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ABSTRAKT

STARA, Zdetka. Vyznam prvni pomoci v laické populaci. Vysoka $kola zdravotnicka,
o.p.s. Stupen kvalifikace: bakalat (Bc.). Vedouci prace: MUDr. Josef Storek, Ph.D.
Praha, 2013. 61 s.

Tématem této bakalafské prace je ziSténi a porovnani znalosti prvni pomoci mezi
hra¢i airsoftu a lidmi, ktefi se této adrenalnové volnocasové aktivit€¢ neveénuji
V teoretické Casti je na prvnim misté popsana prvni pomoc, jeji rozdéleni, historie a
souvisejici legislativa. Daéle jsou uvedeny zidkladni postupy pii poskytovani prvni
lecitelstvi, které jsou popsany v kapitolach Kardiopulmonalni resuscitace a Dalsi prvni
pomoc. V praktické c¢asti je zpracovan a vyhodnocen dotaznik. Na konci prace jsou
zhodnocena  potvrzeni ¢i  vyvrdceni pruzkumnych tvrzeni, popsany poznatky

Z vyhodnoceni dotazniku a nastinéna dals§i doporuceni.

Klicova slova: prvni pomoc, airsoft, poranéni, resuscitace



ABSTRACT

STARA, Zdeiika. The Importance of First Aid by the Non — Professional Population.
Vysoka $kola zdravotnicka, o.p.s. Degree: Bachelor (Bc.). Tutor: MUDr. Josef Storek,
Ph.D. Praha, 2013. 61 pages.

This bachelor thesis is to find out and compare the level of first aid knowledge
between airsoft players and people who are not into this adrenaline activity. The first
part of the theoretical section deals with first aid, its structure, history and related
legislation. The basic procedures of the first aid and outline of recommended methods in
the past, including traditional medicine, are described in the chapters called ‘The
Cardiopulmonary Resuscitation’ and ‘Additional First Aid’. The practical section
analyses and evaluates the questionnaire. The conclusion confirms or refutes various
hypotheses. The findings based on questionnaire evaluation are also included as well as

further recommendations.

Key words: First Aid, Airsoft, Injury, Resuscitation
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SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

AED — automatizovany externi defibrilator

CMP — cévni mozkova piihoda

CCK — Cesky &erveny kiiz

ERC — European Resuscitation Council (Evropska resuscitaéni rada)

ILCOR - International Liaison Committee on Resuscitation (Mezindrodni sty¢ny vybor
pro resuscitaci)

KPR — kardiopulmondlni resuscitace

NR — neodkladna resuscitace

p.0. — per os (Usty)

PP — prvni pomoc

TANR — telefonicky asistovand prvni pomoc

Z7S — zdravotnicka zachranna sluzba
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SEZNAM POUZITYCH ODBORNYCH VYRAZU

apnoe - bezdesi

aspirace — vdechnuti ciziho télesa

bradypnoe — zpomalené¢ dychani

cyanoza — namodralé zbarveni kize a sliznic v dusledku nedostatku kysliku
gasping — lapavé nadechy

gelaspon — houba ze Zelatiny, slouzi k zastavé krvaceni

guidelines — doporuceni k provadéni resuscitace

koagulace — srazeni krve

krepitace — skiipani, vrzani

tachypnoe — zrychlené dychani

turniket — zaskrcovalo, Skrtidlo
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UvVOD

Znalosti prvni pomoci by mély patit mezi zdkladni dovednosti kazdého
zodpovédného cloveka. Ne vzdy tak tomu ovSem je. Miize se naopak i stat, ze Cloveék
v§e po teoretické strance vi, ale boji se, ze by svym zdsahem mohl néco pokazit. Pii tom
provadéni laické neodkladné resuscitace je bodem dulezitym pro prezti jedince

v situaci, kdy je jeji zahdjeni opravdu nutné.

Pro tuto praci bylo zvoleno porovnani znalosti prvni pomoci laickou vefejnosti a
vybranou skupinou lidi, ktefi se v€nuji airsoftu. Airsoft je adrenalinovy sport, ktery
Vv soucasné¢ dob¢ stale vice nabyva na popularit¢. Hraci se ¢asto pohybuji mimo mista se
snadnou dostupnosti odborné prvni pomoci, a tak je dulezté, aby zikladni znalosti
laick¢ prvni pomoci m¢l kazdy znich. Své znalosti pak mohou uplatnit i v situacich,

kdy se v daném okamziku airsoftu nebudou vénovat — napt. kdekoli na ulici.
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1 PRVNI POMOC

»Prvni pomoc je soubor jednoduchych a tucelnych opatfeni logicky na sebe
navazujicich, jez mohou byt poskytnuta kdekoli a kdykoli a ktera slouzi k bezprostrfedni
pomoci pii nahlém postizeni zdravi“ (Scheinarova, 1996, str. 9). Jejim cilem je
zachranit zivot postizenému, zabranit zhorSeni jeho stavu a zajistt podminky pro
oSetfeni a wurychlit tim proces zotaveni (HanuSova, 2007). Jiz vroce 1951 uvadi

Knobloch potfebu osvojeni si prvni pomoci co nejvice lidmi z laické vetejnosti.

1.1 DELENI PRVNI POMOCI

Prvni pomoc se déli na technickou a zdravotnickou.

1.1.1 TECHNICKA PRVNI POMOC

Cilem technické prvni pomoci je piedevSim zajistit pfistup k postizenému a
nasledné 1 bezpeci pro néj i zachrance a predejit tak vzniku dalSich poranéni. Tento druh
pomoci vzdy ptedchdzi zdravotnické prvni pomoci, mad odstranit pfi€inu, ktera nehodu

wwolala. V piipad¢ lakl se jedna napiiklad o uhaseni ohné.

V piipadé¢ profesiondlnich tymi, které jsou Skoleny pro provadéni odborné
technick¢é prvni pomoci (horskd zichrannd sluzba, hasi¢sky zachranny sbor), jde o
vyprosténi postizeného a jeho transport mimo nebezpeci — napiiklad pii autonehodach.
1.1.2 ZDRAVOTNICKA PRVNi POMOC

Zdravotnicka prvni pomoc se, stejné jako technicka, déli na laickou a odbornou.
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»Laicka prvni pomoc je péfe nebo lécba poskytnutd postizenému pred piijezdem
Zdravotnické  zachranné sluzby (ZZS) nebo jiného kvalifikovaného odbornika”
(Hanusova, 2007, str. 5). Poskytovani laické prvni pomoci (PP) je zpravidla bez dalsiho
specidlntho vybaveni. Patii sem také piivolani odborné pomoci — zavolanim na cislo

155 nebo 112, ptipadné transport na misto, které je v dosahu pro ZZS.

Odbornd prvni pomoc je provadéna za pouzti specializovaného zdravotnického
vybaveni a je provadéna sestrami, zachranafi a I«kafi. Jejim ukolem je oSetfeni

postizeného, zajisténi zikladnich Zivotnich funkci a transport do nemocnice.

1.2 HISTORIE PRVNI POMOCI

Pokusy o prvni pomoc jsou dle nalezi zjistitelné jiz z dob pocatkl lidstva. At uz se

jednalo o praveéké kresby nebo papyry ze starovékého Egypta.

Poskytovani prvni pomoci je jiz zminéno v Bibli, ato v Novém zikonu, v evangeliu
podle Lukase, kde je zminén pibéh o milosrdném samaritanovi. Babylotiané, Rekové a
Rimané ve valkéch pedovali o zranéné vojaky jak vlastni, tak zajaté. Koncem 10. stoleti
existoval v prismyku sv. Bernarda hospic, ktery pomoci cvicenych pst zachranoval ve
vysokych hordch pocestné, ktefi zabloudili (Hrachovina, 1947). Ve stiedovéku pak byly
v blizkosti klasteri zfizovany chorobince. Cirkev zakdzala sahat na utonulé a sebevrahy,
pomoc témto lidem byla vykladdna jako protiveni se bozské wili. Presto vSak primitivni

pokusy neustaly.

Ziejmé prvni védecky popis UspéSné resuscitace pochazi z roku 1744, kdy Brit
Tossach ozvil otraveného hornika pomoci dychdni z st do ust. V této dobé vsak
prervava nepochopeni dulezitosti cirkulace krve a dostate¢ného zajisténi dychacich cest.
Pro ozivovani se doporuCovalo vpraveni tabdkového koufe do rekta postizené osoby
(Rogozov, 2003). Dale to byla metoda valeni na sudu, ktera byla casto pouzivana
namoiniky. Byly zakladdny prvni spolky zichranaiské, a to v Amsterodamu, pozdéji i

ve Vidni, které se vénovaly zichran€ utonulych.
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V Krymské vélce pecovala o zranéné na britské stran€ Florence Nightindale.
Vystupovala proti otfesnym hygienickym podminkam v polich nemocnicich. Svym
vystupovanim se ji povedlo radikaln¢ snizit Umrtnost vojakl. Dnes se tato Zena
povazuje za zakladatelku moderniho oSetfovatelstvi. Na strané ruské se objevil chirurg
Nikolaj Ivanovic Pigorov, ktery =zde organizoval a vycvicil dobrovolniky pro

poskytovani péce.

Henry Dunant zafizoval pomoc ranénym vojakim v bitvé u Solferina, zalozl
Meznarodni Cerveny kiiz. Autorem kardiopulmondlni resuscitace a systém ABC zavedl

ve 20. stoleti Peter Safar.

1.3 LEGISLATIVA

Povinnost poskytnout prvni pomoc byla zakotvena v zakoné ¢. 140/1961 Sb. ve
méni pozdéjSich predpist (§ 207 a § 208), ktery pozbyl G¢innosti 1. 1. 2010, kdy jej
nahradil zdkon €. 40/2009 Sb., ktery na povinnost poskytnout prvni pomoc poukazuje V
¢asti druhé, hlavé 1, dilu 3, paragrafech 150 a 151.

§ 150

Neposkytnuti pomoci

(1) ,Kdo osob¢, ktera je v nebezpeci smrti nebo jevi znamky vazné poruchy zdravi nebo
jného vazného onemocnéni, neposkytne prvni pomoc, a¢ tak mize ucnit bez nebezpeci

pro sebe nebo jiného, bude potrestan odnétim svobody az na dveé 1éta.”

(2) ,Kdo sobé, kterd je v nebezpe¢i smrti nebo jevi znamky vazné poruchy zdravi nebo
vazného onemocnéni, neposkytne potfebnou pomoc, a¢ je podle povahy svého
zamgstnani povinen takovou pomoc poskytnout, bude potrestan odnétim svobody az na

tf1 1éta nebo zdkazem ¢innosti.

§151

Neposkytnuti pomoci Fidicem dopravniho prostiedku
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JRidi¢ dopravniho prostiedku, ktery po dopravni nehodé, na niz mél GCast, neposkytne
osobé, kterda pii nehod¢ utrpéla Uyjmu na zdravi, potfebnou pomoc, a¢ tak mize ucinit
bez nebezpeci pro sebe nebo jiného, bude potrestin odnétim svobody az na pét let nebo

zdkazem Cinnosti.” (zakon ¢. 40/2009 Sb.)
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2 KARDIOPULMONALNI RESUSCITACE

2.1 NEODKLADNA RESUSCITACE

»Neodkladnid resuscitace je neoddélitelnou soucasti prvni pomoci a je definovana
jako soubor postupti ¢i vykoni sméfujicich k zajiSténi neprodleného obnoveni ob&hu
okyslicené krve u osoby postizené nahlym selhdnim jedné nebo vice zakladnich

zivotnich funkci” (Ertlova, Mucha, 2006, s. 14).

Neodkladna resuscitace (NR) se dé€li na zakladni a rozsitenou. Cilem zikladni NR je
okysliceni organti dllezitych pro Zivot. V tomto piipadé je nejcitlivéjSi na nedostatek
kysliku mozek, u néhoz po 3 - 5 minutach bez piisunu kysliku dochaz k ireverzibinimu
poskozeni bunék. Velkou roli zde proto hraje Cas, resuscitace ma byt zahdjena v co
nejkratSim Casovém intervalu (Srnsky, 2008). Pro provadéni zakladni NR nejsou
potieba 7adné specidlni pomicky. Rozsifenou NR provadéji vySkoleni zdravotnici za
pomoci pfistroji, pomicek a IéCiv. Jejich ukolem je také odvoz postizeného do

nemocnice, ktera je vybavena na péci o resucitovaného pacienta (Pokorny, 2003).

Neodkladna resuscitace Se zahajuje vzdy u akutnich stavii a za nepiitomnosti jistych
mamek smrti (mrtvolné skvrny, zapach, ztuhlost apod.). Naopak NR se nezahuje pii
jistych znamkach smrti, ve stavech, kdy je preziti nemozné (dekapitace), nebo pfi
vamém ohrozeni zachrance. Neodkladné resuscitace se mize zanechat tehdy, pokud
dojde k obnoveni zdkladnich Zvotnich funkci, pii celkovém vyCerpani, nebo v
situacich, kdy dojde k vyméné zachranct, piipadné k pievzeti postizeného posadkou
778 (Zak, Matousek, 2009).

Mezi vykony, jejichz Ukolem je =zachranit Zivot, patii zajiSténi prichodnosti

dychacich cest, zajisténi ob¢hu a dychani.
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2.2 ZAJISTENI DYCHACICH CEST A DYCHANI

Pfi¢mami zistavy dechu mohou byt kifeCe, intoxikace, urazy, neprichodnost

dychacich cest (cizi t€leso, zanéty, tlak zvenci, alergické otoky).

Mezi piimaky patii cyanoza rtl, jazyka, uSi, pfipadné nehtovych Iizek, u
postizeného muze dojit ke zméné dychani (napf. tachypnoe. bradypnoe, apnoe), je
dusny, objevuji se zvukové tkazy (chrapani, hvizdani, bublani), pfipadné neni slySet
zadny zvuk (Srnsky, 2008).

Postup ke zprichodnéni dychacich cest je nasledujici Postizenému se oteviou
usta a prohlédne, pifpadné wvycCisti Ustni dutma (odstrani se zvykacky, umély chrup).

Dale se zakloni hlava zatlaCenim na ¢elo a soucasné nadzvedne Sije (Hasik, 2003).

Umélé dychani z ust do Gst se provadi pii zaklonu hlavy. Dvéma prsty se sevie
nos postizeného a zachrance vdechuje do ust postizeného normalni vydech. Pohledem

se sleduje, zda se hrudnik zveda. Toto se opakuje 10 - 12 X za minutu.

2.3 ZAJISTENI OBEHU

Pfi¢inami zastavy ob&hu jsou z nejvétsi Casti postizeni srdce (napiiklad infarkt
myokardu, vady chlopni, poruchy rytmu srdce apod.), dale uraz elektrickym proudem,

otravy, alergické reakce, Sok.

Postizeny ma bled¢ zbarvenou kiz, dojde ke ztrat¢ védomi a nasledné i k zistave
dychani. U ¢asti postizenych vSak mohou pfetrvat terminalni lapavé dechy (gasping),

které vSak nejsou plhohodnotnym dychanim.

Prvni pomoci je aplikace nepiimé srde¢ni masdze. Postizeny se ulozi na zada na
tvrdou rovnou podlozku. Vyhmat4d se hrudni kost, pfiloZi se na ni ruce v Grovni prsnich
bradavek. Paze musi byt natazené a propnuté v loktech. Frekvence stlaceni je pak 100 -

120 x/min., hloubka 5 - 6 cm. (Frangk, 2011).
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2.4 NEODKLADNA RESUSCITACE - PROVADENI

V soucasné dobé je podle European Resuscitation Council (ERC) doporuceno
provadét kvalitné nepiimou srdeCni masdz a pouzit automaticky externi defibrilator
(AED). V krajnim piipad¢ a pfi telefonicky asistované neodkladné resuscitaci (TANR),
po posouzeni stavu postizeného, se provadi tzv. top less resuscitace (pouze nepiima
masaz srdce). Ta tak zistava vysoce dilezitym bodem pro pfezti pacienta a kazdy by ji

mél ovladat.

Pro ty, ktefi jsou v provadéni NR vyskoleni, se doporucuje postup 30 stlaceni: 2
vdechim. Postup pii provadéni kardiopulmonalni resuscitace (KPR) je tento: postizeny
se oslovi, pfipadné se s nim zatiese. Pokud nereaguje, uloZzi se na zada, uvolni se
dychaci cesty a zisti se stav dychdni KPR se zahajuyje 30 kompresemi hrudniku
(frekvence 100 - 120/min.), po nichz nasleduji 2 vdechy. Tento postup se opakuje do
doby obnoveni zvotnich funkci (poté se postizeny ulozi do zotavovaci polohy),
piipadné pievzeti postizen¢ho posaddkou ZZS, v krajnim piipadé pii Gplném vyCerpani
zachrance (Srnsky, 2008).

Dnes se laikkim nedoporucuje vyhmatani tepu na krénich tepnach — dojde ke

zdrzeni, piifpadné k nepfesnostem.

2.4.1 CHYBY PRI PROVADENI KPR

Pti provadéni KPR mize dojit k nespravnému umisténi rukou pii maséz (masaz
nebude natolk uCinna, piipadné neucinnd), mélkému nebo hlubokému stlacovani
hrudniku, dlouhym casovym prodlevam pii provadéni KPR (Cas hraje velkou roli),
opomenuti kontroly u¢innosti (postizeny ulozeny do zotavovaci polohy miize nasledné
opét prestat dychat), ptfipadné ke Spatn¢ uvolnénym dychacim cestdm. Pfi provadéni
umélého dychani to pak mize byt netésné obemknuti Gstni dutiny, pifpadné vdechovani

malého nebo velkého obejmu vzduchu.
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2.4.2 VYVOJ DOPORUCENI K PROVADENI KPR

Na pocatku 20. stoleti se doporucovalo provadét umélé dychani takto: zachrance
st klekl tak, aby jeho kolena obemkla panev postizeného. Prsty a dlan¢ obou rukou
pfilozil na hrudnk postizeného zptedu a ze strany pod bradavky a zatlacil smérem
Kk patefi. Nasledné ma byt tlak uvolnén. Toto celé se ma opakovat 13 Xx/min. Jazyk se
vytahne zust k jednomu koutku, aby nezapadl. Po probuzeni postizeného lze podat
kavu nebo konak (Ryba, 1914).

Milek ve vydani Prvni pomoci zroku 1936 opét doporuCuje vytdhnout z st jazyk
a dale podlozit lopatky. Nedoporucuje provadét umélé dychani pii cévni mozkové
ptihodé (CMP), zlomenych Zebrech a krvaceni zplic. Zde se jiz uvadi vice metod, jak
provadét umelé dychani. Prvni znich je Sylvestrova metoda, kdy si zachrance klekne za
hlavu postizeného, uchopi jej za paze a rychle s nimi vzpazi a nasledné pifipazi. Toto se
ma opakovat 15 — 20 x/min. Pi#i Howardové metodé leZi postizeny na zadech, zachrance
stlacuje hrudni koS v mist¢ obloukli Zeber, pii ¢emz paze postizeného jsou vzpazeny.
Labordeova metoda doporuCyuje stfidavé vytahovani a vsunovani jazyka — jiz zde je vSak
upozornéni na to, Ze tato metoda neni u€nna. Dale Schiferova metoda — postizeny lezi
na biSe, pfiemz je hrudnk stlacovan. A dle Marshale-Halle postaci polozt
postizeného na bok, pfevratit na bficho, ndsledn¢ na druhy bok a zpét (Milek, 1936).

Hrachovina doporucuje provadét umélé dychdni s citem, opét podlozit hrudnik a
vytazeny jazyk ma drzet asistent. NedoporuCuje jej u postizenych se zlomeninami lebky
a patete, hrudntho kosSe, klicni kosti a hornich konCetin, dale u lidi zmrzlych a s CMP.
Uvadi 4 typy umélého dychani — opét Sylvestrovo, pii némz se ma pocitat jedenadvacet,
dvaadvacet. Howardovo, které jiz bylo zminéno vySe, stim, Ze asistent ma drzet
postizenému jazyk. Taktéz Schiferovo a Labordeho. Jiz zde zmifiuje nepiimou masaz
srdce, kdy doporucuje opiit pravou ruku o hrudnik postizeného v miste levé prsni

bradavky a dlani narazet na misto, kde se nachaz srdce (Hrachovina, 1947).

Knobloch tika, Ze zdvizeni brady lze zajistit Satkovym obvazem. Zminuje 1 dalsi
metodu umélého dychani, a to Nielsenovu — postizeného ulozime na bficho, paze

slozime pod hlavu, pficemz se zachrance premisti k hlavé postizeného, uchopi jej za
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lokty a ty nadzdvihne. Nasledné ruce spusti své ruce da na lopatky postizeného a
houpavé na né prenasi vahu svého téla na hrudnik a zpét. Toto celé se ma opakovat 9 —

12 x/min. Déle zminuje Howardovu a Sylvestrovu metodu. (Knobloch, 1951).

Vélka a Jefdbek podkladaji lopatky postizeného dekou ¢i blizou k provedeni
zéklonu hlavy. Doporucuji hluboké vdechy frekvenci 12 x/min a hmatani tepu na
stchenni nebo kréni tepné, frekvenci stlaceni hrudniku uvadéji 60 x/min (Valka,
Jetabek, 1988).

Zlom piel vroce 2000, kdy International Liaison Committee on Resuscitation
(ILCOR) vydal doporuceni pro resuscitaci, které doporucuje umistit ruce 2 prsty nad
mecovity vybéZzek hrudni kosti KPR se zahajuyje 2 wvdechy, nasledné¢ doporucuje
provadéni 15 stlaeni ku 2 vdechim, pii ¢emz frekvence stladeni je 80 X/min. V roce
2005 doslo k vydani Guidelines 2005, které pro Evropu vydala ERC. Doporucuje
zahdjeni KPR 30 stlac¢enimi hrudniku, bylo vynechdno hmatani tepu, ruce zachrance se
na postizené¢ho umist'uji spiSe na stfed hrudniku. Dale doporucuje stiidani zachrancti po
2 minutach. Posledni zména probéhla vroce 2010 vydanim Guidelines 2010, které
kladou velky diiraz na spravné provadénou nepiimou srde¢ni masdz a na pouziti AED,
pokud je k dispozci. Skoleni zachranci provadgji resuscitaci v poméru 30 stladeni ku 2

vdechim.
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3 DALSI PRVNI POMOC

3.1 KRVACENI

Pfi krvaceni télo ztraci Zivotn€ dullezitou tekutinu, a to krev. Ta se podili na pfenosu
zivin a kysliku po téle, uplatiuje se pii srazeni krve (koagulaci) a pfi imunitni odpovédi
téla. Se ztratami krve do 10% je t€lo schopno si poradit — toho se napiiklad vyuziva u
darovani krve. Ztraty krve nad 30% kolujictho objemu vSak vedou K rozvoji Soku,
ptipadné ztrata 50% je jiz smrtelnd (BydZovsky, 2008). Zéstava masivntho krvaceni je

prioritou. Krvaceni Ize délit na vnitini a vnéjsi.

3.1.1 VNITRNI KRVACENI

Vnitini krvaceni je velice zrddné poranéni. Zachrance nevidi pfiliv krve, ktery by
ho jinak na zavaznost situace upozornil. Postizeny si stézuje citlivost, pocity napéti,
piipadné az bolest poranéného mista. Alarmujici jsou pak ptiznaky Soku, ktery se zacal

vyvijet.

Prvni pomoci je aplikace protiSokovych opatfeni, postizeny sdm zaujme polohu,
kterd je mu pifjemna. Je nutno okamzit¢ zavolat ZZS. Dle Standartd prvni pomoci, které
vydal Cesky &erveny kifz (CCK) vroce 2012 se jiz v laické prvni pomoci pfi vnitinim
krvaceni pro odvraceni Soku nedoporucuje aplikace protiSokové a autotransfuzni polohy

(Hasik, Srnsky, 2012).

3.1.2 VNEJSI KRVACENI

Vnéj$i krvaceni dale mizeme délit na kapilarni, venézni a arterialni. Pficinou

vnéjstho krvaceni je vzdy rdna (napf. bodnd, trznd, feznd), pifpadné 1 amputace.
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Piiznakem wnéjstho krvaceni je viditeln¢ vytékajici Ci stikajici krev zrany. Pii vetsi

zraté je postizeny bledy (Hasik, Srnsky, 2012).

Zachrance postizen¢ho posadi, piipadné polozi a uklidni Misto krvaceni se
okamzit¢ stlaci. Umisténi postizené koncetiny nad trovenl srdce a stlaceni tlakového
bodu (prostor, kde tepna prochdzi kolem kosti a lze ji tak stladit) jiz Cerveny kifz
nedoporucuje (Haskk, Srnsky 2012). Dale se piiloz tlakovy obvaz (nepiiklada se na
krk). Lze pouzt jiz hotovy, steriné baleny, piipadné vytvofit improvizovany. Tlakovy
obvaz se sklada ze 3 vrstev — kryci — ta se nachdz pifmo na rdné¢ a ma byt sterilni, napf.
sterilni Ctverec, Cisty kapesnik, dale je to vrstva tlakovd, jejimz tkolem je stlacit céwvu,
napf. obinadlo, vnouzi slozené Cist¢ ponozky a vrstva piipeviovaci, kterd ptredchozi
dvé wrstvy fixuje, napf. trojcipy Satek, obinadlo (Srnsky, 2008). Pokud jiz pfiloZeny
tlakovy obvaz prosakuje, nesmi se sejmout, naopak se na n&j prilozi dalsi vrstva
tlakového obvazu. Pouzti zaskrcovadla (turniketu) je krajni moznosti zistavy krvaceni
a vsouCasné dobé neni pro laiky doporucovano. Pouzit se ma pouze v situacich, kdy
dojde k hromadnym nestéstim, piipadné ve valeéném stavu nebo kdyz nejde krvaceni
zastavit tlakovymi obvazy. Pokud se turniket musi pfilozt, zachrance se musi fidit
témito pravidly — zaSkrcovadlo ma byt mnimaln€¢ 5 cm Siroké a pfiloZené pies obleCeni
(pti priloZeni uzSiho zaskrcovadla mize dojit k poranéni cév a nervil), smi se priloZt jen
na oblast paze a stehna, nikdy nesmi byt pfiloZzeno na oblast kloubl. Jiz pfiloZzeny
turniket se nesmi snimat ani povolovat, je nutno zapsat ¢as zaskrceni koncetiny na dobfie
viditelné misto (Hasik, Srnsky, 2012). Zde je nutno zminit ddlezitost ochrannych

gumovych rukavic — zachrance musi chranit jak sebe, tak postizeného.

Zlidového IléCeni se k zastavé krvaceni pouzivaly pavuCiny, pifpadné¢ mince,
rostliny, kaménky nebo vata smocena v kamenci pfilozend piimo na ranu. K zastavé
tepenného krvaceni se potom vyuwzivaly Satky, Sle nebo tkanice, které se stahly nad
ranou na dobu 3 — 4 hodin maximalné. Postizenému je doporu¢ovano podavat po
Izickach konak, vino, kawvu, ¢aj nebo mléko (Ryba, 1914). Pro zaSkrceni se
doporucovalo jiz ve 40. letech 20. stol. Siroké obinadlo, které vSak nemélo byt piilozeno
na vice nez 2 hodiny. Jako ndhrada mohla slouzit hadice, kapesniky nebo rucnik.

Neuvadi se zde, v jakych piipadech je nutno pouzit zaskrcovadlo (Hrachovina, 1947).
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3.1.3 KRVACENI Z NOSU

Ke krvaceni znosu dochaz pfi narazu na tvrdou plochu, piipadné smrkani. Miize
knému dojit i zjinych divodi — napiklad vlivem vysokého krevniho tlaku nebo

nadoru. Nejcastejsi je krvaceni z cévni pletené v locus Kiesselbachi.

Prvni pomoci je uklidnéni postizeného, kterého zachrance posadi a hluboce mu
predkloni hlavu. Krev se necha voln¢ odtékat, stisknou se pouze kiidla nosu. Na zatylek
lze dat navihéeny kapesnik. Do nosu se nic nevkladd (mimo Gelaspon, ten vlozit Ize).
Pii krvaceni trvajici déle nez 20 — 30 minut, by mél postizeného vySetiit ORL
specialista.

Drive se k zastavé krvaceni znosu doporucovalo postizenému zaklonit hlavu a
piikdzat mu nesmrkat (Ryba, 1914). Pozdéji se m¢l postizeny posadit, piipadné i polozit
a nos vyphit vatou (Milek, 1936). Knobloch doporuc¢oval polozit postizeného naznak,
hlavu umistit do lehce zvySené polohy, aplikovat vihké obklady na celo, krk a hrudnik
vV mist€¢ umisténi srdce a stisknout nosni kiidla prsty (Knobloch, 1951).

3.1.4 KRVACENI Z UST

Ke krvaceni zdutiny ustni mize dojit pii vyrazeni zubu, nebo 1 pii pokousani

jazyka.

Pti vyrazeném zubu se dd postizenému skousnout vysoky tampon, piipadné¢ gaza.
Vyhledd se zub (je nutno ho brat pouze za korunku a ni¢im jej neomyvat), vloz se
mléka, piipadné Cist¢ vlhké latky a spolu s postizenym se transportuje ke stomatologovi.
V pipadé¢ krvaceni zmekkych tkani dutiny Ustni se pacient pii védomi posadi a
piedkloni se. Krev se nechd voln¢ odtékat a je zachycovana napiiklad rucnikem, ktery
se postizenému poda. Pokud je postizeny v bezvédomi, ulozi se do zotavovaci polohy
s hlavou posunutou tak, aby byla vidét vytékajici krev zust ven na savy materidl

V tomto piipade je nutno kontrolovat Zivotni funkce a volat ZZS.
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3.2 SOK

,Sok je obranni reakce organismu na poruchu prokrveni a okysli¢eni organt, kdy
dodévka kyslku nestaci kryt potfebu, na nahly pokles krevniho tlaku. Neléceny Sok
vede K selhani organd a smrti (Bydzovsky, 2011, str. 25).

Pfi¢mami Soku mohou byt napiiklad popaleniny, krvaceni, kdy dochdz ke zratdm
telesnych tekutin, které jsou pro ¢innost organismu nezbytné. Mohou to byt poruchy
srdeCntho rytmu, infarkt myokardu, pii nichz dojde selhani ¢innosti srdce jako pumpy.
Dalsi pficinou pak mize byt anafylaktickd reakce, kdy dojde k rozsifeni cév a tim

K relativnimu nedostatku kolujici krve.

Mez piiznaky Soku vprvotni fazi patii bledost, neklid, studeny pot, zrychleny
tep, nevolnost, pocit zizné. Nasledné se pak objevuje cyandéza na periferich t¢la, je
zpomaleny kapildrni ndvrat, klesa tlak krve, postizeny zacne byt letargicky, apaticky.
Definitivni etapa je dana upadnutim postizeného do bezvédomi, dochazi k selhani

dychani a ob&hu krve.

Prvni pomoci vtomto piipad€ je zastaveni krvaceni, oSetfeni piipadnych poranéni
(popéleniny,  zlomeniny), udrzovani prichodnych  dychacich cest, zabranéni
prochladnuti postizené¢ho. V laické prvni pomoci se vtomto piipadé nepodavaji zadné
Iéky p.o. ani tekutiny — Ize jen otirat Usta postizeného navihéenym kapesnikem. Nutné je
zajisténi klidu, s postizenym, pokud lze, komunikovat. Co nejdiive se volda ZZS,
transport postizeného do nemocnice je uUkolem odborné piednemocnicni pomoci

(Srnsky, 2008).

3.3 DUSENI

Je dalsim stavem, jenz ohrozuje zvot. Pii duSeni trpi télesné¢ tkédné nedostatkem
kyslku. Jak jiz bylo fe€eno vySe, nejvice nachylné na nedostatek kyslku jsou mozkové
bunky.
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Pfi¢iny duSeni mohou byt nasledujici — aspirace (vdechnuti) ciziho télesa nebo i

tekutiny, Skrceni, rdouSeni, edémy a Urazy krku, pfipadné 1 poranéni plic (Hasik, 2003).

Ptiznaky duSeni jsou sipavé, chréivé zvuky pii dychani, kaSel, postizeny se chyta
za krk, je zmateny, dochazi k paradoxnimu dychani, objevuje se cyanoza rtl, usi,

sliznic. Stav se velice rychle zhorSuje, dojde k zastavé dechu a naslednému bezvédomi.

Postizeny se uklidni a ptedkloni se. Zachrance postizeného n€kolikrat udefi mez
lopatky (tzv. Gordoniv manévr). Pokud se nepodafi cizi t€leso takto odstranit, piikroci
se kprovadéni Heimlichova manévru. Ten spoCiva vtom, Z¢ zachrance postizeného
obejme zezadu. Chytne své ruce vpiedu pred té€lem postizeného a stlaci jeho nadbiisek.
Tento zakrok lze opakovat az 5x. Nesmi se vSak provadét u déti a t€hotnych Zzen.
Jestlize ani toto nepomiize, znovu se piikro¢i k provadéni Gordonova manévru, ktery
nasledné opét vystfida Heimlichiv manévr. Pfi ztrat¢ védomi se postizeny polozi na
zem a zahdji se KPR. Nutna je kontrola ustni dutiny, pokud by bylo ciz t€leso viditené,
odstrani se. Samoziejmosti je piivolani odbormné zdravotnické pomoci (Zak, Matousek,
2009).

Z diivéjsich  lidovych postupli lze zminit otevieni ust, aplikaci roubiku a
naslednou snahu vytdhnout, nebo alesponl posunout cizi téleso, aby se nasledné¢ dalo

vykaSlat (Hrachovina, 1947).

3.4 POPALENINY, UPAL, UZEH

3.4.1 POPALENINY

Popéleniny patii k nejtéz8im urazim wvibec. Jsou vyvolany mistnim plsobenim
horka, plamene, -elektrickou energi, pifpadné chemickymi latkami (poleptani) ¢i
radiaci. Zavaznost popalenin je pak déana jejich rozsahem (pravidlo deviti), hloubkou (3

stupné, nekteti autoii uvadeji 4), dale mistem, kde se nachdzeji a vékem popaleného.
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Rozsah popélenin se uruyje podle pravidla deviti (pfiloha ¢. 1 — Pravidlo deviti)
Jedna-li se o déti, ¢i velky rozsah popalenin, urCuje se toto podle tabulky dle Lunda a
Browdera (ptiloha B — Tabulka dle Lunda a Browdera).

Hloubka popdlenin se vétSnou deli do 3 stupnd. Prvni stupen, tzv. erytém, se
vyznaCuje zarudlou kiz, kterd je teplda a bolestiva. Hoji se v nékolika dnech. Nejcasté;si
ukazkou popdleniny prvniho stupné je popaleni od slunce. Pti vzniku popalenin druhého
stupn¢ se tvoii puchyie, piipadné i piiskvary, kiize velice boli. Tento druh popalenin se
mize snadno inflkkovat, je proto nutné¢ I¢karské oSetfeni Tento stupeit popalenin je
mozno jesté délit, a to na 2a — spodina rany je rizova, a 2b, kdy je spodina Cervena.
Popéleniny druhého stupné se hoji n€kolik tydnd. Pii vzniku tietho stupné je voskova
az bild, nékdy az zuhelatéla. V disledku zniCeni nervovych zakonCeni tento druh
popalenin neboli. Pokazd¢ je nutné Iékarské oSetfeni rany. Néktefi autofi jeste¢ uvadéji

Stvrty stupen, ktery postihuje isvaly a kosti (Zak, Matousek, 2009).

Prvni pomoci vtomto piipadé je Vprvni fadé zamezeni dalsiho pilisobni Skodlivé
noxy, napi. uhasenim ohné¢ a dale udrzeni prichodnosti dychacich cest. Pokud to Ize,
odstrani se od¢v, fetizky, hodinky, prstynky. Piipadné piiSkvary se strhavat nesméji
Postizena mista se chladi studenou vodou (maximalné vSak do zhruba 10% povrchu) az
do zmirnéni bolesti a steriln¢ kryji. V Zadném pifpadé se nesmcji propichovat jiz

vzniklé puchyie, dovoleno neni ani pouziti riznych masti, olejii a zasypu.

Milek vroce 1936 doporucoval jako prvni pomoc pii popaleninaich obklady
Soctanem hlinitym, piipadn€¢ kryci obvaz sborovou vazelnou (Milek, 1936).
Hrachovina tika, ze lze pfilozit obvaz s taninovou masti. Uvadi i prostiedky lidové
mediciny — olivovy olej, Skrob, tvaroh, sddlo, maslo, mouku, vaje¢ny Zloutek, které
vSak povazuje za nevhodné (Hrachovina, 1947). Knobloch doporucuje mast'ové obvazy

nebo smés Inéného oleje a vapenné vody (Knobloch, 1951).
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3.4.2 UPAL A UZEH

Upal a uzeh vznikaji jako nasledek Ginnosti ve velkém horku s nedostatkem
tekutin  (Gpal) nebo prehifati diky dlouhé expozici organismu  slunci  (Gzeh)
s nedostateCnym pitnym rezimem. Pfiznaky potom jsou Zizen, horkd, zarudld pokozka,
bolesti hlavy, nevolnost az zvraceni, postizeny mize byt zmateny ¢i podrazdény, mohou

se objevit az kiece.

Postizeného co nejdifve premistit do stinu, mimo pusobeni horka, uvolnit odév.
Pro snizeni télesné teploty se aplikuji studené obklady, podévaji se chladné napoje
(nutno vSak davat pozor, aby nedoslo k podchlazeni) (Hasik, Srnsky, 2012).

3.5 OMRZLINY, PODCHLAZENI

3.5.1 OMRZLINY

Omrzliny jsou, stejné¢ jako popaleniny, zptsobeny lokalnim poSkozenim, Vtomto
ptipadé chladem. Nejnachylngjsi k omrzlindm jsou nos, uSni boltce, prsty (na rukéch i
na nohach). Pfi¢inou je plsobeni nizkych teplot, vlhka, pifpadné vétru, nedostate¢na

vyziva postizeného.

Onmrzliny lze délit do tii stupiiti. Prvni se vyznaCuje nafialovélou kiz, dochazi ke
ztraté citlivosti, objevuje se lehky otok. Pfi zahiivani si postizeny stézuje na pichani,
dochazi k Gplnému uzdraveni. Pfi druhém stupni ma kize az Zltou barvu, objevuji se
puchyfe. Tieti stupenl neboli, kize ma voskovou barvu. Postupem ¢asu dojde k nekroze

tkang.
Prvni pomoci se rozumi zabranéni dalsimu prochladnuti postupné ohifvani

(nikoliv vS§ak u ohn¢ — hrozi vznik popdalenin) télesnym teplem, upraveni pitného rezimu

postizeného, sterilni kryti postizenych mist. Omrzliny se nesmi tfit snéhem.
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Naopak Milek diive doporucoval tfeni snéhem (Milek, 1936). Stejn¢ tak Ryba
uvadi, Ze omrzliny lze it sn¢hem, nasledn€é omyvat studenou vodou v nevytopené

mistnosti (Ryba, 1914).

3.5.2 PODCHLAZENI

Pficmou podchlazeni je delsi expozice organismu nizké venkovni teploté, c¢i

studené vodé¢, pifpadné 1 vyCerpani organismu.

Mezi pfiznaky patii bledd a chladnd kiize, postizeny mize byt malatny, tfese se,
ma nizkou télesnou teplotu (pod 35°C).

Prvni pomoc spociva s nasledujicim — postizeny se umisti do vyhfaté mistnosti,
sviékne se a postupné zahiiva (tepld deka, izotermicka folie). Podaji se teplé napoje.

V t€z8ich piipadech se s postizenym nehybe, prilozi se termofory (Srnsky, 2008).

3.6 ZLOMENINY

Zlomeniny se vyznaCuji naruSenfm integrity kosti. Lze je délit na oteviené¢ a
uzaviené. Pfi otevienych zlomeninidch je naruSena kize nad zlomenou kosti a ta se tak
dostava do kontaktu s vnéjSim prostfedim. Porusend kost je tak vystavena vysokému
rizku vmiku infekce. U uzavienych zlomenin kiize naruSena neni, mohou vSak byt

poskozeny vnitini tkane,

Ptiznaky zlomenin jsou bolest v mist¢ zlomeni kosti, vznika otok. Postizené misto
je velice citlivé 1 na nepatrny tlak. Hybnost konCetiny se zlomenou kosti je omezena,
piipadné se objevuje patologicka hybnost. Je slySet skifpani, vrzani (krepitace).

Prvni pomoci je vpifpadé otevienych zlomenin sterini kryti rany nasledné
fixovani postizené Casti téla, vpiipadé uzavienych zlomenin potom znehybnéni
postizeného mista. Pii provadéni znehybnovani je nutno dbat na zasadu, ze dlaha se ma
ptikladat vzdy ptes dva sousedni klouby a ma byt mékce vypodloZzena, aby nedochazelo
ke vzniku otlakii a spravn¢ fixovana. Jako dlahu lze pouzit standardni dlahy (napf.
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SAMSplint), nebo improvizované prostiedky (Satky, obinadla, dlouhé vétve, apod.),
piipadné 1 télo postizeného. Konecné znehybnéni a transport postizeného je ukolem

odborné zdravotnické pomoci (Bydzovsky, 2001).

K ndpravé zlomenin doporuoval Ryba tahem od sebe oddalit ulomky zlomené
kosti a zlomenou koncetinu umistit do plechové dlahy, ktera mcla byt vypodlozena
napf. vatou nebo senem. Improvizované doporucoval dlouhd prkna, deStniky, nebo hole
(Ryba, 1914). Milek uvadi, ze zlomenina se oSetii tak, Ze se postizené misto obnaz,
osetii se piipadné rany a aplikyji se dlahy (Milek, 1936). Hrachovina ik, Ze zlomenina
se ma napravit pfilozenim dlahy. Improvizovan¢ doporucuje vétve, hole, shinecnik,
pusku ¢i zdravou ¢ast téla postizeného. Jiz zde uvadi, ze dlaha ma presahovat oba
sousedni klouby a ma byt mékce vypodloZzena (napt. travou, koudeli ¢i mechem)

(Hrachovina, 1947).

3.7 URAZ PATERE

Pfi¢mou poranéni patefe jsou napiiklad skoky do nezndmé vody, pady z vysek,
dopravni nehody, urazy pti sportu a dalsi Mez piiznaky se tfadi bolest a citlivost
v oblasti postizeného mista, vystupek na patefi, ztrdta pohyblivosti a senzitivity Casti
téla. Pfi oSetfovani takto poranéného se zachrance musi chovat s rozvahou. Pokud
nehrozi dalsi nebezpeci, s pacientem se nehybe. Pokud vSak k pfemisténi postizeného
musi dojit, podili se na jeho transportu alespoit 4 osoby, lépe vSak 5 osob (je nutno
fixovat kréni patef). Nejdileztéjsi je vSak udrzeni vitdlnich funkci, v piipadné potieby
se zahaji KPR (Hasik, 2003).

3.8 USTKNUTI HADEM

V Ceskych podminkach se miizeme setkat se zmiji obecnou, jejiz uStknuti neni
zdravému cClovéku nebezpecné. Poranéni timto hadem se projevi dvéma malymi ranami
blizko sebe, které krvaci, dochazi ke vzniku edému, misto zrudne a boli. Nebezpecné
toto kousnuti miize byt pro alergiky. Pii poskytovani prvni pomoci se postizeny nejditve
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uklidni a posadi (zabrani se v chizi). Na poranéni se pfilozi chladny obklad, pfivold se
odbornd zdravotnickd pomoc. Krvaceni se nezastavuje, rana se nefeze, nevypaluje ani
nevysava. Dle Standard( prvni pomoci vydané se rana jiz nema Skrtit, pouze lze pfilozit
velice lehce utazené prumé obmadlo, 1 kdyz ani to neni podminkou (Hasik, Srnsky,
2012).

Ryba doporucoval pii uStknuti koncetinu nad ranou stdhnout a poranéné misto
vyfiznout. V mistech, kde by toto neSlo provést, ranu leptd amoniakem nebo vypaluje
dratem, pfiCemz podava silny alkohol (Ryba, 1914). Hrachovina fikal, Ze rdna se nad
mistem kousnuti zaskrti, Uvadi i prostfedky lidového léceni, a to vysdvani krve zrany,
coz nedoporucuje a jako mnohem vhodng&j$i uvadi vypdleni rany zhavym predmétem
nebo aplikaci kyselin octové nebo karbolové (Hrachovina, 1947). Knobloch uvadi, Ze
postizend konCetina ma byt zaSkrcena. Doporucuje nevysavat jed usty, ani rdnu
nevypalovat (Knobloch, 1951). Dle Vaky a Jefabka se ma rana zaskrtit a kazdych 15
minut na 1 minutu povolit. Ranu nevypaluji, ale vyplachuji peroxidem nebo roztokem

hypermanganu (Valka, Jerabek, 1988).

3.9 CIZi TELESA V TELE

3.9.1 CIZi TELESO V OKU

Mezi piiznaky patii nemoznost oko oteviit, slzeni, bolest oka, viditelné téleso
voku, poruchy vidéni V prvni fadé musi zachrance postizeného uklidnit a posadit.
Pokud je cizi téleso voku viditelné a neni ve tkani oka zaklinéno, lze jej odstranit
vyplachnutim ¢istou vodou. Pokud je téleso v oku zaklin€no, zachrance se jej nesnaz
odstranit. Ob¢ oc€i obvaze sterinim obvazem, aby se zabranilo soubémému pohybu
obou o¢i a moznému vzniku dalstho poranéni postizeného oka. Postizeny se transportuje

k odbornému oSetfeni.

3.9.2 C1ZI TELESO V KUZ1

Pokud se jednd o téleso, které je vrané¢ pevné uchyceno, v zadném pifpadé se

Vv

zachrance nesmi pokouSet o jeho odstranéni Hrozi zde moZnost vzniku tézStho
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poranéni a vzniku krvaceni. Prvni pomoc spociva v o€isténi okoli mista poranéni,
mekkém obloZeni samotného ciziho t€lesa, ¢imz se zabrani jeho posunuti Obinadlem se

pak toto celé zafixuje. Zranénému se zajisti odborné vySetteni.

3.10 ZOTAVOVACI POLOHA

AR 24

Zotavovaci (Rautekova) poloha je novéjsi verzi ditvéjsi polohy stabilizované.
Uplatiiyje se u postizenych, ktefi jsou v bezvédomi, ale maji zachovalou ¢innost srdce a
dychani. Naopak nevhodnd je u postizenych s podezienim na poranéni patete, panve,

hrudniku, pfi zZlomeninach, piipadn€ u vnitinich poranéni.

Postizeny se do zotavovaci polohy umisti nasledovné: zachrdnce klekne
Kk postizenému, ktery lezi na zadech. Ruka postizeného, ktera je zachranci blize, se ohne
tak, aby s t€lem svirala pravy uhel. Postizeného zachrance pievali smérem k sobé tak, ze
jej uchopi za vzdélenéjsi rameno a pokrcené koleno. Po pievaleni se provede ziklon
hlavy, tvar se polozi na hibet ruky, kterd byla ptivodné od zachrance vzdalengjsi. Upravi
se pozice pokrcené dolni i horni koncetiny (Srnsky, 2008).
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4 PRAKTICKA CAST

4.1 ZISKAVANI INFORMACI

Jak jiz bylo feceno, prvni pomoc by méla patiit mezi zikladni znalosti kazdého
Clovéka. Pro tuto praci bylo zvoleno porovnani znalosti mezi laickou vefejnosti (dale
jen laici) a lidmi, ktefi se vénuji volnoCasové aktivit¢ — airsoftu (hraci airsoftu). Airsoft
je adrenalmovy sport, ktery se vsouCasné dob¢ stile vice rozSifuje a jenz ve svém
pribéhu imituje valecny konflkt S pouzitim maket redlnych zbrani, které vystielyi
plastové kulicky. Tuto aktivitu v8ak nelze zaménovat s paintballem, ktery je stale spiSe
sportem, neZ ,hranim si na vojaky*. Lidé, ktefi provozuji airsoft se sdruzuji do skupin a
napodobuji armady uréitych stati. Nejcastéji se pak jednd o armadu Ceské republiky,
Velké Britanie a Spojenych stati americkych. Podle svého zaméfeni si pak clenové
téchto tyma pofizuji jak oSaceni (maskace, kanady dle vybaveni armady daného statu a
svych moznosti), vystroj (batohy, vesty, pfiby, apod.) a vyzbroj (zbran¢ dostupné
v airsoftové verzi). Pii provozovani airsoftu plati jedno zasadni pravidlo — doty¢ny musi

mit nasazeny ochranné bryle, hrozi totiz vazné poskozeni zraku pii zasahu oka kulickou.

Toto ,hrani si na vojaky“ se provozuje pievazné venku — napi. vlese, mimo
hlavni cesty a proto je dllezité, aby kazdy ztéchto hra¢l mél u sebe I€karnicku se
zakladnimi prostfedky k poskytnuti prvni pomoci. Nekteré tymy maji i piimo
vyClenéného Clena, tymového zdravotnika, ktery je bud piimo profesiondinim
zdravotnickym pracovnikem, nebo alespont laikkem s absolvovanym kurzem prvni

pomoci (napt. u Cerveného kiize).

V soucasné dobé se pro zijemce ziad hracl airsoftu potadaji kurzy prvni pomoci
se zaméfenim na stavy, se kterymi se dotycni mohou nejCastéji setkat — od krvaceni po
uStknuti hadem se simulovanymi zranénimi na figurantech a naslednym vyhodnocenim
poskytnutého oSetfeni ,zranénému”. Po absolvovani kurzu vypliuji ucastnici jesté test
znalosti prvni pomoci, ktery je nasledné kazdému zvIast' vracen opraveny a doty¢ni tak
védi, ve kterych oblastech prvni pomoci by své znalosti mohl jesté vylepsit.
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Cilem prizkumu je porovnani znalosti prvni pomoci mez hraci airsoftu a lidmi,
ktefi se mu nevénui Pro sbér dat byla pouzita kvantitativni metoda formou
strukturovaného dotazniku, jenz obsahoval celkem 17 otdzek, znichz 2 d¢lily

zuCastnéné do skupin.

Zkoumané¢ vzorky jsou dva, a to hraci airsoftu a laici (lidé nevénujici se airsoftu).
Ob¢ skupiny byly dale rozdéleny — vék do 35 let, v€k nad 35 let. Celkem se prizkumu
zuCastnilo 112 osob, a to 56 hracl airsoftu a 56 lidi, ktefi se mu nevénuji. Prizkumné

Setfeni probéhlo v rozmezi mesicti prosinec 2012 — tinor 2013.
Prizkumnd tvrzeni:

Prizkumné tvrzeni 1 — Predpokladd se, ze lidé, veénujici se airsoftu, maji lepsi

znalosti prvni pomoci nez lidé, ktefi se mu nevénuyji.

Prizkumné tvrzeni 2 — Predpokladd se, ze u Ldi, vénujicich se airsoftu jsou

hluboké nedostatky zejména v oblasti laické neodkladné resuscitace.

Prizkumné tvrzeni 3 — Predpokladd se, Zze dotazovani ztad laické vefejnosti ve
vekové kategorii nad 35 let maji niz§i uroven znalosti prvni pomoci nez mladsi

respondenti.

4.2 PRUZKUMNE SETRENI

Otazka ¢. 1

Jakou frekvenci stlacujete hrudnik postizen¢ho pfi nepifimé maséz srdce?
a) 60 - 80 stlaceni/min.,

b) 80 — 100 stlaceni/min.,

¢) 100 — 120 stlaceni/min.

Spravnou odpovédi je moznost C.
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Tabulky 1 a2 - Otazka ¢. 1

AIRSOFT a) b) 0)
vék do35let | 8/28,57% | 5/17,86% | 15/53,57%
vék nad 35let | 4/14,28% | 5/17,86% | 19/67,86%

LAICI a) b) c)
vékdo35let | 8/28,57% | 11/39,28% | 9/32,14%
véknad 35let | 7/25% 5/17,86% | 16/57,14%

Z dotazovanych hra¢h awrsoftu ve v€ku do 35 let let zvolilo 28,57% moznost A,

17,86% moznost B a 53,57% zvolilo spravnou odpovéd’ — moznost C. Ve zkoumaném

vzorku hracu airsoftu nad 35 let vybralo 14,28% moznost A, 17,86% moznost B a

spravnou odpovéd (moznost C) zvolilo 67,86%. Ze zkoumaného vzorku lidi, ktefi se

airsoftu nevénuji ve véku do 35 let oznacilo 28,57% moznost A, 39,28% moznost B a
32,14 mozost C. Laici nad 35 let vybrali v25% moznost A, v 17,86% moznost B a
v57,14% mozmost C. Spravné tuto otazku zodpovédélo celkem 60,72% respondentl
z fad hracu airsoftu a 44,64 % laikt.

Graf 1 — Otazka ¢. 1
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Otazka ¢. 2:

Jakeé je spravné umisténi rukou zachrance pfi nepiimé masdz srdce?

a) 3cm pod trovni kli¢nich kosti,
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b) v mist¢ priseciku spojnice bradavek a hrudni kosti,

¢) 2 cm pod meCovitym vybézkem hrudni kosti.

Spravnou odpovédi je moznost B.

Tabulky 3 a4 — Otazka ¢. 2

AIRSOFT a) b) c)
vék do 35 let 2/7,14% 24/85,72% 2/7,14%
véknad 35let | 4/14,28% 16/57,14% | 8/28,57%
LAICI a) b) c)
vék do 35 let 6/21,43% 14/50% 8/28,57%
véknad 35let | 3/10,71% 20/71,43% | 5/17,86%

Na otazku ¢. 2 zvolilo 7,14% hrac¢u airsoftu do 35 let moznost A, 85,72% moznost

B a 7,14% mozmost C. V tomté¢Z zkoumaném vzorku ve vékové skupiné nad 35 let

zvolilo 14,28% mozmost A, 57,14% moznost B a 28,57% moznost C. Dotazovani z fad
laikti do 35 let volili v21,43% moznost A, v50% moznost B a v28,57% moznost C.
Laici nad 35 let vybrali v 10,71% moznost A, v 71,43% moznost B a v 17,86% moznost

C. Spravn¢ tuto otazku zodpovedélo 71,43% hract airsoftu a 60,72% laika.

Graf 2 — Otazka ¢. 2
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Otazka €. 3
Jak zprichodnite

dychaci cesty postizeného?

a) vsunutim pruzné hadicky do Ust,

b) zaklonem hlavy,

c) vytaZenim jazyka.

Spravnou odpovédi je moznost B.

Tabulky 5 a6 — otazka ¢. 3

AIRSOFT

a) b) c)

vék do 35 let

0/0% 26/92,86% 2/7,14%

vék nad 35 let

1/3,57% 20/71,43% 7/25%

LAICI

a) b) c)

vék do 35 let

5/17,86% | 15/53,57% | 8/28,57%

vék nad 35 let

7/25% 18/64,29% | 3/10,71%

Z dotazovanych hra¢ti airsoftu do 35 let nezvoll nikdo moznost A, 92,86%
zvollo moznost B a 7,14% moznost C. Hraci airsoftu nad 35 let vybrali v 3,57%
moznost A, v 71,43% moznost B a v25% moznost C. Respondenti z fad laikii do 35 let
oznacili v 17,86% momost A, v 53,57% momost B a v 28,57% mommost C. Laici nad

35 let zaskrtavali v25% moznost A, v 64,29% mozmost B a v 10,71% moznost C.

Spravné tuto otazku zodpovédélo celkem 82,14% respondentli ztad hraci airsoftu a

58,93% laikt.

Graf 3 — Otazka

¢.3

100,00% - /
90,00% -
80,00% -
70,00% -
60,00% -
50,00% -
40,00% -
30,00% -
20,00% -
10,00% -

c)

mb)

- a)

0,00%

- soft

T
vék do 35 let

T T
véknad 35 vékdo 35let véknad 35
let - soft - laik let - laik

39



Otazka ¢.

4

Kdy lze piestat s neodkladnou resuscitaci?

a) Vv piipadé vlastniho vyCerpani nebo v okamziku pievzeti pacienta posadkou zichranné

sluzby,

b) u dospélych po 15 minutdch, u déti po 20 minutich,

¢) u dospelych po 25 minutach, u déti po 30 minutach.

Spravnou odpovedi je moznost A.

Tabulky

7a8—0tazka ¢. 4

AIRSO

FT a) b) c)

vék do 3

S5let | 26/92,86% 1/3,57% 1/3,57%

vék nad 35let | 24/85,72% 1/3,57% 3/10,71%

LAIC

I a) b) c)

vék do 3

Slet | 20/71,43% | 3/10,71% 5/17,86%

vék nad 35 let 14/50% 6/21,43% 8/28,57%

Otazku ¢. 4 zodpoveédéli hraci airsoftu do 35 let v92,86% moznosti A, v 3,57%

moznosti B a v 3,57% mozmosti C. Hraci airsoftu nad 35 let volili v 85,72% moznost A,

v 3,57% mozost B a v 10,71% moznost C. Ve zkoumaném vzorku laikii ve skupiné do

35 let vybralo 71,43% mozmost A, 10,71% mozmnost B a 17,86% moznost C. Nad 35 let

byla v 50% oznaena moznost A, v21,43% moznost B a v 28,57% mozmost C. Spravné

tuto otazku zodpovédélo 89,29% respondentli z fad hrach airsoftu a 60,72% laika.

Graf 4 —

Otazka ¢. 4
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Otazka €. 5

Kontrolujete u zranéného tep, piipadné kde?

a) ano, na zapesti,

b) ano, na krku,

C) ne, tep se nekontroluje.

Spravnou odpovedi je moznost C.

Tabulky 9 a 10 — Otazka ¢. 5

AIRSOFT a) b) c)
vék do 35 let 3/10,71% 13/46,43% | 12/42,86%
véknad 35let | 4/14,28% 16/57,14% | 8/28,57%
LAICI a) b) c)
vék do 35 let 4/14,28% 16/57,14% | 8/28,57%
vék nad 35 let 7/25% 7/25% 14/50%

V 10,71% volili hraci airsoftu do 35 let moznost A, v 46,43% mozmost B a

v42,86% mozmost C. Vtomtéz zkoumaném vzorku nad 35 let oznaCovali respondenti

v 14,28% mozmost A, v 57,14% mozmost B a v 28,57% mozmost C. Dotazovani ve

zkoumeném vzorku laici ve skupmé do 35 let volii v 14,28% moznost A, v57,14%

moznost B a v28,57% moznost C. Ve skupin€ nad 35 let to potom byla v 25% moznost

A, v25% mommost B a v50% moznost C. Spravné tuto otazku zodpovédélo celkem

35,71% respondentti z fad hract airsoftu a 39,28% laiki.

Graf 5 — Otazka ¢. 5
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Otazka €. 6

Jaka je prvni pomoc pii popaleninach, pii nichz se tvoii puchyie?

a) puchyfe nepropichujete, ani ni¢im nepotirate; pouze chladite vodou a steriln¢ kryjete,
b) puchyie opatrné propichnete a ranu potfete mastnym krémem, sadlem, nebo olejem,
¢) puchyie nepropichujete, pouze je potfete mastnym krémem a kryjete.

Spravnou odpovédi je moznost A.

Tabulky 11 a12 — Otazka ¢. 6

AIRSOFT a) b) <)

vékdo35let | 26/92,86% 0/0% 2/7,14%

véknad 35let | 24/85,72% 1/3,57% 3/10,71%

LAICI a) b) c)

vékdo35let | 16/57,14% | 9/32,14% 3/10,71%

véknad 35let | 16/57,14% | 3/10,71% 9/32,14%

Na otazku ¢. 6 volili hraci airsoftu do 35 let v 92,86% moznost A, nikdo nezvolil
moznost B a v7,14% se objevila moznost C. Ve skupiné¢ nad 35 let byla v 85,72%
ozna¢ena moznost A, v 3,57% moznost B a v 10,71% moznost C. Laici do 35 let vybrali
v 57,14% mozmost A, v32,14% moznost B a v 10,71% moznost C. Ve véku nad 35 let
byla v57,14% oznaena mozmost A, v 10,71% mommost B a v32,14% mommost C.
Spravné tuto otazku zodpovédélo celkem 89,29% respondentli ztad hraci airsoftu a

57,14% laika.

Graf 6 — Otazka ¢&. 6
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Otazka €. 7

Jak zastavite krvaceni z kréni tepny?

a) zaskrcovadlem,

b) stlacite tepnu piimo v rané,

c) tlakovym obvazem.

Spravnou odpovedi je moznost B.

Tabulky 13 a 14 — Otazka & 7

AIRSOFT a) b) 0)
vékdo3slet | 1/3,57% | 25/89,29% | 2/7,14%
vék nad 35 let 0/0% 25/89,29% | 3/10,71%

LAICI a) b) c)
vékdo35let | 4/14,28% | 13/46,43% | 11/39,28%
véknad35let | 3/10,71% | 18/64,29% 7/25%

Otazku ¢. 7 zodpovédélo 3,57% hrach airsoftu do 35 let moznosti A, 89,29%

moznosti B 7,14% moZnosti C. Ve vekové skupin€ hraclt airsoftu nad 35 let nikdo

nezvoll moznost A, 89,29% zvolilo mozmost B a 10,71% zvollo moznost C. Ve

Zkoumaném vzorku laki ve skupin€é do 35 let byla v 14,28% oznaCena moznost A,

Vv 46,43% mozmost B a v39,29% moznost C. Ve v€kové skupiné nad 35 let potom byla

moznost A oznacena v 10,71%, moznost B v 64,29% a mozmost C v 25%. Spravné tuto

otazku zodpovédélo 89,29% respondentil z fad hract awrsoftu a 55,36% laikd.

Graf 7 — Otazka ¢&. 7
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Otazka ¢. 8

Jak zastavite krvaceni z nosu?

a) postizeného poloZite na zada a date studeny obklad na celo,

b) postizeného posadite a do nosu vlozite tampon, ktery nechate Castecné vycnivat, aby
se dal pozdéji vytdhnout,

C) postizeného posadite, piedklonite ho, stisknete kofen nosu a na zatylek piilozite

studeny obklad; krev nechate volné¢ odtékat.

Spravnou odpovédi je moznost C.

Tabulky 15 a 16 — otazka &. 8

AIRSOFT a) b) c)

vék do 35 let 0/0% 3/10,71% | 25/89,29%

vék nad 35 let 7/25% 8/28,57% | 13/46,43%

LAICI a) b) c)
vék do 35 let 0/0% 9/32,14% | 19/67,86%
vék nad 35 let 7/25% 7/25% 14/50%

Z dotazovaného vzorku hrac¢i airsoftu ve skupiné do 35 let nikdo neoznacil
moznost A, 10,71% oznacilo moznost B a 89,29% moznost C. Ve skupin€¢ nad 35 let
byla v25% oznaena mozmost A, v28,57% mozmost B a v46,43% momost C. Z
laiki do 35 let nebyla nikym vybrana moznost A, moznost B byla zvolena v 32,14% a
moznost C v 67,86%. Ve vekové skupiné nad 35 let byla v25% oznacena moznost A,
rovnézZ v25% omacena moznost B a v50% mozmost C.  Spravné tuto otazku

zodpovédélo 67,86% respondentli z fad hrach airsoftu a 58,93% laiki.

Graf 8 — Otazka ¢. 8
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Otazka ¢. 9

Jak oSetrite dit¢, které se napilo saponatu?

a) pfinutite jej zvracet a nasledn¢ nechate vypit ptl litru vody,
b) nechate jej vypit sklenku mléka a piinutite zvracet,

¢) pouze vyplachnete Usta vodou, nenutite zvracet.

Spravnou odpovedi je moznost C.

Tabulky 17 a 18 — Otazka ¢&. 9

AIRSOFT a) b) c)

vék do 35let 5/17,86% 5/17,86% | 18/64,29%

vék nad 35 let 7/25% 5/17,86% | 16/57,14%

LAICI a) b) c)

vékdo35let | 16/57,14% 7/25% 5/17,86%

véknad35let | 6/21,43% 7/25% 15/53,57%

Ztad hract airsoftu byla ve skupiné do 35 let v17,86% vybrana moznost A,
v 17,86% mozmost B a v 64,29% moznost C. Ve skupiné nad 35 let byla potom zvolena
Vv 25% momost A, v 17,86% moznost B a 57,14% momost C. Dotazovani laici ve véku
do 35 let zvolili moznost A v 57,14%, moznost B v 25% a mozost C v 17,86%. Ve
vé€ku nad 35 let potom 21,43% vybralo moznost A, 25% moznost B a 53,57% moznost
C. Spravné tuto otdzku zodpovédélo 60,72% respondentll z fad hrach awrsoftu a 35,72%
laikt.

Graf 9 — Otazka ¢.9
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Otazka ¢. 10

Jak zjistite, Ze je postizeny v bezvédomi?

a) svaly jsou v kieci,

b) poloha je zhroucend, postizeny nereaguje na zadné podnéty,

¢) poloha je zhroucend, objevuje se krvaceni.

Spravnou odpovédi je moznost B.

Tabulky 19 a 20 — Otazka ¢. 10

AIRSOFT a) b) c)
vék do 35 let 0/0% 25/89,29% | 3/10,71%
vék nad 35 let 0/0% 28/100% 0/0%
LAICI a) b) c)

vékdo35let | 5/17,86% 21/75% 2/7,14%

véknad35let | 9/32,14% | 18/64,29% 1/3,57%

Z hract airsoftu do 35 let nikdo nezvolil moznost A, 89,29% vybralo moznost B a
10,71% moznost C. Skupina nad 35 let zaskrtla ve 100% moznost B, nikdo tedy nevolil
moznost A ani C. Ve zkumaném vzorkid laikdi ve skupin€ do 35 let byla v 17,86%
oznaCena moznost A, v 75% momost B a v7,14% momost C. Laici nad 35 let zvolili
v 32,14% moznost A, v 64,29% moznost B a v 3,57% moznost C. Spravné tuto otdzku
zodpovédelo 94,64% respondenti z fad hracu airsoftu a 69,64 laikd.

Graf 10 — Otazka ¢. 10
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Otazka ¢. 11

Pokud mate podezieni na twraz patefe a nehrozi jiné nebezpeCi, jaky je nasledyjici
postup?

a) s postizenym nehybete, pouze oSetiite viditelna zranéni a zajistite Zivotni funkce,

b) opatrné premistite zranéného do stabilizované polohy,

¢) postizeného pretocite co nejdiive na zada, abyste mohli zjistit moznad zranéni a oSetfit

je.

Spravnou odpovédi je moznost A.

Tabulky 21 a 22 — Otazka &. 11

AIRSOFT a) b) c)
vék do 35 let 28/100% 0/0% 0/%
vék nad 35let | 27/96,43% 1/3,57% 0/0%

LAICI a) b) c)
vékdo35let | 19/67,86% | 5/17,86% 4/14,28%
véknad 35let | 23/82,14% | 3/10,71% 2/7,14%

Otazku ¢. 11 zodpovédélo 100% hract airsoftu do 35 let oznacenim moznosti A.
Nikdo znich neozna¢il moznost B nebo C. Ve skupiné nad 35 let 96,43% oznacilo
moznost A, 3,57% moznost B a nikdo neozna¢il moznost C. Laici do 35 let volili
Vv 67,86% mozmost A, v17,86% moznost B a v 14,28% mozmost C. Laici nad 35 let
wybrali v 82,14% mozmost A, v 10,71% moznost B a v 7,14% moznost C. Tuto otazku
spravné zodpovédelo 98,21% hrach awrsoftu a 75% laika.

Graf 11 — Otazka ¢. 11
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Otazka ¢. 12

Jak oSetfite uStknuti hadem?

a) konCetinu nezaskrcujete, krev nevysavate, postizeného uklidnite

V pohybu; ranu lze chladit a steriné kryt,
b) ranu zaskrtite a sterin¢ kryjete,

c) krev z rany vysajete, poté ranu vypalite a steriné prekryjete.

Spravnou odpovédi je moznost A.

Tabulky 23 a 24 — otazka ¢. 12

AIRSOFT a) b) c)
vék do 35 let 14/50% 10/35,71% | 4/14,28%
véknad 35let | 19/67,86% | 9/32,14% 0/0%

LAICI a) b) c)
vék do 35 let 2/7,14% 22/78,57% 4/14,28%
véknad35let | 8/28,57% 20/71,43% 0/0%

a zabranite mu

Ztad hraca airsoftu odpoveédéli Castéji spravné lidé nad 35 let — 67,86% wvybralo

mommost A, mommost B zvolilo 32,14%, mozmost C nikdo znich. Hra¢i do 35 let

odpoveédéli spravné v 50%, moznost B oznacilo 35,71%, mozmost C 14,28%. Z laik

Cast&ji spravné odpovidaly osoby nad 35 let — v 28,57%, moznost B oznacilo 71,43%.

moznost C nikdo znich. Laici do 35 let oznacili spravnou odpovéd’ v 7,14%, moznost B
vybralo 78,57%, moznost C 14,28%. Tuto otazku spravn¢ zodpovédélo 58,93% hracu
airsoftu a 17,85% laikd.

Graf 12 — Otazka ¢&. 12
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Otazka ¢. 13

Jak oSetfite ranu, ve které je zaklinéné cizi téleso?

a) cizi téleso ihned odstranite a ranu prevazete,

b) cizi téleso neodstraniyjete, pouze je obvazete tak, aby se nemohlo posunout,

C) cizi t€leso opatrné odstranite, ranu vydesinfikujete a steriné kryjete.

Spravnou odpovédi je moznost B.

Tabulky 25 a 26 — Otazka ¢&. 13

AIRSOFT a) b) <)

vék do 35let 0/0% 27/96,43% 1/3,57%

vék nad 35 let 0/0% 23/82,14% | 5/17,86%

LAICI a) b) c)
vék do 35 let 4/14,28% 21/75% 3/10,71%
vék nad 35 let 0/% 22/78,57% | 6/21,43%

Na otazku ¢. 13 odpovédéli spravné nejéastéji osoby ve veéku do 35 let — 96,43%
zvolilo moznost B, moZnost A nevybral nikdo, moznost C zvolilo 3,57%. Hraci airsoftu
nad 35 let potom odpovédeli spravné v 82,14%, moznost A nevolil nikdo znich,
moznost C 17,86%. Z lakkli spravné castéji odpovidaly osoby nad 35 let — v 78,57%,
Moznost A nevybral nikdo znich, moznost C 21,43%. Laici do 35 let oznacili spravnou
odpoveéd’ v 75%, moznost A vybralo 14,28%, moznost C 10,71%. Tuto otazku spravné
zodpovédelo 89,29% hracu airsoftu a 76,79% laik.

Graf 13 — Otazka ¢. 13
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Otazka ¢. 14

Do jaké polohy uloZite postizeného s dychacimi obtizemi?
a) vleze,

b) vsedé,

¢) vpolosedé.

Spravnou odpovedi je moznost C.

Tabulky 27 a 28 — Otazka ¢. 14

AIRSOFT a) b) <)

vékdo35let | 4/14,28% 7/25% 17/60,72%

vék nad 35 let 7/25% 3/10,71% | 18/64,29%

LAICI a) b) c)
vék do 35 let 3/10,71% 13/46,43% | 12/42,86%
véknad35let | 2/7,14% 7/25% 19/67,86%

Z hra¢h airsoftu odpovédel cCastéji spravné ldé ve veéku nad 35 let — 64,29%
zvolilo moznost C, moznost A vybralo 25%, moznost B 10,71%. Hréci airsoftu do 35 let
spravn¢ odpoveédeli spravné v 60,72%, moznost A zaSkrtlo 14,28%, moznost B 25%.
Z laikli odpovidaly castéji spravné osoby nad 35 let — 67,86%, moznost A vybralo
7,14%, moznost B 25%. Laici ve véku do 35 let odpovédeli spravné v 42,86%, moznost
A zvolilo 10,71%, moznost B 46,43%. Tuto otazku spravné zodpovédélo 62,51% hraca
airsoftu a 55,36% laikd.

Graf 14 — Otazka ¢. 14
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Otazka ¢. 15

Jak oSetfite uzavienou zlomeninu holenni kosti?

a) nenarovnavate ji, pfiozite dlahu (i mmprovizovanou) pifes oba sousedni klouby
(kotnik, koleno), vypodlozite ji a zafixujete,

b) zlomeninu se snazite narovnat a zafixovat v pfirozené poloze,

C) Zomeninu se snazite narovnat; zafixovat ji lze pouze specialnimi dlahami,

improvizované se nesméji pouzit.

Spravnou odpovédi je moznost A.

Tabulky 29 a 30 — Otazka ¢. 15

AIRSOFT a) b) c)
vékdo35let | 27/96,43% 1/3,57% 0/0%
vék nad 35let | 28/100% 0/0% 0/0%

LAICI a) b) c)
vékdo35let | 17/60,72% | 5/17,86% 6/21,43%
vék nad 35let | 23/82,14% | 5/17,86% 0/0%

Z hracu airsoftu odpovidali Castéji spravné lidé ve veéku nad 35 let — 100%, nikdo
neoznacil moznosti B a C. Hraci do 35 let odpoveédéli spravné v 96,43%, moznost B
zaskrtlo 3,57%, mozmost C nikdo. Z laika ¢astéji spravné odpovedély osoby nad 35 let —
82,14%, mozmost B oznacilo 17,86%, moznost C nikdo. Laici do 35 let véku spravné
odpovedéli v 60,72%, moznost B oznacilo 17,86%, moznost C 21,43%. Tuto otdzku
spravné zodpovédélo 98,52% hraci airsoftu a 71,43% laika.

Graf 15 — Otazka ¢. 15
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4.3 DISKUZE

Porovnani znalosti prvni pomoci hract airsoftu a laikd, kteti se tomuto
adrenalinovému sportu nevénuji, doposud zejmé nebylo feseno. Clenové CCK Frydek
Mistek vSak ndzorn¢ pii simulovanych zranénich trénuji postupy prvni pomoci pfii
airsoftu, ale nebylo ziSténo, zda by provadéli dotaznikové Setfeni ohledné tématu

porovnani znalosti PP.

V této praci byly otazky 1-5 wve€novany postuptim pii neodkladné resuscitaci,
otazka 6 zistovala znalosti oSetfeni popalenin, otazky 7 a 8 postupy pii krvaceni,
otazka 9 byla zam¢fena na otravy, otdzka 10 bezvédomi. Otazka 11 ozfejmovala
malosti PP pfi Urazu patefe, otdzka 12 pii uStknuti hadem, otazka 13 postup pii
zaklinéném cizim télesu vrang, otdzka 14 byla v€novana polohovani a otizka 15

Zlomeninam.

Otazku €. 1 nejlépe zodpovédeli hraci airsoftu nad 35 let, nejhiife potom laici do
35 let. Celkové hraci airsoftu zodpovedéli tuto otazku Castéji spravn€. V porovnani laikti

mezi sebou byly znalosti osob nad 35 let vySs$i nez u osob do 35 let.

Otazku €. 2 nejlépe zodpovédeli hrac¢i airsoftu do 35 let, nejhire laici do 35 let.
Celkové hraci airsoftu zodpoveédéli tuto otazku castéji spravné. V porovnani laki mezi

sebou byly znalosti osob nad 35 let vySsi nez u osob mladsich.

Otazku ¢. 3 nejlépe zodpoveédéli hraci airsoftu do 35 let, nejhlife potom laici do 35
let. Celkové hraci airsoftu zodpovédeli tuto otdzku cCastéji spravné. V porovnani laikii

mezi sebou byly znalosti osob nad 35 let vy$si nez u osob do 35 let.

Otazku ¢. 4 nejlépe zodpovedéli hraci airsoftu do 35 let, nejhife potom laici nad
35 let. Celkové hraci airsoftu zodpoveédéli tuto otdzku Castéji spravné. V porovnani laikti

mezi sebou byly znalosti osob nad 35 let nizSi nez u osob mladsich.

Otazku ¢. 5 nejlépe zodpoveédéli laici nad 35 let veéku, nejhife potom hraci airsoftu

nad 35 let a laici do 35 let. Celkové v tuto otazku zodpovedéh castéji spravné laici.
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V porovnani laikii mezi sebou byly znalosti osob nad 35 let vySs$i neZ u osob do 35 let.

Otazku ¢. 6 nejlépe zodpovedéli hraci awrsoftu do 35 let, nejhiife potom laici
vobou zkoumanych skupmich (do 35 let 1 nad 35 let), Celkové hraci airsoftu
zodpovédeli tuto otazku castéji spravné. V porovnani laikli mezi sebou byly znalosti

osob nad 35 let na stejné trovni jako u osob mladsich.

Otazku €. 7 nejlépe zodpovédeli hraci airsoftu v obou zkoumanych skupinach (do
35 let 1 nad 35 let), nejhife laici do 35 let. Celkové hraci airsoftu zodpovédeli tuto
otazku casteji spravné. V porovnani laiki mezi sebou byly znalosti osob nad 35 let vyssi

nez u osob do 35 let.

Otazku ¢. 8 nejlépe zodpovédeli hraci airsoftu do 35 let, nejhiire hraci airsoftu nad
35 let. Celkové vSak piesto hraci airsoftu zodpovidali tuto otazku Castéji spravné.

V porovnani laikti mezi sebou byly znalosti osob nad 35 let niz8i nez u osob mladsich.

Otazku ¢. 9 nejlépe zodpovédeli hraci airsoftu do 35 let, nejhife potom laici do 35
let. Celkové zodpovédéli tuto otazku Castéji spravné hraci airsoftu. V porovnani laikti

mezi sebou byly znalosti osob nad 35 let vyssi nez u osob do 35 let.

Otazku €. 10 nejlépe zodpovédel hraci airsoftu nad 35 let, nejhlife potom laici nad
35 let. Celkové zodpovédeli tuto otazku Castéji spravné hraci airsoftu. V porovnani laka

mezi sebou byly znalosti osob nad 35 let nizsi nez u osob mladsich.

Otazku €. 11 nejépe zodpovedel hraci awrsoftu do 35 let, nejhiire laici do 35 let.
Celkové zodpovédél tuto otdzku Iépe hraci airsoftu. V porovnani laikli mezi sebou byly

znalosti osob nad 35 let vyssi nez u osob mladsich.
Otazku €. 12 nejlépe zodpovedel hraci airsoftu nad 35 let, nejhiife potom laici do

35 let. Celkové tuto otdzku zodpoveédéli Castéji spravné hraci airsoftu. V porovnani laikti

mezi sebou byly znalosti osob nad 35 let vy$si nez o osob do 35 let.
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Otazku €. 13 nejlépe zodpovedéli hraci airsoftu do 35 let, nejhiife laici do 35 let.
Celkové tuto otazku zodpoveédéli Castéji spravné hraci airsoftu. V porovnani laiki mez

sebou byly znalosti osob nad 35 let vysSi nez u osob mladsich.

Otazku ¢. 14 nejlépe zodpoveédeli laici nad 35 let, nejhiife laici do 35 let. Celkove
tuto otazku cCastéji spravné zodpovédeli hraci airsoftu. V porovnani laikli mezi sebou

byly znalosti osob nad 35 let vyssi nez u osob do 35 let.

Otazku ¢. 15 nejlépe zodpovédel hraci airsoftu nad 35 let, nejhiife laici do 35 let.
Celkkové tuto otdzku castéji spravné zodpoveéd€li hraci airsoftu. V porovnani lakli mezi

sebou byly znalosti osob nad 35 let véku vySsi nez u osob mladsich.

Z tohoto souhrnu informaci vyplyvajicich ze zpracovani dotazniku mizeme tedy
piistoupit k pivodné polozenym prizkumnym tvrzenim. Tvrzeni ¢.1 predpoklada, ze
hrac¢i airsoftu maji lep$i znalosti PP nez lidé, ktefi jej nehraji. Toto tvrzeni se potvrdilo,
hrac¢i airsoftu maji vyS$s$i znalosti prvni pomoci Usoudit tak miZeme ztoho, Ze hraci
airsoftu celkové odpoveédéh Castéji spravne, nez laici. Hraci airsoftu celkové odpovédel
spravné¢ na 14 otazek, laici na 1 otazku. Tvrzeni ¢. 2 predpoklada hluboké nedostatky
vneodkladné resuscitaci u hract airsoftu. Resuscitaci byly v€novany otdzky 1-5,
pfiemz otazky 1-4 byly Castéji spravné zodpovézeny hraci airsoftu, otazka 5 laiky.
Kromé otazky 5, kdy byl primér spravnych odpovédi 35,71%, byla mmimalni hranice
spravnych odpovédi 53%. Celkkem tedy za téchto 5 otazek byl primér 67,86%
spravnych odpovédi, coz nemizeme povazovat za hluboky nedostatek znalosti. Tvrzeni
¢. 2 se timto vyvratilo. Tvrzeni ¢. 3 predpokladd nizsi uroven znalosti prvni pomoci u
laiki ve veéku nad 35 let. Ze souhrnu popsan¢ho vyse byly znalosti osob starSich 35 let
Vjednom piipad€é na stejné Grovni, ve 3 piipadech na nizSi urovni a v 11 pifpadech na
vyssi trovni neZ u osob do 35 let. Mlizeme proto soudit, ze znalosti laikti nad 35 let jsou

na vyssi trovni, nez u osob do 35 let. Prizkumné tvrzeni €. 3 tak je vyvraceno.

Tabulka 31 — Prizkumné tvrzeni 1

TVRZEN{ 1 |Spravné odpovédi

hradi airsoftu 14

laici 1
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Tabulka 32 — Prizkumné tvrzeni 2

TVRZEN{ 2 | Castéji spravné odpovédi
hraci airsoftu 4

laici 1

Tabulka 33 — Prizkumné tvrzeni 3

TVRZENI 3 spravné $patné | nerozhodné
laici nad 35 let 11 3 1

Znalosti prvni pomoci jsou dilezit¢ a m¢l by je mit kazdy z nds. Hraci airsoftu se
Casto pohybyji mimo snadno dostupnid mista, at’ uz se jednd o lesy nebo hory, a tak se
snazi své védomosti o prvni pomoci rozSifovat a opakovat si je. Pro zijemce se potadaji i
vikendové kurzy prvni pomoci od hract airsoftu, ktefi maji zdravotnické vzdélani,
piipadné kurzy od akreditovanych spole¢nosti, jako je napiiklad Cesky Gerveny kifz. Tyto
kurzy pro zijemce obsahuji jak Cast teoretickou, tak ¢ast praktickou, kdy si doty¢ni zkusi
rozpoznat a oSetiit nasimulované zranéni a zafixuji si spravnou komunikaci pfi
komunikaci se zachrannou sluzbou. Kurz je zavrSen vyplnénim testu, jehoz vysledky jsou
dotyénému zasliny na e-mail. UCastnici dostavaji karticku, na jejiz jedné strané jsou
vypsana dulezitd telefonni Cisla a na strané druhé postup laické neodkladné resuscitace.
Zijem o tyto kurzy roste, piedevSim proto, ze vEtSina Casu je vénovana praktickému
nacviku. V soucasné dobé nejsou dostupné kurzy prvni pomoci od akreditovanych
spoleénosti (napf. CCK) se zaméfenin na hrae airsoftu. Pfitom tito lidé se
S poskytovanim prvni pomoci pii své zalibé setkaji velice ¢asto — at’ se jedna o ciz télesa
voku, nebo o ofetieni ran. P¥i absolvovani standardniho kurzu prvni pomoci od CCK se
Casto muzeme setkat snazorem, Ze prakticky se vyuCuje zejména nacvik laické
neodkladné resuscitace a témeéf zadny Cas neni vénovan praktickému nacviku oSetieni
ran. PfiCemZ rany pii hrani airsoftu mohou vznikat a také vznikaji velice Casto. Pfi kondni
kurzu PP od hraci airsoftu, ktefi se problematice prvni pomoci vénuji, je proto hlavni
diraz kladen na prakticky nacvik. Dalsim bodem je potom finan¢ni dostupnost — Kkurzy
od akreditovanych spole¢nosti néco stoji, na rozdil od airsoftovych nadSenctl, ktefi

potadaji své kurzy zcela zdarma.
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Doporuceni by vtomto piipadé tedy spocivalo vtom, aby se néktera
Z akreditovanych spolecnosti zkusila zaméfit na skupinu Ldi, kteti ve svém volnu
provozuji adrenalinové sporty a piipravila pro né¢ kurz prvni pomoci se zaméfenim na
stavy, které tyto nadSence mohou potkat. Nékteré spoleCnosti nabizeji 1 sestaveni prvni
pomoci na miru, ale vyzaduji potom urCity mmnimalni pocet zicastnénych a stanoveni
zvlastni ceny. Dalsi véci by potom bylo rozsitit mez hrace airsoftu povédomi o tom, ze
takovéto kurzy existuji a lze se jich ucastnit. Toto by se dalo oSetfit napsanim zpravy,
piipadné zanechanim webové adresy, kde by se zijemci dozvédéli vice informaci, na
existujici airsoftové portaly, piipadné jednotlivé tymy maji i své vlastni webové stranky,

na kterych jsou ur¢itd mista vyhrazend pro zanechani vzkazu.
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ZAVER

Cilem této prace bylo porovnani znalosti prvni pomoci mezi hraci airsoftu a lidmi,
kteti se mu nevénuji. Hrac¢i airsoftu se casto pohybuji vhorach nebo v lesich mimo
cesty, a tak je pro n¢ znalost prvni pomoci dllezitym bodem, ktery pak mohou vyuzit
jako laicti zachranci i mimo dobu hrani airsoftu, at’ uz u dopravnich nehod, nebo u
jakéhokoli zranéni. Jak zvyhodnoceni dotazniku vyplynulo, hraci airsoftu maji celkové
lepsi povédomi o postupech prvni pomoci, nez lidé, kteti se mu nevénuji. Z Casti to
bude dano tim, ze tito lidé absolvuji kurzy prvni pomoci, které pro n¢ potradaji dalsi
hra¢i airsoftu s riznymi zdravotnickymi kurzy, piipadné¢ zdravotnickym vzdélanim,
zc¢asti tim, 7e si sami vyhledaji a zaplati kurzy prvni pomoci u akreditovanych

spolecnosti. Je tak vidét, ze tito lidé své znalosti sami rozsiruji.

V piipad¢ laikd (lidi, ktefi se airsoftu nevénuji) vz takové povédomi o prvni
pomoci neni, piedev§im ve skupin¢ do 35 let. Pifitom spousta znich urit¢ vlastni
fidi¢sky prikaz a zikladni znalosti o postupech prvni pomoci by méli mit, protoze
vyuka prvni pomoci je soucasti vyuky 1 zavérenych testl pii zkouSce ziskéani
fidicského opravnéni. Proto 1 pro né by mélo byt opakovani zikladi prvni pomoci

snadno dostupné, cozne vzdy je a ne vSichni o néj maji zijem.

Zélezi jen na kazdém znds, jak moc se budeme o prvni pomoc zajimat a své
znalosti prohlubovat ve vztahu Kk rekrea¢nim aktivitam a zalibbam, naproti tomu lze
dovodit, Ze povinnosti zaméstnavatele v oblasti bezpecnosti a ochrany zdravi pfi praci

se miji u€nkem (to by bylo pfedmétem samostatné prace).
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Pfiloha A — Pravidlo deviti u popalenin

Hlava 9 %

Horni ¢ast Horni ¢ast

hrudniku 9 % zad 9 %

Horni Horni

koncetina 9 % . koncetina 9 %

‘Bficho 9 % Dolni &ast
zad 9 %

Stehno 9 % Stehno 9 %

Bérec a noha 9 % Bérec a noha 9 %

prevzato z
Prirucka prvni pomoci. anglicky originAl posoudili Slezak, J. Stajer.P. Liptovsky
Mikulds: TeLeM, 1996, 224 s. ISBN 80-07-00803-9
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Piiloha B — Tabulka dle Lunda a Browdera

Cast téla novorozenec| 1rok | 5let | 10 let| 15 let | dospély
Hlava 19 17 13 11 9 7
Krk 2 2 2 2 2 2

predni ¢ast

trupu 13 13 13 13 13 13
zadni ¢ast trupu 13 13 13 13 13 13
obé paze 8 8 8 8 8 8
obé predlokti 6 6 6 6 6 6
obé ruce 5 5 5 5 5 5
genitalie zevni 1 1 1 1 1 1
hyzdé 5 5 5 5 5 5
obé stehna 11 13 16 17 18 19
oba bérce 10 10 11 12 13 14
obé nohy 7 7 7 7 7 7

Ciselné tdaje jsou uvedeny v %.

prevzato z:

http/Aww.epomed.cz/rejstrik/lund-browder/ [24.1.2013]
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Ptiloha C — Doporuceny postup KPR dle ERC

EUROPEAN
@) ResusciTATIoN 0
COUNCIL

I \
Zakladni neodkladna resuscitace
& automatizovana externi defibrilace

Zkontrolujte védomi

Jemné postizenym zatfeste
Hlasité jej oslovte: Jste v pofadku?”

Pokud nereaguje

Zprachodnéte dychaci cesty a zkontrolujte dychani

Pokud nedycha normalné
nebo nedycha viibec

Volejte 155 & piineste AED
(pokud je k dispozici)

Pokud normalné dycha

(% ~

Otocte postizeného do
zotavovaci polohy na boku

Okamdzité zahajte resuscitaci

PoloZte svoje ruce na stfed hrudniku
postizeného a provedte 30 stlaceni hrudniku: | - Volejte 155
+ Hrudnik stla¢ujte do hloubky alespoi 5 em - Neustale kontrolujte, zda
frekvenci nejméné 100/min normalné dycha
+ Obemknéte svymi rty Usta postizeného
+ Plynule do nich vdechujte,
dokud se nezvedne hrudnik
+ Jakmile hrudnik klesne, vdech zopakujte
+ Pokracujte v resuscitaci N J

KPR 30:2

Zapnéte AED & nalepte elektrody

Postupujte neprodlené podle hlasovych pokyn( pfistroje

Nalepte jednu elektrodu pod levé podpazi

Nalepte druhou elektrodu pod pravou kliéni kost, vpravo od hrudni kosti

Pokud je na misté vice zachrancd, nepferusujte KPR béhem nalepovani elektrod

Odstupte & provedte defibrilaci

Postizeného by se nikdo nemél dotykat:
- béhem analyzy srde¢niho rytmu
- pfi defibrilaénim vyboji

Resuscitaci ukonéete, pokud se postizeny zaéne probouzet (hybe se, otevird oci a normalné dycha).

k Pokud zlstava v bezvédomi a normalné dycha, otocte jej do zotavovaci polohy*.

www.erc.edu | info@erc.edu - www.resuscitace.cz

Wydéno v fijnu 2010, European 1 Council iat vzw, Drie Eil 661, gem, Belgium m
Referenéni éislo: Poster_10_BLSAED_01_01_CZE Autorska prava: European Resuscitation Council

pievzato z:

http //Aww.resuscitace.cz/wpcontent/uploads/2011/01/Poster 10 BLSAED 01 01 CZ

E V20110112.pdf [6.1.2013]
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Piiloha D — Dlaha SAMSplint

Vlevé casti fotografie se nachdzeji dlahy SAMSplnt pro prsty hornich koncetin,
uprostied a na pravé Casti fotografie jsou zachyceny dlahy pro horni a dolni koncCetmy.

foto: archiv autora
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Pilloha E — Turniket C-A-T

and the distal
pulse is
eliminated.

I ction Buckle
T TR

Turniket C-A-T s piiloZzenym navodem k pouziti.

foto: archiv autora
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Ptiloha F — Fotografie z kurzu prvni pomoci pro hrace airsoftu

Nacvik poskytnuti prvni pomoci intoxikovanému pacientovi.

foto: archiv autora
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Ptiloha G — Fotografie z kurzu prvni pomoci pro hrace airsoftu

Simulace dopravni nehody.

foto: archiv autora
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Piiloha H — Fotografie z kurzu prvni pomoci pro hrace airsoftu

Ciz téleso v ran¢ a nacvik jeho nasledného osetieni.

foto: archiv autora
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Pfiloha CH - Titulni strana manualu prvni pomoci sestaveny Z. Starou pro jednu
skupinu hraca airsoftu, verze pro ty, ktefi vtymu nephi roli
zdravotnka — obsahuje ziklady sprdvné komunikace s ZOS,

neodkladné resuscitace, oSetfeni poranéni apod.

MANUAL
PRVNI POMOCI
PRO ASSP

ZAKLADNI VERZE

SESTAVILA: 040305
Fijen 2010

zdroj: archiv autora
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Piiloha | - Titulni strana manualu prvni pomoci sestaveny Z. Starou pro jednu
skupinu hract aiwsoftu, verze pro ty, ktefi vtymu phi rol
zdravotnkka — obsahuje totéz, co zidkladni verze, v n€kterych
pfipadech vrozsitené verzi a nckteré poznatky pro zajimavost —

napf. tiidéni ranénych

vOhnp

MANUAL
PRVNi POMOCI
PRO ASSP

VERZE PRO ZDRAVOTNIKY

SESTAVILA: 040305
Fijen 2010

zdroj: archiv autora
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Ptiloha J— Dotaznik pouZity pro vypracovani této prace

- Dgtaznik k bakalarské praci
VYZNAM PRVN{ POMOCI U LAICKE VEREJNOSTI

Obracim se na V4s s prosbou o vyplnéni tohoto dotazniku, jeho titelem je zjisténf a porovnani
znalosti prvni pomoci mezi laickou vefejnosti. Data ziskana timto dotaznikem budou pouZzita
k vypracovani bakalarské prace. Vypracovani dotaznfku je anonymni.

Pokyny k vyplnéni dotazniku: odpovédi krouzkujte,

v jedné otazce lze zakrouzkovat pouze jeden bod,

v piipadé elektronické odpovédi stati poslat Vase odpovédi ve
formé &islo otazky a odpovéd (pr. 1A, 2A,...) a zodpovézené
zakladn{ informace na e-mail space.z@centrum.cz,

uzavérka dotazniku je 5. 2. 2013

74kladni informace o osobé vypliiujici dotaznik:

Vék: do35let, nad 35 let.
Vénujete se airsoftu? ano ne

Otazkac. 1

Jakou frekvenci stlatujete hrudnik postizeného pii nepiimé masdzi srdce?
a) 60 - 80 stlaceni/min.,

b) 80 - 100 stlaceni/min,,

¢) 100 - 120 stlaten{/min.

Otézka ¢. 2

Jaké je spravné umisténi rukou zachrance pti nepfimé masézi srdce?
a) 3 cm pod urovni kli¢nich Kkosti,

b) v misté priiseciku spojnice bradavek a hrudnf kosti,

¢) 2 cm pod meéovitym vyb&zkem hrudni kosti.

Otazka ¢. 3

Jak zpriichodnite dychaci cesty postiZeného?
a) vsunutim pruzné hadicky do ast,

b) zéklonem hlavy,

c) vytaZenim jazyka.

Otazka ¢. 4

Kdy lze pfestat s neodkladnou resuscitaci?

a) v pipadé vlastnfho vycerpani nebo v okamZiku pFevzeti pacienta posadkou zachranné sluzby,
b) u dospélych po 15 minutach, u déti po 20 minutach,

¢) u dospélych po 25 minutéch, u détf po 30 minutach.

Otazka ¢. 5

Kontrolujete u zranéného tep, pripadné kde?
a) ano, na zapésti,

b) ano, na krku,

c) ne, tep se nekontroluje.
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Otazka ¢. 6

Jaka je prvni pomoc pii popaleninéch, pfi nichZ se tvoii puchyie?

a) puchyte nepropichujete, ani ni¢im nepotirate; pouze chladite vodou a sterilné kryjete,
b) puchyte opatrné propichnete a rdnu potiete mastnym krémem, sadlem nebo olejem,
¢) puchyie nepropichujete, pouze je potiete mastnym krémem a kryjete.

Otéazka ¢. 7

Jak zastavite krvéaceni z kréni tepny?
a) zaskrcovadlem,

b) stladite tepnu pifmo v réng,

c) tlakovym obvazem.

Otazka ¢. 8

Jak zastavite krvacen{ z nosu?

a) postizeného poloZite na zada a date studeny obklad na celo,

b) postizeného posadite a do nosu vloZite tampon, ktery nechéte ¢asteéné vycnivat, aby se dal
pozdéji vytahnout,

¢) postizeného posadite, pfedklonite ho, stisknete koFen nosu a na zatylek pfiloZite studeny
obklad; krev nechéte volné odtékat.

Otazka ¢. 9

Jak o$etite dit8, které se napilo saponatu?

a) piinutite jej zvracet a nasledné nechéte vypit piil litru vody,
b) nechate jej vypit sklenku mléka a prinutite zvracet,

c) pouze vyplachnete tista vodou, nenutite jej zvracet.

Otézka ¢. 10

Jak zjistite, Ze je postiZzeny v bezvédomi?

a) svaly jsou v kredi,

b) poloha je zhroucend, postiZeny nereaguje na %adné podnéty,
c) poloha je zhroucend, objevuje se krvaceni.

Otazka €. 11

Pokud méte u postizeného podezien na draz patefe a nehrozi jiné nebezped, jaky je nasledujici
postup?

a) s postizenym nehybete, pouze oettite viditelna zranéni a zajistite Zivotnf funkce,

b) opatrné piemistite zranéného do stabilizované polohy,

¢) postizeného pretotite co nejdfive na z4da, abyste mohli zjistit dal$i moZna zranéni a o3etfit je.

Otézka ¢. 12

Jak o$ett¥ite ustknuti hadem?

a) kontetinu neza$krcujete, krev nevysavate, postizeného uklidnite a zabranite mu v pohybu;
ranu lze chladit a sterilné kryt,

b) ranu zadkrtite a sterilné kryjete,

¢) krev z rany vysajete, poté ranu vypélite a sterilné prekryjete.
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Otazka ¢. 13

Jak o¥etfite ranu, ve které je zaklinéné ciz{ téleso?

a) cizf téleso ihned odstranite a rnu pievaZete,

b) cizi téleso neodstrariujete, pouze je obvaZete tak, aby se nemohlo posunout,
¢) cizi téleso opatrné odstranite, rénu vydesinfikujete a sterilné kryjete.

Otazka ¢. 14

Do jaké polohy uloZite postizeného s dychacimi obtiZzemi?
a) vleze

b) vsedé

c) vpolosedé

Otazka ¢. 15

Jak oSetfite uzavienou zlomeninu holenni kosti?

a) nenarovnavate ji, priloZite dlahu (i improvizovanou) pies oba sousednf klouby (kotnik,
koleno), vypodloZite ji a zafixujete,

b) zlomeninu se snaZite narovnat a zafixovat v prirozené poloze,

¢) Zlomeninu se snaite narovnat; zafixovat ji lze pouze specialnimi dlahami, improvizované se
nesméji pouzit.

Dékuji Vam za ochotu a ¢as vénovany vyplnéni dotazniku.

S pozdravem
Zdeiika STARA

zdroj: archiv autora
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