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Vážení přátelé,

rok 2024 je v plném proudu, a tak 
ani my v naší organizaci nezahálíme. 
V letošním roce jsme se rozhodli 
zaměřit se na individuální potřeby 
rodin a pacientů. Děkujeme rodinám 
za vyplněné dotazníky, které pro nás 
představují velmi cennou zpětnou 
vazbu. Díky nim jsme se rozhodli 
realizovat nový projekt – zajištění 
zdravotníků na individuální odlehčení 
nejen v rodinách, ale i v jiných 
bezbariérových zařízeních. Jeho 
uskutečnění by však nebylo možné bez 
pomoci donátorů – děkujeme manželům 
Baudišovým za jejich důvěru a podporu. 
I nadále zajišťujeme služby psychologa 
a fyzioterapii v několika oblastech České 
republiky. A v procesu jsou díky novým 
posilám i další přínosné projekty. 

Přejeme vám krásné počtení 
a prosluněné léto! 

Odborná instruktážní videa 
nejen pro pacienty na DUPV  
Počet pacientů s plicní ventilací, kteří žijí v domácím prostředí, každým 
rokem narůstá. O to více si vážíme uznání přínosu Dechu života, z. ú., 
pro pacienty na DUPV ze strany Ministerstva zdravotnictví ČR, 
které již čtvrtým rokem podporuje naši činnost a projekty. 

Díky finanční dotaci MZČR jsme 
v roce 2023 natočili další řadu edukač-
ních videí pro pacienty na umělé plicní 
ventilaci v domácích podmínkách, kte-
rá navazuje na první řadu videí z roku 
2021. Celkem se jedná o 15 edukačních 
videí, která jsou volně přístupná na na-
šich webových stránkách a na našem 
YouTube kanálu. Jejich cílem je zlepšit 
kvalitu ošetřování pacientů na DUPV 
v domácím prostředí. Zájemci si je mo-
hou kdykoliv pustit, a tím si připome-
nout a oživit své vědomosti a ošetřova-
telské dovednosti. 

8) Nebulizace  NOVÉ

9) Ošetření a péče o PEG

10) Péče o permanentní 
močový katetr  NOVÉ

11) Jak vybrat lůžko pro 
imobilního pacienta a jak ho 
efektivně využít  NOVÉ

12) Kompenzační pomůcky pro 
pacienty na DUPV  NOVÉ

13) Základy rehabilitace pro 
pacienta na DUPV  NOVÉ

14) Ošetření a hodnocení dekubitů

15) Závěsný stropní systém  NOVÉ

https://dechzivota.cz/videa/

Pro jakékoliv dotazy nás  
můžete kontaktovat  
na infolince Dechu života 
601 577 575.

Instruktážní videa: 

1) Jak se připravit na přechod 
domů  NOVÉ

2) Ventilátor

3) Ventilační okruhy

4) Jak správně používat odsávačku

5) Pulzní oxymetr

6) Ošetření TSK

7) Typy tracheostomických kanyl 
a jak mluvit s TSK  NOVÉ

Dana Turečková, DiS. 
ředitelka  
DUPV – Dech života,z.ú.

https://www.youtube.com/watch?v=iNHufHIo-Xk
https://www.youtube.com/watch?v=n5Aojacs7Nk
https://www.youtube.com/watch?v=0VS7j8JsvUE
https://www.youtube.com/watch?v=0VS7j8JsvUE
https://www.youtube.com/watch?v=5o-HjzhKGB8
https://www.youtube.com/watch?v=5o-HjzhKGB8
https://www.youtube.com/watch?v=5o-HjzhKGB8
https://www.youtube.com/watch?v=MzMHe2QPV2g
https://www.youtube.com/watch?v=MzMHe2QPV2g
https://www.youtube.com/watch?v=F72PhWTW8r8
https://www.youtube.com/watch?v=F72PhWTW8r8
https://www.youtube.com/watch?v=uZY9f59khKY
https://www.youtube.com/watch?v=3wrpygV7e-o
https://dechzivota.cz/videa/
https://www.youtube.com/watch?v=STT4rh4vYR8&t=4s
https://www.youtube.com/watch?v=STT4rh4vYR8&t=4s
https://www.youtube.com/watch?v=XScyCTOdXyI
https://www.youtube.com/watch?v=QTSJNHqUFxo
https://www.youtube.com/watch?v=_rgKvjKg0O8
https://www.youtube.com/watch?v=LGMf7m9ba1M
https://www.youtube.com/watch?v=ACZfXtRSWuk
https://www.youtube.com/watch?v=Oxus7lJ7s_U
https://www.youtube.com/watch?v=Oxus7lJ7s_U


Od roku 2019 čelím respiračnímu se-
lhání v důsledku neurologického one-
mocnění. Neměla jsem sílu doříct slo-
va, jakoukoli fyzickou námahu odrážel 
pocit tísně a dech nestačil. Přidaly se 
časté zástavy dechu (spánkové apnoe) 
v noci. Byla jsem vyčerpaná, slabá a bez 
energie. Laboratorní vyšetření krevních 
plynů a podrobné plicní vyšetření pro-
kázalo slabost dýchacích svalů a těž-
kou respirační insuficienci (dechovou 
nedostatečnost). Už při hospitalizaci 
jsem začala používat menší plicní venti-
látor s příslušenstvím pro neinvazivní 
ventilaci; přes den rameno Mouthpiece 
a v noci celobličejovou masku. 

Mouthpiece jako pomocník 
Rameno Mouthpiece jsem měla upev-
něné na svém invalidním vozíku a při-
dechovala jsem jednotlivé nádechy cca 
dvakrát do minuty. Bylo to osvěžují-
cí a efektivní. Rameno ventilace mi 
umožňovalo doplňovat vzduch do plic 
a nebýt přitom limitována maskou, 
takže jsem mohla mluvit. Postupně 
jsme sehnali ještě další dvě ramena – 
na elektrický vozík a do auta, abychom 
stěhovali „jen“ ventilátor. Několikrát 
za den, pro odpočinek, ale především 
v noci jsem používala celoobličejovou 
ventilační masku, díky které jsem moh-
la s jiným režimem ventilátoru dýchat 
s aktivně řízenými nádechy. Režim byl 
nastaven tak, že v případě apnoe dýchal 
ventilátor řízeně za mě. Po noční venti-
laci s maskou jsem se probouzela daleko 
čerstvější a odpočatější. 

Postupně se můj stav zhoršoval a při-
bývalo hodin, kdy jsem i přes den mu-
sela dýchat s maskou. Byla to úleva, 
ale měla jsem otlaky na kůži obliče-
je od pevně upevněné masky. Střídala 

Pavla Habrdová

jsem víc typů (nosní, celoobličejové) 
a podkládala jsem odřená místa gelo-
vými polštářky a náplastmi tak, aby 
nevznikala hluboká kožní poranění. 
Velkým úskalím byla pro mě nemožnost 
s maskou mluvit – s manželem, s dětmi, 
telefonovat…

Rozhodnutí v pravý čas
Po třech letech s neinvazivní dechovou 
podporou přišlo rozhodnutí plicního 
lékaře přejít na invazivní formu umě-
lé plicní ventilace – tracheostomickou 
kanylou. Na tento krok došlo v pravý 
čas. Změnila jsem ventilátor na typ ur-
čený výhradně pro invazivní ventilaci 
s možností nastavení více režimů, kte-
ré mi vyhovují. S rodinou, pečujícími 
a agenturou domácí péče jsme se naučili 

Když neinvazivní plicní ventilace není 
dostačující. Jak a kdy přejít na invazivní? 
Svou osobní zkušenost s přechodem na invazivní plicní ventilaci 
sdílí se čtenáři občasníku Jsi doma dvě pacientky, které mají 
s přístrojovou podporou dýchání dlouholeté zkušenosti.

Pavla Habrdová 
na invazivní ventilaci 
od roku 2022

všechny úkony, které jsou při tracheo-
stomii s ventilátorem nutné (odsávání, 
převazy, akutní výměna kanyly a další). 

Jsem moc vděčná, že můžu s venti-
látorem mluvit a přitom být dobře 
prodýchaná. Hledám stále vychytáv-
ky, které mohou pomoci s upevněním 
ventilátoru a dýchacího okruhu na vo-
zíku či u postele, a učím se, jak s venti-
látorem žít.

Každý typ umělé plicní ventilace má 
svůj účel a svoji nezastupitelnou roli. 
U obou jsou pozitiva i negativa. Skvělé 
je, že technika pomáhá dýchat s pomo-
cí mobilního ventilátoru mimo zázemí 
nemocničních oddělení. Těším se, že se 
budou ventilátory zmenšovat a budou 
lehčí a jejich baterie v budoucnu snad 
ještě výkonnější.

2



Důležité kontakty 
Ventilátory Lumis 100 VPAP ST (kód ZP 5006993)  
a Lumis VPAP 150 ST-A (kód ZP 5007006) 

ResMed CZ s.r.o.
ResMed.cz

Obchodní manager pro domácí plicní ventilaci  
Aleš Somol Ales.Somol@ResMed.cz

Klinická podpora s nastavením neinvazivní ventilace a edukací pacientů pro Čechy 
Ladislav Hykel Ladislav.Hykel@ResMed.cz

Klinická podpora s nastavením neinvazivní ventilace a edukací pacientů pro Moravu 
Iveta Prokopová Iveta.Prokopova@ResMed.cz

Ventilátory řady Astral  
(kód ZP podle požadované kategorie ventilace)

Analytical Medical Instruments, s. r. o. 
amimedical.cz

Dodání ventilátoru pro invazivní i neinvazivní ventilaci  
Stanislav Votlučka votlucka@amimedical.cz

Dodání asistenta kašle Comfort Cough (kód ZP 5015448)  
Stanislav Votlučka votlucka@amimedical.cz

DUPV - Dech života Dechzivota.cz 

nonstop infolinka  info@dechzivota.cz

Zajištění přechodu do domácí péče a periodické obměny příslušenství ventilátoru  
Jana Ježková poradna@dechzivota.cz

Po dohodě s dodavatelem je možné zajistit u závislých a imobilních pacientů 
předání před schválením léčby zdravotní pojišťovnou.

MouthpieceNeinvazivníNeinvazivní

Invazivní a neinvazivní domácí plicní ventilace
pozitivním přetlakem s možností nastavení požadovaného dechového objemu 

pro pacienty s chronickou respirační insuficiencí a alveolární hypoventilací 

•  Pro pacienty vyžadující noční ventilační
podporu v režimu ST nebo iVAPS

•  Pro pacienty s hmotností nad 13 kg 
v režimu ST nebo nad 30 kg v režimu iVAPS

•  Sledování a nastavení léčby v

•  Dodává společnost ResMed CZ

•  Režimy ST, iVAPS, PAC, P/V-SIMV, ACV

•  Pro pacienty s hmotností nad 5 kg 

•  Provoz na interní baterii až 8 hodin

•  Sledování léčby v

•  Dodává společnost 
Analytical Medical Instruments 

Invazivní

AirFit N20
Kód ZP 5006281

AirFit F20 Quiet Air
Kód ZP 5006453

AirFit F30 QuietAir
Kód ZP 5006497

TSKAirFit N30i 
Kód ZP 5006672

Noční

Vím, že tento časopis čtou čtenáři 
s různými onemocněními. Tím mým 
je progresivní svalová dystrofie, s níž 
bývá v pozdějším věku kvůli slabos-
ti dýchacích svalů spojena dechová 
nedostatečnost. U mne se projevila 
akutními dechovými obtížemi v dů-
sledku bakteriální infekce plic v dub-
nu 2005, kdy jsem se nechala hospi-
talizovat na neurologické klinice VFN 
v Praze. Tam jsem hned po přijetí byla 
napojena na neinvazivní ventilaci po-
mocí nosní masky a přístroje BiPAP. 
Pamatuji si na okamžitý pocit uvolně-
ní a ponoření se do úlevného spánku 
po několika dnech zápasu s infekcí. 

Jitka Šafránková 
na invazivní ventilaci 
od roku 2007

Jitka Šafránková s manželem

BiPAP mi zůstal i po propuštění z ne-
mocnice a stal se mým nočním společ-
níkem, kdy bránil zástavám dýchání 
během spánku a příznakům spoje-
ným s hypoventilací. V průběhu dvou 
let se však u mě začaly objevovat jiné 
příznaky – únava během dne, nechu-
tenství s velkou ztrátou hmotnos-
ti, dostavil se nedostatek síly projevit 

jakoukoliv emoci, vyslovit souvislou 
větu, k učení angličtiny jsem sbírala 
všechny zbývající síly. Svět kolem mě 
se postupně zahaloval do oparu a mé 
nitro do nechtěné apatie.

Opět v živých barvách 
Vysvobození z tohoto stavu přišlo 
v červnu 2007, kdy jsem se jednoho 
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rána probudila s vysokou teplotou 
a problémem nadechnout se. Ujali 
se mě na Resuscitačním oddělení 
v IKEM. Když se po pár dnech můj 
stav nezlepšoval, z úst lékaře zazně-
la slova o nutnosti provedení tracheo-
stomie a napojení na invazivní plicní 
ventilaci. 
S touto informací jsem sváděla vnitř-
ní boj, měla jsem obavy z toho, že 
s tracheostomií nebudu moci mluvit. 
Snažila jsem se rozhodnutí oddálit, si-
tuace však byla naléhavá. Druhý den 
jsem svolila. Když jsem se po zákro-
ku probudila připojená na nemocnič-
ní ventilátor, překvapilo mě, jak lehce 
můžu dýchat. Cítila jsem se jako nově 
narozená. Svět kolem sebe jsem opět 
viděla v živých barvách. Vrátila se mi 
síla reagovat na to, co se kolem mě 
děje, prožívat emoce, smát se, přemýš-
let, začala jsem opět bez obtíží a s chu-
tí jíst. Povzbuzovala mě také skuteč-
nost, že moje maminka je ochotná 
a připravená naučit se pečovat o mne 
i v této nové situaci. 
Po návratu domů s přiděleným domá-
cím ventilátorem jsme začaly zjišťovat, 
že i přes určitá omezení život s tra-
cheostomií nemusí ztrácet na pest-
rosti, v některých aktivitách lze po-
kračovat podobně jako dřív, v jiných 
oblastech je třeba najít nové mož-
nosti. V roce 2014 do mého života 
vstoupil Honza, můj budoucí manžel. 
Naše svatba následovala v roce 2015. 
Honza převzal péči o mě a pro nás dva 
i maminku začal nový život s novou 
kvalitou.
Co nám usnadňuje život s inva-
zivní ventilací, jsou návštěvy se-
střiček z agentury domácí péče 
a podpora organizace Dech života, 
která přebírá významnou část sta-
rostí spojených se zajišťováním 
spotřebního materiálu a nabízí 
i jiné formy pomoci včetně mož-
nosti konzultovat různé situace.
A jak to nakonec bylo s mluvením? 
Několik měsíců jsem se dorozumívala 
šeptem, dokud jsem nezjistila, že exi-
stuje tzv. mluvicí kanyla. Slyšet opět 
svůj hlas bylo překvapením pro mě 
i mé okolí. Další posun byl, když jsem 
dýchací přístroj z důvodu únavy zača-
la používat i přes den. Shodou okol-
ností nový přístroj umožňuje nastave-
ní režimu pro mluvení. Výsledek? Se 
silnějším přísunem vzduchu si mohu 
dovolit být upovídanější a můj hlas je 
lépe slyšet.

Invazivní ventilace vyžaduje zásah do těla pacienta v podobě zavedené 
tracheostomické kanyly do dýchacích cest. V posledních letech narůstá 
počet pacientů na domácí neinvazivní ventilaci (NIV) – dechové podpoře 
přístrojem, který není napojený na tracheostomii, ale na snímatelnou 
masku. Přístroj může s dechem pomáhat přes nosní masku, masku 
přes nos a ústa nebo i celoobličejovou. Vzhledem k rozmanitosti 
této dechové podpory bude počet pacientů nadále narůstat. 

MUDr. Tereza Bartošová

Pohled odborníka: 

Když  
už NIV 
nestačí 

Ve spojení s kašlacím asistentem a nad-
šením pacienta i pečujícího týmu lze po-
mocí NIV oddálit nutnost invazivní ven-
tilace a s tím i tracheostomie, nebo se jí 
i úplně vyhnout. U některých diagnóz 
se použití NIV a specificky domácí 
nebo dlouhodobé NIV stalo první vol-
bou léčebného postupu. 

Bohužel se ale nejedná o metodu, kte-
rou lze použít vždy a navždy. Jako první 
příklad, kdy NIV již nestačí, bych proto 
uvedla snížené pohodlí pacienta. Masky 
NIV, ať už nosní nebo obličejové, musí 
dobře těsnit. Často musí být utaže-
né, tlačí a můžou způsobit až podlitiny. 
Může docházet k „nafukování“ žalud-
ku a s tím spojené nevolnosti a nechu-
tenství. V momentě, kdy potřebujeme 
od přístroje, aby s dýcháním pomáhal 
většinu času, stane se pro některé pa-
cienty již metodou nepohodlnou a za-
vedení tracheostomické kanyly může 
naopak zvýšit pohodlí pacienta. Stejně 
tak při obtížích s polykáním nebo při 
opakovaném vdechování žaludečního 
obsahu může být tracheostomie vhod-
nější, nebo i jedinou možnou cestou. 
Opakované onemocnění dýchacích cest 
na NIV by vždy mělo vést k přehodno-
cení NIV terapie.

V případě akutního zhoršení stavu 
– většinou při onemocnění dýchacích 
cest, jako je zánět průdušek nebo zápal 
plic, ale i při onemocnění jiného orgáno-
vého systému (např. srdce, žlučníku, sle-
pého střeva nebo v případě úrazu) – je 
často nutné zajistit již invazivní ventila-
ci. Když se jedná o akutní zhoršení sta-
vu, většinou se nejdříve zavede kanyla 

ústy – tzv. „intubace“. Samotná tracheo-
stomie (kdy se kanyla operačně zavede 
na přední straně krku) se dělá v druhém 
kroku. V případě postupného zhoršová-
ní dechových funkcí a nutnosti inva-
zivní ventilace lze udělat tracheosto-
mii rovnou. Ať tak, či tak, při předchozí 
závislosti na NIV je následné odpojení 
z invazivní ventilace „zpět na NIV“ vel-
mi obtížné a zatížené velkým rizikem 
selhání a nutností setrvání na invazivní 
ventilaci přes tracheostomickou kanylu. 

Právě proto, že občas NIV už nestačí, je 
dobré promyslet si kroky, které mohou 
a nemusí navazovat. Otázku, zda při 
zhoršení stavu bude chtít tracheosto-
mii, nebo je to míra přístrojové podpo-
ry, o kterou již nestojí, by si měl polo-
žit každý pacient na dlouhodobé NIV. 
Probrat ji se svými blízkými, pečující 
osobou a ošetřujícím lékařem. V mo-
mentě, kdy by se jednalo o podporu ne-
chtěnou, nesouhlas s ní lze vyslovit po-
mocí dříve vysloveného přání. Bohužel 
se často setkáváme spíše se situací, kdy 
tato otázka zůstane z rozpaků nevyřče-
na a nezodpovězena. A v akutní situaci 
na rozmýšlení se již není čas… 

Pokud jste na NIV vy nebo vaši blízcí, 
prozkoumejte svoje další možnosti, zjis-
těte si, co tracheostomie opravdu obnáší 
– jestli je to něco, co vám může situa-
ci ulehčit, nebo je to naopak. Ptejte se 
svých lékařů. Spoustu informací najde-
te v tomto časopise a na internetových 
stránkách Dechu života. Udělejte si plán 
včas… Mějte plán, co si přejete, když už 
NIV nebude stačit. 

MUDr. Tereza Bartošová, ARO
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DOMÁCÍ ZDRAVOTNÍ PÉČE

Proč ProCare Medical:
dlouholeté zkušenosti a moderní přístup
specializace na intenzivní péči
komplexní péče včetně převozů sanitkami
péče o klienty všech věkových kategorií
smlouvy se všemi zdravotními pojišťovnami
pobočky v osmi krajích ČR

ProCare Medical s.r.o.
Orlická 2176/9
130 00 Praha 3
 +420 739 559 566
procare@procare.cz
www.procare.cz

Poskytované služby:
domácí zdravotní péče standardní
domácí zdravotní péče specializovaná a
intenzivní

domácí umělá plicní ventilace (DUPV)
domácí hemodialýza
domácí parenterální výživa

lékařská domácí péče
domácí fyzioterapie
ProCare Sanita – převozy pacientů našimi
sanitními vozy

Ústecký

Kurz DUPV a oxygenoterapie 
znovu v Ostravě 

Fakultní nemocnice Ostrava

Lékařská fakulta Ostravské uni-
verzity plánuje další třídenní kurz 
domácí umělé plicní ventilace 

a oxygenoterapie v rozsahu 35 hodin. 
Kurz proběhne na podzim v termínu 
18.–20. 11. 2024 v Ostravě. 

Účastníci kurzu získají základní in-
formace o ošetřovatelských interven-
cích nezbytných pro zajištění prů-
chodnosti dýchacích cest, podávání 
kyslíku v podmínkách domácí péče 
včetně technik a postupů ošetřová-
ní pacienta s umělou plicní ventila-
cí v domácí péči. Získané informace 
umožní absolventům kurzu poskyto-
vat kvalifikovanou péči při ošetřování 
nemocných na dlouhodobé ventilační 
podpoře v podmínkách domácí péče.  
Máme radost, že se na školení hlásí 
sestry z agentur domácí péče z Čech 
i Moravy a problematika DUPV se 
pomalými krůčky dostává do širšího 
povědomí.

https://www.fno.cz/klinika-anesteziologie-resuscitace-a-intenzivni-
mediciny/certifikovany-kurz-domaci-umela-plicni-ventilace-oxygenoterapie

Možnost pobytů 
pro rodiny 
s handicapovanými

Penzion Dům rodin 
ve Smečně nabízí ubytování 
rodinám s handicapovanými. 
Rezervovat si zde můžete 
víkend nebo i celý týden. 
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VÍCE NEŽ 
250 PROPUŠTĚNÝCH 

PACIENTŮ NA DUPV

SERVISNÍ TÝM 
S 15-TI LETOU 
ZKUŠENOSTÍ

TECHNOLOGICKY 
NEJPOKROČILEJŠÍ 
STROJE PRO DUPV

PROFESIONÁLNÍ SERVISNÍ 
PODPORA A KONZULTACE 

NON-STOP

A.M.I. - Domácí Umělá Plicní Vetilace, s.r.o.
E-mail: dupv@amimedical.cz
www.amimedical.cz/niv-dupv/

NON-STOP LINKA: +420 606 606 155
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Zveřejnili jsme 
Výroční zprávu 2023
Výroční zprávu o činnosti Dechu života, z. ú., 
za rok 2023 najdete na našich webových stránkách 
v rubrice O nás. Představujeme v ní náš stále se 
rozrůstající tým, který pečuje o pacienty v celé 
České republice, naše služby a hlavní oblasti činnosti, 
realizované projekty i naše podporovatele.

V roce 2023 jsme pomohli 
do domácí péče rekordnímu 
počtu pacientů, a to nejen 
na invazivní, ale i na nein-
vazivní plicní ventilaci. Naši 
pomoc začali také více vy-
hledávat lidé, kteří v důsled-
ku svého onemocnění po-
třebují kašlacího asistenta. 
Dlouhodobě jsme v úzkém 
kontaktu s více než 130 pa-
cienty a rodinami, které se 
nevejdou do škatulek našeho zdravotního a sociálního systé-
mu. Snažíme se, aby tito pacienti a pečující nebyli opomíjeni. 

I v tomto roce jsme uskutečnili týdenní skupinový odleh-
čovací pobyt pro 10 pacientů na DUPV. Díky podpoře Centra 
Paraple, které nám poskytlo skvělé zázemí, jsme uspořádali 
i setkání rodin a pacientů na DUPV. Za podpory Ministerstva 
zdravotnictví České republiky jsme natočili další řadu in-
struktážních videí. Věříme, že budou přínosem v každoden-
ní péči. 

Díky podpoře Pomozte dětem, Jihomoravského kraje 
a Abakus nadačního fondu zakladatelů Avastu se nám poda-
řilo pro část našich pacientů zajistit návštěvy fyzioterapeutů 
a konzultace psycholožky. Zapracovali jsme také na profesio-
nalizaci a rozvoji našeho týmu. 
Výroční zpráva 2023 je ke stažení zde:  
https://dechzivota.cz/o-nas/.

Výroční 
zpráva 2023

DUPV – DECH ŽIVOTA, Z. Ú.

Jak můžete pomoci?

QR platbou můžete přispět ihned
 → 1.   Přihlaste se do svého internetového bankovnictví
 → 2.  Vyberte QR platbu a načtěte kód

Více na: https://dechzivota.cz/jak-pomoci/

 → formou příspěvku na přání konkrétního pacienta
 → jednorázovým darem na účet 2107405322/2700
 → pravidelným finančním příspěvkem přes platební 

bránu GoPay na našich webových stránkách 
www.dechzivota.cz

Pomáhejte s námi, 
dýchejte s námi!
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Dříve vyslovené 
přání jako možnost, 
jak ovlivnit svou 
budoucí zdravotní péči 
Každý člověk má právo sám rozhodnout o zdravotní péči, 
která mu bude poskytována. Jakýkoli zdravotní zákrok 
by tedy měl být proveden se souhlasem pacienta. Může 
se ale stát, že pacient nebude schopen vyjádřit souhlas 
s plánovaným nebo navrhovaným zákrokem, protože 
mu to neumožní akutně zhoršený zdravotní stav.

Eliška Hronešová

Někdo může již dopředu vědět, jakou 
péči by si pro sebe přál nebo nepřál, 
a hledá způsob, jak zajistit budoucí zdra-
votní péči podle svých přání. V situaci, 
kdy do života člověka vstoupí nevyléči-
telná nemoc, může být úlevné pro ne-
mocného i jeho blízké, když vědí, jak bu-
dou zdravotníci postupovat, když dojde 
k náhlým změnám zdravotního stavu.

Dříve vyslovené přání (DVP) je do-
kument, který si může sepsat každý 
občan České republiky starší 18 let. 
Umožňuje určit, jakou zdravotní péči 
si pro sebe člověk přeje nebo nepřeje 
do budoucna v situacích, kdy nebude 
schopen o své zdravotní péči rozhodo-
vat sám. DVP je možné sepsat kdyko-
liv bez ohledu na věk a zdravotní stav. 

Zákon o zdravotních službách 
č. 372/2011 Sb. par. 36 
(https://www.zakonyprolidi.cz/
cs/2011-372) rozlišuje dvě varianty 
dříve vysloveného přání. Člověk jej 
může ve spolupráci s ošetřujícím 
lékařem napsat sám; tato forma DVP 
je závazná pro všechny poskytovatele 
zdravotní péče. Další variantou je DVP 
zapsané do zdravotní dokumentace při 
hospitalizaci ve zdravotnickém zařízení. 
Takto sepsané přání je závazné pouze 
pro daného poskytovatele, nicméně je 
platné pro každou další hospitalizaci 
v tomto zařízení.

Když si pacient píše DVP sám:
→ Musí mít písemnou formu a mělo 

by být formulované co nejvíce 
individuálně a zohledňovat 
zdravotní stav pacienta a jeho přání. 
Podpis pacienta musí být úředně 
(nikoliv notářsky) ověřen. 

→ Součástí DVP musí být písemné 
poučení ošetřujícím lékařem, 
jehož obsahem má být informace 
o zdravotním stavu pacienta 
a důsledcích jeho přání. Tímto 
lékařem může být praktický lékař 
nebo jiný ošetřující lékař.

→ DVP má neomezenou platnost. Je 
dobré mít jej vystavené v několika 
kopiích, uložených na různých 
místech (v domácnosti, u lékaře 
praktického i specialisty nebo 
u osoby, ve kterou má pacient 
důvěru). Je užitečné o jeho 
existenci a obsahu informovat 
blízké, kteří jsou dle zákona první 
volbou zástupného rozhodování, 
když pacientovi zdravotní stav 
neumožňuje se k budoucí péči 
vyjádřit. Obsah DVP je možné 
v budoucnu měnit, například podle 
zdravotní péče, vývoje onemocnění 
nebo hodnot člověka, které se 
mohou měnit v čase.

Lékař je povinen respektovat písem-
né DVP, které splňuje zákonné poža-
davky. V případě jeho nerespektování 
je povinen doložit relevantní a zákonné 
důvody pro odchýlení se od něj. Pokud 
pacient vnímá nerespektování DVP jako 
neoprávněný zásah do své integrity, má 
možnost obrátit se na soud. 

Další informace k dříve vyslovenému 
přání lze najít na webu umírání.cz 
(https://www.umirani.cz/rady-a-
informace/drive-vyslovene-prani).

Eliška Hronešová, poradenská 
pracovnice, Cesta domů, z. ú. 

Dříve vyslovené přání může mnohé usnadnit
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Advantis Medical s.r.o. je nestátní poskytovatel domácí zdravotní péče, disponující týmem vysoce
specializovaných všeobecných zdravotních sester, které zajišťují mimo jiné i péči
o pacienty na domácí umělé plicní ventilaci (DUPV). V našich pracovních týmech naleznete 
jak sestry se specializací ARIP, tak i v dalších chirurgických a interních oborech.

Poskytované služby:
• dohled nad zdravotním stavem pacienta, kontrola fyziologických funkcí
• lokální ošetření dle indikace lékaře
• příprava a podání léků, včetně aplikace i.v., i.m., s.c.
• podání parenterální a enterální výživy
• péče o všechny druhy invazivních vstupů 
• péče o pacienta s domácí umělou plicní ventilací
• péče o pacienta s peritoneální dialýzou
• ošetřovatelská rehabilitace

Naše výhody pro Vás:
• pobočky jsou Vám k dispozici v 23 okresech po celé České republice
• pokud je péče indikována praktickým lékařem nebo ošetřujícím lékařem po propuštění z nemocnice,
  je péče plně hrazena z veřejného zdravotního pojištění
• máme uzavřený smluvní vztah s většinou zdravotních pojišťoven
• zajistíme péči v domácím prostředí pro všechny věkové kategorie
• poskytujeme péči 24 hodin 7 dní v týdnu

Naše společnost úspěšně absolvovala audit Spojené akreditační komise (SAK) a získala certifikát 
o udělení AKREDITACE. Nejen to je dokladem pro naše pacienty, že kvalita poskytované péče v naší
společnosti je na vysoké úrovni.

Advantis Medical s.r.o.
Juárezova 1071/17, Bubeneč,
160 00 Praha 6

POSKYTOVATEL DOMÁCÍ ZDRAVOTNÍ PÉČE

704 655 577

urbanova@advantismedical.cz

www.advantismedical.cz
Hlavní město Praha, Praha východ, Praha západ, Česká Lípa, Semily, Klatovy, Příbram,
Mělník, Znojmo, Ivančice, České Budějovice, Cheb, Jihlava, Přeštice, Kuřim, 
Jablonec nad Nisou, Pardubice, Chrudim, Svitavy, Žďár nad Sázavou, Blansko, 
Liberec, Havlíčkův Brod.



Jsme více než domácí 
zdravotní péče 
Umíme zajistit vysoce specializovanou péči o pacienty
na domácí umělé plicní ventilaci (DUPV) a nejen to.

Naše sestry mají bohatou zkušenost s klienty na DUPV po celé 
ČR (aktuálně 42), ale pečují například i o pacienty s umělým 
srdcem nebo dialýzou.

„Naším cílem je vyhovět individuálním 
potřebám každého klienta dle jeho 
aktuálního stavu a ke spokojenosti nejen 
jeho, ale i pečujících osob.“

Proč si vybrat
právě nás? 

Vše v pohodlí domova

Zajistíme komplexní ošetřovatelskou péči, včetně rehabilitace, 
potřebných pomůcek, odběry biologického materiálu, převazy 
defektů kůže a invazivních vstupů, výměny tracheostomických 
kanyl, PEG i močových katetrů. To vše v pohodlí domova a bez 
nutnosti návštěvy zdravotnického zařízení. 

Tým zkušených specialistů

V našem pracovním týmu naleznete sestry se specializací 
ARIP, se specializací v chirurgických a interních oborech, 
všeobecné sestry, fyzioterapeuty, psychology, ale také ARO 
lékaře, neurologa, ORL lékaře, internistu, chirurga
či nutričního lékaře.

Psychologická podpora pro 
rodiny pacientů na DUPV
Bezplatné konzultace s psycholožkou 
PhDr. Danuší Slánskou

Konzultace jsou k dispozici pro všechny 
naše pacienty na DUPV i pečující osoby, 
a to každý pátek od 8:00 do 12:00 hodin 

   na telefonu 702 198 274.

PhDr. Danuše Slánská je zkušená 
psycholožka a terapeutka 
s dlouholetou praxí v sociálním 
prostředí a poradenská psycholožka 
ve speciálním školství.

Paní psycholožka je připravena vám 
pomoci a poskytnout podporu v jakékoli 
situaci, neváhejte ji kontaktovat.

Konzultace pro rodiny 
s vážně nemocnými
Koučové a terapeuti z organizace 
Srdcem Robinson vám pomohou 
se zorientovat v aktuální situaci, 
porozumět vlastním emocím, zvládnout 
je a najít cestu, jak dál. Srdcem 
Robinson vás provede vším, co zažíváte.

Můžete navštívit individuální 
konzultaci či podpůrnou skupinu pro 
pečující. Veškeré informace najdete 
na webu srdcemrobinson.cz.

PhDr. Danuše Slánská
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Víte že…
…  jsme v roce 2023 pomohli 

s procesem přechodu 
z nemocnice domů 
30 pacientům?

…  na jednání MZČR 
jsme navrhovali řešení 
několika klíčových 
oblastí – systémového 
rozšíření péče, rozšíření 
kompetence zdravotnických 
pracovníků a zjednodušení 
administrativy při 
předepisování a schvalování 
žádanek a poukazů? Byla 
diskutována také otázka 
doplatků na spotřební 
materiál, rehospitalizace 
a další. 

…  v květnu proběhl další kurz 
DUPV a oxygenoterapie 
v Ostravě?

…  pomáháme pacientům 
také s vyřízením žádosti 
na kašlacího asistenta?

…  v letošním roce pro rodiny 
s DUPV pacienty zajišťujeme 
zdravotníky, kteří zastoupí 
pečující osoby v různém 
rozsahu?

…  zahajujeme jednání s lázněmi 
v Čechách i na Moravě, 
aby rodinám a pacientům 
na DUPV umožnily lázeňský 
pobyt? A aby si pobyt 
mohla užít i pečující osoba, 
zajistíme na tyto pobyty 
specializované zdravotní 
sestry.

Plníme sny, přání i potřeby našich pacientů

Tomášek a jeho vysněná 
hipoterapie

Do popisku 
příkazu zadejte 

„Pomoc pro 
Tomáška“

Do popisku 
příkazu zadejte 

„Pomoc pro 
Petru“

Snáze jíst a mluvit: 
Nové zuby pro Petru

Tomáškův příběh se začal psát v čer-
venci 2014, kdy se narodil jako tře-
tí dítě v rodině. Bohužel hned po na-
rození přestal dýchat a byl okamžitě 
převezen na jednotku intenzivní péče 
v Ostravě, kde byl napojen na umělou 
plicní ventilaci. Lékaři velmi brzy zjistili, 
že se jedná o poměrně vzácné onemoc-
nění – syndrom spánkové apnoe, který 
se někdy nazývá jako Ondinina kletba. 
Laicky řečeno, když člověk s tímto kon-
genitálním hypoventilačním syndro-
mem usne, postupně přestává dýchat 
a musí být napojen na umělou plicní 
ventilaci, protože mozek není schopen 
regulovat hladinu oxidu uhličitého. 

Péče o Tomáška je velmi náročná jak 
psychicky, tak finančně, a život celé rodi-
ny se musel plně přizpůsobit této situaci. 

Pomůžete nám podpořit rodinu 
Bojdových a darovat jim finance na hi-
poterapii pro 10letého Tomáška?

Celý příběh najdete 
na https://dechzivota.cz/help_post/
hipoterapie-a-odlehceni-pro-tomaska/

Jmenuji se Petra, je mi 31 let a pocházím 
z malé vesničky na Moravě. Nikdy jsem 
si nemyslela, že budu psát svůj příběh 
a žádat někoho o finanční pomoc 
a podporu. Nevěřila jsem, že by se někdy 
něco takového mohlo stát právě mně…

Pomůžete nám splnit přání pro Petru M., 
která je od roku 2014 závislá na plicním 
ventilátoru? Kvůli nemoci a dlouhodo-
bé intubaci v nemocnici jí začaly vypa-
dávat zuby. Potřebuje zubní implantáty 
v hodnotě více než 100 tisíc korun, kte-
ré jí pojišťovna odmítá uhradit. 

Celý Petřin příběh najdete 
na https://dechzivota.cz/help_post/
nove-zuby-a-usmev-pro-slecnu-na-u-
mele-plicni-ventilaci/

Petra M.

Tomáškovi pomáhá hipoterapie
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