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ABSTRAKT

DOLEJS Milan. Projekt SMART uZZS HMP. Vysoka $kola zdravotnicka,
0. p. s. Stupen kvalifikace: Bakalat (Bc.). Vedouci prace: Mgr. Jaroslav Pekara, Ph. D.,
Praha. 2018. 63 stran.

Tato bakalaiska prace je rozdélena na teoretickou a praktickou ¢ast.

Bakalaiska prace se v teoretické Casti zabyva uplatnénim projektu SMART
uZZS HMP. V prvni ¢asti je popsano vyuziti rendez-vous systému v provozu
Z7ZS HMP, jehoz soulasti byl 1 projekt SMART. Poté nasleduje sezndmeni
s jednotlivymi vyjezdovymi skupinami u ZZS HMP, jejichZ soucasti bylo i1 vozidlo
Smart. Bakalarska prace déle popisuje vznik a fungovani unikatniho projektu SMART
u ZZS HMP, vcetné¢ statistik vyplyvajicich z provozu.

Prakticka cast bakalarské prace obsahuje vybrané kazuistiky a shrnuti vysledki
projektu SMART.

Cilem bakalaiské prace je shrnuti a zmapovani celého projektu SMART

a vyhodnoceni pfinost projektu pro pacienty i pro ZZS HMP.

Klicova slova:
Projekt SMART. Elektromobil. Rendez-vous systém. Vyjezdové skupiny. Zdravotnicka

zachranna sluzba



ABSTRACT

DOLEJS Milan. Project SMART at ZZS HMP (Emergency Medical System
Prague). Medical College. Degree: Bachelor (Bc.). Vedouci prace: Mgr. Jaroslav
Pekara, Ph. D., Praha. 2018. 63 pages.

This bachelor thesis is divided into a theoretical and practical part.

The bachelor thesis deals with the application of the SMART project at HRD of
the City of Prague in the theoretical part. The first part describes the use of the rendez-
vous system in the HRD of the City of Prague operation, including the SMART project.
After that, there is an introduction of the individual exit groups at the HRD of the City
of Prague which also included the Smart vehicle. The bachelor thesis also describes the
creation and operation of the unique SMART project at HRD of the City of Prague,
including statistics resulting from the operation.

The practical part of the bachelor thesis contains selected casuistry and a
summary of SMART project results.

The aim of the bachelor thesis is to summarize and map out the whole SMART
project and to evaluate the benefits of the project for patients as well as for HRD of the

City of Prague.

Keywords:
Project SMART. Electric car. Rendez-vous System. Emergency Medical Team.
Emergency Medical System
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Cyanoza - promodrani kiize v disledku nedostatku kysliku

Diazepam - 1é€ivo pouzivané napiiklad u kiecovych stavii

Gasping - lapavé dechy

Glykémie - hodnota cukru v krvi

Lateralizace - vyskyt neurologického ptiznaku pouze na jedné poloving téla
Meningialni ptiznaky - opozice $ije a piiznaky onemocnéni meningitis

Nitraty - skupina 1¢kl, pouzivanych hlavné v kardiologii

Polytrauma - urazové postizeni nékolika télnich systém, bezprostiedni ohroZeni zivota
Spastické fenomény - druh poslechového dychani u pacientt se zuzenim dychacich cest
Tachypnoe - zrychlené dychani

(KREJSOVA, 2012)
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UVOD

Projekt SMART byl projektem unikatnim, co se tyCe zdravotnickych
zachrannych sluzeb v Ceské republice. Unikatni svym nasazenim jako piedvoj v centru
Prahy, ale také tim, ze se jednalo o elektro automobil. Zpocatku to byly vody
neprobadané, atak se projekt vyvijel za provozu. Podle zkuSenosti zdravotnickych
zachrandii se meénilo vybaveni inasazeni vozidla do provozu. Vozidlo zasahujici
v centru Prahy vzbuzovalo veliky zéjem vetejnosti i médii.

Za Ctyii roky své existence posbiral projekt SMART mnoho uspéchti, zachranil
mnoho lidskych zivotd a celkové pomohl provozu Zdravotnické zdchranné sluzby hl. m.
Prahy.

Vzhledem k vyjimecnosti tohoto projektu ak obdobi jeho fungovani neni
k dispozici témef zadna literatura, kterd by se o projektu zminovala. Na internetu
a v dennim tisku lze nalézt nékolik ¢lankt, obvykle opévujicich vznik projektu.

Vzhledem k faktu, ze jsem se velkou mérou na tomto projektu podilel, rozhodli
jsme se v této bakalafské praci zmapovat a zhodnotit projekt za celé obdobi jeho

provozu.

Pro tvorbu teoretické ¢asti bakalaiské prace byly stanoveny nésledujici cile:
Cil 1: Seznamit s fungovanim projektu SMART
Cil 2: Zmapovat projekt SMART od vzniku do ukonceni

Pro tvorbu praktické ¢asti bakalarské prace byly stanoveny nasledujici cile:

Cil 1: Prokazat efektivitu projektu SMART
Cil 2: Vyhodnotit prospésnost projektu SMART
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Jazykové vymezeni: Cestina, angliCtina
Kli¢ova slova: Projekt SMART. Elektromobil. Rendez-vous systém. Vyjezdové
skupiny. Zdravotnicka zachranna sluzba
Casové vymezeni: rok 2007-2017
Druhy dokumentii: vysokoskolské prace, knihy, Clanky a piispévky ve sborniku,
elektronické zdroje
Pocet zaznamu: 69 (vysokoskolské prace: 3, knihy: 5, ¢lanky a ptispévky ve sborniku:
14, elektronické zdroje: 47)
PouZity cita¢ni styl: Harvardsky, CSN ISO 690-2:2011(¢eska verze mezinarodnich
norem pro tvorbu citaci tradi¢nich a elektronickych dokumenti)
Zakladni prameny:

- katalog Narodni 1€katské knihovny (www.medvik.cz)

- Jednotnd informacni brana (www.jib.cz)

- Souborny katalog CR (http://sigma.nkp.cz)

- databéaze vysokoskolskych praci (www.theses.cz)

- online katalog NCO NZO

- specializované databaze (EBSCO, PubMed)
ReSers$ni strategie:

Vyhledavani odbornych publikaci, které byly néasledné vyuZzity pro tvorbu
bakalarské prace s ndzvem ,,Projekt SMART* probéhlo syst¢émem Medvik z databaze
NLK. Vyhledavani publikaci bylo zadano od roku 2007 do soucasnosti v jazyce ¢eském
a anglickém. Jedinou vyjimkou je ¢lanek o systému rendez-vous, ktery byl vydan roku

2002.
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TEORETICKA CAST

Vozidlo Smart bylo vletech 2011 az 2015 jednou z vyjezdovych skupin
Z7ZS HMP vramci setkavaciho systému. Proto se v nasledujici casti bude tato
bakalarska prace zabyvat rendez-vous systémem a vyjezdovymi skupinami

uZZS HMP.

1 Rendez-vous systém u ZZS HMP

Setkavaci systém, neboli rendez-vous systém, znamena pro vétSinu
zdravotnickych zdchrannych sluzeb zefektivnéni jejich Cinnosti v oblasti poskytovani
pfednemocni¢ni neodkladné péce. Aplikace je u zachrannych sluzeb rGznoroda.

V Ceské republice m4 jiZ vice neZ tiicetiletou tradici (PORKAT, 2017).

1.1 Definice Rendez-vous systému

Rendez-vous, coz je piejaty pojem z francouzstiny, se da doslova prelozit jako
milostna schiizka, dostavenicko, rande. V ¢estiné se nejéastéji uziva pojem setkavaci
systém.

Odborna prvni pomoc zahrnuje pfednemocni¢ni neodkladnou péci poskytovanou
vyjezdovymi skupinami ZZS na misté postiZzeni a béhem transportu do zdravotnického
zatizeni. Existuje rozdé€leni vyjezdovych skupin na:

- Rychlou zachrannou pomoc - prvni pomoc na oSetfeni vyjezdovou skupinou

778 bez lékare
- Rychlou lékafskou pomoc — prvni pomoc na oSetfeni s pfitomnosti lékare
(LEJSEK, 2010).

Vyjezdova skupina rychlé lékatské pomoci v systému rendez-vous pracuje
ve slozeni 1€kat, fidi€ vozidla ZZS, ptipadné 1€kat a zdravotnicky zachranat. Obvykle je
vyuzivan osobni automobil, ¢asto s pohonem vSech Ctyt kol a s riznou prachodnosti
terénu. Vybaveni je pfesné definovano Zakonem ¢.296/2012 Sb., aneni zde misto
pro pacienta. V praxi to znamena, ze RZP posadka se s RLP potkdva az na misté
zasahu. Viz RLP tak miiZe byt na misté¢ zasahu rychleji, nez velky a hiie ovladatelny
vuz RZP. Pfitom nemuseji vzdy vyjizdét ze stejné vyjezdové zakladny (déale i VZ). Dle
zévaznosti onemocnéni ¢i Urazu zdravotnické operacni stfedisko vyhodnocuje, zda

na misto udalosti vysle jen RZP, nebo i RLP (PORKAT, 2017).
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Pri pouziti rendez-vous systému neni lékar primo pritomny v sanitce, ale
doprovazi ji v samostatnéem vozidle. Lékar miiZe po oSetreni pacienta pokracovat v jizde
k dalsim pripadiim, nebo doprovizet pacienta v sanitce (SUMAN-HREBLAY, 2011,
s. 25).

Setkavaci systém ma dobré uplatnéni zejména ve vétSich méstech s vetsi
hustotou zalidnéni a vysokou hustotou provozu na pozemnich komunikacich. Déle tam,
kde je tidsi sit’ pokryti ZZS anedostatek l¢€katii, nebo v oblastech, které¢ nemaji
vlastniho cilového poskytovatele akutni lizkové péce. To umozituje ponechat I¢kare
v potfebném regionu a zaléCené¢ho pacienta nechat odvézt k CPALP posadkou RZP.
Také v horskych oblastech s vyuzitim kvalitnich terénnich vozidel. Hlavni podminkou
aplikace setkavaciho systému je propracovand metodika a moznost monitorovani pozice

vozidel (SCHWARZ, 2002).

1.2 Historie Rendez-vous

Prvni zdokumentované a dohledatelné zminky o vyuziti tohoto systému nas
zavedou na konec sedmdesatych let 20. stoleti k patizské SAMU (SCHWARZ, 2002).

Jiné zdroje pfipisuji toto prvenstvi ve stejné dobé némeckému méstu Heidelberg
a organizaci Bjorn-Steiger-Stiftung.

Prazskad zéachranka byla bezesporu priikopnikem RV systému. Tehdejsi teditel
MUDr. Frantisek Zdichynec zavedl systém na konci roku 1987. Ackoliv nebyl a dlouho
jesté tento systém nebude definovan zadnym platnym pravnim predpisem, GspéSné byl
aplikovén a udrzen dodnes (SCHWARZ, 2002).

Na RV systém se piechazelo v Praze postupné. Byla to prazska zachranka, ktera
tehdy udéavala smér pro ostatni rozvijejici se zachranné sluzby, které pak tento trend

postupné piejaly (PORKAT, 2017).

1.3 Vozidla Rendez-vous v Praze

Prvnimi vozy, které se uplatnily jako RV s lékatem, byly dnes jiZ legendarni
Tatry 613. V dobé hlubokého komunismu si toto vozidlo nemohl potidit béZny obcan.
Tatry 613 byly ureny pouze pro statni instituce, ministry a prezidenta. VétSinu vozl tak
zachranka dostala takzvané z druhé ruky po néjakém ministerstvu. Kromé barevného
oznaceni a vybaveni vystraZznym svételnym a zvukovym systémem nebyly vozy jinak
upravovany. Dodnes se diky témto vozim udrzel na prazské zachrance slang Tatra

pro lékarsky viz v systému RV. V poloviné devadesatych let byly Tatry nahrazeny
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vozidly Nissan Primera a terénnimi Nissan Patrol. Od roku 2008 pak zacal slouzit
automobil Mercedes-Benz ML s pohonem vSech ¢tyf kol, ktery byl jiz specialné

upraven pro uéel RLP (PORKAT, 2017).

1.4 Vyhody Rendez-vous
Mezi hlavni vyhody patii zkraceni dojezdové doby posadky RLP diky

rychlejSimu a obratnéjSimu vozidlu, feSeni personalniho nedostatku 1ékattd, dostupnost
pfednemocni¢ni péce v oblastech nizs$i hustoty ZZS. Dalsi vyhoda je ekonomicka -
schopnost spoluprace 1ékare s nékolika posadkami RZP i moznost zaléCeni a ponechani
na misté¢ zefektivnila iekonomicky provoz. Déle je umoznéna véEtsi operativnost
ptifeSeni hromadnych nehod a mimofadnych udélosti se zefektivnénim vyuziti sil
i prostiedkll. V neposledni fadé¢ RV systém umoziiuje véEétsi vyuziti kompetenci

a odbornosti nelékaiskych zdravotnickych pracovnikii (SCHWARZ, 2002).

1.5 Nevyhody Rendez-vous

Jedna se predevsim o vétsi naroky kladené na préci zdravotnického operaéniho
stiediska, zvlasté¢ na dokonalé a kvalifikované vyhodnoceni zdvaznosti tisiové vyzvy
anarocngj$i  koordinaci vSech vyjezdovych skupin. Dale pak potieba co
nejdokonalejSiho spojeni mezi zdravotnickym operaénim strediskem (déale 1 ZOS)
a posadkami, drazsi a sofistikovanéjsi vybaveni ve smyslu GPS a softwarové vybavy
anutnost tréninku a vétsitho proskolovani vyjezdovych skupin RZP (SCHWARZ,

2002).
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2 Vyjezdové skupiny u ZZS HMP

2.1 Rychla lékarska pomoc

Vyjezdova skupina RLP je tvofena Iékaiem a fidicem ZZS, kterym muZze byt
1 zdravotnicky zachranaf. Rychla 1€karska pomoc je definovana Zakonem ¢. 374/2011
Sb. Vyhlaskou ¢. 296/2012 Sb. jsou pak definované minimélni pozadavky na vybaveni
vozidla. ZZS HMP od roku 1987 vyuziva pro vyjezdovou skupinu rychlejsi a terénem
prostupnéjsi vozidla osobniho typu, nebo typu terénnich vozidel s pohonem na vSechna

Styii kola. Vozidlo neni uzptisobeno k piepravé pacientit (ERTLOVA, 2008).

2.2 Rychla zdravotnicka pomoc

Vyjezdova skupina RZP je tvofena zdravotnickym zachranafem a fidi¢em ZZS.
Muze byt tvofena i dvéma zdravotnickymi zachranafi. Rychld zdravotnickd pomoc
je definovana Zakonem ¢. 374/2011 Sb. Minimalni pozadavky na vybaveni vozidla
jsou definovany vyhlaskou ¢. 296/2012 Sb. V soucasné dobé¢ ZZS HMP k tomuto ucelu
vyuziva vozidla doddvkového typu se skiiflovou nastavbou znacky Mercedes-Benz

Sprinter (ERTLOVA, 2008).

2.3 Rychla zdravotnicka pomoc pro urgentni medicinu

Obdobn¢ jako RZP, ale posadku tvoii fidic ZZS a zdravotnicky zéachranar
s atestaci pro urgentni medicinu. Pfi zdchrané pacienti ma SirSi kompetence oproti
zdravotnickému zachranafi v pouziti 1€kt a zdravotnickych pomitcek. Ve vozidle se
nachazi vybaveni navic, jako je naptiklad mechanicky pfistroj pro provadéni nepiimé

srde¢ni masaze (CHALUPA, 2017).

2.4 Letecka vyjezdova skupina

Vyjezdovou skupinu tvoii lékaf, zdravotnicky zachranat a dva piloti. Jednd se
o doplikovou sluzbu pozemnich slozek. 1. dubna 1987 byl na stanovisti v Praze jako
prvni v tehdejsi CSSR zahajen zkuiebni provoz, ktery pokraduje nepietrzité dodnes.
Vrtulniky s posddkami pro prazské stanovisté LVS poskytuje tradi€né Leteckd sluzba
Policie CR. V pogatcich provozu byl vyuzivan typ Mi-2, ale jeho letové a vykonové
charakteristiky nevyhovovaly modernim pozadavkim. Postupné dochazelo k obméné
letového parku — po roce 1990 byl kratce nasazen typ B0O-105, ktery zahy vystiidal

vrtulnik stfedni kategorie Bell-412, a odroku 2005 jsou do provozu nasazovany
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nejmodernéjsi vrtulniky EC-135T2. Posddka zachranarského vrtulniku poskytuje
v nepretrzitém provozu piednemocni¢ni neodkladnou péci pro obyvatele Prahy

a Stredodeského kraje, v noci pak zasahuje prakticky na celém tzemi Ceské republiky
(ZZS HMP, 2018).

2.5 Atego
Specialni vozidlo, slouzici k likvidaci mimotadnych udalosti, nebo pfiblizeni
postizenych osob z terénné nedostupnych lokalit. Lze v ném transportovat az 8§ lezicich

a dvé sedici osoby. Je vybaven vétsi zasobou kysliku pro potieby kyslikové terapie vice

lidi najednou a obsluhu zajist'uje tidi¢ ZZS (ZZS HMP, 2018).

2.6 Modul hromadného nestésti-Golem

Specialni modul urceny k likvidaci hromadnych neStésti, nebo jako zazemi
pro akce, kde je ocekavano vé&tsi mnoZzstvi zranénych osob. Vozidlo je rozd€leno
na tfidici a oSetfovaci pracovisté, Stabni a dispeCerské pracovisté, strojovnu, socidlni
zdzemi azazemi pro materidlni zdsobu. Cely modul zvladd obsluhovat specidlné

proskoleny fidi¢ ZZS, s fidi¢skym opravnénim na skupinu C+E (ZZS HMP, 2018).

2.7 Koroner

Vyjezdova skupina tvofend lékafem-koronerem a fidicem ZZS. Lékat provadi
prohlidky tél zemfelych mimo zdravotnické zafizeni a konstatuje u pacientll smirt.
Urcuje dobu umrti, dle moznosti 1 pfi¢inu smrti a rozhoduje o provedeni pitvy. Také ma
za tkol informovat pozistalé, poskytnout kontakty na potfebné instituce a v pripadé
potfeby zajistit 1 intervencni sluzbu. V soucasné dobé ZZS HMP vyuziva k tomuto

ucelu viz Mercedes-Benz Vito (CHALUPA, 2017).

2.8 Inspektor provozu

Zdravotnicky zéachranaf, ktery podporuje provoz ZZS HMP a fesi mimotfadné
udalosti, kde se na misté stavd vedoucim zdravotnické slozky. Koordinuje spolupraci
s ostatnimi slozky I1ZS. Provadi namatkové kontroly ostatnich vyjezdovych skupin

a pomaha fesit problémy spojené s provozem (CHALUPA, 2017).
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2.9 Sanitni vuz XXL

Jedna se o vozidlo podobné klasické RZP se specidlnim upravenim vybaveni
pro siln€¢ obézni pacienty. Vozidlo ma Sir§i sanitni nositka s vétSi nosnosti. Sanitni
nositka jsou do vozidla vpravovana pomoci hydraulického navijaku s ocelovym lanem

(ZZS HMP, 2018).

2.10 Repatriacni viiz
ZZS HMP ma kdispozici dva vozy specidlné upravené pro zajisténi
zdravotnickych asistenci, nebo dalkovy transport pacientll. Viiz je rozdélen do dvou

¢asti, ambulantni prostor pro pacienta a zazemi pro vyjezdovou skupinu. Vyjezdova

skupina muze byt dle potieb s I¢kaiem i bez n¢j (ZZS HMP, 2018).

2.11 GaraZmistr

Dvouclenna posadka v neptetrzitém provozu, urcend k péci o vozidla ZZS HMP.
Odstranuji bézné zavady ¢i defekty pneumatik. Vyprostuji uvizla vozidla po nehodach
¢1 zneprostupného terénu. Zajistuji také technické kontroly vozidel a vymény

motorovych oleji (CHALUPA, 2017).
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3 Projekt SMART

Historické centrum Prahy ma nékolik specifik. Je protkdno péSimi ulickami,
jednosmérkami, zdkazy vjezdu i parkovani. Nachézi se zde zuzend mista, kde lze projet
automobilem jen obtizn¢. Provoz ovliviiuje také husta doprava a velky pocet turisti
(SOUKUP, 2009).

V samém historickém centru Prahy nema Zdravotnicka zachranné sluzba hl. m.
Prahy z4dnou vyjezdovou zdkladnu. Dojizdi sem proto vyjezdové skupiny z okolnich
meéstskych c¢asti (ZZS HMP, 2018). To byly hlavni podnéty, pro¢ vznikl projekt
SMART. S nadsazkou se tak da fici, Ze mluvime o rendez-vous systému na druhou
(DOLEJS, 2011).

Na jare 2011 zavedla zachranka do provozu historicky prvni vozidlo
na elektricky pohon smart-elektro. Tato mini sanitka s jednim zkuSenym zachranarem je
urcena pro zasahy v centru Prahy. Diky svym malym rozmerum je idedlni pro prijezdy
uzkymi ulickami preplnénymi turisty (PETRUS, SCHWARZ, 2012 s. 127).

Vozidlo Smart ed vzniklo ve spolupraci automobilového vyrobce Mercedes-
Benz Ceska republika, s.r.o., a firmy E.ON Ceska republika, s.r.o. Mercedes-Benz zacal
vozidlo Smart sérioveé vyrabét jiz v roce 1998, a to vybavené benzinovymi a naftovymi
motory.

Vroce 2010 se obé organizace domluvily na Ctyfleté spoluprici a spolecné
vyrobily nékolik vozidel s elektromotorem. Tato vozidla pak zdarma nabidly
k zaptijceni do provozu raznych firem. Vozidla vyuzivaly naptiklad ZOO Praha,
ekologicky hotel Mosaic House, firmy Vodafone a Siemens, humanitarni organizace
ADRA, Prazské sluzby, a.s., a mnoho dalSich. Vefejnost si pak mohla zaptjcit vozidlo
ve spole¢nosti SIXT (DOLEJS, 2011).

Prazskd zachranna sluzba v ramci svych povinnosti denné zachranuje zdravi
bezpoctu lidi v centru hlavniho mésta Praha. Na vrcholu turistické sezony, ale 1 béhem
roku se v centru mésta pohybuje velky pocet lidi a pfipadny zasah RZP s béznym
vozidlem je velmi komplikovany a zdlouhavy. Velikost vozidla Smart ed jej pfedurcuje
k tomu, aby byl rychle na misté, kde je potieba poskytnout prvni pomoc. Navic toto
vozidlo nezatézuje své okoli exhalacemi, coZ je v mistech s velkou koncentraci osob

bezesporu vyhodou (EKOBONUS.CZ, 2011).
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Jedno z vozidel ptevzala i Zdravotnicka zadchranna sluzba hl. m. Prahy dne 27. 1.
2011. Bylo dovybaveno vystraznym zafizenim v podobé modrého majdku na stfechu
a sirény. Dale pak bylo nutné barevné oznalit celou kapotaz tak, aby bylo mozno
rozeznat, ze se jedna o vozidlo zachranné sluzby. Dne 18. 3. 2011 jiz bylo mozné
uvedeni vozidla Smart do ostrého provozu. Na podkladé zkuSenosti z provozu pak byl
dodan druhy, téméf identicky viz dne 3. 10. 2012 (DOLEIJS, 2012).

Béhem provozu se diky elektronické knize jizd uchovavala data o najetych
kilometrech a cyklech dobijeni, které si ivramci testovaciho provozu firma E.ON
odecitala a vyhodnocovala. Ob¢ vozidla se pak dne 5. 1. 2015 vratila tak, jak bylo
predem smluvné domluveno (DOLEJS, 2015).

Byl ukoncen provoz elektromobilu SMART, ve kterém hlidkoval a poskytoval
pomoc slouzici zachrandr zejména v centru hlavniho mésta. Provoz neukoncila ZZS,
nybrz poskytovatel elektromobilu, a to z ditvodu ukonceni projektu, ktery se nyni bude
dle dostupnych informaci vyhodnocovat v Néemecku, kam byla dvojice vozidel SMART
odvezena (PORKAT, 2015, s. neuvedena).

3.1 Vozidlo Smart

Vozidlo Smart je dvojmistné, vybavené elektromotorem. Celkové vaha vozidla
¢inila 890 kg (= prazdny viz bez zdravotnického vybaveni). Oproti béZnému vozidlu
Smart byla vaha vys§i predevS§im kvili akumulatoru, ktery elektromotor pohanél.
Jednalo se o Li-lon akumulator o kapacité 16,5 kWh s vodnim chlazenim, ktery byl
umistén v podlaze automobilu. Akumulator se dobijel z bézné, tzv. domaci elektrické
sit€¢ s 220 V. Tudiz se dala pro nabijeni vyuzit jakakoliv béZna zasuvka, kterda byla
napojena na jisti¢ s vySsi prepétovou pojistkou nez 5 A. Dobijeni akumuléatoru se dalo
realizovat v jakékoliv fazi vybiti ajakkoliv dlouho. V idedlnich povétrnostnich
podminkach trvalo nabiti z 0 % na 100 % ptiblizné€ 8 hodin. Vliv na délku nabijeni méla
aktualni venkovni teplota. ProtoZe pfii vysSich venkovnich teplotach se akumuléator
musel ochlazovat, aby nedoslo k piehfati, a pfi nizsich teplotach zase ohtivat, dochazelo
k prodlouzeni dobijeni i 0 3 hodiny (SYROVATSKY, 2010).

Samotny elektromotor mél maximalni vykon 30 kW a schopnost rekuperace
pfi brzdéni automobilu. Vyrobce uvadél mozny dojezd na jedno plné nabiti akumuléatoru
az 150 kilometr. ZkuSenosti vSak ukézaly, Ze dojezd je velmi ovlivnén jak stylem
jizdy, tak pouzivanim elektrického topeni v automobilu, které mélo piikon 3 W. V zimé

se tak primérma schopnost dojezdu pfipouzivani topeni pohybovala okolo
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65 kilometrii. Automobil byl vybaven omezovacem rychlosti, a to na 100 km/h
a na jizdu pozadu na 20 km/h. Nesmirnou vyhodou jisté bylo, Ze vozidlo nevyprodukuje
ani gram $kodlivin pro ovzdusi (SYROVATSKY, 2010).

Male, obratné a ekologicke automobily Smart jsou totiz do preplnénych
méstskych ulic vhodnym resenim. Vozidlo dokadze jet maximalni rychlosti az 100 km/h
a jeho dojezd na jedno nabiti je téemer 140 km. Plné nabiti akumulatorii se provadi
z bézné sité a trva 7- 8 hodin. U dobijeci stanice, tzv. rychlodobijeni se cas dobijeni

vyrazné zkrati (REDAKCE EKOBONUS.CZ, 2011, s. neuvedena).

3.2 Vybaveni

Vybaveni automobilu Smart se vyvijelo béhem provozu dle zkuSenosti a potieb.
Bylo prizpisobené tomu, aby ho mohl obsluhovat pouze jeden zdravotnicky zachranaf.

Od pocatku bylo vybaveno jednim velkym zasahovym batohem. V tomto batohu
byla kyslikova bomba s obsahem 5 I i s potfebnym piislusenstvim, obvazovy material,
dezinfekce, materidl k zajisténi intravendzniho vstupu 1 s nékolika infuzemi, dlahy,
laryngalni masky, rucni kiisici vak sriznymi velikostmi masek, tonometr,
fonendoskop, glukometr, oxymetr, ampularium se zédkladnimi léky, glukéza, porodnicky
balicek, Esmarchova obinadla aizotermické folie. Dale byl automobil vybaven
fixatnimi krénimi limci riznych velikosti, pfikryvkami a automatickym defibrilatorem
(DOLEIJS, 2011).

Automaticky externi defibrilator byl vybran hned z nékolika diivodi. Nebylo
mozné zrealizovat ve vozidlu Smart elektricky ptivod pro dobijeni jiného pfistroje.
AED bylo skladné alehké avzhledem k velikosti 0loZného prostoru v automobilu
a k mnozstvi ostatniho vybaveni se jednalo o vyhodnou volbu. Za pfedpokladu, ze
zdravotnicky zachranatf z automobilu Smart bude o dost diive a sam na misté potieby
kardiopulmonalni resuscitace, byla manipulace a pouzivani AED jednodussi a v ramci
pravnich predpisii i bezpe¢néjsi (DOLEJS, 2012).

V pribéhu provozu pak byl Smart dovybaven rozkladaci zidli, platebnim
termindlem, odsavackou aode dne 26. 9. 2013 CO metrem, ktery ZZS HMP jako
sponzorsky dar dostala od Komeré&ni banky (DOLEJS, 2013).
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3.3 Obsluha

Na obsluhu vozidla byl vybiran vzdy zkusSenéjsi zdravotnicky zachranar, ktery
musel navic projit bezpecnostnim Skolenim pro praci s vysoko proudym zatizenim.
Daéle bylo vhodné, aby se dobte orientoval pfedev§im v centru Prahy. Automobil totiz
jeste nemél zadné navigacni zafizeni, pouze tiSténou mapu. Na zaskolovani nového
zachranaife byla vzdy vycClenéna celd dvanactihodinova smeéna, pfiniz jezdil jako
spolujezdec se zkusenéj$im kolegou a byl béhem smény tadné vyskolen. Zachranari
byli obvykle vybirdni na vozidlo Smart se schopnosti komunikovat alesponi jednim
svétovym jazykem proto, zZe v centru Prahy se pohybovali pfedev§im turisté ze zahranici
(DOLEJS, 2011).

Kompetence zdravotnického zachranate, slouzictho samostatné na vozidle
Smart, byla stejné jako na vozidle RZP ftizena Vyhlaskou €. 55/2011 Sb., ve znéni
ucinném v dobé¢ projektu SMART, §17. V ramci Metodickych pokynt ZZS HMP byly
kompetence navyseny (DOLEJS, 2011).

Po cileném zdokumentovaném vySetfeni pacienta zdravotnicky zachranat muaze
podavat samostatn¢ 1&Civé pripravky: 40% glukézu intravendzné, izotonické
krystaloidni roztoky, koloidni roztoky, nitraty, medicindlni kyslik, oc¢ni roztok
k vyplachu a diazepam u kieCovych stavli (DANDA, 2010).

Samostatné vykony provadené zdravotnickym zdchranarem pri vyjezdech
v podminkach ZZS HMP dle metodickych pokynit 28 a 30 vroce 2011: KPR vcetné
defibrilace, pouziti rucnich krisicich vakii, staveni krvdceni, Heimlichuv hmat, zajisteni
dychacich cest vzduchovodem, nebo laryngedlni maskou, monitorace a meéreni vitalnich
funkci dosazitelnou technikou, zajisténi periferniho vstupu kanylou ¢i intraosedlni vstup,
fixace koncetin, krku a patere pri traumatech a neodkladné vukony pri prekotném porodu

a oSetrreni novorozence (ZZS HMP-USZS, 2011, s. 36).

3.4 Vyuziti

Také vyuziti vozidla Smart a zdravotnického zachranaie se v pribéhu projektu
ménilo a upravovalo. Zdravotnicky zachranat byl od zacatku provozu ve sluzbé pouze
ve vSedni dny ptes den, ato od 06:30 do 18:30 hodin. Od 1. 6. 2011 zacal slouzit
1 pfes noni smény v patky asoboty od 18:30 do 06:30 hodin. Vlz byl parkovéan
a dobijen na vyjezdové zakladn¢ Prahy 5 v ulici Nadrazni. Po zacatku smény slouzici
zachranafr vyrazil do historického centra Prahy, kde se po celou dobu smény pohyboval,

a na zékladnu se vracel zpét aZ na konci smény (DOLEJS, 2011).
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Z pocatku provozu navrhlo vedeni ZZS HMP piesnou trasu, kterou mél
zachranat projizdét pordd dokola. Vzhledem k silnému provozu ik nartstajicim
z4sahtim se nastésti od tohoto zaméru brzy ustoupilo (DOLEJS, 2011).

Primérni zasahy avyjezdy byly hlavni mySlenkou vzniku tohoto projektu.
Na pokyn zdravotnického operacniho sttediska byl zadchranatr na vozidlu Smart vysilan
k vyjezdim prevazné v historickém centru Prahy. Realizovani pokynu bylo za pomoci
pageru a mobilniho telefonu, ktery mél zachranai u sebe k dispozici. Vysilan pak byl
jak k zasahtim na ulici, tak i do budov a domovii. Operatorka ZOS, vysilajici vyjezdové
skupiny, se vozidlo Smart snazila vyuzit pfevazné na zasahy, kde bylo ziejmé, ze zde
bude na mist¢ diive nez ostatni posadky, nebo bude co platny jako dalsi takzvané
jako kardiopulmondlni resuscitace ¢i polytraumata, kdy je kazdy profesionalni
zachranaf na misté¢ zasahu navic uziteCny. V dobé provozu vozidla Smart neméla
Z7S HMP piimo v centru Prahy Zadnou vyjezdovou zakladnu. Tim, Ze zachranaf travil
vétSinu Casu ve vozidle av centru Prahy, narozdil od ostatnich vyjezdovych skupin
odpadal reakéni Cas, proto mél elektromobil Smart velmi kratké dojezdové casy a byl
tak u velkého mnozstvi z4sahii daleko dfive na misté, nez dal§i vyjezdova skupina.
Casté bylo i vyhledani ¢i zastaveni vozidla Smart piimo pacientem v terénu (DOLEIJS,
2011).

Zachranat béhem sluzby kromé& primarnich vyjezdl jest¢ vypomdhal s mnoha
dalsimi C¢innostmi. NejcCastéji pomahal s fakturaci nepojisténych pacientl. Zachranar
s vozidlem Smart mél u sebe platebni terminal pro Gthradu poskytnutych sluzeb platebni
kartou. Platebnim termindlem nemohly byt vybaveny vSechny vyjezdové skupiny
pro finan¢ni narocnost, proto pii potiebé viiz Smart za nékterymi dojizdél. Dale pak
stejné jako inspektor provozu disponoval nevypsanymi fakturami pro thradu péce, a tak
je posadkam v provozu ménil za vypsané (DOLEJS, 2012).

Dal$im smysluplnym vyuZitim zachrandfe se wukazal pfesun zachranafe
z automobilu Smart na jinou vyjezdovou skupinu. Nékdy se stalo, ze z ditvodu nahlého
onemocnéni ¢i jiné nepfedvidatelné situace néktery zaméstnanec nedorazil na své
pracovisté. Zachrandf z elektromobilu Smart, ktery byl vlastné ihned pfipraven
k dispozici, dorazil na pfislusnou vyjezdovou zakladnu a nahradil tak chybéjiciho
kolegu. Nakonci smény se opét svozidlem Smart jednoduse piemistil na svou
domovskou vyjezdovou zakladnu v Nadrazni ulici. Pro provoz ZZS HMP to bylo velmi

piinosné feSeni, jelikoz chybéjici vyjezdova skupina RZP ¢i RLP by byla v zatizeném
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provozu velmi znat. Kdezto Smart byl néco navic, ktery neohrozoval svou
nepiitomnosti provoz (DOLEJS, 2012).

Asistence tvoftily dalsi podil Cinnosti posadky vozidla Smart. Pro zdravotnické
operacni stfedisko bylo snaz$i postradat v provozu vozidlo Smart, nez vozidlo RZP.
Proto na nékteré asistence byl rad¢ji vysilan zéchranai s automobilem Smart. Jednalo se
pfedev§im o asistence preventivni, napifiklad unahldSené¢ hrozby bombou ¢i
pii evakuacich obyvatel hotficich objekti. Dale byly Casté planované asistence, jako
oslavy Silvestril, béZecké maratony a natadeni filma (DOLEJS, 2012, 2013).

Nedilnou soucasti byla i prezentace ZZS HMP a sponzorskych partnert. Proto se
zachranat s elektromobilem Smart ucastnil riznych konferenci Magistratu hlavniho
mésta Prahy, vyrocnich a pfedvadécich akci ZZS HMP, Dnl elektro mobility,
prezentaci firmy E.ON a podobn& (DOLEJS, 2011).

Malé auto je oproti koliim nebo motorkam vyhodnéjsi. Posadka je chrdanéna
Vyuziti tohoto dopravniho prostiredku zkrati dosazitelnost odborné pomoci o vzacné
minuty, které hraji pri zachrané zdravi a Zivota vyznamnou roli (FORMANKOVA,

2011, s. neuvedena).

3.5 Financovani

Vozidlo bylo zapij¢ené zdarma. ZZS HMP jako piispévkova organizace
financovala z vlastniho rozpoctu spotiebu elektrického proudu, spotfebovany material
a mzdu zdravotnického zachranare. JelikoZ vozidlo nespliiovalo parametry definované
vyhlaskou ¢.296/2012 Sb., na vybaveni sanitniho vozidla, odmitly se pojistovny
podilet na financovani provozu (DOLEJS, 2012).

Vedeni prazské zachranky si projekt elektromobilu SMART pochvaluje a véri, ze
se v budoucnu opét néco podobného podari realizovat. Jak vsak podotkl reditel
Schwarz, byl zde problém s financovanim, resp. uhradou provozu posadky o jednom
zdchranari. Zakon o ZZS, ac byl navrh na jeho zménu v tomto smeru podan, stale nezna
termin jednoposadky, tudiz se na néj nevztahuji uhrady od zdravotnich pojistoven
(PORKAT, 2015, s. neuvedena).

Na druhou stranu se ziachranafovi na vozidle Smart povedlo dosti financi
1 zachranit. Mnohokrat diky naslednému vyacétovani u pacientli, pfedanych posadkami
do ZZ snemoznosti je identifikovat ¢i unepojiSténych vypsat fakturu s piipadnou

platbou pro jejich zdravotni stav, ¢ jazykovou bariéru (DOLEJS, 2013).
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3.6 Obdobné projekty u Zdravotnické zachranné sluzby hl. m. Prahy

V roce 1993 ZZS HMP uvedla do zkusebniho provozu dva motocykly. Jednalo
se o motocykl Jawa 350 a Honda 350. Byly vybaveny majaky a kufry se zdravotnickym
materidlem. Jezdil s nimi zkuSeny zadchranaf, tehdy se vzdélanim vSeobecné sestry.
Nebylo v§ak mozné monitorovat jejich pohyb. Tito zachranaii méli zasahovat na celém
uzemi Prahy. Provoz vSak netrval dlouho. Po n¢kolika padech a dopravni nehodé vedeni
zachranky usoudilo, Ze riziko provozovani je pfriliS§ vysoké, aprovoz ukoncilo
(PETRUS, SCHWARZ, 2012).

Bé&hem projektu SMART poftidila ZZS HMP jesté elektrokola. Kola byla uréena
také pro pohyb v méstském centru, ale i na cyklostezky a parkové cesty. Neuvezla vSak
tolik vybaveni, jako vozidlo Smart. Zachranai na kole mél k dispozici rovnéz AED
aobvazovy material. Tyto dopravni prosttedky byly z pochopitelnych divodi
provozovany spiSe jen v letnim obdobi. S financovanim to bylo obdobné, jako u vozidla
Smart. ZZS HMP provoz dotovala ze svého rozpoctu. Ve sluzbé bylo pouzivano jedno,
maximaln¢ dvé elektrokola. Akéni radius dojezdu nebyl pfilis veliky, a tak zachranafi
na kole mnoho lidi neoSetfili. Zhruba po roce, kdy ZOS argumentovalo nevyuzivani
cyklohlidek a nemozZnosti zjiSténi polohy, byla kola dovybavena GPS. Nakonec byl
provoz zhruba po roce ukonden (BURES, 2013).

3.7 Vyhody projektu SMART

Nejvétsi a nejprikaznéjsi vyhodou je vyrazné a vyznamné zkraceni dojezdového
casu adosaZeni kvalifikované prednemocnicni neodkladné péce pacientovi v centru
Prahy, a z toho vyplyvajici v€asna defibrilace a dalsi Ukony poskytnuti pfednemocniéni
péce. V obdobi provozu se podafilo diky projektu dosdhnout obnovy spontanni
cirkulace krevniho obéhu pied piijezdem dalSiho vozu systému RV u péti pacientt.
Toto Cislo za Ctyfi roky nezni n¢jak oslnive, ovSem pro téchto pét zresuscitovanych lidi
je projekt SMART jisté neodmyslitelnou souéasti jejich Zzivota (DOLEJS 2015).

Okamzitd dispozice kvalifikovaného zaméstnance s moznosti pfesunu kamkoliv
po Praze anahrazeni zaméstnance chybéjicitho v jiné vyjezdové skupiné je dalsi
vyznamnou vyhodou, kterou projekt SMART disponoval. Jednalo se o zaméstnance
postihnuté nidhlou nemoci, pracovnim urazem, dopravni nehodou, zpozdénym rannim
dopravnim spojem nebo 1 lidsky pochopitelnym zaspanim kvtili nefunkénimu budiku.
V tomto piipadé vedouci smény ZOS po konzultaci s dispecerkou provozu vyjezdovych

skupin poslala zdravotnického zachranare na vyjezdovou zakladnu tam, kde bylo tfeba.
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Prodleni bylo vzdy minimalni oproti diive existujicim pohotovostem na telefonu doma.

rw e

(DOLEIJS, 2012).

Zhruba u 75 % vyjezdu byl zdravotnicky zachranaf s vozidlem Smart na misté
zasahu prvni. Obvykle i o dost diive, nez dalsi vyjezdova skupina. To mélo dobry vliv
jak na progndzu pacienta, tak i na jeho psychiku i na psychiku jeho okoli. Za dobu
provozu bylo zaznamenano 5 pacientl, u kterych byl zdravotnicky zachranai prvni,
a do§lo k ROSC pred piijezdem dalsi vyjezdové skupiny (DOLEJS, 2012).

Casto byl vyuzivan u vyjezdt, kdy nebylo ziejmé, jestli je opravdu potieba
prednemocniéni neodkladnéd péce posadkou RZP. Typické byly vyzvy: ,lezici osoba“.
Zachranat sam dorazil na misto, ov¢fil, zda se zde vibec nékdo vyskytuje, Casto jen
probudil spiciho obcana, ktery sam odeSel, a byl tak uSetfen vyjezd RZP vozidla.
V piipadu potieby si vyjezdovou skupinu RZP zdravotnicky zdchranéi s vozidlem
Smart dovolal (DOLEIJS, 2011).

V Praze je mnoho mist, kterd jsou pro vozidla RZP nedostupnd, nebo dostupna
jen s obtizemi. Ptikladem je tfeba Hlavni nadrazi. Zatimco posiddka RZP musela
zaparkovat viiz pfed nadrazim, vzit potfebné vybaveni a jit tfeba az na nejvzdalené;si
nastupisté, zachranaf s vozidlem Smart se mohl po nastupiStich pohybovat a dojet si az
ptimo k pacientovi (DOLEJS, 2012).

Administrativni vypomoc posadkdm v podob& vymény faktur, nebo inkasovani
faktur platebnim termindlem aulehCeni tak inspektorovi provozu byla také zjevna
vyhoda projektu. V exponovaném provozu, jakym bezesporu ZZS HMP je, nemohly
posadky RZP vzdy s vypsanou fakturou avybranymi finan¢nimi prostfedky dojet
do pokladny ZZS HMP, kterd se nachdzela na Praze 10, v ulici Korunni. Posadky
z pochopitelnych ditvodi u sebe nechtély hromadit tyto financni prostfedky a cekat
na volného inspektora, nebo dokonce na svou dal§i sménu. Proto mély moznost si
zavolat zachranafe s vozidlem Smart. Ten jim vyménil vypsanou fakturu za novou
a odvezl vie do podnikové pokladny ZZS HMP (DOLEIJS, 2012).

Nékolikrat se ptihodilo, ze pro silnou opilost pacienta jej nebylo mozné
identifikovat, ¢i vyinkasovat finance za poskytnuté sluzby. Casto se to viak nasledné
povedlo zéachranatfovi s vozidlem Smart, ktery se ve zdravotnickém zafizeni zastavil
o n¢kolik hodin pozdé¢ji, kdy hladina alkoholu pacienta poklesla natolik, ze jiz vSe bylo
mozné zrealizovat. Nebo zachranaf s vozidlem Smart dorazil v dobé, kdy jiz ptibuzni

dorazili za pacientem s jeho doklady (DOLEJS, 2013).
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Béhem projektu bylo rovnéz zaznamenano nékolik vyjezdi, kdy si zachranar
z posadky RZP nechal dovolat zichranafe zvozidla Smart pro jazykovou bariéru
na vypomoc s komunikaci. Zachranafi do centra Prahy na vozidlo Smart byli totiz
obvykle vybirani i podle dobré schopnosti komunikace alespont v jednom ze svétovych
jazykt (DOLEIJS, 2012).

Automobil Smart byl také svyhodou vyuzivan vyloZené jako transportni
vozidlo, které¢ bylo ihned k dispozici. Napiiklad kdyz posadka RZP zapomnéla
u pacienta v byt¢ oxymetr, zachranat ve Smartu jej vyzvedl a posddce RZP pfistroj
dorucil. Nebo kdyz navyjezdové =zakladné v Praze-Braniku o vikendu prasklo
vodovodni potrubi v kancelafi stani¢ni sestry, od které¢ méla kli¢e jen ona, zachranar
pro ni domi vozidlem Smart zajel a dovezl ji tuto nahlou povoden zastavit (DOLEJS,
2014).

Vozidlo neprodukuje zadné zplodiny. Proplétani se mezi turisty obdivujici krasy
Prahy s vozidlem bez vyfukového systému bylo samoziejmé pftijatelnéjsi. Vozidlo
nevydavalo zddny zvuk jako u jinych typl motorti, coz bylo pro kochajici se lidi jisté
také pozitivnim aspektem. Vozidlo bylo pfijizdé tak tiché, ze kdyz jste s nim jeli
po p&si zon¢ krokem za Clovékem nebo 1 v jeho bezprosttedni blizkosti, obvykle o vas
viibec nevédél (DOLEJS, 2011).

Zachranat byl posilan 1 na asistence, nakterych byla pozadovana tucast
Z7ZS HMP, ale spiSe zpreventivnich divodi acasto nadelsi dobu. Naptiklad
pii ohlaSeni umisténi vybusného systému byl zachranatf s vozidlem Smart pfitomny,
zatimco posadky RZP mohly dale zabezpe¢ovat provoz (DOLEJS, 2014).

Za celou dobu provozu, pfes mnoZzstvi najetych kilometrti, nemélo vozidlo Smart
jedinou dopravni nehodu. Pravdépodobné to Ize pfisoudit snadnému ovladani, pohybové

obratnosti a malym rozmériim tohoto vozidla (DOLEJS, 2015).

3.8 Nevyhody projektu SMART

Nevyhodou celého projektu byla zavislost na ¢innosti ¢i necinnosti ZOS.
Neékteré operatorky ZOS nazor na vyhodu projektu pfiliS nesdilely a zachranare
s vozidlem Smart nepouzivaly. V takové dny se stdvalo, ze zachranat neobdrzel témet
zadnou vyzvu atudiZz nikde nezasahoval, jen se projizdél po centru, asluzba se tak
stivala nekoneéné dlouhou. Nastésti takovychto operatorek nebylo mnoho (DOLEJS,

2012).
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Dalsi nevyhodou pro slouziciho zachranafe bylo ineexistujici zazemi.
Na pocatku sluzby vyrazil z VZ Nadrazni do centra a vracel se az na konci. VétSinu
Casu tak travil vsedé¢ ve vozidle. Potfebu toalety tedy mohl feSit bud’ navstévou
nemocnice, nebo néjaké vyjezdové zdkladny. Kdyz zachranai potieboval doplnit
zdravotnicky material, musel bud’ piimo na vyjezdu pozadat posadku RZP, nebo opét
dojet na n&jakou vyjezdovou zakladnu (DOLEJS, 2011).

Pti vyjezdu, kdy se nachazel pacient na ulici, nem¢l zachranat zadné zazemi
pro oSetfeni a soukromi. K dispozici mél tak alespont rozlozitelnou zidli, kde mohl
pacienta alespol posadit, nez dorazi RZP. Pokud se jednalo o vyjezd v noc¢nich
hodinach, bylo potfeba mit kvalitni ¢elovou svitilnu, aby mohl naulici oSetfovat
(DOLEIJS, 2011).

Nebezpecné se ukazalo byt na misté zadsahu prvni a sdm. Pfi jedné udalosti byl
zachranat peronu metra, kde spal opily muz. Pacient po probuzeni zacal byt verbalné
i fyzicky agresivni. Zachranar tak asi deset minut po peronu musel pied agresorem
couvat a uhybat, dokud nedorazila posddka RZP. Nemohl utéct, protoze uto¢nik se
zmocnil jeho vybaveni. VSe nakonec musela fedit Policie Ceské republiky.
Zdravotnickému zachranafi se povedlo z celé situace vyvaznout bez zranéni (DOLEJS,
2012).

Naptiklad resuscitace, zajisténi intravendzniho vstupu i pouhé zajisténi dlahy (DOLEIJS,
2011).

Ackoliv v dobé projektu byl automobil na elektricky pohon néco unikétniho
a prikopnického, je tfeba pravé pohon na elektfinu zminit jako nevyhodu. Baterie jesté
nem¢la takovou kapacitu, aby bezpecné€ pokryla pokazdé provoz automobilu po celych
dvandct hodin sluzby. Navic jakmile byla zima, pouzitim vytapéni vozidla se schopnost
dojezdu rapidné sniZzovala. Tento nedostatek se tak feSil jiz zmifiovanym druhym
vozem, ktery se kdykoliv podle potieby znabijeci stanice vymeénil za vz vybity.
Muselo se viak preskladat i vybaveni z vozu do vozu (DOLEJS, 2012).

Vozidlo bylo pfi jizdé tiché, proto bylo tfeba mit zvySenou ostrazitost zvlaste
u chodcti. Stavalo se Casto, ze pii pfechazeni vozovky mimo piechod lidé, a¢ vidéli
vozidlo, ale nic neslySeli, klidn¢ do vozovky vstoupili. Jednou se dokonce stalo, ze
nevidomy ¢lovek do nastartovaného stojiciho vozidla na pési zoné narazil. Celosvétove

se otomto nebezpeCi dnes jiz vi a vétSina zemi uzdkonila jako povinnou vybavu
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automobiltl na elektiinu akustické zvukové doplnéni napodobujici motor (DOLEJS,
2015).

Ptestoze vozidlo Smart nevyprodukovalo zadné zplodiny vyfukovych plynt, je
otazka, kolik téchto emisi vznikalo pii vyrobé elektrické energie. Jestli se pouze tyto
zplodiny neptfemistily z mésta do komint tovaren sidlicich v jinych ¢astech republiky.
A jestli jich pfi vyrobé elektiiny nevznikne vice (DOLEJS, 2012).

Nakazdy vyjezd bylo samoziejmé¢ tfeba ftadn¢ vyplnit zdravotnickou
dokumentaci. N¢kdy se vSak stadvalo, Ze tim zachranar na vozidle Smart zdrzoval
posadku RZP v odjezdu do CPALP. V dob¢ provozu se jesté psala dokumentace ru¢né
a bylo ji tieba zadavat do systému. Zachranaf, ktery oproti jinym VS nemohl zadavat
mezi vyjezdy, tak musel po sluzbé poslat vSechnu vypsanou zdravotnickou dokumentaci
vnitini poStou na zadavaci oddé¢leni, kde tuto dokumentaci musela piepisovat jina
zaméstnankyné (DOLEJS, 2012).

Podstatnou nevyhodou bylo financovani projektu. Néaklady na provoz i plat
zachranate ZZS HMP financovala z vlastniho rozpoctu. Od pojist'oven, které se z velké
miry podileji na financovani ZZS HMP, nedostala ani korunu. Na financovani celého
projektu se tak musela podilet ZZS HMP z vlastnich piijmi, Magistrat hlavniho mésta
Prahy a sponzoti ZZS HMP (DOLEIJS, 2015).

3.9 Cinnost

Nasledujici Graf 1 - Primérné dojezdové casy srovnava dojezdové casy
jednotlivych typd vyjezdovych skupin na uzemi hlavniho mésta Prahy v letech 2011 —
2014. Z grafu lze jednoznaéné vycist rychlejsi dojezdové Casy ve srovnani s ostatnimi
typy vyjezdovych skupin. Tento rozdil se v nékterych letech pohyboval témét

na polovic¢nich hodnotéch.
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Graf'l - Prumeérné dojezdové casy

Primérné dojezdové Casy
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Zdroj: ZZS HMP, 2018

Celkovy pocet najetych kilometrti ve vozidle Smart zobrazuje Graf 2 - Celkovy pocet
ujetych km. Jednd se o pocet kilometrii, které vozidlo ujelo za celé obdobi trvani
projektu. Jsou tak zde zahrnuty nejen samotné vyjezdy, ale i monitorovani centra.
Vzhledem k tomu, Ze projekt byl zahajen aZ v bieznu 2011, nabyva graf v lednu a inoru

roku 2011 nulovych hodnot.
Graf'2 - Celkovy pocet ujetych km

Celkovy pocet ujetych km
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Zdroj: ZZS HMP,2018
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Vozidlo Smart se zucastnilo ptes 2 400 vyjezdl za Ctyii roky, coz odpovida zhruba 600
vyjezdim roén€. Pocet vyjezdi za jednotlivé meésice je pro lepsi vizualizaci uveden
v grafu Graf 3 - Celkovy pocet vyjezdi.

Graf'3 - Celkovy pocet vyjezdu

Celkovy pocet vyjezda
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Zdroj: ZZS HMP,2018

Nize uvedeny graf Graf 4 - PoCet KPR s pfitomnosti vozidla Smart ukazuje pocet
vyjezdl, kterych se Gcastnil elektromobil Smart; jednalo se o vyjezdy, kde bylo nutné

zahajit KPR.
Graf 4 - Pocet KPR s pritomnosti vozidla Smart
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Nasledujici dva grafy Graf 5 - Pocet vyjezdli rozdéleny dle dojezdu prvniho
vozidla na misto udélosti a Graf 6 - Pocet vyjezda na zédklad¢ dojezdového Casu vozidla
Smart a nasledujici vyjezdové skupiny zobrazuji, kolikrat vozidlo Smart pfiijelo
na misto uddlosti jako prvni, a o kolik minut. Zarovenn lze u kazdé polozky vidét,

kolikaprocentni zastoupeni daného vyskytu pfipadé na zkoumanou polozku.

Graf'5 - Pocet vyjezdii rozdéleny dle dojezdu prvniho vozidla na misto udalosti

Pocet vyjezdll rozdéleny dle dojezdu prvniho vozidla
na misto udalosti

® Vozidlo Smart = Ostatni vozidla

Zdroj: ZZS HMP,2018

Z grafu Graf 5 - Pocet vyjezdi rozdé€leny dle dojezdu prvniho vozidla na misto udalosti
je patrné, Ze vozidlo Smart pfijelo na misto udalosti v 74 % piipadi. Z téchto ptipad
bylo vozidlo Smart ve 28 % na misté udalosti prvni o vice nez 5 minut oproti ostatnim
vyjezdovym skupindm, jak je vidét z grafu Graf 6 - Pocet vyjezdi na zakladé

dojezdového Casu vozidla Smart a nasledujici vyjezdové skupiny.
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Graf 6 - Pocet vyjezdii na zaklade dojezdového casu vozidla Smart a nasledujict vyjezdové skupiny
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Zdroj: ZZS HMP,2018
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PRAKTICKA CAST

Pro praktickou ¢ast této bakalatské prace byly zvoleny kazuistiky, u kterych byl
autor pfitomen od samotného pocatku pii pfevzeti od zdravotnické zachranné sluzby.
¢asti jsou vyuzita data z interniho systému ZZS HMP, se souhlasem koordinatora sekce
pro védu a vyzkum vzdé€lavaciho a vycvikového stfediska ZZS HMP, kterym je Mgr.
Jaroslav Pekara, Ph.D. Dale autor cerpal z osobnich zkuSenosti arozhovort
se zdravotnickymi zachranafi, ktefi se popisovanych kazuistik osobné ucastnili jako

¢lenové vyjezdovych skupin.

Téma:
Kazuistiky vyjezdd, na kterych byl zdravotnicky zachranat s vozidlem Smart

prvni na misté.

Cil kazuistik:

Cilem praktické casti je poukéazat na vyhodu projektu SMART v diivEéjSim
dosaZeni pacienta. Z hlediska zaméfeni tématu prace v kazuistikach autor cilené
popisuje jednotlivé zasahy apostup vyjezdovych skupin ZZS, jejich pfistup
k pacientim, transport anasledné predavani v nemocni¢nim zafizeni. Piivybéru
kazuistik autor vybiral z velkého mnozstvi proZitych situaci. Vybrané kazuistiky byly
zvoleny z diivodu dosazeni pacienta o mnoho diive, nez ostatni vyjezdové skupiny
Z7ZS HMP, a mohou tak slouzit jako piiklady dobré praxe. Kazuistiky jsou psany
systematicky a jsou z divodu lepsi piehlednosti rozdéleny na popis situace z pohledu
jednotlivych vyjezdovych skupin. V kazuistikach je zachovana plnd anonymita vSech

zucCastnénych osob 1 mist udalosti.

Diléi cil 1:

Zjistit, zda je vyhodné, aby byl na mist¢ udalosti diive samotny zdravotnicky
zachranaf.
Diléi cil 2:

Zjistit, zda by bylo vyhodné obsazeni VS Smart zdravotnickym zéchranaifem

s atestaci pro urgentni medicinu.
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4 Kazuistika ¢. 1

Vyzva: Bezvédomi, TANR (priorita jedna — dle volajici t. ¢. pfimé ohroZeni
vitalnich funkci), tramvajova zastavka

Podminky k dosaZeni mista zasahu: Listopad, 7:59, vzdalenost dojezdu
vozidla Smart cca 2 km, teplota ovzdusi -1°C, sucha vozovka, mirny vitr, silny dopravni
provoz.

Okolni sit’ ZZS: Nejblizsi vyjezdova zdkladna ZZS od mista zasahu je 2 km,
s moznosti vyuziti dvou vyjezdovych skupin RZP. Dalsi dostupné vyjezdova zakladna
je vzdalena 4 km, kde je k dispozici jeden viz RLP v syst¢ému RV a dva vozy RZP.
Letecka zdravotnicka zachranna sluzba se nachazi ve vzdalenosti 11 km, ale v dané
lokalit¢ nemtize bezpecné pristat.

Sit* zdravotnickych zaftizeni: Nejbliz§i zdravotnické zafizeni poskytujici
kardiovaskularni péci s pracovistém Kardiocentra I. kategorie je vzdalené 2 km od mista
zasahu.

Informace od ZOS: Muz, odhadovany veék 50 let, nahly kolaps na ulici,
bezdesi, volajici na tisnovou linku 155 je ndhodna svédkyné, na misté jiny ndhodny

sveédek, se kterym operatorka zahajila TANR prostfednictvim volajici.

4.1 Prubéh zasahu z pohledu zdravotnické zachranné sluzby

7:58 — stru¢ny zaznam volani na ZOS

Operatorka krajského zdravotnického stfediska pfijima tisiové volani na linku
155 od zeny, ktera se stala ndhodnou svédkyni incidentu. Zena oznamuje, Ze vidéla
ciziho muZe pied ni na chodniku ndhle zkolabovat a upadnout. Pacient v bezvédomi,
nepravidelné lapavé dechy, popisuje rozvijejici se cyanodzu. Operatorka zjistila piresnou
adresu mista zasahu. Poté operatorka pozéadala volajici, aby instruovala jiného svédka

udalosti a zahdjila TANR.

7:59
Tisnova vyzva byla pfijata VS Smart ve sloZeni zdravotnicky zachranat, RZP
ve sloZeni fidi¢ vozidla ZZS a zdravotnicky zachranar a RLP ve sloZeni 1ékat a fidi¢

vozidla ZZS. Zachranat s vozidlem Smart vyjizdi z ndmésti vzdalen¢ho 1 km od mista

------

skupina Smart potvrdila pfijem vyzvy k vyjezdu ,,TANR, priorita 1*.

36



8:00
Vyjezdové skupiny RZP a RLP potvrdily pfijem vyzvy k vyjezdu ,,TANR,

priorita 1.

8:03

Pfijezd na misto udalosti vyjezdovou skupinou Smart. Zdravotnicky zachranar
vyhodnotil misto zasahu jako bezpecné a umistil vozidlo co nejblize k postizené osobé.
Na mist¢ vid€él jiného muze, ktery provadél kvalitni stlaovani hrudniho kose.

Zdravotnicky zachranar vozidla Smart si k pacientovi vzal zasahovy batoh a AED.

8:04
Zdravotnicky zachranaf vozidla Smart urychlené vySetfil pacienta podle
akronymu cABCDE:
- ¢ — Nejsou znamky masivniho zevniho krvaceni
- A —Dychaci cesty volné prichodné, cizi téleso v dutin€ ustni neni vidét
- B —Oxygenace a ventilace: apnoe, znamky cyan6zy
- C—Kirevni obéh: pulz na arteria radialis nehmatny. Nehmatny i na arteria
femoralis. Cyanoza.
- D — Pacient vbezvédomi, nereagujici ani naalgické podnéty,
kvantitativni stav védomi GCS 3 (1-1-1) bodi, zornice bilaterdlné
symetrické.

- E —Naprvni pohled bez zndmek vné&jSich zranéni ¢i poranéni.

Zdravotnicky zachranaf pozadal svédka o pokracovani ve stlacovani hrudniku,
nalepil pacientovi na hrudnik elektrody od AED a sestrojil ru¢ni kiisici vak s napojenim

na kyslik. Poté ptevzal KPR spolu s ventilovanim pacienta ru¢nim kiisicim vakem.

8:05

Ptistroj AED podéava prvni defibrila¢ni vyboj. Po vyboji zdravotnicky zachranar
pokracuje v KPR.
8:07

ROSC.
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8:09

Ptijezd na misto udalosti vyjezdové skupiny RLP

8:10

Ptijezd na misto udélosti vyjezdové skupiny RZP

8:12

Zdravotnicky zachranai VS RZP zajist'uje intravenozni linku.

Lékar podavd myorelaxans- Sukcinilcholinjodid 100 mg, anestetikum
Thiopental 500 mg.

Lékart zajist'uje dychaci cesty pacienta intubaci endotracheélni kanylou.

8:14
Lékar podava dlouhodobé myorelaxans Arduan 4 mg.
Leékar znovu vySetfuje pacienta podle akronymu ABCDE

- A —Prichodnost dychacich cest zajisténa endotracheélni kanylou.

- B — Oxygenaci zajiStuje automaticky ventilator. Nastaveny na frekvenci
16 dechti za minutu s objemem 11.

- C — Krevni obéh: pulz na arteria radialis hmatny, pravidelny, tepova
frekvence 82 pulzli za minutu, TK hypotenze 100/60 mmHg, kapilarni
navrat do dvou sekund, sliznice bledé, pohledem bez otoki.

- EKG: na zaznamu je patrny rozsifeny komplex QRS komplexu na 0,25s.,
v hrudnich svodech elevace ST tseku 3-4 mm. Frekvence je pravidelna
84/min. Lékat vyhodnocuje EKG jako akutni korondrni syndrom.

- D — Pacient vftizeném bezvédomi, GCS 3 (1-1-1) bodd, glykémie
5,1 mmol/l, zornice bilaterdln¢ symetrické, fotoreakce bilateralné

pfitomna, $ije volna, télesna teplota 36,1°C.

8:16
Lékat podava Heparin 5 000 m.j., Kardegic 0,5 g.
Lékat podava zpravu o stavu pacienta operatorce ZOS a zada o pfijeti

na katetriza¢ni jednotku.
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8:17
Zdravotnicky zachrandf RZP zajiStuje pacienta k sanitnimu lehatku tfemi
dvoubodovymi bezpecnostnimi pasy. Hlavu pacienta zajistuje ferno kliny. Pacienta

prikryva jednorazovou prikryvkou.

8:25-8:40
VS Smart odjizdi na nejblizsi VZ k doplnéni zdravotnického materialu.
Transport v doprovodu lékatre k cilovému poskytovateli akutni lizkové péce.

Transport probéhl bez komplikaci.

4.2 Diskuze

V tvodu piijeti tisiiové vyzvy si operatorka zdravotnického operacniho stiediska
zjistila vSechny informace o stavu pacienta. Operatorka rozpoznala nahlou zéstavu
ob¢hu u pacienta. Situaci vyhodnotila a zacala provadét telefonicky asistovanou
neodkladnou resuscitaci. Na misto uddlosti byly vyslany vyjezdové skupiny RLP, RZP
a Smart. Postup zdravotnického operacniho stfediska i postup vyjezdovych skupin
(dosazeni mista zdsahu, komunikace, pouziti vystraznych a svételnych signall)
respektuje Zakon ¢&.374/2011 Sb., o zdravotnické zichranné sluzbé Ceské republiky.
Kompetence zdravotnického zéachranéfe byly naplnény dle Vyhlasky ¢. 391/2017 Sb.
kterou se méni Vyhlaska €. 55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnickych pracovnikt
a jinych odbornych pracovnikti, ve znéni Vyhlasky ¢. 2/2016 Sb. Kompetence 1ékaie
byly naplnény dle Zakona ¢. 95/2004 Sb., o podminkach ziskavéani a uznavéani odborné
zpusobilosti a specializované zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani Iékate,
zubniho l€kate a farmaceuta.

Zdravotnicky zéachranat s vozidlem Smart byl namist¢ udélosti prvni.
Po rychlém zhodnoceni situace a v€asném vySetfeni postizeného podle akronymu
cABCDE ihned pokracoval v kardiopulmonalni resuscitaci. S pomoci automatického
externiho defibrilatoru ¢asné defibriloval defibrilovatelny srde¢ni rytmus. Nasledné
pokracoval v resuscitaci za pomoci ru¢niho kiisiciho vaku, napojeného na kyslikovou
lahev. Tésné pied piijezdem vyjezdové skupiny RLP doSlo k obnoveni spontanni
cirkulace krevniho ob¢hu.

V piipadé dvouclenné vyjezdové skupiny by bylo mozné béhem KPR zajistit
intravenozni, ¢i intraosealni vstup a zajistit dychaci cesty dostupnymi pomtckami.

Zdravotnicky zachranat se rozhodl neptferuSovat KPR a ventilovat pacienta pouze
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pomoci ru¢niho kiisiciho vaku a oblicejové masky. V ptipadé pokracujici zastavy
krevniho obéhu je doporuéeno Ceskou resuscitaéni radou podavat kazdy 3 — 5 minut
I mg Adrenalinu. Piiopakované fibrilaci srdce se po tfetim neuspé€Sném vyboji
doporucuje podat 300 mg Amiodaronu intraven6zné, po neispésném patém vyboji pak
podat 150 mg Amiodaronu (DOLECEK, 2016).

Lékar se rozhodl udrzet pacienta v umélém spanku a ventilovat ho umélou plicni
ventilaci. Byly zvoleny léky doporucené u pacienta s podezienim na akutni infarkt
myokardu, ¢i akutni koronarni syndrom. Nebylo mozné zjistit pacientovu alergickou
anamnézu predev§im z divodu podani kyseliny acetylsalicylové. Zde vSak piinos
pro pacienta versus riziko alergické reakce ptevazoval pfinos a riziko bylo pfipustné.
Sméfovani pacienta bylo spravné rozhodnuto lékafem pies kardiocentrum s moznosti
okamzité srdeéni katetrizace (DOBIAS, 2008).

Vyskyt AKS je na 1 000 obyvatel dva nové ptipady za rok, ve véku 50 — 57 je
vyskyt az 5% (DOBIAS, 2008).

4.3 Zavér

Zaveérem lze upozornit na dilezitost vcasné defibrilace a vcasného zahajeni
KPR. Pokud neni zahajena KPR, tak s kazdou minutou klesa Sance na ROSC o 10 —
15 %. Pokud neni provedena okamzitd defibrilace, tak Sance na obnoveni rytmu
elektrickym vybojem klesa kazdou minutu o 7 — 10 % (DOLECEK, 2016).

Dilezitym meznikem je rozpoznani nahlé zastavy obéhu operatorem ZOS. Jde
dychani u pacienta v bezvédomi je jednim z kli¢ovych krokii pfi pfijmu tisiové vyzvy,
nebot’ predstavuje zasadni pojem pro dal§i rozhodovéani operatora ZOS. Chyba zde
muze mit proosud pacienta zasadni vyznam. Chybné nerozpoznani bezdeSi je

nejéast&jsi pfi¢inou nezahdjeni TANR (FRANEK, 2012).
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5 Kazuistika ¢. 2

Vyzva: Dusnost (priorita dvé — dle volajici t. €. bez ohrozeni vitalnich funkci,
bez cyanodzy), restauracni zafizeni

Podminky k dosaZeni mista zasahu: Duben, 9:00, vzdalenost dojezdu vozidla
Smart cca 1,5 km, vzdalenost dojezdu VS RZP cca 6 km, teplota ovzdusi 10°C, sucha
vozovka, bezvétii, husty dopravni provoz.

Okolni sit’ ZZS: Nejblizsi vyjezdova zakladna od mista zasahu je vzdalena
2 km, ale momentalné¢ nedisponuje volnou vyjezdovou skupinou. Nejblizs§i volna
vyjezdova skupina RZP se nachazi po ptedani pacienta v 6 km vzdaleném ZZ.

Sit* zdravotnickych zafizeni: Nejbliz§i zdravotnické zafizeni poskytujici
ambulantni, standardni liZkovou a intenzivni ldzkovou péci je vzdalené 2 km od mista
zasahu. Dalsi nejblizsi zdravotnické zatizeni je ZZ vzdéalené 5 km od mista zasahu.

Informace od ZOS: Muz, ro¢nik 1956, zijici na ulici, pfiSel za obsluhou
restauraniho zafizeni s prosbou zavolani pomoci pro silné pocity dusnosti. Pacient je

pfi védomi, orientovany, komunikuje s obtizemi pro dusnost.

5.1 Pribéh zasahu z pohledu zdravotnické zachranné sluzby

9:00 — stru¢ny zaznam volani na ZOS

Operatorka zdravotnického operacniho stfediska piijima tisnové volani na linku
155 od Zeny, kterd je zaméstnankyné restauracniho zatizeni. Ta popisuje, jak ji vyhledal
pfichozi muz a poZzadal ji o zavolani zachranné sluzby. Volajici uvedla, Ze sama
na pacientovi pozoruje dechové obtize a Ze ji pacient informoval, Ze se 1é¢i s chronickou
obstrukéni nemoci. Také uvedla, Ze na pacientovi nepozoruje cyandzu. Operatorka
od volajici zjistila pfesnou adresu restaurac¢niho zatizeni a poucila volajici, aby pacienta
ponechala vsed€. Poprosila volajici, aby od pacienta do ptijezdu VS nikam neodchazela

a v piipad¢€ zhorSeni zdravotniho stavu neprodlené opét zavolala na tisnovou linku 155.

9:01
Tisnova vyzva byla piijata zdravotnickym zachranafem s vozidlem Smart. Ten
thned potvrdil pfijeti vyzvy k vyjezdu ,,duSnost, priorita 2*. Tisiova vyzva byla pfijata

vyjezdovou skupinou RZP ve slozeni dvou zdravotnickych zachranait.
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9:02
Vyjezdova skupina RZP potvrdila piijem vyzvy k vyjezdu ,,dusnost, priorita 2.

9:03
Piijezd na misto udélosti VS Smart. Zdravotnicky zéachranai si vzal s sebou

zasahovy batoh a AED.

9:04

Pfi vstupu do restauraéniho zafizeni byl zdravotnicky zachranaif doveden
k pacientovi. Ten se nachazel sedici na zidli, viditeln¢ dusny se zjevnym prodlouzenym
expiriem. Zdravotnicky zachranéf pacienta pozdravil a ptedstavil se. Pacient odpovédél
na pozdrav se zjevnymi obtiZzemi. Uvedl, Ze se 1é¢i s chronickou obstrukéni nemoci, zije
na ulici a hiife se mu dycha uz ptes dvé hodiny.

Zdravotnicky zachranar vozidla Smart zacal pacienta vysetfovat podle akronymu
ABCDE:

- A — Dychaci cesty nejsou plné priichodné, slysitelny stridor, prodlouzené
expirium a poslechové rozeznatelné spastické fenomény.

- B — Oxygenace a ventilace: dyspnoe s dechovou frekvenci 22 dechu
za minutu, subjektivné dvé hodiny se rozvijejici dusnost, poslechové
spastické fenomény a prodlouZené expirium, saturace hemoglobinu
kyslikem 82%, hrudnik se zveda symetricky, zapojeni pomocnych
dychacich svalll. Zachranatf rozhodl o oxygenoterapii medicindlnim
kyslikem a nasadil pacientovi polomasku s kyslikem (pritok 4 1/min.).

- C — Krevni obéh: pulz naarterii radialis hmatny a pravidelny,
tachykardie 102 pulzli za minutu, TK hypertenze 205/100 mmHg,
kapilarni navrat do dvou sekund, sliznice prokrvené, pohledem
bez otokli. EKG zachranat VS Smart nemé¢l k dispozici.

- D — Stav védomi: pacient plné pifi védomi, plné¢ orientovany,
kvantitativni stav védomi GCS 15 (4-5-6) bodd, naméfena hladina
glykémie 6,7 mmol/l, zornice bilaterdln¢ symetrické, fotoreakce
bilateralné pfitomna, jazyk plazi sttedem, zuby ceni symetricky, S§ije
volna, pohyby a c¢iti koncetin symetrické a bez znamek lateralizace,

télesna teplota 36,6°C.
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- E — Dalsi pfiznaky: bez viditelnych znamek trazu, stenokardie neguje,
dolni koncetiny bez otokli, zanedband osobni hygiena, intoxikaci
alkoholem popira, pacient na cileny dotaz dalsi obtize neguje.

Osobni anamnéza ziskana od pacienta: 1é¢i se s chronickou obstrukéni plicni
nemoci. Ma uzivat medikaci: Ventolin. Na nazev druhého 1éku si nevzpomina, ale t. ¢.

neuzivé nic, protoze mu vse doslo.

9:06
Zachranat zavedl intravendzni kanylu o prasvitu 18 G do vena metacarpae
nalevé horni koncetingé. Pacientovi kontinualné monitoruje saturaci hemoglobinu

kyslikem, ktera udavala hodnotu 92 % b&hem oxygenoterpie.

9:09
Pacient ma saturaci hemoglobinu kyslikem 95% s oxygenoterapii 4 1/min.
Subjektivné udava ulevu a zlepSeni stavu. Jiz zvladl fici souvislou vétu bez preruseni

pro nadechnuti.

9:12

Ptijezd na misto udélosti VS RZP a pfevzeti pacienta do péce.

9:14
Zdravotnicky zachranat VS RZP se rozhoduje vyuzit kratkého dojezdu
k CPALP a nepfivolavat si lékate, ani nepodavat Zadnou medikaci pfes telefonickou

konzultaci s 1ékafem, a vyrazi s pacientem do CPALP.

9:16
Zdravotnicky zachranai vozidla Smart vola na ZOS, nahlasuje inicialy pacienta

a je volny pro dalsi pfijeti tisiové vyzvy.

5.2 Diskuze

V tvodu pfijeti tisnové vyzvy si operatorka ZOS zjistila vSechny potiebné
informace a pfesnou adresu mista zdsahu. K informaci o stavu postizeného vyznamné
prispéla volajici, kterd s pacientem na mist¢ komunikovala a ptedavala informace

operatorce k ziskani potiebné anamnézy. Jelikoz byla operatorka informovéna, Ze je
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pacient pti védomi, spontanné¢ dychajici i pfes dusnost, bez znamek cyandzy, vyslala
na misto zasahu vyjezdové skupiny Smart a RZP. Postup zdravotnického opera¢niho
sttediska 1 postup vyjezdovych skupin (dosazeni mista zasahu, komunikace, pouziti
vystraznych a svételnych signalil) respektuje Zakon ¢.374/2011 Sb., o zdravotnické
zachranné sluzbé Ceské republiky. Kompetence zdravotnického zachranaie byly
naplnény dle Vyhlasky ¢.391/2017 Sb., kterou se méni Vyhldska ¢.55/2011 Sb.,
o ¢innostech zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovnikii, ve znéni
Vyhlasky ¢. 2/2016 Sb.

K diskuzi se nabizi, zda neméla operatorka ZOS vyhodnotit tuto tisnovou vyzvu
jako vyssi prioritu a neposlat na misto rovnou i VS RLP. Nejsou k dispozici informace,
zda v tuto dobu operatorka disponovala volnou VS RLP. Lze vSak ptfedpokladat, Ze
vzhledem k aktudlnimu stavu pacienta v dob¢ telefonatu na linku 155 byl zvolen tip VS
s tim, ze v pfipad¢ potieby bude cestou operacniho stfediska okamzité vyslan na misto
zasahu lékar.

Zdravotnicky zachranai vozidla Smart mél s sebou potiebné vybaveni a vcas
vySetiil pacienta podle akronymu ABCDE a ihned zavedl oxygenoterapii. Stav pacienta
vyhodnotil jako akutni exacerbaci chronické obstrukéni plicni nemoci. Zajistil
pacientovi zilni vstup. Pacientovi vyrazné¢ pomohla pouhd oxygenoterapie.
Zdravotnicky zachranat VS RZP zhodnotil moZnost prodleni pii ¢ekani na Iékate versus
zdravotni stav pacienta versus dojezdovou vzdalenost k CPALP, a rozhodl se
s pacientem rovnou urychlen¢ vyrazit do CPALP.

Akutni exacerbace pfi chronické obstrukéni plicni nemoci je stav potencionalné
ohroZzujici pacientiiv zZivot. Jedna se o selhavani jedné z Zivotnich funkci. Doporu¢ovana
l1écba je zahdjit oxygenoterapii obli¢ejovou polomaskou po podani bronchodilatancia.
Ve vybaveni ZZS HMP k tomuto ucelu je Ventolin a Syntophyllin. Ventolin se
doporucuje podavat nebuliza¢ni maskou v davce 2,5 az 5 mg. Syntophyllin je podavan
intravenozné, a to 3-4 mg/kg u pacientd, kteti pravideln€ uzivaji bronchodilatancia, a 5 -
7 mg/kg upacientli, ktefi bronchodilatanc neuzivaji. Dale se doporucuje podat
kortikoidy. U ZZS HMP je k dispozici SoluMedrol, ktery se podava intraven6zné 80 —
125 mg dospélému pacientovi. Pfiselhdvani vitalnich funkci se doporucuje podat:
Adrenalin 2 — 10ml, fedéni 1:10 000 frakcionované. Ketamin 0,5 — 1 mg/kg

intraven6zné spolu s intubaci, fizenou ventilaci a sedaci (DOBIAS, 2008).
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Kazuistika popisuje udalost zroku 2012, kdy ZZS HMP jest¢ neméla
mezi zaméstnanci zddného zdravotnického zachranaie s atestaci pro urgentni medicinu.
Kompetence zdravotnického zachranare s vozidlem Smart neumoznily zahgjit zadnou
farmakologickou lé¢bu bez piedchozi konzultace s Ilékafem. Kompetence podani
oxygenoterapie nebylo v té dobé zakotveno ve Vyhladsce ¢.55/2011 Sb., ale bylo
povoleno vnitinim nafizenim organizace.

V piipadé¢ existence podobného projektu v dneSni dobé by bylo na misté volit
na pozici vyjezdové skupiny zdravotnického zachranafe s atestaci pro urgentni
medicinu, ktery mé& kompetence oproti zdravotnickému zéachranaii rozsifené.
Kompetence upravuje Vyhlaska ¢.391/2017 Sb., kterou se méni Vyhlaska
¢.55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnickych pracovnikii a jinych odbornych
pracovnikl, ve znéni Vyhlasky ¢.2/2016 Sb. ZZS HMP navic témto atestovanym
zachranafiim rozSifuje kompetence v moznosti poddni nékterych 1éCiv internim
predpisem organizace. U tohoto pacienta by tak atestovany zachranai mohl zahajit
inhalaci Ventolinu nebuliza¢ni inhalacni maskou s pfipojenim na kyslik. Pfitomnost
zdravotnického zachranare s atestaci pro urgentni medicinu by byla na pozici vozidla

Smart velikou vyhodou v poskytovani pfednemocni¢ni péce.

5.3 Zavér

Zdravotnicky zachranat s vozidlem Smart byl na misté o devét minut diive, nez
VS RZP. Zesamotného psychologického hlediska je to velmi pozitivni jak
pro samotného pacienta, tak pro svédky udalosti. Samotny fakt, ze je jiz n€kdo
u pacienta, Ze se o pacienta nékdo stara, Ze je u pacienta néjaky profesional, ma daleko
lepsi efekt, nez kdyby vSichni na misté sami cekali dalSich devét minut, az ngjakeé
pomoc dorazi. Proto i u pacientli, kterym nebylo tieba poskytovat kromé transportu
jinou pfednemocni¢ni neodkladnou péci, méla alesponn dobry psychologicky efekt

pfitomnost zdravotnického zachranate s vozidlem Smart na misté udalosti.
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6 Kazuistika ¢. 3

Vyzva: Bezvédomi (priorita jedna — dle volajici gasping)

Podminky k dosaZeni mista zasahu: Cervenec, 22:46, vzdalenost dojezdu
vozidla Smart cca 2 km, vzdalenost dojezdu VS RZP a RLP cca 2 km, teplota ovzdusi
22°C, vozovka sucha, bezvétii, slaby dopravni provoz.

Okolni sit’ ZZS: Nejblizsi vyjezdovéa zakladna ZZS od mista zasahu je VZ
vzdélena 2 km s moznosti vyuziti dvou vyjezdovych skupin RZP a jedné VS RLP.

Sit" zdravotnickych zarizeni: Nejbliz§i zdravotnické zafizeni je vzdaleno
1,5 km, poskytuje vSak jen standardni lizkovou a intenzivni liZkovou péc¢i, neumi
poskytnout péci kardiovaskularni. Nejbliz§i zdravotnické zafizeni poskytujici
kardiovaskularni péci s pracovistém Kardiocentra I. kategorie je vzdalené 4 km od mista
zasahu.

Informace od ZOS: Muz, odhadovany vék 50 let, nahly kolaps na ulici.
Volajici je studentka mediciny, kterd rozeznala gasping a zahdjila neptimou srde¢ni

masaz.

6.1 Priibéh zasahu z pohledu zdravotnické zachranné sluzby

22:46 — stru¢ny zaznam volani na ZOS

Operatorka zdravotnického operacniho stfediska pfijima tisnové volani na linku
155 od zeny, ktera tvrdi, Ze je studentkou mediciny a ze byla svédkem néhlého kolapsu
muze. Diktuje operdtorce presnou svou pozici. Déle udavé, ze se muz nachdzi lezici
na zaddech na zemi, md znamky cyanozy a lapavé dechy. Upozorfiuje operatorku, ze
thned po ukonceni hovoru zahdji nepfimou srde¢ni masaz. Operatorka nezdrzuje

volajici a ujiStuje ji, Ze hned na misto udalosti vysild VS vcetné 1ékare.

22:47

Tistiova vyzva byla pfijata zdravotnickym zachranafem s vozidlem Smart. Ten
thned potvrdil pfijeti vyzvy k vyjezdu ,,bezvédomi, priorita 1*. Tisnova vyzva byla
pfijata vyjezdovou skupinou RZP ve sloZeni zdravotnicky zachranat a tidi¢ ZZS.
Tisnova vyzva byla pfijata vyjezdovou skupinou RLP ve sloZeni 1ékai a zdravotnicky

zachranar.

46



22:48
Vyjezdové skupiny RZP i RLP potvrdily piijem vyzvy k vyjezdu ,,bezvédomi,

priorita 1.

22:49
Piijezd na misto uddlosti vozidla Smart. Na mist¢ mlada Zena, kterd provadi
pacientovi nepiimou srdecni masaz. Okolo postava velké mnozstvi piihlizejicich lidi.

Zachranar si bere z vozidla zasahovy batoh a AED.

22:50

Zachranat 7add Zenu provadéjici kvalitni stlaCovani hrudniku pacienta
(frekvence 100/min, hloubka do jedné tfetiny hrudniku), aby pokracovala v masazi,
a motivuje ji pochvalou kvality masaze. Zachranat umistuje elektrody pfistroje AED

na obnazeny hrudnik pacienta. U pacienta dale probiha gasping.

22:51
AED podava defibrilacni vyboj. Zdravotnicky zachranat dba na bezpeci své

1 bezpeci Zeny provadéjici nepiimou srdecni masaz.

22:52
Ptijezd na misto udalosti VS RLP a RZP. Lé¢katka pozaduje po zdravotnickém

zachranaii monitoraci EKG. Lékarka potvrzuje ROSC.

22:54
Pacient transportovan do vozu RZP za pomoci nositek piikontinudlni

monitoraci srdecni akce EKG pfistrojem.

22:55
Zdravotnicky zachrandf zajiStuje intravendzni linku do pravé véna cephalica
o prusvitu 18 G.
Lékarka vySetiuje pacienta podle akronymu cABCDE:
- ¢ — Nejsou znamky masivniho zevniho krvéceni, pacient nejevi zndmky

Soku
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- A — Dychaci cesty spontanné¢ pruchodné, pacient se pokousi
komunikovat, bez zadychavani, bez stridoru

- B — Oxygenace a ventilace: eupnoe s dechovou frekvenci 18 decht
za minutu, saturace hemoglobinu kyslikem 97%. Lékatka rozhoduje
o oxygenoterapii medicialnim kyslikem polomaskou s prutokem 4 I/min.

- C — Krevni ob¢h: pulz naarterii radialis hmatny, pravidelny, TK
110/75 mmHg, kapilarni nadvrat do dvou sekund.

- EKG: srde¢ni rytmus sinusovy, pardeeho vlna - elevace useku ST
splyvajici s naslednou vinou T v jedinou vinu. Lékatka vyhodnotila, ze
se jedna o STEMI (infarkt myokardu s elevaci ST tseku).

- D — Pacient pfi védomi, orientaci nelze zhodnotit- jazykova bariéra,
naméfend hladina glykémie 4,1 mmol/l, zornice bilateradln¢ symetrickeé,
fotoreakce bilateraln¢ pfitomna, Sije volnd, pohyby a citi koncetin
symetrické a bez znamek lateralizace, télesna teplota 37,2°C.

- E — Hematom v oblasti os. parientale, usi a nos bez vytoku, bficho mékké
a prohmatné, bez znamek jinych traumat.

Dalsi anamnézu od pacienta nebylo mozné zjistit vzhledem k jazykové bariéte.

22:58
Lékatrka podava Heparin 5000 m.j., Kardegic 0,5 g, Fentanil 100 pg.

22:59

Lékarka zada ZOS o zajisténi CPALP s moZnosti akutni katetrizace.

23:03
Avizo vytizené, CPALP s pfipravenym katetrizacnim tymem i salem vzdaleno

4 km od mista zasahu.
23:04

VS RLP a RZP vyrazeji s pacientem k CPALP. Zdravotnicky zachranar

s vozidlem Smart k dispozici pro piijeti dalsi tisnoveé vyzvy.
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6.2 Diskuze

V uvodu piijeti tisnové vyzvy si operatorka ZOS ovéfila a zjistila vSechny
pottebné informace. Situaci ulehéila ptfitomnost studentky mediciny, kterd coby first
responder vyuzila svych odbornych znalosti a i pies gasping spravné rozeznala ndhlou
zastavu ob&hu. Operatorka spravné vyhodnotila prioritu udalosti a na misto vyslala
1 l1ékafe. Postup zdravotnického operacniho stifediska 1 postup vyjezdovych skupin
(dosazeni mista zasahu, komunikace, pouziti vystraznych a svételnych signali)
respektuje Zakon ¢&.374/2011 Sb., o zdravotnické zachranné sluzbé Ceské republiky.
Kompetence zdravotnického zachranate byly naplnény dle Vyhlasky ¢. 391/2017 Sb.,
kterou se méni Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnickych pracovniki
a jinych odbornych pracovnikli, ve znéni Vyhlasky ¢. 2/2016 Sb. Kompetence 1ékare
byly naplnény dle Zakona ¢. 95/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani odborné
zpusobilosti a specializované zpiisobilosti k vykonu zdravotnického povolani 1€kate,
zubniho 1¢ékate a farmaceuta.

Zdravotnicky zachranai s vozidlem Smart byl na misté udalosti tfi minuty
od pfijeti tisnové vyzvy operatorkou ZOS. Spravné v co nejkratS§im case provedl
defibrilaci pomoci pfistroje AED. Pravdépodobné diky vcasné defibrilaci doslo
u pacienta k ROSC.

Lékatka VS RLP spravné rozpoznala, Ze se jedna o rozsahly infarkt myokardu.
Pardeeho vlna je typickym pifiznakem STEMI. Lékatka podala léky doporucené
u pacientl s akutnim infarktem myokardu.

Zakladni  kardiopulmondlni resuscitace zahrnuje udrzovani priichodnych
dychacich cest, podporu dychani a krevniho obéhu bez pouZiti pomiicek jinych nez
ochrannych a izolacnich. Patri sem i rozpozndni nahlého zastaveni krevniho obéhu,
stabilizovana poloha na boku a postup pri nahlé obstrukci dychacich cest cizim télesem.
Zakladni kardiopulmonalni resuscitaci vykonavaji laici, ale zdroven je i zdkladnou,
na které zdravotnici pokracuji s rozsirenou kardiopulmonalni resuscitaci. Mnoho
postizenych ndhlou zdstavou srdce by prezilo, kdyby svedkové prihody reagovali
okamzite.

1. okamzité rozpoznani a privolani pomoci (ve vétsiné zemi ubehne vice nez

8 minut do prijezdu specializované pomoci)
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2. vykonavani zakladni KPR svédkem prihody, miize 2-3ndasobné zvysit
Sanci na preziti
3. vcasna defibrilace. Pri zakladni KPR a defibrilaci do 3-5 minut ma
postizeny pravdepodobnost preziti 50-70 %. Kazdd minuta zpozZdeéni
snizuje pravdepodobnost propusteni z nemocnice o 10-15 %
4. véasnd intenzivni péce. Jeji kvalita ovliviuje preziti (DOBIAS, 2008,
s.25).
K diskuzi se nabizi volba lékairky pacienta po ROSC nechat pii védomi. Lze
predpokladat, ze tak zvolila proto, Ze pro jazykovou bariéru nebylo mozné pacienta
potadné vytézit z osobni anamnézy. NejspiSe predpokladala, ze v CPALP se muze

vyskytnout zdravotnicky personal, ktery bude rozumét jeho feci.

6.3 Zavér

Je-li na mist¢ udalosti, kde se nachazi pacient s ndhlou zastavou ob&hu, zkuSeny
first responder, zvySuje to nejen potencionalni Sanci pacienta na pfeziti, ale usnadniuje to
1 praci zdravotnickému operacnimu stiedisku. Pfi srdec¢ni zastavé rozhoduje o pieziti
kazda vtefina. Takzvani first respondefi mizou zkratit ¢as od srdecni zastavy k zacatku

ozivovani az o nékolik minut (PORKAT, 2017).
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7 Diskuze

Z celého shrnuti unikatniho projektu SMART jednoznacné vyplyvaji skveélé
vysledky. Piikladem jsou dojezdové Casy k resuscitovanym pacientiim. Ty se v praiméru
pohybovaly mirné nad dvé minuty. Za téméf Ctyii roky projektu byla zaznamenana
inizka mortalita resuscitovanych pacientd. Bylo to déno vcasnou defibrilaci
a zahajenim KPR. Téchto rekordnich dojezdovych casti bylo dosahovano predevsim
tim, Ze se vozidlo Smart pohybovalo po centru Prahy, kde se i Ucastnilo zdsahd.
Zdravotnicky zachranai mél takika okamzity reakeni Cas a okamzité sméfoval na misto
udélosti. Mélo to vSak za nasledek snizeny komfort zazemi tohoto zdravotnického
zachranare, ktery prakticky celou svou pracovni dobu travil ve vozidle. V navaznosti
na dosazené vysledky si vSak zadny ze zachranati, slouzicich navozidle Smart,
na snizeni svého komfortu nikdy oficialné nestézoval.

Cely projekt byl unikatni celou svou koncepci. Byl unikatni i pouzitim vozidla
na elektricky pohon. Nebyl to vSak fakt, bez kterého by se projekt neobesel. Naopak
pouziti vozidla na elektricky pohon pfineslo i nékolik nevyhod. Nevyhodou se ukazoval
skutecné¢ mozny dojezd, délka nabijeni, omezené moZnosti vytapéni vozu a nemozné
dobijeni zdravotnickych pristroji. Lze se domnivat, Ze pokud by stejné vozidlo mélo
zazehovy €1 vznétovy motor, vykonalo by minimaln€ stejné kvalitni sluzbu, jako
puvodni vozidlo s elektrickym pohonem. MoZzna by vSak nepfitahovalo tak velkou
pozornost médii.

Zajimava by mohla byt zkuSenost pii pouZiti vice takovych vozidel soucasné.
Pravdépodobné by doSlo k lepSimu pokryti centra Prahy a ke kratSim dojezdovym
casim. V dne$ni dob& by bylo velice vyhodné obsadit takové vozy zdravotnickymi
zachranafi s atestacemi pro urgentni medicinu. Ti by mohli 1 dojizdét za svymi kolegy
a vyuzit své rozsifené kompetence v rdmci prednemocni¢ni neodkladné péce. V dobé,
kdy se zdravotnické zachranné sluzby potykaji s nedostatkem lékait pro vyjezdové
skupiny, by to mohlo byt schiidné feseni. Pokryti kraje s hustotou obydleni jako je
Praha malymi vozidly se zdravotnickymi zachranafi s atestaci pro urgentni medicinu by
jisté mohlo usetfit velké mnozstvi vyjezdi RLP.

Cil této bakalatské prace byl zcela naplnén. Bakalatskd prace shrnuje projekt
SMART a vyhodnocuje jeho prospésnost pro ZZS HMP. Piedkladd fakta nasbirana

za celou existenci projektu.
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7.1 Doporuceni pro praxi

V soucasn¢ dobé¢ ZZS HMP nemé piimo v centru Prahy zadnou vyjezdovou
zakladnu, ani se tu nepohybuje zadna stald vyjezdova skupina, kterd by podobn¢ jako
vozidlo Smart monitorovala déni v centralni ¢asti mésta a ktera by zaroven zkracovala
dojezdové Casy a poskytovala pfednemocnicni neodkladnou péci.

Doporucenim je zavedeni podobné koncepce pro pokryti centra Prahy nejlépe
s vyuzitim zdravotnického zachranafe s atestaci pro urgentni medicinu, a to i za cenu
dotovani provozu z vlastniho rozpoctu. Nyni se zdravotnicky zachranaf s atestaci
pro urgentni medicinu nachazi pouze na vyjezdové zakladné Prahy 6. Od dubna 2018
zacne poskytovat prednemocni¢ni neodkladnou péci jest€é z vyjezdové zakladny

na Praze 10.
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8 ZAVER

Bakalatska prace o projektu SMART u ZZS HMP byla koncipovana do dvou
¢asti, do Casti teoretické a ¢asti praktické. V teoretické Casti bakalatské prace je hlavnim
tématem vysvétleni systému rendez-vous a aplikace v provozu ZZS HMP. Dale jsou
v teoretické ¢asti popsany jednotlivé vyjezdové skupiny, jejichz soucasti byl projekt
SMART.

Bakalarskd prace pak souhrnné podavd svédectvi o celé existenci projektu
SMART. Zabyva se vyhodami anevyhodami celého projektu. Uvadi statistiky
z provozu. Obsahuje porovnani dojezdovych ¢asit RLP, RZP a vozidla Smart v obdobi
fungovani projektu. Dale nalezneme v praktické Casti statistiku vSech uskutecnénych
vyjezdl vozidla Smart a poCty ujetych kilometrii. Zavér statistik se pak zabyva vyjezdy
k resuscitovanym pacientiim z pohledu dojezdovych ¢ast a pomérem vsech vyjezda,
kdy byl na misté udalosti zdravotnicky zachranaf s vozidlem Smart jako prvni.

Z teoretické casti vyplyva, Ze projekt SMART byl velkym pfinosem pro provoz
ZZS HMP 1 pro pacienty. Dojezdové Casy byly hluboce pod priimérem vSech ostatnich
vyjezdovych skupin ZZS HMP. U vyjezdi, kde byl pacient resuscitovan, byl béhem
¢tyt let nejdelsi dojezdovy cas 6 minut. Primémy dojezdovy cas k pacientovi
s pottebou KPR byl béhem obdobi provozu 2,12 minut. To byl zjevny piinos
pro budoucnost téchto pacientt.

Vozidlo diky své obratnosti a diky znalostem zdravotnického zachranare mistni
infrastruktury bylo velmi ¢asto na misté jako prvni a o dost dfive, nez ostatni vyjezdové
skupiny ZZS HMP. Zde se ukazala velika vyhoda pro dal$i vyvoj zdravotniho stavu
pacienti.

Za Ctyii roky provozu se uskutecnilo okolo 2 400 vyjezdi, ze kterych se da
vyhodnotit, Ze projekt SMART predc¢il ocekavani. Je jen Skoda, Ze v soucasné dobé
zadné podobné feSeni pokryti centra Prahy neexistuje.

V praktické Casti bakalatské prace jsou vybrané tii kazuistiky, které detailné
popisuji vyjezdy zdravotnického zachranare s vozidlem Smart k pacientim, kdy byl
na mist¢ udalosti jako prvni. Z kazuistik jednoznatné€ vyplyva prospéSnost tohoto
projektu, dilezitost v€asné defibrilace u pacientli s ndhlou zastavou ob¢hu a zahdjeni

neprodlené kardiopulmonalni resuscitace.
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Cilem bakaléiské prace bylo zmapovat projekt SMART a zhodnotit, zda byl
tento projekt ptfinosem. V porovnani vyhod anevyhod projektu i s prihlédnutim
ke statistikdm zastava autor této bakalarské prace nazor, ze projekt SMART byl velkym
pfinosem jak pro pacienty, tak pro organizaci ZZS HMP.
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Piiloha F — Cestné prohlaseni studenta k ziskani podkladii

CESTNE PROHLASENI

Prohlasuji, ze jsem zpracoval tdaje/podklady pro praktickou c¢ast bakalatské
prace s nazvem Projekt SMART v ramci studia/odborné praxe realizované v ramci

studia na Vysoké skole zdravotnické, o. p. s., DuSkova 7, Praha 5.

VPIaZe ANE oo e

Jméno a pfijmeni studenta
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