Vysoka skola zdravotnicka, o. p. s., Praha 5

VZDELAVANI HASICU/ZDRAVOTNIKU U HASICSKEHO
ZACHRANNEHO SBORU A JEJICH SOUCINNOST V RAMCI 1ZS

BAKALARSKA PRACE

JIRI MOOZ

Praha 2018



VYSOKA SKOLA ZDRAVOTNICKA, o. p. s., PRAHA 5

VZDELAVANI HASICU/ZDRAVOTNIKU U HASICSKEHO
ZACHRANNEHO SBORU A JEJICH SOUCINNOST V RAMCI 1ZS

Bakalatska prace

JIRI MOOZ

Stupen vzdélani: Bakalar

Nézev studijniho oboru: Zdravotnicky zachranaf

Vedouci prace: Mgr. Jaroslav Pekara, Ph.D.

Praha 2018






PROHLASENI

Prohlasuji, Ze jsem bakaldfskou praci vypracoval samostatné, Ze jsem fadné
citoval vSechny pouzité prameny a literaturu a Ze tato prace nebyla vyuzita k ziskani
stejného nebo jiného titulu.

Souhlasim s prezen¢nim zpfistupnénim své bakalaiské prace ke studijnim
ucelim.

V Praze dne 22. 4. 2018

Podpis



PODEKOVANI

Rad bych touto cestou podc¢koval vedoucimu prace Mgr. Jaroslavu Pekarovi,
Ph.D. za odborny dohled a pomoc pii vytvafeni bakalafské prace. Dale bych chtél
podékovat vedeni Zdravotnické zachranné sluzby Usteckého kraje p.o. a Hasi¢skému
zachrannému sboru Usteckého kraje, za poskytnuta data. Bez tdchto dat by nemohla tato

prace vzniknout.



ABSTRAKT

MOOZ, Jiti. Vzdeélavani hasici/zdravotnikit u hasicského zachranného sboru
a jejich soucinnost v ramci IZS. Vysoka Skola zdravotnicka, o. p. s. Stupen kvalifikace:

Bakalar (Bc.). Vedouci prace: Mgr. Jaroslav Pekara, Ph. D. Praha. 2018. 70s.

Tématem bakalaiské prace bylo zvoleno téma vzdélavani hasic¢l/zdravotnikil
u hasi¢ského zachranného sboru a jejich soucinnost v ramci IZS. Teoreticka ¢ast se
zabyva predstavenim pfislusnikii hasi¢ského zadchranného sboru, presnéji funkce hasice
zdravotnika a jeho forma vzdélavani, pravomoci u zasahii a jeho povinnosti v rdmci
organizace Hasi¢ského zachranného sboru. Déle jsou v teoretické casti podrobné
popsany slozky integrovaného zachranného systému. V praktické €asti jsou popsany
Ctyti kazuistiky, které popisuji spolupraci slozek integrované¢ho zachranného systému na
jednotlivych zasazich. Piedev§im je podrobné popsana spoluprace u zasahu hasice

zdravotnika a personalu zdravotnické zachranné sluzby.

Cilem prace je poukéazat na spolupraci ¢lent hasi¢ského zachranného sboru

a Clenti zdravotnické zachranné sluzby, pfi zdchrané osob v nouzové situaci.

Klicéova slova

Hasi¢ zdravotnik. Hasi¢sky zachranny sbor. Integrovany zéchranny systém.

Zdravotnicka zachranna sluzba.



ABSTRAKT

MOOZ, Jiti. Weiterbildung der Mitarbeiter/Sanitdter bei der Feuerwehr
und ihre Mitwirkung im Rahmen des IRS, Vysokd Skola zdravotnicka, o. p. s.
(Krankenpflegerhochschule), Qualifizierungsstufe: Bachelor (Bc.). Leitung der Arbeit:
Mgr. Jaroslav Pekara, Ph. D. Praha. 2018. 70 s.

Als Thema der Bachelorarbeit wurde die Weiterbildung der Mitarbeiter/
Sanititer bei der Feuerwehr und ihre Mitwirkung im Rahmen des IRS gewihlt.
Der theoretische Teil befasst sich mit der Vorstellung der Mitarbeiter der Feuerwehr,
besser gesagt mit der Funktion eines Sanitdters und dessen Bildungsformen,
Kompetenzen beim Einsatz sowie seinen Verpflichtungen im Rahmen der Organisation
Feuerwehr. Weiter werden im theoretischen Teil die einzelnen Komponenten des
integrierten Rettungssystems ausfiihrlich beschrieben. Im praktischen Teil sind vier
Fallberichte vorgestellt, die die Zusammenarbeit der Komponenten des integrierten
Rettungssystems an einzelnen FEinsdtzen beschreiben. Vor allem wird die
Zusammenarbeit des Feuerwehrmanns/Sanitéters und des Personals des Notdienstes

ausfiihrlich beschrieben.

Das Ziel der Arbeit ist es, die Zusammenarbeit der Feuerwehr und der
Mitarbeiter des medizinischen Notdienstes bei der Personenrettung in Notsituationen zu

erldautern.

Schlisselworter

Feuerwehrmann/Sanititer, Feuerwehr, Integriertes Rettungssystem, Medizinischer
Notdienst.
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SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

AK Akreditovany kurz

AZ Automobilovy zebiik

ATLS Advenced Trauma Life Support
CAS Cisternova automobilova stiikacka
CCK Cesky Gerveny kiiz

CR Ceska republika

EKG Elektrokardiogram

HS Horska sluzba

HZS Hasicsky zachranny sbor

HZSp Hasi¢sky zachranny sbor podniku
1ZS Integrovany zachranny systém
JIP Jednotka intenzivni péce

JPO Jednotka pozéarni ochrany

KOPIS Krajské opera¢ni a informacni stredisko
LVS Letecka vyjezdova skupina

MP Meéstska policie

NZP Neodkladné zdravotnickd pomoc
PO Pozarni ochrana

RDST Radiostanice

RLP Rychlé 1¢katskd pomoc

RZP Rychla zdravotnick4 pomoc

SDH Sbor dobrovolnych hasict

START Snadné tfidéni a rychla terapie



SVZ Skolni a vzdélavaci zafizeni

UK Ustecky kraj
708 Zdravotnické operacni stfedisko
778 Zdravotnické zadchrannd sluzba

(VOKURKA et al, 2015)



SEZNAM POUZITYCH ODBORNYCH VYRAZU

Arteria Radialis
Call-taker
Elektrokardiogram
Emergency

First Responder
Fraktura

Izokorie

Krepitace

Trauma

Triage

Vena Mediana Cubiti

(VOKURKA et al, 2015)

tepna vietenni

dispecer realizujici hovory

zaznam Casové zmeny elektrického potencialu
pohotovost

zasahovy pracovnik

zlomenina

stejné zornice

praskani

uraz

vybér podle naléhavosti

zila spojujici Zilu cefaliku a Zilu bazaliku



UVOD

V dnesni uspéchané dobé pii velkém mnozstvi mimotadnych udalosti je potieba
mit funkéni integrovany zachranny systém. Retézec, ktery je silny a celistvy. Tento
systém se v riznych ohledech prolind, jednotlivé slozky zvladaji do piijezdu odborné
slozky zastoupit jeji ¢innost. Napt. pozar odpadkového koSe, ktery skvéle zvladne
uhasit pfislusnik policie ¢i zaméstnanec zachranné sluzby do piijezdu hasici.
U dopravni nehody poskytnuti prvni pomoci zvladnou kvalitné¢ poskytnout ptislusnici
jak policie, tak hasi¢ského zachranného sboru. Proto hodiny Skoleni travenych na

ucebnach a praktickych cvicenich jsou vidét v samotném provozu.

V teoretické ¢asti jsou vytvofeny Ctyfi kapitoly. Prvni popisuje pfislusnika
hasi¢ského zachranného sboru, jeho podminky pfijeti ke sboru a nasledné jmenovani do
funkce hasice zdravotnika po prokdzani zajmu a piedpokladii. V druhé kapitole je
popséano samotné vzdélani hasi¢e zdravotnika uznaného internimi akty dle Ryby (2013).
Dale ve druhé kapitole je také popsand dalsi ¢innost hasice zdravotnika, napt. nasledné
vzdélavani své pracovni smény, edukace vefejnosti a dobrovolnych jednotek. Ve teti
kapitole je popsan samotny integrovany zachranny systém, jednotlivé slozky a jejich
pracovni napln. V praktické casti jsou popsany podrobné Ctyfi kazuistiky. Jedna
z pohledu zdravotnického zachranate, pii spolupraci u zésahu s hasi¢em zdravotnikem.
Ve trech kazuistikach je naopak popsana spoluprdce mezi hasi¢em zdravotnikem

a Cleny zdravotnické zachranné sluzby.
Pro tvorbu teoretické ¢asti bakalarské prace byl stanoven nasledujici cil:

Cil 1: Piedstavit a popsat hasi¢e zdravotnika a jeho ¢innost v organizaci hasi¢ského

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

Cil 1: Popsat spravny postup prace a komunikace zdravotnického zachranare na misté

zasahu.

Cil 2: Popsat spravny postup prace a komunikace hasi¢e zdravotnika na misté zasahu.
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1 HASIC - PRISLUSNIK

Piislusnik hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky, dale jen hasié, ktery
prosel beéhem své historie slozitym vyvojem az do dne$ni podoby. Zpocatku byla sluzba
ptislusnika sboru zaloZena na dobrovolnosti. Dobrovolnost je zachovana dodnes a patii
k nejvétsimu  zastupu  ¢lend  pozarni ochrany v Ceské republice.  Hasidi
jako profesiondlové se poprvé objevuji v dobé protektoratu. V roce 1942 byla ziizena
sluzba pozarni policie znémeckého zakona o hasi¢stvu. Clen této sluzby prosel
Skolenim policisty a nasledné¢ dvouletym studiem na pozarnim ucilisti v Berliné. Po
valce tato ¢innost presla do spravy ministerstva vnitra. Obce s poc¢tem nad 50 000 tisic
obyvatel byly povinny ziidit profesionalni jednotku. Dale zacaly existovat sbory

podniki. Vroce 1958 byla transformovdana podoba hasi¢i do dneSni podoby

(HASICSKY ZACHRANNY SBOR, 2018).

Dne$ni hasi¢, piislusnik HZS CR je schopen likvidovat pozary, nasledky
zivelnych pohrom, technologickych havarii, iniky ropnych latek a od roku 2001 také
zajiStuje Cinnost v oblasti ochrany obyvatelstva a krizového fizeni. Podle zikona
&.320/2015 Sb., o hasi¢ském zachranném sboru Ceské republiky je zakladnim poslanim
prislusnika chranit zivoty a zdravi obyvatel a majetek pted pozary a poskytnout Gi€¢innou
pomoc pii mimofadnych udalostech. Vétsina pfislusnikii HZS CR bere své zaméstnani
jako poslani pomoci druhym v nesnazich. P¥islusnikem HZS CR miize byt kazdy statni

obéan Ceské republiky, ktery:

® 0 prijeti pisemné pozada

o jestarsi 18 let

e je bezuthonny

o spliuje stupen vzdelani stanoveny pro sluzebni misto, na které ma byt
ustanoven

e je zdravotné, osobnostné a fyzicky zpusobily k vykonu sluzby

o je plné zpuisobily k pravnim vkonum

® je opravnény seznamovat se s utajovanymi informacemi podle
zvlastniho pravniho predpisu, uréeno pro ustanovené sluzebni misto

e neni Cclenem politické strany nebo politického hnuti, a jde-li
o sluzebni pomeér prislusnika zpravodajské sluzby, ani odborové

organizace
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e nevykonava Zivnostenskou nebo jinou vydélecnou cinnost a neni
¢lenem Fidiciho nebo kontrolniho orgdanu pravnickych osob, které

vkonavaji podnikatelskou ¢innost (POSTRANECKY, 2015, str. 5)

Samotné piijeti k HZS CR je pro uchazeée zdlouhavy a naroény proces. Uchazed
v prvnim kroku podstoupi psychotesty na jednom ze sidel Generalniho feditelstvi. Dale
zdravotni prohlidka, je celodenni navstéva v nemocni¢nim zatizeni, ptipadné ve vicero
zatizenich, kdy uchaze¢ projde vySetienim v 1ékaiskych oborech jako interni vSeobecné
a zaté¢zové, kardiologické, neurologické, oc¢ni, psychiatrické, atd. V neposledni fadé jsou
fyzické testy zdatnosti uchazece, kde kazdy kraj ma tyto testy jinak postavené, ale ve
vSech krajich musi byt zafazen do fyzickych testi uchazece jeden vytrvalostni sport
(plavani nebo béhani), dale dva silové testy (kliky, sedy — lehy, pfednozovéni, shyby).
Zpravidla se viak u fyzickych testii vyuziva jak plavani, tak béhani (STEPAN, 2008).

1.1 Hasic¢ — zdravotnik
Clen sboru dobrovolnych hasi¢t nebo ptislusnik HZS CR miZe vykonavat

funkci hasi¢e zdravotnika. Hasi¢em zdravotnikem se stdva hasi¢ se specializaci pro
poskytovani prvni pomoci, tedy s piedchozim zdravotnickym vzdélanim (RYBA,

2013).

Kazdy kraj v Ceské republice ma svého hlavniho instruktora ve funkci
hasic¢e zdravotnika. Instruktorem se stane vybrany hasi¢ zdravotnik po jmenovani
krajskym fteditelem HZS. Hlavni instruktor vede zdznamy o obsazeni jednotlivych
stanic a smén hasici zdravotniky, vybira nové uchazece o kurz neodkladné zdravotnické
pomoci, akreditovany kurz, zajistuje témata k ro¢nimu Skoleni hasict zdravotnikl ve
svém kraji, vybird nové materidly a prostfedky a vybavuje jimi stanice ve svém kraji.
Tento piislusnik s danou funkci je urcen v kazdém HZS kraje, u Zachranného utvaru
HZS, ve Skolnim a Vycvikovém zafizeni HZS, ve 3kole pozarni ochrany. Hlavni
instruktor mize vykonavat funkci hasice zdravotnika na své stanici ve své sméné pri

vyjezdech k mimotadné udalosti (RYBA, 2013).

Samotny hasi¢ zdravotnik je ¢lenem vyjezdového druZstva. Snahou je mit na
centralnich stanicich na kazdé sméné jednoho prislusnika s danou funkei hasice
zdravotnika. Diivodem je vyssi pocet prislusniki na centralnich stanicich, tedy vétsi

naroky na Skoleni vypsanych témat pro dany rok. U poboc¢nych stanic je pravidlem
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jeden hasi¢ zdravotnik na celou stanici. Divodem je nizsi pocet piislusnikii na sméné.

Na zachranném ttvaru, ve $kole PO a ve SVZ HZS po jednom hasiéi zdravotnikovi

(RYBA, 2013).

Vybér ptislusnikt do funkce hasi¢ zdravotnik a hlavniho instruktora se provadi
na zékladé odbornych predpokladii, ddle na zakladé dobrovolnosti a zajmu. Do funkce
hasice zdravotnika je dany pfisluSnik jmenovéan sluzebnim funkciondfem po splnéni
vSech podminek, které jsou kladeny v metodickém pokynu Generalniho fteditele.

Jmenovanim do funkce nevznika narok na vyssi platové ohodnoceni (RYBA, 2013).

1.1.1 Kompetence hasi¢e — zdravotnika
Hasi¢ zdravotnik musi dodrzovat své kompetence, které mu stanovuje sbirka

internich akta feditele €. 11/2013, v této sbirce stoji:
a) Zakladem jsou teoretické a praktické znalosti v oblasti poskytovani prvni
pomoci s vyuzitim prostiedkll prvni pomoci, kterymi jednotka PO disponuje.
b) Absolvoval specializacni kurz Neodkladné zdravotnické pomoci nebo ma
ve zdravotnickém oboru fidi¢ vozidla dopravy nemocnych a ranénych.
c) Hasi¢ zdravotnik je podfizen v oblasti pravidelné odborné piipravy
hlavnimu instruktorovi:
I. Pfedava své znalosti a védomosti pii odborné piipravé své jednotky PO
(dale se podili vramci SVZ a Skoly PO na odborné piipravé a vyuce
v ramci jednotlivych kurzii a pfedmétii, kde je obsahem problematika
prvni pomoci).
I1. Ucastni se pravidelné odborné piipravy, ktera je organizovana hlavnim
instruktorem.
III. Aktivné se seznamuje s novymi poznatky v problematice prvni pomoci.
d) V organiza¢nim fizeni (v dob€ zaméstnani na stanici) zajiStuje udrzeni
provozuschopnosti prostiedkli vyClenénym k prvni pomoci, pfitom je podiizen
technikovi technické sluzby zatazenému v denni smén¢.
I. Provadi kontroly prostfedki prvni pomoci.
I1. Kontroluje celistvost, kompletnost, neporusenost a funk¢nost prostiedkii

prvni pomoci ve vybaveni jednotky PO.
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III. Pti pouziti a zpétném prevzeti provadi kontrolu funkcnosti prostiedkt
prvni pomoci, pokud je zjiSténa zdvada, zafizuje opravu nebo vytazeni
prostiedki.

IV. Zpracovava navrhy na doplnéni a obnovu prostedkli prvni pomoci.

e) V operatnim ftizeni (pii vyjezdu k mimotfadné wudalosti) provadi
poskytnuti prvni pomoci zranénému, dale dohlizi a deleguje postup prvni

pomoci (RYBA, 2013).

1.2 Pracovni skupina hasic¢i zdravotniki

Pracovni skupina je poradnim organem generalniho feditele HZS CR

v problematice poskytovani prvni pomoci jednotkami PO. Pracovni skupinu jmenuje

generalni feditel HZS CR. Mezi ¢leny jsou zpravidla vybrani hlavni instruktofi kraju,

externi lektofi v problematice prvni pomoci, dale piislusnici SVZ a §koly PO. Mezi

hlavni tkoly pracovni skupiny patii:

Vyhledavat nedostatky v oblasti poskytovani prvni pomoci jednotkami PO,
zjist'uje jejich pficiny a zdroje.

Zpracovava metodické materidly k pfipravé vzdélavani pfislusnikti a jejich
pravdivost konzultuje s vybranymi partnery, zpravidla jde o Iékatské instituce.
Zajistuje a zpracovava program instrukéné metodickych zaméstnani ke zvyseni
odborné¢ urovné c¢lend pracovni skupiny, hlavnich instruktorti a hasict
zdravotnikd.

Navrhuje zaméteni a napln odborné ptipravy v oblasti prvni pomoci.

Analyzuje vybrané zasahy, pfi kterych byla poskytnuta prvni pomoc.

Zucastiiuje se odborné piipravy hasicl zdravotnika a hlavnich instruktort.
Vybird a testuje nové vécné prostiedky pozarni ochrany pro poskytovani prvni
pomoci.

Spolupracuje s externimi specialisty ostatnich slozek I1ZS a vyrobci technickych
zatizeni, ptipadné ostatnimi subjekty.

Dle potieby plni dalsi tkoly spojené s problematikou poskytovani prvni pomoci

(RYBA, 2013).

Kazdy hlavni instruktor kraje si zaklad4 svoji pracovni skupinu na urovni

svého kraje, ktera vice pracuje s danou problematikou ve svém regionu a fesi

potieby sbort efektivnéji (RYBA, 2013).
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2 DRUHY VZDELAVANI HASICE ZDRAVOTNIKA

Hasi¢em s funkci zdravotnika se stava ¢len HZS CR, ktery absolvoval minimalni
zdravotnické vzdélani a dalsi stupné vzdélani. Minimalnim vzdélanim je fidi¢ vozidla
dopravy ranénych a nemocnych, specializovany akreditovany kurz neodkladné
zdravotnické péce. Mezi dalsi stupné vzdélani pro zarazeni do funkce hasi¢ zdravotnik
je potieba stfedoskolské vzdélani na zdravotnické Skole ukoncené maturitou, vyssi
odborné vzdélani zdravotnické ukoncené absolutoriem, vysokoskolské vzdélani
zdravotnické a 1ékaiské vzdélani. Po dosazeni vzdélani hasi¢ zdravotnik udrzuje svoje
znalosti pomoci stazi u zdravotnické zachranné sluzby a v nemocni¢nich zatizenich.
Déle pracuje v podobé zkraceného uvazku v jiz zmitiovanych institucich (RYBA,

2013).

2.1 Specializované kurzy vzdélavani hasi¢e zdravotnika
2.1.1 Ridi¢ vozidla dopravy nemocnych a ranénych

Akreditovany kurz dopravy nemocnych a ranénych potddany zafizenim
s akreditaci, kterd byla udé€lena Ministerstvem zdravotnictvi dle ustanoveni § 45 odst.
2 zakona €. 96/2004 Sb., o Podminkach ziskavani a uznavani zpuasobilosti k vykonu

nelékai'skych povolani (MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI, 2008).

Cilem akreditované¢ho kurzu dopravy nemocnych a ranénych je, aby ticastnik
v rozsahu 120 hodin byl teoreticky a prakticky pfipraven zajistit zdravotnickou péci
a prednemocni¢ni neodkladnou péci v rdmci dopravni sluzby v béznych situacich 1 pfi
mimofadnych udalostech. Dale aby poslucha¢ pochopil zdkladni funkce organismu
a jejich souvislosti. Posluchac si také osvoji etické zasady, psychologicky a empaticky

piistup k nemocnym a ranénym (MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI, 2008).

Rozsah znalosti absolventa:

e 7nd zéklady vetejného zdravotnictvi a organizace provozu dopravni sluzby.

e Zna etické, pravni a psychologické aspekty zdravotnické profese.

e 7Zna zéklady podpory a ochrany zdravi, v¢etné bezpecnosti a ochrany zdravi.

e 7Znéd zéklady mediciny katastrof a koncepci integrovan¢ho zachranného
systému.

e Zna zéklady somatologie.

e Ma teoretické védomosti o poskytovani zdravotni péce v dopravni sluzbe.
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e Ma zakladni védomosti o poskytovani prednemocni¢ni neodkladné péce.
e 7Znd postupy zachazeni s biologickym materidlem, léCivymi piipravky
a zdravotnickymi prostfedky.

e 7nd zasady v informacnich a telekomunikaénich technologiich.

Rozsah dovednosti absolventa:

e Ridi, obsluhuje a udrzuje vozidlo a jeho vybaveni véetnd hygienické péce.

e Ma schopnost navigace v terénu.

e Umi zabezpeCit transport nemocnych a ranénych, transport tkani
a biologického materialu, poskytuje zdravotni péci béhem transportu.

e Uplatnuje etické a psychologické ptistupy ke klientiim 1 v ramci pracovniho
tymu.

e Zvlada krizové situace spojené s vykonem povolani fidi¢e vozidla dopravy
nemocnych a ranénych.

e Zvlada jednoduché vykony v radmci poskytovani ptednemocni¢ni neodkladné
péce.

e Dovednosti vymezené svym postavenim vtymu vradmci spoluprace
v havarijnich sluzbach v soucinnosti s ostatnimi slozkami integrované¢ho

zachranného systému (MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI, 2008).

2.1.2 Neodkladna zdravotnicka pomoc, akreditovany kurz
Tento kurz je velmi podobny kurzu fidi¢e dopravy nemocnych a ranénych.

Tohoto kurzu se mize zddastnit pouze piislusnik HZS CR a HZSp CR. Tento
specializacni kurz mé pftipravit hasi¢e z profesionalnich tad pro budouci funkci hasice
zdravotnika. Hlavnim cilem tohoto kurzu je dat praktické a teoretické znalosti v tématu
neodkladné zdravotnické pomoci zaméfenou na kazdodenni Cinnost hasice,
tj. poskytnuti neodkladné zdravotnické péfe u pacienti na misté zasahu (nouzové
otevieni bytu, dopravni nehody, pady do volnych hloubek, aj.). Dale naudit ucastnika
kurzu zachazet s materidlem a pomuckami pro poskytnuti neodkladné zdravotnické
pomoci, které jsou centrdln€ nakupovany Generdlnim feditelstvim a krajskymi
reditelstvimi (RYBA, 2015).
Rozdéleni kurzu:
1. Tyden — zaméfeni na teorii, postupy v NZP, dale jsou pfipraveny

prvni modelové situace, kdy zranéného simuluje sdm poslucha¢ kurzu.
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Divodem je lepsi vjem kvality oSetfeni samotného posluchace
pii simulovéni zranéného.

2. Tyden — ¢asti teoretické a praktické jsou si dotaci hodin v tomto
je zdokonalovani praktickych zkuSenosti.

3. Tyden — vice praktickych dovednosti. Ugast na soudni pitvé, dale
metodické cviceni START. Tento tyden je zavrSen praktickou a Ustni
zkouskou pied komisi sloZenou z lektorti a instruktort z fad SVZ Brno, déle

externich lektort a instruktort, kteti se podili na vyuce po celé tfi tydny.

Bonusem v tomto kurzu pro posluchace je ucast na soudni pitvé na Soudnim
1ékatstvi v Brn¢. Pfi samotné navstéve je pfipravena piednéaska pirednasejicim lékatfem o

postupu pitvy a nasledném hledani pticin smrti, ¢i pomoci pii objasnéni trestnych ¢inti.

Dal§im nadstavbovym prvkem je taktické cvieni IZS pfi ndcviku metody
START. Toto cvi¢eni je pofadano v arealu SVZ HZS v Bmé. Cvideni se ucastni
vyjezdové jednotky Policie CR, ZZS Jihomoravského kraje. Z fad HZS CR se uéastni
posluchaci kurzu NZP + AK, poslucha¢i kurzu taktického fizeni nebo velitelského
kurzu. Nasledny rozbor zdsahu je ucinén za doprovodu natoceného videomaterialu a za
ucasti vSech slozek, které byly soucésti cviceni metody START. Na prubch cviceni
dohlizi lektoti a instruktofi z fad vzdelavacich a edukacnich center jednotlivych IZS
slozek. Cilem tohoto rozboru je poukdzat na chyby, které vznikly pii cviceni

(HASICSKY ZACHRANNY SBOR, 2018).

2.2 StredoSkolské zdravotnické vzdélani
Do tohoto vzdé¢lani lze zahrnout vSechny stfedni Skoly statni i soukromé.

Uchaze¢ o zaméstnani predklada maturitni vysvédCeni pii vypisovani prihlasky k piijeti
k HZS CR (STEPAN, 2008). Pokud si jiz zafazeny hasi¢ dalkovym studiem dodéla
maturitu na zdravotnické Skole, dokladd maturitni vysvédCeni v kopii dodatecné.

Poté zalezi pouze na hasici, zda chce byt zafazen a veden jako hasi¢ zdravotnik.

2.3 VysSi odborné vzdélani
Mezi tato vzdélani na vysSich odbornych Skoldch mohou zatadit vSechna, ktera

maji spojitost s pé¢i o pacienty a v osnovach byla zarazena péce o pacienty béhem
Skolni praxe. Vyhodou jsou obory, které¢ uzce souviseji s prvni pomoci, jako napf.
zdravotnicky zachranaf. Tento obor je vyhodou v nékolika smérech. Zaméstnani hasice
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je v nékterych smérech podobné praci zdravotnického zachranaie. Jedna-li se predevsim
o vn¢j$i podminky, kde neni jistota stdlého pocasi, idedlniho povrchu a jinych vlivi,
které stézuji praci. Mezi hasici je v poslednich letech trend praveé dodatecné vzdélavani
v oboru zdravotnicky zachranat v kombinované form¢. Prislusnik s timto vzdélanim
mize byt zafazen v SVZ Brno mezi externi lektory a instruktory a byt napomocny

pti vzdélavani svych kolegt pti kurzu NZP + AK (RYBA, 2013).

2.4 Vysokoskolské vzdélani

V dnesni dobé moznosti je v§e o vybéru toho nejlepsiho pro jednotlivce, proto i
stupenn vzdélani zalezi na vybéru jednotlivce. To plati i pro hasi¢e a jejich vybér
vzdélani. Hasi¢i si vSak Ccastéji vybiraji vysokosSkolské vzdé€lani, to z primarniho
divodu, dosazeni vysSiho vstupné vzdélani. Tento stupent vzdélani mtze byt pfinosem
pfi dalSim postupu nejen na funkci hasice zdravotnika, aletaké na vysSi posty
v organizaci, napf.: velitel druzstva, velitel Cety, hlavni metodik v krajském sidle HZS
CR, atd. (STEPAN, 2008). Naslednd sem také mizeme zafadit 1ékaiské vzdélani.
V organizaci HZS CR viak neni znam piislu$nik s dokonenym lékatskym vzdélanim.
I vtomto piipadé je moznost byt aktivnim externim lektorem a instruktorem v SVZ

Brno na kurzu NZP + AK (RYBA, 2013).

2.5 Nasledné udrzovani odbornosti hasice — zdravotnika
2.5.1 Edukacni ¢innost

Této Cinnosti se hasi¢ zdravotnik vénuje Casto, nejcasteji vede edukacni ¢innost
ve sméné nebo stanici, na které slouzi. Zde se jednd o vypsana témata pro dany rok
generalnim feditelstvim. K tomu se podili na pripravé a vedeni vzdélavani sboru
dobrovolnych jednotek a Hasi¢ského zachranného sboru podniku ve své spadové
oblasti. Zde je snaha vzd¢lavat vybrané ¢leny SDH a ptisluSniky HZSp v neodkladné
zdravotnické pomoci v praktické i teoretické roviné v pravidelné vypsanych Skolenich
pod zastitou HZS CR a SVZ. Skoleni SDH ¢lenti a piislusniktt HZSp je pfipravovano
dle ptedurcenosti dané dobrovolné jednotky. Mezi pfedurcenost patii: dopravni nehody,
chemické nehody, ptiprava zdzemi pro metodu START, aj. Pfevazné vSak jsou Skoleni

¢lenové SDH a ptislusnici HZSp v prvni pomoci v§eobecné (RYBA, 2013).

Edukacné ptisobi hasi¢ zdravotnik také na vetejnych akcich a besedach, nadale
HZS CR potada soutéze pro déti skolniho véku. Hasi¢ zdravotnik na takové soutézi

sleduje feSeni a provedeni ukon prvni pomoci v modelovych situacich. Do této
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kapitoly Ize zahrnout lektorskou 1 instruktorskou ¢innost hasi¢e — zdravotnika, kterd
je provadéna v SVZ Brno pii kurzu NZP + AK. Namisto lektora je vybran hasi¢
zdravotnik piislusniky SVZ Brno a hlavnim instruktorem kraje. Podminkou
je minimalné vys$si odborné vzdelani a zajem provadet tuto ¢innost. Benefitem pro tuto

funkci je praxe ve zdravotnickém zafizeni, ¢i na ZZS (RYBA, 2013).

2.6 Konference, cviceni, soutéze
Vyhodou pro hasi¢e zdravotnika je navStévovani a aktivni ucCast na

zdravotnickych konferencich. Na téchto konferencich hasi¢ zdravotnik aktivné
vystupuje a predstavuje Cinnost HZS clenti. Dale je snaha navazat kontakty ve
spolupraci s odbornymi garanty a ziskdvat nové informace v oboru prvni pomoci,
které se prendseji do nasledného kurzu NZP + AK. Mezi soutéze mizeme zaradit Rallye
Rejviz jako neznaméj$i. Na této soutézi aktivné vystupuje slozeny tym ztad
ptislusnikii. Nejcasteji vSak hasici zdravotnici délaji rozhod¢i na soutézich potadanych
HZS CR nebo SDH. Sem fadime soutéZe ve vyprostovani ranénych osob u dopravnich
nehod. Dale hasi¢i zdravotnici se tucastni vicedennich cviceni, kde zastupuji
komisafskou c¢innost nebo zasahuji. Mezi tyto cviceni patfi napif. Rescue Patrol.
Dle kraje a ptistupu jsou hlavni instruktofi a vybrani lektofi posilani na specializované
kurzy pofadané ZZS, aktivni ti€ast na odbornych Skolenich ZZS. V jednani je specialné
upraveny kurz pro potfeby hasi¢ii zdravotnikii v ATLS s Ceskou resuscitaéni radou

(STEPAN, 2009).

2.7 Staze hasiCe — zdravotnika

Staze jsou doporucenou soucdsti pravidelné odborné pripravy hasici
zdravotnikii je absolvovani staze u ZZS nebo zdravotnického zarizeni s urgentnim
prijmem (RYBA, 2013, str. 3). Pfislusnik po rannim rozkazu odjizdi na staz na ptfedem
sjednané misto. Zpravidla stdZ md 8 hodinou dotaci. Vyjimkou jsou vsSak letecké
zakladny, kde hasi¢ zdravotnik drzi 12 hodinové sluzby nebo po dobu moZnosti
posledniho vzletu dané zakladny. Po skonCeni stize se vraci pfisluSnik na svoji
zakladnu, kde dosluhuje zbytek své sluzby. Pfi této stazi nema ptislusnik narok na vyssi
platové ohodnoceni. Hasi¢ zdravotnik smi béhem svého volna provozovat vedlejsi
pracovni ¢innost pravné smluvenou. NejcastéjSim vedlejSim pracovnim pomérem
je ¢aste¢ny nebo dohodovy tUvazek na ZZS, dale ve zdravotnickych zatizenich.
Zde nejcastji hasi¢ zdravotnik navstévuje piijmové ambulance, oddéleni Emergency

¢i JIPova oddéleni. Hasi¢ zdravotnik, ktery pracuje na urCitém postu ve zdravotnickém
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zafizeni, musi dodrzovat kompetence daného postu a druhu vzdé€lani, které jsou vzdy

vypséany v naplni préce, kterou popisuje spolu s pracovni dohodou nebo smlouvou.
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3 INTEGROVANY ZACHRANNY SYSTEM

Integrovany zachranny systém byl zalozen za ucelem kazdodenniho spole¢ného
vyuziti nékolika slozek pti zédsazich. Tyto slozky feS$i mimotadné udélosti, kdy je
potieba fesit situace pomoci vSech moznych dostupnych sil, prostfedkli, kompetenci
nebo jinych moznosti dosdhnout zachrany osob, zvifat a majetku. Zakon
¢. 239/2000 Sb., o integrovaném zachranném systému hovofti o koordinovaném postupu
jeho slozek pfi likvidaci, ¢i feSeni mimotadnych udalosti, pii provadéni likvidac¢nich
a zachrannych praci. Slozky IZS slouzi k zabezpeceni obyvatelstva pii vzniku
mimotadnych situaci, jako jsou dopravni nehody, havarie, povodné, ekologické nehody,

pozary, apod. (HANUSKA, 2010).

3.1 Historie integrovaného zachranného systému

Pfedchidcem IZS byl tzv. Komplexni a zachranny bezpec¢nostni systém CR.
V letech 1991 - 1992 viak Vlada CR zadala ministerstviim vnitra, obrany, zdravotnictvi,
hospodafstvi, financi a Zivotniho prostfedi cile k vytvofeni Komplexniho a zdchranného
bezpecénostniho systému CR. Tomu se tak stalo v roce 1993, kdy bylo vydano Usneseni
vlady CR ¢&. 246/1993 k navrhu zasad Integrovaného zachranného systému. Zasady 1ZS

stanovené¢ Usnesenim vlady ¢&. 246/2003 byly uplatnény pii tvorbé zakona

¢. 239/2000 Sb., o integrovaném zachranném systému (AMBROZ, 2015).
IZS byl budovan v letech 1991 — 1992, dle dvou rozdilnych ptistupi:

1. Systém na bazi stalych instituci

2. Systém na bazi spoluprace jednotlivych slozek

Cvwr

urovné statni spravy. Hlavnim smyslem mélo byt plosné pokryti a zabezpeceni silami
pfi provadéni zachrannych praci, likvidaénich praci, pfirodnich katastrofach,
tzn. v situacich, kdy pokryti jednotlivych slozek by ptesahovalo jejich moznosti. Tuto
variantu diive zastitovala Civilni obrana zprostfedkovana vojenskymi §taby. Slabinou
tohoto pfistupu byla dlouholetd piiprava na valecné konflikty a rozséhlé katastrofy.
Uvedeni do pohotovosti mélo del$i casové lhlty, proto neodpovidalo potiebam

okamzitého zasahu.

Druhy piistup — vychazel ze zkuSenosti jednotlivych slozek, kdy kazda slozka
byla nucena feSit kazdodenni mimotadné situace. Béhem téchto situaci byly vSechny

slozky nuceny spolupracovat, napt. u hromadnych dopravnich nehod vSak nebyly
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spravné vymezeny vzajemné vztahy a nebyla urena odpovédnost za celkovy zasah.
Zakladem druhého pfistupu byla soucinnost tii zékladnich slozek — hasicii, zdravotnické
zachranné sluzby a policie. Tyto slozky se na rozdil od Civilni obrany vryly do Sirokého
podvédomi ob¢and. Piedstavitelé tohoto pfistupu byli hasici, jelikoz poskytovali pomoc
nejen ve méstech, ale také na vesnicich. Byli vzdy univerzélni sloZkou, ktera umi nejen
hasit poZary, ale také pomahat u povodni a pfi jinych mimotfadnych udalostech. Velkym
vlivem prosazeni tohoto ptistupu byl fakt, ze vétSina obci ma jednotku dobrovolnych
hasict. Z objektivnich divodi i1 ze zkuSenosti vyspélych stati bylo pfistoupeno

k druhému piistupu (AMBROZ, 2015).

3.2 Slozky integrovaného zachranného systému
Integrovany zachranny systém je tvofen zakladnimi i ostatnimi slozkami. Jedna

se o koordinovany postup jeho slozek u vniklych mimotfadnych situaci, likvidaénich
a zachrannych praci. IZS je vyuzit u vzniklych mimotadnych udalosti, kdy je potieba

provadét zachranné a likvidacni prace dvéma a vice slozkami (SPACEK, 2009).
Mezi zakladni slozky patfi:

e Hasicsky zachranny sbor Ceské republiky
o Jednotky pozarni ochrany
e Zdravotnickad zachranna sluzba

e Policie Ceské republiky (SPACEK, 2009)

Vyhodou zakladnich slozek je moznost zasahovat rychle a nepietrzité. Zajistuji
také nepfetrzitou pohotovost na tisiiovych linkach (112, 150, 155, 158), kde zpracuji

a nadale spousti zakladni postupy pfi feSeni mimotadnych situaci.
Mezi ostatni slozky patfi:

o wlenene sily a prostredky ozbrojenych sil

e obecni policie

e ostatni zachranné sbory

e organy ochrany verejného zdravi

e havarijni, pohotovostni, odborné a jiné sluzby zarizeni civilni ochrany

o neziskové organizace a sdruzeni obcanii, které lze vyuZit k zachrannym

a likvidacnim pracim (SPACEK, 2009)
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3.3 Jednotlivé slozky integrovaného zachranného systému
3.3.1 Zakladni slozky
3.3.1.1 Hasiésky zachranny sbor Ceské republiky

Hasi¢sky zachranny sbor je zfizen zdkonem ¢. 320/2015 Sb., o hasi¢ském
zachranném sboru Ceské republiky. Hlavnim poslanim HZS je chranit Zivoty, zdravi
obyvatel, majetek pfed pozary a poskytovat a€innou pomoc pii mimotadnych situacich

(HASICSKY ZACHRANNY SBOR, 2018).

Hasiésky zachranny sbor Ceské republiky patii mezi zakladni IZS. Podili se na
vytvafeni novych zmén v navrzich stavajicich dokumenti. Uzce spolupracuje
s ostatnimi slozkami IZS, sprdvnimi ufady a jinymi statnimi slozkami. Pfredmétem
spoluprace je stanoveni prav pii vzajemném poskytovani pomoci a informovani pfi

mimotadnych udalostech (HASICSKY ZACHRANNY SBOR, 2018).

Zajisténi vzdélavani novych uchazeét a $koleni jiz pracujicich &lend HZS CR
zajistuji Skolni a Vzdélavaci stiediska ve méstech Frydek Mistek a Brno (HASICSKY
ZACHRANNY SBOR, 2018).

Hasiésky zachranny sbor CR zfizuje Zachranné utvary, které maji sidla
ve meéstech Jihlava, Hlu¢in a Zbiroh. Tyto utvary zajistuji sily a prostfedky
pii dlouhotrvajicich zasazich. Dale disponuji té¢zkou technikou, ktera je soustiedéna jen
na tyto utvary, divodem jsou naklady na takovouto techniku. Pfislusnici slouZici
u zéchranného utvaru maji vyjimku na provedeni vyjezdu od doby vyhlaseni ze strany
KOPISu stanovenou na dvé hodiny. Tento ¢asovy usek je dlouhy pravé kvili priprave

t&zké techniky k prepravé (HASICSKY ZACHRANNY SBOR, 2018).
Struktura Hasi¢ského zachranného sboru:

a) Generalni feditelstvi hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky.

Spadd pod Ministerstvo vnitra a vykondva puasobnost v oblasti
vymezenych zakony, i v oblastech pfipravy na mimotadnou udalost a provadeni
likvida¢nich a zachrannych praci. Ministr vnitra jmenuje do ¢ela Generalniho

reditelstvi generalniho feditele HZS.
Generalni feditelstvi hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky:

J zfizuje operacni a informacni stfedisko
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o tidi hasi¢ské zachranné sbory krajti i hlavniho mésta Prahy

o zatizuje vzdélavaci, technickd a ucelova zafizeni

b) Hasi¢ské zachranné sbory krajii a hasi¢sky zachranny sbor hlavniho

mesta Prahy.

V Cele ptisobi feditel hasi¢ského zachranné¢ho sboru kraje (hl. mésta
Prahy), ktery je jmenovan a odvolavan generdlnim feditelem hasi¢ského
zachranného sboru Ceské republiky po projednani s piislusnym hejtmanem

(primatorem hl. mésta Prahy).
Hasi¢ské zachranné sbory kraju (hl. mésta Prahy):

e zfizuji operacni a informacni stredisko
e zpracovavaji poplachovy plan kraje

e 7zafizuji vzdé€lavaci, technicka a ucelova zatizeni

Hasicské zachranné sbory kraju se dale déli na uzemni odbory, zejména byvalé
hasi¢ské zachranné sbory okresii. Tyto stanice na Uzemi okresi vykondvaji spravni
a organizacni C¢innosti jménem hasi¢ského zachranného sboru kraje (HASICSKY

ZACHRANNY SBOR, 2018).

Jednotky hasi¢ského zachranného sboru se nejcastéji podili na téchto mimotadnych

udalostech:

e pozary

e technické havarie

e havirie s inikem nebezpecnych chemickych latek
e dopravni nehody

e Zivelné pohromy, hlavné povodné

Soucasti HZS v krajich Moravskoslezském, Plzenském, Jihomoravském,
Stfedoceském jsou specializované chemické laboratofe. Tyto laboratofe se specializuji
na nebezpené chemické latky a radioaktivni latky. Rozd€luji se na stacionarni

a mobilni (MARTINEK, 2003).
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3.3.1.2 Jednotky poZarni ochrany
K profesionalnim jednotkam HZS CR patii k IZS i jednotky pozarni ochrany,

které jsou zafazené do plosného pokryti kraje. Jednotky PO jsou vyuzivany jako
vypomoc k likvidaci pozard, likvidaénim a zachrannym pracim. Spoluprace je
koncipovana mezi riznymi stupni jednotek pozarni ochrany, tak aby byla efektivné

vyuzitd znalost jednotlivych ¢lentl, specialni poZarni techniky (PECL, 2017).
Kategorie jednotek pozarni ochrany (JPO):

a) S Uzemni plisobnosti zasahujici i mimo tzemi svého zfizovatele:
1. JPO I. — jednotka hasi¢ského zachranného sboru s tizemni plisobnosti
zpravidla do 20 minut jizdy z mista dislokace do mista zasahu. Doba vyjezdu
do 2 min.
2. JPO 1II. — jednotka sboru dobrovolnych hasi¢l obce s ¢leny, kteti
vykonavaji sluzbu jako svoje hlavni nebo vedlejsi povoldni, szemni
pusobnosti zpravidla do 10 minut jizdy z mista dislokace do mista zasahu.
Doba vyjezdu do 5 min.
3. JPO III. — jednotka sboru dobrovolnych hasi¢li obce s Cleny, ktefi
vykonavaji sluzbu dobrovolné€, s izemni plsobnosti zpravidla do 10 minut
Jizdy z mista dislokace do mista zasahu. Doba vyjezdu do 10 min.

b) S mistni ptisobnosti zasahujici na izemi svého ziizovatele:
1. JPO IV. — jednotka hasi¢ského zachranného sboru podniku s ¢leny, ktefi
vykonavaji sluzbu jako své povolani (zaméstnanci podniku). Doba vyjezdu
do 2 min.
2. JPO V. — jednotka sboru dobrovolnych hasi¢i obce s ¢leny,
ktefi vykonavaji sluzbu dobrovolné. Doba vyjezdu do 10 min.
3. JPO VI. — jednotka sboru dobrovolnych hasi¢ii podniku. Doba vyjezdu

do 10 min.

Na zéklad¢ zékona ¢.133/1985 Sb., o pozarni ochrané je dana doba vyjezdi
jednotlivych vyjezdovych kategorii od nahlaSeni mimotadné udalosti. V dohod¢ se
ziizovatelem mohou byt tyto jednotky vyuzivany k zédsahiim i mimo sviij hasebni obvod

(PECL, 2017).
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3.3.1.3 Zdravotnicka zachranna sluzba
Zdravotnicka zachranné sluzba je jednou ze zékladnich slozek IZS. Dle zakona

¢. 374/2011 Sb., o Zdravotnické zachranné sluzb&é poskytuje ZZS odbornou
neodkladnou pfednemocni¢ni péci. ZZS zfizuji kraje. Jejim zastitujicim odbornym
organem je Odborna spole¢nost pro urgentni medicinu a medicinu katastrof Ceské
1ékatské spolecnosti J. E. Purkyné a Asociace zdravotnickych zachrannych dopravnich

sluzeb (RYSAVA, 2008).

Zdravotnickd zachrannd sluzba zabezpecuje non-stop pohotovostni sluzbu,
kdy pftijima na telefonnim Cisle 155 tzv. tisnova volani, nasledné¢ vyhodnocuje a predava
datovou vétou k urcitému vyjezdovému stanovisti (vyjezdové skuping). Poskytnuti
pfednemocni¢ni péce je poskytnuta od pfijeti vyzvy do 20 minut urcenou vyjezdovou

skupinou (RYSAVA, 2008).

Zdravotnické operaéni stfedisko je nezbytnou soucasti Zdravotnické zachranné
sluzby. Jeho c¢innosti je fizeni a koordinace svych vyjezdovych skupin, udrzovani
spojeni, svolavani pracovnikl, organizace arychly vyjezd prostfedki k feseni
mimotadnych situaci. Prostfednictvim pln¢ Skolenych dispecerti je provadéna
telefonicky asistovand neodkladna resuscitace, telefonicky asistovand prvni pomoc,
telefonicky asistovany porod, tyto telefonické asistence jsou provadény ZOS do doby

dojeti vyjezdové skupiny na misto (RYSAVA, 2008).
Vyjezdové skupiny poskytujici pfednemocni¢ni péci:

e Rychld Iékarska pomoc, tvofena tficlennou posadkou: fidi¢, zdravotni sestra
(zdravotnicky zachranar), 1¢ékar.

e Rychld zdravotnickd pomoc, tvofena dvouclennou posadkou: fidi¢, zdravotni
sestra (zdravotnicky zachranar).

e Letecka vyjezdova skupina, posadka vrtulniku tvofena: pilotem, zdravotni
sestrou (zdravotnicky zachranar), 1ékar a také vzdy pomocny ¢len z fad Horské
sluzby, HZS, PCR.

e Rychla I€katskd pomoc v setkdvacim systému, tvofeno dvéma vozy prvni viz:
fidi¢, 1ékar (mensi automobil), druhy viz: fidi€, zdravotni sestra (zdravotnicky

zéachranar).
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3.3.1.4 Policie Ceské republiky
Policie Ceské republiky je ozbrojenym bezpeénostnim sborem, ktery fesi ukoly

vnitiniho potfddku a bezpecnosti v rozsahu vymezeném ustavnimi zdkony, zakony
a ostatnimi pravnimi predpisy. Pii feSeni ukoll spolupracuje s mezinarodnimi
organizacemi a policejnimi institucemi a bezpecnostnimi sbory jinych stati (RYSAVA,

2008).

Organizaéné fidi Policii Ceské republiky prostiednictvim Ministerstvo vnitra.
PCR plni tikoly od Ministerstva vnitra prostfednictvim Policejniho prezidia. V &ele
Policejniho prezidia je policejni prezident, ktery je predstavenym vsech policisti,
s vyjimkou téch, ktefi jsou povolani k plnéni ukoli Ministerstva vnitra. Policejni
prezident je volen ministrem vnitra se souhlasem Vlady Ceské republiky (RYSAVA,
2008).

Policie CR ma své ttvary pofadkové policie, sluzba kriminalni policie
a vySetfovani, utvar dopravni policie, Utvar spravnich ¢innosti, ochrannd sluzba, tvar
cizinecké a pohrani¢ni policie, utvar rychlého nasazeni, leteckd sluzba a Zelezni¢ni
sluzba. Policie Ceské republiky patii do slozek IZS, neni viak vyuzivana k likvidaénim
a zachrannym pracim, ale zajiStuje podminky pro zachranné prace, které jsou
provadény jinymi slozkami IZS. U rozsdhlych dopravnich nehod a primyslovych
havérii je moznost vyuziti poradkové sluzby policie. Nadale je mozné vyuziti u piimé

zéchranné &innosti sluzby letecké, kynologické a potapééské (RYSAVA, 2008).

3.3.2 Ostatni slozky integrovaného zachranného systému
Ostatni slozky IZS provadé¢ji likvidaéni a planovanou pomoc na vyzéadani,

kdy planovand pomoc na vyzadani je podlozena pisemné dohodnutym zplsobem
o poskytnuti pomoci ostatnimi slozkami IZS obecnimu ufadu obce s rozsifenou

plisobnosti, krajskému ufadu, Ministerstvu vnitra a slozkam 1ZS (MIKA, 2007)

3.3.2.1 Armada Ceské republiky
Vroce 2003 uzaviela Ministerstvo vnitra a Ministerstvo obrany (pod které

Armada Ceské republiky spad4) v ramci zakona o Integrovaném zichranném systému
dohodu o spolupraci. Armada Ceské republiky je vyuzivana, pokud svymi silami slozky
IZS nestaci u mimotadné udalosti. Od 1. ledna 2005 je armada plné€ profesionalizovana
(RYSAVA, 2018). Vroce 2008 doslo k likvidaci zachrannych prapord a jejich

predélani na bojové utvary. V tomto roce zachranné prapory pieSly do Zenijnich
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a bojovych utvart a zacaly spadat ptimo pod Generalni feditelstvi HZS, utvar Hluc¢in

a 3. Zachranna rota Zbiroh (ARMADA CESKE REBUBLIKY, 2018).

Pomoc Armady Ceské republiky si mohou vyzadat hejtmani kraji, feditelé HZS
kraj, operaéni dustojnik. Nadale mtze ACR poskytnout tzv. Zivou silu (Gleny
jednotlivych utvarii), to v pfipadé, Ze na misté nelze uplatnit techniku (RYSAVA,
2008).

3.3.2.2 Cesky &erveny k¥iz
Cesky &erveny kiiz je humanitarni organizace, kterd vznikla vroce 1993,

vtomto roce byla také piijata za ¢lena Federace Cerveného kiize a Cerveného
ptlmésice v Zenevé. Podatky sahaji az od roku 1919 (diive Ceskoslovensky &erveny
kiiz). Pisobi celoploiné v Ceské republice. Ukoly CCK zajistuji oblasti humanitarni,

zdravotni a socialni (RYSAVA, 2008).
Cesky Gerveny kiiz ma zejména tyto ukoly:

e pomocna zdravotnicka sluzba Armady Ceské republiky
e pomoc v humanitdrni oblasti
e vyuka prvni pomoci

e poskytovani zdravotnické, socialni a zachranné sluzby

3.3.2.3 Vodni zachranna sluzba Ceského ¢erveného kiize
Obcanské sdruzeni, které je kolektivnim ¢lenem Ceského Cerveného kiize.

Hlavnim tkolem je zachranna ¢innost na vodnich lokalitach v Ceské republice. Dal§im
ukolem Vodni zachranné sluzby je kvalifikovana ptedlékaiska prvni pomoc ve stanicich

a oSetfovnach (MIKA, 2007).

3.3.2.4 Horska sluzba
V roce 2005 byla v Ceské republice zalozena Horska sluzba Ceské republiky,

0.p.s., zfizovatelem je Ministerstvo pro mistni rozvoj. Na nasem uzemi je také obc¢anské
sdruzeni HS Ceské republiky, ktera sdruzuje dobrovolné ¢leny. Obé organizace spolu
spolupracuji. HS v Ceské republice pokryva sedm oblasti — Beskydy, Jeseniky, Jizerské
hory, Kru$né hory, Krkonose, Orlické hory, Sumavu (HORSKA SLUZBA, 2018).

Od roku 2012 je nové vystaveno nové univerzalni ¢islo pro horskou sluzbu a to
1210, které automaticky ptepoji volajiciho na nejblizsi sluzebnu HS. Pfi volani o pomoc

je 1épe vyuzivat pifedvolby +420, aby nedoslo k potizim a ptepojeni pokud ndhle neméte
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Seského operatora. Podoba kone¢ného ¢&isla horské sluzby v Ceské republice

+420 (1210) (HORSKA SLUZBA, 2018).

Ukoly Horské sluzby:

o organizuje a provadi zdchranné a patraci akce v horském terénu
o poskytuje prvni pomoc a zajist'uje transport pacientli

. informuje vefejnost o snéhovych a povétrnostnich podminkach
. provadi hlidkovou ¢innost

3.3.2.5 Speleologicka zachranna sluzba
Speleologicka zachranna sluzba vznikla vroce 1982 pod zastitou Ceské

speleologické spole¢nosti. Tato organizace nema zadné zaméstnance, nevyplaci zadné
odmeény. Je tvotena 30 ¢leny. Hlavnim tkolem speleologické zachranné sluzby je pohyb
pfi zasahu v jeskynich, dutindch nebo extrémnim prostfedi, kde ostatni slozky nemaji

zkusenosti v takovém terénu (RYSAVA, 2008).
Ukoly speleologické zachranné sluzby:

e Poskytnout kvalifikovanou pomoc v pfipadé¢ mimotadné udélosti v jeskynich
nebo jinych extrémnich podminkach.

e Spolupracovat v ptipad¢ prirodnich katastrof, ohrozujicich stavii osob nebo
majetku na vyzadani se slozkami integrovaného zachranného systému

(RYSAVA, 2008).

3.3.2.6 Svaz zachrannych brigad kynologi
Svaz zachrannych brigad kynologti v Ceské republice je sdruzenim, které se

specializuje na vychovu psi voblasti vyhledavani zivych 1 mrtvych osob
v nepiistupném terénu. K propagaci a rozvijeni této Cinnosti se konaji po celé¢ Ceské

republice akce sportovniho charakteru (VLACHOVA, 2017).

3.3.2.7 Barska zachranna sluzba
V Ceské republice je mnoho lokalit, kde se t&Zi nerostné suroviny,

o 24

zachrannad sluzba byla zaloZena v roce 1897, dnes ma pobocky v Mosté, Ostrave,

Hodoning a Praze (RYSAVA, 2008).
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3.3.2.8 Havarijni sluzba
Havarijni sluzba funguje neptetrzité. Za tkol méa odstranit mimoiadné udalosti,

napft.: opravy prasklého vodovodniho tadu, plynovych rozvodu, teplovodu, kanalizace,

elektrické vedeni, prace sklenaiské, zame&nické, pokryvaéské apod. (RYSAVA, 2008).

3.3.2.9 Neziskové organizace
Neziskové organizace jsou nedilnou soucasti IZS. Funkce neziskovych

organizaci je Casto funkci vzdélavaci nebo funkci zajistovaci, kdy danad neziskova

organizace funguje jako First Responder (RYSAVA, 2008).

First Responder je prvni pomoci na misté¢ kondni riznych akci pro vefejnost,
kde je zapotiebi zajistit zdravotnicky, ¢i protipozarni dozor. Takova to pomoc setrva na

misté do doby piijezdu profesionlnich jednotek 1ZS (RYSAVA, 2008).

Pokud neziskova organizace spolupracuje se slozkami IZS je podepsana dohoda
o planované pomoci na vyzadani. Takova dohoda umoznuje vyuziti neziskové
organizace pii mimofadnych udalostech (tj. povodné, patraci akce po pohieSovanych
osobach, hromadné nestésti a jiné). Neékteré organizace s atesty Ministerstva vnitra jsou

zamé&feny napf. na vyhledavani osob v nepiistupném terénu (RYSAVA, 2008).
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4 PRAKTICKA CAST
Pro praktickou cast této bakalarské prace byly zvoleny kazuistiky, u kterych byl

autor pfitomen od samotného pocatku po ptedani zachranné sluzbé. Kazuistiky ndm
poukazuji na problematiku spoluprace slozek I1ZS béhem spolecného zasahu u stejné
udalosti. V textu praktické ¢asti jsou vyuzita data ze zdznamu zpracovanych veliteli
HZS a zdravotnickym personadlem ZZS, se souhlasem ndmeéstka pro oSetfovatelskou
péci a krajského Feditele hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky (viz piilohy

CH a) . Dale autor Cerpal z osobnich zkuSenosti z mista zasahu.

Cilem praktické Casti je poukdzat na dobré ptiklady postupu prace na misté
zasahu a popsat feSeni v konkrétnich situacich, tak aby dochdzelo co mozna nejméné
k nedostatklim a prehlédnutim dalezitych informaci. Z hlediska zaméteni tématu prace
v kazuistikach cilené popisujeme jednotlivé zasahy a postup vyjezdovych slozek IZS,
jejich ptistup k pacientiim, transport a nasledné predavani v nemocni¢nim zatizeni. Pti
vybéru kazuistik autor vybiral z velkého mnozstvi prozitych situaci. Vybrané kazuistiky
byly zvoleny zdivodu ptikladné spoluprace slozek IZS a mohou tak slouzit
jako ptiklady dobré praxe. Kazuistiky jsou psany systematicky, popisuji zasah jako
celek s diirazem na oSetfeni pacientii. V kazuistikdch je zachovana plna anonymita

vSech zucCastnénych osob 1 mist udalosti.

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

Cil 1: Popsat spravny postup prace a komunikace zdravotnického zachranare na misté

zasahu.

Cil 2: Popsat spravny postup prace a komunikace hasice zdravotnika na misté zasahu.

34



4.1 Pribéh zasahu z pohledu zdravotnického zachranare ve
vyjezdové skupiné RZP pii padu chlapce do vétraci Sachty
Vyzva: Uraz (priorita jedna — dle volajiciho t. €. pti védomi, komunikuje, stézuje si na

bolest hlavy), Sachta u hokejového stadionu.

Podminky k dosaZeni mista zasahu: Cerven, 15:30, vzdalenost dojezdu cca 2 km,
teplota ovzdusi 20 °C, suchéd vozovka, bezvétii, slaby dopravni provoz, kratce po ptl
ctvrté hoding.

Okolni sit’ ZZS: nejblizsi vyjezdové stanovisté ZZS od mista zasahu je oblastni
vyjezdové stanovisté ve mést¢ mimotradné udalosti vzdalené 2 km, s moznosti vyuziti
dvou vyjezdovych skupin RZP. Dalsi dostupna vyjezdova stanovisté¢ v okresnim mésté
jsou vzdalena 17 km — 1x RZP, 2x RZP. Leteckd vyjezdovéd skupina k dispozici

v krajském mést¢é vzdaleném 38 km.

Sit’ zdravotnickych zarizeni: nejbliz§i zdravotnické zatizeni poskytujici ambulantni,
standardni lazkovou a intenzivni ldzkovou péci je vzdalené 16 km od mista zasahu.
Dalsi nejblizsi zdravotnické zafizeni s traumacentrem, které je vzdalené 36 km od mista

zasahu.

Informace od ZOS: chlapec ve véku 8 let, tisnového volani na linku 155, od muze,
zaméstnance zimniho stadionu. MuZ popisuje nalez chlapce v Sachté¢ cca 5 m hluboko
pfi okraji zimniho stadionu. Propadl naslapnymi rosty, nasledné volal o pomoc. V dobé
telefonatu je chlapec pii védomi, stézuje si na bolest hlavy a nemoznost pohybu.

Na chlapci lezi jeden z naSlapnych rosta.

35



Priibéh zasahu z pohledu zdravotnického zachranare
15:32 — stru¢ny zaznam volani na ZOS

Pfijem tisnového volani na linku 155, od muze, zaméstnance zimniho stadionu.
Muz popisuje nalez chlapce v Sachté cca 5 m hluboko pfi okraji zimniho stadionu.
Propadl naSlapnymi roSty, nasledné volal o pomoc. V dobé telefonatu je chlapec
pti védomi, stéZuje si na bolest hlavy a nemoZznost pohybu. Viditelné krvaceni na
chlapci neni pro hloubku vidéno. Na chlapci lezi jeden z naslapnych rosta. Call-taker
odebral od volajiciho adresu mista udalosti, poucil volajiciho o setrvani na misté
a nikam neodchdzel do ptijezdu vyjezdové skupiny, ktera dorazi do 8 min. Call-taker
dale pozadal volajiciho, ze pokud se chlapctv stav zhorsi, at’ neprodlené vola zpét na

linku 155.
15:33

Dispecer ZZS posila na misto vyjezdovou skupinu RZP lezici ve mésté zasahu,
dale z krajského mésta je vysilana LVS. Ze slozek 1ZS je aktivovano datovou vétou na
misto mistni jednotka HZS a lezeckd skupina zjiného uzemniho odboru.

Déle vyrozuména datovou vétou od ZOS PCR a MP.
15:34

Tisnova vyzva byla pfebrana vyjezdovou skupinou RZP, tu tvoii fidi¢ vozidla
Z7S a zdravotnicky zachranai. Vyjezdova skupina vyjizdi z vyjezdové zakladny

v okresnim mé&ste.
15:35

Vyjezdova skupina RZP potvrdila pfijem vyzvy k vyjezdu ,,uraz, priorita 1*.
15:38

Piijjezd na misto — slune¢no, jasno. Zdravotnicky zachranaf po odpoutani
bezpec¢nostnich past vystupuje, hodnoti rizika pro posadku z divodu hloubky Sachty
apres hranu Sachty sivpoloze vleze navazuje zdravotnicky zachranai kontakt
s pacientem. Prvnim pohledem vidi, ze pacient lezi napii¢ Sachtou s pokréenymi

dolnimi koncetinami. Pacient je pfi védomi, komunikuje. Stézuje si na bolest hlavy
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amezi lopatkami. Zdravotnicky zachranatf spolupracuje se zaméstnancem zimniho
stadionu a prosi, zda neni na zimnim stadionu Zebiik o vySce, kterd by se dala vyuzit
k sestupu k pacientovi. Dale zdravotnicky zachranat komunikuje sfidicem RZP.
Ukoluje fidiée o vyndani zasahového batohu, kréniho limce, vakuové matrace. To jsou
pomucky, které¢ dle uvazeni zdravotnického zachranaie budou potieba k zajisténi

pacienta na dn€ Sachty. Zdravotnicky zachranar zGstava v kontaktu s pacientem.
15:42

Zaméstnanec zimniho stadionu pfinasi zebtik. Zebiik za pomoci zdravotnického
PCR, MP a HZS. Provadi se sestup ke pacientovi na dno $achty. Po Zebiiku sestupuje
prvni zdravotnicky zachranar a hasi¢ zdravotnik, navazuji kontakt s pacientem a eduku;ji
jej, aby nehybal hlavou. Zdravotnicky zachranatr z diivodu uzkého prostoru odstratiuje
z pacienta ro$t a opira jej v bezpecné vzdalenosti od pacienta. Zdravotnicky zachranar
vizualné nevidi zddné masivni krvaceni. Dale pti komunikaci s pacientem zjistuje po
sérii polozenych otazek, ze v bezvédomi nebyl, na vSe si pamatuje, potvrzuje bolest

hlavy a mezi lopatkami. Pfekracuje pacienta a dochazi k prvnimu vySetieni.
15:44

Zdravotnicky zachranaf za¢ina vysetfovat podle akronymu

cABCDE:

¢ — Nejsou znamky masivniho zevniho krvaceni, pacient nejevi znamky Soku

A — Dychani spontanni, cesty dychaci priachodné, pacient komunikuje souvisle, bez

zadychavani, bez stridoru, bez cyanozy.

B — Ventilace: eupnoe s dechovou frekvenci 20 dechli za minutu, nasycenost krve

kyslikem 99 %, subjektivné bez dusnost, hrudnik se rozviji symetricky.

C — Krevni ob€h: pulz na arteria radialis hmatny a pravidelny, pulz 100 za minutu,

kapilarni ndvrat do dvou sekund, sliznice bledé, pohledem bez otokd.

D — pacientka pti védomi, orientovand osobou, mistem, ¢asem a udélosti, kvantitativni
stav védomi GCS 15 (4-5-6) bodul, zornice symetrické¢ o velikosti 3 mm, fotoreakce

ptfitomna, pohyby a Citi koncetin symetrické a bez zjevné lateralizace.
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E — Hematom na tylni ¢asti, v této oblasti bolestivé palpacné, bez znamek krepitace.
Usni otvory a nos jsou bez vytoku. Patet bolestiva, mezi lopatkami, hybnost hlavy
volnd, za krkem neboli, hrudnik stabilni, bficho mékké a prohmatné, koncetiny
symetrické, bez znamek krepitace, bez otoki. Pacient na cileny dotaz neguje dalsi

obtize.
15:46

Zdravotnicky zachranadi ptipravuje prostor pro narovnani pacienta na délku
Sachty, dale ptfipravuje vakuovou matraci. Hasi¢ zdravotnik pfipravuje a nastavuje kréni
limec. Po opatrném posunuti pacienta na délku Sachty dochézi k ptiloZeni kréniho limce
a nalozeni pacienta na vakuovou matraci. Na chlapce nasledné pfilozena termo folie.

Vakuova matrace poté odsata.
15:47

Na misté pfistava na nedalekém fotbalovém hfisti LVS. Po pfichodu na misto
zasahu lékarka z LVS sestupuje do Sachty, pfebird si informace od zachranare. Lékarka
ukoluje leteckého zachranate s ptipravou materidlu na zajisténi cévniho fecisté, piipravu

infuzni terapie, kterou si z4da ohtét ve vozidle PCR.
15:53

Ptipravuje se transport pacienta ze dna Sachty na povrch. K vyprosténi Clenové
HZS pfipravili patetni desku z vrchu zajiSténou lanem k jisténi. Chlapec pfipoutan na

pateini desku. Po domluvé 1ékarky s velitelem zasahu je zapocato vyprosténi na povrch.
15:55

Pfeprava pacienta zdravotnickym zachranafem a ¢leny HZS, nasledné ulozeni
pacienta na transportni nositka z vozidla ZZS. Je piiloZeno tfi svodové EKG a saturacni
¢idlo. Vstupné akce srdecni pravidelnd, fyziologickd kiivka ve II. svodu, pulz
109 za minutu, okysliceni krve 99 %. Dochazi k zajisténi cévniho fecisté kanylou, na
kanylu je pfipojena infuzni terapie. Podano 500 ml roztoku Ringerfundin. Ordinovana
medikace lékaikou na bolest pro pacienta ve dvou davkach celkem 2 ml Fentanylu

(100 pg/ampule).

16:02
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Pacient je naloZzen na nositkach do sanitniho vozu a ptfevezen na fotbalové hiisté
k vrtulniku. Béhem transportu k vrtulniku bylo zjisténo od pacienta, kdy naposledy jedl,
ten udava, ze obéd ve Skolni jideln€. Daéle se kontroluji vitdlni funkce. Akce
na monitoru je pravidelnd, fyziologickd kiivka, 111 pulzi za minutu, 99 % okysli¢eni

krve.
16:09

Dochazi kodletu LVS. Smérovani pacienta je pro triage pozitivitu na
traumacentrum do krajské nemocnice na oddéleni Emergency. Posadka RZP se vraci
zpét na zékladnu. Po navratu na zdkladnu dochézi k doplnéni materidlu do sanitniho

vOZu.
16:19

LVS provadi pfistani na heliportu krajské nemocnice, kde s pomoci personélu je
pacient transportovan na lizkovou ¢ast Emergency. Zde je pacient predan lékafem LVS

s diagndzou otfesu mozku a poranéni hrudni patete slouzicimu traumatologovi.
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Diskuze

V tvodu pfijeti tisnové vyzvy si pracovnik zdravotnického operacniho strediska
zjistil vSechny potfebné informace. Informace poskytnuté pritomnym zaméstnancem
zimniho stadionu napomohly k vytézeni anamnézy o stavu pacienta na misté udalosti.
Situace byla vyhodnocena jako Uraz v priorit¢ 1, stav padu do volné hloubky.
Pro dulezitost padu do Sachty spravné vyslal dispecer na misto vozidlo RZP
k prvotnimu zajisténi pacienta a dale LVS k dopravé 1ékatre na misto zasahu a k zajisténi
Setrného transportu. Postup zdravotnického opera¢niho stiediska 1 postup vyjezdové
skupiny (dosazeni mista zdsahu, komunikace, pouziti vystraznych a svétlenych signala)
respektuje zikon 374/2011 Sb., Zikon o zdravotnické zichranné sluzbé Ceské
republiky. Zdravotnicky persondl pracoval v souladu se vSemi nafizenimi a postupy
dle internich natizeni ZZS. Zdravotnicky zachranai postupoval dle svych kompetenci
dle vyhlasky ¢. 391/2017 Sb. kterou se méni vyhlaska €. 55/2011 Sb., o ¢innostech
zdravotnickych pracovnikii a jinych odbornych pracovnikli, ve znéni vyhlasky
¢. 2/2016. U pacienta byly provedeny vSechny nezbytné tkoly. Ordinovan lékaikou na
vzniklou bolest 1¢k Fentanyl (100 pg/ampule) (SUKL, 2017). Anamnéza a vySetieni
probéhly v potfddku. Nebyli pouceni rodice, jelikoz se nenachazeli na misté zasahu.
Nésledn& byli kontaktovani PCR a srozuméni o zranéni a sméfovani pacienta.
Zachranafi spole¢né s ¢leny HZS spravné vyprostili a transportovali pacienta do
sanitniho vozidla, nasledné¢ byl zachranafi transportovan k vrtulniku. Smérovani
dle mechanismu Urazu bylo spravné na traumacentrum bez zbytecného casového
prodleni dle § 112 zdkona €. 372/2011 Sb. Zakon o zdravotnich sluzbach. Smérovani
dle stavu pacienta pro triage pozitivitu do nejblizsiho traumacentra (SEBLOVA, 2013).
Ptedani od LVS probéhlo na traumacentru v poradku, byly pfedany vSechny informace,

také byl vysvétlen postup, kterym na misté zdsahu bylo postupovano.

Vyjezdové druzstvo s mistni dislokaci dodrzelo ¢asovy dojezd Ctyfi minuty dle
zakona ¢. 320/2015 Sb. Zakon o hasi¢ském zachranném sboru. Vyjezdové druzstvo
HZS na misté zasahu postupovalo dle souhrnu metodickych ptedpisti. Spravné pracoval
hasi¢ zdravotnik, dle svych kompetenci dle sbirky internich natizeni feditele ¢. 11/2013.
Byla zvolena spravna taktika vypro$téni pacienta z mista. Nebyl dodrZen dojezdovy cas
lezecké skupiny dle zdkona ¢. 320/2015 Sb. Zakon o hasi¢ském zachranném sboru
Ceské republiky. Diivodem byla vzdalenost dojezdu na misto udalosti od dislokace

lezecké skupiny.
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Zachranny fetézec na misté zadsahu fungoval dobie. Zachranné a vyprostovaci
prace probéhly v rychlém sledu, bez prodlevy pro pacienta, tedy pacient nebyl ohrozen
na zivoté. Komunikace mezi slozkami probéhla bez zdvad. Komunikace mezi
zachranafi a pacientem také prob&hla bez pochybeni dle bojového fadu R/9 (SOUHRN
METODICKYCH POSTUPU, 2017. Pacient byl seznamen s piipravenymi kroky k jeho
oSetfeni a transportovdni. Lékat na misté spravné posoudil stav pacienta a jeho
smérovani na specializované pracovisté. Veskeré skutecnosti o zdsahu spravné piedala
LVS na cilovém oddéleni slouzicimu traumatologovi. MiZeme konstatovat spravnou
spolupraci a komunikaci mezi slozkami IZS dle zakona ¢.239/2000 Sb. Zakon o

integrovaném zachranném systému.
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4.2 Dopravni nehoda o dvou zranénych osobach z pohledu hasice

zdravotnika
Vyzva: dopravni nehoda s vyprosténim (priorita v prvnim stupni poplachu — dle

volajiciho t. €. dvé zranéné osoby, jedna pii védomi, komunikuje, druhd v bezvédomi,

dycha, nemohou se dostat do auta), rychlostni silnice.

Podminky k dosaZeni mista zasahu: Cervenec, 20:03, vzdalenost dojezdu cca 7 km,
teplota ovzdusi 25 °C, sucha vozovka, bezvétii, slaby dopravni provoz, kratce po osmé

hodiné.

Okolni sit’ ZZS: nejbliz§i vyjezdové stanovist¢ ZZS od mista zdsahu je oblastni
vyjezdové stanovisté ve mesté mimotradné udélosti vzdalené 6 km, s moznosti vyuziti tii
vyjezdovych skupin — Ix RLP, 2x RZP. Dalsi dostupnd vyjezdova stanovisté
v oblastnim mésté¢ jsou vzdalend 17 km — 2x RZP. Leteckd vyjezdova skupina

k dispozici v krajském mésté vzdaleném 36 km.

Sit’ zdravotnickych zafizeni: nejbliz$i zdravotnické zatizeni poskytujici ambulantni,
standardni liZkovou a intenzivni lizkovou péci je vzdalené 6 km od mista zasahu. Dalsi
nejbliz§i zdravotnické zafizeni s traumacentrem, které je vzdalené 34 km od mista

zasahu.

Informace od KOPIS: dopravni nehoda jednoho osobniho automobilu, dvé zranéné
soby. Popsano volajicim kolem jedoucim, Ze jedna zranéna osoba pii védomi,
komunikujici, na bolest hlavy si sté¢zuje. Druhd zranéna osoba v bezvédomi, spontanné

si dycha, ma diru v krku. Nelze se ke zranénym dostat, potieba vyprostovaciho zafizeni.
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20:03 — struény zaznam volni na ZOS

Slouzici fidici distojnik na KOPIS pfijima datovou vétu od ZOS ZZS
o dopravni nehodé se zranénim. V upfesnéni zpravy je potieba vyprosténi zranénych
osob, na misté dvé zranéné osoby, jedna zranéna osoba v bezvédomi, dychajici, druha
zranéna osoba pii védomi, komunikujici. Misto udalosti je na rychlostni komunikaci
u sjezdu do obce. VyhlaSeni pfed poplachu slouzici sméné rozhlasem. Cela sména se

sbiha v prostorach garazi.
20:04

V tento moment piebiraji velitelé druzstev a strojnici zpravu z centralniho

monitoru a tiSt€éné¢ho dokumentu s podrobnostmi k zdsahu a cestou k zésahu.
20:05

Proveden vyjezd dvou automobilovych cisteren. Prvni vyjizdi druhy technicky
automobil Tatra CAS 20, posadku tvoii strojnik, velitel a dva hasi¢i. Ihned za Tatrou
CAS 20 provadi vyjezd Scania CAS 24. Posadkou Scania CAS 24 je strojnik, velitel,
Ctyfi hasi€i, jednim z hasi¢l vtomto voze je hasi¢ zdravotnik. Po vyjezdu kazda
cisternova automobilova stfikacka hlasi na KOPIS skrze RDST status ,vyjezd

jednotky”.

20:11

cerw

jasno, bezvétii. Silnice je &leny PCR zcela uzaviena. Po vystoupeni z vozu je vidét
havarovany automobil, stoji otofeny do protisméru, zaklesnuty zadni c¢asti do
protihlukové stény a levym bokem vodorovné s protihlukovou sténou. Na misté jsou
také Clenové ZZS, vyjezdova posadka RZP a RLP. Velitel zasahu provadi prazkum
havarovaného automobilu. ZjiStuje, Zezvozidla neunikaji Zadné tekutiny
a v automobilu se nachdzi dvé zranéné osoby na sedadlech fidi¢e a spolujezdce.
Zajisténa protipozarni opatieni a stabilizace na vozidle. Hasi¢ zdravotnik se hlasi 1ékaii
Z7S na misté zasahu, ten jej vysila k fidicce. Béhem téchto praci je druhym velitelem
HZS usazovdna na pozemni komunikaci LVS. Prostor pro usazeni vrtulniku ZZS
pripravili ptislusnici PCR. Hasi¢ zdravotnik provadi vysetfeni fidicky pres vysklené
okno. Samotné dvefe fidicky nejdou narazem oteviit. Hasi¢ zdravotnik fixuje fidicce

hlavu a provadi prvni vizuélni vySetieni.
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20:15

Hasi¢ zdravotnik zacind vysetfovat podle akronymu

cABCDE:

¢ — Nejsou znamky masivniho zevniho krvaceni

A — Dychani spontanni, pravidelné, slysitelny stridor, bez cyanozy.

B — Ventilace: eupnoe s dechovou frekvenci 18 dechti za minutu, hrudnik se rozviji

symetricky.

C — Krevni ob¢h: nelze v tento moment provést vySetfeni, diivodem je fixace hlavy

pacienty, hasi¢ zdravotnik nema volné ruce.

D — pacientka nereaguje na osloveni, ani algicky podnét, stav védomi GCS 3 (1-1-1)

bodi, zornice symetrické, mydriatické o velikosti 6 mm, bez nystagmu.

E — Malé krvacivé ranky na hrudniku, obli¢eji vlevo, na stehné vlevo. Usni otvory a nos

jsou bez vytoku. Krk pevny, bez poranéni.

Prvotni vySetieni bylo vizualni z divodu nemoZznosti vyuziti rukou hasice zdravotnika.

Ruce slouzily k fixaci hlavy a kréni patefe do ptichodu dalSiho ¢lena HZS.
20:16

Ridi¢ka je ve voze piipoutana, byly aktivovany airbagy a neni vidét zaklinéni
dolnich koncetin. B&hem tohoto vySetfeni hasiCem zdravotnikem je vyprosténa
spolujezdkyné, ktera je pii védomi a stézuje si na bolest hlavy a potiZe pti polykani. Za
pomoci pfislusniki HZS a ¢lenlt ZZS je nasazen kréni limec k fixaci kréni patefe
spolujezdkyni a ta za pomoci ¢lentt ZZS sama vystupuje z vozu a je uloZena na nositka,
kde je pripravena vakuova matrace s panevnim pasem. Poté je spolujezdkyné naloZzena

do vozu RZP, kde dochazi k dal§im zdravotnickym ukonim.
20:18

Hasi¢ zdravotnik stale fixuje hlavu a po uvolnéni sedadla spolujezdkyné do
prostoru auta vléza dalsi ptisluSnik HZS. Poté nozem odiezava bezpecnostni pas. Hasi¢
v automobilu s sebou pfinasi saturacni Cidlo, které nasledné nasazuje na prst pacientce.
Dale ptinasi kréni limec. Ten je ptilozen dvéma hasic¢i pacientce. Nyni doslo k uvolnéni

rukou hasice zdravotnika.
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20:20

Hasi¢ zdravotnik zacind vysetfovat podle akronymu

cABCDE:

¢ — Nejsou znamky masivniho zevniho krvaceni, pacientka nejevi znamky Soku
A — Dychani spontanni, volné cesty dychaci, slysSitelny stridor. Bez cyandzy.

B — Ventilace: eupnoe s dechovou frekvenci 18 dechli za minutu, nasycenost krve

kyslikem 95 %, hrudnik se rozviji symetricky.

C — Krevni ob¢h: pulz na arteria radialis hmatny a pravidelny, pulz 95 za minutu,

kapilarni navrat do tfi sekund, sliznice bledé¢, pohledem bez otokt.

D — Pacientka nereaguje na osloveni, ani algicky podnét, stav védomi GCS 3 (1-1-1)

bodi, zornice symetrické, mydriatické o velikosti 6 mm, bez nystagmu.

E — Lebka pevna, krvacivé ranky v obli¢ejové Casti, bez zndmek krepitace, hematomu.
Usni otvory a nos jsou bez vytoku. Krk pevny, bez hematomu, otoku. Hrudnik pevny,
bez znamek krepitace, drobné ranky v oblasti hrudniku, hematom od bezpecnostniho
pasu. Bficho mékké, prohmatné. Panev pevna. Dolni koncetiny bez zndmek zlomenin,
mirné odérky na stehné vlevo. Horni koncetiny s odérkami, bez zndmek zlomenin. Zada

bez znamek krvaceni.
20:21

Do auta je podan kyslik a Iékafem je stanoveno podavat kyslik pfes polomasku
na 6l/min. Hasi¢i zdravotnikovi po uvolnéni rukou zajistuje zilni vstup a podava
Ringerfundin 500 ml. Toto bylo schvéleno velitelem zasahu a Ilékafem LVS.
Hasi¢em zdravotnikem je zjiSténo, Ze dolni koncetiny nejsou zapticeny pod pedaly
a ptjdou pripadné vysunout, tedy neni potfeba pouzit vyproStovaci naradi. Béhem
tohoto vysetfeni je transportovana vyjezdovou skupinou RZP spolujezdkyné do

krajského traumacentra.
20:24

Po rozkazu wvelitele zasahu zac¢ind vyprostovani fidicky pies misto
spolujezdkyng. K vyproiténi byla pouzita pateini deska. Ridi¢ka je postupnd

transportovana na pateini desku za stalé fixace hlavy.
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20:25

Pacientka je uloZena na pfipravenou vakuovou matraci. Nésledné je odstranéna
zpod tidicky patefni deska. Vakuova matrace je odsata a pacientce pro zajistén tepelny
komfort ¢leny HZS. ZZS zajistuje monitoraci EKG, cyklické métfeni krevniho tlaku,
nasazeni pulzniho oxymetru. Lékatr LVS pfistupuje k endotrachedlni intubaci. Soucasné
s lécebnym procesem probihd zavéreény prizkum, ze ziskanych informaci je zjisténo,
zjisténo az po vyprosténi pacientek. Tedy celd dopravni nehoda a prace kolem vySetieni

a vypros$téni zranénych osob bylo pfenaseno zive.
20:35

Po zajisténi dychacich cest fidicky intubaci a napojeni na umélou plicni ventilaci
je prelozena fidi¢ka na specidlni nositka LVS. Nasledné je pacientka hasic¢i pfenesena

k vrtulniku a naloZena na palubu.
20:38

Ridicka transportovana do krajského traumacentra, tam pifeddna slouzicimu

traumatologovi a lékati z JIP jednotky s diagn6zou polytrauma.
20:40

Po odletu LVS odjizdi Scania CAS 24 s posadkou zpét na zdkladnu. Na misté
zustava technicky vyjezd Tatra CAS 20 do doby vyprosténi vozidla odtahovou sluzbou
a k naslednému uklidu vozovky od ¢asti vozidla, které jsou na vozovce. Posadka Scania
CAS 24 je zpét na zékladné, to je hlaSeno velitelem posadky na KOPIS. Doplnén
zdravotnikem zdravotnicky materidl do batohu. PfisluSnici jsou velitelem sezvani na
ucebnu v budové hasicské budovy. Zde je velitelem ¢ety navrhnuto a pfipomenuto, zZe je
moznost vyuziti posttraumatické péce z divodu zavaznosti a medializace béhem zasahu.

Tuto sluzbu provadi sménovy posttraumatik.
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Diskuze

Vyjezdova druzstva dodrzela dany postup (dosazeni mista zdsahu, komunikace,
pouziti vystraznych a svétlenych signalll) casovy dojezd sedm minut na misté udalosti
respektovany dle zakona €. 320/2015 Sb. Zakon o hasi¢ském zachranném sboru je tento
cas vsouladu snastavenou normou. Z casti pracoval hasi¢ zdravotnik, dle svych
kompetenci dle sbirky internich nafizeni feditele ¢. 11/2013. Poruseni svych kompetenci
bylo porusenim integrity ktize pfi zajisténi cévniho fecisté zilnim vstupem. To vSak bylo
schvaleno I¢katem LVS a velitelem zasahu HZS. Divodem souhlasu s timto zajiSténim
pacientky bylo vzd€lani v oboru zdravotnicky zachranaf hasi¢e zdravotnika a jeho praxe
pii dohod¢ o pracovni ¢innosti na ZZS. Toto vzdélani umoziuje zajisténi periferni zilni
linky (CESKO, 2011, § 17). Byla zvolena spravna taktika vypro§téni pacientti z mista
nehody. Byla spravné provedena prizkumna ¢innost, protipozarni opatieni a stabilizace
vozidla dle souhrnu metodickych predpist (SOUHRN METODICKYCH PREDPISU,
2017). Komunikace mezi ¢leny HZS byla v pofddku. Podavani informaci od velitele

zasahu na KOPIS probéhlo bez komplikaci.

Vyjezdové skupiny ZZS pozemni dorazily misto béhem sedmi minut
od vyhlaSeni, LVS na misté zdsahu za osm minut od vyhlaseni, tedy zcela v mezich
zakona ¢. 374/2011 Sb. Zakon o zdravotnické zachranné sluzbé, ktery stanovuje dobu
dojezdu k udélostem. Postup zdravotnického operacniho stfediska 1 postup vyjezdové
skupiny (dosazeni mista zdsahu, komunikace, pouziti vystraznych a svétlenych signala)
respektuje zdkon 374/2011 Sb., Zikon o zdravotnické zichranné sluzbé Ceské
republiky. Zdravotnicky persondl pracoval v souladu se vSemi nafizenimi a postupy
dle internich natizeni ZZS. Zdravotnicky zachranai postupoval dle svych kompetenci
dle vyhlasky ¢. 391/2017 Sb. kterou se méni vyhlaska €. 55/2011 Sb., o ¢innostech
zdravotnickych pracovnikii a jinych odbornych pracovnikli, ve znéni vyhlasky
¢.2/2016. U pacientii byly provedeny vSechny nezbytné ukoly. Anamnéza u jedné
z pacientek byla odebrana v pofddku, druhd anamnéza u pacientky v bezvédomi
z diivodu zdravotniho stavu se nedala vytézit. VySetfeni probéhlo v potadku. Zachranati
spole¢né s ¢leny HZS spravné vyprostili a transportovali pacienty do sanitniho vozidla
a vrtulniku. Smérovani dle mechanismu urazu bylo spravné na traumacentrum bez
zbyte¢ného ¢asového prodleni dle § 112 zakona ¢. 372/2011 Sb. Zakon o zdravotnich
sluzbach. Smérovani dle stavu pacientii pro triage pozitivitu do nejbliz§iho traumacentra

(SEBLOVA, 2013). Piedani od RZP a LVS probéhlo na traumacentru v potadku, byly
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predany vSechny informace, také byl vysvétlen postup, kterym na misté zasahu bylo

postupovano.

Zachranny fetézec na misté zasahu fungoval dobfe. Zachranné a vyprostovaci
prace prob¢hly v rychlém sledu, bez prodlevy pro pacienty, tedy pacienti nebyli
ohroZeni na zivoté z ditvodu prodlevy. Komunikace mezi slozkami prob¢hla bez zavad
dle bojového adu R/9 (SOUHRN METODICKYCH POSTUPU, 2017). Komunikace
mezi zachranaii a pacientkou pii védomi probéhla bez pochybeni. Pacientka pii védomi
byla seznamena s pifipravenymi kroky k jejimu oSetfeni a transportovani. Druhd
z pacientek nemohla byt informovana o ptipravovanych krocich z diivodu zdravotniho
stavu, avSak ivdaném stavu byla upozornéna na provad¢jici kroky vySetfeni,
vyprosténi, oSetieni. Lékati na misté spravné posoudili stav pacientl a jejich smérovani
na specializované pracovisté, traumacentrum (SEBLOVA, 2013). Veskeré skute&nosti
o zasahu spravné piedala LVS a RZP na cilovém oddéleni slouzicimu traumatologovi
a lékati se sluzbou na intenzivnim oddéleni. Mzeme konstatovat spravnou spolupraci
a komunikaci mezi slozkami IZS dle zakona ¢. 239/2000 Sb. Zakon o integrovaném

zachranném systému.
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4.3 Dopravni nehoda automobil vs. motocykl z pohledu

hasi¢e zdravotnika
Vyzva: dopravni nehoda se zranénim (priorita v prvnim stupni poplachu — dle

volajiciho t. ¢. jedna osoba zranénd, pfi védomi, komunikuje, st€¢zuje si na bolest

ramene), misto mimoradné udalosti — rychlostni silnice.

Podminky k dosaZeni mista zasahu: srpen, 13:08, vzdalenost dojezdu cca 16 km,
teplota ovzdusi 23 °C, suché vozovka, bezvétti, sttedné silny dopravni provoz, kratce po

tfinacté hodiné.

Okolni sit’ ZZS: nejblizs§i vyjezdové stanovist¢ ZZS od mista zdsahu je oblastni
vyjezdové stanovisté ve mesté mimotradné udélosti vzdalené 9 km, s moznosti vyuziti tii
vyjezdovych skupin — Ix RLP, 2x RZP. Dalsi dostupnd vyjezdova stanovisté
v oblastnim mésté¢ jsou vzdalend 13 km — 2x RZP. Leteckd vyjezdova skupina

k dispozici v krajském mésté vzdaleném 43 km.

Sit’ zdravotnickych zafizeni: nejblizsi zdravotnické zafizeni poskytujici ambulantni,
standardni liZkovou a intenzivni lizkovou péci je vzdalené 8 km od mista zasahu. Dalsi
nejbliz§i zdravotnické zafizeni s traumacentrem, které je vzdalené 41 km od mista

zasahu.

Informace od KOPIS: dopravni nehoda jednoho osobniho automobilu a jednoho
motocyklu, oba aktéfi nehody pii védomi. Ridi¢ motocyklu si stéZuje na bolest ramene.

Unik kapalin na pozemni komunikaci.
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13:08 — stru¢ny zaznam volni na tisiiovou linku

Datovou vétou z nouzového Cisla 112 pfijima fidici dustojnik zpravu o dopravni
nehod¢ automobilu a motocyklu se zranénim. Dle volajiciho, fidice osobniho
automobilu je popsano, ze zranény fidi¢ motocyklu je pii védomi, komunikuje, stézuje
si na bolest ramene. Ridi¢ osobniho automobilu je pouden o setrvani na misté.
V ptipadé zhorSeni stavu fidice motocyklu o neprodlené volani na tisnové cislo. Tato
datovd véta je poslana i na ZOS ZZS. Ridici distojnik dle pfijatych informaci
o dopravni nehod¢ automobilu vs. motocyklu vysilana misto nejblizsi technicky vyjezd
HZS CR. Na misto je vyslan technicky automobil Tatra CAS 20. Misto udalosti je sjezd
z rychlostni silnice, neptfehlednd kiizovatka. VyhlaSeni pied poplachu slouzici sméné

rozhlasem. Celd sména se sbiha v prostorach garazi.
13:10

V tento moment piebira velitel druzstva a strojnik zpravu z centralniho monitoru

a tiStén¢ho dokumentu s podrobnostmi k zdsahu a cestou k zésahu.
13:12

Proveden vyjezd automobilové cisterny Tatra CAS 20, posadku tvofi strojnik,
velitel a dva hasi¢i. Po vyjezdu hlési velitel druzstva na KOPIS skrze RDST status

»Vyjezd jednotky”.
13:27

Cesta na misto zasahu byla kviili hustoté provozu z ¢asti zpomalena. Misto bylo
spatné upfesnéno ucastniky nehody. Po dosaZeni mista udalosti potvrzena dopravni
nehoda osobniho automobilu a motocyklu s jednou zranénou osobou. |V toho casu
jasno, bezvétii. Motocykl jedouci po hlavni silnici nedostal piednost od odbocujiciho
automobilu. Doslo k narazu na pfedni kolo automobilu a fidi¢ motocyklu pielétl fiditka.
Pacient sedi na obrubniku, drzi si pravou horni koncetinu a stéZuje si na bolest zad. Pti

ptijezdu jiz nemd na hlavé ochrannou pftilbu.
13:28
Hasi¢ zdravotnik zacina vySetfovat podle akronymu

cABCDE:
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¢ — Nejsou znamky masivniho zevniho krvéceni, pacient nejevi znamky Soku

A — Dychani spontanni, volné cesty dychaci, bez slySitelnych zvukovych fenoméni.

Bez cyandzy.

B — Ventilace: eupnoe s dechovou frekvenci 18 decht za minutu, nasycenost krve

kyslikem 97 %, hrudnik se rozviji symetricky.

C — Krevni ob¢h: pulz na arteria radialis hmatny a pravidelny, pulz 110 za minutu,

kapilarni ndvrat do dvou sekund, sliznice bled¢, pohledem bez otoki.

D — Pacient reaguje na osloveni, orientovan ¢asem, mistem, osobou, udalosti, stav
védomi GCS 15 (4-5-6) bodl, zornice symetrické o velikosti 3 mm, fotoreakce

oboustrannd, bez nystagmu.

E — Lebka pevna, bez znamek krvaceni, vytoku z usi, nosu a tst. Krk bez traumatickych
znamek. Hrudnik pevny na stlaceni bez znadmek krepitace, bez hematomu. Bficho
méekké, prohmatné. Panev pevnd na stlaceni. Dolni koncetiny bez zndmek traumatu,
pohyblivost zachovana. Horni koncetina prava bolestiva v oblasti ramene a oblasti
zapésti, na zapésti hematom, edém. Rameno bolestivé na pohyb. Citi v celé konéeting
zachovano. Palpacné bolestivé. Leva horni koncetina bez znamek traumatu. Zada

palpacné nebolestiva, bez zndmek trauamatu.
13:30

Pacientovi sdéleno, Ze mu bude pfiloZzen kréni limec pro stabilizaci kréni patete
a dlaha k fixaci zapésti na pravé horni konéeting. Na misto se dostavuje PCR.
Ve spolupréci dvou hasict je piiloZzen kréni limec. Hasi¢ zdravotnik po souhlasu svlé¢ka
bundu, ta byla stfiZzena z diivodu bolesti pravé horni koncetiny. Poté je pacient polozen
na zada na pfipravenou vakuovou matraci. Ruka v zapésti fixovana dlahou a pfichycena

obinadlem.
13:35

Ptijezd vyjezdové skupiny RLP. Pacient v ten moment fixovan do celotélové

vakuové matrace, navrch na pacienta je pfiloZzena termo folie.

13:31
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Predani Iékaii z vyjezdové skupiny RLP. Piedany vSechny informace
o zjisténych zranénich a pouzité pomicky k imobilizaci. Déle popsan pribeh dopravni
nehody. Hasi¢ zdravotnik ziskdva od zdravotni zachranatky pouzité jednorazové

prostiedky, které nasledné dopliuje do zdravotnického batohu.
13:46

Pacient smérovan vyjezdovou skupinou RLP na chirurgickou ambulanci
nejbliz§itho zdravotnického zatizeni. Kde je pacient pfeddn lékafem RLP se vSemi
skute€nostmi a dosazenymi informacemi, kterou jsou =zapsany ve vyjezdové
dokumentaci. Technicky vyjezd na misté, vy¢kava na zaznamenani dopravni nehody
dopravni policii. Po nasledném odtazeni automobilu a motocyklu odtahovou sluzbou

hasici provadi uklid vozovky.
14:23

Navrat technického vyjezdu zpét na zdkladnu, skrze RDST velitel druZzstva

zadava ,,ukondeni zasahu”.
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Diskuze

Vyjezdova druzstva dodrzela dany postup (dosazeni mista zdsahu, komunikace,
pouziti vystraznych a svétlenych signall) ¢asovy dojezd patnact minut na misté udalosti
respektovany dle zakona €. 320/2015 Sb. Zakon o hasi¢ském zachranném sboru je tento
¢as v souladu s nastavenou normou. Prodlevou bylo Spatné nahldSeni mista udélosti
volajicim. Tento fakt prodlouzil ¢as dojezdu o dvé minuty. Hasi¢ zdravotnik postupoval
dle svych kompetenci dle sbirky internich nafizeni feditele ¢. 11/2013. Byla spravné
provedena prizkumna ¢innost, protipozarni opatfeni a stabilizace vozidla dle souhrnu
metodickych predpist (SOUHRN METODICKYCH PREDPISU, 2017). Komunikace
mezi Cleny HZS byla v porfadku. Podavani informaci od velitele zdsahu na KOPIS

probéhlo bez komplikaci.

Vyjezdové skupina RLP dorazila misto béhem devatenacti minut od vyhléseni,
ditvodem pozd¢jsiho dojezdu bylo predavani pacienta ve zdravotnickém zatizeni. I ptes
zdrzeni byl cas dojezdu RLP na misto wudalosti zcela v mezich zikona
¢. 374/2011 Sb. Zakon o zdravotnické zadchranné sluzbé, ktery stanovuje dobu dojezdu
k udalostem. Postup zdravotnického operacniho stfediska 1 postup vyjezdové skupiny
(dosazeni mista zasahu, komunikace, pouziti vystraznych a svétlenych signald)
respektuje zdkon 374/2011 Sb., Zakon o zdravotnické zichranné sluzbé Ceské
republiky. Zdravotnicky persondl pracoval v souladu se vSemi nafizenimi a postupy
dle internich natizeni ZZS. Zdravotnicky zachranai postupoval dle svych kompetenci
dle vyhlasky €. 391/2017 Sb. kterou se méni vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech
zdravotnickych pracovnikii ajinych odbornych pracovnikd, ve znéni vyhlasky
¢.2/2016. U pacienta byly provedeny vSechny nezbytné ukoly. Anamnéza a jiné
informace byly vytéZeny pro potieby zdravotnické péce. Smérovani dle mechanismu
urazu bylo spravné? Dle mechanismu ndrazu ¢elné pacientem na motocyklu do boku
automobilu a naslednd vyhozeni ze sedadla ptes celni kapotu vozidla, zda nezvolit
nejblizsi traumacentrum pro triage pozitivitu (SEBLOVA, 2013). Dle rozhodnuti 1ékate
RLP vSak byla zvolena chirurgicka ambulance nejbliz§iho zdravotnického zatizeni bez
zbyte¢ného Casového prodleni dle § 112 zakona €. 372/2011 Sb. Zakon o zdravotnich
sluzbach. Predani od RLP prob¢hlo na chirurgické ambulanci v pofadku, byly pfedany
vSechny informace, také byl vysvétlen postup, kterym na misté zésahu bylo

postupovano.
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Zachranny fetézec na misté zasahu fungoval dobie. Zachranné prace prob¢hly
v rychlém sledu, bez prodlevy pro pacienta, tedy pacient nebyl ohrozen na Zivoté
z diivodu prodlevy. Komunikace mezi slozkami probé&hla bez zavad dle bojového fadu
R/9 (SOUHRN METODICKYCH POSTUPU, 2017). Komunikace mezi zichranafi
a pacientem pii probéhla bez pochybeni. Pacient byl seznamen s pfipravenymi kroky
k oSetfeni a transportovani. Veskeré skutecnosti o zasahu spravné predal 1ékai RLP na
cilovém odd¢leni slouzicimu I¢€kafi. Miizeme konstatovat spravnou spolupraci
a komunikaci mezi slozkami IZS dle zdkona ¢. 239/2000 Sb. Zakon o integrovaném

zachranném systému.
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4.4 Sebevrazda z pohledu hasice zdravotnika
Vyzva: zachrana osob z uzavienych prostor (priorita v prvnim stupni poplachu — dle

volajiciho t. €. jedna osoba lezici na stfeSe ptilehlé budovy panelové domu), misto

mimoradné udalosti — sidlisté, panelovy dim.

Podminky k dosaZeni mista zasahu: fijen, 22:57, vzdalenost dojezdu cca 4 km, teplota
ovzdusi 5 °C, suchd vozovka, vétrno, slaby dopravni provoz, kratce po tfiadvacaté

hodiné.

Okolni sit’ ZZS: nejbliz§i vyjezdové stanovist¢ ZZS od mista zdsahu je oblastni
vyjezdové stanovisté ve mesté mimotradné udélosti vzdalené 5 km, s moznosti vyuziti tii
vyjezdovych skupin — Ix RLP, 2x RZP. Dalsi dostupnd vyjezdova stanovisté
v oblastnim mésté¢ jsou vzdalend 19 km — 2x RZP. Leteckd vyjezdova skupina

k dispozici v mimo krajském mésté vzdaleném 74 km.

Sit’ zdravotnickych zafizeni: nejblizs$i zdravotnické zafizeni poskytujici ambulantni,
standardni liZkovou a intenzivni lizkovou péci je vzdalené 6 km od mista zasahu. Dalsi
nejbliz§i zdravotnické zafizeni s traumacentrem, které je vzdalené 40 km od mista

zasahu.

Informace od KOPIS: lezici osoba na stieSe prilehl¢ budovy u panelového domu, na

osloveni nereaguje, vidéno z patého patra panelového domu.
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22:58 — struény zaznam volni na ZOS

Ridici distojnik toho dne slouZici na KOPISu pfijima datovou vétou od ZOS
778 pozadavek o vyslani vyjezdového druzstva k sebevrazdé s dopadem na stiechu
budovy, kterd je pfilehla k panelovému domu. Dle volajiciho na stieSe lezi osoba,
nehybe se, na osloveni nereaguje. Volajici je v patém patie panelového domu a vice

informaci nevi. Pfistup na stfechu nema.
23:00

Vyhléasen pied poplach smén¢€ v ten den slouzici. V tento moment piebira velitel
druzstva a strojnik zpravu z centrdlniho monitoru a tisténého dokumentu
s podrobnostmi k zdsahu a cestou k zasahu. Na misto vysila fidici distojnik vozidlo

Scania CAS 24 a Iveco AZ 52.
23:02

Proveden vyjezd automobilové cisterny Scania CAS 24, kde posadku tvofti
strojnik, velitel druzstva a ¢tyfi hasici, z nichz jeden je hasi¢ s funkci zdravotnika. Déle
na misto vyslan automobilovy Zebiik Iveco AZ 52, slozeni posadky: pouze strojnik.

Po vyjezdu hlasi velitel druzstva na KOPIS skrze RDST status ,,vyjezd jednotky”.
23:06

Piijezd na misto udalosti. Pogasi toho &asu, vétrno. Na mist¢ PCR a MP, dale
vyjezdova skupina RLP. Zprvu na misté panuje zmatek a nelze zjistit, kde se nachazi
pacientka. Oznamovatel totiz nebere zpétné volani od 1ékate RLP. Poté je upfesnéno
obyvateli panelového domu, Ze pacientka lezi na stfeSe pfilehlé budovy panelového
domu. Velitel zasahu dava rozkaz pfistavit k bo¢ni zdi dva dily nastavovaciho Zebiiku.
Po Zebtiku vyléza hasi¢ zdravotnik se zdravotnickym batohem a s nim druhy hasic.
Z77S postupuje opatrné¢ na Zebiiku, zdravotnicky zachranat se totiz obava vysek a jde

jako prvni.
23:12

Hasi¢ zdravotnik pfistupuje k pacientce, ta lezi na zadech, pravou dolni koncetinu ma

zktivenou pod sebou. Hasi¢ zdravotnik zacina vySetfovat podle akronymu

cABCDE:
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¢ — Nejsou znamky masivniho zevniho krvaceni
A — Bezdesi, dutina ustni po zaklonu hlavy s opatrnosti na kréni patef.
B — Po zéklonu stale bezdesi po kontrole dechu 10 sekund.

Hasi¢ zdravotnik pfistupuje k nepiimé srdecni masazi uprostied hrudni kosti
v urovni prsnich bradavek. Nemusi odstraiiovat odév, hrudnik je odhalen, triko
pacientky je totiz roztrzené. Kompresi hrudniku provadi frekvenci 100 za minutu do
hloubky 5 — 6 cm hrudniho koSe. Je slySitelnd krepitace na hrudniku. Druhy hasi¢

ptipravuje kréni limec a samorozpinaci vak s ¢asticovym filtrem a polomaskou.
23:14

Pristupuje 1ékat z vyjezdové skupiny RLP a vybizi k pokracovani nepiimé
srdecni masaze. Zdravotnicky zachranai pfilepuje Quik-comba. Na monitoru je

asystolie.
23:16

Lékat z RLP ukoncuje nepiimou srdecni masaz pro nasledky poranéni padu
z vysky. Dochazi k odlepeni elektrod a ptikryti pacientky dekou. Télo ponechano na
misté pro PCR z ditvodu vySetiovani &inu.
23:18

Hasici a ¢lenové ZZS se vraceji k veliteli zasahu. Velitel zasahu je upozornén
¢leny HZS, Ze maji podezieni na totoznost pacientky. Jedna se o Zenu, ktera o tfi dny
diive vyuzila ¢isla 150 k nahlaSeni pozaru v byté. Na vyjezdu pozaru bytu bylo zjisténo,
ze se jedna o plany poplach a také, Ze pacientka bydli s imobilnim bratrem. Touto

informaci vydava velitel zdsahu rozkaz k otevieni bytu speciadlnim nafadim, kvali

zjisténi stavu pacienta v byte.
23:25

Po otevieni bytu vstupuje prvni PCR nasledovana HZS ¢leny a ¢lenové ZZS
zUstavaji u vozidla ZZS a cekaji na informaci po otevieni bytu. Pacient se nachazi

v posteli, ptekvapeny probuzenim ¢leny 1ZS.
Hasi¢ zdravotnik zacind vysetfovat podle akronymu

cABCDE:
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¢ — Nejsou znamky masivniho zevniho krvéceni, pacient nejevi znamky Soku

A — Dychani spontanni, volné cesty dychaci, bez slySitelnych zvukovych fenomént.

Bez cyandzy.

B — Ventilace: eupnoe s dechovou frekvenci 18 decht za minutu, nasycenost krve

kyslikem 97 %, hrudnik se rozviji symetricky.

C — Krevni ob¢h: pulz na arteria radialis hmatny a pravidelny, pulz 86 za minutu,

kapilarni ndvrat do dvou sekund, sliznice bled¢, pohledem bez otoki.

D — Pacient reaguje na osloveni, orientovan Casem, mistem, osobou, udalosti, stav
védomi GCS 15 (4-5-6) bodl, zornice symetrické o velikosti 3 mm, fotoreakce

oboustranna, bez nystagmu. Bez zjevné lateralizace.
E — Bez traumatickych znamek na téle.
Pti zjisténi stavu pacienta je povolana posadka RLP do bytu.

23:43

~r o7

Na otazku, co délame v byté, odpovida slouzici 1ékat RLP, tim je pfedan pacient
vyjezdové skupiné RLP. Pfedava informaci o amrti sestry pacienta. Ten se svolenim

souhlasi k pfevozu do zdravotnického zafizeni.
23:50

Pacient je transportovdn na schodolezu do sanitniho vozu. Zde jsou mu
pfeméteny vitdlni funkce zdravotnickym zéchranafem. Déle je zajistén nitrozilni vstup
pomoci zilniho katétru. Lékar indikuje 5 mg Apaurinu nitroziln€é. Po vypsani umrtnich
listli vyjezdova skupina RLP odjizdi s bratrem pacientky na centralni pfijem na interni
ambulanci. Zde predava Iékat z RLP slouzici 1ékaice vSechny informace o udalosti na

misté zdsahu a diivodu hospitalizace piivezeného pacienta ve zdravotnickém zatizeni.

Na misté zistavaji oba vyjezdy HZS. Ti poskytuji zasténu pii vySetfovani
krimindlni policii. Po zpracovani stop z mista umrti pacientky krimindlni policii
je pacientka pielozena do vaku na mrtva téla a poté skrze automobilovy Zzebiik
s nasazenym koSem transportovdna ze stiechy na zem. Zde je pacientka ptelozena

do vozu pohiebni sluzby za asistence ¢lentt HZS. Hasi¢ska druzstva skladaji vyloZeny
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automobilovy Zebtik a uklizeji vécné prostiedky. Poté se druzstva HZS vraceji zpét na

zakladnu. Zasah ze strany HZS je ukoncen v 0:15.
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Diskuze

Vyjezdova druzstva dodrzela dany postup (dosazeni mista zdsahu, komunikace,
pouziti vystraznych a svétlenych signalli) ¢asovy dojezd Ctyfi minut na misté udalosti
respektovany dle zakona €. 320/2015 Sb. Zakon o hasi¢ském zachranném sboru je tento
¢as v souladu s nastavenou normou. Hasi¢ zdravotnik postupoval dle svych kompetenci
dle sbirky internich nafizeni feditele ¢. 11/2013. Na misté zasahu bylo vyuzito
spravnych technickych pomticek k dosazeni vstupu na stiechu budovy. Také dle
postupii  bylo spravné¢ provedeno otevieni uzavienych prostor (SOUHRN
METODICKYCH PREDPISU, 2017). Komunikace mezi ¢leny HZS byla v potadku dle
bojového fadu R/9. Podavani informaci od velitele zasahu na KOPIS probéhlo bez

komplikaci.

Vyjezdovéa skupina RLP dorazila misto béhem &ty minut od vyhlaSeni, to je
zcela v mezich zakona ¢.374/2011 Sb. Zakon o zdravotnické zachranné sluzbé,
ktery stanovuje dobu dojezdu k udalostem. Postup zdravotnického operacniho stiediska
1 postup vyjezdové skupiny (dosaZeni mista zasahu, komunikace, pouziti vystraznych
a svétlenych signalli) respektuje zdkon 374/2011 Sb., Zakon o zdravotnické zachranné
sluzb& Ceské republiky. Zdravotnicky personal pracoval v souladu se viemi nafizenimi
a postupy dle internich nafizeni ZZS. Zdravotnicky zachranat postupoval dle svych
kompetenci dle wvyhlasky ¢ 391/2017 Sb. kterou se méni vyhlaska
¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech ~ zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych
pracovnikl, ve znéni vyhlasky ¢. 2/2016. U pacientky byl proveden Zivot zachranujici
ukon nepiimé srde¢ni masaze u pacienta s ndhlou zastavou ob¢hu, néasledné nepiima
srdecni masaz prerusena pro poranéni neslucitelna se zivotem z diivodu padu z vysky
(SEBLOVA, 2013). U druhého pacienta byly provedeny vsechny nezbytné ukoly
k zajisténi. Anamnéza a jiné informace byly vytéZeny pro potfeby zdravotnické péce.
Smérovani pro prozitou stresovou reakci bylo spravné na interni ambulanci. Podan byl
lékafem nitroziln€ 1¢k Apaurin (SUKL, 2017) z davodu relaxace pacienta. Smerovani
a transport do nejbliz§itho zdravotnického zatizeni bez zbytecného €asového prodleni
dle § 112 zakona ¢.372/2011 Sb. Zakon o zdravotnich sluzbach. Predani od RLP
probéhlo na interni ambulanci v potfadku, byly pfedany vSechny informace, také byl

vysvétlen postup, kterym na misté zasahu bylo postupovano.
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Zachranny fetézec na misté zasahu fungoval dobie. Zachranné prace prob¢hly
v rychlém sledu, bez prodlevy pro pacienta, tedy pacient nebyl ohrozen na Zivoté
z diivodu prodlevy. Komunikace mezi slozkami probé&hla bez zavad dle bojového fadu
R/9 (SOUHRN METODICKYCH POSTUPU, 2017). Komunikace mezi zichranafi
a pacientem pii probé&hla bez pochybeni. Pacient byl seznamen s pfipravenymi kroky
k oSetfeni a transportovani. Veskeré skutecnosti o zasahu spravné predal 1ékai RLP na
cilovém odd¢leni slouzicimu I¢€katfi. MiiZzeme konstatovat spravnou spolupraci
a komunikaci mezi slozkami IZS dle zdkona ¢. 239/2000 Sb. Zakon o integrovaném

zachranném systému.
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S DISKUZE

V uvedenych kazuistikdch jsou popsany realné udalosti z pohledu ZOS
a KOPIS, ¢innosti vyjezdovych skupin ZZS a vyjezdovych druzstev HZS. Popsana
v kazuistikach je komunikace mezi zasahujicimi ¢leny a mezi zachranafi a pacienty.
Dale jsou popsany postupy zajistovacich a vyprostovacich praci, spole¢n¢ s technickou
pomoci, aby mohlo dojit k jiz zminénym tkonim zajiSténi a vyprosSténi pacientt.
V kazuistikach je popis méteni vitdlnich funkci, ukony prvni pomoci a 1écby, nasledny
transport do zdravotnického zafizeni a preddvani pacienta na cilovém oddéleni
nemocnice a komunikace s tim spojend. Kazdy z popsanych vyjezdi je rozdilny, tedy
1 chovani a komunikace vyjezdovych skupin na misté zasahu, stejné tak je rozdilné
chovani pacientil, podle toho by se méla ptizplisobit komunikace zasahujicich ¢lenti
vyjezdovych skupiny mezi sebou a s pacienty. Smyslem bakalarské prace bylo poukazat
na soucinnost integrované¢ho zachranného systému dle zakona 239/2000 Sb. Zakon
o integrovaném zachranném systému a komunikaci jednotlivych ¢lent IZS mezi sebou,
dale predani vSech zjiSténych skutecnosti a informaci, které zdravotnik vytézil
a predaval nasledné dalSimu odbornému persondlu, ktery bude peCovat od pacienta.
Kvalitni komunikace mezi slozkami IZS a pacientem je dtlezité drzet v asertivni roving.
Kazdy ¢len urcité slozky, at’ jde o hasice, 1¢kare, zdravotnického zachranare, tak by mél
umét vést rozhovor v asertivni roving€, klidnym ténem s diirazem na spravné pokladani
otazek pacientovi a ziskavani informaci od pacienta. Cilem této bakalafské prace je
pravé poukazat na spravnou komunikaci a spolupraci dle katalogového souboru typova
ginnost slozek 1ZS pii spoleéném zasahu (SOUHRN METODICKYCH POKYNU,
2017). Nejvice ohroZenou skupinou na misté zadsahu jsou samotni pacienti. To pro né je
nove zazitd situace stresové narocnd a v ten dany okamzik neumi s takovym vjemem
nalozit s klidem. Nejsou na stresové vypjatou udalost cvi¢eni. U zranénych pacientd je
zpravidla ,,80 % o komunikaci. Pacient, se kterym zdravotnik srozumitelné mluvi, je
informovany pacient. Takovy pacient i lépe spolupracuje a rychleji se uzdravi"
(PEKARA, 2015, str. 24). Pacienta je potieba zpocatku uklidnit, pfivést na svoji stranu
a nasledné mu vysvétlit srozumitelné postup budoucich vysetieni a praci. Hlavnim
cilem ¢asti praktické bylo poukézat na fungujici postup prace a ptitomné komunikace
na misté zasahu na konkrétnich piipadech, které zaroven slouzi jako doporuceni pro
praxi. VSechny vySe popsané kazuistiky popisuji dobie provedenou praci a komunikaci
na misté zasahu mezi jednotlivymi slozkami IZS a zachrafujicimi a pacienty. Ve vSech

kazuistikach byl dodrzen dojezdovy cas stanoven na 20 minut od pfevzeti vyzvy
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do dojezdu vyjezdovymi skupinami a vyjezdovymi druzstvy na misto zasahu, to
ukladaji zakony ¢. 374/2011 Sb. Zékon o zdravotnické zachranné sluzbé a €. 320/2015
Sb. Zakon o hasi¢ském zachranném sboru Ceské republiky. Viechny popsané piipady
ukazuji Casovy horizont, ktery naznacuje, ze zadny ze zasahti nebyl prodluzovan
a nedoslo tak k nebezpeci z prodleni. Zpracovani volani na nouzova ¢isla bylo dispecery
a Call-takery odebrano v rychlém case, také bez prodlevy. Tim nedo$lo k poskozeni
stavu pacientll v kazuistice ¢ 1, €. 2 a €. 3. Ve vSech kazuistikach byli pacienti avizovani
na pfijmova oddéleni ze strany ZOS. Tim se cilova oddéleni mohla pfipravit na pacienty
a nedoSlo ke zdrzeni vyjezdovych posadek. U kazdého pacienta bylo pfistupovano

dle jeho klinickych projevil individualné.

V kazuistice ¢. 1 byl popisovan chlapec po padu do Sachty 5 m hluboké.
Vyjezdova skupina na misté provedla vSechny potifebné tikony ke stabilizaci pacienta.
Spatné zdravotnicky zachranaf pracoval bez jisténi nad volnou hloubkou. Praci
st¢Zovalo nepfistupné misto Urazu pacienta. Komunikace mezi zdravotnickym
zachranafem a hasi¢em zdravotnikem na misté urazu chlapce probéhla bez komplikaci.
Zdravotnicky zachranat edukoval kroky hasi¢e zdravotnika. Zranénému pacientovi byl
vysvétlen postup vyprostovacich praci a kroky vySetfeni. Pacient byl uklidnén a zbaven
uzkostného stavu a place. Komunikace se obesSla bez vyhrocenych situaci mezi
zdravotnickym zachranafem a pacientem, také mezi zdravotnickym zachranafem
a hasi¢em zdravotnikem. Pii pfedani lékafce z LVS piedal zdravotnicky zachranar
vSechny pottebné informace s diirazem na zavaznost. Z komunikac¢niho hlediska toto

probéhlo bez zavaznych komplikaci.

V kazuistice €. 2 byla popsana dopravni nehoda s vyprosténim zranéné osoby.
Vyjezdova druzstva na misté provedla vSechny potfebné kroky k zajisténi bezpecnosti
zasahujicich, pacientl opatienimi protipozarnimi a protipohybovymi. Naro¢nost zasahu
byla online pfenosem na socialni sit’” bez podvédomi zasahujicich. Hasi¢ zdravotnik
piekrocil svoji kompetenci neporuSeni integrity kize zajiSténim Zilniho fecisté zilnim
katétrem. Zajisténi si zadal 1ékat LVS a po domluvé s velitelem zasahu bylo k zajisténi
ptistoupeno. Nasledné kroky jiz byly dle kompetenci hasice zdravotnika (RYBA, 2013).
Divodem  byla nepfistupnost ke zranéné osobé. Komunikace mezi
hasi¢em zdravotnikem a ¢leny ZZS prob¢hla bez komplikaci. Pacientka byla sezndmena
s provadénym vySetfenim a naslednym vyproSténim, i1 k bezvédomi pacientky.

Pfedavani pacienta neprobéhlo, diivodem byla uzkéd spoluprace na misté zdsahu mezi
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hasi¢em zdravotnikem a zdravotnickou slozkou. Na mist¢ neprob¢hl Zzadny osobni

konflikt, komunikaéni problém.

1%

Kazuistika ¢. 3 nam popisuje dopravni nehodu motocyklu a osobniho
automobilu. Vyjezdové druzstvo na mist¢ provedlo potfebné kroky k zajisténi
bezpec¢nosti z hlediska protipohybu a protipozarnich opatfeni. Hasi¢ zdravotnik
pracoval dle svych kompetenci (RYBA, 2013) a poskytl neprodlené¢ prvni pomoc
pacientovi. Komunikace mezi hasicem zdravotnikem a vyjezdovou skupinou ZZS
probéhla bez komplikaci. Pifedani pacienta 1€¢kati ZZS probéhlo bez ¢asové prodlevy,
byly feceny vSechny zjisténé informace o stavu pacienta a jeho anamnéze. Dlraz klade

na poranéni pacienta. V tomto ptipad¢ nebyl na misté Zadny komunikaéni problém.

Kazuistika ¢. 4 popisuje pokus o sebevrazdu. Na misté je zjiStén jeden pacient,
krom sebevrazedkyn&. Clenové vyjezdového druzstva na misté poskytli veskeré
technické prosttedky pro zajisténi piistupu k pacientim. Hasi¢ zdravotnik postupoval
dle svych kompetenci. Na mist¢ provedl neprodlené¢ zivot zachraiujici ukony a poskytl
prvni pomoc. Poskytl pomoc pfi transportu pacientd. Spolupracoval se ¢leny ZZS.
Komunikace mezi hasi¢em zdravotnikem a ¢leny ZZS prob¢hla bez komplikaci. Predani
pacientd neprobé¢hlo, z divodu uzké spoluprice na misté¢ zdsahu. Na misté zdsahu

neprobehl zadny osobni konflikt nebo komunikac¢ni problém.

5.1 Doporudeni pro praxi
Na zaklad¢ zjisténych informaci navrhuji pro praxi tato doporuceni:

1. Vpfistupu kpacientovi by mél zdravotnik pocitat s psychickou
nepohodou pacienta, tedy m¢l by své vystupovani piizplisobit potiebdm
pacienta. Potfeba je pacienta vyslechnout, v§e mu srozumitelné vysvétlit
a predevsim pacienta uklidnit.

2. Zdravotnik béhem komunikace s pacienty by mél dodrzovat zadsady
asertivity.

3. Mezi Cleny slozek integrovaného zachranného systému je potieba
vystupovat klidné, tak aby nedoSlo ke konfliktim a opomenuti predani
dilezitych informaci.

4. Vcasna aktivace odborné pomoci musi byt v€as avizovana, aby nedoslo
k dlouhé¢ casové prodlevé a ohrozeni zdravi pacienta. Pokud je

transportovan do zdravotnického zafizeni, je potieba avizovani personalu
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ve zdravotnickém zafizeni. Zajistime tak bezproblémové preddvani

pacienta a zdravotnicky personal se mize pfipravit na pacienta dopiedu.
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6 ZAVER
Bakalarska prace na téma ,,Vzdelavani hasicli/zdravotniki a jejich spoluprace pfi

zasahu se slozkami IZS* byla sepsana do dvou casti, ¢asti teoretické a ¢asti praktické.

V teoretické Casti v prvni kapitole byl popsan hasic jako jednotlivec, a jaké jsou
v zam¢stnani jeho ukoly. Déle byl popsan hasi¢ zdravotnik a jeho kompetence
z hlediska zdravotnictvi, vyssi funkce hasi¢e zdravotnika hlavniho instruktora. Popsana
je také pracovni skupina hasicl zdravotnikli v krajské oblasti, to vSe urCuje sbirka
internich aktd feditele hasié¢ského zachranného sboru Ceské republiky. Ve druhé
kapitole bylo popsano vzdélani hasicli, po tomto vzdélani mohou byt samotni hasici
zatfazeni do funkce hasi¢e zdravotnika a stavaji se nelékafskym zdravotnickym
napt. edukacni ¢innost pro vefejnost, poradani soutézi ¢i ucastnéni se stazi u zdravotni
zachranné sluzby nebo ve zdravotnickém =zafizeni. Ve tfeti kapitole je rozepsan
integrovany zachranny systém, jeho historie a vznik v samostatné Ceské republice.
Popséany v této kapitole jsou jednotlivé slozky, jejich rozdéleni a hlavni naplné prace

slozek.

Praktickd cast popisuje Ctyfi rizné piipady spoluprace slozek integrovaného
zachranného systému. Ve vsech kazuistikéch je popsana komunikace a spoluprace ¢lenti
jednotlivych slozek. To je také smyslem celé praktické casti. Popsat funk¢énost slozek
pii spolecnych zasazich, funkénost pii komunikaci a spolupraci. Kazuistiky jsou psany
pohledem toho dne zasahujiciho ¢lena, tedy z pohledu zdravotnického zachranate, nebo
z pohledu hasiCe zdravotnika. Pfi sbéru dat bylo cerpano =z internich zaznami

od hasi¢ského zachranného sboru a zdravotnické zachranné sluzby.

Cilem prace bylo popsat a nastinit problematiku komunikace a spoluprace mezi
zdravotniky a hasici, také mezi zadchranafi a pacienty. V této ¢asti jsou popsany postupy
k zajisténi pacientll a jejich nasledné piedani odbornéjsi slozce. Pti praci bylo vyuzito
odborné knizni publikace, internich piedpisti zachrannych slozek, vlastnich poznatkt
autora, ktery se popisovanych kazuistik osobné ucastnil. Z tohoto hlediska Ize

konstatovat, ze cile této prace byly splnény.

Slozitost dneSnich dni si Zada funkéni systém, ktery funguje po cely den, tyden,
az rok. Takovym systémem je integrovany zachranny systém. V tomto systému je

n¢kolik slozek a tyto slozky se naplni svoji prace prolinaji. Proto je dobre,
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aby v podvédomi téchto slozek byla informace o naplni prace druhych slozek. Plati to
v zastupitelnosti. Proto i takovy vybér tématu prace. Hasi¢ zdravotnik po zvoleni do této
funkce nabyva u zasahu vétsi péce o pacienty a stdva se v ten moment velitelem zésahu,
dle jeho rozhodnuti postupuji nasledné vyprostovaci prace a transport pacienta. Nikdy
vSak nebylo cilem po vytvoteni funkce hasi¢e zdravotnika, aby jeho Cinnost zasahovala
do prace vy$§imu zdravotnickému personalu. Proto sprdvné zvolené postupy na miste,
spravné zvolend komunikace mezi ¢leny a mezi ¢leny a pacienty povede k eliminovani
chyb a ke zrychleni zachrannych praci. Spravn¢ zvolend komunikace je prostfedkem
k vyhnuti se konflikti a tedy nastoleni profesionality u spole¢nych zasahi slozek

integrovaného zdchranného systému.
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Priloha A — Modelové cvi¢eni kurzu NZP

Zdroj: MOOZ, 2017



Priloha B — Modelové cviéeni kurzu NZP

Zdroj: MOOZ, 2017



Priloha C — Modelové cviceni kurzu NZP

Zdroj: MOOZ, 2017



Priloha D — Modelové cvic¢eni kurzu NZP

Lipky

Zdroj: MOOZ, 2017



Priloha E — Modelové cviceni kurzu NZP
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Zdroj: MOOZ, 2017
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Priloha F — Modelové cvic¢eni kurzu NZP

Zdroj: MOOZ, 2017
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Pfiloha G — Vyuka kurzu NZP

Zdroj: MOOZ, 2017
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PFiloha H — Cestné prohlaseni

CESTNE PROHLASENI

Prohlasuji, ze jsem zpracoval podklady pro praktickou Cast bakalarské
prace s nazvem Vzdélavani hasicl/zdravotniki a jejich spoluprace pfi zasahu se
slozkami I1ZS, realizované v ramci studia na Vysoké Skole zdravotnické, o. p. s.,
Duskova 7, Praha 5.

V Praze dne 24. 4. 2018

Jifi Mooz



PFiloha CH — Cestné prohlaseni studenta k ziskani podkladi HZS




PFiloha | — Cestné prohlaseni studenta k ziskani podkladi ZZS
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VZDELAVANI HASICU/ZDRAVOTNIKU U HASICSKEHO
ZACHRANNEHO SBORU A JEJICH SOUCINNOST V RAMCI 1ZS

Zadatel

Jiti Mooz

Jazykové vymezeni:

cestina, anglictina, slovenstina
Klicova slova

integrovany zachranny systém — zdravotnicka zachrannd sluzba — hasi¢sky zachranny
sbor — nelékaisky zdravotnicky pracovnik — neodkladna pfednemocni¢ni pomoc —
vzdelavani hasi¢/zdravotnik — Skolni a vycvikové zatizeni hasi¢ského zachranného

sboru

Casové vymezeni:

2007-2017

Druhy dokumentii:

Vysokoskolské préce, knihy, ptispévkové zdroje, elektronické zdroje
Pocet ziznamii:

102 (knihy: 14; ¢lanky, sborniky, abstrakta: 90)

Pouzity citacni styl:

Harvardsky, CSN ISO 690-2:2011 (&eska verze mezinarodnich norem pro tvorbu citaci

tradi¢nich a elektronickych dokumentt)

Pouzité prameny:

Katalog Narodni 1ékatské knihovny (Medvik)

Registr vysokoskolskych kvalifikacnich praci (Theses)
Vypracoval:

Mgr. Klara Koldova, OISS NLK

koldova@nlk.cz
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