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ABSTRAKT

LIPPERT, Radek. Komplikace zasahu slozek IZS v horskych oblastech z pohledu
zdachranare. Vysoka Skola zdravotnickd, o. p. s. Stupenn kvalifikace: Bakalat (Bc.).

Vedouci prace: Mgr. Petr Libticky. Praha. 2015. 52 s.

Hlavnim tématem bakalaiské prace je zaméieni se na problematiku komplikaci
pii zachranaiskych zasazich IZS v horskych oblastech. Popis komplikaci a jejich feSeni.
Popsani struktur IZS a dulezitost spoluprace pii zasazich ve ztizenych podminkéch hor
a jejich jednotlivé role. Poukazani na dilezitost znalosti laické prvni pomoci mezi
Sirokou vetejnosti. Popsani nckolika pifipadi z vlastni praxe. Zaméfeni se na

improvizaci prvni pomoci a ptipadné improvizované zajisténi pacienta.

V empirické Casti prace bude zjiStén stav védomosti prvni pomoci mezi
navstévniky hor, ktefi vyhledali prvni pomoc v horskych oblastech zac¢inajici u Horské
sluzby Pec pod SnéZkou a naslednym transportem do oblastni nemocnice Trutnov.
Vyhodnoceni testu, na zaklad¢ kterého bude navrhnuto feSeni. Zkoumat se bude
predevsim znalost zdkladnich znalosti prvni pomoci jako napt. KPR, znalost tisnovych

linek, atd.

Klic¢ova slova

Horskd sluzba. Improvizace. Prvni pomoc. Transportni techniky. Vyhledavani

ranénych. Zachranna akce.



ABSTRACT

LIPPERT, Radek. Komplikationen bei Einsdtzen der Teile des Integrierten

Rettungsystems in Bergregionen aus der Sicht des Rettungssanitdters. Grad der
Qualifikation: Bachelor (Bc.). Supervisor: Mgr. Petr Libiicky. Prag. 2015. 52 s.

Das Hauptthema meiner Bachelorarbeit ist die Problematik moglicher
Schwierigkeiten beim Eingriff des integrierten Rettungssystems (1ZS) in
Gebirgsgebieten; Beschreibung der Schwierigkeiten und ihre Losung; Beschreibung der
IZS-Strukturen und Wichtigkeit einer Zusammenarbeit bei Eingriffen unter rauen
Gebirgsbedingungen und ihre einzelnen Rollen. Verweisen auf die Bedeutung der
Kenntnisse der laienhaften ersten Hilfe von der Offentlichkeit; Beschreibung von
einigen Fillen aus eigener Praxis. Orientierung auf Improvisierung der ersten Hilfe

sowie eventuelle improvisierte Sicherung des Patienten.

In dem empirischen Teil der Arbeit wird der Stand des Wissens der ersten Hilfe
unter Besucher der Gebirgsgebiete festgestellt, die die erste Hilfe erst beim
Bergrettungsdienst in Pec pod SnéZkou ausgesucht und folgend den Transport in das
Regionalkrankenhaus in Trutnov absolviert haben. Es folgt eine Auswertung des Tests,
aufgrund deren eine Losung vorgeschlagen wird. Es werden vor allem Grundkenntnisse
der ersten Hilfe wie z.B. der kardiopulmonalen Wiederbelebung, Wissens von Notfall-

Telefonnummern usw. festgestellt.

Schlisselworter

Bergrettungsdienst. Erste Hilfe. Improvisierung. Rettungseingriff. Suche nach verletzten

Personen. Transportmethoden.



OBSAH

SEZNAM TABULEK
SEZNAM GRAFU

SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

{676 0 JN PO 11
TEORETICKA CAST ...ovieiieeeeeeeseeteee ettt asn st 12
1 PRVNIPOMOC ....oioieeiieeeeieeeeeeeeesee ettt 12
1.1 DEFINICE PRVNIPOMOCH........coosioeuiierieireiiesiieesesieseseseneesesssssenessnens 12
1.2 LEGISLATIVA ..ottt 12
1.3 TYPY PRVNIPOMOCT .....ooviiiiisieceeeeseee s 13
1.3.1 TECHNICKA PRVNIPOMOC .......cocevivirrieiisiirseeereteseses s, 13
1.3.2  LAICKA PRVNIPOMOC .....c.ooviereiireiiesieeissesenssesesssesseses s sessesenann, 13
1.3.3 ODBORNA ZDRAVOTNICKA PRVNI POMOC.........ccccovvvrrrrrrrrrnnnn. 13

2  SLOZKY INTEGROVANEHO ZACHRANNEHO SYSTEMU.........cocovvvvvvrnnnn. 14
2.1 ZACHRANNA SLUZBA ......c.ooitiieieteiseeseeeeeeses st senes s, 14
2.1.1 POSADKY ZACHRANNE SLUZBY ...ccecvivvvrrirsriresiesisssessnnsesasnenn, 14

2.2  LETECKA ZACHRANNA SLUZBA.......cccocovienreeirsrersssserssesenssinensnann, 15
2.2.1 PODMINKY PRO VZLET HELIKOPTERY .....ccceocvveiiieiiesiieseseesenne, 15

2R T & 1N (@) OSSR 16
7 ~ I [0 | =TT 16
25  ZDRAVOTNICKA DOPRAVNI SLUZBA ......cccocvvreerrirsiersrensrnseninnninn, 16
2.6 HORSKA SLUZBA ...oooieieieeeeeeeeeeeeeeeeeesesees st enes s 16

3 KOMPLIKACE ZASAHU IZS V HORSKYCH OBLASTECH .........cccooovvvvnnnn. 17
3.1  KOMPLIKACE ZPUSOBENE POVETRNOSTNIMI VLIVY........coceouue... 17
3.1.1 LEDOVE KOLEJE NA VOZOVCE .......cccoevisietiesreeieseeresesenssessnensanes 17
3.1.2  SNEZNE VANICE ......oooviviieiveeieeeeessesesesesiesestesesss s snasnesss s ssnensanes 18
3.1.3 SNIZENA VIDITELNOST PRI PATRACI AKCI......ccoovvvviviirrirnan, 18
3.1.4 NEMOZNOST PODAVAT MEDIKAMENTY .....ccceovviiiiieiiiseerinsins 18

3.2 ZPUSOBENE NEPRISTUPNOSTI TERENU .......cccooveirrerrsrniensiieesnenean, 18

3.2.1 TEZKO DOSTUPNA A NEBEZPECNA MISTA — DEFINICE .............. 18



3.2.2 PACIENT JE MIMO KOMUNIKACH ..o oo, 19
3.2.3 PACIENT SE NACHAZI V MISTECH, KDE SE MUSI

POUZIT SLANOVACI TECHNIKA ......coooeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeereeerereieen e 19
3.2.4 PACIENT SE NACHAZI V MISTE, KDE HROZ[ PAD LAVINY ......... 19
3.2.41 MEZINARODNI STUPNICE LAVINOVEHO NEBEZPECT ........... 19

3.3 ZPUSOBENE PACIENTEM — NEZNALOSTI MISTA,
KDE SE MOMENTALNE NACHAZI ......c.oovviviveieeeeeeeeeeeee e, 20
3.3.1 ZNALOST MISTOPISU OPERACNIHO DISPECERA..........ccco.crrrumene, 20
3.3.2 VYHLEDAVANI POMOCI ZAMERENI LELEFONNTHO SIGNALU.. 20
3.3.3 VYHLEDAVANI POMOCI APLIKACI CHYTRYCH

MOBILNICH TELEFONU ......coovviiiiiiiiieieeseeeese s s 21
3.34 VYHLEDAVANI OSOB ZA POUZITI TERMOVIZE .......ccccocvvevrrnnene, 21
3.35 VYHLEDAVANI OSOB ALTERNATIVNIMI ZPUSOBY ........ccecvnne. 21
3.3.6 VYHLEDAVANI OSOB PRI ZAVALECH LAVINOU POMOCI

VYHLEDAVACICH PRUTU. ..o 22
3.3.7 VYHLEDAVANI OSOB POMOCI SPECIALNE

VYCVICENYCH ZACHRANARSKYCH PSU.....coovvvvrveereenieeeninene, 22

34  UKAZKOVY PRIKLAD Z VLASTNI PRAXE: ZRICENI
LAVKY K HRADU SE SEDMI ZRANENYMI,

VE SPATNE PRISTUPNEM A NEBEZPECNEM TERENU. ....cocvoveveen. 22
EMPIRICKA CAST oo oo e e e e et e e e s e e s et ee e s e e es e e e e e e es e e s et eeereeenn, 29
4  PRUZKUMNE SETRENI ..o e eeen e, 29

41  METODA PRUZKUMNEHO SETRENT ...oovooeeeeeeoeeoee e 30
4.2  REALIZACE PRUZKUMNEHO SETRENT ....oovovoee oo 30
5 INTERPRETACE ZISKANYCH DAT oot 31
51  ROZBOR JEDNOTLIVYCH OTAZEK DOTAZNIKU ...cooovvoeveeeeeeeeerenns 32
B DISKUZE oo e e e, 48
B.1  DOPORUCENI ..ot 49
ZAVER oo e ettt ettt ettt 50
SEZNAM POUZITE LITERATURY oot oot aeen e 51



Tabulka 1
Tabulka 2
Tabulka 3
Tabulka 4
Tabulka 5
Tabulka 6
Tabulka 7
Tabulka 8
Tabulka 9
Tabulka 10
Tabulka 11
Tabulka 12
Tabulka 13
Tabulka 14
Tabulka 15
Tabulka 16
Tabulka 17

SEZNAM TABULEK

Stupné€ 1avinoveého NELEZPECH.........ovveriiiiiiiiiiiiciec e 20
Telefonni CiSIo ZS.......cooiiiiiii 32
Telefonni Cislo HaSICl ....cvvviiiiiiiiiiici 33
Telefonni CiS10 POIICIE .....ocuvviiviiiiiiiiicc e 34
Mezinarodni evropske tel. CiS10 .......oovriiiiiiiiiiii 35
FreKVENnCe reSUSCITACE ..........cvvieiiiiiiiei e 36
Hloubka stlaceni hrudniku..........cocoooiiiiiiii 37
Barva krve pfi tepenném KrvaACeni ..........ccovevviieiiiiiiniinic e 38
NUOZ vV dUtINE DIISNL...cvviiiiiciie e 39
BOIESt ZAU.......coiiiiciic s 40
Kolik ma dosp@ly ClovEK KIVe .......cooviiiiiiiiiieecee e 41
Osoba bez ZNAMEK ZIVOLA ........coveiiiiiiiiiic i 42
Tepenné krvaceni na predlokti..........coooviiiiiiiiiiiii e 43
ProtiSOKOVE Opatfen .........ccoveviiiiiiiiiii 44
Ptiznaky srdecniho infarktu ..., 45
Poloha pfi srde€nim infarktu............coooviiiiiiii 46

Krvaceni do dutiny bisSni .........ccooviiiiiiiini e 47



Graf 1
Graf 2
Graf 3
Graf 4
Graf 5

Graf 6
Graf 7
Graf 8

Graf 9

Graf 10
Graf 11
Graf 12
Graf 13
Graf 14
Graf 15
Graf 16

SEZNAM GRAFU

Jaké telefonni Cislo mé& Zachrannd sluzba? ............ccceviiiiiiiiiiiciece, 32
Jaké telefonni Cislo maji HasiCi?.....ccocvviiiiiiiiiii i 33
Jaké ma telefonni Cislo POLICIE? ......coovviiiiiiiiiii e 34
Jaké je mezinarodni evropské tisNove CiSI0?........cooviiiiiiiiiiiiic 35

Jakou frekvenci se provadi resuscitace dosp€lého ¢loveka

(stlaceni hrudniku / mMin)? .....ccveiiiiiiiiieii e 36
Do jaké hloubky stlacujeme hrudnik dospélého ¢loveka pfti resuscitaci?....... 37
Jakou ma barvu krev pii tepenném Krvaceni?..........ccocevveiinienieiiiic e 38

Pokud jsem u zranéného, ktery ma zabodnuty ntiz v biise -
jak se zachovam pied piijezdem zAchranail? ...........cccoceeiiiiiiiiiiesieese e 39

Pokud jsem u ¢lovéka, ktery upadl na zada a stéZuje si na bolest zad —

jak se zachovam pied pfijezdem zAChranaiti? ...........ccoveeveeiiiniiniiie e 40
Kolik mé pramérny dosp€ly Clovek Krve? .........coeviiiiiiiiiieiic e 41

Jak se zachovdme u zranéné osoby, kterd leZi na zemi bez znamek Zivota. ... 42

Tepenné krvaceni na piedlokti u zranéné osoby v terénu — jak se zachovam?43

Pti poskytovani prvni pomoci pied piijezdem zachranaii je dulezité? .......... 44
Jaké jsou ptiznaky srdecniho infarktu? ............ccoooiiiini 45
Do jaké polohy dame ¢loveka s ptiznaky srde¢niho infarktu?........................ 46

O co se nejspise jedna, kdyZ ma zranény po narazu na bficho

nesmirné bolesti bfisni dutiny a ztvrdne mu bficho? ............ccceviiiiiiininens 47
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AED — Automaticky externi defibrilator
HS—  Horska sluzba

IZS —  Integrovany zachranny systém
LZS — Letecka zachranna sluzba

RLP — Rychlé I¢kaiskd pomoc

RV - Rendez-vous

RZP — Rychla zdravotnickd pomoc
ZDS — Zdravotnicka dopravni sluzba

Z7S — Zdravotnicka zachranna sluzba



UvVOD

Ma bakalarska prace je zamétfena na téma: Komplikace zasahu slozek 1ZS v horskych

oblastech z pohledu zachranare.

Toto téma jsem si vybral na zékladé své prace v Integrovaném zachranném systému
v oblasti Krkonos, kde provozuji Zdravotnickou dopravni sluzbu Liptrans, S. r. 0.,

0 velikosti 20 sanitnich vozil s 25 zamé&stnanci na Uzemi cca 2 500 km?.

V bakalaiské praci bude popsana struktura IZS a budou popsany mozné komplikace
prvni pomoci Integrovaného zéachranného systému pii poskytovani, vyhledavani,
vypro$tovani a poskytovani prvni pomoci ve ztizenych podminkach Krkono$. Dale
v mé bakalaiské praci bude poukdzano na dilezitost znalosti prvni pomoci mezi Sirokou
vetejnosti z diivodu prodlouzeni doby pfijezdu slozek IZS, kdyz je dojezdovy cas
nedobrovolné prodlouzen komplikaci zasahu, jako jsou napi. povétrnostni podminky,

nedostupnost terénu, vyhledavani apod.

K této bakalafské praci budu pouzZivat informace =z publikaci prvni pomoci,
internetovych kanald, knih o lidském téle, budu cerpat i z vlastnich zkuSenosti
nasbiranych b&hem poslednich 15 let své praxe VIZS, dale monitoringem

a pozorovanim na stanovisti, ZZS, Hasi¢t a Horské sluzby.

Empirickd ¢ast bude zameétfena na znalost prvni pomoci mezi Sirokou vetejnosti
a dovednosti poskytnout prvni pomoc. Do zkoumani budou zapojeni navstévnici hor,
kteti vyhledali prvni pomoc u Horské sluzby v obdobi ledna a unora 2015. Po
vyhodnoceni prizkumu bude navrhnuto pifipadné doporuceni. Tento druh prizkumu
povazuji za velmi dulezity z diivodu, ze v situaci kdy je zapottebi poskytnout prvni
pomoc V nepfistupném terénu, kde je dostupnost zachranait s delsi casovou prodlevou,

tak tyto znalosti prvni pomoci hraji velmi vyznamnou ulohu.
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TEORETICKA CAST

1 PRVNI POMOC

Prvni pomoc je vzdy soubor opatifeni v prvotnim zabezpeceni zranéné osoby

(BYDZOVSKY, 2011).

Zachrance poskytujici pomoc osobé, ktera si pomoc vyzaduje, by se mél v prvni
fadé zaméfit na své vlastni bezpeci a bezpecnost bezprostiedniho okoli. Osoba
poskytujici pomoc druhému si musi byt jistd, Ze ona sama se nevystavi riziku poranéni
¢1 ohrozeni na zivoté tak aby se nedostala do situace, Ze ona sama bude potfebovat
zachranou pomoc. Je-1i okoli zachrancem vyhodnoceno jako jemu nebezpecné, neni
povinen se vystavovat danému riziku a je na ném, zda se rozhodne prvni pomoc
poskytnout a Vv jakém rozsahu (EVROPSKA RADA PRO RESUSCITACI, 2006),
(NOLAN et al., 2010).

1.1 DEFINICE PRVNi POMOCI

Prvni pomoc je definovana jako soubor jednoduchych a tcelnych opatteni, ktera
pfi ndhlém ohroZeni nebo postizeni zdravi €i Zivota cilevédomé a i€inn€ omezuji rozsah

a dasledky ohrozeni ¢i poskozeni (BHANGU, LEE, PORTER, 2010).

1.2 LEGISLATIVA

Neposkytnuti pomoci upravuje trestni zakon (140/1961 Sb.) § 207

1) Kdo osobé, ktera je v nebezpe¢i smrti nebo jevi znamky vazné poruchy
zdravi, neposkytne potiebnou pomoc, a¢ tak miZze ucinit bez nebezpeci pro

sebe nebo jiného, bude potrestana odnétim svobody az na 1 rok.

2) Kdo osob¢, ktera je v nebezpeCi smrti nebo jevi znamky vazné poruchy
zdravi, neposkytne potiebnou pomoc, a¢ je podle povahy svého zaméstnani
povinen takovou pomoc poskytnout, bude potrestain odnétim svobody az na

2 1éta nebo zékazem &innosti (CESKO, 2009, s. 386).

12



1.3 TYPY PRVNI POMOCI

Prvni pomoc rozd€lujeme do nckolika casti dle pribéhu a odbornosti prvni
pomoci. Zname technickou prvni pomoc, laickou prvni pomoc a odbornou

zdravotnickou prvni pomoc (REMES, TRNOVSKA, 2013).

1.3.1 TECHNICKA PRVNi POMOC

Technickou prvni pomoci se snazime odstranit pfi¢iny Urazu, tak aby dale
neohrozovali a ani nezptsobovali dalsi Skodu (napi. vypnutim hl. elektrického jistice,

uhasenim malého pozaru, odpojeni autobaterie atd.).

1.3.2 LAICKA PRVNIi POMOC

Laickou prvni pomoc by mél zvladnout kazdy dospé€ly ¢lovék a dle zékona by
tuto prvni pomoc mél poskytnout kazdy, kdo se u né&jaké nenadalé situace vyskytne,
pokud mu to zdravotni stav a okolnosti dovoluji. Soucasti laické prvni pomoci je vzdy

piivolani Zachranné sluzby (DUNNE, 2009).

1.3.3 ODBORNA ZDRAVOTNICKA PRVNi POMOC

Odborna zdravotnicka prvni pomoc nastava v dobé, kdy si pacienta prevezme
posadka Zachranné sluzby, kterd mu dle svych moZnosti poskytuje odbornou prvni
pomoc a pacienta dale predava k oSetfeni do nemocnice na specializované pracoviste,

dle typu poskozeni pacienta (BHANGU, LEE, PORTER, 2010).
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2  SLOZKY INTEGROVANEHO ZACHRANNEHO

SYSTEMU

21 ZACHRANNA SLUZBA

Zachrannd sluzba je organizaci, kde zfizovatelem je stat, potazmo piislusny
Krajsky tfad daného tizemi. V Ceské republice je 14 kraji a kazdy tento krajsky ufad je

zfizovatelem Zachranné sluzby daného kraje.
Rozdé€leni zachrannych sluzeb dle kraja:

- Hlavni mésto Praha

- Stfedocesky kraj — Praha

- Jiho&esky kraj — Ceské Budg&jovice
- Plzensky kraj — Plzen

- Karlovarsky kraj — Karlovy Vary

- Ustecky kraj — Usti nad Laben

- Liberecky kraj — Liberec

- Kralovéhradecky kraj — Hradec kralové
- Pardubicky kraj — Pardubice

- Kraj Vysocina — Jihlava

- Jihomoravsky kraj — Brno

- Olomoucky kraj — Olomouc

- Moravskoslezsky kraj — Ostrava

- Zlinsky kraj — Zlin

Kazdy tento kraj je rozdélen na ptislusné casti — dle ptasobnosti Zachrannych
sluzeb do mensich mést, aby byla vytvofena sit' vyjezdovych stfedisek zachrannych
sluzeb s dojezdovym ¢asem do 20 minut od vyzvy. Tyto stiediska nazyvame Uzemni

sttediska zachranné sluzby (USZS) (FRANEK, 2015a).

2.1.1 POSADKY ZACHRANNE SLUZBY

Se rozd¢luji dle sloZeni posadky zachranného vozu a dle jejich kompetenci pii

zésahu neodkladné prvni pomoci (FRANEK, 2015b).
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2.2

1) RLP — rychla 1ékatfska pomoc — se sklada ze tii ¢lenti posadky vozu a to:

1€kat, zdravotni sestra — zachranat a fidic)

2) RZP — rychla zdravotnicka pomoc — se sklada ze dvou ¢lent posadky vozu

a to: zdravotnicky zachranaf a fidi¢

3) RV — Rendez-vous — se sklada zlékatfe a fidice zachranafe. Smysl této
posadky je flexibilnost 1€kaie, ktery po zaléCeni pacienta miize pacienta na

misté predat posadce RZP a pokracovat k dalSimu pacientovi.

LETECKA ZACHRANNA SLUZBA

Pro vzlet helikoptéry do akce musi byt zavazna indikace zdravotniho stavu,

vzdalenost pfislusného specializované¢ho pracovisté a diraz na velmi Setrny transport.

V Ceské republice se nachazi leteckd zachranna sluzba na 10 mistech, ke je vyletovy

radius 50 — 70 km. Kazdé¢ stanovisté¢ LZS ma sviij volaci znak a oznaceni. Vola se vzdy

vysilaci stanice Krystof + ptislusné ¢islo LZS.

Rozdéleni leta:

1) Primarni lety: 1éta se pfimo na misto k pacientovy — kde se zrovna nachazi.

2) Sekundarni lety: tyto lety jsou piedev§im transporty pacienti mezi

2.2.1

nemocnicemi, kde se jednd o pieklady pacientli, ktefi potiebuji neodkladny
arychly nebo velmi Setrny transport na jiné specializované pracovisté (Letecka

zachranna sluzba, 2014).

PODMINKY PRO VZLET HELIKOPTERY

Podminky pro vzlet vrtulniku kladou diraz na bezpecnost letu a moznost

bezpeéného ovladani helikoptéry.

- Viditelnost by mé¢la byt miniméalné¢ 2 500 m, marky nad vySkou 300 m
a nemél by foukat silny vitr (TRUHLAR, HONZIK, 2010).
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2.3 HASICI

Hasi¢sky zachranny sbor (HZS) je VIZS stejné jako ZZS (Zdravotnicka
zachranna sluzba) a pokryva taktéz celou CR, kde je rozdélen do 14 kraji a v kazdém
kraji jsou vyjezdové sbory dle lokalit byvalych okresti. Profesionélni hasi¢iim poméahaji

dobrovolni hasici, tyto dobrovolné hasice ztizuji obce a mésta.

Poslanim jednotek HZS je ,,chranit Zivoty a zdravi obyvatel a majetek pred
pozary a poskytovat i¢innou pomoc pii mimoradnych udalostech, které ohrozuji zivot a
zdravi obyvatel, majetek nebo zivotni prostiedi a které vyzaduji provedeni zachrannych,

resp. likvida¢nich praci® (PECL, 2009, online).

24 POLICIE

Policie CR (PCR) je organ ktery v &eské republice zajistuje bezpe¢nost a dohlizi
nad vykonavanim prava dle platnych zakont CR. Polici CR zfizuje stat a to presndji
Ministerstvo vnitra. Pfi zachrannych akcich se na misté¢ udalosti zabyva fizenim
provozu, zklidilovanim ucastniku nehod a zajist'uji také bezpeci zdravotnikid (POLICIE

CR, 2015).

2.5 ZDRAVOTNICKA DOPRAVNI SLUZBA

Zdravotnické dopravni sluzby (ZDS) jsou zaclenény do Integrovaného
zachranného systému (IZS), kde pomahaji v soucinnosti se ZZS Vv zavislosti na regionu
pusobnosti. ZDS jsou nedilnou souc¢asti ZZS v periferiich vétsich mést napft. ptihranici

a v horskych oblastech (LIPPERT, 2009).

26 HORSKA SLUZBA

Horska sluzba (HS) je sluzbou v horskych oblastech, kde ji vykonavaji pfevazné
dobrovolnici s dobrou znalosti mistniho horského terénu a zmens$i Casti to jsou
profesionalni zachranafi. Principem HS je prvotni oSetfeni pacienta a nasledny transport
do mist, které jsou pfistupny ZZS a piedani pacienta do rukou Zachranné sluzby

(BULICKA, 2012).
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3 KOMPLIKACE ZASAHU IZS V HORSKYCH

OBLASTECH

Komplikace zasaht IZS v horskych oblastech mizeme rozdé€lit do nékolika
skupin dle pfi¢iny vzniku komplikace. Komplikaci rozumime vzdy problém, ktery
prodluzuje ¢as potiebny k zajisténi prvni pomoci a piedani pacienta do zdravotnického

zafizeni k naslednému oSetteni a 1écb¢. Komplikace rozlisujeme dle pficiny:
1. zptsobené povétrnostnimi vlivy,
2. zpusobené nepiistupnosti terénu,

3. zplUsobené pacientem — neznalost mista, lokality, kde se momentdlné

nachazi.

3.1 KOMPLIKACE ZPUSOBENE POVETRNOSTNIMI VLIVY

Tyto komplikace jsou v horskych oblastech velmi zradné a nepiijemné jak pro
pacienta, ktery potfebuje pomoci, tak i pro zachranafe. Tyto povétrnostni vlivy
prodluzuji Cas potiebny k zachranné akci a to jak pfi vyhledavani pacienta, tak 1 pro

nasledny transport do nemocnice (BULICKA, 2012).

3.1.1 LEDOVE KOLEJE NA VOZOVCE

Koleje vytvofené¢ snéhovymi ftetézy do vrstvy ledové krusty na pozemni
komunikaci, které nékdy dosahuji i 10cm hloubky znemoZiuji sanitnim vozim na
uzkych horskych cestach predjizdét osobni automobily a nékdy nezbyva nic jiného nezli
pokracovat v jedouci koloné osobnich automobilii béZznou rychlosti ostatnich vozidel na
daném misté. Vozidlo které vjede do tzv. koleji se z té€chto drazek té¢Zko dostavaji, hrozi
zde pii vétSich rychlostech nefizeny smyk sanitniho vozu. Proto se zde pouzivaji
specidlni kovové hroty, které jsou namontovany do specialnich pneumatik. Tyto hroty

maji za Gcel lepsi ptilnavost kol k ledovému podkladu.
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3.1.2 SNEZNE VANICE

Pfi snézné vanici je velice snizena viditelnost, zhorSend viditelnost a narazovy
boc¢ni vitr. Tyto piekazky prodluzuji ¢as, ktery zachranafi potiebuji k cesté k pacientovy
a pripadnou lokalizaci pacienta. Rychlost sanitniho vozidla diky snézné vénici
a bo¢nimu vétru snizena na bezpeénych 20km za hodinu. Pti hledani osoby v otevieném
terénu nam snéznd vanice nic¢i stopy potiebné k vystopovani pacienta a prodluzuje tak

dobu poskytnuti prvni pomoci (DOBIAS, 2014).

3.1.3 SNIZENA VIDITELNOST PRI PATRACI AKCI

Ke snizeni viditelnosti dochazi vlivem povétrnostnich podminek naptf. mlha,
nizka inverze, snézna vanice atd.. Snizena viditelnost ndm velice ztéZuje prvni pomoc
Vv horskych oblastech, protoze pfi snizené viditelnosti dochdzi ke znemoznéni vyuziti

Letecké zadchranné sluzby.

3.1.4 NEMOZNOST PODAVAT MEDIKAMENTY

Drsné a velmi chladné podminky napt. pfi zajisténi ztracené a podchlazené
osoby nam silny mrdz a silnd vichfice znemoZiiuje hned na misté¢ podat potiebné

medikamenty nalezené a zranéné osob¢.

3.2 ZPUSOBENE NEPRISTUPNOSTI TERENU

V horskych oblastech se velice ¢asto stavd, Ze se pacient nachazi na misté, které
je malo pfistupné a pro zéachrandie velmi nebezpecné. K témto piistupim se musi
vyuzivat specidlni techniky horské sluzby dle typu terénu a mista napt. snéznych skutrd,

slaiiovaci techniky, vyhledavacich pst atd. .

3.2.1 TEZKO DOSTUPNA A NEBEZPECNA MISTA — DEFINICE

Jsou to mista, kam je stizeny pfistup diky terénu, povétrnostnim vliviim ¢i
zivelnym pohromam, kde hrozi nebezpec¢i pii zdchrané jak pacientovi, tak clenim

zachrannych tym.

Prvni pomoc na téchto nebezpecnych mistech je velmi riskantni pro vSechny
zucCastnén. VSichni profesionalové nemaji za povinnost podstupovat rizika pii zachrané

cizich zivoti v piipadech, kdy jim hrozi nebezpe¢i (POKORNY, 2010).
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3.2.2 PACIENT JE MIMO KOMUNIKACI

Kdyz je pacient mimo komunikaci, je vysoka vyska pachového sné¢hu ve kterém
zapadne 1 snézny skltr a nemoznost diky povétrnostnim vliviim pouziti LZS, musi se
Kk pacientovi dostat horska sluzba pomoci snéznic, lyzi a pacienta transportovat
s takovéhoto mista na specialnich sanich s vakuovou matraci do kterych pacienta umisti

a transportuji ho do nejblizs§iho mista, kde 1ze pfedat pacienta Zachranné sluzbé.

3.2.3 PACIENT SE NACHAZIi V MISTECH, KDE SE MUSI POUZIT
SLANOVACI TECHNIKA

Stava se tak v ptripadech, kdy turista nedodrzuje pokyni Horské sluzby a vyda se
na mista, kam je zakazan vstup, jedna se o nebezpecna mista, kde hrozi pad laviny, pad
ze strmého srdzu do prurvy, potoka, jeskyné atd.. K vyprostovani se pouzivaji specialni

postroje, kotvy, trojnozky, transportni klece, tvazy atd.

3.24 PACIENT SE NACHAZI V MISTE, KDE HROZi PAD LAVINY

Kdyz se pacient nachdzi v misté, kde hrozi pad laviny, je toto misto nebezpecné
pro vSechny osoby, které se zacastiiuji zachranné akce. V téchto ptipadech se ¢lenové
HS — rozdéli a je uréen jeden pozorovatel ktery z bezpeéného mista, ze kterého je vidét
na svah ze kter¢ho se muize utrhnout sné¢hovéa lavina pozoruje situaci a v piipadé
nebezpe¢i ithned zvukovymi signaly upozorni ostatni zachranare, ktefi vyhledavaji
pacienta, poskytujici prvni pomoc a transportuji zranéné z nebezpeéného mista

(TRUHLAR, HONZIK, 2010).

3.2.4.1 MEZINARODNI STUPNICE LAVINOVEHO NEBEZPECI

Od roku 1993 plati vcelé Evropé jednotna pétidilnd stupnice lavinového
nebezpe€i. Tato stupnice informuje navstévniky hor o lavinovém nebezpeci dle
aktualniho stavu snéhové vrstvy na daném uzemi. Cim vys§i je stupeii lavinového
nebezpeci tim vyssi je riziko a mnozstvi lavinového nebezpeci. Kriticky je zejména 3.

Stupen pii kterém dochazi ke 47 % lavinovych nehod (Stupné, 2015).
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Tabulka 1 Stupné lavinového nebezpeci

Stupeii lavinového nebezpeci Popis lavinového nebezpeci
1 NiZKE RIZIKO
2 MIRNE RIZIKO
3 ZNACNE RIZIKO
4 VYSOKE RIZIKO
5 VELMI VYSOKE RIZIKO

3.3 ZPUSOBENE PACIENTEM — NEZNALOSTI MiSTA, KDE
SE MOMENTALNE NACHAZI

VétSina navstévnikd hor, ktefi se vydavaji na horské tary, podceniuji znalost
terénu a v moment¢, kdy se z turisty stane zranény turista — tedy pacient, se piidava
v téchto ptipadech dalsi komplikace a zbyte¢ny pritah zdchranné akce a to, ze se musi
tato osoba nejprve vyhledat — ve vaznych ptipadech mohou byt nasledky fatalni. Nékdy

jde 1 o zbyte¢né desitky minut ¢i nékolik hodin.

3.3.1 ZNALOST MISTOPISU OPERACNIHO DISPECERA

Nesmirnou roli hraje dikladna znalost mistniho terénu a celé oblasti, do které
spadd pfislusnd rajonizace. Znalost mistopisu usnadnuje nalezeni ztracené a zranéné
osoby. V ptipadé, kdy pacient zavola na tisiovou linku a potiebuje pomoci, ale nezna
misto, kde se zrovna nachazi, tak dispecer tisiové linky dalS§imi otazkami dokéze
pfiblizné urcit polohu nebo ¢ast oblasti, kde by se mohla tato zranéna osoba nachazet.
Kladou se otazky typu: odkud doty¢ny vychazel, v kolik hodin, kam m¢l namifeno, jak
dlouho se pohyboval a jakym tempem, které mista minul atd.. Dispecer na zakladé¢
téchto informaci komunikuje se zachranaii a ur€uje jim okruh oblasti, kde maji hledat.

(ERTLOVA, MUCHA, 2003).

3.3.2 VYHLEDAVANI POMOCI ZAMERENI LELEFONNIHO SIGNALU

V soucasné¢ dobé se pii vyhleddvani osob pouzivd moderni technika

napf. pomoci mobilniho telefonu. Kazdy zapnuty mobilni telefon Ize pomoci
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soucinnosti mobilniho operatora vyhledat, pomoci radiovych vIn s pfesnosti na cca
desitky metrti. Princip zachyceni polohy je takovy, ze tfi vysilaci zafizeni operatora
zachyti signal telefonu a pomoci sily radiovych vIn ur¢i polohu — jsou dulezité ti body

a to je v horskych oblastech skoro vzdy velky problém.

3.3.3 VYHLEDAVANI POMOCI APLIKACI CHYTRYCH MOBILNICH
TELEFONU

V oblasti Krkonos je spustén program urceny k nahrani do chytrych mobilnich telefona
s nazvem Aplikace Horské sluzby, tento program je zcela zdarma a funguje na vétSiné
mobilnich zafizenich s funkci GPS. Aplikace je nesmirné jednoduchd a dokéaze najit
v terénu hor osoby, ktefi maji potize. Princip je velice jednoduchy. V nouzi staci
zmacknout jedno tlacitko SOS v aplikaci a program sdm odesle soufadnice s mistem,
kde se zrovna nachézite ptimo ¢lenim Horské sluzby. Velkou vyhodou je — Ze nemusi
byt signdl zddného mobilniho operatora — odesilani soufadnic probihd pomoci GPS

druzice (Stupnég, 2015).

3.3.4 VYHLEDAVANIi OSOB ZA POUZITI TERMOVIZE

Jedna se o nejmodernéj$i metodu vyhleddvani pohfeSovanych osob. Tato metoda
nam na monitoru ukazuje tepelné zafeni télesného tepla, které se na monitoru termovize
zobrazuje zlutymi a oranzovymi barvami dle sily tepeln¢ho zéateni. Tyto zafizeni jsou
velice nakladné na pofizeni a provoz a vlastni je Policie CR, tyto zafizeni jsou
namontovany na policejnich helikoptérach a do zachrannych akci jsou zapojovany
v soucinnosti z IZS. Velikou vyhodou této metody je rychlost, za kterou se da
prozkoumat obrovskd oblast. Nevyhodou jsou povétrnostni podminky pro vzlet

helikoptéry.

3.3.5 VYHLEDAVANI OSOB ALTERNATIVNIMI ZPUSOBY

Toto vyhledavéani se zamétuje na pozorovani oblasti, kde by se mohla hledana
osoba nachazet a vnimani rtiznych specifickych znakt, které nejsou v daném prostredi
bézné. Hledana osoba na sebe miliZze upozornit napf. zvukovymi signaly, koufovymi
signaly, signaly, dobfe viditelnymi signaly — umisténi reflexnich a dobie viditelnych

predméti do svého okoli, tak aby na svou polohu upozornil zichranné slozky.
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3.3.6  VYHLEDAVANI OSOB PRI ZAVALECH LAVINOU POMOCI
VYHLEDAVACICH PRUTU

Vyhledavaci pruty se pouzivaji k vyhledavani osob uvizlych pod snéznou
lavinou ¢leny Horské sluzby. Velitel vyhodnoti dle stylu sesuvu laviny moznosti, kde
by mohli byt zavalené osoby. Vytvofi se rojnice s rozestupy cca na jeden metr
a v urcitém smeéru se prozkoumava sné¢hova vrstva laviny zasouvanim prutii az na dno
laviny. Zachranatf pozna télo hledané osoby zvlaStnim odporem pii zasouvani

vyhledavaciho prutu — odpor je pruzny (TRUHLAR, HONZIK, 2010).

3.3.7 VYHLEDAVANI OSOB POMOCI SPECIALNE VYCVICENYCH
ZACHRANARSKYCH PSU

Vyhledavani pomoci pst se pouziva vSude tam, kde doslo ke ztraté osob diky,
zavalu lavinou, zeminou, pod troskami, ztracenymi lidmi napf. v lesnim porostu a vSude

tam, kde nebyla prerusena pachova stopa.

3.4 UKAZKOVY PRIKLAD Z VLASTNI PRAXE: ZRICENI
LAVKY K HRADU SE SEDMI ZRANENYMI, VE SPATNE
PRISTUPNEM A NEBEZPECNEM TERENU.

Zde popisuji jeden ukazkovy piiklad ze své 15leté praxe v Integrovaném
zachranném systému. Ptipad se odehraval v ¢ervenci 2010 v oblasti Krkono§ (Temny
Dul, trasa Horni MarSov — Pec pod SnéZkou) za slunného dne, béhem poledne pii

teploté kolem 30 °C.

Popis vyzvy opera¢niho stiediska zachranné sluzby: vyzva k vyjezdu
K nestésti na lesni hradek Aichelburg, ktery stoji na Uboc¢i Svétlé hory v husté
zalesnéném porostu. Konala se zde predem utajovana svatba. Po svatebnim obtadu se
svatebcané chtéli vyfotografovat na lavce, ktera vede ptres piikop k hradu. Lavka byla
prohnila a zfitila se i se 17 ti svatebCany do tfi az ¢tyf metrového piikopu. Na misté bylo
sedm zranénych lidi a na misto neStésti jsou vyslany slozky 1ZS (LZS — helikoptéra
z Hradce Kralové — Krystof 6, RLP — jedno vozidlo, RZP — jedno vozidlo, DZS — ¢étyti
vozidla, HS se dostavila v poctu péti ¢lend, Hasici — dvé technicka vozidla profesionalt
a jedno vozidlo dobrovolnych hasicti z obce Horni MarSov a Policie ve slozeni tii
vozidel s cca Sesti policisty).
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Hradek se nachéazi ve velmi strmém svahu, bez pfistupové cesty, necely jeden
Kilometr od pozemni komunikace. Slozky IZS nechéavaji sva vozidla na silnici pod
hrade¢kem Aichelburg, kde zastavuje provoz Policie CR, také z divodu pfistavani
zachranné helikoptéry. Zachranaii nesou vybaveni pro poskytnuti prvni pomoci na
misté nesStésti. Hasi¢i nesou: zebtiky, lana, uvazy, motorovou pilu, sekery a kladky.
Zdravotnici nesou: zachranafské vybaveni (vakuové matrace, Lifepack, zachranaiské
brasny s vybavenim). Cesta je velmi fyzicky naro¢na a pti vysokych letnich teplotach
nesmirné pomala. Cesta po Silnici ze zakladny trvala cca 15-20 minut a cesta od silnice

k mistu nestésti dalsich 20 minut.

Po pfichodu na misto je nalezen nesmirny chaos a mnoho vydéSenych lidi,
horska sluzba se ujala nezranénych lidi, které zacala po své ose svadét zpét na silnici,
aby vznikl prostor pro poskytovani prvni pomoci zranénym. Hasici zacali zabezpeCovat
zbytek nosné konstrukce mostu, aby nespadla na zachranate. Zachranafi se vénuji sedmi

zranénym osobam.

Pacient €. 1:

Nejvaznéji je zranéna nevésta ve veku kolem 30 let. Je poranéna v oblasti patefe
S podezienim na frakturu obratlli, pacientka je pii védomi, komunikuje a stéZuje si na

bolest patefte.

Stav pacientky: Tlak: 140/90, Pulz: 80, Saturace (SpO2) je 98%, pacientka komunikuje
a stézuje si na bolest v oblasti hrudni a bederni patete. Pacientka byla nalezena v poloze

na boku a oblic¢ejem k zemi.

Pirednemocnicni péce: Nejdiive jsme velmi opatrné stabilizovali polohu a to tak, Ze byl
nasazen kréni limec v poloze, jak jsme pacientku nalezli. Pacientka se opatrné za
pomoci nékolika zachranéiti otaci na zada, dba se zvySené opatrnosti, aby se co nejméné
pohnula patef. Zajistili jsme zilni vstup, podali jsme Fentanyl (1 amp. i.v.), dale byl
podan fyziologicky roztok 250ml do kterého byl podan Solu-Medrol 1g jako prevence
rozvoji Soku. Pomoci scoop ramu jsme pacientku ptelozili na vakuovou matraci
z diivodu celkové fixace téla. JelikoZ se jedna o pacientku, kterd ze vSech zucastnénych
vV podvésu pod helikoptérou k mistu, kde se nachazi pacientka. Muselo se najit v okoli
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misto, kde byl kousek fidSiho porostu a pomoci radiostanic velitel hasi¢i komunikoval
s pilotem helikoptéry a navigoval spousténi zachranare s transportnim kosem k zemi.
Pti sestoupeni na zem se odpojuje zachranny kos podvésu a pacientka se preklada ve
vakuové matraci do tohoto kosSe, vedle ni se pfipoutava letecky zachranar, zaroven se
pfiblizuje opét lano od helikoptéry, ke kterému se letecky zéachranai piipoutdva
spole¢né s transportnim kosem, kde lezi pacientka. Pilot vyzvedava pfipoutany naklad
a pomalu pomoci navigace ptes vysilaci stanici, stoupa vzhiru nad koruny stromt. Je to
velice nebezpecna zalezitost, protoze by mohlo diky poryvu vétru, dojit k narazu
zachranného kose do kment stromt, kde jsou ostré vétvé a mohlo by dojit k dalsimu
poskozeni pacientky i zachranaie. Kdyz jsou nad korunami stromd, je nutné pacientku
dostat do ttrob helikoptéry. To je provedeno tak, Ze za asistence Policie CR je pod
svahem zastaven provoz na mistni komunikaci. Pacientka je spusténa se zachrandiem
k zemi a odpojena od lana. Helikoptéra pfistava o 150 m dale a pomoci transportniho
lehatka zachranného vozu je pacientka ptevezena do tutrob helikoptéry. LZS dale odléta
s pacientkou do FN Hradec Kréilové, na akutni pfijem (Emergency) a nasledné je

pfedana na odd¢leni neurochirurgie.

Zhodnoceni: Laickd prvni pomoc byla provedena velmi nevhodné, protoze pacientku
ohrozila nevhodnd manipulace s jejim télem ostatnimi svatebCany. V dobré vife chtéli
pacientku polozit do stabilizované polohy, aniZ by ptredpokladali poranéni patete a tim
mohlo dojit k nezvratnému poSkozeni patete. Po piijezdu profesionalnich slozek bylo

dostatek pracovnikil k naslednému oSetfeni a Setrnému transportu.

Pacient ¢. 2:
Zena ve véku kolem 25 let se zlomeninou predlokti a zfejmé komoci.

Pacienttiv stav: Tlak: 125/70, Pulz: 70, Saturace (SpO2): 98, pacientka je pii védomi,

stéZuje si na bolest horni koncetiny a na bolest hlavy, mé nauzeu.

Prednemocni¢ni péce: Této pacientce se veénuji ja a zdravotni sestra z vozu RLP. Je
nasazen kréni limec z diivodu podezieni na poranéni kréni patefe, fotoreakce je
Vv potadku. Zajistujeme Zzilni vstup, dle medikace 1ékate podavame 1 amp. Fentanylu na
tlumeni bolesti i.v. a pomalu, déle je podan Torecan 1 amp., fixujeme piedlokti pomoci
dlahy a obvazového materialu. Horni koncetinu jsme uvazali k t€lu do trojcipého Satku.
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Pacientku jsme pfedali dvéma ¢lenim Horské sluzby, kteti s ni sestoupili k ptistupové
cesté, kde byla zachranné vozidla. Zde je nalozena do vozu RLP a transportovana na

traumatologické oddéleni Oblastni nemocnice Trutnov.

Zhodnoceni: Laicka prvni pomoc byla poskytnuta v mezich protiSokovych opatieni.
O pacientku se staral jeji bratr, ktery sam zranén nebyl, velmi spravné improvizoval
apomoci prken zrozpadlého mostku vytvofil provizorni dlahu, na kterou polozil
zlomenou koncetinu, tu pak dale sam drzel, aby zmirnil pohyb zlomené koncetiny a tim

1 bolest, kterou pacientka vnimala, az do pfedani zachranarim.

Pacient ¢é. 3:

Muz ve véku cca 40 let s frakturou dolni konéetiny v oblasti kotniku. O pacienta se stara
zachrandf a fidi¢ z vozu RZP, ja se pfipojuji po piedani pacientky €. 2 a podilim se na

transportu strmym svahem k pfistupové komunikaci.

Pacientiiv stav: Tlak: 150/100, Pulz: 90, Saturace (SpO2): 99%. Pacient je pii védomi

a stézuje si na silnou bolest v oblasti poranéni.

Prednemocni¢ni péce: Zichranat zajistuje zilni vstup, podava Fentanyl 1 amp. i.v.,
podava fyziologicky roztok 250ml do kterého je podan 1g Solu-Medrol. Poranéna
koncetina je fixovana vakuovou dlahou, pacient je uloZzen do vakuové matrace z diivodu
transportu t€Zkym terénem ke komunikaci, kde se nachéazeji sanitni vozy. Komunikace
je necely kilometr od mista ne$tésti. Pacient je za pomoci tfi ¢lent HS, jednim hasi¢em,
zachranafem vozu RZP a mnou snaSen ve vakuové matraci k vozim. Na komunikaci
naloZzen do vozu RZP a odvazen na traumatologické oddéleni Oblastni nemocnice

Trutnov.

Zhodnoceni: Pacient komplikoval prvni pomoc agresivnim chovanim, urdzkami
a odmitanim spolupréce, bylo z jeho Ust vytykdno 50 minutové ¢ekani na prvni slozky
IZS, které se na misto nestésti dostavili. Z profesionalniho hlediska a s ohledem na
misto nestésti opravdu nebylo mozné byt na misté diive. Domnivam se, Ze se jednalo

agresivitu reaktivni, vzniklou na zakladé bolesti poranéné koncetiny.
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Pacient ¢. 4:
Muz ve véku kolem 30 let, s trznou ranou na predlokti a luxaci ramene.

Pacientiv stav: Tlak: 120/85, Pulz: 85, Saturace (SpO2): 97%, pacient si sté¢Zuje na
velkou bolest v oblasti postizeného ramene, krevni ztrata zplisobena trznou ranou je

cca 250 ml. O pacienta se stard zdravotni sestra a ¢len HS.

Pifednemocni¢ni péce: Prvnim tkonem bylo stavéni krvaceni, coz se podafilo po
piiloZeni tlakového obvazu. Nasleduje vySetfeni pacienta a zavedeni zilniho vstupu. Dle
ordinace l¢kafe podan Tramal i.v. (Img/kg), fyziologicky roztok 500ml jako ndhrada
krevniho objemu + 1 amp. Solu-Medrolu jako prevence rozvoje Soku. Déle nasledovala
fixace horni koncetiny a ramene k t€lu pomoci trojcipého Satku. Byl zajistén transport
ve vakuové matraci za asistence dobrovolnych hasi¢ii a dvou clenli zachranait
K piistupové cesté. Zde byl nalozen do sanitniho vozu a transportovan na

traumatologické odd¢leni Oblastni nemocnice Trutnov.

Hodnoceni: Na misté nestésti byl pacient velmi svépomocny a diky tomu prvni pomoc
probéhla velmi rychle. Zdravotni sestra se diky tomu mohla po pfedani pacienta lidem
z1ZS, kteti ho méli za kol snést dolii k pfistupové cesté, ihned vénovat dalSim

zranénym.

Pacient ¢. 5:
Je zena ve véku kolem 50 let s poranénym zapéstim.

Pacientiiv stav: Tlak: 120/70, Pulz: 70, Saturace (SpO2): 96%, pacientka si stézuje na
bolest zapésti a mirnou dusnost, ktera je ale dlouhodobého razu, ¢ili s irazem nesouvisi.
O pacientku se po rozhodnuti a instruktazi lékafem staraji dva ¢lenové horské sluzby

a ¢asteéné 1 zdravotni sestra z vozu RZP.

Piednemocnic¢ni péce: Pomoci dlahy a obvazového materidlu bylo zafixovano zapésti
a byla podana maska s O2 rychlosti 31/min, sestra aplikovala Tramal 1mg/kg i.m.
Pacientka byla za podpory dvou hasicli svadéna k piistupové cesté do sanitniho vozu

a transportovana na chirurgickou ambulanci Oblastni nemocnice Trutnov.
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Zhodnoceni: U tohoto piipadu Slo o lehké zranéni zéapésti, ale diky dusnosti, i kdyz
dlouhodobé se pacientka pro jistotu az do pfedani do nemocni¢ni péce neustile
monitorovala. Pacientku si jesté¢ pfed odjezdem pfiSel poslechnout a zkontrolovat

zasahujici Iékar.

Pacient ¢. 6:

Je chlapec ve véku kolem osmi let, stézuje si na bolest kolene s malou trznou rankou,

jinak ho nic netrapi.

Pacientav stav: Tlak: 120/75, Pulz: 70, Saturace (SpO2) 99%, bolest kolena a cca 1 cm
dlouha trzna ranka. Prvotni vySetieni provedl zachranafr s 1ékafem a dale predali osetfeni

¢lenovi HS.

Piednemocni¢ni péce: Desinfekce trzné ranky Peroxidem vodiku 3%, ranka byla
stazena nalepovacim stehem, zakryta sterilnim kompresnim c¢tvercem a obvazana

obvazovym materidlem. Koncetina byla fixovana vakuovou dlahou.

Pacient byl transportovan k pfistupové cesté v transportni plachté za asistence Sesti
pfitomnych c¢lenli zachrannych tymi, naloZen do sanitniho vozu spolecné se svym

otcem a transportovan na ortopedické oddéleni Oblastni nemocnice Trutnov.

Zhodnoceni: Slo o lehké poranéni, které vyzadovalo diky terénu a néaslednému
transportu z mista nesStésti umisténi pacienta do transportni plachty pro pohodlné

odneseni pacienta k ptistupové cesté.

Pacient €. 7:

Je chlapec ve véku kolem deseti let, ma odérky v oblasti zapésti a brady, na nic jiného si

nestézuje.

Pacientuv stav: Tlak: 120/70, Pulz: 80, Saturace (SpO2) 99%, stéZuje si na paleni
odfenin na zapésti. Prvotni vySetieni provedl zadchranai s 1ékafem a dale ptedali oSetfeni

¢lenovi Hasicu.
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Pirednemocnicni péce: Probéhlo ocisténi a desinfekce ran Peroxidem vodiku 3%, déle
zalepeni ranky na bradé. Zapésti bylo ovazdno obvazem. Za pomoci dvou hasi¢i byl
chlapec sveden K piistupové cesté a spoleéné¢ s matkou byl transportovan sanitnim

vozem na chirurgickou ambulanci Oblastni nemocnice Trutnov.

Zhodnoceni: Jednalo se o lehké poranéni, které bylo komplikovano Spatné schiidnym

terénem.

Vlastni zhodnoceni zachranné akce

Zachranna akce se odehravala na velmi Spatném horském terénu v prudkém
svahu s velkym mnoZstvim nestabilnich kamend, ve vysoké teploté. Fyzicka naro¢nost
stézovala rychlost prvni pomoci. Na misto neStésti jsme se dostali az cca po
50 minutach od zavolani na tisiovou linku. Velkym problémem bylo bezprostiedné po
vystupu zajistit zilni vstupy. Zachranafi byli vyCerpani po naroéném vystupu a z tohoto
divodu méli rozttesené ruce. Zde povazuji za dualezité zdiraznit i vyznam fyzické

zdatnosti zachranaiti pii takovychto situacich.

NejobtiznéjsSim manévrem bylo dostat leteckého zachranafe mezi korunami
stromll s podvésem pro pacientku, kdy se muselo pouzit pomocnych lan k vedeni

zachranafe s koSem mezi stromy.

Celkem se na zachranné akci se podileli dva lékati, dva zdravotni¢ti zachranafi, jedna
zdravotni sestra, ¢tyfi zdravotnici DZS, pét €lend HS, Sest profesionalnich hasi¢ti, osm
dobrovolnych hasic¢l a Sest policisti. Diky velké ti¢asti zachrannych slozek IZS, bylo na
mist¢ dostatek zachranaii a diky tomu byla tato zachrannd akce velmi UspéSna.
U pfitomnych svatebcanli chybély zékladni znalosti prvni pomoci a rad bych poukézal
timto pifikladem na velkou dtleZitost znalosti prvni pomoci mezi laickou vefejnosti
z divodu poskytnuti prvni pomoci pfed piijezdem profesionalnich zachranait. Tato
zachranna akce je popsana jiz v mé diplomové praci z roku 2013. Fotografie z mista

udalosti jsou v priloze A (obrazek ¢.1, 2, 3, 4, 5, 6)
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EMPIRICKA CAST

4 PRUZKUMNE SETRENI

Pruzkumny problém:

Znalosti prvni pomoci mezi Sirokou veiejnosti, konkrétné turistim, kterym se stal Graz

na horském svahu.
Cil prizkumu:

Cilem je zhodnotit znalosti prvni pomoci mezi laickou vetejnosti a ptipadné doporucit

reSenti.
Pruzkumny vzorek:

Turisté Krkono§, mésta Pece pod Snézkou, Horni Malé Upy a Janskych Lazni — vSichni
respondenti potfebovali oSetfeni horskych zachranaih pfi urazu na sjezdovce (jednalo se

leh¢i Ci sttedné tézké zranéni). VSichni dotazani byli ve véku od 18 do 50 let.

Casové rozmezi:

Prizkumné Setfeni bylo provadéno v mésici leden a tnor roku 2015

Metody a techniky:

Pfi prizkumném Setfeni byl pouzit nestandardizovany dotaznik obsahujici 16 polozek.
Zpracovani:

Dotaznik byl vyhodnocen a zpracovan kvantitativni metodou. Jednotlivé slozky byly

zpracovany do grafl a tabulek.
Dil¢i cile

1 — zjistit stav zdkladnich védomosti prvni pomoci u laické vefejnosti a zjiSténi

chybnych minéni
2 — navrhnout, poptipad¢ doporucit feSeni osvéty prvni pomoci mezi laickou vefejnost
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41 METODA PRUZKUMNEHO SETRENI

Prizkumné Setieni bylo provedeno pouzitim kvantitativniho priizkumu a pro ziskéani dat
byl pouzit nestandardizovany dotaznik. V dotazniku byli pouzity otdzky vytvorené
specialné pro laickou verejnost k posouzeni stavu zékladnich znalosti prvni pomoci.

Tyto vSeobecné informace byly zpracovany a vyhodnoceny.

V prizkumném Setieni bylo pouzito metody, kdy respondent vybird odpovéd na otazku
ze tii moznosti. Jedna je vzdy spravné. V dotazniku (viz. pfiloha I) je 16 otazek

zamétenych na zékladni znalosti prvni pomoci.

4.2 REALIZACE PRUZKUMNEHO SETRENI

Priizkumné Setieni u respondentti probéhlo v lednu a tnoru 2015 u navstévniku
Krkono$ v oblasti mésta Pec pod Snézkou, Horni Maléd Upa, Janské Lazné. Jednalo se
0 turisty prevazn¢ lyzate, kterym se stal na sjezdovce uraz zapti¢inény padem ¢i srazkou

s jinym lyzafem. Jednalo se o lehka stfedné tézka zranéni.
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5 INTERPRETACE ZiSKANYCH DAT

Zde jsem se vénoval jednotlivym rozborim otazek z vyplnénych dotaznikd od
respondentl. Kazda z otazek byla vyhodnocena. Do priizkumného Setfeni bylo zapojeno
100 respondenta z oblasti Krkonos. Kazdy zrespondenti byl ucastnikem vyjezdu

Horské sluzby v roli pacienta.
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51 ROZBOR JEDNOTLIVYCH OTAZEK DOTAZNIKU

Otazka €. 1: Jaké telefonni ¢islo ma Zachranna sluzba?

a) 150
b) 155
c) 158
Tabulka 2 Telefonni ¢islo ZS
Odpoved’ a) b) C)
Vysledek v % 14 76 10

Graf 1 Jaké telefonni ¢islo ma Zachranna sluzba?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

U této otazky pruzkum potvrdil, ze vétSina respondentlt 76 % z dotazanych zna tisiovou
linku Zachranné sluzby. I kdyz by tato otdzka méla byt zakladni znalosti vSech lidi

V nasi spolecnosti. Za spravnou odpovéd’ je povazovano b)
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Otazka ¢. 2: Jaké telefonni ¢islo maji Hasici?

a) 150
b) 155
c) 112
Tabulka 3 Telefonni ¢islo Hasici
Odpovéd a) b) c)
Vysledek v % 68 17 15

Graf 2 Jaké telefonni ¢islo maji Hasi¢i?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

Hspravné M Spatné

Z vysledkl prizkumu znalosti telefonniho ¢isla tisnové linky Hasic¢ii vyplyva, Ze toto
telefonni ¢islo je v podvédomi vetejnosti o 8 % méné nezli znalost telefonniho ¢isla

Zachranné sluzby (viz Graf 1). Za spravnou odpovéd’ je povaZzovano a)
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Otazka €. 3: Jaké telefonni ¢islo ma Policie?

a) 150
b) 155
c) 158
Tabulka 4 Telefonni ¢islo Policie
Odpovéd’ a) b) c)
Vysledek v % 7 11 82

Graf 3 Jaké ma telefonni &islo Policie?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

Vysledkem Setteni této otazky prizkumu vyplyvd, Ze znalost tisiové linky policie je
v podvédomi laické vefejnosti ze vSech tii tistovych linek nejznamé;jsi a to tak ze si ji

pamatuje celkem 82 % respondenttl. Za spravnou odpovéd’ je povazovano c)

34



Otazka ¢. 4: Jaké je mezinarodni evropské tisnové Cislo?

a) 111
b) 112
c) 115
Tabulka 5 Mezinarodni evropské tel. ¢islo
Odpoveéd a) b) c)
Vysledek v % 48 52 0

Graf 4 Jaké je mezinarodni evropské tisnové Cislo?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

Otazka zodpovézend respondenty ukazuje na velkou absenci znalosti mezindrodni
tisnové linky 112. Respondenti méli na vybér ze tfi moznosti 111, 112 a 115.
52 % respondent odpovédéla spravné telefonni ¢islo 112 a vSichni ostatni tedy 48 %
zvolili moznost 111, odpovéd’ pod pismenem c 115 nezvolil nikdo. Za spravnou

odpovéd’ je povazovano b).
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Otazka ¢. 5: Jakou frekvenci se provadi resuscitace dospélého ¢lovéka (stlaceni

hrudniku / min)?

a) 80/min
b) 90/ min
c) 100/ min
Tabulka 6 Frekvence resuscitace
Odpoveéd a) b) c)
Vysledek v % 12 32 56

Graf 5 Jakou frekvenci se provadi resuscitace dospélého ¢lovéka (stlaceni hrudniku /
min)?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

Vysledkem odpovédi na tuto otdzku jsme dosahli poctu 56 % spravnych odpovédi,
Vv dotazniku u této otdzky velka vétSina respondentli opravovala svou odpoveéd’ — znaci
to o vadhani nad spravnou odpovédi. Z divodu spravné resuscitace je tato informace pii
laické prvni pomoci velmi diilezitd pied piijezdem Zachranné sluzby, kdy prvni pomoc

poskytuji predevsim ndhodni svédci. Za spravnou odpoved’ je povazovano c).
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Otazka ¢. 6: Do jaké hloubky se stlacuje hrudnik dospélého clovéka pii
resuscitaci?

a) 6: 10cm, Y4 hrudniho kose
b) 5-6¢m, 1/3 hrudniho kose
c) 15cm, % hrudniho kose

Tabulka 7 Hloubka stla¢eni hrudniku
Odpoved a) b) c)

Vysledek v % 73 6 21

Graf 6 Do jaké hloubky stlacujeme hrudnik dospélého ¢loveka pti resuscitaci?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

Vyhodnoceni této otazky dotazniku je velice Spatné. Zjistilo se, Ze vétSina respondentt
nevi jak spravné stlaCovat hrudnik resuscitované osobé. Pouze 6 % respondentl
zodpovédélo spravné a ostatni odpoveédéli ve vétSin€ piipadu na variantu a) 73 % a na

variantu ¢) 21 % respondentil. Za spravnou odpovéd’ je povaZzovano b).

37



Otazka ¢. 7: Jakou ma barvu krev pri tepenném Kkrvaceni?
a) Svétle cervenou

b) Tmavé ¢ervenou

¢) Modrou
Tabulka 8 Barva krve pii tepenném krvaceni
Odpoveéd a) b) C)
Vysledek v % 43 57 0

Graf 7 Jakou ma barvu krev pii tepenném krvaceni?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

Respondenti u této otdzky odpovidali ve 43 % spravné a v 57 % Spatné. Odpovéd’ c)
byla spiSe na doplnéni tfi moZnosti a nepfedpokladalo se, Ze by ji néktery respondent
oznacil. U této otazky Slo o provéfeni, zda respondent pozna tepenné krvaceni dle barvy

krve. Za spravnou odpovéd’ je povazovano za a).
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Otazka ¢. 8: Pokud jsem u zranéného, ktery ma zabodnuty niZ v bfise - jak se

zachovam pred prijezdem zachranara?
a) Vytahnu niz a ranu zakryji.

b) Nevytahuji nuz a ranu zakryji.

¢) Nevim
Tabulka 9 Niz v duting biisni
Odpoved a) b) c)
Vysledek v % 16 49 35

Graf 8 Pokud jsem u zranéného, ktery ma zabodnuty niz v biise - jak se zachovam pied
ptijezdem zachranaia?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

U této otazky respondenti odpoveédéli ve 49 % spravné a ve Spatnych odpovédich je
i otazka c) nevim. Z51 % Spatnych odpovédi od respondentl odpovédélo 35 %

dotazanych odpovéd’ c¢) nevim. Za spravnou odpoved’ se povazuje b)

39



Otazka ¢. 9: Pokud jsem u ¢lovéka, ktery upadl na zada a stéZuje si na bolest zad —

jak se zachovam pred prijezdem zachranaia?

a) Necham leZet zranéného na zadech a zajistim, aby se co nejméné pohyboval,

aby nedoslo k poskozeni patere.
b) Polozim zranéného na biicho
¢) Polozim zranéného do stabilizované polohy.

Tabulka 10 Bolest zad
Odpoved a) b) c)

Vysledek v % 55 4 41

Graf 9 Pokud jsem u ¢loveéka, ktery upadl na zada a stézuje si na bolest zad — jak se
zachovam pred pifijezdem zachrandia?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

Otéazka byla respondenty zodpovédné vyplnéna a Setienim se zjistilo, Ze by se spravné
Vv dané situaci zachovalo 55 % respondentii. Zbylych 45 % dotazanych by v dobré viie

se zranénou osobou manipulovali. Za spravnou odpoveéd’ je povazovana pouze odpoveéd

a)
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Otazka ¢. 10: Kolik ma pramérny dospély ¢lovék krve?

a) 1-2litry
b) 2-3litry
c) 4-6 litra
Tabulka 11 Kolik ma dospély ¢lovek krve
Odpovéd’ a) b) c)
Vysledek v % 17 51 32

Graf 10 Kolik ma pramérny dospély ¢lovek krve?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

U otéazky €. 10 bylo za spravnou odpoveéd’ povazovéano 4-6 litrti tedy ¢) — tuto moznost
oznacilo pouze 32 % dotdzanych respondentii. Odpovéd b) 2-3 litry oznacilo
51 % dotdzanych a moznost a) 1-2 litry oznacilo 17 % dotdzanych. Za spravnou

odpoveéd’ je povazovano c).
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Otazka €. 11: Jak se zachovame u zranéné osoby, ktera leZi na zemi bez znamek

Zivota?

a) Zavolam 155, polozim zranénou osobu do stabilizované polohy a pokracuji

V ceste.

4

b) Zavolam 155, postupuji dle pokynu dispecera aZ do prijezdu zachranaru.

€) Zacnu ihned resuscitovat, pokud se mi to nevede, zavolam 155

Tabulka 12 Osoba bez znamek zivota
Odpoved a) b) C)

Vysledek v % 3 91 6

Graf 11 Jak se zachovame u zranéné osoby, ktera lezi na zemi bez znamek zivota.

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

Respondenti dostali otazku, kde bylo zodpovézeno 91 % spravnych odpovédi
a9 % Spatnych odpovédi. V otazce se jedna o modelovy ptiklad situace, ktera muze

kdykoliv a kohokoliv potkat v bézném zivoté. Za spravnou odpovéd’ je povazovano b)
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Otazka ¢. 12: Tepenné krvaceni na predlokti u zranéné osoby v terénu — jak se

zachovam?

a) Zastavuji i hned tlakovym obvazem, popiipadé c¢imkoliv jinym, tak

abychom zamezili dalSimu masivnimu krvaceni.
b) Umisténim dlahy na predlokti.
C) Zalepenim rany naplasti.

Tabulka 13 Tepenné krvaceni na ptedlokti
Odpoveéd a) b) c)

Vysledek v % 89 11 0

Graf 12 Tepenné krvaceni na piedlokti u zranéné osoby v terénu — jak se zachovam?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

Respondenti odpoveédeli u této otazky ve velké vétSin€ spravnou odpoveédi v celkovém
poctu 89 % spravnych odpovédi a za spravnou odpovéd se povazuje a). Jednalo se
0 otazku, ktera navazuje realnou situaci bézného zivota — kdy se kazdy cloveék miize
béhem chvile dostat do podobné situace a pokud se dany clovék zachova spravné

a pohotové — miize velice pomoci a odvratit pfipadnou smrt zranéné osobe.
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Otazka ¢. 13: Pii poskytovani prvni pomoci pred prijezdem zachranaiua je

dulezité?
a) Podavat zranénému tekutiny
b) PouzZit protiSokové opati‘eni
c) Informovat rodinu

Tabulka 14 Protisokové opatieni
Odpoved a) b) c)

Vysledek v % 25 73 2

Graf 13 Pti poskytovani prvni pomoci pied piijezdem zachranaid je dulezité?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

U této otdzky bylo pomoci prizkumu od respondentli zkouméno, zda vi o problematice

Sokovych stavlli a zda védi o dilezitosti protiSokovych opatieni. Bylo zodpovézeno

73 % odpovédi spravnych a za spravnou odpoveéd’ je povazovano b)
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Otazka ¢. 14: Jaké jsou priznaky srde¢niho infarktu?
a) Studeny pot, bolest na hrudi a mezi lopatkami.
b) Vysoka teplota, ties, zimnice.
¢) Nevolnost, bolest zubt a malatnost.

Tabulka 15 Ptfiznaky srde¢niho infarktu
Odpoveéd a) b) C)

Vysledek v % 42 30 28

Graf 14 Jaké jsou priznaky srde¢niho infarktu?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

Touto otazkou je u respondenti zkoumdna znalost ptfiznakli srde¢niho infarktu.
Spravnou odpoveéd uvedlo 42 % dotazanych a 58 % dotazanych chybovalo. Nasledujici
otazka ¢. 15 ma vliv na posouzeni této otazky — zda umi respondenti poznat piiznaky
srdecniho infarktu a ndsledné navazujici polohovani osoby v nouzi. Za spravnou

odpoveéd’ se povazuje a)
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Otazka ¢. 15: Do jaké polohy dame ¢lovéka s priznaky srdeéniho infarktu?
a) Polozime ho na zada
b) Posadime ho

¢) Do stabilizované polohy

Tabulka 16 Poloha pfi srde¢nim infarktu

Odpovéd a) b) 0)

Vysledek v % 23 20 57

Graf 15 Do jaké polohy dame ¢lovéka s priznaky srde¢niho infarktu?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

U této odpovédi je zkouman stav védomosti z polohovani osoby kterd jevi znamky
srde¢niho infarktu. Za spravnou odpovéd’ je povazovana odpovéd’ b). tato otdzka ma
navaznost na otazku ¢. 14 — tak aby bylo prozkouméno zda respondenti umi urcit
zdravotni problém osoby v nouzi a nasledné mu poskytnout zdkladni prvni pomoc

ptipadnym nepolohovanim osoby do ptijezdu Zachranné sluzby.
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Otazka €. 16: O co se nejspiSe jedna, kdyZ ma zranény po nirazu na

nesmirné bolesti briSni dutiny a ztvrdne mu b¥icho?

a) Zazivaci problémy

b) Alergicka reakce

c) Krvaceni do dutiny brisni

Tabulka 17 Krvaceni do dutiny bfi$ni

Odpoveéd

a)

b)

Vysledek v %

8

42

50

bricho

Graf 16 O co se nejspiSe jedna, kdyz ma zranény po narazu na bficho nesmirné bolesti
btisni dutiny a ztvrdne mu bticho?

Pomér spravnych a Spatnych odpovédi v %

B spravné M Spatné

Posledni otazka dotaznikového prizkumu je zaméfena na znalost diagnostikovani

zdravotniho problému pfi Grazu biicha zranéné osoby. Jedna se piiznaky krvaceni do

dutiny bfi$ni a za spravnou odpovéd’ je povazovana odpovéd’ c). U této odpoveédi se

sesla ptesnd shoda 50 % spravnych odpovédi a 50 % Spatnych odpovedi.
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6 DISKUZE

Hlavnim cilem kvantitativniho prizkumu bakaldiské prace bylo zhodnoceni
stavu znalosti prvni pomoci u navstévnikl hor, kteii se dostali do situace, ktera je
donutila vyhledat zdravotni pomoc u Horské sluzby a néslednou prvni pomoc
Zachranné sluzby a nasledny transport k dalSimu odbornému oSetfeni do oblastni
nemocnice. Dil¢im cilem prizkumu bylo zhodnotit milné informace o poskytovani
prvni pomoci a doporucit feSeni formou osvéty prvni pomoci mezi Sirokou vefejnosti
a dale poukézat na dilezitost téchto znalosti, pfedev§im v mistech hor, kde ¢asto diky
nezadoucim vlivim povétrnostnich podminek a dalSich komplikaci se na misto
k pacientovi slozky 1ZS dostavaji az se zpozdénim. Timto poukazuji na dulezitost téchto
znalosti, protoze lidé, ktefi poskytuji prvni neodkladnou laickou prvni pomoc — jsou
prvnimi a zéaroven poslednimi lidmi, ktefi pied piijezdem slozek IZS — pomédhaji

¢lovéku v nouzi.

Dotaznik, ktery respondenti vypliiovali, byl anonymni a skladal se ze 16 otazek.
Otazky se zaméfovali na zdkladni znalosti laické prvni pomoci. Bylo rozdano
100 dotaznikti diky osobnimu piedavani pii ¢ekani na vySetfeni v nemocnici byla
100% navratnost vyplnénych dotazniki. Siroké spektrum respondentti ve véku

20 az 50 let mi umozZnilo utvofit si uceleny obraz o této problematice.
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6.1 DOPORUCENI

Na zakladé zjisténych informaci o znalosti prvni pomoci mezi Sirokou vefejnosti

navrhuji tato doporuceni.

Zaclenéni prvni pomoci do vyuky na zékladnich a stfednich Skolach, kde by se
vyucovala teorie prvni pomoci a byla by zde zaclenéna i praktickd ¢ast, kde by byl

nacvicovan prakticky modelovy ptiklad prvni pomoci u konkrétnich situaci.

Osvéta prvni pomoci mezi Sirokou vefejnosti na pracovistich v rozsahu

cca 4 hodin za rok.

Sifeni informaénich materialti o zakladnich informacich pro poskytovani prvni
pomoci mezi laickou vetejnost. S konkrétnimi piiklady jak poskytovat v konkrétnich

ptipadech.
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ZAVER

Spousta lidi, kteti se dostanou do situace, kdy by méli poskytnout prvni pomoc,
se boji tuto prvni pomoc poskytnout, protoze maji obavy z toho, Ze nevi jak spravné
poskytnou prvni pomoc a boji se, aby osob¢, které se néco stalo jesté vic neublizili. Je
jednoduché se takto ospravedlnit a omluvit pro¢ pifipadny zachrance nic neud¢lal.
Mnohdy sta¢i jen malo k tomu, aby ¢lovek, ktery potifebuje prvni pomoc — prezil.
Dulezité je védét, jak to udé€lat, nebat se poskytnout prvni pomoc a hlavné neztracet
nadgji.

Hlavnim divodem, pro¢ jsem si zvolil téma této bakalatské prace, je ma 15letd
praxe v IZS v horské oblasti Krkonos, kde provozuji zdravotnickou dopravni sluzbu
a dnes uz vim, ze mezi lidmi je velice malo znalosti, jak spravné poskytnout prvni
pomoc. V CR je velmi kvalitni a husta sit’ stanovist 1ZS, kdy ¢lovék v tisni dostane
adekvatni a v€asnou prvni pomoc. V oblasti, kde piisobim se jedna o periferijni oblast,
ptihranic¢i, kde jsou vyjezdové slozky IZS vzdalené cca 30 km a diky této vzdalenosti,
Clenitosti terénu a povetrnostnim vliviim nelze splnit dojezdovy ¢as 20 minut. Tento Cas
se n¢kdy prodluzuje az na dvojnasobek tohoto ¢asu a potom nastava ta situace, ze jediny

kdo zranénému mulze v této dobé pomdhat je jen jeho okoli ztad laikii a proto si

vvvvvv

Vyznam mé bakalarské prace spatiuji v upozornéni na absenci pravidelnych
Skoleni prvni pomoci mezi laickou vefejnosti a tim 1 sniZeni nasledk tirazu a poSkozeni

zdravi postizenych v horskych oblastech.
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Priloha A Dotaznik

Dobry den,

jmenuji se Radek Lippert a jsem studentem Vysoké Skoly zdravotnické v Praze.
Pro svou bakaléatskou praci jsem vypracoval tento dotaznik a s odpovédi od respondenti
bych rad pracoval na prizkumné Casti své bakalarské prace, kde bych rad vyhodnotil
znalost prvni pomoci mezi Sirokou vetejnosti a navstévnika hor. Velice Vam dekuji za

Vs Cas pii vyplnéni tohoto dotazniku. Dékuji.

1. Jaké telefonni ¢islo ma Zachranna sluzba?
a) 150
b) 155
c) 158

2. Jaké telefonni ¢islo maji Hasic¢i?
a) 150
b) 155
c) 112

3. Jaké telefonni ¢islo ma Policie?
a) 150
b) 155
c) 158

4. Jaké je mezinarodni evropské tisniové ¢islo?
a) 111
b) 112
c) 115

5. Jakou frekvenci se provadi resuscitace dospélého ¢loveka (stla¢eni hrudniku /
min)
a) 80/ min
b) 90/ min
c) 100/ min

6. Do jaké hloubky se stlacuje hrudnik dospélého ¢loveéka pfi resuscitaci?
a) 10cm, ¥ hrudniho kose
b) 5-6¢m, 1/3 hrudniho kose
¢) 15cm, ¥ hrudniho kose



10.

11.

12.

13.

14.

Jakou ma barvu krev pfti tepenném krvaceni?
a) Svétle Cervenou

b) Tmavé ¢ervenou

c) Modrou

Pokud jsem u zranéného, ktery ma zabodnuty ntiz v biiSe — jak se zachovam
pied ptijezdem zachranait?

a) Vytahnu nGz a ranu zakryji.

b) Nevytahuji niz a ranu zakryji.

c) Nevim

Pokud jsem u ¢loveka, ktery upadl na zada a stéZuje si na bolest zad — jak se

zachovam pted piijezdem zachranaia?

a) Necham lezet zranéného na zadech a zajistim, aby se co nejméné pohyboval,
aby nedoslo k poSkozeni patete.

b) Polozim zranéného na biicho

€) Polozim zranéného do stabilizované polohy.

Kolik ma primérny dospély ¢lovek krve?
a) 1-2 litry

b) 2-3 litry

c) 4-61lita

Jak se zachovame u zranéné osoby, ktera leZi na zemi bez zndmek Zivota.

a) Zavolam 155, polozim zranénou osobu do stabilizované polohy a pokracuji
V ceste.

b) Zavolam 155, postupuji dle pokynti dispecera az do ptijezdu zachranait.

C) Zacnu ihned resuscitovat a pokud se mi to nevede, zavolam 155.

Tepenné krvaceni na pfedlokti u zranéné osoby v terénu — jak se zachovam?

a) Zastavuji ihned tlakovym obvazem, poptipadé ¢imkoli jinym, tak abychom
zamezili dal$imu masivnimu krvaceni.

b) Umisténim dlahy na ptedlokti.

C) Zalepenim rany naplasti

Pti poskytovani prvni pomoci pfed piijezdem zachranait je dilezité:
a) Podavat zranénému tekutiny

b) Pouzit protiSokové opatieni

¢) Informovat rodinu.

Jaké jsou pfiznaky srde¢niho infarktu?

a) Studeny pot, bolest na hrudi a mezi lopatkami.
b) Vysoka teplota, tées, zimnice.

c) Nevolnost, bolest zubti a malatnost.



15. Do jaké polohy dame ¢lovéka s ptiznaky srde¢niho infarktu?
a) Polozime ho na zada
b) Posadime ho

c) Do stabilizované polohy

16. O co se nejspise jednd, kdyZ ma zranény po narazu na biicho nesmirné bolesti
biis$ni dutiny a ztvrdne mu biicho?
a) Zazivaci problémy
b) Alergicka reakce
¢) Krvaceni do dutiny bfi$ni

Jesté jednou dekuji za Vas cCas straveny vyplnénim tohoto dotazniku.
Radek Lippert



Priloha B Fotografie ze zachranné akce v oblasti Krkono§, 2010

Obrazek 1 Fotografie z mista zasahu

Zdroj: www.hasicihornimarsov.cz



Obrazek 2 Fotografie z mista zasahu

Zdroj: www.hasicihornimarsov.cz



Obrazek 3 Fotografie z mista zasahu

Zdroj: www.hasicihornimarsov.cz
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Obrazek 4 Fotografie z mista zasahu

Zdroj: www.hasicihornimarsov.cz
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Obrazek 5 Fotografie z mista zasahu

Zdroj: www.trutnovinky.cz
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Obrazek 6 Fotografie z mista zasahu

Zdroj: www.hasicihornimarsov.cz
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