» Opis »

Skala Katza (ang. Activities of Daily Living - ADL) jest jednym z najczesciej stosowanych
narzedzi stuzacych do oceny samodzielnoSci pacjenta w wykonywaniu podstawowych
czynnosci zycia codziennego. Ocenia sze$¢ podstawowych obszaréw funkcjonowania: kgpanie
sie, ubieranie, korzystanie z toalety, poruszanie sie, kontrolowanie wydalania oraz spozywanie
positkbw. Skala znajduje szerokie zastosowanie w geriatrii, opiece dtugoterminowej,
rehabilitacji oraz pielegniarstwie do oceny stopnia zaleznosci pacjenta od opiekundw.

» Interpretacja

Odpowiedz tak - 1 punkt, odpowiedz nie - 0 punktow

Liczba punktéw Interpretacja wyniku

5-6 Petna sprawnos¢

3-4 Umiarkowana niesprawnos¢
1-2 Ciezka niesprawnos¢

» Skala

Czynnosé Opis Samodzielny
Mycie, kapiel Niezalezny lub niewielka pomoc 0 TAK o NIE

PN Ubieranie Samodzielny, z wyjatkiem wigzania sznéréwek o TAK o NIE

Korzystanie z

toalety : u Samodzielnie korzysta z toalety o TAK o NIE
Poruszanie Samodzielnie przemieszcza sie (krzesto-t6zko) o TAK o NIE
Kontrola moczu Catkowicie k Ui A e I
i stolca atkowicie kontroluje O o
Spozywanie . . _
Samodzielnie spozywa positki 0 TAK o NIE

positkow

d?@ www.wypielegnowane.pl



	Skala Katza (ADL)
	Skala Katza (ang. Activities of Daily Living – ADL) jest jednym z najczęściej stosowanych narzędzi służących do oceny samodzielności pacjenta w wykonywaniu podstawowych czynności życia codziennego. Ocenia sześć podstawowych obszarów funkcjonowania: kąpanie się, ubieranie, korzystanie z toalety, poruszanie się, kontrolowanie wydalania oraz spożywanie posiłków. Skala znajduje szerokie zastosowanie w geriatrii, opiece długoterminowej, rehabilitacji oraz pielęgniarstwie do oceny stopnia zależności pacjenta od opiekunów.
	Odpowiedź tak - 1 punkt, odpowiedż nie – 0 punktów
	Czynność
	Opis
	Samodzielny
	Mycie, kąpiel
	Niezależny lub niewielka pomoc

	☐ TAK ☐ NIE
	Ubieranie
	Samodzielny, z wyjątkiem wiązania sznórówek


	☐ TAK ☐ NIE
	Korzystanie z toalety
	Samodzielnie korzysta z toalety


	☐ TAK ☐ NIE
	Poruszanie
	Samodzielnie przemieszcza się (krzesło-łóżko)


	☐ TAK ☐ NIE
	Kontrola moczu             i stolca
	Całkowicie kontroluje


	☐ TAK ☐ NIE
	Spożywanie posiłków
	Samodzielnie spożywa posiłki


	☐ TAK ☐ NIE


