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Abstrakt

PICHA, Ondiej. Pohyb zdravotnického zdchrandie na misté trestného cinu.
Vysoké skola zdravotnicka, o. p. s. Stupen kvalifikace: Bakalar (Bc.). Vedouci prace:

Mgr. Jaroslav Pekara. Praha. 2015

Tématem bakalafské prace je pohyb zdravotnického zachranaie na misté
trestného Cinu. V teoretické ¢asti je charakterizovan soucCasny stav, ktery upravuje
¢innost zdravotnické zachranné sluzby, jeji zaclenéni do integrovaného zachranného
systému a legislativni ramec, ve kterém se zdravotnicka zachrannéd sluzba pohybuje.
V praci je charakterizovdn 1 trestny ¢in a misto trestného ¢inu, na kterém se
zdravotnicky zachranat mize pohybovat. Teoreticka ¢ast obsahuje i ptiklady postupu
zachranafi na misté trestného ¢inu v zahranici. V praktické Casti jsou uvedeny nékteré
ptiklady prace zdravotnickych zachrandi na misté trestného ¢inu a zhodnoceni jejich

chovani.
Kli¢ova slova:

Zdravotnicky zachranaf. Trestny ¢in. Domaci nasili. Znasilnéni. Pozar.



Abstract

PICHA, Ondiej. Movement of paramedics at a crime scene. Vysoka $kola
zdravotnicka, o. p. s. Level of qualification: Bachelor (Bc.). Supervisor: Mgr. Jaroslav

Pekara. Praha. 2015

The theme of this bachelor thesis is the movement of paramedic at a crime
scene. The theoretical part is characterized by the current status, which regulates
emergency medical services, its incorporation into the integrated rescue system and the
legislative framework in which the emergency medical service moves. In the thesis is
characterized a crime scene and a crime where the paramedic can move. The theoretical
part contains examples of procedures of paramedics on crime scene abroad. In the
practical part are some examples of the work of paramedics at the crime scene and

evaluation of their behavior.
Keywords:

Paramedic. Criminal offense. Domestic violence. Rape. Fire.
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UVOD DO TEORETICKE CASTI

Zdravotnici se pii vykonu povolani setkavaji s fadou Zzivotnich situaci. Jejich
¢innost je upravena jednak legislativn€, jednak pomoci vnittnich ptfedpisi. Tématem
bakalarské prace je Pohyb zdravotnickych zachranaii na misté trestného Cinu. To je
jedna ze situaci, se kterou se zdravotnici setkdvaji, ale na rozdil od nékterych zemi neni
jejich Cinnost a postup na misté trestného stanoven. Vse tedy zéalezi na zkuSenosti
zdravotnického pracovnika. Bez znalosti policejni prace a respektovani jejich postupti
muze v nékterych ptipadech dojit ke znehodnoceni dikaznich prostfedkil a v n¢kterych

ptipadech i ohroZeni zdravi a Zivota pacienta, zdravotnika a ostatnich pfitomnych osob.

Cilem prace je popsat soucasnou situaci, v jejimz ramci se cesti zdravotnicti
zachranafi pohybuji a sezndmeni se zahrani¢nimi zkuSenostmi a nastinit moznosti, jak
by se nékteré zahrani¢ni 1 tuzemské zkuSenosti daly aplikovat na vypracovani metodiky

pro pohyb zdravotnikl na misté trestného Cinu.

o~

Prace je rozdélena na dvé Casti, teoretickou a praktickou. V teoretické ¢asti jde
0 popis Cinnosti zdravotnické zachranné sluzby, jeji zaclenéni do integrovaného
zachranného systému a charakteristiku legislativniho ramce, ve kterém se zdravotnicka
sluzba pohybuje. V této ¢asti je popsan také trestny ¢in a moznosti, v jakych ptipadech

se zdravotnici museji na misté trestného ¢inu pohybovat. Soucasti teoretické ¢asti jsou

I zahrani¢ni zkuSenosti a metodiky pro praci zdravotnikd na misté trestného ¢inu.

V praktické ¢asti jsou popsany konkrétni piipady, kdy zdravotnicka zachranna
sluZzba zasahovala na mistech trestného ¢inu. V této Casti jsou vyhodnoceny kritické
body chovéani zdravotnickych zachranait a mozZnosti ohrozeni zdravi a Zivota
zGcastnénych osob a piipadného znehodnoceni dikazniho materialu. Spolu stim je

JOA) 4

navrzena metodika a zasady chovani zdravotnickych zachranaiti na misté ¢inu.

Vypracovand prace bude slouzit jako pomicka pro stanoveni zdsad chovani
zdravotnickych zachranafi na misté trestného ¢inu tak, aby nedoslo k ohrozeni zdravi
a zivota zdravotnikli pacientii, policistii pfipadné dalSich zac¢astnénych osob a zaroven

se minimalizovalo riziko znehodnoceni dukaznich materialu.

10



1 ZDRAVOTNICKY ZACHRANAR

Zdravotnicky zachranaf je vysoce specializované zdravotnické povolani, které se
studuje na vysokych a vyssich zdravotnickych Skolach po celém svété, kde se ziskava
odbornad zptisobilost k vykonu povolani. Podminkou pro Uspésné piijeti na vysokou
Skolu v oboru zdravotnicky zachranaf je GspéSné slozeni maturitni zkousky a nasledné
uspesné slozené ptijimaci fizeni na danou vyssi nebo vysokou skolu. Ziskanim odborné
zpusobilosti a ukon¢enim studia vzdélavani nekonci, jelikoz zdravotnictvi je obor, ktery
se neustale vzdelava a posouva stale hranice nemozného dal a dal, tak je potfeba, aby se

vzdélavali vSichni ¢lenové zdravotnictvi.

Kompetence zdravotnického zachranafe definuje vyhldska o cinnostech
zdravotnickych pracovnikl a jinych odbornych pracovnikti ¢. 55/2011 sb. Zdravotnicky
pracovnik uvedeny bez odborného dohledu a bez indikace v rozsahu své odborné
zpusobilosti poskytuje zdravotni péci v souladu s pravnimi ptedpisy a standardy, dba na
dodrzovani hygienicko-epidemiologického rezimu v souladu s pravnimi piedpisy
upravujicimi ochranu vefejného zdravi, vede zdravotnickou dokumentaci a dalsi
dokumentaci vyplyvajici z jinych pravnich ptedpist, pracuje s informacnim systémem
zdravotnického zatfizeni, poskytuje pacientovi informace v souladu se svou odbornou
zpusobilosti, ptipadné pokyny 1€kate. Zdravotnik se podili na praktickém vyucovani ve
studijnich oborech k ziskani zpiisobilosti k vykonu zdravotnického povolani
uskutecniovanych strednimi Skolami a vyssimi odbornymi Skolami, v akreditovanych
zdravotnickych studijnich programech k ziskani zpisobilosti k vykonu zdravotnického
povolani uskuteciiovanych vysokymi Skolami v Ceské republice a ve vzdéldvacich

programech akreditovanych kvalifikacnich kurzii, podili se na pripravé standardii.*

Zdravotnicky zachranar dale vykonava bez odborného dohledu a bez indikace
poskytuje v ramci prednemocnicni neodkladné péce, vcetné letecké zdachranné sluzby,
a dale v ramci anesteziologicko-resuscitacni péce a v ramci akutniho prijmu specifickou

v rve 2 3 . r o v . . VL P
oSetrovatelskou péci.” Pfitom zejména muze monitorovat a hodnotit vitalni funkce

Vyhlaska o cinnostech zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovnikil
¢. 55/2011 sb. § 3.

VyhlaSka o cinnostech zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovniki
¢.55/2011 sh. § 17
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véetné snimani elektrokardiografického zdznamu, pribézného sledovani a hodnoceni
poruch rytmu, vySetfeni a monitorovani pulznim oxymetrem, zahajovat a provadét
kardiopulmonalni resuscitaci s pouzitim ru¢nich kfisicich vaki, vCetné defibrilace srdce
elektrickym vybojem po provedeni zaznamu elektrokardiogramu, zajiStovat periferni
zilni vstup, aplikovat krystaloidni roztoky a provadét nitrozilni aplikaci roztokl glukozy
u pacienta s ovéfenou hypoglykemii, provadét orientacni laboratorni vysetfeni uréena
pro urgentni medicinu a orienta¢né je posuzovat, obsluhovat a udrzovat vybaveni vsech
kategorii dopravnich prostredkt, fidit pozemni dopravni prostfedky, a to i v obtiznych
podminkach jizdy s vyuzitim vystraznych zvukovych a svételnych zatizeni, provadét
prvni oSetfeni ran, vcéetné¢ zastavy krvéaceni, zajiStovat nebo provadét bezpecné
vyprosténi, polohovani, imobilizaci, transport pacientil a zajiSt'ovat bezpecnost pacientli
béhem transportu, vykonavat v rozsahu své odborné zpiisobilosti Cinnosti pfi feSeni
nasledkl hromadnych nestésti v ramci integrovaného zachranného systému, zajistovat
Vv pfipadé potieby péci o télo zemielé¢ho, piejimat, kontrolovat a ukladat 1écivé
pfipravky, manipulovat s nimi a zajiStovat jejich dostateCnou zdsobu, piejimat,
kontrolovat a ukladat zdravotnické prostiedky a pradlo, manipulovat s nimi a zajiStovat
jejich dezinfekei a sterilizaci a jejich dostate¢nou zasobu, provadét neodkladné vykony
v ramci probihajiciho porodu, pfijimat, evidovat a vyhodnocovat tisnové vyzvy
z hlediska zé&vaznosti zdravotniho stavu pacienta a podle stupné naléhavosti,
zabezpecovat odpovidajici zplsob jejich feSeni za pouZiti telekomunikacni a sdélovaci
techniky, provadét telefonni instruktdz k poskytovani prvni pomoci a poskytovat dalsi

potiebné rady za pouziti vhodného psychologického piistupu.

Zdravotnicky zachranaf v radmci pfednemocni¢ni neodkladné péce, vcetné
letecké zachranné sluzby, a déle v ramci anesteziologicko-resuscitacni péce a v ramci
akutniho pfijmu mize bez odborného dohledu na zaklad¢ indikace l1ékafe vykondvat
&innosti pii poskytovani diagnostické a 1éGebné pége. * Piitom zejména miize zajistovat
dychaci cesty dostupnymi pomtickami, zavadet a udrzovat inhala¢ni kyslikovou terapii,
zajiStovat piistrojovou ventilaci s parametry uréenymi lékafem, pecovat o dychaci cesty
pacientt 1 pf1 um¢lé plicni ventilaci, podavat 1é¢ivé piipravky, véetné€ krevnich derivati,

asistovat pii zahdjeni aplikace transfuznich ptipravkli a oSetfovat pacienta v pribéhu

® Vyhlaska o ¢innostech zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovniki
¢.55/2011 sh. § 17
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aplikace a ukoncovat ji, provadét katetrizaci mocového méchyie dospélych a divek nad
10 let, odebirat biologicky materidl na vySetfeni, asistovat pii porodu a provadét prvni

oSetfeni novorozence, zajiStovat intraosealni vstup.

Zdravotnicky zachranar pro urgentni medicinu (jednd se o specializacni studium
navazujici na Vysokou nebo vyssi odbornou skolu) ddle poskytuje specifickou
oSetrovatelskou péci a neodkladnou diagnosticko-lécebnou péci na useku neodkladné
péce, anesteziologicko-resuscitacni péce a v ramci akutniho pﬁjmu.4 Pfitom zejména
muze bez odborného dohledu a bez indikace 1€kate zajist'ovat dychaci cesty dostupnymi
pomuckami u pacienta star§iho 10 let pii provadéné kardiopulmondlni resuscitaci,
zahdjit a provadét kardiopulmonalni resuscitaci pomoci pouziti pfistroji k automatické
srde¢ni masazi, véetné defibrilace srdce elektrickym vybojem po provedeni zaznamu
elektrokardiogramu, a podani 1é¢iv pro resuscitaci bezprostfedné nezbytnych, odebirat
biologicky materidl na vySetieni, zavadét a udrzovat kyslikovou terapii, zajiStovat
intraosealni vstup, zajistovat stalou pfipravenost pracovisté, véetné funkénosti specialni
pfistrojové techniky a materidlniho vybaveni; sledovat a analyzovat idaje na specidlni
pfistrojové technice, rozpoznavat technické komplikace a fteSit je. Zdravotnicky
zdchranar provadi zdravotnickou cast zachrannych a likvidacnich praci  pri
mimoradnych uddlostech v soucinnosti s velitelem zdsahu.” Kromé toho bez odborného
dohledu na ziklad¢ indikace lékafe mulze provadét méteni a analyzu fyziologickych
funkci pomoci piistrojové techniky, v€etné vyuZiti invazivnich metod. ® Mize provadeét
externi kardiostimulaci, provadét tracheobronchidlni lavaze pacienti s trachedlni
intubaci, zavadét gastrickou sondu a provadét vyplach Zzaludku u pacienta pti védomi,
zavadét gastrickou sondu a provadét vyplach Zaludku u pacienta starStho 10 let
V bezvédomi se zajiSt€énymi dychacimi cestami, provadét extubaci trachealni kanyly.
Cinnost zdravotnické zachranné sluzby a zdravotnického zachranafe se také Fidi
zékonem o zdravotnich sluzbach, ve kterém jsou popsany druhy zdravotni péce,

stanoveny podminky poskytovani zdravotnich sluzeb a postaveni zdravotnickych

* Zakon o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani & 372/2011 sb., § 5.

® Vyhliska o &innostech zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovniki
¢. 55/2011 sb., § 109

® Vyhlaska o ¢innostech zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovniki
¢. 55/2011 sh., § 109
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pracovnikl. Podle patého paragrafu tohoto zakona je Gcelem neodkladné péce zamezit
nebo omezit vznik nahlych stavii, které bezprostfedn¢ ohrozuji zivot nebo by mohly
vést k nahlé smrti nebo vaznému ohrozeni zdravi, nebo zplsobuji ndhlou nebo
intenzivni bolest nebo ndhlé zmény chovani pacienta, ktery ohrozuje sebe nebo své
okoli, ucelem akutni péce je odvraceni vazného zhorseni zdravotniho stavu nebo snizeni
rizika vazného zhorSeni zdravotniho stavu tak, aby byly véas zjistény skutecnosti nutné
pro stanoveni nebo zménu individualniho lé¢ebného postupu nebo aby se pacient

nedostal do stavu, ve kterém by ohrozil sebe nebo své okoli.

Zdravotni sluzby lze poskytovat pouze prostiednictvim osob zpisobilych
k vykonu zdravotnického povolani nebo k vykonu c¢innosti souvisejicich
s poskytovanim zdravotnich sluzeb. Personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb musi
odpovidat oborim, druhu a formé poskytované zdravotni péce a zdravotnim sluzbam.
Pozadavky na minimalni persondlni zabezpeCeni zdravotnich sluzeb, tykajici se
odborné, specializované, popiipadé zvlastni odborné zpusobilosti zdravotnickych
pracovnikil a jinych odbornych pracovniki a jejich poctu stanovi provadéci pravni

predpis.

Poskytovatel zdravotnické zéachranné sluzby, poskytovatel zdravotnické
dopravni sluzby a poskytovatel piepravy pacienti neodkladné péce musi byt pro
poskytovanou zdravotni sluzbu vybaven odpovidajicimi dopravnimi prostiedky.
Pozadavky na vybaveni poskytovatele dopravnimi prostredky a poZadavky na technické
a vecné vybaveni téchto dopravnich prostiedkii a na jejich oznaceni a barevné
provedeni stanovi provadéci pravni predpis. Timto nejsou dotceny pozadavky na

’ v roee 7. ’ e v . 7
dopravni prostredky stanovené jinymi pravnimi predpisy.

Zdravotnicky pracovnik je povinen poskytovat zdravotni sluzby, ke kterym ziskal
odbornou nebo specializovanou zpusobilost, v rozsahu odpovidajicim jeho zpiisobilosti,
zdravotnimu stavu pacienta, na ndlezité odborné urovni a ridit se etickymi principy,

poskytovat neprodlené odbornou prvni pomoc kazdému, jestlize by bez této pomoci byl

" Z&kon o zdravotnich sluzbach a podminkéch jejich poskytovani & 372/2011 sb,, § 11.
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ohrozen jeho Zivot mebo vazné ohroZeno zdravi a meni-li pomoc vias dosazZitelna

obvyklym zpiisobem, a zajistit mu podle potieby poskytnuti zdravotnich sluzeb.?

Zdravotnicky pracovnik ma pravo ziskat od pacienta informace o tom, Ze
pacient, kterému ma poskytovat zdravotni sluzby, je nosi¢em infek¢ni nemoci podle
zakona o ochran¢ vefejného zdravi, a o dalSich zavaznych skute¢nostech tykajicich se
pacientova zdravotniho stavu, neposkytnout zdravotni sluzby v piipad¢, Zze by doslo pfi
jejich poskytovani k piimému ohrozeni jeho Zivota nebo k vdznému ohrozeni jeho
zdravi. Zdravotnicky pracovnik miize odmitnout poskytnuti zdravotnich sluzeb
pacientovi v pripade, zZe by jejich poskytnuti odporovalo jeho svédomi nebo

’ v J ;79
nabozenskému vyznani.

Zavaznym postizenim zdravi je ndhle vzniklé onemocnéni, Uraz a dalsi zhorSeni
zdravotniho stavu, které mohou vést ke vzniku trvalych nasledkii nebo az nahlé smrti.
Pfimym ohrozenim pfitom je stav, ktery by bez neprodleného poskytnuti zdravotni péce
mohl vést k selhani nékteré ze zadkladnich funkci organismu. Pfednemocni¢ni
neodkladné péce se poskytuje na misté vzniku zdvazného postizeni zdravi a béhem jeho
pfepravy. Lékatskd péce by meéla byt ze zdkona poskytovana podle dostupnych
poznatka lékatské védy. Pti praktické aplikaci v terénu vétSinou tyto poznatky najdou
omezengjsi uplatnéni. Piikladem mulze byt postup 1ékate, ktery je nucen v nesterilnich
podminkach provést u dusiciho se pacienta tracheotomii, nebo pfimou srde¢ni masaz

a dalsi zakroky, které maji odvratit bezprostfedni ohroZeni Zivota.

Za zdkonny postup se povazuje takovy postup, ktery v danych podminkach
neohrozuje pacienta a je v souladu s medicinskymi pozadavky respektujicimi omezené

moznosti lékare nebo jiného zdravotnického pmcovm’ka.lo
1.1. Trestny ¢in

Trestnym ¢inem se rozumi jednani, které je specifikovano v trestnim zakoné

¢. 40/2009 Sb. Pokud neni né&jaky ¢in v trestnim zdkoné popsan, nemizeme o ném

8 Zakon o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani & 372/2011 sb,, § 49
® Z&kon o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani & 372/2011 sb,, §50.

9 Hrib N., Metodika vySetfovani trestnych ¢int ve zdravotnictvi, Praha, 2005.
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hovotit jako o trestném ¢inu. Nez prejdeme k samotnému oznaceni mista ¢inu z pohledu
zdravotnického zachrandie je nutno vysvétlit co je to trestny €in, co je za trestny ¢in

povazovano, kym je spachan a proti jaké osob¢ je sméfovan.

Trestny Cin Ize chapat jako protipravni Cin, ktery je spachan fyzickou osobou
(pachatelem), jez je za svij Cin trestné odpovédna, a kterd svym jedndnim, jez je
posuzovano jako protipravni. Protipravnost je spatfovana v ohrozeni nebo poruSeni
z4jmu, které jsou chranéné trestnim zakonem, a tyto z4jmy porusuje. Jedna se mimo
jiné o trestné Ciny zamétené proti fyzické osobé (ublizeni na zdravi, tyrani svéfené

osoby), trestné ¢iny zamétené proti pravnické osobé (podvody ve firmée) a dalsi.

Do skutkové podstaty trestného cinu patii znaky charakterizujici objekt trestného
Cinu, objektivni stranku trestného cinu, subjekt trestného cinu a subjektivni stranku

e 11
trestného cinu.

Trestné ciny se déli na preciny a zlociny. Preciny jsou vSechny nedbalostni
trestné ciny a ty umysiné trestné ciny, na néz trestni zakon stanovi trest odnéti svobody s
horni hranici trestni sazby do péti let. Zloc¢iny jsou vSechny trestné ciny, které nejsou
podle trestniho zakona preciny, zvlast' zavaznymi zlociny jsou ty umysiné trestné ciny,
na néz trestni zakon stanovi trest odnéti svobody s horni hranici trestni sazby nejméné
deset let.** Do kategorie protispoleCenskych jednani, které jsou mensi zavaznosti lze
zatadit kromé¢ jiného prestupky, kde zplsobena Skoda neptesahuje castku 5000 K¢,

obcanskopravni delikty a dalsi.
1.2. Misto trestného ¢inu

Mistem trestného cinu lze oznacit kazdé misto, kde doslo ke spdchani trestného
cinu. B3 Napftiklad pfi fyzickém napadeni osoby miZe byt mistem rodinny diim, ale také
misto vefejnosti piistupné, coz je napiiklad volné prostranstvi pfed autobusovou
zastavkou, metro, park. Mistem trestného ¢inu pii podvodnych jednani mohou byt

prostory bank nebo sidlo firem. Neni nic neobvyklého, Ze misto, kde byl trestny ¢in

! Hulinsky P., Trestn& pravni minimum pro ob&any, 360 stran, Praha, 2010.
12 Trestni zakonik, 40/2009 sb., § 14.

13 Jelinek a kol., Trestni zakonik a trestni fad s poznamkami a judikaturou, Praha 2012.
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jednou spachan, bude opétovné pouzito ke spachani stejného trestného ¢inu (nalez tél

bez znamek zivota ve vodni nadrzi).

Z pohledu zachranaie lze povazovat misto trestného Cinu za takové, kde se
nachazi osoba, pfipadné osoby, vyzadujici zasah zdravotnického zachranare, naptiklad
je hlaseno oznameni o nalezu osoby v parku s bodnym poranénim na téle, oznameni
0 topici se osobg, ktera mé na téle poranéni, jez by si sama zpusobit nemohla, ozndmeni
o otravé zplodin u osoby, ktera ma mimo jiné fezna poranéni a vchodové dvete jsou
uzamceny zvenci, ozndmeni o otravé osoby vyfukovymi plyny, jenz byla nalezena ve
vozidle v bezvédomi s poranénim na temeni hlavy, oznameni o konzumaci alkoholu na
diskotéce osobou, kterd nedovrsila véku 18 let, oznameni z podezieni z otravy po uziti
psychotropnich latek, 1€kh u osob, které k uziti byly donuceny jinou osobou, oznameni
o tyrani nezletilé osoby rodi¢em, kdy dité€ u kterého lze predpokladat, ze je v ohrozeni

zivota je nedobrovoln¢ drzeno rodi¢em ve sklepeni domu, ktery obyvaji.

Na misto trestného ¢inu vyjizdi zdravotnicky zachranaf jiz s tim, ze se bude
jednat u osoby o zranéni, ktera si sama zpravidla nezpusobila, ale byla ji zpusobena
druhou osobou, ktera se v dobé piijezdu zdravotnického zachranafe na misté nenachazi,
nebo samy tyto osoby oznaceny shora jako pachatelé trestného ¢inu osetfeni potiebuji ¢i
vyzaduji. Jako ptiklad lze uvést, déletrvajici neshody mezi sousedy, které vyvrcholily
fyzickym napadenim souseda, druhym sousedem. Napadeny soused, poté, co byl
nékolika udery pésti udefen do oblasti spanku, na svoji obranu pouZil kovovou tyc,
kterou zpisobil Gto¢nikovi poranéni v oblasti hlavy, a na misto byla k oSetieni povolana

zdravotnicka zachranna sluzba.

Aby bylo moZno ur€it zplisob chovani zdravotnickych zachranaii na misté
trestného Cinu, je nutné také poznat postup policie pii vySetfovani trestnych cint.
Z pohledu kriminalistiky je mistem cinu prostor, kde byl spachan trestny cin, ale také
okoli, kde se nachdzeji nebo mohou nachazet stopy pachatele ¢i osob ucastnych

TV
trestného cinu.

Zakladni metodou je kriminalistické ohledani, kdy kriminalista poznava zékladni

fakta o udalosti a jejim charakteru. V prvni fazi pii orientaénim ohledani zisk4 zékladni

4 Chmelik J a kol., Rukov&t’ kriminalistiky, Pelhfimov, 2005.
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pfehled o mistu, ur¢i hranice, posloupnost a vychozi misto ohledani a nejvhodng&jsi

zpusob ohledani.

Ve druhé fazi jde o detailni ohledani. Mtize pouzit nékolik metod. Koncentricky
zpusob spociva ve spirdlovém ohledani od kraji smérem ke stiedu. Tento zpiisob se
pouzivd pii ohledani mistnosti, naptiklad pfi kradezi vloupanim. Pfi volbé
excentrického zpisobu postupuje naopak od stiedu smérem k okraji spiraly. Tento
Zpusob se pouziva u nasilnych trestnych ¢int, naptiklad v ptipad€ vrazdy nebo napadeni
s tézkym poranénim obéti. Frontalni zplisob je pouzivan pfi praci v rovném, prehledném
terénu pii velkych havériich, napiiklad leteckych &i Zelezniénich nedtéstich. Ctvrtym
zakladnim zpisobem ohledani mista trestného ¢inu je rajonovy, kdy se Clenity terén
rozdeli na jednotlivé sektory, které se ohledaji samostatné nékterym z ptedchozich
zpusobu. V zavérecné fazi kriminalisté vyhodnoti postup a vysledky ohledani mista
trestného cCinu. Dopracuje se kompletni dokumentace, zabali se stopy pied jejich
odvezenim na odbornd pracovisté. Dulezitym opatienim je zabezpeCeni objektu pro
pfipadné dalsi ohledani. Po ptichodu na misto trestného ¢inu se policista pohybuje tak,
aby nevytvarel nové stopy a neposkodil stopy zanechané pachatelem nebo pachateli.
Zasadou tedy je, vSe nejprve zkoumat a ovétovat pouze zrakem. Vyjimkou je zjisténi
zdravotniho stavu osoby a ptfipadné nutné odstranéni piekazky. Na misto ¢inu musi vést
pouze jedna ptistupova cesta, kterou je nutné predem diukladné ohledat. Pfedbézna
prohlidka slouzi k ziskéni zakladnich informaci o misté trestného ¢inu, ke stanoveni
rozsahu a postupu pfi zjiStovacich tkonech. Podle situace policista rozhodne o potrebé

, e, e .15
zdravotni, poZarni, technické a jiné pomoci.

Je nutné zabranit Skodlivym nasledkiim poSkozujicim zdravi, takZe je nutné
pfijmout souhrn opatieni, ktera zajisti 1ékaiské osetfeni zranénych osob, jejich odvozu
do 1ékaiského zafizeni. V piipadé nutnosti je potieba zabezpecit technickou pomoc
spojenou s vyprosténim téchto osob naptiklad z trosek nebo havarovaného vozidla,
V ptipad€é odvozu zranénych musi policista zaznamenat, kdo je odvazi a kam jsou

odvazeny k lékatskému oSetfeni. Do prostoru pied ohledanim mista trestného ¢inu je

povolen ptistup pouze ¢leniim integrovaného zachranného systému.

> Chmelik J a kol., Rukov&t’ kriminalistiky, Pelhfimov, 2005.
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Policisté naptiklad pii ohledani dopravni nehody mohou pouzit kterykoli z jiz
zminénych zptsobi ohledani. Soucasti ohledani jsou lékaiské prohlidky zranénych osob
a ohledani mrtvol, pficemz policisté museji pocitat s tim, ze budou z mista nehody
odvezeny jest¢ pred piijezdem policie. Dilezitymi stopami, které policie potiebuje
k vysSetfovani, jsou stopy na télech poskozenych, které byly zplisobeny v souvislosti
s nehodou. S ohledem na prvotni zajem o zajisténi pfednemocni¢niho osetieni je vhodné
poridit fotografickou nebo video dokumentaci zranéni. Odévy poskozenych, které meéli
na sobé& je vhodné nasledn¢ zajistit, aby mohly byt nasledné podrobeny

kriminalistickému zkoumani.
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2 ZDRAVOTNICKY ZACHRANAR NA MISTE CINU

2.1. Zdravotnicka zachranna sluzba CR

Zdravotnicka zachranna sluzba patii ke trem zdakladnim slozkam integrovaného
zachranného systému. Kromé zdravotnikii do ni patii i Policie Ceské republiky
a Hasicsky zachranny sbor Ceské republiky. Tyto dvé bezpecnostni slozky jsou Fizeny
centralné statem, zdravotnickda zdchranna sluzba je 7izena regiondlne, zpravidla
prislusnym krajem, ktery ji financuje a zajistuje provoz.*® Kromé krajskych
zachrannych sluzeb najdeme i soukromé subjekty, napiiklad Asociaci samaritanti

pusobici v zépadni ¢asti stiedoceského kraje.

Tyto tii slozky mohou pusobit samostatné, v tom piipad€ nejde o integrovany
zachranny systém. Pokud alespont dvé znich zasahuji soucasné, jde o integrovany
zachranny systém. Zpravidla jde i o likvidaci hromadnych nehod a nestésti. Pti své
¢innosti se slozky fidi systémem vazeb a pravidel spoluprace. Tento systém oficialné
vznikl v roce 2000, kdy byla zakonem 239/2000 Sb. vymezeny podminky a pravomoci
jednotlivych slozek. Jeho pfijeti predchdzela odborna diskuze mezi jednotlivymi
soucastmi systému a dalSimi odborniky a zakonodarci nad pravidly spoluprace

a koordinace mezi jednotlivymi slozkami integrovaného zachranného systému.

Zakladni naplni prace zdravotnické zachranné sluzby je zajiSténi zakladni
neodkladné piednemocni¢ni péfe u stavit ohrozujicich lidsky zivot. Na zakladé
oznameni na tisnové lince 155 nebo 112 operacni stiedisko vyhodnoti situaci a vysle
zachranné vozidlo. Tim muze byt rychlé zachranné vozidlo, kdy je posadka velkého
sanitniho vozu tvofena fidi¢em a zdravotnickym zichrandfem a které umoZiuje
transport leziciho pacienta. Druhou mozZnosti je rychld lékatskd pomoc, kdy posadku
osobniho nebo terénniho vozidla tvoii fidi¢ a 1ékatf. Tento systém miZze byt nahrazen

takzvanym systémem rendez-vous, kdy jede zvlast’ 1ékat a zvIast sanitni vozidlo, aby se

1° Berec J., on-line: http://www.ar-zzs.cz/slozky-izs-cr/integrovany-zachranny-system-cr/, 2011
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1épe vyuzilo prace 1ékari. Treti moznosti je osadka tvofena zdravotnickym personalem

V sanitce.

Soucasti piislusného uzemniho strediska je i1 leteckd zachrannd sluzba. Jeji
¢innost pii poskytovani piednemocni¢ni neodkladné péce je fizena operatnim

zdravotnickym stfediskem.

Cinnost zdravotnické zachranné sluzby upravuje zakon o zdravotnické
zachranné sluzbé 374/2011 sb. Vném jsou upraveny podminky poskytovani
zdravotnické zachranné sluzby, prava a povinnosti poskytovatelli zachranné sluzby
a akutni lizkové péce a podminky pro zajisténi zachranné sluzby pii feSeni

mimotéadnych udélosti a krizovych situaci.

Zdravotnickda zdachrannd sluzba je zdravotni sluzbou, v jejimz ramci je na
zdaklade tisnové vyzvy, neni-li ddle stanoveno jinak, poskytovina zejména
prednemocnicni neodkladnd péce osobam se zdvainym postizenim zdravi nebo
V primém ohroZeni Zivota. Soucasti zdravotnické zachranné sluzby jsou dalsi cinnosti

.y , 17
stanovené timto zakonem.

Zdravotnicka zachranna sluzba zabezpecuje trvalou pohotovost tak, aby zajistila
dostupnost neodkladné prednemocnicni péce do dvaceti minut od prijeti zprava na
tisnovou linku. Systém je koncipovan na principu navaznosti, kdy je schopen zvladnout
padesat postizenych osob na uzemi s priblizne 100 tisicem obyvatel. 8 Sir je tvofena
uzemnimi stfedisky zachranné sluzby v sidle kraje, okresnimi stfedisky zachranné
sluzby, vyjezdovymi skupinami pii Gzemnich a okresnich stfediscich a vyjezdovymi

skupinami zfizovanymi pravnickymi a fyzickymi osobami.

Zakladni funkce krajského spravniho celku je zajistit v obdobi vyhlaseni
krizovych stavit zdravotni péci v nezbytném rozsahu a je oprena o ucelnou

restrukturalizaci soustavy zdravotnickych zarizeni a poskytovani sluzeb tak, aby byla

17 7akon o zdravotnické zachranné sluzb& 374/2011 sb. § 2, odst. 1

18 Vigek J., Organizace zachrannych &innosti v Ceské republice, 2012, Praha.
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zajisténa zdravotni péce pro obyvatelstvo v urovni, ktera vylouci moznost tézké ujmy na

;e . ;19
zdravi z ditvodu selhani systému.

Krizova pfipravenost piijima opatfeni k pfipravenosti a je dimenzovéana
k zajisténi funkénosti pfednemocni¢ni péfe i v ptipadé udalosti, které vedou ke
Zhrouceni bézného stylu zivota a infrastruktury. V této situaci je zajiSténa nezbytna
zdravotni péce, aby nedoslo k tézkému posSkozovani zdravi obyvatelstva a prioritni péce
je poskytovana sildm odstranujicim nésledky udalosti a obnovujici standardni chod

spolecnosti.
2.2. Pred vyjezdem zdravotnické zachranné sluzby

Zdravotnické operacni stiedisko (ZOS) je neodkladnou soucasti zachranného
fetézce, kde se pfijimaji tisnové vyzvy a predavaji se dale stfediskim zdravotnické
zachranné sluzby. Tisiové vyzvy pfijimaji dispecefi se zdravotnickym vzdélanim, ktefi
museji umét kvalifikované vyhodnotit situaci a poskytnout kvalifikované rady volajicim
ohledné co nejrychlejsi a nejefektivnéjsi prvni pomoci. Zakladni vlastnosti kvalitniho
dispecera je sbér informaci, vyhodnoceni a nasledné vyslani adekvatni pomoci
klientovi. Dalsi z vlastnosti, kterou museji bezesporu dispecefi mit, je bezchybna
komunikace s volajicim, kdy dispecefi museji umét kvalitné naslouchat a zaroven
kvalitné odpovidat volajicimu. Dispe€er si musi ddvat pozor na vysku hlasu, intonaci
a zpusob odpovédi. Museji poskytovat rady prvni pomoci obétem trestného cinu,

ranénym a nemocnym.

tisnové linky 155, analyza obsahu této vyzvy, zhodnoceni, poskytovani komplexnich
informaci volajicimu 1 pfipadné poskytnuti asistence ostatnich sloZek integrovaného
zachranného systému. Zdravotnické operacni stfedisko koordinuje Cinnost vyjezdovych
sloZzek jak mezi sebou tak i1 naptiklad s ostatnimi slozkami IZS. Této ¢innosti se fika
operacni fizeni. Hlavnimi faktory UspéSného operacniho tizeni jsou vysledky piijmu
tisnovych vyzev. V této UspéSnosti ma vyznam i fada dalSich faktorti, jako napf.

dopravni situace, volnd mista ve zdravotnickych zafizenich, stav terénu, vozovky,

9 Hlavagkova D., Krizova pripravenost zdravotnictvi, Brno, 2007.
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pocasi a spousty dalSich velmi ovliviijicich faktorti. Cilem kvalitniho opera¢niho tizeni

je zajistit a zabezpecit funkci systému prednemocnicni péce jako celku.

Vyznamna funkce dispecinku je i celkova informacni podpora praveé zasahujicim
zdravotnickym zachranaim. Na té zavisi cely uspéch akce, ale i tfeba samotné zivoty
zachranujicich. ZOS zajistuje 1 zpétnou vazbu mezi posadkami, ale i mezi riznymi
zdravotnickymi zafizenimi, kde se avizuje piijezd pacienta, nebo se ziskavaji informace
0 volnych lazkach na pozadovanych zdravotnickych zatizenich. KliCova funkce

zdravotnického operacniho stfediska je stanoveni nalé¢havosti tisnovych vyzev.

Dispecerti zdravotnického operacniho stiediska jsou pod neustdlym psychickym
tlakem a vystavuji se extrémnimu pracovnimu zatizeni, uz jen z diivodu toho, ze museji
feSit pfes komunikaéni prostiedky velmi cCasto zavazné problémy jako napiiklad
dopravni nehody, trestné €iny, hromadné nestésti a katastrofy, ale také i spoustu lidi,

ktefi jen zneuzivaji tisnovou linku za ucelem napt. dobrého pobaveni.

Po dokonceni hovoru s volajicim a po vstfebani vS§ech moznych informaci posila
dispeCer na misto udalosti, nebo na misto trestného ¢inu posadku zdravotnické

zachranné sluzby.

2.3. Na misté trestného ¢inu

VétSina zasahll zdravotnické zachranné sluzby probihé za ,,béZnych* podminek.
Vyjezd ke zranénému nebo nemocnému probihd samostatné bez soucinnosti s ostatnimi
slozkami. Ani vétSina zasahi v souinnosti s ostatnimi sloZzkami integrovaného
zachranného systému nesouvisi s trestnou cinnosti. Pfikladem miize byt naptiklad
dopravni havarie, pfi které v soucinnosti s hasi¢skym zachrannym sborem a policii
dojde k vyprosténi ucastniki dopravni nehody, naslednému neodkladnému oSetieni

a prevozu do nejblizsiho lizkového zatizeni.

OvsSem v nékterych piipadech se Clenové zdravotnické zachranné sluzby ocitnou
na misté trestného Cinu. Trestny ¢in miize byt dvojiho druhu. Bud’ jsou vyslani na misto,
u kterého je jiz pfedem znamo, Ze byl spachan trestny €in a je potfebnd neodkladna
zdravotnickd péCe obéti ¢i pachateli trestného ¢inu, nebo po ptijezdu zdravotnicti

zachranafi zjisti, Ze charakter poranéni a stavu okoli odpovida situaci spachéni trestného
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¢inu. Druhou moznosti je, Ze se Clenové zdravotnického tymu sami stanou obé&ti

trestného ¢inu, naptiklad napadenim oSetfovanym nebo ostatnimi pfitomnymi osobami.

Trestnym cinem je protipravni cin, ktery trestni zakon oznacuje za trestny a ktery
vkazuje znaky uvedené v takovém zakone. 20 Trestny ¢in lze chéapat jako protipravni ¢in,
ktery je spachan fyzickou osobou (pachatelem), jez je za svij ¢in trestné odpovedna,
akterd svym jednanim, jez je posuzovano jako protipravni, kdy protipravnost je
spatiovana v ohrozeni nebo poruseni zajmu, které jsou chranéné trestnim zdkonem, tyto
porusuje. Z pohledu zdravotnické zachranné sluzby jde krom¢ jiného o trestné ciny
zaméfené proti fyzické osobé€, zejména ublizeni na zdravi, tyrani svéfené osoby, ale také

zavazné zloCiny jako je naptiklad vrazda.

Mistem trestného Cinu Ize oznacit kazdé misto, kde doslo ke spachani trestného
¢inu. VétSinou je jiz pfi pfijimani ozndmeni a vyslani zdravotnické posadky ziejmé, Ze
se vyjizdi na misto trestného Cinu. Protoze zdravotnickd zachrannd sluzba ma jako
jedind ze zainteresovanych slozek zadkonem stanoveny dojezdové Casy, zpravidla se

ocita na misté trestného ¢inu jako prvni.

Bohuzel v nasich podminkéch, na rozdil od zahrani¢i, neni stanoveno, jak by se
méla zachrannad zdravotnickd sluzba na misté ¢inu chovat. VSe vychazi ze zvyklosti
a zkuSenosti zdravotniki a policisti. Jedinym voditkem muze byt zakon o zdravotnické
zachranné sluzbé, podle kterého je zdravotnicky zachrandf povinen poskytnout
neodkladnou pfednemocni¢ni péci pii zachovani svého vlastniho bezpeci. Vyjimkou
jsou zasahy pii mimotadnych a krizovych stavech na zdklad¢é traumatologického planu
kraje, ktery je soucasti havarijniho planu kraje, kdy zdravotnickd zachranna sluzba
zasahuje Vv ramci integrovaného zachranného systému, naptiklad pii hromadnych
nehodach. Dalsi vyjimkou je projekt, ktery probihal v letech 2010 — 2012 v Ostravské
univerzité v Ostravé s ndzvem Inovace didaktickych postupti a podpora distan¢niho
vzdélavani ve studijnich kurzech akreditovaného oboru Spolecenskd patologie
a logistika terénnich rizikovych situaci, ktery je akreditovan pro bakalaisky stupen
kombinovaného studia. V ramci tohoto projektu byly zfizeny tfi trenazéry terénnich
situaci, v jejich ramci mohou studenti vyzkouset a seznamit se s mechanismy chodu na

misté nestésti. Tyto trenazéry simuluji hromadné nestésti v dopraveé, kdy si ucastnici

2 Trestni zakonik40/2009 sb., § 13
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vyzkousi naptiklad vyprosténi osob zaklinénych ve vozidle. Dal§i moZznosti je pohyb na
misté vrazdy a tfeti jednani s agresivnim pacientem. Tyto tfi situace lze navzijem
kombinovat. Cilem je simulovat mezni okamziky, kdy je nutnd spolupréace

zdravotnickych zachranari, policistii a hasict.

Pti likvidaci zdravotnich nésledkii hromadnych nestésti je velitelem zasahu
velitel jednotky hasi¢ského zachranného sboru. Zvldstni postaveni ma vedouci lékar
zasahu, kterym je zpravidla lékar rychlé lékarské pomoci, ktery se jako prvni dostavi na

, , v .21
misto hromadného nestésti.

Vedouci lékar zasahu miize byt vystiidan jinym, zkuSenéjsim nebo predem
urcenym pro TteSeni vySkolenym Iékarem. Spolupracuje s velitelem zdsahu
integrovaného zachranného systému a do okamZiku odvozu posledniho postizeného

7 mista zdsahu.*?

Vedouci I¢kai zfizuje nastupni prostor, parkovisté sanitnich a zasahovych
vozidel, misto pro prvotni oSetfeni zranénych, misto tfidéni zranénych, misto pro
zemielé, prostor pro nakladani do transportnich prostiedki a misto pro pfistani

vrtulniku.

ZdravotniCti zachranafi nevstupuji do nebezpecnych zon. Prvni posadka
zdravotnické zachranné sluzby na mist€ nestésti se kromé vyjimeénych situaci nevénuje
oSetfovani postizenych, ale organizuje afidi zdravotnické zachranné prace. Prvnim
ukolem je provést prizkum okoli. Napfiklad tkolem fidice je ur¢it misto piijezdu
dalSich sanitnich vozidel. Po provedeni pruzkumu predaji zprdavu zdravotnickému
operacnimu stredisku o udalosti, predpokladaném poctu postizenych, predpokladaném
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charakteru a vaznosti postizeni, misto, smér prijezdu a dalsi dulezité informace.

Dtlezité je tfidéni zranénych, aby se lékafi nezastavili u prvniho a mezitim
pacient zranéni dal$itho nemélo fatalni néasledky. Lékar a zdchranar postupné prohlizeji

ranené a vysledek poznaci na visacku, kterou zavesi ranenému kolem krku. Druhy

2 Vigek J., Organizace zachrannych &innosti v Ceské republice, 2012.

22 Stetina a kol., Zdravotnictvi a integrovany zachranny systém pfi hromadnych neitéstich
a katastrofach, Praha, 2014.

% Smetana M., Integrovany zachranny systém a jeho slozky, Ostrava, 2007.
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zdachranar u prohlédnutych na misté provadi pouze ukony zivot zachranujici. VSichni
roztrideni pacienti jsou prendSeni na obvaziste, kde je jim poskytnuto oSetreni podle

y 7 o .. 24
udajii na visacce.

Jak by se tedy mél zdravotnik na misté ¢inu chovat? Piedev§im jde o jeho
na misto ¢inu je nutné predev§im zajistit bezpe¢i vSech zicastnénych, oSetfit osoby
vyzadujici péc¢i a zajistit uchovani pripadnych dikaznich prostfedkti pro nasledujici

vysetiovani. Nejlépe v tomto poradi.

V ptipadé, ze je zdravotnickd zachrannd sluzba pfivoldna bezpecnostnimi
slozkami, zpravidla odpadd zajisténi bezpeci zucastnénych a vétSinou i uchovani
dikaznich prostiedkll. Pfesto je nutné s bezpecnostnimi slozkami koordinovat ¢innost
avyvarovat se jakychkoli rizik jak bezpecnostnich, tak vedoucich ke zmateni

vySetfovani.

Piikladem muze byt ozndmeni na tisilovou linku o domacim nasili se zranénim.
Pokud na misto dorazi prvni policejni vyjezd, zpravidla nasilnika jiz zpacifikoval
a zdravotnicka sluzba se muze vénovat oSetfeni zranénych a jejich ptipadnému

transportu k nemocni¢ni péci.

¢inu jako prvni. Jako hlavni hledisko poté nastupuje dilezitost zajisténi bezpecnosti jak
zdravotnikd, tak obéti a ptipadnych pfihlizejicich. Doméci nésilnik se zpravidla chova
agresivng a je nutné jej uklidnit. Pfitom jde ¢asto navenek o spofadaného ¢lovéka, ktery
ale v navalu hnévu nebo pod vlivem své neutéSitelné situace fesi své selhani na slab$im

¢lenu domacnosti, zpravidla ditéti.

Domaci nasili se odehrava vetsinou skryté a mezi pachatelem a obéti je blizky
vztah. Proto byvd tézké je odhalit. Ale nékteré faktory pri vyjezdu zdravotnické
zdachranné sluzby na domdci ndasili mohou upozornit. Jsou to jednak projevy obéti
a pachatele, kdy zranéné dite, ale i dospély, mize byt unavené, vystrasené, vystresované

a naopak néktery z clenii domacnosti prilis zasahuje do anamnézy, odmitd opustit

# Kelnarova a kol., Prvni pomoc II pro studenty zdravotnickych obort, Praha, 2007.
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mistnost nebo se chova neprdtelsky vici oSetrujicim. Fyzicky jsou viditelna starsi
poraneni, podlitiny, jizvy, popdleniny, otoky ¢i zahojené nelécené zlomeniny. Pripadné

Jjsou zranéni vysvétlovana nelogicky, napriklad padem nechodiciho ditéte z poslylky.z‘r>

Domaci nasili vlastné ve své podstaté neni trestnym ¢inem, ale pouzivaji se jina
ustanoveni tyrani osoby ve spole¢n¢ obyvaném byté¢ nebo domé. Domdci nasili Ize
chapat jako nasilné jednani, kterym dochazi k nebezpecnému utoku proti Zivotu, zdravi,
svobodé nebo lidské diistojnosti, a to v byté nebo domé spolecné obyvaném ndsilnou
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osobou i osobou, proti niz takovy utok sméruje.

DalSim pfikladem mutize byt oznameni o hospodské rvacce se zranénim. Opét
zde zachranna zdravotnicka sluzba koordinuje zasah s policii, ovSem s n¢kolika rozdily.
Jde o klasicky pfipad nésilného jednani, kdy miiZze dojit k pokraovani agresivniho
jednani jak pachatele, tak poskozeného. Proto je vhodné vzdy pockat na ptijezd policie,
aby se minimalizovalo riziko napadeni zdravotnikii. V pfipadé nutnosti rychlého
poskytnuti oSetfeni ovSem zdravotnicti zachranaii z diivodu ohrozeni zivota zranéného
nemohou cekat. V tom piipad€ je vhodné nejprve uklidnit situaci, nejlépe verbalnim
projevem. Po zklidnéni situace, kdy je eliminovéno riziko napadeni zdravotniki, lze

oSetfit zranéné.

V misto trestného ¢inu se mize proménit i bézny zdravotnicky zasah. V médiich
prob&hly ptipady, kdy zdravotnickd zachrannd sluzba byla pfi oSetfeni pacienta
s infarktem myokardu napadena pfibuznymi, protoze podle jejich nazoru neposkytovala
dostate¢nou péci nemocnému. Tento vyvoj se bohuzel nikdy neda pfedem piredpokladat.
Z projeva okoli se ale da usuzovat, zda se k podobnému jednani schyluje. Zpravidla
vlastnimu fyzickému napadeni ptfedchazi verbalni utoky, n¢kdy jiz pfi piijezdu, kvili
zdanlivé pozdnimu piijezdu. Podobné jednani ptibuznych je pochopitelné, byt neni
omluvitelné. O svého blizkého maji strach, n€ékdy mlize byt vyvolan i jejich vlastnim
pochybenim v podobé& pozdniho ohlaSeni na linku tisnového volani. Stresovou situaci se
snazi teSit agresi vu¢i osobam, které jsou na ,.cizim tzemi“. Snahou zachranafe je

zachytit veskeré projevy hned v zarodku a snazit se svym postojem situaci uklidnit.

% Dobias V., Klinicka propedeutika v urgentni medicing, Praha, 2013.

% Kralickova a kol., Pravo proti doméacimu nasili, Praha, 2011.
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Vhodné je vysvétlovat i okoli, jaké tkony provadi a pro¢ jsou nutné. Neni vhodné se
ptit a odkazovat naptiklad na hustou dopravu, nebo odbyt ptibuzné slovy: Stejné tomu
nerozumite. Jakykoli spor nebo znevazovani miize situaci jest¢ vystupnovat. V piipadé
fyzického nasili je vhodné po vyhodnoceni situace opustit misto, pokud je to mozné,
a privolat si pomoc policie. Zcela jasny prubéh by mél mit zdravotnicky zésah v ptipadé
stielného poranéni. Zdravotnicky zachranat mize zacit oSetieni az v okamziku, kdy ma
zcela zajistén bezpecny pristup a vykon oSetfeni. V ptipad¢, ze zdravotnicka zachranna
sluzba pfijede na misto trestného c¢inu, vycka do piijezdu policie, kterda eliminuje
uto¢nika, pfipadné zajisti bezpecny prostor. Zdravotnicti zachranaii se mohou pii své
praci setkat s dalSimi trestnymi ¢iny. Nejvaznejsim je tézka ujma na zdravi, coz je vazna
porucha zdravi. Miize jit o zmrzaceni, ochromeni udu, poskozeni diileZitého organu,
zohyzdeni, vyvolani potratu nebo usmrceni plodu. UbliZeni na zdravi je porucha zdravi,
jez znesnadni poskozenému vykon obvyklych cinnosti. Ublizeni na téle je lehci formou,
kdy jde o prechodny charakter poruchy zdravi a miize jit napriklad o drobné krevni

podlitiny, skrabance, povrchni oderky. 27

Bohuzel pracovnici zdravotnické zachranné sluzby nemaji status ufedni osoby,
byt se podle trestniho zakoniku zpfisnily tresty spojené s napadenim zdravotnikd.
| kdyby ale byli zatazeni do tohoto statutu, vyfeSil by se nasledek, ale ne prubé¢h.
V prvni fad€ je tfeba se vyvarovat dalSiho nasili a stupfiovani agrese. Holyma rukama
bez specialniho vycviku se agresor obtizné eliminuje. Proto je vhodné zvolit verbalni
jednani. Vhodnym postupem by mohlo byt jednani zvefejnéné pro ptipad zvladnuti

agresivniho pacienta.

Zdravotnicky zdachranar mnohdy piisobi po prijezdu jako spasitel, ale nékdy také
jako ,,hromosvod*. Atmosféra je mnohdy napjata a vsechny nahromadeéné emoce

mohou dopadnout na zachrandre. Zakladnim pristupem je, Ze nelze nekomunikovat.?

Pokuste se prevzit kontrolu nad situaci, aby se co nejvice minimalizovaly mozné

nasledky. *° Docilit toho lze respektovanim nékterych zasad. Pedeviim je nutné

" Kvapilova H., Soudni lékafstvi pro pravniky a policisty, Plzefi, 2007.

% Andréova A., Psychologie a komunikace pro zachranafe v praxi, Praha, 2012.

#  pekara J, Jak zvladnout agresivniho pacienta v klinické praxi, on-line:

http://www.bezpecnostpersonalu.cz/PDF/Nasili_SBP_Pekara.pdf, 2012
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zachovat klid a pozédat o pomoc kolegy a dodrzovat bezpe¢nou vzdalenost s moznosti
unikové cesty. Snizit napjatou situaci Ize klidnou a pevnou neagresivni fe¢i s minimem
prudkych pohybti. Vhodné je udrzovat o¢ni kontakt a mluvit s pacientem celym télem,
napiiklad ponechat ruce v dolni poloviné téla a oteviit dlan¢ smérem k pacientovi.
Vhodné je zaméfit se na pocity pacienta a jeho vnimani a vyjadfit mu, Ze chapete jeho

obavy, vnimate je a oceniujete jeho vstiicny postoj.

Pokud pacient nebo nékdo z jeho okoli kiiéi, je vhodné se odmléet, coz pomaha
ke snizeni napéti, uklidnit sviij projev pravidelnym dychanim a odpovidat po zralé
uvaze v kratkych vétach. Je vhodné podstatné véci nékolikrat zopakovat a nechat
pacientovi ¢as na odpovéd’. Tim se dava najevo, Ze i1 pacientiiv nazor je respektovan

a ze ma zdravotnicky zachranaf z4jem o pacienta.

Vhodné je oslovovat pacienta celym jménem a dat mu prostor pro vyjadieni jeho
obav. Zaroven je vhodné ho upozornit, ze vulgarni vyrazy ani agresivni projevy
nemohou byt akceptovany. Nutné je zdlraznit, Ze se snazite pacientovi pomoct. Vhodné
je nabidnout kompromis, ptipadné se omluvit za mozny nevhodny pfistup svij nebo

kolegg.

V piipadé€, Ze neni snaha o klidné vyfeSeni Uspé$na a zvySuje se riziko nebo
dokonce dojde k fyzickému napadeni, je zdravotnicky zachranaf opravnén se vymanit
ze sevieni uto¢nika a pouZit takovy zplsob sebeobrany, ktery odpovida realné hrozbe¢.
V ptipad¢é ohroZeni Zivota pacienta lze, v ptipadé, Ze neni mozné vyuZit bezpecnostni
slozky, pfivolat na pomoc kolegy a pacifikovat pacienta i proti jeho viili. Po oSetieni je

nutné sepsat zapis o priabehu a svédcich.

Obdobny postup se da pouzit i pii zvladani agresivniho pachatele, ktery mulze
bréanit v oSetfeni zranéného. Predevsim je nutné zachovat klid a bezpecnou vzdalenost
s moznosti Uniku. Agresivniho pachatele je nutné uklidnit, nejlépe klidnym hlasem se
zietelnou artikulaci, vstficnym postojem téla a snahou o dialog. Na ptipadné slovni
utoky nereagovat, nebo reagovat klidnym uklidiujicim hlasem bez natlaku a vyhrazek.
V ptipadé¢ fyzického napadeni je lepsi fesit situaci ustupem a dal$i snahou o zklidnéni
situace. N&kdy se tento postup nemusi zdafit, ale je nutné agresora zastavit od

pokracovani dalSiho nésili na obéti a vyckat na piijezd bezpecnostnich slozek, které jsou
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vyskoleny a vybaveny pro zneSkodnéni agresivnich pachateli 1 za pomoci

donucovacich prostredkii.
2.3.1. Stopy na misté trestného ¢inu

Zdravotnickd zéachrannd sluzba mutze byt pfivolana prakticky na misto
jakéhokoli trestného ¢inu, kde dojde ke zranéni pachatele, obéti nebo zasahujicich
policistli. Ve své podstaté vlastné mize jit i o dopravni nehodu. Ve vSech téchto
piipadech dochéazi k pohybu zdravotniki na misté¢ trestného Cinu a je snahou
minimalizovat dopady tohoto pohybu na nasledné¢ dikazni fizeni. Samoziejmé

s ohledem na zajisténi zivota a obnoveni zdravi zranénych.

Pfi pohybu na misté trestného ¢inu je nutné se vyvarovat nebo alespon
minimalizovat poskozeni kriminalistickych stop. Kriminalisticka stopa je kazda zmeéna,
ktera je v pricinné nebo jiné souvislosti s kriminalisticky relevantni udalosti, existuje
nejméné od svého vzniku do zjisténi a je vyhodnotitelna soucasnymi kriminalistickymi

metodami a prostredky. 30

Na misté trestného ¢inu se zdravotnicti zachranafi mohou setkat s materialnimi
stopami, které odrazeji vnitini a vn&jsi strukturu objektu, ktery je vytvofil, a které
odrazeji funkéni a dynamické vlastnosti tohoto objektu. Vnéjsi stavbu charakterizuji
naptiklad daktyloskopické, mechanoskopické, balistické a trasologické stopy. Vnitini
stavbu urcuji napiiklad biologické a chemické stopy. Dynamickymi stopami jsou

napiiklad stopy chiize, hlas nebo ru¢ni pismo.

Velmi cCasto se na misté trestného ¢inu vyskytujyi daktyloskopické stopy.
Nejcastéji se vyskytuji daktyloskopické stopy vytvofené poslednimi ¢lanky prsti na
rukou, zbylymi ¢astmi prstil a dlanémi. OvSem mohou se vyskytovat i otisky chodidel
a prstll na nohou. Mohou se nalézat na vSech mistech, se kterymi pfiSel pachatel a dalsi
osoby do styku. Zdravotnicky zachrandi by mél i z tohoto diivodu pii oSetfovani

pacientll pouzivat rukavice, aby nevytvarel dalsi stopy vlastnimi otisky.

Na misté trestného ¢€inu se vyskytuje i1 velké mnozZstvi biologickych stop.

Nejcastéji jde o krev, sliny, pot, ejakulat, vlasy a chlupy. OvSem muze jit o vSechny

30 Musil J., Kriminalistika, Praha, 2001
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télni tekutiny, i rostlinny a zivoc¢iSny materidl. Zakladni zasadou je, ze by se nikdo
nem¢l dotykat biologickych stop holou rukou, protoze hrozi nebezpeci pienosu

vlastniho biologického materialu na stopu a tim jejimu pozméenéni.

Vsechny latky uvoliuji ze svého povrchu atomy nebo molekuly, které
charakterizuji jejich slozeni. Uvolnéné latky vytvaieji pachy. Hlavni vyznam ma
V kriminalistice zkoumani lidského pachu a zjiStovani ptfitomnosti vybusnin a drog.
Pachové stopy se sbiraji jednak na nosici (Casti odévil, zbrané, nastroje, vlasy, textilni
vldkna,...), jednak ze smési vzduchu s konkrétnim pachem. Pachové stopy jsou velmi

citlivé a jejich stalost je omezena.

Na misté trestného Cinu se vyskytuji mechanoskopické stopy, vznikajici
vzajemnym pusobenim nékolika objektd. Ty mohou vzniknout pouhym dotykem, kdy
vzniknou otisky, a mechanickym namédhanim, pfi kterém vznikaji ryhy, vtisky
asoustavy ryh. Na zdkladé téchto stop se da zjistit mechanismus jejich vzniku

a identifikovat pfredmét, kterym byly zptisobeny.

Pii stfelnych poranénich ma vyznam kriminalisticka balistika. Ta se zabyva
kromé jiného mechanismem vystielu, destrukénimi G€inky a zkoumd i povystielové
zplodiny. Ze sttel a nabojnic se da identifikovat zbran, ze které byly vystfeleny. Pti
zkoumani zasazenych objektll se zkouma naptiklad draha letu, vystielové a vystielové
otvory. Na zaklad¢ povystielovych zplodin se ur¢i vzdalenost stfelby. Z toho diivodu je
napiiklad nutné uchovat odévy oSetfované osoby a pfi oSetfeni se vyvarovat poruSeni

casti odévu se vstiely, ale i s biologickym materialem.

Dalsimi jsou trasologické stopy, coz jsou otisky bosych a obutych nohou,
dopravnich prosttedkti a dal§ich stop podobného druhu, naptiklad po pfemist'ovani
pfedmét na misté trestného ¢inu. Na zékladé€ jejich zjisténi a posouzeni Ize zzit okruh
objektli, které je mohly vytvofit. Mezi trasologické stopy patii 1 otisky ¢asti lidského
téla, naptiklad otisk rtu na sklenicce, otisk ucha na dveftich 1 jinych pfedmétech, stopy

zubil na potravinach.

Jiz bylo napsano, Ze u nas nejsou prakticky vilbec stanoveny postupy, ani
zasady, zjakych by mél vychdzet pohyb zdravotnikli na misté¢ €inu. Napftiklad ve
Spojenych statech americkych jsou zpracovany detailni postupy pro jednotlivé situace

I obecny postup pii zdravotnickém zasahu na misté trestného ¢inu.
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2.4. ZKuSenosti ze zahranici

Vzdélavani zdravotnickych zachranait ve Spojenych statech ma tradici né¢kolika
desetileti. V soucasné dob¢€ probihd ve dvou trovnich. Na prvni Grovni studenti ziskaji
teoretické znalosti ve tfidach, pfi praxich v nemocnicich a praxich v pfednemocni¢nich
zafizenich. Na n¢j navazuje druhy stupen vzdélani. Druhy stupen je tvoren péti castmi
vzdeélavaciho systéemu: Narodni stredni uroven (5 — 6 let, medicinské funkce), Narodni
prakticky model (3 — 5 let, administrativni funkce), Narodni vzdélavaci standardy (2 — 3
roky, vzdeélavaci funkce), Narodni certifikace a Narodni akreditace programového
vzdelavani (akreditovani tviirci vzdélavacich progmmii).s1 Téchto pét ¢asti na sebe
postupné¢ navazuje, takze naptiklad Skolitel musi absolvovat medicinské

i administrativni vzdé¢lani a praxi.

Pri prijezdu na misto trestného cinu jsou zdravotnicti zdachranari zpravidla
V primém radiovém spojeni s velicim diistojnikem policejni jednotky. Diky tomu se jiz
S predstihem dovédi o bezpecnosti prostoru, poctu obéti, potiebé dalsich zdrojii

V podobé dalsich zdravotnikii, zachrannych vozidel, letecké zachranné sluzby, L2

O dulezitosti chovani zdravotnickych zachranaii na misté trestného ¢inu sveédci,
ze naptiklad v USA probihaji specidlni kurzy pro vycvik chovani zdravotnickych

zachranafii na misté trestného ¢inu a vychazi mnozstvi publikaci a navodi.

Pti vykonu svého povolani mohou byt zdravotnicti zachranafi zavolani na misto
prestielky, k pobodanému ¢lovéku a dalSich podobnych ¢inti vySetfovanych policii. Je
dalezité si pamatovat, ze kazdy z téchto pripadi vyzaduje riznou odezvu. Ale pokazdé
je nutné zajistit jeden dulezity tkol: KdyZ jste prvni na misté trestného ¢inu, musite je
zabezpecit. Misto trestného €inu zahrnuje vSechny oblasti, které vedou z nebo na misto.
Vsechny oblasti, ve kterych jsou fyzické dikazy, jako je zbran nebo krev, se stavaji
soudasti mista trestného ¢inu. Casto se stane, Ze zdravotnicka zachranna sluzba piijede
diive nez policie. Posddka tedy musi nejdiive rozhodnout, zda je misto bezpecné.
Jestlize neni, ziistane V bezpeci a pocka na asistenci policie. Pokud Ize na misto ¢inu

bezpecné vstoupit, zdravotnicti zdchranafi mohou pracovat. A s maximalni moZnosti se

% DeVito T., A Study of the Teaching Strategies of Paramedic Educators, Ann Arbor, 2008.

% Sanders M. J., Mosbys paramedic textbook, Burlington, 2012.
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pfitom snazit neposkodit fyzické diikazy. Ale je nutné pamatovat, ze potieby pacienta
jsou prvotni. Nesmi se stat, ze ochranou dikazi trpi pacient. Kdyz je nutné vstoupit na
misto trestného ¢inu, je nutné uchovat jeho prostfedi. Je tieba si zapamatovat umisténi
pacienta, vSimnout si krve, zbrani nebo pfedmétl, které je nutné premistit a vSeho
dalgiho, co se zda byt dilezitym. Casto miize byt nutné piemistit ndbytek, aby se zajistil
ptistup ke zranénému. Pokud je to nezbytné, je potieba si zapamatovat misto, odkud byl
premistén, vcetné¢ umisténi fyzickych dukazl, které jsou pfemistovany spolecné
s nabytkem. Je vhodné si také zapamatovat, kdo s diikazy manipuloval. Pfi popisu
dikazti je tieba si poznamenat znacku, velikost, tvar, barvu pifedmétd a jak bylo
s ditkazy manipulovano. Jako prvni osoba na misté ¢inu mé zasadni vyznam pro policii,
takZe je nckdy nutné vyrobit i nacrtek mista ¢inu. Zabezpeceni mista trestného ¢inu je
snadné. Ve vétsin€ piipadi sta¢i pouze zaviit dvefe. Nékteré sluzby, hlavné hasici,
s sebou vozi vystrazné pasky a napisem ,,Nevstupovat®, které lze vyuzit. Pfi ochrané
nelze pouzit zadny predmét z mista trestného Cinu. Po zabezpeceni mista ¢inu neni
povoleno nikomu dal$imu vstupovat az do piijezdu policie. Znamend to, Ze na
zabezpecené misto nesmi vstoupit ani pomocnik zdravotnického zachranafe, jeho
vedouci a dalSi zdravotnicky personal. Je mnoho véci, kterymi mutze zdravotnicky
zachranat kontaminovat misto trestného ¢inu. Zakladni chybou je chozeni pfes télni
tekutiny, které se na misté ¢inu vyskytuji. Pokud je to mozné, nemélo by se do téchto
tekutin ani pokladat ani Z4dné zdravotnické vybaveni. Nejde pouze o to, Ze se
kontaminuje misto trestného cinu, ale také se naruSi procesy rozkladu krve. Pfi
osetfovani zranéného si Ize pomoci fyzickymi diikazy nachdzejicimi se na zranéném.
Tyto fyzické diikazy zahrnuji odévy, které je nutné odstranit pii oSetfeni. Tyto odévy se
ulozi do Cerveného pytle zvlast’ od ostatniho biologicky rizikového materidlu a hned,
jak je to mozné, se predaji vySetiujicim slozkam. Misto €inu se také chrani tim, Ze je
zakazano koufit a pouZzivat popelniky. Omezené je také pouZiti toalet nebo telefonu. Téz
je dulezité nepoustét vodu v kuchyni nebo v koupelné. Na vSech téchto pfedmétech se
mohou nalézat otisky prstli, nedopalky v popelniku, v odpadech se mohou nalézat
dikazy, které se pachatel pokusil znicit. Pfi pfijezdu na mozné misto trestného Cinu se
nesmi zapomenout na to, ze prvotni je oSetfeni zranéného. Po ptijezdu je nutné se ujistit,
7ze je misto bezpecné. Jestlize je misto bezpecné a zdravotnicky zachranaf na néj
vstoupi, je nutné veénovat chvili prohlidce mista zaznamenat celkovy stav mista
a zranéné¢ho. Prohlidka zahrnuje i zaznamendni pfipadné zapamatovani si predméti,

jako jsou zbran¢, pouzité nabojnice, pachy a t€lni tekutiny.
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- Zhodnoceni mista a prvni dojem;

- Zajisteni bezpecnosti, izolovani télnich latek a osobni ochranné prostredky;
- Identifikace mechanismu poranéni;

- Zjisténi poStu zranénych,

- Urceni potreby dalsich zdrojii;

- Zvazeni stabilizace patere;

- Vytvoreni celkového dojmu o situaciy;

- Poskytnuti péce zranénému,

- Vyplnéni protokolii. *

Prace na misté ¢inu je jednou z nejtézsich pii poskytovani prednemocnicni
zdravotni péce. Je tfeba oSetfit zranén¢ho a zaroven se snazit o ochranu fyzickych
dikazi. To mize zdravotnického zachranare dostat do tézkého postaveni. Je nutné
pamatovat si, ze zajem pacienta je vzdy na prvnim misté. Proto se zdravotnik nesmi
zdrzovat shromazdovanim dikazi. To neni praci zdravotnického zachranare.
Zdravotnicky zachrandtf mlze byt prvnim na misté trestného ¢inu. To ho stavi do
nebezpetné pozice a primarni povinnosti je v tomto stupni zajistit vlastni bezpecnost.
Situace na mist¢ trestného ¢inu mize byt napjatd a lidé mohou zdravotnického
zachranafe vnimat stejné jako policistu. Agresivni dav nebo Gto¢nik muize vidét v osobé
zdravotnika své ohroZeni a zvlasté zeny se zdaji byt vedle muzskych kolegii snadnym
cilem. Pokud neni mozZzné zabezpecit misto trestného ¢inu pied piijezdem policie, nesmi
se na n¢j vstupovat. Pokud se zda misto ¢inu bezpecnym, ale ostatni lidé ptisobi potize,
Ize zkusit situaci uklidnit. V souladu s pravidly Narodni asociace zdravotnickych
zachranaia (National Association of Emergency Medical Technicians) mize
zdravotnicky zachranaf opustit misto, jestlize se situace vyviji nepfiznivé. Hlavni
povinnosti zdravotnického zachranare je vratit se ke zranénému hned, jak je mozné se
vratit na misto ¢inu. Policie mize prevzit zodpovédnost za misto ¢inu, ale zachranatf ma
zodpovédnost za zranéného a jeho oSetfeni, pokud je pottebné. Nékdy muiize byt t€zké
oSetfit pacienta pfimo na misté ¢inu, protoze by mohlo dojit k poskozeni fyzickych
dikazi, ale zranény mé jednoznacnou prioritu. Zdravotnik vede evidenci, pokud je to
mozné, ale nesmi tim ovlivnit péci a oSetfeni. Zdravotnicky zachranaf ma na misté ¢inu

také dal$i povinnosti. Pokud je to moZné, nesmi poskodit dikazy. Musi také

% Fried D., The crime scene and the EMT, 2003, on-line: http://www.fireengineering.com/, 2003
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minimalizovat riziko, Ze by zanechal dikazy vlastni ¢innosti, pouzitim naptiklad
ochrannych rukavic. Jestlize je to mozné, nemél by se pohybovat v dukazech, jako je
naptiklad skvrna od krve a pro vstup a odchod na misto ¢inu by mél pouzit jednu cestu.
V piipadé, Ze bude nutné pohnout nékterym z pfedmétl pii oSetieni, musi byt
informovén vySettujici policista. V pfipadé, Ze je nutné roziiznout odév, musi se fezat
mimi prastiel, fez nozem a krvavé skvrny je nutné chranit jako diikaz. Zdravotnicky
zachranai muze byt prvnim krizovym pracovnikem na misté a jeho postfehy mohou byt
dualezité pro dalsi vySetfovani. Pivodni poloha zranéného, podminky v mistnosti a rizné
poznamky pfitomnych osob davaji hodnotné informace. Zdravotni¢ti zachranati jsou
pro praci na mist¢ trestného ¢inu Skoleni v prvnim stupni zakladniho vzdélani. Tim jsou
pokryty medicinské, zdkonné a etické pozadavky. Kromé toho Narodni asociace
zdravotnickych zachrandii nabizi bezpecnostni kurzy, které maji za cil snizit pocet
zranéni v tomto oboru. Cést uéebniho planu se zabyva ¢innosti na misté trestného &inu

s durazem na vlastni ochranu.

V pfirucce pro profesionalni zdravotnické zachranaie jesté doporuceni rozsireno.
Pri zkoumani mista trestného cinu by méli zdravotnicti zachrandri vénovat pozornost
také chemickym latkam vyskytujicim se na miste, sutinam, podezielym osobam

L , 34
a zarizenim.

Vhodné je také pouzit zdznamovou techniku, ¢imz se vylou¢i chyby pfi
nasledném hodnoceni situace. Zvlasté kritickymi momenty jsou, Ze letmy pohled
nesta¢i k podrobnému prozkoumani a zaznamenani situace. Navic pievypravéné
hodnoceni se miize liSit od puvodniho. Zvidste pri zdasahu hasicii muze dojit
Kk premisteni predmétii z piivodni pozice. A hlavne. Délani si poznamek miize rozptylit

gy . .y . , RS . 35
zdravotnického zachrandre od jeho hlavniho poslani, oSetieni zraneného.

Po pfijezdu na misto trestného ¢inu zdravotni¢ti zachranafi mnohdy nemohou
poskytnout rychlou pomoc, protoze je nutné prozkoumat prostor. Sice se na misté ¢inu
nevyskytuje pachatel nasilného ¢inu, ale mnohdy jsou zranéni nebo nemocni zasazeni

chemickymi, biologickymi nebo radioaktivnimi latkami. Na misté se miize vyskytovat

% Fried D., Crime Scene and the EMS Professional, 2011.

¥ Elling B., Nancy Caroline's Emergency Care in the Streets, Mississauga, 2011.
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dym, vypary, chemické kontejnery a dalsi nebezpecné latky. Prvotni zdjmem tedy je,

premistit pacienta z dosahu téchto latek.*®

Velkd pozornost je vénovana také vzorkim DNA. Policejni vysSetiovatel je
povinen odebrat kazdému, kdo vstoupil na misto trestného cinu vzorek DNA, aby se
vyloucila kontaminace ditkazniho materialu. Prikladem muze byt, kdyz zdravotnicky

zdchrandF pri vstupu do prostoru kychne a jeho sliny a hlen ulpi na predmétech.”’

ZdravotniCti zachranafi také maji vypracovan postup pii zasahu u stojiciho
motorového vozidla. Na dalnici nebo silnici je potieba davat pozor na agresivni
pacienty, projizdéjici vozidla a ,,zvédavé™ projizdéjici tidice. Pri nehodé jednoho vozu
zastavi zdchranné vozidlo, které k nehodé prijelo jako prvni, sedm metru za vozem
V uhlu deset stupiii ve sméru k ridici s koly vytocenymi vievo. V pripade, ze jsou jiz
pritomna jind vozidla (zachranari, policie) zastavi po sméru jizdy pred havarovanym
vozem. Po zastaveni osoba na misté spolujezdce zkontroluje zadni sedadla na
pritomnost osob a zbrani havarovaného vozidla od C sloupku pohledem skrz zadni
a bocni okna. Poté se presune ke sloupku B a ridici da najevo, Ze je pritomna. V noci je
postup obdobny, pouze za pouZziti svitilny, kterd se pouzije jen na dobu nezbytne

nutnou.*®

Dulezitd je zdravotnicka dokumentace, kterd mtize mit rizné podoby. Zakladni
a nejdulezitéjsi je 1ékarskd pfednemocnicni zprava o oSetieni. Ta jednak stanovi zranéni
a vychazi z ni jednak nasledné oSetfeni v nemocnici, jednak z ni vychazi vySetiovatelé
pii dalSim vySetfovani. Jde o oficialni dokument, do kterého se ndasledné nesmi

. s 7 . ;39
zasahovat a je uchovavan spolu s dalsi zdravotnickou dokumentaci.

Zdravotnici a policisté museji spolupracovat a ob¢ slozky se museji soustiedit na
bezpecnost svoji 1 vefejnosti. Proto se o praci na misté cinu nerozhoduje az na

samotném miste, ale existuji tréninkové programy a Skoleni, na kterych ucastnici ziskaji

% Beebe R., Professional Paramedic, Volume I11: Trauma Care & EMS Operations, New York,
2012.

%" Fletcher C., Crime Scene: Inside the World of the Real CSls, 2007.
% Jones&Bartlett Learning LLC, Crime scene awareness, 2013, on-line: www.jblearning.com.

% Aehlert B. Paramedic Practice Today: Above and Beyond, Burlington, 2010.
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informace o své iloze i rolich dalsich na misté trestného cCinu. Zdravoinicti zachranari

.7 v . . 0 ey ro. rvo 40
poznaji potreby policistii a naopak policisté prdaci zachranaru.

0 Kennedy W., The Write Way to Better E.M.S., Lincoln, 2000.
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3 PRAKTICKA CAST

Praktickd Céast bakalafské prace se zaméfuje na kazuistiky pohybu
zdravotnického zachrandfe na misté trestného Cinu a to v piipadé, kde je na misté
zdravotnicky zéachranat jako prvni, nebo pfijizdi na misto trestného Cinu jako jedna
z dalsich slozek integrované¢ho zachranného systému. Konkrétné se v praktické c¢asti
bakalaiské prace budou vyskytovat ctyfi ptipadové kazuistiky. Prvni kazuistika
interpretuje jednu z forem domaciho nasili a to nasili, kde obéti se stava dité, druha
uvadi ptipad znasilnéné Zeny, téeti utonuti ve vodni nadrzi. Ctvrtym ptipadem je vybuch

V rodinném domé.
3.1. Kazuistika 1

3.1.1. Anamnéza

Popis oznameni: Poranéni v oblasti spanku na hlavé u ditéte. Operacni stiedisko

zdravotnické zachranné sluzby volano matkou nezletilého.

Misto: Rodinny dim, nachazejici se v okrajové casti obce se Spatnou

pfistupovou cestou pro vozidlo posadky zdravotnické zachranné sluzby.

Pribéh: Matkou ditéte uvedeno, ze zranéni si u svého syna vS§imla poté, co se

vratila z prace domu, ptiblizn¢ kolem 16:00 hod.
3.1.2. Katamnéza

Pribéh zasahu z pohledu rychlé zdravotnické pomoci se zaméfenim predevsim

na oSetfeni ditéte a na komunikaci zamétenou s agresorem (otcem ditéte) a matkou.
Cas prijeti vyzvy — 16:30

Na linku 155 volala neznama Zena, ktera sdélila, ze poté, co se vratila z prace
domu, si jeji nezletily syn stézoval na silnou bolest v oblasti hlavy a je zmateny. Dale
udala, ze pii pobihani upadl hlavou na podlahu. Dispecer dale ziskal od volajici Zeny
dalsi informace a béhem hovoru vyslal na misto udalosti vozidlo rychlé zdravotnické

pomoci ve sloZeni fidi€ a zdravotnicky zachranaf.
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Cas vyjezdu — 16:32

Vyzva — dit¢ 14 let, zmatené s bolesti hlavy po paddu na zem, adresa X.
Zdravotnicky zachranaf vzal na védomi, ze pacientem je dité. Pfed piijezdem promyslel

zdravotnicky zachranai zptisob komunikace a nésledné jednani s détskym pacientem.
Cas prijezdu — 16:48

Posadka zdravotnické zachranné sluzby ve slozeni zdravotnicky zachranat
a fidi¢ vozidla zdravotnické zachranné sluzby byla na mist¢ udalosti za $estnact minut.
Posadka si po vystoupeni z vozidla vzala potiebné vybaveni k oSetfeni pacienta
a vyrazila za pacientem ke vstupnim dvefim rodinného domu, kde zjistila, Ze vstupni
dvefe do domu jsou uzamceny, na zvonek neni reagovano a z domu je slySet kiik. Na
zaklad¢ zhodnoceni situace cleny zdravotnické zachranné sluzby, ftidic rychlé
zdravotnické pomoci volal v 16:50 na zdravotnické opera¢ni stiedisko a zadal pfivolani
Policie Ceské republiky na misto. Policie CR pfijela v 16:55. Soucasné s piijezdem
policie na misto se oteviely dvefe domu a v nich stal muz, ktery se s udivenym vyrazem
ptal, co se d&je. Po sdéleni, Ze byla volana rychla zdravotnicka sluzba, odpoveédél, Ze
jeho Zena je uzkostlivd a kvili kazdé drobnosti ztropi scénu. Po urgenci ze strany
zdravotnickych zachranaitt povolil vstup ado domu vstupuje Policie CR spole¢né
s posadkou rychlé zdravotnické pomoci. Muz se snazil zertovat a ujistoval, ze je to

zbytecné a Ze se nic nestalo.
Cas zacdatek oSetieni — 16:58

Pfi vstupu do rodinného domu pacient sed¢l vedle své matky na zidli v kuchyni,
drzel si hlavu a plakal. Ve chvili, kdy zdravotnicky zachranai spatiil pacienta, tak
K nému pfistoupil a snazil Se S pacientem okamzité navazat kontakt. Hovofil k nému
klidn¢ a pomalu, snazil se ziskat jeho divéru. Pacient byl zmateny, hiife se vyjadroval
a z hlasu byl poznat strach. Otec stal opodal a nadale ujistoval zdravotnické zachranare,
ze se vlastné nic nestalo, protoze je syn piecitlivély a ¢asto si vymysli. Nervozita byla
znat i z matky, ktera ale se zachranafi spolupracovala a nechala je provést vysetieni.
Zdravotnicky zachranaf proved| zakladni neurologické a fyziologické vySetieni. Zméfil
pacientovy tlak, pulz, SpO2 a zkontroloval posvitem reakci zornicek pacienta.
V pribéhu vysetieni se zménilo chovani otce a stal se verbalné agresivnim a pozadoval,

aby zdravotniéti zachranafi i policisté opustili jeho dim. Po uklidnéni situace policisty
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zachranafi pokracovali Vv oSetfeni a rozhodli 0 nutnosti hospitalizace. Od otce se jim
nahle dostalo informace, Ze si chlapec hral v détském pokoji s mi¢em a shodil na sebe
policku. Ze se ale vlastné nic nestalo, Ze se rozbrecel, ale po chvili piestal a el se
normalné uéit. Ze je to uplnd normalni a s hospitalizaci Ze nesouhlasi. Od zachranait se
mu dostalo informace, co by mohlo odepieni hospitalizace znamenat pro jeho syna
a Vv ptipadé komplikaci 1 pro né&j. Presto si hospitalizaci nepfal s vysvétlenim, ze mu
bude mnohem Iépe doma. Matka ale po poskytnutém piednemocni¢nim vySetfeni
aprovedeni prednemocni¢ni neodkladné péce souhlasila, aby byl pacient (dit¢)
pfevezen do nejbliz§i nemocnice k dooSetfeni a seSiti krvacivé rany na levé spankové
kosti. Sméfovan byl na détské traumacentrum do nejblizs§i okresni nemocnice. Pfi
ukladani détského pacienta na nositka zdravotnici objevili mnoZstvi hematomi na
hornich i dolnich konc¢etinach a na trupu. Od otce se jim dostalo vysvétleni, ze chlapec
chodi s kamarady hrat fotbal a modfiny ma ze sportu. Mnozstvi a tvar hematomu ale
neodpovidal, a tak se zdravotnici ptali na pravou pii¢inu podlitin. Otec opakoval, ale
nahle zmeénil tén hlasu a zacal vyhroZovat, Ze si bude na zdravotniky i policisty
stézovat, protoze nezakonné vstoupili do jeho bytu. Posléze piesel z verbalni agrese do
fyzické, chytl fidi¢e za rameno a odstréil ho od nositek se slovy, Ze syn nikam nepojede.

Nato museli zasahnout policisté, kteti hmaty a chvaty chtéli uklidnit agresivniho otce,

ktery v agresi pokracoval i vii¢i policistim. Proto mu byla nasazena pouta.

Cas piedani — 23:42 Pacient spolu smatkou odvezen posadkou rychlé
zdravotnické pomoci do nemocnice na oddé€leni urgentniho ptijmu. Po ¢as transportu na
oddéleni urgentniho pfijmu byl pacient klidny. Pacient pfedan na odd¢€leni urgentniho
pfijmu s trznou ranou na levé spankové kosti a starymi zahojenymi podlitinami na

zadech a koncetinach. Poté odjezd zdravotnické zachranné sluzby zpét.

Cas konec akce — 23:55 Po navratu posadky rychlé zdravotnické pomoci byla
provedena udrzba, dezinfekce sanitniho vozu a byly doplnény veskeré materialy

JA)

a pomucky. Sepsan protokol o napadeni zdravotnickych zachranaii na sluzebné Policie

v

CR.
3.1.3. Analyza a interpretace

Posadka rychlé zdravotnické pomoci pfevzala vyzvu a vyjela na misto udalosti.

Béhem cesty k mistu udélosti spravné dodrzovala zasady bezpecnosti. Zdravotnicky
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zachranat pfemyslel piedem, co by se mohlo na misté udélosti udat za komplikace a na
co by se m¢l pripravit. Kdyz zdravotnicky zachranaf zjistil, Ze pacient je obéti domaciho
nasili, spravné se obratil na pacientovu matku pro ziskani dtlezitych informaci. Spravné
si zdravotnicky zachranair a tidi¢ rychlé zdravotnické pomoci rozdélili préci, kdy
zdravotnicky zachrandi se veénoval pacientovi a fidic ziskaval vSechny dulezité
a potfebné poznadmky od matky ditéte. Nasledn¢ ale bylo dobré, ze se zdravotnicky
zachranai choval empaticky, snazil se pacienta uklidnit a ziskat si jeho divéru. Hovofil
k nému rozvazné, s klidem a pomalu. Celd jeho komunikace byla pro pacienta velmi
podporujici a cCasteén¢ prispéla ke zlepSeni psychického stavu pacienta. Spravné
zdravotnicky zachranar fekl pacientovi, ze stav, ktery proziva, neni trvalym stavem, ale
pouze docasnym. Jako spravné jedndni lze i hodnotit piesunuti pacienta do sanitniho
vozu, kde mu mohla byt poskytnuta profesionalni pfed-nemocni¢ni péce za vhodnych
a klidnych podminek. Klidné a tiché prostfedi velice usnadnilo zdravotnickému
zachranafi komunikaci s pacientem. Pfi provadéni zdravotnickych vykont zdravotnicky
zachranat vysvétloval kazdy postup a komentoval, co pravé u pacienta provadi. I presto,
ze se provadéné vykony mohou jevit jako jasné, tak nikdy nemusi byt pro laiky bez
vysvétleni naprosto pochopitelné. Snahu zdravotnického zachranafe o zpétnou vazbu
1ze hodnotit pozitivné, jelikoz pfi jednani s tyranym ditétem si nikdy nemiizeme byt
jisti, zda je pacientovi vSe jasné. Spravné zdravotnicky zachranai informoval matku

pacienta, do jakého zdravotnického zafizeni pacienta odvezou.
3.1.4. Diskuze

Pti zdravotnickém zasahu pifi zranéni ditéte je nutné se pfipravit na nutnost
odlisného pfistupu oproti oSetfeni dospélého. Nekteré déti mohou mit z rliznych pficin
strach ze zdravotnického personalu a 1ékatti z riznych divodi. Lze se s tim setkat 1 pfi
béZném oSetfeni v Iékatské ordinaci. Déti maji danu nedtvéru k nezndmym osobam,
s ¢imz je nutné pii jejich oSetfovani pocitat. Nékteré maji strach ,,z bilych plasta at’
z diivodu neptijemnych zazitkli z ordinace, nebo tfeba z obycejn¢ho vyhroZovani ¢i
straSeni v dobré vife. Proto je nutné k ditéti zvolit maximalné klidny pfistup a je tieba se

pfipravit na skutecnost, Ze dit¢ neni schopné pochopit n¢které z ,,béznych* dotazi.

Hned po piijezdu k mistu oSetfeni se vyskytla prvni podeziela okolnost. Ackoli
byla voléna rychld zdravotnickd pomoc, nikdo pfijezd vozidla neocekaval a navic byl

diim uzamcen a nikdo nereagoval ani na zvonéni. Navic se z domu ozyval kiik. Na
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tomto zakladé si posddka spravné vyzadala asistenci policie. Mohlo by se sice jednak
0 ,,béznou‘ vymeénu nazordl, ale s ohledem na vlastni bezpecnost i bezpecnost pacienta
je lepsi vyzadat si pomoc silové slozky. Pfi oSetieni se zdravotnic¢ti zachranaii spravné
soustiedili na oSetieni pacienta a nenechali se ovlivnit otcem, zlehCujicim situaci. Navic
Zjeho projevu bylo stile vice patrné, Ze jde o domaciho agresora, ktery se ptes
nebezpeci hrozici jeho ditéti snazi odvést pozornost do vlastniho jednani. Viz. pfijaty
telefonat s verzi upadnuti a nasledna varianta s padem policky. Kromé toho byly
objeveny podlitiny po téle ditéte. Spravné =zachranaii nekomentovali ani
nepiedpokladali jejich vznik, protoze pifimé obvinéni by mohlo agresora domaciho
nasili vyprovokovat k dal§imu nésilnému jedndni viéi posadce i rodiné. Presto
K nasilnému jednani doslo pfi odvazeni pacienta. Zde se ukazala opravnénost povolani
policie, ktera je k pacifikaci agresora podstatné Iépe vycvicena a vybavena. Kromé& toho

je v postaveni vefejného Cinitele, coz mize piipadné pachatele odradit.

Z celkového pribéhu se da usuzovat na projev domaciho nasili, kdy otec je
agresorem a matka s ditétem obéti. UZ prvotni neochota ke vpusténi zdravotniktt domu
a nasledné chovani otce, ktery se snazil bagatelizovat zranéni ditéte, k tomu nasvédcuji.
| projev vprubéhu oSetfovani, objeveni pohmozdénin a zavéretné napadeni
zdravotnickych zachranaii a policie k tomu dale napovidaji. S ohledem na vSechny tyto
skutecnosti je vhodné doporucit dalsi psychologické vysetfeni ditéte, které miize domaci
nasili potvrdit. Hlavni slovo v nasledném vySetfovani bude mit policie a matka, ktera

muze K objasnéni domaciho nasili podstatné ptispét.

Podle statistik Bilého kruhu bezpeci bylo v roce 2014 vykazéano policii z ditvodu
domaciho nasili 1 378 osob. Z dalsi statistiky vyplyva, ze pomoc Bilého kruhu bezpeci
vyhledalo ve stejném roce 358 osob. Skutecnd mira doméciho nasili bude ziejmé
mnohonasobné vys§i, protoZze mnoho obéti odbornou pomoc z jakéhokoli divodu

nevyhledava.

3.2. Kazuistika 2

3.2.1. Anamnéza

Popis udalosti: Znasilnénd Zena neznamym agresorem Vv parku u nadraZzi.
Volani ndhodného kolemjdouciho paru, ktery slySel kiik a vid¢l utikat neznamého muze

pry¢ od mista. Po prozkoumani nalezena zena oble¢ena ve spodnim pradle, v tratolisti
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krve a s roztrhanym spodnim pradlem. Volani muze z paru na dispeCink zdravotnické
zachranné sluzby a informovani operacniho stediska zdravotnické zachranné sluzby

0 znasilnéni a krvaceni.

Misto udalosti: Park nedaleko nadrazi. Ve velkém mésté. Misto udalosti
nepiistupné pro auto zdravotnické zachranné sluzby, vzdalenost na misto udélosti od

zaparkovaného sanitniho vozu cca 150 metrt.
Pribéh udalosti: Znasilnéna Zzena v parku v no¢nich hodinach
3.2.2. Katamnéza

Pribéh zasahu z pohledu rychlé zachranné pomoci se zaméfenim na pohyb a

jednéni zdravotnického zachranafe na misté trestného ¢inu.

Cas pFijeti vyzvy — 00:07 Na linku 155 volal neznamy muz, ktery udal, Ze pfi
prochéazce s ptitelkyni po parku nedaleko vlakového nadrazi nasli Zenu, kterd lezi na
zemi od krve a ma na sob¢ jen roztrhané spodni pradlo. Dispecerka ziskala od volajiciho
vSechny potiebné informace a b&hem hovoru vyslal na misto posadku rychlé
zdravotnické pomoci ve slozeni zdravotnicky zéchranar a tidi¢ vozidla zdravotnické

zéchranné sluzby a Policii CR. Cely hovor trval 3 minuty.

Cas vyjezdu — 00:10 Vyzva pro posiadku — Zena cca 25 let, pfi védomi,
krvéacejici, znésilnéna, adresa X. Zdravotnicky zachranai v sanitnim vozidle pied
pfijezdem na misto udalosti pfemyslel, na co by se m¢l pfipravit a jaké komplikace

mohou nastat pfi komunikaci s obéti trestného ¢inu.

Cas prijezdu — 00:15 Posadka zdravotnické zachranné sluzby ve sloZzeni
zdravotnicky zachranaf a fidi¢ byla na misté udalosti za pét minut. K pacientce to bylo
od mista zaparkovani sanitniho vozidla cca 150 metri. Posadka si vzala vsechno
potiebné vybaveni k oSetfeni pacienta a poskytnuti neodkladné pfednemocni¢ni péci

a vyrazila smérem k pacientovi.

Cas zacatek oSetifeni — 00:20 Pfi pfichodu na misto ¢inu nalezli muze, ktery byl
sklonén nad zranénou zenou a utéSoval ji. Opodal stala Zena, jeho pfitelkyné. Od muze
ziskali prvotni informace o tom, Ze slySeli volani o pomoc a na misté nalezli lezici Zenu

a zahlédli prchajiciho muze. LeZici Zena byla v Soku bez zjevnych vaznych poranéni,
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takze pomoc do piijezdu zdravotnické zachranné sluzby spocivala predevSim v jejim
uklidiovani. Pfi bliz§im vySetfeni zdravotnici zjistili pohmozdény oblicej s podezienim
na zlomeninu spodni c¢elisti, odérky a podlitiny po téle a podle roztrhané¢ho obleceni
a spodniho pradla a pohmozdénin v oblasti genitalii podezieni na nedobrovolny
pohlavni styk. Zena byla v Soku. Pfi pokusu o oSetieni se za¢ala branit, ziejmé
v domnéni, Ze je znovu napadena. Zdravotnicky zachranaf s ni zacal klidné a pomalu
mluvit a vysvétlovat ji, jaké ukony bude provadét pii jejim oSetfeni. Zena se po kratké
dob¢ uklidnila a snazila se komunikovat. Zdravotnicky zachranat provedl na misté
vySetieni zakladnich zivotnich funkci a oSetfil pacientce krvacejici rany na obliceji.
Zajistil dv¢ intravenozni linky a byl podan 500 ml fyziologického roztoku. Na sukni, na
které zena lezela, zdravotniCti zdchranafi objevili Cerstvou skvrnu, kterd mohla byt od
ejakulatu pachatele. Po prvotnim pfednemocni¢nim oSetfeni Zenu polozili na nositka
apolicisty, ktefi vté chvili pfijeli, seznamili stim, Zze zranéna Zena byla ziejmeé
znasilnéna, opodal stojici par jsou svédci. Zaroven jim ptedali zeninu sukni a upozornili
je na moznou stopu. Z mista bylo patrné, kde se zranéna Zena nalézala. Misto trestné¢ho
¢inu opustili stejnou cestou, kterou pfisli. Po pfijezdu na urgentni piijem nemocnice
upozornili zdravotnicky personal na nutnost uchovani pacient¢ina odévu pro piipadné

dalsi vySetrovani.

Cas predani — 00:40 Pacientka odvezena posadkou rychlé zdravotnické pomoci
do nejblizsi fakultni nemocnice na gynekologické oddéleni. Béhem transportu na cilové
oddé€leni snaha zdravotnického zachranafe o zklidiujici komunikaci s pacientkou.
Pacientka pfeddna na gynekologické oddéleni s krvicenim z genitalii nasledkem
sexualniho znasilnéni. Poté vozidlo zdravotnické zachranné sluzby odjelo zpét na

zakladnu.

Cas konec akce — 00:45 Po névratu posadky rychlé zdravotnické pomoci byla
provedena udrzba, dezinfekce sanitniho vozu a byly doplnény veskeré materialy

a pomucky.
3.2.3. Analyza a interpretace

Komunikace zdravotnickych zachranait s obéti trestného ¢inu. Posadka rychlé
zdravotnické pomoci pfevzala vyzvu a vyjela k mistu udélosti rychle bez zbyte¢ného

zdrzeni. Béhem cesty k vyjezdu posadka spravné dodrzovala zésady bezpecnosti.
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Spravné zdravotnicky zachranai piemyslel piedem, co by ho mohlo na misté udalosti
ptekvapit, aby nenastaly néjaké zbytecné komplikace. Kdyz zdravotnicky zachranar
zjistil, ze s pacientkou nebude jednoduchd komunikace, spravné se obratil na
kolemjdouci, kteii udalost nahlésili pro ziskani dulezitych informaci. Celd jeho
komunikace byla pro pacientku velmi podporujici a castecné prispéla ke zlepSeni
psychického stavu pacientky. Spravné zdravotnicky zachranaf tekl pacientce, Ze stav,
ktery proziva, neni trvalym stavem, ale pouze docasnym. Jako spravné jednani lze
i hodnotit pfesunuti pacientky do sanitniho vozu, kde ji mohla byt poskytnuta
profesiondlni pfed-nemocnicni péce za vhodnych a klidnych podminek. Klidné a tiché
prostiedi velice usnadnilo zdravotnickému zachranafi komunikaci s pacientkou. Pii
provadéni zdravotnickych vykont zdravotnicky zachranai vysvétloval kazdy postup
a komentoval, co pravé u pacienta provadi. I pfesto, Ze se provadéné vykony mohou
jevit jako jasné, tak nikdy nemusi byt pro laiky bez vysvétleni naprosto pochopitelné.
Snahu zdravotnického zachranatfe o zpétnou vazbu lze hodnotit pozitivné, jelikoz pii
jednéni obéti trestného €inu si nikdy nemuizeme byt jisti, zda je pacientovi vSe jasné.
Spravné zdravotnicky zéachranat informoval pacientku, do jakého zdravotnického

zafizeni ji odvezou.
3.2.4. Diskuze

Vyjezd k nasilnému trestnému ¢inu vzdy pifindSi vy$si psychické zatizeni.
V tomto ptipad€ jiz pii oznameni bylo jasné, Ze pachatel z mista trestného ¢inu unikl,
ale nikdy neni jisté, zda se na misto nevrati, tfeba z diivodu uvédomeéni si ztraty
néjakého predmétu nebo snahy o zahlazeni stop. Na misté byl pfitomen svédecky par,
ktery toto riziko minimalizoval. Kvili pfedpokladu nutnosti rychlého zdravotnického
zasahu zdravotnici nepockali na pfijezd policie, ale vydali se sami oSetfit pacientku. To
by mohlo byt rizikovym faktorem pfi pfipadném névratu pachatele, pfipadné jinych
0sob v obtizn¢ pfistupném, neosvétleném prostoru. Po piijezdu k mistu ¢inu zachranaii
zvolili nejkrat$i moznou ptistupovou cestu a vzali si vesSkerou potfebnou vybavu. Pii
vlastnim oSetfeni se miiZze vyskytnout potfeba pouziti specializovanych nastroju
a pomucek a navrat do sanitniho vozu a zpé&t piedstavuje zbyte¢nou ztratu ¢asu. Navic je
vhodné pouzit pro oSetfeni pouze vlastni pomuicky, protoze jakykoli pfedmét nalezeny
na misté trestného Cinu a pouZity pii oSetfeni miize byt ditkaznim materidlem, ktery by

byl timto znehodnocen.
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Pfi vlastnim zasahu se zdravotnici soustfedili na oSetfeni pacientky a ziskdni
informaci, které mohli byt dulezité pro jeji oSetfeni, od svédeckého paru. Dilezitym
hlediskem bylo i nalezeni skvrny na odévu pacientky, ktery miize pomoci usvédcit
pachatele trestného ¢inu. Pfi odnosu pacientky k vozidlu pouzili stejnou trasu, po které
ptisli. To je dilezité z néasledného sbéru stop policii, ¢imz neni znehodnoceno misto
¢inu. Ze zadznamu nevyplyva, jaké prostiedky byly pfi oSetfeni pouzity a zda byly
nasledné posbirany, aby nebyly zatazeny mezi diikkazni material a nekontaminovaly
misto ¢inu. Lze tak ale pfedpokladat. Policie piijela na misto ¢inu v okamziku, kdy
zdravotniCti zéachrandfi opoustéli misto C¢inu s pacientkou. Pfedali jim zékladni
informace, které pii zasahu zjistili a odjeli do nejbliz§iho zdravotnického zatizeni, kde
byla pacientce poskytnuta nemocni¢ni péce. Po piedani pacientky upozornili personal
na nutnost uchovéani odévu pacientky, aby mohl byt podroben pozd¢jSimu zkoumdni.
Jde o vhodnou iniciativu, ktera miize poskytnout policii dalsi stopy a pfispét k vypatrani

pachatele trestného ¢inu, i kdyZ s vykonem zdravotnického zachranare pfimo nesouvisi.

Podle statistik ministerstva vnitra bylo na tizemi Ceské republiky nahl4seno
v roce 2014 celkem 669 trestnych ¢inl zndsilnéni a celkem 2 205 mravnostnich ¢ind.
Skutecné pocty mohou byt opét vyssi, protoze mnozstvi téchto deliktli obéti trestné

¢innosti nenahlasi.
3.3. Kazuistika 3

3.3.1. Anamnéza

Popis oznameni: Nalez tonouciho muzZe. Operacni stfedisko zdravotnické

zachranné sluZzby volano kolemjdoucim rybarem, Ze se na misté nachazi tonouci osoba.

Misto: Slapska piehrada s dobfe pfistupnou cestou pro vozidlo zdravotnické

zéachranné sluzby.

Prubéh: Rybar sdélil, Ze si v§iml na pramici dvou muzut, ktefi se hadali, a pfi
hadce doslo k ptevraceni pramice. Poté, co jeden z muzt volal o pomoc, skocil rybar do
vody pro jednoho z tonoucich muzi, kterého vytahl na bieh, ale druhého muze uz se mu

nepodafilo najit.
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3.3.2. Katamnéza

Pribéh zasahu z pohledu rychlé 1ékaiské pomoci se zaméfenim piedev$im na

pohyb zdravotnického zachranaie na misté trestného Cinu.

Cas piijeti vyzvy — 10:25 Na linku 155 volal nezndamy muz, ktery sdélil, Ze si
pfi rybafeni v§iml dvou muzi na pramici, ktefi se hadali. Nasledné doslo k ptfevraceni
pramice a Kk tonuti obou muzii. Dispecer dale ziskal od volajiciho muze dalsi informace
a béhem hovoru vyslal na misto udalosti posadku rychlé 1ékaiské pomoci ve slozeni
fidi¢ a zdravotnicky zachranaf a lékaf. Zaroven vyrozumél linku 158 a oznamil Policii

CR, Ze se nejspise jedna o trestny Cin.

Cas vyjezdu — 10:28 Vyzva pro posadku — dva muZi, oba tonouci, adresa X.
Zdravotnicky zachranai vzal na védomi, Ze pacienti jsou tonouci muzi. Pied piijezdem

promysleli zdravotnicky zachranaf zptisob pohybu na misté udalosti.

Cas priijezdu — 10:38 Posadka rychlé zdravotnické pomoci ve sloZeni
zdravotnicky zachranaf, fidi¢ a 1ékaf byla na misté udalosti za deset minut. Posadka po
vystoupeni z vozidla rychlé 1ékaiské pomoci vzala vSechno potiebné vybaveni
k oSetfeni pacientll a vyrazila za pacienty ke bichu slapské piehrady. Na misté se vSak
nachéazel pouze jeden ztonoucich muzi. Na misté¢ bylo pfitomno Pofi¢ni oddé€leni
Policie CR, kdy policisté (potap&ci) se v dobé piijezdu zachranné sluzby pokouseli
nalézt druhého z muz. Muz, jenZ byl vytaZen rybafem na bieh, byl pfi védomi, bez
znamek zranéni a odmitajici lékarské oSetfeni se slovy, Ze zadné zranéni neutrpél
a pomoc nezada. Posadka rychlé 1€karské pomoci na misté udalosti vy¢kava na vytazeni
druhého z muzd. Velitelem patraci akce pod vodni hladinou se stal sluzebni potapéé
Policie CR, ktery ¥idil a koordinoval ostatni slozky integrovaného zachranného systému
(potapéce) na misté. Patrani pod vodni hladinou bylo za pouziti sluzebnich plavidel, kdy
potapé€i oznacili mozné misto padu osoby do vody. Zachrannd sluzba se na misté
udalosti pohybovala dle pokynti Policie CR, to znamena v bezpené vzdalenosti od
bfehu. Muz byl nalezen po dvaceti minutach v hloubce 10 metrta, kdy jej potapéci za
pomoci sluzebniho ¢lunu Hasiského zachranného sboru CR transportovali ke biehu

a predali pacienta do péce rychlé 1ékaiské pomoci.

Cas zadatku ofetieni — 11:15 Po predani pacienta do pée rychlé lékaiské

v

pomoci byla okamzité zahajena posadkou rychlé 1ékatfské pomoci rozsifena neodkladna
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resuscitace pacienta. Na téle pacienta v oblasti bfi$ni dutiny byly vidét dvé zcela jasné
bodné rany (vulnus punctum) velikosti cca 0,5 cm na 0,5 cm. Ridi¢ za¢al s obnovou
zakladnich Zivotnich funkci okamzitou masazi srdce. Zdravotnicky zachranai nalepil
pacientovy elektrody EKG, ke zjisténi srde¢niho rytmu a zajistil pacientovy dva zilni
vstupy. Lékar si vzal do ruky rucni kiisici vak a prodychaval pacienta. Mezitim si
ptipravil laryngoskop K zajisténi dychacich cest systémem endotrachealni intubace
pomoci endotrachedlni kanyly a laryngoskopu. Po GspéSném zajisténi dychacich cest se
pacient napojil na umélou plicni ventilaci. Po péti minutach resuscitace podal 1ékaf
1 mg adrenalinu do zily a pokracoval v resuscitaci pacienta. Tento cyklus se opakoval

celkem osmkrat. Poté 1ékar konstatoval smrt pacienta z divodu utonuti.

Cas predani — 12:00 Pacienta, u kterého nedoSlo nasledkem rozsifené
neodkladné resuscitace k obnoveni zakladnich Zivotnich funkci, si pfevzala pohiebni

sluzba, ktera byla na misto p¥ivolana Policii CR.

Cas konec akce — 12:14 Po navratu posadky rychlé lékaiské pomoci byla
provedena udrzba, dezinfekce sanitniho vozu a byly doplnény veskeré materialy

a pomiicky.
3.3.3. Analyza a interpretace

Vyjezd posadky rychlé l€katské pomoci byl rychly bez zbytecného zdrZeni.
Béhem cesty dodrzovala posadka rychlé lékarské pomoci zdklady bezpecnosti,
promysleli a pfipravovali se na situace, které mohou na misté udalosti nastat. Pohyb
zdravotnického zachranare a posadky rychlé Iékaiské pomoci na misté ¢inu se fidil dle
pokyni Policie CR, kdy se posadka zachranné sluzby nemohla pohybovat po misté
udalosti, ale musela vyckat na vytaZeni utonulé osoby z vody na ur¢eném misté¢ mimo
dosah biehu. Posadka zachranné sluzby méla spravny postup, Ze vyckavali dle pokyni
Policie CR na stanoveném misté. Po vytaZeni pacienta z vody byla okamzité zahajena
rozSitena neodkladna resuscitace, ktera byla po 40 minutach ukoncena lékafem jako
exitus z utonuti. Postup posadky rychlé l1ékarské pomoci byl naprosto v poiadku. Bez
zbyte¢ného zdrzovani zacala s obnovou zékladnich zivotnich funkci, které se bohuzel

nepodafilo obnovit.
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3.3.4. Diskuze

V piipad¢€ tonuti zdravotnicti zdchranafi nemaji pfili§ moznosti. Tonouci je bud’
jiz vytazeny z vody, nebo se naléza pod hladinou. Zachranénému je potieba poskytnout
prednemocnicni oSetfeni, pokud je potiebné. V tomto pfipad¢ pacient oSetieni odmitl.
S tim se zdravotnici nemuseli spokojit a mohli se pokusit ho pfesvédCit o nutnosti
osetfeni. Spravn¢ spolu spolicii vyckali na nalezeni druhého tonouciho
specializovanym tutvarem, ktery disponuje potiebnym vybavenim. Po jeho nalezeni se
pokusili o obnovu zivotnich funkci, bohuzel neuspésné. V pribehu osetfeni zjistili dalsi

zranéni, ktera se pokusili oSetfit a na jejich vyskyt upozornili i pfitomné policisty.
3.4. Kazuistika 4

3.4.1. Anamnéza

Popis oznameni: Vybuch a nasledné¢ hofeni v rodinném domku. Operacni
stiedisko zdravotnické zachranné sluzby voldno sousedem, Ze se v rodinném domku

bydli rodina s ro¢ni dcerkou.

Misto: Rodinny dim na okraji vesnice s dobie pfistupnou cestou pro vozidlo

posadky rychlé zachranné pomoci.

Pribéh: Soused sdélil, ze si v§iml dvou neznamych mladiku, kteii se zdrzovali

Vv blizkosti rodinného domu, a po chvilce doslo k vybuchu.
3.4.2. Katamnéza

Pribéh zasahu z pohledu rychlé zdravotnické pomoci se zamétenim predevsim

na pohyb zdravotnického zachranare na misté trestného Cinu.

Cas pFijeti vyzvy — 14:25 Na linku 155 volal neznamy muz, ktery sdélil, Ze si
v§iml dvou neznamych mladiki, ktefi se potulovali kolem sousedniho rodinného domu,
po chvilce slySel vybuch a vidél, jak hoii sousedni rodinny dim. Dispecer dale ziskal od
volajiciho muze vSechny dalsi potfebné informace a béhem hovoru vyslal na misto
udalosti posadku rychlé zdravotnické pomoci ve slozeni fidi¢ a zdravotnicky zachranéf,

Hasiésky zachranny sbor CR a Policii CR.
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Cas vyjezdu — 14:28 Vyzva pro posadku — vybuch v rodinném domu, adresa X.
Zdravotnicky zachranat vzal na védomi, ze misto udalosti je rodinny dim, kde nikdo
nevi, jestli uvnitf n¢kdo je. Pied pfijezdem promyslel zdravotnicky zachranai zptsob

pohybu na misté udalosti a postup jak se bude na misté chovat.

Cas prijezdu — 14:35 Posadka rychlé zdravotnické pomoci ve slozeni
zdravotnicky zachranat a fidi¢, byla na mist¢ udalosti za sedm minut jako prvni.
Posadka po vystoupeni z vozidla rychlé zdravotnické pomoci vzala vSechno potiebné
vybaveni k oSetfeni pacient a okamzité vyrazila do hoficiho rodinného domu hledat

ptipadné obéti.

Cas zalatku oSetfeni — 11:15 Pfi vstupu do hoficiho rodinného domu se
posadka rychlé zdravotnické pomoci rozdélila a §la patrat, jestli se na misté nevyskytuji
majitelé domu. Kvuli hustému koufi se posadka musela plazit po zemi a snazila se
rukama osahavat prostor kolem sebe z diivodu hustého zadymeni. Ridi¢ zdravotnické
zachranné sluzby se Sel podivat do horniho patra rodinného domu, zda zde nenajde
zranénou osobu, a zdravotnicky zachranaft se rozhodl, Ze prohledé spodni ¢ast rodinného
domu. Po kompletni prohlidce rodinného domu, ktera trvala piiblizné sedm minut,
dorazil na misto udélosti Hasi¢sky zachranny sbor CR a Policie CR. Na mist& udalosti
bylo nalezeno pouze vozidlo zachranné sluzby bez posadky a byly vidét oteviené dvete
do domu. Béhem kratké doby z domu vysel zdravotnicky zachranaf a fidi¢. Volali na
posadky integrovaného zdchranného systému, ze v dom¢ se nikdo nevyskytuje. Velitel
zasahu dal pokyn Hasi¢skému zachrannému sboru k haseni domu. Po uhaseni domu se

§li hasi¢i podivat do rodinného domu, kde opravdu nikoho nenalezli.

Cas piedani — 12:00 Po zjiténi, Ze se na misté nevyskytuje z4dna osoba, ktera
by potfebovala prednemocni¢ni péci odjela posadka rychlé zdravotnické pomoci zpét na

stanoviste.

Cas konec akce — 12:10 Po navratu posadky rychlé lékaiské pomoci byla
provedena udrzba, dezinfekce sanitniho vozu a byly doplnény veskeré materialy

a pomucky.
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3.4.3. Analyza a interpretace

Vyjezd posadky rychlé 1ékarské pomoci byl rychly bez zbyteéného zdrzeni.
Béhem cesty dodrzovala posadka rychlé zdravotnické pomoci zaklady bezpecnosti,
promyslela a pfipravovala se na situace, které mohou na misté pozaru nastat. Pohyb
zdravotnického zachranare a posadky rychlé zdravotnické pomoci na mist¢ ¢inu byl

naprosto nesmyslny.
3.4.4. Diskuze

Ptestoze zdravotnicky zéachranaf cestou promyslel postup pii zdravotnickém
zasahu, zvolil nejhor$i moznou variantu. Pti jakémkoli zasahu je na prvnim misté jeho
vlastni bezpecnost. I kdyz posadka zdravotnické zachranné sluzby dorazila na misto
jako prvni, neméla divod jen na zdkladé¢ domnénky, ze se v domé muize nékdo
nachdzet, vstoupit bez potfebné¢ho vybaveni do hoticiho a zakoufeného prostoru. Jeste
by se dalo pochopit, kdyby méli zdravotnici jistotu, Ze se v domé nachazeji zranéné
osoby, jejichz zachrana nesnese odkladu. Ale i v tom piipad¢ by méli vyckat na piijezd
odbornikll s odpovidajici vybavou. Zcela zbyte¢né se tak vystavili nebezpeci. Kromé
toho do hotici budovy vstoupili bez dalsiho jiSténi a dal$i sloZky integrovaného
zachranného systému se mohli opravnéné¢ domnivat, Ze doSlo k fatalnimu problému.
Nehledé na nebezpeci zneuziti vozidla zdravotnické zachranné sluzby a riziko zcizeni
a zneuziti vybaveni. V pfipad€, ze by doSlo kjejich zranéni v pribéhu prohlidky,
vystavili by zbyte¢nému riziku i dalSi zachranné slozky. Spravné tedy méli vyckat na
ptijezd dalSich slozek integrovaného zachranného systému s odpovidajicim vybavenim,

které jsou trénovany pro pohyb v hoticich budovéach.

Kromé toho pohybem po misté trestného €inu bez jakéhokoli syst¢ému mohlo
a s velkou pravdépodobnosti i doslo ke znehodnoceni ptipadnych kriminalistickych stop

a mohli misto trestného ¢inu kontaminovat vlastnimi stopami.
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4 ZAVER

Cilem prace bylo popsat soucasnou situaci, v jejimz ramci se ¢eSti zdravotnicti
zachranafi pohybuji a sezndmeni se zahrani¢nimi zkuSenostmi. Zaroven bylo jejim
cilem nastinit moznosti, jak by se nékteré zahrani¢ni i1 tuzemské zkuSenosti daly

aplikovat na vypracovani metodiky pro pohyb zdravotnikii na misté trestného ¢inu.

Zakladni premisou je, e v podminkich Ceské republiky neexistuje jednotna
metodika chovani zdravotnickych zachranarti na misté trestného ¢inu. Jsou vypracovany
postupy a spoluprace vramci integrovaného zéchranného systému v piipadé
hromadnych nestésti, kdy jsou stanoveny ukoly jednotlivych slozek, podtizenost a cile.
Ovsem zcela chybi zakladni postupy pii nutnosti zdsahu na misté trestného ¢inu, kdy je
nutnd spolupréce jednotlivych slozek integrovaného zachranného systému mimo systém

stanoveny havarijnimi postupy vypracovanymi krajskymi Gfady.

Pti zasahu zdravotnickych zachranaii zélezi na osobnim pfistupu, odhadu
a zkusenostech jednotlivych zdravotnickych zachrandii. Neni stanovena jednotna
metodika, jak postupovat v jednotlivych piipadech, kdy je ohrozeno lidské zdravi
azivot pacienta, ale i zachranail, ktefi poskytuji obétem pomoc. Pfi nespravném
odhadu tak mulZe dojit 1 k poranéni ¢i smrti zdravotnikd vlivem nevhodné pouZitych
technik zdravotnického zasahu. Pfipadné miize dojit ke znehodnoceni dikaznich
materidlil, které by pfi spravném postupu ztlistaly zachovany a ptispely k dopadeni nebo

usvédceni pachatele.

Prikladem mohou byt materidly vypracované zdravotnickymi organizacemi ve
spolupraci s policejnimi slozkami a hasici, které pomérné podrobné popisuji zplsob
zasahu pfi jednotlivych pfipadech. Jsou vypracovany manudly pro zasah zdravotnickych
zachranaii v piipadé¢ domaciho nésili, pifi prestielce, ale 1 pfi dopravni nehodé¢.
Zdravotnicti zachranafi jsou proSkolovani v metodéach, které jim zajisti bezpecnost pii
oSetfovani zranénych. Zikladni zasadou pfitom je, nevystavovat se nepfijatelnému
riziku. Tato z4sada je obsaZena 1 v Ceském zdkonu o zdravotnické zachranné sluzbé, ale

JiZ na ni nenavazuji dal$i manualy.

Proto by bylo vhodné vypracovat ve spolupraci s policii a hasi¢i zékladni

vvvvvv
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dostanou na misto trestného ¢inu, aby nedoSlo k ohroZeni jejich Zzivota, aby
neznehodnotili diikkazni materidl a zaroven byli schopni poskytnout odpovidajici
zdravotni péci. Tyto postupy by mély slouzit jako podklad pro dalsi vzdélavani
zdravotnickych zachranari formou kurz a Skoleni, piipadné praktickych nacvikl ve

spolupraci s ostatnimi slozkami integrovaného zachranného systému.

Zakladnim vychodiskem by mohlo byt n¢kolik zdkladnich zasad, které se mohou

dale rozvinout:

1. Chran vlastni bezpec¢i — Zakladni zésadou je nevystavit se pfiliSnému
riziku. Zasahuje se jen v pfipadé, Ze je misto bezpetné. V piipadé
zdravotnického zdkroku na misté s predpoklddanym nasilim musi byt
pifipravena ustupovou cestu. Na misté, kde se vyskytuje nasilny pachatel, se
musi vyckat na ozbrojené slozky. Pfi pozéru na pfijezd hasicl. V ptipade, ze
je potiebny specidlni zdkrok, vycka se na piijezd dalSich profesionalt
s odpovidajicim vybavenim.

2. Pouzivej ochranné prostiredky — Pfi oSetfeni zranéného je samoziejmosti
pouzivani ochrannych rukavic a rouSek. Je vhodné si ochranné prostiedky
nasadit jeSt¢ pfed vstupem na misto trestného cinu, aby nedosSlo ke
kontaminaci mista trestného c¢inu vlastnimi otisky prsti a vlastnim
biologickym materidlem. Vhodné je kromé toho pouzit navleky na obuv,
jednorazové pokryvky hlavy, ptipadné kombinézu.

3. Neni¢ stopy — Pii pohybu na misté¢ je nutné zvolit nejkratsi moznou
piistupovou cestu ke zranénému a vyhnout se vSem viditelnym stopam.
Nemélo by se vstupovat do krevnich stop a dalSich télnich 1 jinych tekutin,
vstupovat do zjevnych trasologickych stop. Pfi oSetfeni by se m¢l vyuzivat
jen vlastni materidl, v Zddném ptipad¢ se nesmi vyuzivat pomiicky nalezené
na misté trestného Cinu. Nesmi se pousStét voda a pouzivat toaleta. Pfi
odchodu je nutné pouzit stejnou trasu jako pii prichodu.

4. Nevytvarej stopy — Kromé jiz zminéné nutnosti pouzivani ochrannych
pomtucek se musi zabranit vytvafeni dalSich stop. VeSkery materidl pfineseny
na misto trestného ¢inu musi byt zase odnesen. Veskeré pomicky pouZité pii
oSetfeni musi byt uloZzeny do specidlnich nddob nebo sa€kl a odneseny. Na

misté trestného ¢inu je zakazéno koufit a odhazovat jakékoli predméty.
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5. Chran stopy — Pokud je nutné odstranit odév z pacienta, je nutné jej
rozsttihnout mimo prustfel nebo bodnou ranu. Veskeré takto ziskané odévy
je nutné ulozit do specialni nadoby nebo sacku a ptredat policistim. Stejné
tak je tieba ulozit a piedat dalsi pfedméty nalezené na nebo v téle pacienta
(naboje, ulomky, ...). Pfi nutnosti pfemisténi predmét informuj policisty na
misté trestného ¢inu.

6. Zaznamenavej — V prub¢hu oSetfeni nebo bezprostiedné po ném je nutné
zaznamenat veSkeré udaje o misté trestného ¢inu a oSetfeni (druh zranéni,
poloha téla, pfemisténé predméty, pouzité pomicky, ulozené stopy). Tyto
zaznamy neodkladné pfedat organtim ¢innym v trestnim fizeni.

7. Spolupracuj — Pii zasahu je nutnda spoluprace mezi jednotlivymi
zasahujicimi slozkami integrovaného zachranného systému. Kazda z nich mé
svij ukol, vybaveni a znalosti.

8. Bud’ profesional.
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