd cea maij importanti cale citre
dezvoltarea acestuia Multitudinea de Jjucdrii, jocuri si materiale educative stimuleaza
abilitatile copiilor cum ar fi: dezvoltarea senzoriali (auz, viz, gust, miros si atingere),
coordonarea oculo-motorie, dezvoltarea limbajului, controlul asupra mediului i

Cel mai important aspect in ceea ce priveste implicarea in activitatile de joc ale

~

copilului este ci se va tine cont in primul rand de Jocurile si activitatile preferate.

Atentia trebuie concentrats pe diferite experiente senzoriale. Stimularea usoari scade
agitatia copilului, il linisteste, il relaxeaza, si creste perioada de concentrare a atentiei
asupra unei sarcini.

IDEI PENTRU STIMULAREA PRIN JOC LA DOMICILIU




Decorati camera cu diferite lumini, pictati geamurile, puneti muzici in camera,

Covoare din blana de oaie, perne, scaune cu bile,

bré optica, jucarii care
iC, sunt colorate (rosii, albastre, verzi,

- Acvariu, oglinzi care ny se s

parg, Forme care reflects lumina, Hart
cu DVD si video, Mingi

ie staniol, Televizor
$1 jucdrii care se aprind,




bumbac, acoperirea cu diverse materiale textile de contexturi diferite, pene si hartia
satinati,

- Jucidrii care oferj efecte vizuale, care vibreazi, fac Zgomot sau pot fi simtite
tactil: Plicute tactile, Tigla, Pensule, Pamatuf, perie de masaj, pensulid de unghii,
pensuli de pictat, bureti, Kush ball, Manusa de masaj, Roci vulcanics, Inele, Jucarii cy
varfuri ascutite, Bile tactile colorate, Minge mics agatatd de un elastic, Jucarii

- Efecte sonore cum ar fi muzica pentru copii, sunete din haturd sau cum ar fj ale
unor animale,ex: Sunetele scoase de delfini, Bete de ploaie, Clopotei, Muzics de
relaxare, Xilofon, tamburing, toba, Boxe, Mingi care tipa, Jucarii muzicale, Clopotei de

~
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