Abstrakt:

Diplomova prace ,Intenzivni domaci péfe — domaci péce s prvky intenzivniho
oSetiovatelstvi® mapuje situaci kolem domaci umélé plicni ventilace. Teoreticka ¢ast prace Cerpa
pfedevs§im z poznatkii jinych autorti. Je vénovana objasnéni zakladnich pojmu, intenzivni
i domaci péce a trendim v poskytovani domaci plicni ventilace. Déle tato ¢ast prace priblizuje
umélou plicni ventilaci. Pro umoznéni dlouhodobé ventilace u chronickych pacientd je nutné
adekvatni zajisténi dychacich cest. Proto je =zafazena také kapitola tracheostomie
a jeji oSetfovani. Prvni ¢ast vyzkumného Setfeni podava statisticky prehled o skute¢ném vyuziti
domaci umélé plicni ventilace v CR k31. 3. 2013. V dal3i &asti pak kvalitativni formou
vyzkumného Setfeni zjistujeme, jak probiha cely proces indikovani a pievedeni pacienta
z nemocni¢niho lizka do domaciho prostiedi, pfi poskytovani domaci umélé plicni ventilace.
Dle vysledki vyzkumného Setfeni jsme dosli K zavéru, Zze muzi jsou vice nemocni a pecuji spis
zeny, matky, manzelky. Celkem mame nyni 81 ventilovanych pacientd v domaci péci.
Mechanicka ventilace je nejcastéji indikovana u déti s onemocnénim spindlni svalové atrofie.
U muzi figuruji oproti Zenam potirazové stavy, plicni onemocnéni a svalova dystrofie postihujici
chlapce. Projekt domaci umélé plicni ventilace je v CR stale na zagatku. Je tieba hledat nové
cesty organizace. ZvySovat informovanost odbornych pracovnikl, agentur domaci péce,
pojistoven, ale i laiki. Propojit nemocné, aby mohli komunikovat navzajem. Po deseti letech
fungovani projektu nékteré nemocnice stale nevi o moznostech domaci mechanické ventilace.
Pojistovny neznaji, o jaké pacienty se jedna. A neexistuje zde jakykoliv systém klasifikace

téchto pacientl. Je potieba reagovat na soucasnou situaci, kterd je nevyhovujici.
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