PENATALAKSANAAN LINGKUNGAN 

  (6480)

Definisi : 

Memanipulasi sekeliling pasien untuk kepentingan terapeutik.

Kegiatan/Aktivitas :

1. Ciptakan lingkungan yang aman bagi pasien.

2. Identifikasi kebutuhan rasa aman pasien, berdasarkan tingkat fungsi kognitif, fisik dan riwayat perilaku masa lalu.

3. Jauhkan lingkungan yang membahayakan (contoh; membebaskan dari penyulit, memindahkan peralatan rumah tangga).

4. memindahkan oyek yang berbahaya dari lingkungan.

5. berikan perlindung dengan peggangan tangga atau rel pegangan, sesuai anjuran.

6. menemani paisen selama beraktivitas di luar ruangan, sesuai anjuran.

7. berikan peralatan adaptif (contoh; kursi roda atau pegangan tangga).

8. letakkana perabotan rumah tangga di dalam ruangan sesuai yang direncanakan, yang dapat membantu ketidakmampuan pasiuen atau keluarga

9. berikan gosokan yang cukup lama untuk memberikana kebebasan bergerak sesuai anjuran.

10. letakkan obyek yang digunakan dalam tempat yang terjangkau .

11. berikan ruangan sendiri sesuai indikasi.

12. tingkatkana kebersihan, kenyamanan tempat tidur.

13. berikan kasur yang keras.

14. letakkan tombol pengatur posisi tempat tidur pada tempat yang mudah dijangkau.

15. kurangi stimulasi dari lingkungan, sesuai anjuran.

16. hindari pemajanan yang tidak perlu, udara panas yang  berlebih, maupun udara dingin.

17. atur suhu linbgkungan untuk mengetahui kebutuhan pasien, jika suhu tubuh mengalami perubahan.

18. kontrol atau cegah keributan yang berlebih atau yang tidak diinginkan jika memungkinkan.

19. manipulasi pencahayaan untuk kebutuhan terapeutik.

20. batasi pengunjung.

21. batasi pengunbjung satu-persatu untuk menemui paisen dan atau keluarga atau kebutuhan berarti lainnya.

22. batasi perorangan untuk memenihi kebutuhan rutinitas sehari-hari pasien.

23. bawakan obyek yang terdekat atau akrab dengan pasien dari rumah.

24. pertahankan keberadaan petugas setiap saat.

25. berikan alat untuk memanggil perawat langsung, dan biarkan pasien dan keluarga mengetahui, mereka akan menjawab secara langsung.

26. ijinkan keluarga atau orang terdekat untuk tinggal dengan pasien.

27. ajarkan paisen dan penggunjung tentang perubahan atau tindakan pencegahan, sehingga mereka akan lebih berhati-hati terhadap kerusakan lingkungan yang tidak direncanakan.

28. berikan keluarga atau orang terdekat informasi tentang pembuatan lingkungan rumah yang aman bagi paisen.

29. tingkatkana pendukung rasa aman sesuai anjuran.

30. kontrol lingkiungan pengganggu, sesuai anjuran.

31. berikan bahan anti bau dalam ruangan, sesuai kebutuhan.

32. berikan atau tambahkan bunga atau tanaman dalam ruang pasien
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