


 Jsme Včelka, sdružení pečujících organizací poskytujících služby v oblasti zdravotní 

     v rámci České republiky. 

 Naše společnosti jsou samostatnými ZZ, ale s nastaveným jednotným systémem 
vedení a řízení kvality – např. jednotné ošetřovatelské standardy, etický kodex, 
hodnotové nastavení, vize a dílčí cíle

 Našim hlavním cílem je umožnit každému, kdo je odkázán z jakéhokoli důvodu na péči 
druhé osoby, zůstat co nejdéle v domácím prostředí.

 Smlouvy s pojišťovnami ve všech okresech

 Nasmlouvané výkony pro zajištění kvalitní a odborné péče



 Naše kolegyně (všeobecné sestry) jsou plně kvalifikované k provádění standardních 
i specializovaných výkonů v domácím prostředí

 Kontinuální vzdělávání je pro nás velmi důležité. Zajišťujeme pro naše sestry kurzy, 
semináře a kongresy (katetrizace mužů, vlhké hojení a atd.)

  V  letošním roce se nám podařilo zajistit školení pro více než 50 sestřiček v oblasti 
paliativní péče   Elnec core 

 V současné době se snažíme o akreditaci praktické části specializačního vzdělávání 

       DOMÁCÍ A HOSPICOVÁ PÉČE



TECHNICKÉ A VĚCNÉ VYBAVENÍ

K zajištění ošetřovatelské péče je zapotřebí kompletního technického vybavení, na 
všech pobočkách jsou k dispozici:

 Infuzní pumpy
 Lineární dávkovače
 Pulzní oxymetry 
 Oxygenátory 
 Odsávačky
 Profesionální tonometry
 Kvalitní zdravotní materiál, včetně zajištění pokročilého hojení chronických 

defektů (vlhké hojení..)



KDO DOMÁCÍ PÉČI INDIKUJE?
 Ošetřující lékař po hospitalizaci pacienta (bez ohledu na specializaci) – max. na 14 

dní

 Registrující praktický lékař – indikuje domácí péči dle aktuální potřeby (zdravotního 
stavu) pacienta kdykoli – tedy není nutné, aby indikaci předcházela hospitalizace – 
opakovaně až na 3 měsíce

 Ambulantní specialista – max. na 14 dní

 U ordinované domácí péče musí být vždy stanoven její cíl: zlepšení mobility, 
prevence vzniku kontraktur, prevence vzniku dekubitů… 
a stanovena frekvence návštěv spolu s obsahem výkonů: kontrola FF, vertikalizace, 
ošetřovatelská rehabilitace, aplikace infuzní terapie...

 Ambulantní specialista a lékař rychlé záchranné služby má možnost indikovat 
domácí péči nově od 1.1.2022, a to po dobu 14 dní viz. výše



POSTUP PRO ZAHÁJENÍ DOMÁCÍ PÉČE
 Na základě doporučení ošetřujícího lékaře kontaktuje pověřený pracovník 

nemocnice, nebo sestra  praktického lékaře, vedoucí sestru domácí péče 
telefonicky, či emailem 

 K zavedení domácí péče potřebujeme znát následující informace:
 Oddělení odkud je pacient propuštěn, či ambulance, kde byl ošetřen včetně IČP pracoviště a odbornosti

 Jméno, příjmení, adresu, číslo pojištěnce, zdravotní pojišťovnu, základní i vedlejší Dg., schopnost samoobsluhy, informaci 
o mobilitě, využívaných kompenzačních pomůckách, smyslových omezeních, sociální a rodinné situaci – zda pacient žije 
v domácnosti sám, či nikoli, kontakt na pacienta a osobu blízkou

 Datum propuštění, aktuální zdravotní stav pacienta, požadované výkony a jejich obsah, a dále frekvenci návštěv

 Zaevidujeme si veškeré informace do IS. Vystavíme Poukaz DP/06, ve kterém budou uvedeny všechny informace o 
pacientovi poskytnutých dle bodů výše

 Poukaz DP/06 bude doručen na pracoviště osobně, nebo poštou ve dvou vyhotoveních k potvrzení (jedno vyhotovení je 
součástí zdravotní dokumentace indikujícího ZZ a druhé ZZ – domácí péče)



Výkony v domácí péči
Na základě indikace lékaře provádíme následující ošetřovatelské výkony :

 Komplexní ošetřovatelská péče o akutní i chronické rány

 Ošetření stomií všech typů

 Rehabilitační ošetřovatelství – mobilizace pacientů po operačních výkonech, 

prevence imobilizačního syndromu, ošetřovatelská rehabilitace po CMP, TEP

 Aplikace inzulinu

 Aplikace léčebné terapie per os, s.c., i.d., i.m.

 Odběry biologického  materiálu

 Aplikace infuzní terapie i.v., s.c.

 Ošetřovatelská péče o pacienty s centrálním vstupem -   PORT, PICC, CŽK



 Ošetřovatelská péče o stomie všech typů – kolonostomie, ileostomie, 

nefrostomie, epicystostomie i tracheostomie

 Ošetřovatelská péče o výživové stomie typu PEG, PEJ, NGS, NJS

 Ošetřovatelská péče o PMK včetně cévkování mužů

 Aplikace oxygenoterapie

 Komplexní ošetřovatelská péče o pacienty v terminálním stádiu onemocnění 

 Ošetřovatelská péče zaměřená na monitoring FF, saturace O2, hydratace, 

monitoring bolesti, bilance tekutin

PŘEHLED OBSAHU JEDNOTLIVÝCH VÝKONŮ II.



DOMÁCÍ PÉČE
 Neomezená doba poskytování péče každému pacientovi

 Využití RZS 

 Vlastní sociální prostředí bez nutnosti trvalé přítomnosti další osoby

 Mnoho cílů poskytované péče

 Péče plně hrazená z prostředků zdravotních pojišťoven



  Kde nás najdete



www.pecevcelka.cz
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