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ABSTRAKT

SUMOVA, Romana. Problematika komunikace na tisiiové lince 155 pohledem
operatoru. Vysokd Skola zdravotnicka, o. p. s. Stupenn kvalifikace: Bakalat (Bc.).

Vedouci prace: Mgr. Eva Markova, Ph.D. Praha. 2019. 81 str.

Téma bakalaiské prace je zaméteno na problematiku v oblasti komunikace na
tisnové lince 155. Empiricka ¢éast bakaldiské prace prezentuje kvalitativni prizkum.
Prostiednictvim techniky individualniho polostrukturovaného rozhovoru s Sesti
respondenty ZOS bylo nasim cilem zjistit vSechny negativni faktory, které snizuji
efektivitu tisnovych hovort a soucasné i navrhy k jejich pfipadné eliminaci. Zasadnim
vysledkem prizkumu bylo odhaleni absolutni neznalosti v poskytovani prvni pomoci
u laické vetejnosti a pravdépodobné z tohoto nedostatku pramenici a téz respondenty
zminovand pasivita ¢i nedostate¢na a netcinnd spoluprace volajiciho, a to 1V piipade
zivot zachranujicich, operatorem telefonicky asistovanych ukond. Vysledky priazkumu
poukazuji na témét celospolecensky problém, kde idedlni feSeni vidime v zavedeni
plosného opatieni v podobé povinné Skolni vyuky prvni pomoci, sméfujiciho tak
u soucasné populace ke zvySené gramotnosti v jejim poskytovani. V zavéru predkladané
prace, byla na zakladé analyzy vSech ziskanych vysledki prizkumného Setfeni
vytvofena doporuceni pro praxi, véetné informacné-edukac¢niho materialu pod nazvem:

Jak postupovat v hovoru s operatorem tisnové linky 155.

Klic¢ova slova

Komunikace. Krizova komunikace. Operator. Tisnova linka 155. Zdravotnické operacni

stfedisko. Zdravotnicka zachranna sluzba.



ABSTRACT

SUMOVA, Romana. Communication via the Emergency 155 Line from the
Viewpoint of Operators. Medical College. Qualification degree: Bachelor (Bc.). Thesis
supervisor: Mgr. Eva Markova, Ph.D. Praha. 2019. 81 p.

This bachelor thesis focuses on the area of communication via the emergency 155
line. The empirical part of the bachelor thesis presents a qualitative survey. Using an
individual semi-structured survey with six respondents from the medical operational
centre was our aim to determine all the factors that have a negative impact on the
effectiveness of emergency calls and at the same time proposals for their possible
elimination. The fundamental result of the survey was the revelation of an absolute lack
of public awareness of providing first aid, and evidently stemming from this
shortcoming and also mentioned by the respondents, the passivity or inadequate and
ineffective cooperation on the part of the caller, including in the case of life-saving
procedures with the operator’s assistance over the telephone. The results of the survey
highlight an almost society-wide problem, where the ideal solution in our opinion would
be introducing of comprehensive measures in a form of compulsory first aid lessons,
which will also increase awareness of how to provide first aid in the current population.
At the end of the work, practical recommendations are given based on an analysis of all
survey results obtained, including information-educational material under the title: How

to proceed a call with the emergency line operator 155.

Keywords

Communication. Crisis communication. Emergency 155 line. Medical operational

centre. Medical rescue service. Operator.



PREDMLUVA

Byt soucasti zachranného systému neni jen povinnosti profesionalii, ale
z moralniho a lidského hlediska kazdého jednotlivce nasi spole¢nosti. Zpracovanim
tématu této bakalafské prace pod ndzvem Problematika komunikace na tisiiové lince
155 poukazujeme na skute¢nost, ze efektivni spoluprace mezi operatorem a volajicim je
dilezitym piedpokladem pro v¢as a kvalitné poskytnutou prvni pomoc, ktera je v celém

zachranném fetézci tim nejdulezitéjsim ¢lankem rozhodujicim o zdravi, budouci kvalité

zivota ¢loveka ¢i dokonce 0 jeho preziti.

Tento fakt, zkusenosti operatorti s neochotou, neopravnénou kritikou a odmitanim
spoluprace ze strany volajicich a také osobni dlouholeta pracovni zkuSenost v roli
operatora ZOS, ptispély k volb¢é tématu pro tuto bakalafskou praci, kde poskytujeme
nahled do specifické komunikace, do které vstupuje velké mnozstvi nezadoucich

faktort, cilené zkoumanych v praktické ¢asti prace.

Nasim zamérem bylo toto jednostranné diskutované téma umistit do povédomi
Siroké vetejnosti a poskytnout tim potiebné informace o fungovani ZOS a celého
zachranného systému pro budouci operatory, pracovniky ostatnich obort a v neposledni
fad¢ také pro laickou a v budoucnu na tisiovou linku volajici vefejnost, pro kterou byl
V zavéru prace Vytvoren informac¢né-edukacni material pod nazvem: Jak postupovat

v hovoru s operdtorem tisniové linky 155.

Podklady pro tuto praci byly Cerpany z vlastnich profesnich zkusenosti, ze
zkuSenosti byvalych i souCasnych pracovnich kolegli a také na zaklad¢ kniznich,

casopiseckych a legislativnich pramend.
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UvVOD

Laicka verejnost obvykle od profesionali ocekava schopnost pohotové najit
spolehlivé ci primo optimalni 7eSeni casto velmi komplikovanych a nedostatecne
definovanych problémii. Tento pozadavek je tim naléhavéjsi, ¢im vic se problémova
prislusnikii nasi civilizace je zZivot a zdravi jednotlivce a stejné tak vsech lidi, jemu
nejblizsich. Uvedeny fakt si obvykle nejvice uvedomujeme prave tehdy, kdy jsou tyto
hodnoty ohrozené. Ve stavu vetsi ¢i mensi nespokojenosti a frustrace, ocekavame

rychlou a sicinnou pomoc od lidi, na tyto situace uréenych (GURNAKOVA, 2013, s. i).

Pro tyto ucely byl vnasi republice zaveden funkéni integrovany zachranny
systém, ktery je zakonem ¢. 239/2000 Sb. 0 integrovaném zachranném systému
definovan jako: koordinovany postup vsech jeho slozek pri pripravé na mimoradné
uddlosti a pri provadeéni zachrannych a likvidacnich praci (CESKO, 2000a, §2), kde
vSechny jeho slozky také disponuji nepfetrzitou telefonickou linkou tisnového volani.
Jednu z jeho zakladnich slozek spoleéné s PCR, jednotkami pozarni ochrany plosného
pokryti kraje a HZS, tvoti 1 ZZS.

Hlavni soucasti ZZS je ZOS, fungujici v celém zdravotnickém zachranném
systému jako centralni pracovisté, kde dochazi s volajicimi K prvnimu kontaktu. Jeho
zékladni funkéni jednotku tvofi operatofi pracujici v nepfetrzitém provozu. Na tisiové
lince 155, kterou obsluhuji, fe$i kazdodenné velké mnozstvi tisiovych hovort. Pro
efektivni poskytnuti PP doty¢nému v ohroZeni a pro spravné pochopeni informaci, které

operator volajicimu piedava, je dilezita jejich oboustranna spoluprace.

Na podkladé vysledku statistik s vysokou cetnosti tisnovych hovort (Pfiloha A),
povazujeme toto predkladané téma za trvale aktudlni. Predpokladame, ze povede ke
zvySené informoOvanosti a rozSifeni znalosti vefejnosti k dané problematice, a tim
pomize ¢asteCné odstranit existenci nezddoucich komunikac¢nich problémt, vedoucich
k ne pfili§ optimalni spolupraci mezi operatorem a volajicim aV této rovin¢ také ne

piili§ pfiznivé plsobicich ve prospéch zachranovaného.

Prace je rozdélena do dvou casti, na teoretickou a praktickou. Teoreticka Cast
ptiblizuje problematiku a specifika komunikace operatord tisnové linky s laickou

vetejnosti, zminuje zaklady, zésady a techniky efektivni komunikace vcetné etické
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roviny prace operatort. Dale charakterizuje strukturu ZZS, tlohy operatorti a ¢innost

ZOS jako celku, kde je pozornost ramcové vénovana také legislativnimu ukotveni.

Prostfednictvim metody kvalitativniho prizkumu, pomoci techniky individualnich
polostrukturovanych rozhovori vedenych s S8esti respondenty ZOS, bylo cilem
v praktické c¢asti naSi prace zjistit vSechny negativni faktory ovliviiujici efektivitu

tisnovych hovori a souc¢asné i navrhy a moznosti jejich pripadné eliminace.

V zéavéru predkladané prace, jsou na zakladé analyzy vSech ziskanych vysledkl
prizkumného Setfeni vytvorena doporuceni pro praxi. Pro tvorbu bakalatrské prace jsme

stanovili:
PRUZKUMNE TEMA, PROBLEM A CiL
Téma: Problematika komunikace na tisnové lince 155.
Problém: Jaké faktory negativné ovliviuji efektivitu tisniovych hovora?
Cil 1: Zjistit vSechny faktory negativné ovlivitujici efektivitu tisniovych hovora.

Cil 2: Zjistit moznosti eliminace vSech faktori negativné ovliviwjicich efektivitu

tisnovych hovord.
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zdravotnicka, o. p. s. ISBN 978-80-88249-02-3.

SEBLOVA, Jana a Jiti KNOR, 2018. Urgentni medicina v klinické praxi lékare. Druhé
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Popis reSersni strategie:

Vyhledavani odbornych publikaci, které byly nasledné vyuzity pro tvorbu
bakalaiské prace, bylo uskuteénéno v ¢asovém obdobi od dubna do zatfi 2018. Reserse
byla zpracovana ve spolupraci s knihovnou Vysoké skoly zdravotnické, o. p. s. v Praze.
Jako zékladnich prament pro vyhledavani bylo celkem pouzito téchto elektronickych
databazi: katalog Narodni lékaiské knihovny, Jednotna informacni brana, Souborny

katalog CR, Theses, PubMed a online katalog NCO NZO.

Vyhledavaci obdobi pro reSerSi (Pfiloha B) jsme zadali od roku 2008 do
soucasnosti V jazyce ¢eském, slovenském a anglickém. Jako kli¢ova slova byla zvolena
Vv jazyce Ceském: Komunikace. Krizova komunikace. Operator. Tisiova linka 155.
Zdravotnické operacni stfedisko. Zdravotnicka zachrannd sluzba. V jazyce anglickém
byly témito slovy: Communication. Crisis communication. Emergency 155 line.
Medical operational centre. Medical rescue service. Operator. ZreSerSe, ktera
obsahovala celkem 40 zaznamu, bylo vyuzito 8 knih, 4 ¢lanky a 5 elektronickych
zdrojii. Dva zdroje vydané v r. 2008, které obsahuji aktudlni informace o struktuie,
organizaci, funkci ZOS a jeho ulohach, ndm poskytly klicovy materidl pro odborné
zpracovani teoretické Casti prace a z tohoto diivodu a z diivodu nenalezeni mladsich

zdroji byly vyuzity.
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1 KOMUNIKACE OBECNE

Komunikace, jako zdkladni socidlni interakce, je vyznamnym a klicovym
aspektem, ktery je v nasi civilizované spolecnosti vyrazné akcentovin (POKORNA,
2010, s. 9). Etymologicky ptvod slova komunikace saha az k latinskému communicare,
znamenajici  &nit  néco  spoleénym, spolecné néco sdilet (DASKOVA,

VARJASSYOVA et al., 2013).

Komunikace je specificky proces, patfici k podstatnym charakteristikdm lidského
jedince. Jde o proces sdélovani, pienosu a vymény hodnot, zahrnujici nejen oblast
informaci, ale také dalsi projevy lidské aktivity, vyznamné urcujici GspéSnost predani
a pochopeni informaci a jejich nasledné zpracovani (JANOUSEK, 2015), (POKORNA,
2010). Komunikace je dynamicky proces, kde zaCastnéni nejen sdileji a interpretuji
uréité informace, ale také buduji a rozvijeji vzajemny vztah (ANDRSOVA, 2012),
(JANOUSEK, 2015), (SPATENKOVA, KRALOVA, 2009).

Komunikovat znamena vysilat, pFijimat a desifrovat signaly z vnéjsiho svéta. Tato
forma pieddavani informaci mezi komunikujicimi subjekty, je zakladem vSech
mezilidskych vztahii a mizZe probihat nékolika mnoha zptisoby. Verbdlné, pomoci feci
psané a mluvené, kde maji vyznam 1 paraverbalni projevy jako je intonace feci, jeji
rychlost, hlasitost, pauzy v fe¢i a vyska a ton hlasu a také neverbdlné, pomoci takzvané
Fe¢i téla, tedy pomoci riznych té€lesnych komunikaénich signald, jako jsou gesta,
mimika, pohledy, postoje, pohyby a doteky (NEMCOVA, BORONOVA, 2011).

Na vSech moZnych urovnich komunikacniho retézce mize dochdzet k potizim
Vv podobé poskozeni ¢i rGznych nedokonalosti, at’ uz nesprdvnou interpretaci,
nepochopenim nebo v disledku odstranitelnych ¢i neodstranitelnych komunikaénich

zévad a bariér (POKORNA, 2010).

Slovo, jako zakladni prostfedek jazykové komunikace, je dulezitym pracovnim
nastrojem mnoha profesi. Takovou profesi je i prace operatora na lince tisiového volani
(DASKOVA, VARJASSYOVA et al., 2013), kde kazda minuta hraje vyznamnou roli
Vv otazce zdravi, zivota ¢lovéka ¢i jeho preziti. Vzniklé komunikacni potize obvykle
snizuji efektivitu tisnovych hovori a stavaji se tak neZzadoucim problémem,

v urgentnich situacich i rizikem vzniku fatalnich nasledkd pro doty¢ného v ohrozeni.
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2 PROBLEMATIKA KOMUNIKACE NA TISNOVE LINCE
155

Béhem realizace vzajemného kontaktu pacienta se zdravotnickym personalem, je
efektivni komunikace zékladem a rovnéz nedilnou soucdsti oSetiovatelské péce
(POKORNA, 2010). Prvni kontakt pacienta se systémem poskytovani zdravotni péce
muze v prednemocnicni péci, tedy kromé pohotovostnich sluzeb 1ékatské pomoci,
ambulanci 1ékafti specialistti, praktickych 1ékaii a nemocni¢nich zatfizeni, probihat
prostiednictvim operdtoru tisiiovych linek KZOS ZZS, po kontaktovani tisiiové linky
155 nebo linky TCTV 112, odkud jsou hovory tykajici se zdravotnich potizi
pfesmérovany na tisfiovou linku 155 KZOS ZZS a nasledné feseny (GURNAKOVA et
al., 2013).

Operatofi ZOS s ostatnimi operaénimi stiedisky a slozkami 1ZS, jako osoby
odpovédné za oblast vefejného zdravi, bezpecnosti a krizového fizeni, musi byt
pfipraveny nejen na to, jak maji v konkrétni situaci konat, ale 1 na to, jaké informace,
komu a jakym zplsobem poskytovat. Mira stresu a vnimani rizika, které tisniva udalost
pfinasi pro ¢lovéka samotného 1 jeho blizké, mlze vyvolavat nebo podporovat vznik
chovani tizeného obavami, uzkosti, strachem a nedivérou. Takové chovani pak muze
vést k nedorozuméni, konfliktim a ztrdtam, a to bez ohledu na miru zavaznosti
skute¢né udalosti (VYMETAL, 2009). V praxi pak velmi zalezi na mife profesionality
vSech slozek zachranného systému a stejn€ tak na faktorech odolnosti konkrétniho

jednotlivce a jeho zpusobech a schopnostech se s danou situaci vyrovnat.

2.1 EFEKTIVNI KOMUNIKACE NA TiISNOVE LINCE 155

Telefonickd komunikace na tistiové lince je ve své specifit¢ velmi naro¢na
Vv situacich, kdy volajici neodpovidaji obrazu idealnich volajicich na tisnovou linku.
Byvaji dominantni (...vite, kdo ja jsem...?, OkamZité nékoho poslete nebo...\, platim si
dane, tak urychlené néco délejte...!, apod.), intoxikovani, v ebrieté, psychicky nemocni,
vulgarni, zlomysIné volajici, chronicky volajici, handicapovani sluchové i jazykove,
nebo volajici s poruchou slovniho vyjadfovani v dasledku somatického onemocnéni aj.
Ziskat od nékterych volajicich zakladni informace je nékdy velice obtizné i pro
zkusené¢ho operatora. Divodem problematického vyjadiovani volajiciho mutze byt
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télesny nebo dusevni handicap, ktery se podstatné 1épe zjistuje ¢i rozliSuje Vv pfimém
kontaktu. Operator ma na toto zjisténi pouze sviij sluch, zkuSenosti a vlastni intuici,

kontrola realitou zde chybi (CEPICKA, 2013).

Zikladnim principem v kontaktu s volajicim v tisni je v prvni fad¢ aktivnim
naslouchanim navdzat vztah. Tisen je pro ¢loveéka prozivajiciho krizovou situaci silny
emocionalni zazitek, kdy zvySend agresivita ¢i hostilita volajiciho mize komplikovat
zpracovani tisnové vyzvy, pfiCemz je pro operatora dulezité si uvédomit, Ze jeho
chovani je prvotnim vyjadienim vlastni bezmoci v dané situaci. Proto je dulezité
volajiciho vést, ziskat potfebné informace, zhodnotit jeho stav, zanalyzovat situaci na
misté udalosti a poskytnout mu adekvétni pomoc (DASKOVA, VARJASSYOVA et al.,
2013).

Soucasti efektivni komunikace na tisnové lince 155 je nasledujici postup

v hovoru, ktery je nutny dle Fouskové (In ANDRSOVA, 2012, s. 45) dodrzovat:

» uvod hovoru — ohldseni jména organizace, pozdrav, navdazani kontaktu, pozor

na techniku projevu a intonaci,

» vlastni téma hovoru — kdo vold, kde a co se stalo, jaké potize ma dotycny

a informace o dalsim reseni vyzvy,
» zavér hovoru — informace o vyslané posadce, popripadé TAPP nebo TANR.

Pro spravné a cilené vedeni hovort, je dle Fouskové (In ANDRSOVA, 2012, s.
45-46) nutné dodrzovat urcité zasady a umét v praxi ovladat a pouzivat nasledujici

strategii shrnutou v téchto doporucenich:

» jednu otazku vyjadrete jednou vétou — pouzivani mnoha otazek je vétsinou nad

schopnost volajiciho,

» vyhybejte se sugestivnim otdzkam — muzeme tak vnutit volajicimu odpoved,

kterou by sam nerekl,
» vyhybejte se sloZitym vétnym celkitm — nepouzivejte cizi Vétné vyrazy a slova,

» nepouZivejte piilis dlouhé otazky — volajici byva ve stresu, mohlo by dojit

Kk precenéni percepcnich schopnosti volajiciho,
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» technika jednoduché akceptace — shivkem ,,ano* davame najevo, ze rozumime,

» technika parafirdazovani — zopakujeme svymi slovy cast vyzvy, tim se ujistime

0 spravnosti informace,

» piilisny spéch béhem komunikace — miize vést k podcenéni nebo prehlédnuti

diilezitého detailu,

» nepodléhat antipatii — napr: u chronicky volajiciho pacienta, pacienta v ebriete,

pozor na predsudky vici urcitym socidalnim skupinam,
» vnimat cely telefondt — nenechat se ovlivnit pouze prvni informaci,

» prizpisobit otazky véku dotazovanych a urovni jejich mysleni, ujistit se, zda

nam volajici rozumi, pokusit se volajiciho uklidnit,

» poslouchat okolni zvuky a lépe odhadnout situaci na misté zdasahu, popiipadé

piivolat na pomoc ostatni sloZky IZS.

Zamérem a povinnosti kazdého operatora, by mél byt osobni zdjem rozvijet
a zdokonalovat svoje komunikacni schopnosti a dovednosti a trvale pracovat na
odstraniovani vlastnich komunikacnich nejistot, které¢ jsou zdkonitou soucasti
problémovych situaci (DASKOVA, VARJASSYOVA et al., 2013), naptiklad formou
absolvovani kurzi, pfednédsek a Skoleni potadajicich zaméstnavatelem, a také aktivnim

sebevzdélavanim.

Jen citlivymi kroky v pribéhu svého jednani, mize operator pfedchazet moZznému
vzniku konfliktu, ziskat volajiciho ke spolupraci a dospét tak k vlastnimu
kvalifikovanému rozhodnuti. A to vSe za pfedpokladu, aniz by jeho chovani i v té

nejmensi mife piisobilo na volajiciho jakkoli konfronta¢né.

2.2 SPECIFIKA TELEFONICKEHO HOVORU NA TISNOVE
LINCE 155

Operatofi tisnové linky pracuji kazdodenné s kvalitou zdravi ¢loveéka a s hodnotou
zivota celkové. Jsou to praveé oni, kdo sdileji s clovékem v tisni jeho situaci a poskytuji

mu dostupné moznosti feSeni. Predstavuji Zivotné dulezity kontakt, zdroj nadéje,

podpory a povzbuzeni (DASKOVA, VARJASSYOVA et al., 2013). Komunikace
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s volajicimi na tisnové lince je specifickd komunikace, charakteristicka anonymitou
a absenci piimého kontaktu. Takto oboustranné omezena telefonicka komunikace je
ochuzena o velké mnozstvi informaci, které jsou zpravidla v bézné komunikaci
odevzdavané neverbalné, tedy feci téla. Krasulova (In Daskova, Varjassyova et al.,
2013, s. 115) zmifuje, ze podle profesora Alberta Mehrabiana' ziskdvime
V rozhovorech pomoci slov pouze 1 % informaci, dalsich 38 % ziskavame ze zvuku hlasu
a 55 % prostiednictvim reci téla. DasSkova, Varjassyova et al. (2013) také uvadi, ze
zdravotniCti operatofi bez pfimého kontaktu s prostfedim, ve kterém se volajici svédek
udalosti ¢i konkrétni pacient nachdzi, bez moznosti celkové situaci a okolnosti vidét
a pozorovat, jsou odkazani pouze na telefonicky zprostifedkované informace, na obsah
slov, ton hlasu, zpisob a tempo fe¢i volajiciho, a to vSe za uplné absence jeho

neverbdlnich projevit.

Tim jsou operatofi tisnové linky na rozdil od zdravotnického personalu
nemocni¢niho zafizeni majictho moZnost Vv pfimém kontaktu s pacientem ziskat
potiebné informace o jeho zdravotnim stavu a na zakladé téchto zjisténi ihned konat,
znacn¢ handicapovani. Toto je jeden z divodl, pro¢ byva pravdivost, spolehlivost
auplnost informaci od volajicich na tisnovou linku mnohdy zkreslend, neuplna

a sporna.

Operatoti se také shoduji v nazoru, ze kazdé oznameni na tisnovou linku je svym
zpusobem specifické, at’ uz typem zdravotnich potiZi volajiciho, individualitou jeho
chovani, trovni komunikace volajicich, podminkami ¢i okolnostmi na misté udalosti
nebo kvalitou spojeni. Ne vSechna tisniova volani jsou naléhavého charakteru, a ne
vSichni volajici jsou v bezprostfednim ohroZeni Zivota. Operatofi musi umét takové
situace rozlisit a nalezité vyfteSit. To vSe vyzaduje jejich piipravenost, rozhodnost,
odbornost, dobré komunikacni vlastnosti a zkuSenosti, psychickou odolnost a uméni

improvizovat.

2.3 KONFLIKTNI SITUACE NA TiISNOVE LINCE 155

Konflikt je stresujici faktor, charakterizovan jako napjata situace mezi osobami

konajicimi protikladng, ¢asto doprovazena emocemi zatézujicimi dotyéného operatora

! emeritni profesor psychologie UCLA na Kalifornské univerzité v Los Angeles

21



postupné fyzicky 1 psychicky. Projevem je pak unava, vyCerpani a ruzné
psychosomatické nemoci (DASKOVA, VARJASSYOVA et al., 2013).

Konfliktni situace, se kterymi jsou operatofi tistiovych linek konfrontovani velmi
Casto a opakované, kladou vysoké naroky na jejich psychickou odolnost. Tyto situace
jsou zatézovymi momenty a nedilnou soucasti jejich profese, stejné tak jako situace, kde
jakakoliv péce, napi: TAPP nebo TANR je bezuspésna ¢i dokonce odmitana. Stres, jako
dominantni faktor, zde hraje zasadni roli. Proto je z divodu moznosti jeho dlouhodobé
expozice, a tim vysokého rizika vzniku u vSech zdravotniki pracujicich v oblasti
urgentni péce, dulezitd prevence ¢i vcasné odhaleni pocate¢nich projevi syndromu

profesniho vyhofeni (HUMPL, PROKOP, TOBIASOVA, 2013).

Cepicka, Simek (2008) stejné tak uvad&ji, ze rozladény, uzkostny, vy&erpany,
unaveny ¢i vyhotely zdravotnik, nepomtze v konkrétni situaci tak, jak je pottebné.
Proto je mordlnim apelem zdravotnického persondlu i pecovani o vlastni dusi. To
znamena nejenom kultivovat vztah k nemocnym, ke svym spolupracovnikiim a ucit se

ucté ke kazdé lidské bytosti, ale i umét pecovat o svij vlastni klid a dusevni pohodu.

Stejny nazor zmifuje i Seblova (2010), ktera uvadi, Ze péée o dusevni rovnovahu
a psychické zdravi je osobni zodpovédnosti kazdého jednotlivce, kde mutzeme
predpokladat, ze informovany zaméstnanec pii vyskytu signdlnich ptiznakt profesniho
vyhoteni, vyhledad néjakou formu pomoci véas. Dulezité je uvédomit si, Ze vulnerabilni
je kazdy, madme pouze odliSnou miru odolnosti a jiné individualni spoustéce, které
mohou vychazet nejenom z konfliktnich situaci, ale i z traumatickych zazitkl prozitych

v minulosti.
V nasledujici ¢asti uvadime fiaze konfliktu v hovoru na tisnové lince 155:

1. vznik konfliktu — existuje vécnd pricina (volajici Zdda prevoz, na ktery nema
narok),

2. narustani konfliktu — k vécné priciné se pridavaji emoce (volajici zacina byt
vulgarni, agresivni, coz vyvola pocit hnévu operdtora),

3. stupiiovani konfliktu — vzdjemné osocovani, hledani vinikii (volajici: na co tam

sedite...?, co tam viastné délate...?, meli by vas vyhodit...)), (operator: a vy jste

doposud délali co...?, neumite se ani postarat o svoje dite...!),
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4. upevnéni konfliktu — zmneprdtelené strany prestivaji komunikovat (volajici

prerusi spojeni), (DASKOVA, VARJASSYOVA et al., 2013, s. 35).

vrwve

a udrzovat jej Vv prvni fizi. Umoznit volajicimu projevit emoce, prijmout konflikt jako
spole¢ny problém, pouzivat lehce asertivni techniky v hovoru, tim udrzovat rovnovahu
mezi uplathovanim vlastnich prav a respektovanim prav volajiciho a hledat feseni

vyhodné pro obé strany (DASKOVA, VARJASSYOVA et al., 2013).

Praxi ovétené a zkuSenostmi operator potvrzené, je dle jejich vypoveédi dilezité
vyjadfovat se dostatecné hlasit¢ a srozumitelné (nehovofit v odbornych terminech,
kterym volajici-laik nerozumi), vysvétlit a objasnit volajicimu dtlezitost vlastniho
dotazovani, sdélit mu informace o dal$im postupu feSeni situace a predevsim piedchazet
moznym piic¢inam vzniku konfliktu, jakymi jsou dle DaSkové, Varjassyové et al.,
(2013, s. 32-33) naptiklad:

» nedorozuméni — zamer jedné strany je druhou stranou nespravné pochopen,

» zamér — dat druhému pocitit chybu, pozice sily, povysovani se,

» strach, pocit ohroZeni, nejistota — miize zpuisobit zkreslené informace volajiciho,
» frustrace — nemoznost dosahnout cile ze strany operdatora i volajiciho,

» neupiimnost, polopravdy, klamy volajiciho.

2.4 SPECIFICKA VOLANI NA TISNOVE LINCE 155

Operatoti tisnové linky ZOS fesi kazdodenné stovky tisnovych hovor. Do
kategorie pro né¢ naro¢nych situaci, patii problémy spocivajici v naruseném kontaktu
s volajicimi pacienty, s jejich pfibuznymi nebo se svédky udélosti v dasledku stavu
volajicitho (intoxikace, delirium, arogance, verbalni agrese...) nebo v disledku
emoc¢niho rozruSeni ¢i deficitu kognitivnich funkei, které spolupraci zhorSuji (plac
volajicitho, neschopnost sledovat jasné ¢i vicekrat opakované pokyny...). Prace
operatora je osobné naro¢nd i tim, Ze verbalné agresivni ¢i arogantni volajici zrafuji
svymi vyroky jejich pocit vlastni hodnoty pomahajiciho zdravotnika a snizuji miru
osobniho naplnéni ¢i zadostiuc¢inéni z vykonu svého povolani, a tim i dal§i motivaci

pomahat. Operatofi se Casto citi osobn¢ zneuzivani, pokud jsou nuceni poslouchat na
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svoji adresu vulgarni urazky ¢i osoCovani od volajicich, bez ohledu na to, jestli se jedna
ze strany volajicich o ospravedInitelnou stresovou reakci na kritickou situaci, anebo
0 projev jejich obvyklého jednani (GURNAKOVA, 2013).

Operatofti tisnovych linek hovoii S riznymi typy volajicich. Nasledné uvadime

vewr

Prvnim typem je agresivni volajici. Agrese volajiciho na tisnovou linku je
nejcastéji projevem jeho psychického stavu a jeho zvladéani krizové situace, ve které se
nachdzi. Projevy agresora (slovni Utok, podrazdénost, vulgarity...) jsou nejcastéji
iniciované nezvladanim prozivaného stresu v situaci, kdy ma pocit vyrazné casové
a emocionalni tisné€ spojené s prozivanim vlastni bezradnosti s vysokou snahou pomoci
postizenému. Otazky kladené operatorem nasledné volajici subjektivné vnima jako

zbyteéné a nadlimitni a jako dal3i zbyte¢ny stres. Resenim situace je:
» nenechat se vyprovokovat a cas vénovat stabilizaci hnévu volajiciho,
» predchazet vzniku dalsich zapornych emoci volajiciho, ty vzniklé tlumit,

» ziistat v klidu, projevit porozuméni, pochopent, zajem a snahu pomoct mu,

> nevracet utok a nerozcilovat se (DAgKOVA, VARJASSYOVA et al., 2013, s.
53-54).

Druhym typem je volajici manipuldtor, ktery se ¢asto snazi vymamit pro sebe to,
co chce a usiluje o to, ziskat co nejvic, a to snahou pfinutit operatora obejit néktera
pravidla jeho prace naptiklad tim, Ze pfendsi svoji zodpovédnost na operatora, navozuje
u néj pocity viny, méni svoje postoje jak se mu hodi, snazi se vyvolat litost, nesnasi
kritiku, popird fakta, vymysli si a klame ve sviij prospéch a alibisticky Zada rozhodnuti

po operatorovi. V této situaci je nutné se zachovat:
» nenechat se emociondlné vykolejit a pozorné naslouchat, projevit empatii,
» vcas rozpoznat manipulaci volajiciho, mluvit klidné a vyrovnane,

» nebrat manipuldtora jako soupere, mit jasnou predstavu o svych pravech,
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» mit kontrolu nad situaci, pouzivat asertivni techniky a umét nekonflikine
odmitnout manipulatorovu zadost (DAgKOVA, VARJASSYOVA et al., 2013,
s. 53-54).

Tietim typem je suiciddalni volajici. Sebevrazda neni jen individualnim
problémem, ale i spoleCenskym a kulturnim. Podle zprav WHO jsou pocty dokonanych
sebevrazd v ramci Evropy nejvyssi v jeji stfedni a vychodni ¢asti. Sebevrazda byla v r.
2016 druhou hlavni pfi¢inou amrti u lidi ve véku 15-29 let ve svété. Podle statistik
WHO je sebevrazda divodem 17,2 amrti U muzt a 4,2 tmrti u zen na 100 000 obyvatel
v Ceské republice (WHO, 2016).

Odbornici piedpokladaji, ze skutecné pocéty sebevrazd mohou byt o mnoho vyssi
nez oficialni pocty, Casto se totiz Uzaviraji jako nahodna Gmrti nebo nahodné
predavkovani drogami. Jakakoliv prevence a kontrola jsou vsak velmi slozité.
(DAgKOVA, VARJASSYOVA et al., 2013). B&hem rozhovoru se sebevrahem se

doporucuje:
» rychle zhodnotit situaci a udrzZet kontakt, zachovat klid a ziskat cas,
» projevit zdjem nejen o problém, ale o volajiciho celkove,
» nechat odeznit emoce, projevit pochopeni,

» opakované nabizet pomoc a podporu, V zadném pripade nekritizovat, nepoucovat

a nemoralizovat,
» vyhnout se negativiim, pouzivat pozitivni formulace,
» mobilizovat raciondlni slozku, povzbudit Kk Zivotu,

» nenechat u sebe vyvolat pocit viny nebo se jakkoli sebeobviriovat ze selhani
(...pro¢ jsem tomu nedokdzal-a zabranit...?, co jsem mohl-a udélat Ilépe...?)

amyslet na to, ze kazdy clovek sam osobne ma konecnou zodpovednost za sviij

viastni zivot (DASKOVA, VARJASSYOVA et al., 2013, s. 45-46).

Ctvrtym typem je volajici pod viivem alkoholu a drog. Daskova, Varjassyova et
al. (2013, s. 70) zminuji, Ze podle WHO je drogova zavislost definovana jako dusevni,
pripadné télesny stav, ktery je charakterizovany pritomnosti naléhavé touhy anebo

nepremozitelné potreby opakované a periodicky privadet do svého téla prislusnou latku
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a jako nekontrolovatelné nutkani opakovat svoje konani bez ohledu na jeho ndsledky.

Volajici pod vlivem drog ¢i alkoholu byva depresivné ladény, pesimisticky, komunikuje

prerusované a nesrozumitelng, v hlase je citit strach a obavy, ¢asto miva velké pracovni,

rodinné a finan¢ni problémy. Je zoufaly, psychicky labilni a od operatora ocekava

pomoc. Pro operatora plati:

>

>

prijimat a akceptovat volajiciho,
nekritizovat, nepoucovat, nebyt ironicky, arogantni, vysmesny,

mit na paméti, zZe jakdkoliv negativa k osobé volajicitho vyvolavaji obranny

mechanismus a volajici prestava spolupracovat,
pokud je volajici ve stavu ohrozZeni zivota, vyslat ZZS,

pokud volajici zZadda o pomoc a rady, poskytovat doporuceni, motivovat

a nasmerovat k lecbe,

mit na paméti, Ze operator neni povinny poskytovat pomoc tém, kteri ji odmitaji,

pripadné o ni nezadaji (DASKOVA, VARJASSYOVA et al., 2013, s. 73-74),

volani s obsahem svédcicim o opilosti ¢i intoxikaci jinou ldtkou nelze
podcenovat, zdanlivé opilym volajicim muzZe byt osoba ve skutecnosti postizena
napriklad cévni mozkovou prihodou, jejimz vlivem md potize s vyslovnosti a také
V pripadech, kdy volajici popisuje zcela absurdni a neuvéritelnou situaci, miize

mit pravdu (FRANEK, 2008, s. 39-40).

Patym typem volajicich jsou #yrané osoby. Problematika domdéciho nésili ma

Vv nasi spole¢nosti vyjimecné postaveni, déje se totiz v soukromi, za zavienymi dveimi.

Operator mlze patfit mezi prvni profesiondly, kteti se dozvédi o utrpeni obéti a jejim

trapeni. Tim, Ze vykond né€kolik krokl, mulZe zvySit Sanci obéti vymanit se

z destruktivniho prosttedi (LOVAS, 2010). Operator:

>

>

nezlehcuje, nezpochybnuje a uz vitbec neospravedinuje nasili partnera,

vyposlechne s porozuménim bez jakéhokoliv hodnoceni ¢i naznaku obvinovani,

» projevi zdajem poskytnout pomoc, doporuci navstévu lékare (pri zranéni),
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» zdurazni hledisko zdravi a Zivota dotycné osoby prip. deti, pokud jsou na miste,

ale nenutit k jakémukoliv rozhodnuti, vysvétli diilezitost pritomnosti PCR,
» povzbudi, podpori, poskytne linky psychosocialni podpory,
> pokud je ublizeni na zdravi vétsiho rozsahu, nutno vyslat ZZS i PCR,
pokud je volajicim dité, je nutné:
» udrzet vzajemny kontakt, pochvalit ho, Ze naslo silu a odvahu zavolat,

» vyhybat se znejistit ¢i konfrontOvat dité otdazkami (...jsi si jista-y, Ze se to stalo?

...nevymyslis si? ... apod.),

» ditéti dat najevo, Ze jsme na jeho strane a Ze mu verime, zduraznit, Ze neni na

reseni problému samo,

> informovat o hovoru PCR, kterd md povinnost kontaktovat oddéleni socialné

pravni ochrany déti a socialni kurately,

> dité bude zastupovat pii FeSeni situace socidlni kurdtor (DASKOVA,
VARJASSYOVA et al., 2013, s. 65-66).

Sestym typem je volajici s poruchou ¥e¢i a sluchu. Franék (2008) uvadi, Ze
pfijeti volani od jakkoli handicapované osoby vyZaduje od operitora mimotadnou
trpélivost. Vyznamna je spravna artikulace a ne pfili§ rychlé tempo. Moderni systémy
umoznuji od takto postizenych lidi prevzit vyzvu prostiednictvim faxu nebo textovych
zprav. Ve vétsin€ piipadl je volajicim dalsi osoba, kterd je s doty¢nou osobou na misté

udalosti.

V soucasné dobg, je s velkou vyhodou praveé pro takto handicapované pacienty,
mozné pouzit aplikaci Zdchranka pro mobilni telefony. Zakladem je staZeni této
aplikace do mobilniho telefonu. Po otevieni této aplikace se ve stfedu displeje telefonu
objevi nouzové tlacitko. Pii jeho drzeni po dobu tii vtefin dochazi k vytoceni linky 155.
Pokud si majitel telefonu necha oveéftit své telefonni Cislo, bude tato aplikace spolu
S vytocenim tisiiové linky odesilat i tisnovou SMS s daji o ptesné poloze (ZZS HMP,

2017).
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Sedmym typem jsou volajici déti. 1 presto, ze déti patii mezi nejCasté)si
zneuzivajici osoby tistiovych linek, na kazdy hovor volajiciho ditéte je nutné pohlizet
jako na realnou vyzvu, nelze ho tedy v zadném ptipad¢ podcenovat. Operator musi

Vv takovéto situaci dodrzovat tyto zasady:
» kazdy telefonat volajiciho ditéte brat vazne,

» pokud dité opakované dela posmech, vysvetlit mu, ze blokuje linku pro dalsiho

volajictho, ktery je v ohrozeni zivota,

» pokud dite place, poskytovat podporu a bezpeci, snazit se dité uklidnit a primet

ke spolupraci, ocenit jeho konani, odvahu a spolupraci,
» tempo reci prizpiisobit tempu ditete, oslovovat ho jménem,

» volit jednoduché véty a presvédcit se, jestli dité rozumi, motivovat dité

a poskytovat zpétnou vazbu pri jednotlivych krocich pochvalou,

> snazit se stabilizovat emoce volajiciho (DASKOVA, VARJASSYOVA et al.,
2013, s. 68-69).

Osmym typem volajicich jsou cizinci. Tato oznameni jsou ojedinéla a v téchto
situacich byva vétSinou na misté osoba komunikujici v ¢eském jazyce. Pokud 1 toto neni
mozné ajednd se o hovor zrozsifenych jazykd (anglictina, némcina, francouzstina,
italStina a rustina), je moznost sestavit konferen¢ni hovor s tisniovou linkou 112, kde je
pracovnik, ktery hovoii jednim z tdchto jazykt. Vétsim problémem, a nejen v Ceské
republice, ale i v Evrop¢, jsou hovory od uzavienych piistéhovaleckych komunit, které
hovoii exotickymi jazyky. V takovémto pfipad¢ je moznost vyuziti firem k tlumoceni,
tato sluzba je vSak ekonomicky ndro¢na. Komunikacnim mostem mohou byt déti

volajicich, které navitévuji mistni $koly a ovladaji ¢esky jazyk (FRANEK, 2008).

Devatym typem jsou nepatiic¢nd volani. Nepatii¢na volani jsou neimyslné volani,
ktera vétSinou souvisi s rozmachem a nastupem mobilnich telefont, kdy pii jeho
nevhodném uloZeni mize dojit k nechténému vytoceni telefonniho &isla tisnové linky.
Lze vSak fici, ze ve vétSing piipadl se tak stava u starSich osob, které maji tisnové linky

prednastaveny (FRANEK, 2008).
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Desatym typem jsou zlomyslnda voldni. Mezi zlomyslnd, tedy cilené vedena
umyslna volani na tisnovou linku patii obtezujici volani, kterd jsou vedend zpravidla
psychicky narusenymi osobami nebo osobami, které si pro svilj vék neuvédomuji
mozné nasledky svého jednéani (zejména déti). Jedna se Casto o hovory némé, sexualné
motivované a vulgarni. Némym hovortim je nutné ptikladat ur¢itou vahu rizika. Miize
se jednat o situaci, kdy se volajici nachdzi v tisni, ale nemize z né&jakého divodu
hovofit, at’ uz ze zdravotnich divodt nebo z diivodu ohrozeni druhou osobou. Je tedy
nutnosti naslouchat veskerym signalim, napi. okolnim zvukim, lidskym hlasim
a vyuzit je k dalSimu feSeni situace nebo k postupnému navazani kontaktu s volajicim.
Mezi dalsi zlomyslna volani patii klamavd volani, ktera jsou vedena osobou, jejiz
snahou je dosdhnout vyslani sil a prostfedki danych slozek k neexistujici udalosti.
Diivodem miize byt socialné patologicka zvédavost &i psychicka uchylka (FRANEK,
2008).

Na rozdil od obtézujicich volani, zpisobi klamavé volani vzdy pfinejmensim na
uréitou dobu omezeni dostupnosti dané sluzby. Uskutecnénim takovychto volani se
doty¢na osoba dopousti poruseni zakona ¢. 252/2017 Sb., kterym se méni zékon
0 elektronickych komunikacich ¢. 127/2005 Sb., kde podle § 119 odst. 7 za takovyto
prestupek Ize uloZit pokutu az do vyse 200 000 K¢ (CESKO, 2005, §119).

Bé&hem 24 hodin vytesi operatofi KZOS primérmé 200 az 300 hovort. I piesto, ze
obsah tisnovych hovoril se znaéné lisi, s vySe uvedenymi typy volajicich se operatofi
setkavaji kazdodennég. Dle jejich vypovédi patii mezi ty nejnarocnéjsi tézce ovladatelné
a stresujici hovory agresori a stejné tak i hovory emocné rozrusenych svédkt udélosti
tézkych dopravnich nehod, uUrazli nebo resuscitace déti ¢i mladistvych. Z vyse
uvedenych jsou piedstaviteli nejnaro¢néjSich typt hovort suicidalni volajici, ktefi
situaci velmi ¢asto komplikuji odmitanim nabizené pomoci, kterou paradoxné na lince
tisnového volani Zadaji. Rozpory takovych volajicich vnimaji operatofi jako zatéZujici
a nadmiru vycerpavajici, a to predevsim v ndro€nosti jejich feSeni. Podobné kritické
a traumatizujici situace, kterymi jsou operatoii tisnovych linek casto konfrontovani,
mohou v psychice operatorti zanechat stopy v podobé¢ trvalych nasledki. Profesionalni
pfistup a vlastni obranné mechanismy jim tyto narocné situace, kterym jsou trvale
vystavovani, pomahaji Uspé€$n¢ piekonat. K posileni téchto mechanismi slouzi

pravidelna cviceni a Skoleni potfadana zaméstnavatelem, ktery by také nem¢l zapominat
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vytvoftit pro své zaméstnance takové podminky, které ptisobeni akutnich i chronickych

stresort ¢astecné eliminuji.

Ke komunikaé¢nimu souladu a raciondlnimu feseni kazdé situace, 1ze dle operatort
dospét jedin¢ konstruktivnim verbalnim vedenim protistrany, a to vzdy ve smyslu
podpory a povzbuzeni, dale potlatenim vlastnich obrannych reakci a uménim vyvarovat
se jakékoli devalvaci volajiciho. Ke zvladnuti hovord vsech typa volajicich, je dle
vypovédi operatord také dulezitou soucasti jejich profesionalniho ptistupu nadhled,
emocionalni odstup, radost a uspokojeni z vykonané prace a také odborny rust, ktery je

nepostradatelnou soucasti jejich profese.
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3 ETICKA ROVINA KOMUNIKACE NA TiSNOVE
LINCE 155

Uskali prace operatori ZOS predstavuji neopodstatnéné a problémové hovory
vcetné nepatficnych hovor a chronicky volajicich. Tento typ hovorti velmi zatézuje
jejich psychiku a pracovni vykon. Napfi¢ témto skuteCnostem neni v zadném piipadé
akceptovand agresivita, pohrddni, vyhrizky, lhostejnost, arogance a nezdjem ze strany
operatora. Eticka rovina komunikace v hovorech a jakysi socidlni cit, patii kromé
charakterovych vlastnosti, jako je zodpovédnost, obétavost, moudrost a smysl pro
ochranu prav pacientdl, k zédkladnim ptedpokladiim tuspésnosti a profesionality prace

kazdého operatora ZOS (DASKOVA, VARJASSYOVA et al., 2013).

Z vSeobecného hlediska, podle zkuSenosti operatori a také podle zkuSenosti
instituci, které se zabyvaji stiznostmi v oblasti zdravotnictvi, je velka vétSina problému
zpusobena nedostatky v komunikaci mezi zdravotniky a nemocnymi ¢i jejich blizkymi.
V tomto ohledu je tedy vice nez ziejmé, ze nelze nekomunikovat. Spoluprdce pacienta
se zdravotnikem, je dle BuZzgové a Plevové (2011) vysledkem vzdjemného vztahu

a komunikace mezi nimi.

Nezalezi pouze na tom, jaka informace je podéana, s jakou mirou srozumitelnosti
a empatie ¢i jakym zplsobem, ale 1 na tom, kdy a pro¢ je nepoddna nebo dokonce
zamlCena. At uz je informace vyslovena ¢i napsana, musi byt pfijemcem i spravné
pochopena, a to nejen z divodi pravni sebeochrany, ale predevS§im z divodu ryze
lidskych a etickych a také z diivodu nabyti a udrzeni diivéry nemocnych (PTACEK,
BARTUNEK, 2014).

Daskova, Varjassyova et al., (2013, s. 110-111) zminuji tyto etické pozadavky,

které jsou na operatora pii vykonu profese kladeny. Patii mezi n€ piredevsim:
» osobnostni predpoklady — pozitivni vztah k praci,
» predpoklad psychického a somatického zdravi,
» odbornost — predpoklad celozivotniho vzdélavani,

» prosocidlnost — radost v kontaktu s lidmi,
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» empatie — schopnost vcitit se,

» Cestnost, spravedlnost, ochrana osobnich a diivérnych informaci,

» uvazlivé a poctivé konani v praci,

» respekt a distojnost k volajicim,

> cta k lidskému Zivotu (DASKOVA, VARJASSYOVA et al., 2013)

a Vv neposledni fadé také dodrzovani principu nonmaleficence (pacienta neposkodit
a neublizit mu), principu beneficence (konani dobra ve vztahu k pacientovi), principu
respektu k autonomii (respektovat nezavislost pacienta a jeho samostatné jednani)
aprincipu justice (spravedinosti) jako zdkladnich principiai etiky v praci
zdravotnickych pracovnikti (PLEVOVA a kol., 2011).

Ziskani v§ech tdaju potebnych k vyslani vyjezdové posadky ZZS a vedeni tkont
PP na misté udalosti je na tisiiové lince 155 prioritou, tzn. volajiciho v kazdém piipadée
udrZet na lince. Akceptovat jakkoliv nepfiméfené reakce a slovni utoky ze strany
volajicich, je na rozdil od bézné¢ civilni situace pro kazdého operatora nutnosti. I ptesto,
ze stres volajiciho svédka udalosti i stres vlastni je prakticky automatickou soucasti
prevladajici ¢asti vSech tisiovych hovori, vysledek vzajemné komunikace musi byt
sméfovan vzdy ve prospéch zachraniovaného na misté udalosti, nikoliv ve prospéch
sebevédomi operatora nebo jeho vlastniho pocitu nadfazené pozice, at’ uz osobni ¢i

profesni.

Obzvlasté u psychicky naruSenych a chronicky volajicich pacientt, kteti nejsou
V pfimém ohrozeni zdravi ani v pfimém ohroZeni Zivota a tisiovou linku opakované
blokuji, je mozna spoluprace s poradenskou linkou Call centra nebo s krizovymi
linkami psychosocialni a psychologické pomoci, na které byva hovor na zakladé uréeni
jeho indikace operatorem piesmérovan ¢i odkazan. V téchto naro¢nych situacich a také
z divodu anonymity a absence osobniho setkdni operatora S volajicim, je
z profesionalniho hlediska operatorti podstatné dbat predevsim na eticky, lidsky p¥istup

a empatii, majici stejny vyznam jako ty nejlépe podané odborné instrukce.

V nasledujici kapitole uvadime charakteristiku ZOS, kde prostifednictvim

tisnovych linek dochazi s volajicimi K prvnimu kontaktu.
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4 CHARAKTERISTIKA ZDRAVOTNICKEHO
OPERACNIHO STREDISKA

Dle metodického opatieni ministerstva zdravotnictvi dne 1. ledna 2003 vzniklo na
tizemi Ceské republiky étrnact KUSZZS, pod které spadaji od r. 2004 viechna okresni
stiediska ZZS. V této dobé soucasné doslo ik centralizaci vSech pivodné okresnich
Z0S. V soucasnosti tedy funguje v kazdém kraji vzdy jen jedno KZOS, koordinujici
tlohy pro cely kraj (DVORACEK, 2010).

V Ceské republice provozuji ZZS krajem zfizovanid USZZS, ktera jsou dale
¢lenéna na oblastni stiediska ZS a jednotliva vyjezdova stanovists. USZZS se sklada
z tidiciho useku v Cele s feditelem stfediska, ekonomickym, provoznim, personalnim
naméstkem a naméstky pro lécebné preventivni péci a pro nelékaiskd zdravotnicka
povolani. Dal$im Usekem je ZOS, krizovy management a zdravotni Usek dé€lici se na

jednotliva vyjezdova stanoviité a vyjezdové skupiny (ZZS SCK, 2013).

Otevienim né¢kolika novych vyjezdovych zakladen, se V poslednich letech ve
Stfedoceském kraji v urcitych castech regionu docililo lepSiho pokryti hiife dostupnych
oblasti, lepSich dojezdovych casi, a tim ke zrychleni a zlepSeni dostupnosti péce ZZS
v konkrétnich oblastech. V souasné dobé ZZS SCK provozuje 38 vyjezdovych
zakladen a dojezdovy Cas se pohybuje v priméru kolem 8-9 minut. Béhem letnich
prazdnin je v provozu na Slapské pichradé€ i jedno stanovisté sezonni vodni zachranné

sluzby (2ZS SCK, 2013).

Zdravotnickd zachranna sluzba patii mezi zakladni slozky 1ZS a je dle zakona
¢.374/2011 Sb. o zdravotnické zachranné sluzb¢ definovana: zdravotni sluzbou, v jejimz
ramci je na zakladé tisnové vyzvy, neni-li dale stanoveno jinak, poskytovana zejména
prednemocnicni neodkladnd péce osobam se zdvainym postizenim zdravi nebo
V piimém ohrozeni zivota (CESKO, 2011b, §2). Dulezity je také zakon &. 372/2011 Sb.
o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani, ktery definuje ZZS jako jednu
ze zdravotnich sluzeb. Tento zédkon také stanovuje, co se rozumi pfepravou pacientl
neodkladné péce a to takto: preprava mezi poskytovateli vyhradné za podminek

soustavného poskytovini neodkladné péce béhem prepravy (CESKO, 2011a, §2).
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Kli¢ovou jednotku ZZS tvoii ZOS, které je v kazdém regionu CR dostupné na
tisnovém telefonnim ¢isle 155 a je dle stejného zakona ¢. 374/2011 Sb. centrdlnim
pracovistém operacniho Fizeni, které pracuje v nepretrzitém rezimu (CESKO, 2011b,
§11). Tentyz zakon také definuje pomocné operacni stredisko podiizené ZOS, které

poméha rychlej§imu fungovani ZOS ZZS (CESKO, 2011b).

Pomocné operacni stiedisko pro vefejnost znamé pod nazvem Call centrum ZZS,
bylo ve StfedoCeském kraji zfizeno jako prvni zdravotnickd poradenska sluZba
fungujici na bezplatné lince 800 888 155 Vv nepietrzitém provozu slouzici jako
dopliikova souéast KZOS, z duvodu uleh¢eni béznému provozu linky 155. Sluzeb Call
centra mohou obcané kraje vyuzivat pii otazkdch neurgentniho zdravotnického
a psychosocialniho charakteru, které nejsou indikaci pro vyjezd zachrannych slozek.
Soucasti téchto sluzeb, je 1 moznost elektronické komunikace pro sluchové a feCové

handicapované na emailové adrese call@zachranka.cz (ZZS SCK, 2013).

Operatofi Call centra zejména:
» tesi hovory na bezplatné lince Call centra,

» poskytuji kontakty na poskytovatele zdravotnich sluzeb a ostatnich sluzeb

souvisejicich s vykonem ZZS,
» prijimaji vyzvy k sekundarnim transportim dle platné klasifikace,

» provadi pijjem tisiové vyzvy v pfipadech vypadku KZOS nebo

automatického piepadu,
» koordinuji ¢innost krizovych interventt ZZS,
» vypliuji a aktualizuji databaze ZZS,

> spolupracuji s KZOS ZZS (ZZS SCK, 2013).

4.1 ULOHY ZDRAVOTNICKEHO OPERACNIHO STREDISKA

Z0S SCK pracuje V tzv. sekvenénim procesnim rezimu, ktery je zalozen na délbé
prace ana postupném zpracovani hovoru operatorem, ktery piijima tisiiové hovory
(call-taker) adalsim operatorem (dispeCerem), ktery vykonava operacni fizeni

vyjezdovych skupin. Tento systém prace je uspé$n€ pouzivan na velkoobjemovych
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pracovistich, kde neni mozné soucasné pfijimani hovorli a organizovani provozu
vyjezdovych skupin. Takovéto dvoulroviiové uspoiadani umoznuje call-takerovi
pokracovat v hovoru a poskytovat instrukce volajicimu a po ukonceni hovoru byt ihned
k dispozici pro dalsi tistiové volani (SEBLOVA, KNOR, 2018).

4.1.1 ZPRACOVANI TISNOVE VYZVY

Zakonem €. 374/2011 Sb. o zdravotnické zachranné sluzbé, ma ZOS stanoveno
nékolik uloh. Prvni ulohou je pFijem a vyhodnoceni tisiiové vyzvy (tzv. call-taking),
ktery slouzi k ziskani vSech potfebnych informaci k vyhodnoceni vyzvy (lokalizace
a klasifikace udalosti) a k pfifazeni aktualni naléhavosti vyzvy (Ptiloha C), podle které
ur¢i call-taker odbornost piislusné vyjezdové skupiny, a to na zaklad¢ indika¢niho
seznamu (Ptiloha D), ktery je podle zakona 374/2011 Sb. o zdravotnické zachranné
sluzbé (CESKO, 2011b) a podle vyhlasky 240/2012 Sb., kterou se provadi zakon
0 ZZS, vydavan poskytovatelem ZZS. Je vnitinim pfedpisem a poskytovatelé ho mohou
upravovat (MZCR, 2012d). Piistup ke klasifikaci udélosti délime na intuitivni
a formalizovany, pfiCemz kazdy ma své vyhody a nevyhody. Imtuitivni ptistup je
zavisly na ptedchozi praxi a zkuSenosti operatora. Formalizovany piistup se provadi na
zékladé standardizovanych kritérii ZOS (Pfiloha D), (FRANEK, 2008), (SEBLOVA,
KNOR, 2018).

Soucasti prijmu je nejen vyhodnoceni stavu pacienta jako takového (vcetné
potencialnich rizik v nejblizsi budoucnosti), ale i vyhodnoceni situace na misté jako
celku — jde predevsim o bezpecnostni aspekty zdasahu, ale i o pripadnou potrebu
technické ci jiné asistence ostatnich organizaci a sluzeb. Priimérny Cas straveny
obsluhou jednoho tisiiového volini by se mél pohybovat nejvysSe mezi 50-70
sekundami (FRANEK, 2013, s. 13-35). V piipadé reakce ve smyslu vyjezdu skupiny
ZZS je zkraceni doby analyzy tisnového hovoru dulezitym faktorem, zejména

v ptipadech néhlé zastavy ob&hu nebo zavaznych tirazii. (SEBLOVA, KNOR, 2018).
Druhy tistiovych vyzev podle charakteru volani rozliSujeme nasledovné:

» Volani z prvni ruky — takto oznaCujeme volani osobné provadéné
pacientem. Predstavuje 10-20 % vSech volani. Vyhodou je relativni
spolehlivost informaci, nevyhodou je riziko zhorSeni stavu a selhani

vitalnich funkci ptfed pfijezdem ZZS a moznost preruseni hovoru. Pokud
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nastane a operator se nedovola zpét postizenému, musi byt aktivovan IZS.

Stézejni pro operatora je lokalizace udalosti.

» Volani zdruhé ruky — pritomnost dal$i (volajici) osoby, ktera je
S pacientem na misté. Predstavuje asi 75 % vSech udalosti. Pokud je
postizeny schopen hovoftit, snazi se operator pievést volani z druhé ruky
na voléani z prvni ruky. Vyhodou je pfitomnost osoby, kterd pro operatora
predstavuje potencidlniho zachrance — pfitomnost laika. Nevyhodou je

ur¢ita mira zkresleni informaci.

» Volani 7 titeti ruky — volajici nejsou svédky udalosti (napt. volajici projizdi
kolem dopravni nehody). K operatorovi se dostdvaji nekompletni

informace. Patfi sem 1 udalosti pfedavané z operacnich stfedisek IZS.

» Volani ze étvrté ruky — volajici nejsou svédky udalosti, na misté udalosti
se nenachazi, a navic nemaji zadné konkrétni informace (napf. volajici
0soba, za kterou pribéhla jina osoba z protéjsiho domu odnaproti, Zada ho
o ptivolani pomoci a bézi zase zpét). Od volani ze teti ruky je rozdilné

tim, Ze volajici nezahlédl ani udalost, ani pacienta (FRANEK, 2013).

Po vyhodnoceni stavu pacienta a situace na misté udalosti operatorem (call-
takerem), vysila operator (dispecer) na misto ptislusnou vyjezdovou posadku a zacina
druha uloha, kterou je operacni Fizeni. Dle potieby odbornosti posadky a také na
zakladé naléhavosti (nutnosti transportu pacienta) urcené call-takerem (Ptiloha C, D),

dispecer provadi volbu vyjezdové skupiny, které rozdélujeme nasledujicim zptisobem.

4.1.2 VYJEZDOVE SKUPINY ZDRAVOTNICKE ZACHRANNE SLUZBY

RZP - je posadka slozena ze zdravotnického zachranare a zachranare — fidice.
VétSinou je vyuzivana pro transport k méné zavaznym zdravotnim potizim, kde

nedochazi k ohrozeni pacienta na Zivote.

RLP - je tficlenna posadka sestavajici z lékafe, zdravotnického zachranaie
a fidie zachranafe. Je vysilana k dopravnim nehoddm, k té€Zkym Grazim a vSude tam,

kde hrozi selhani zakladnich vitalnich funkci. Lékat zde plni funkci velitele posadky.
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RV - rendez-vous, neboli potkavaci systém, je osobni viz s fidicem a 1ékafem.
Funguje na principu nezavislosti 1ékafe na posddce RZP, kdy se zvySuje jeho

dostupnost. RV systém neslouzi k transportu pacienta.

LZS - leteckd zéachrannd sluzba, jejiz posadku tvoii Iékaf, zdravotnicky
zachranarf a pilot, se pouziva v situacich, kdy dojezdovy ¢as pozemnich posadek snizuje
pacientovu Sanci na pfeziti nebo pii obtizné¢ dostupném terénu pro ostatni posadky

(SEBLOVA, KNOR, 2013).

Alternativni  zplisoby reakce vyuzivaji ZZS zejména u nejvyssi priority
aV odlehlych lokalitach. Jedna se predevSim o vyslani takzvaného First Respondera
avyuziti vyjezdovych skupin sousedici oblasti v rdmci meziregionalni, piipadné
s kvalifikovanou vyjezdovou skupinou, vyjizdéjici v8ak z velké dalky. Jejich systémové
vyuziti mize vyrazné snizit reakcéni ¢as ZZS (Priloha E) a je-li First responder vybaven
defibrilatorem, 1 casovy interval do prvni defibrilace, ktery je podle Utsteinského
protokolu? mezinarodn& sledovanym parametrem kvality pée. VyuZiti vyjezdovych
skupin z jiného regionu je standardné vyuzivano pro zvladnuti udalosti s vét§im poctem
postizenych. Jejich vyZzadani pro zasah u udalosti s vysokou nalé¢havosti byva doptedu
standardizovano, véetn¢ zpisobu piedavani informaci a komunikace s vyjezdovou
skupinou. Jako First responder je oznacovana osoba proskolend v poskytovani prvni
pomoci na zakladni Grovni, vybavend zejména pro provadéni neodkladné resuscitace
a externi defibrilace. Jde nejéast&ji o piislusniky jinych tisiovych slozek — HZS, PCR,
vodni a horskou zachrannou sluzbu, ale mohou jimi byt i laici. S vyhodou byvaji také
vyuzivani First respondefi navazani na komunikacni a sluzebni systém néjaké

organizace, napiiklad strazci narodnich parkti (SEBLOVA, KNOR, 2018).

Pro zkraceni odezvy v Zivot ohroZujicich situacich, se casto pouZzivaji organizacni

opatieni, spocCivajici naptiklad Vv pFedbéiné aktivaci vyjezdové skupiny jesté pied

2 Pro poteby sbéru dat o NZO v terénu a sledovani osudu pacienti stizenych NZO je jako minimum
doporuceno pouzivat standardni sadu dat, vychazejici z materialu Doporuceny zpusob evidence dat

0 zastavé obéhu (Utsteinsky protokol).
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ukonéenim piijmu tisnové vyzvy. Kompletni informace o udalosti jsou poté predany

vyjezdové skupiné dodatednd (FRANEK, 2008).

Soubézné s operacnim fizenim probiha dal§i soucast kazdé vyzvy, kterou je
poskytovéani informaci a instrukei volajicimu (P¥iloha F), (FRANEK, 2013). U¢elem je
uklidnit volajiciho na misté ujiSténim, ze pomoc jiz vyjizdi a soucasn¢ ho informovat
0 dal$im pribéhu zachranné akce. Instrukce poskytované volajicim se daji rozd¢lit na
zakladni, dale na instrukce vztahujici se ke stavajicimu zdravotnimu problému a na
situace, kdy operator (call-taker) s volajicim zustava ve spojeni po celou dobu do
ptijezdu vyjezdové skupiny a motivuje, instruuje a kontroluje ho pfi poskytovani prvni
pomoci (SEBLOVA, KNOR, 2018). V literatuie je toto poskytovani oznatovano jako
Post Dispatch instructions nebo také Pre-arrival intstructions (FEDERAL
EMERGENCY MANAGEMENT AGENCY, 2013).

Riziku zhorseni stavu pacienta se snazi operator zamezit poskytovanim TAPP
nebo TANR. V dnesni dob¢, je poskytovani TAPP a piedev§im TANR v indikovanych
pfipadech sledovanym parametrem kvality péce, prakticky ve vSech systémech ZZS.
(V CR je TAPP i TANR systematicky poskytovana podle standardniho postupu od roku
2002). V CR je standardni poskytovani instrukci po telefonu zakotveno ve stanoviscich
gislo 11 a 12 vyboru Spole¢nosti urgentni mediciny a mediciny katastrof CLS JEP,

(SEBLOVA, KNOR, 2018).

Dale operator také pomahd organizovat volajicim situaci na misté zésahu
a pripravit tak idealni podminky pro pfijezd posadky. To znamena zajistit pfistup do
bytu, pfipravit doklady, 1éky, zajistit voln¢ pobihajici domaci zvifata apod. a také
zajiStuje bezpecnost pacienta i vyjezdové posadky kontaktovanim ostatnich slozek IZS,
kdy pii komplikacich na mistd zasahu 7ada jejich asistenci (FRANEK, 2010),
(SEBLOVA, KNOR, 2018). Tyto ¢innosti souvisejici se zachranou, jsou souéasti
opera¢niho fizeni, které jak Vilasek, Fiala, Vondrasek (2014, s. 71) uvadéji, znamena
vyslani a koordinaci cinnosti vyjezdovych skupin. Patfi mezi n¢ vzéjemna komunikace
mezi vyjezdovou skupinou a zdravotnickym zafizenim, komunikace mezi dalSimi
slozkami 1ZS i ostatnimi zasahujicimi subjekty a zdravotnickymi zafizenimi. Pribéh
operac¢niho fizeni, ovliviiuji 1 dalsi faktory, jako je situace na misté zasahu, dostupnost,

terén a situace ve zdravotnickych zatizenich. Dle Vilaska, Fialy a Vondraska (2014, s.
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71) je také cilem aktivniho operacniho Fizeni optimalizovat fungovaini systému

prednemocnicni neodkladné péce jako celku.

Posledni tfeti cCinnosti ZOS je informacni sluZba, slouzici jako podpora
zasahujicich zachranait, zajistujici piistup k informacim vyjezdovym posadkam
| vefejnosti. Jedna se o poskytovani odbornych doporuéeni a rad po telefonu. Podle
dostupnych moznosti, tak mize operacni stiedisko umoznit ptistup do znalostnich
databazi nebo spojeni a konzultace s pracovniky zdravotnickych zatizeni. Koordinuji
tim &innost celého zasahu. (VILASEK, FIALA, VONDRASEK, 2014). ZOS je také
kontaktnim a informac¢nim mistem pro vetejnost, dle urgence tfidi a podava informace,
uzce také spolupracuje s Call centrem, kam piedava hovory informacniho typu
napiiklad o dostupnosti zdravotnickych sluzeb a jejich fungovani nebo jednoduchych

doporudeni ohledné zdravotnich potizi. (ZZS SCK, 2013).

Kromé platného zakona o zdravotnické zachranné sluzbé se prace operacnich
sttedisek ZZS v CR #idi doporu¢enymi postupy &. 11, 12, 16 a 19 Spole¢nosti urgentni
mediciny a mediciny katastrof CLS JEP. Tato doporudeni vymezuji jednak spravnou
praxi operacnich stfedisek, upiesiiuji ¢innost operatori pii poskytovani telefonickych
instrukci k provadéni PP aupfesiiuji kritéria pro nasazeni LZS v ramci operacniho

fizeni ZZS (SEBLOVA, KNOR, 2018).

4.2 POZADAVKY NA OPERATORA ZDRAVOTNICKEHO
OPERACNIHO STREDISKA

Pro vykon profese operatora ZOS je nutné absolvovat pozadované vzdelani
a praxi. Podle vyhlasky €. 391/2017 Sb., kterou se méni vyhlaska €. 55/2011 Sb.
0 ¢innostech zdravotnickych pracovniki ajinych odbornych pracovnikli ve znéni
vyhlasky ¢. 2/2016 Sb. muze na ZOS vykonavat pracovni c¢innost zdravotnicky
zachrandr, po ziskani specializované zpiisobilosti (MZCR, 2017b), (MZCR, 2011,
§108). Tento pozadavek spliiuje podle Praktické ptfiru¢ky pfednemocni¢ni urgentni
mediciny zdravotnicky zachranar zpiisobily k vykonu bez odborného dohledu, sestra pro
intenzivni péci zpusobila k vykonu povolani bez odborného dohledu a vseobecna sestra
zpuisobila k vykonu povolani bez odborného dohledu s absolvovanym certifikovanym
kurzem Operacniho Fizeni prednemocnicni neodkladné péce (REMES, TRNOVSKA,
2013, s. 19).
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Vzdélani v téchto oborech urcuje zdkon ¢. 96/2004 Sb. o nelékaiskych
zdravotnickych povolanich, podle které¢ho lze zplisobilost k povolani zdravotnického
zachranafe ziskat absolvovanim akreditovaného zdravotnického bakaldarského oboru
pro pripravu zdravotnickych zdachranari nebo nejméné triletého studia v oboru
diplomovany zdravotnicky zachrandri na vyssich zdravotnich skolach (CESKO, 2004,
§5). Zpusobilost k povolani vSeobecné sestry je mozna podle zédkona ¢. 96/2004 Sb.
0 nelékarskych zdravotnickych povolanich, a to absolvovinim nejméné trileteho
akreditovaného zdravotnického bakalarského studijniho oboru pro pripravu
v§eobecnych sester nebo nejméné triletého studia v oboru diplomovand vsSeobecnad
sestra na vyssich zdravotnickych Skolach (CESKO, 2004, §5). Samotné studium
vSeobecna sestra je pro praci na ZOS nedostacujici, proto je tedy nutné absolvovat
specializac¢ni vzdélavani v oboru Intenzivni péce nebo absolvovat certifikovany kurz

s nazvem Operacni Fizeni prednemocnicni péce (ZZS HMP, 2015).

4.3 KAPACITA ZDRAVOTNICKEHO OPERACNIHO STREDISKA

Vyhlaska €. 92/2012 Sb. o pozadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni
zdravotnickych zarizeni a kontaktnich pracovist domaci péce, ur€uje minimalni pocet
linek tisnového volani. Pro praimérmny pocet deseti tisnovych volani za jednu hodinu
minimalné tf1 linky ¢isla tisnového volani 155, pro dvacet volani za hodinu ¢tyfi linky,
pro Ctyficet volani za hodinu Sest linek, pro Sedesat volani za hodinu sedm linek a pro

vice nez 60 tisiovych volani za hodinu osm linek (MZCR, 2012a).

Pocet linek je vZdy vétsi neZ pocet call-takerd, tim je zajiStén vyzvanéci ton pro
volajiciho 1 v pfipadé, Ze vSichni operatofi hovofi. K modelovani a vypoc¢tu parametrti
dispecinkt slouzi program The Call Centre Calculator, jako nastroj slouzici
k provedeni vypocti potfebného obsazeni a poctu linek, za podminek stanovenych
kvalitativnich a zatézovych parametri podle modelu Erlang. Tato metoda vychazi
z teorie hromadné obsluhy, ale zohlediuje specifickou problematiku telekomunikaci.
Piikladem je situace, kdy obsluha jedné vyzvy znamena i dalS$i administrativni
zpracovani, a tim 1 vytiZenost dispecera, ktery v tu dobu jesté neni schopen dalsi vyzvy

(WESTBAY ENGENEERS LIMITED, 2014), (FRANEK, 2008).

Cepicka (2013) uvadi, Ze pokud je ve sluzbé prilis mnoho operdtorii, dochdzi

vevr
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situace schopnost operacniho strediska paralyzovat a komplikovat vcasné reseni

problému.

Kolik operatorti musi piislusny pocet linek obsluhovat je stanoveno ve vyhlasce ¢.
99/2012 Sb. o minimalnim personalnim zabezpeceni, a to tak, ze: 2 operatori ve sméné,
pokud jsou zrizeny 3 linky pro prijem tisnového volani, 3 operatori ve smené, pokud
Jsou zrizeny 4 linky pro prijem tisnového volani, 4 operdtori ve sméné, pokud je ziizeno
6 linek pro prijem tisiového volani, 6 operatorii ve smene, pokud je ziizeno 7 linek pro
prijem tisnoveho volani, 7 operatoriit ve smené, pokud je zrizeno 8 linek pro prijem
tisiiového voldani. Minimalnim poctem operdtorii ve sméné jsou dva operdtori (MZCR,

2012¢).

4.4 TECHNIKA A TECHNOLOGIE ZDRAVOTNICKEHO
OPERACNIHO STREDISKA

Z hlediska technické podstaty ZOS, patii mezi informacni a komunikacni
technologii telefonni subsystém, zahrnujici ptichozi tisnové linky, koordina¢ni linky,
dalsi (bézné) linky, datové ptenosy (fax, SMS), rddiovy subsystém zahrnujici
dispecerské pracovisté hlavniho (eventuelné zalozniho) radiového systému, pracovisté
pro ovladani pagingu a informacni subsystém, ktery je tvofen pocitacovou siti
zabezpecujici informaéni a komunikacni sluzby, jako zaznam informaci, sdileni

informaci, fizeni technologii a informaéni databaze. (FRANEK, 2008).

4.5 DOKUMENTACE ZDRAVOTNICKEHO OPERACNIHO
STREDISKA

Vést dokumentaci v kazdém zdravotnickém zafizeni je ze zékona povinnosti.
Soucésti dokumentace ZOS je podle wvyhlasky ¢.98/2012 Sb. o zdravotnické
dokumentaci: zvukovy zdznam o prijmu volani na ndrodni cislo tisnového volani 155
avyzev predanych operacnim strediskem jiné zakladni slozky integrovaného
zdchranného systému (MZCR, 2012b, §4). Slouzi pro kontrolu kvality nebo piipadného
pochybeni pfi poskytovani péfe a také pro moznost pozdéjsi analyzy a vyhodnoceni
¢innosti ZOS. Dle vyhlaSky o zdravotnické dokumentaci musi obsahovat datum a cas
pofizeni zdznamu, identifikaci zdravotnického pracovnika, ktery zaznam vyhotovil

a viechny dostupné informace o pacientovi a jemu poskytnuté pomoci (FRANEK,
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2013). Dle uvedené vyhlasky se pro ptipad stiznosti nebo forenznich sporti uchovava
zdaznam operatora nejmené 10 let od posledniho zaznamu a zvukovy zdaznam o prijmu
tisnoveho volani nebo vyzvy k vyjezdu zachranné sluzby 24 mésicii od obdrzeni vyzvy
(MZCR, 2012b, piiloha ¢&. 3). Souéasti zdravotnické dokumentace, musi byt zdznam
0 nahlédnuti do zdravotnické dokumentace vedené o pacientovi s uvedenim kdy, kym
a Vv jakém rozsahu k nahlédnuti doslo, véetné zaznamu o porizeni kopie nebo vypisu ze

zdravotnické dokumentace, pokud byly porizeny (MZCR, 2012b, §1).

4.6 TRESTNE PRAVNI ODPOVEDNOST OPERATORA
ZDRAVOTNICKEHO OPERACNIHO STREDISKA

Pozice operatora obnasi v pribc¢hu vykonu svoji profese riziko dopusténi se
nékolika trestnych ¢ind. Jednim z ptipadi je trestny ¢in neposkytnuti PP. Za trestné se
nepoklada jen neposkytnuti pomoci osob¢, ktera jevi znamky poruchy zdravi, ale
I osob¢, ktera tyto znamky nejevi, ale soucasné muze byt v situaci ohrozeni zivota.
Typicky ptipad je situace, kdy dispecer podceni piiznaky a na zadklad¢ svého rozhodnuti
nevysle vyjezdovou skupinu (MACH, 2010). Podle §150 trestniho zdkona ¢. 40/2009
Sb. je ve druhém odstavci uvedeno: kdo osobé, ktera je v nebezpeci smrti nebo jevi
znamky vazné poruchy zdravi nebo vazného onemocnéni neposkytne potirebnou pomoc,
ac je podle povahy svého zaméstnani povinen takovou pomoc poskytnout, bude

potrestdn odnétim svobody az na tFi léta nebo zdkazem cinnosti (CESKO, 2009, §150).

DalSim trestnym cinem muiZe byt neoprdavnéné nakladdani s osobnimi udaji,
0 kterém nas informuje §51 zakona 372/2011 Sb., kde je uvedeno, Ze poskytovatel je
povinen zachovat mlcenlivost o v§ech skutecnostech, o kterych se dozvédel v souvislosti
s poskytovanim zdravotnich sluzeb (CESKO, 2011la, §51). V ptipadé poruseni
mlcenlivosti hrozi vznik trestného ¢inu a potrestani podle prvniho odstavce §180
trestniho zakona ¢. 40/2009 Sb., kde je napsano: kdo, byt i z nedbalosti, neopravnené
zverejni, sdeli, zpristupni, jinak zpracovava nebo si prisvoji osobni udaje, které byly
0 jinéem shromazdené v souvislosti s vykonem verejné moci a zpiisobi tim vdznou ujmu
na pravech nebo oprdavnénych zajmech osoby, jiz se osobni udaje tykaji, bude potrestin

odnétim svobody az na tii léta nebo zdkazem cinnosti (CESKO, 2009, §180).
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5 PRUZKUM

Problematika v oblasti komunikace na tisfiové lince 155 je velmi obsahla a dosud
nedostate¢né prozkoumana. Krom¢e emoci volajicich piisobi na vedeni tisnovych hovort
mnoho faktort, které zptisobuji nedorozuméni, napéti, konflikty a nasledné komplikace.
Za cil naseho priazkumu jsme si zvolili odkryti v§ech faktort, které negativné ovliviuji
pfijem a feSeni tisnovych hovoril a soucasné také zjisténi navrhli moznosti a zptsobu

k jejich ptipadné eliminaci. Pro nas prizkum jsme stanovili:
PRUZKUMNE TEMA, PROBLEM A CiL
Téma: Problematika komunikace na tisiové lince 155.
Problém: Jaké faktory negativné ovliviuji efektivitu tisnovych hovora?
Cil 1: Zjistit vSechny faktory negativné ovlivityjici efektivitu tisnovych hovort.

Cil 2: Zjistit moZnosti eliminace vSech faktorti, negativné ovlivilujicich efektivitu

tisnovych hovord.
Pro splnéni cilll byly stanoveny tyto prizkumné otazky:
Prizkumna otazka ¢. 1: Jaké negativni faktory ovliviiuji efektivitu tisnovych hovora?

Priuzkumna otazka €. 2: Jakym zpusobem lze negativni faktory ovliviiujici efektivitu

tisnovych hovora eliminovat?

5.1 METODIKA PRUZKUMU

Prizkum byl proveden pomoci kvalitativni metodologie, ktera dle Hendla (2016)
zachycuje pruzkumny problém v jeho celistvé formé a umoznuje tak ziskavani velkého
mnozstvi informaci od malého poc¢tu osob. Nasim cilem bylo ziskat o daném problému

detailni informace a diky této strategii tak vice porozumét zkoumané realit¢.

Vvt

s operatory ZOS ZZS SCK. Tato metoda umoziuje tazateli ménit potradi otdzek a dle
situace pridavat dalsi (HENDL, 2016).
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5.1.1 CASOVY HARMONOGRAM

V dubnu roku 2018 jsme zacali se sbérem literarnich zdroju pro teoretickou cast
bakalarské prace, stanovili si prizkumny cil a vytvofili si okruhy otazek pro rozhovor
pouzity v prizkumném Setifeni (Pfiloha G), které po ziskani souhlasu ke sbéru dat
pracovistém respondentd (Pfiloha H) probihalo v ¢ervenci a vsrpnu roku 2018.
Z divodu cerpani dovolené u jednoho zrespondentii byl rozhovor pieorganizovan
a naplanovan na mésic zari, kdy byl uskute¢nén. V zafi 2018 jsme zjisténa data zacali
zpracovavat, vyhodnocovat a nasledné analyzovat. Po analyze vSech zjisténych dat, byli
respondenti pozadani o hromadnou diskuzi, kterd byla pro dokresleni a upfesnéni vSech

widajii provedena v poloviné zafi ve $kolici mistnosti ZZS SCK.

5.1.2 PRUZKUMNY SOUBOR

Vzhledem k tomu, Ze bylo tieba ziskat odborné informace o prub¢hu ¢innosti
dané profese, c0Z nam predurcuje i samotnd prizkumna otdzka, byli osloveni operatofi

ZOS, kteti s danou problematikou kazdodenn¢ pracuji a velmi dobfe ji znaji.

Pii vybéru prizkumného souboru jsme postupovali metodou cileného vybéru.
Zamém¢é jsme vyhledali uGcastniky prazkumu, kde vyb&rovym kritériem byla
dlouhodobéjsi pracovni zkuSenost, a to vice nez tfi roky praxe. Soubor tvofilo Sest

respondentt ze ZOS ZZS SCK.

Na zacatku dotazovani respondenti zodpovédéli identifikacni otdzky, které mély
podat piehled o jejich praxi, pracovni pozici, mistu zaméestnani, vzdélani a véku, ktery

je z davodu zamezeni osobni identifikace respondenti zaznamenan v ¢iselném rozmezi.

Vsichni respondenti maji specializaéni vzdélani v oboru ARIP (Anesteziologie,
resuscitace a intenzivni péce), z nichz dva v soucasné dobé¢ studuji bakalarské studium.
Co se tyce rozdeleni respondentl podle délky jejich praxe, Ctyii respondenti maji praxi
na ZOS vice jak deset let, zbylé dva maji osm let praxe. NaSe vyberové kritérium pro
prizkum, kde jsme pozadovali u respondentli délku praxe na ZOS vys$si nez tii roky,
bylo splnéno. Dlouhodobé praktické zkuSenosti vSech respondentli hodnotime pozitivné

a jako vyhodu pro nas prizkum.

Pro lepsi ptehlednost jsou vysledky zobrazeny v nasledujici tabulce 1.
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Tabulka 1 Identifikacni udaje respondenti

; Nejvyssi
Veékové Misto Pozice v
Respondent dosazené | Délka praxe
rozmezi zameéstnani | zameéstnani
vzdélani

Z0S Z7S Specializa¢ni
1 50-55 5 Call-taker 18let
SCK ARIP

Specializa¢ni
Z0S ZZS
2 30-35 5 Call-taker ARIP, nyni 8let
SCK )
studujici Be.
Specializa¢ni
Call-taker
3 ) ARIP, nyni
dispecer )
studujici Be.
Z0S ZZS Specializacni
4 45-50 5 Call-taker 15let
SCK ARIP

Specializa¢ni

ARIP

Call-taker

Call-taker | Specializa¢ni
dispecer ARIP

Zdroj: Autor, 2019

5.1.3 METODA SBERU DAT

Vsechna data pro na$ priizkum jsme ziskali prostiednictvim individualnich
polostrukturovanych rozhovorti, provedenych s operatory ZOS SCK. Tento typ
rozhovoru se dle Hendla (2016) vyznacuje definovanym ucelem, urcitou osnovou
a velkou pruznosti celého procesu ziskavani informaci. S vybranymi operatory ZOS
SCK byly rozhovory realizovany a vedeny dobrovolnou a individualni formou. Za

kladny aspekt pokladame sdilnost a ochotu respondentli k rozhovorim, které byly
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uskuteénény vzdy Vpfedem ureném case, na predem uréeném misté. Ve vSech
ptipadech se rozhovory provadély v pratelské atmosféfe doméciho prostiedi, cimz tak
bylo vyhovéno zadosti vSech respondent. Nasledné doslovné ptepisovani zdznamu
hovoru (Pfiloha J) probéhlo v programu Microsoft Word 2007. Kazdy rozhovor vzdy
zacinal pozdravem a vysvétlenim, co bude nasledovat. Poté, co respondent vyslovil
ustni souhlas, rozhovor zacal. Zacatek probihal poloZenim otazky a nasledovala
respondentova odpovéd’. Po zodpovézeni posledni otdzky, byla ddna respondentovi
moznost vyjadieni se na konkrétni otazky. V prubéhu kazdého rozhovoru, ktery byl
nahravan na zafizeni mobilniho telefonu, byly pofizovany poznamky a pro upfesnéni
arozvedeni konkrétniho tématu pokladany dalsi sondazni otazky, vedouci k hlubsimu
pochopeni respondentovych vyrokt ¢i k dokresleni jeho vypovédi. Ukonéeni kazdého

rozhovoru bylo provedeno podékovanim za ucast na prizkumu a rozlou¢enim.

5.1.4 STRUKTURA A CHARAKTERISTIKA OTAZEK ROZHOVORU

Otazky k rozhovoru byly rozdéleny do ¢tyt okruhii. Prvni okruh se zabyva osobni
charakteristikou respondentti. Druhy okruh se orientuje na tisnovy hovor a faktory, které
ho ovliviluji. Tieti okruh zahrnuje dotazy na uroven znalosti a moZnosti dalSiho
vzdélavani a zdokonalovani respondentl. Posledni c¢tvrty okruh se tyka vlastnich
zkuSenosti s volajicimi a také nazord a néavrhG respondentl na zlepSeni efektivity
komunikace na tisnové lince ZOS. Otazky pro polostrukturovany rozhovor byly
vytvofeny na zdkladé¢ autorovych vlastnich ptedchozich zkuSenosti s touto

problematikou. Konkrétni otazky vSech okruhti jsou uvedeny v Piiloze G.

5.1.5 ETICKE ASPEKTY PRUZKUMU

V prizkumech, které jsou provadény v piimém kontaktu s lidmi, jsou etické
aspekty velice dilezité. Mezi etické zasady, které je nutné¢ dodrZovat, patii: souhlas
respondenta, zvefejnéni okolnosti prizkumu, svoboda odmitnuti, anonymita, soukromi
a emo¢ni bezpe¢i (HENDL, 2016). V ramci naSeho prizkumu jsme neocekavali zadné
vyznamné etické problémy. Ugastnici se do priizkumu zapojili dobrovolng, byli
informovani o anonymité, ¢imZ byla docilena co nejvétsi otevienost v priabéhu
rozhovort a také o moznosti a pravu rozhovor kdykoli ukoncit. Pted realizaci kazdého

rozhovoru byl ziskan ustni souhlas kazdého respondenta k jeho nahravani a kazdému
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respondentovi bylo soucasné vysvétleno, jakym zpisobem bude se ziskanymi daty
nakladano. Po pftepisu byly vSechny nahravky smazany. Prizkum byl proveden
v souladu se zakonem ¢&. 101/2000 Sb., o ochrand osobnich tudaji (CESKO, 2000b).

5.2 ZHODNOCENI PRUZKUMU

Validita prizkumu je konstruktem toho, zda zptsoby zjisténi (metody, procedura)
a samotna zjisténi jsou pravdivé, tedy zdali odpovidaji realité. Duvéryhodnost zvySuje
vybér Ucastniki prizkumu (HENDL, 2016). Domnivame se, ze pravé kvalitativni
analyzou a interpretaci udajii od zkuSenych operatori, je mozné porozumét zédkladnim
problémim v oblasti komunikace zvolené pro nd$ prizkum. VSechny respondenty
pokladame za profesné zkusené, coz bylo i nas§im vybérovym kritériem. Jejich praxe

byla ve vSech pifipadech zaznamenana vyssi péti let.

Kvalita prizkumu je také zajisténa dodrZzovanim metodologického postupu
otevieného kodovani. Reliabilita je v kvalitativnim prizkumu na rozdil od
kvantitativniho obecné nizsi (HENDL, 2016). Spolehlivost naseho prizkumu je vSak
zvySena doslovnym piepisem zaznami, tedy uchovanim ptvodnich dat. Zména
a uprava zadznami rozhovordi prob¢hla pouze odstranénim prvki nafeci, ve zkraceni
zaznaml na mistech nepodstatnych dat pro na§ prizkum, v tupravé slovosledu
a spisovného ceského jazyka ataké v upravé informaci, které by mohly vést

k identifikaci respondenta.

Punch (2015) zminuje, ze navrh projektu ma presvédCit 0 uziteCném
a smysluplném prazkumu, a ze vyzkumnik je odpovidajicim zptsobem kvalifikovan
k jeho organizovani a provedeni. My vsSak za urCité omezeni ¢i riziko pokladame
nedostatek  zkuSenosti s organizovanim  kvalitativniho  prizkumu, S vedenim
polostrukturovaného rozhovoru a s jeho naslednou analyzou. Validitu prizkumu vsak
muzou V $irSim pohledu na tuto problematiku zvySovat osobni dlouhodobé zkusenosti
(autorky prace) v roli operatora ZOS a za vyhodu lze tedy pokladat vlastni praktické

zkuSenosti, véetné dobré znalosti pracovniho prostfedi respondentil.

5.3 METODY VYHODNOCOVANI ZISKANYCH DAT

Pro zpracovani dat naSeho prizkumu jsme zvolili metodu zakotvené teorie, kterou

vyvinuli v r. 1967 Strauss a Glaser. Hendl (2016, s. 247-249) uvadi, ze zakotvena teorie
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je navrhem hledani specifické substantivni teorie, ktera se tyka jistym zpisobem
vymezené populace, prostiedi nebo doby a stejné¢ tak také zminuje, Ze dle Strausse
a Corbinové neni zakotvend teorie generovana a priori a ndsledné testovina, ale je
induktivné odvozovana v procesu zkoumani jevu. To znamend, Ze je objevovana
a rozvijena prostrednictvim systematického sbéru dat a jejich analyzou. Nezacina se
tedy s teorii, jez se dokazuje, ale zacind se oblasti studia a zkouma se vse, co se v této

oblasti vynoruje.

5.4 VYSLEDKY A INTERPRETACE ANALYZOVANYCH DAT

Rozhovortl se zudastnilo celkem 6 respondentt ze ZOS ZZS SCK. Jejich
doslovny pfepis uvadime v Priloze J, kde c¢isla respondentti koresponduji s pofadim
rozhovort. Vsichni respondenti pracuji na pozici call-takera, kde dle vypovédi je jejich
hlavni pracovni naplni pfijmout a vyfesit tisiovy hovor. Respondenti 3 a 6 s praxi vyssi
deseti let, pracuji ve sménach i na pozici dispecera, kde hlavni pracovni néplni je
operacni fizeni. VEkova hranice respondentti byla variabilni a pro nds prizkum nebyla

nijak vyznamna.

Zde uvadime doslovny piepis odpovédi respondenti na otazky, které byly

specificky zaméteny na zodpovézeni priizkumnych otazek:
V: Jaky je priumérny Cas straveny obsluhou tisiiového hovoru?

R1: Nekdy hovor trva déle, obzvlaste kdyz volajici nespolupracuje, nékdy staci minuta.

Je to strasné individualni, ale v priméru tipuji délku hovoru kolem dvou az ti'i minut.

R2: Presné nevim, pokud jde vsechno hladce, do minuty je hovor vyresen, pokud ne,
mluvim s volajicim i treba pét minut, to zadlezi, jak spolupracuje. TakZe v priimeru

odhadem asi néco kolem tri minut.
R3: Tipuji v priméru néco kolem dvou, moznd tri minut.

R4: Rekla bych kolem dvou a tFi minut, je to rizné. Vidy zdlezi na domluvé

a spolupraci s volajici osobou.
R5: 4si néco kolem dvou minut.

R6: Prumérny, tak kolem tri minut.
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V: Jaké faktory miiZou tento cas ovlivnit?

R1: Tak takovych faktori je cela rada. Prave jak jsem zminila, stéZejnim faktorem je
sam volajici. Pokud spolupracuje, vi, kde se nachazi a nahldsi spravnou adresu a rekne
nam, CO Se konkrétné komu stalo, hovor miize byt do minuty vyresen, coz je idealni stav.
Ale ne vzdy to takto funguje. Nejhorsi je, kdyz se volajici zacne rozcilovat, proc¢ se pry
tak vyptavame, a ze at’ okamzité posleme sanitku, a Vv tom horsim pripadé treba i klidné
polozi bezdiivodné telefon. To nase vyptdavani neznamend nic jiného nez sber zdkladnich
informaci k tomu, abychom mohli sanitku co nejdrive vyslat, popripadé pomoct
volajicimu s poddanim prvni pomoci. T0 volajici nevedi a reaguji v nékterych pripadech
dost neprimérene. Dalsim faktorem miize byt preruseni hovoru, nebo Spatny signal ci

vybijejici se baterka v telefonu.

R2: Tak faktoru bude jiste cela rada, napriklad obsah tisiiové vyzvy samotné, riizné
technické problémy, volajici sam jako rusivy element, napriklad pokud nespolupracuje
nebo pokud predcasné ukonci hovor. Také pokud se rozciluje a je neprijemny. Dochdzi

tak ke zbytecnym priitahiim.

R3: Tech je strasné moc, pocinaje operatorem, konce volajicim. Nekteri volajici
primdrné vytoci linku tisnového volani 112, odtud je sice hovor prepojen na nase cislo
155, ale tim se zbytecné hovor prodlouzi, pokud jde o akutni tisen, ztrati se dalsi vteriny
¢i minuty navic, a to naprosto zbytecné. Do priitbéhu tisiiové vyzvy miizou zasahovat

| technické telefonické potize ¢i Spatny signdl.

R4: Téch je cela rada, ted’ zrovna nedavno volal pan zdachranku k pracovnimu urazu
Z nejaké haly, kde bylo hodné rusné prostredi, vitbec jsem mu nerozumela, po dobé
prekrikovani jsem mu rekla, aby vybéhnul nékam stranou, kde se lépe uslysime. Hovor

se tim zbytecné prodlouZil.

R5: Tak urcité stres. A to oboustranné, tedy u volajiciho i u operatora. MitZete byt
konkrétnéjsi? Ano. Tak volajici je dle mého ndzoru stresovan konkrétni situaci,
napriklad strachem o c¢lena rodiny, kterého ma pred ocima v bezvédomi, ddle tim, Ze
nevi, co ma delat, koho volat a neumi poskytnout PP. U operatora, obzvldsté
U zacinajiciho miize byt stresem 1 vnitini audit, ktery se provdadi pro kontrolu
a zdokonaleni poskytované péce. Predstavte si trvale pracovat s myslenkou, ze kdykoliv

si hovor, ktery vedete, prehraje a zhodnoti nékdo z povérenych vedoucich pracovnikii,
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a vytkne vam chybu, nebude to upiné klidny pocit. My pracovné starsi to asi tolik uz
neresime, ale u téch zacinajicich to muze vyvolavat neprijemny pocit psychickeé zateze,

Jjak uz se nekteri z nich zminili, kterd se dal miize odrazit na kvalité jejich prace.

R6: Riizné. Pokud hovor volajici natahuje, napriklad pokud je opily a drmoli do
telefonu a neni mu rozumet, hovor potom logicky trva déle, nez by mél. Idedlné by mel
byt do minuty vyresSen, ale Vurcitych pripadech to nelze zrealizovat, to vyvolava

zbytecné napéti a stres u operdtora.

V: Byvd reakéni éas ZOS (doba od zavoldani na tisiiovou linku do prvniho kontaktu

VS s pacientem) delsi pii komplikovaném tisfiovém hovoru? Pokud ano, tak o kolik?

R1: Myslim, ze urcite ano. O kolik presné, no, miize se jednat i o nekolik minut, a to
napriklad v situaci, kdy volajici nevi adresu mista, kde Se nachdzi nebo to jsou
napriklad hovory s podnapilymi, kterym je Spatné rozumét, hovory s lidmi s poruchou
Feci, S agresivnimi nebo s 0sobami pod vlivem drog apod. V téchto situacich je domluva

vzdy obtizna a zdlouhavd, a samoziejmé hovor trva déle.

R2: Urcite ano. Ale o kolik presné, to je samozrejme zcela individuadlni. Kazdy hovor je

jiny a s kazdym volajicim je spoluprdce rizna.

R3: Tak urcite ano. O kolik? Jak kdy, zalezi na hovoru, ale dle mého nazoru se miize

Jjednat az o nékolik minut.
R4: Tak rozhodné ano. Podle mé miize jit az o nékolik minut.

R5: Tak urcite delsi bude, pokud je hovor narocny a volajici nezvladatelny, miize se

Jjednat i o nékolik minut.
R6: Ano, byva.
V: Co si myslite, jaké faktory sniZuji efektivitu tisiiového hovoru?

R1: Tak v prvé radé bych asi zminila volajiciho, ktery nespolupracuje. Pokud napriklad
odmitd ndmi poskytovanou TANR, coz se bohuzel stava. Ucinnost hovoru se tak
samozrejmé snizuje. Tisnovy hovor neni jen o tom, zjistit co, kde a komu se stalo a na
zdklade informaci vyslat prislusnou posadku, ale dale obndsi i instrukce a rady
poskytované volajicimu, které by mél do doby dojezdu vyjezdové skupiny na nas pokyn

dotycny volajici provadet. Dalsim faktorem miizou byt ruzné rusivé elementy jako
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napriklad hlucné prostredi, kdy miize dochdzet ke Spatnému vzdjemnému dorozuméni

a pochopeni a hovor se tak zbytecné komplikuje a prodluzuje.

R2: Efektivitu tisnového hovoru miize snizit sam operator. Pokud nema dostatecné
znalosti a zkuSenosti nebo viivem stresu zazmatkuje a udéla chybné rozhodnuti, kdy
hovor podhodnoti a vysle neprislusnou posadku. Za snizenou efektivitu lze pokladat
| obtézujici volani nebo hlaseni planych vyjezdu. Tisnova linka ma slouzit pro lidi
V nebezpeci ohrozeni zivota, a ne pro lidi nudici se, hrajici si provokovanim,
obtézovanim a zneuZivanim linky. Dalsim faktorem je sam volajici, ktery
nespolupracuje. Napriklad pokud odmitne provadet vikony, které mu operdtor poskytuje

nebo mlZi o zdravotnim stavu zachranovaného.

R3: Tak vzhledem k tomu, Ze tisnovy hovor je veden mezi operdtorem a volajicim, jejich
vliv mize negativné ovliviiovat efektivitu napriklad tim zpiisobem, pokud je operdtor
unaveny, vycerpany c¢i vyhorely, nebo volajici nedostatecné spolupracujici ¢i podavajici
mylné, nepravdivé nebo zamlzené informace. Pokud vold nékdo napriklad pod viivem
alkoholu nebo dokonce drog, dotycnému na misté s pomoci také nepomiize. Mam jednu
zkuSenost s volajicim, ktery byl ucastnikem dopravni nehody jako spolujezdec, a volal
na linku 155 v silné podnapilém stavu, vidi¢ kamardd byl v bezvédomi, ale volajici pod
vlivem nebyl schopny viibec niceho. Tenkrat jsem se divila tomu, Ze byl vithec schopny
zavolat a vytocit spravnou tisnovou linku. Pomohli mu kolemjedouci lidi z jiného auta,

kteri zastavili na misté nestésti a ochotné s nami spolupracovali.

R4: Faktorem muze byt volajici i operator. Pokud je operator nedostatecné pripraven,
proskolen a zaucen, miize nadélat spousty riznych chyb. MitZete néjaké zminit? Pokud
se stane, Ze napriklad na zdklade nedostatecnych odbornych a praktickych znalosti
chybné vyzvu nabere, muze udélat chybné rozhodnuti, podindikovat nebo naopak
preindikovat vyzvu. To znamend ndsledné vyslani posadky S neprislusnou kvalifikaci,
coz zpiisobi organizacni a ekonomickou zatéz pro cely systém nebo nevyslani posddky
tam, kde je potreba a t0 potom znamenad hrubou chybu. Existuji néjaka opatieni pred
timto jednanim? Ano, pokud nastupuje novy operdtor, byva po dobu trech mésicu

zaucovan zkuSenéjsim operdtorem.

R5: Zminila bych technicky problém, jako vypadek signdlu, preruseny hovor nebo
Spatnd organizace na miste udalosti nebo nedostupny MT pro zpétny hovor. Lidé také

casto volaji s casovym zpozdeénim po nehode, kdy se stav dotycného zbytecné zhorsi.
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R6: Spoustu chyb miize napdachat i nezkuseny operdtor. Tisnovy hovor neni jen o tom,
ziskat informace a vyslat posadku, ale i o tom, podavat instrukce volajicimu
a popripadé organizovat veskerou cinnost na misté uddalosti do prijezdu vyslané

vvvvv

PP na miste.

V: Jste jako pracovnici ZOS néjak Skoleni na problematiku komunikace tisiiového

hovoru?

R1: Kdyz jsem pred 18 lety nastupovala na ZOS, nikdo mé na problematiku komunikace
neskolil. Musela jsem si prvni nastupujici den poradit sama dle svych schopnosti,
veédomosti a znalosti. Pravé nedostatek znalosti, védomosti, praktickych zkusenosti
a Z toho pramenici stres, miZe nové nastupujiciho operdtora odradit. A to se potvrdilo
nezadoucim a castym odchodem nové prichozich kolegii, kde pravdépodobné i mira
odolnosti vuci stresu sehrala rozhodujici roli. V soucasné dobé ma kazdy nastupujici
operdtor svého mentora po dobu zauceni, no a dal si uz kazdy operdtor musi poradit
sam. Potom zdlezi jenom na ném samotném, jestli chce tuto prdci vykonavat nebo radéji
odejde jinam. Také asi hlavné zdlezi na sebereflexi kazdého, pokud citite v nécem
nedostatky, snazite se sebevzdeélavat. A to si myslim, pokud chcete vykonavat tuto

profesi, zkratka musite.

R2: Riizna Skoleni probihaji, ale pokud by mel nékdo potiebu doskolit se V nécem

konkrétnim, neni problém nasim zaméstnavatelem uskutecnit skoleni na jakékoliv téma.

R3: Pri nastupu na ZOS vas nekdo z profesné starsich kolegii zauci, jaké informace a co

vvvvvv

prubézné absolvujeme.
R4: Podstupujeme priitbézna skoleni.

RS5: Pri nastupu jsou V soucasné dobé zacinajici operatori Skoleni tFi mésice profesné
starsim kolegou a pokud vznikne néjaky problém béhem sluzby, maji moznost s nimi

konzultovat.

R6: Skoleni probihaji pritbézné. Pri ndstupu nového operdtora probihd po dobu tiech

mésicii zauceni pracovné zkusenéjsim operatorem.

V: Uvital-a byste néjaké dal§i moZnosti vzdélani ohledné vedeni tisiiového hovoru?
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R1: Riizné vzdelavaci akce probihaji pritbezné celorocné. V nasi organizaci to navic
funguje tak, Ze pokud kdokoliv z operdatorii prijde s néjakym napadem, ndavrhem ci
nedostatkem, neni problém nasimi nadiizenymi pro nds uskutecnit Skoleni nebo

vzdeélavaci semindr na jakekoliv konkrétni Zadané téma.

R2: Jd osobné zatim nemdam potiebu. Ale nepopiram, Ze se sama pribézné

nesebevzdelavam. Pokud mne néjaké téma zajimd, prectu si, co potrebuju.
R3: Tak v soucasné dobé nemdam potiebu dalsiho vzdeélani.

R4: Myslim, Ze v soucasné dobé necitim potrebu dalsiho vzdelani.

R5: V soucasné dobé ani ne.

R6: V soucasné dobé ne.

V: Jak hodnotite spoluprdci volajicich béhem tisiiového hovoru?

R1: To je hodné individualni. Nékteri volajici jsou relativné spolupracujici bez vétsich
problémii, to jsou vétsinou hovory, kde ale nejde o bezprostiedni ohrozeni Zivota. Dalsi
skupinou jsou volajici pod vlivem stresu, kde se jedna o akutni tisen, a ti nejsou schopni
vetsinou zpocatku vitbec niceho. Nadavaji, nékteri vulgarizuji a s takovymi lidmi je
potom prace navic, musite je nejdriv uklidnit, aby byli schopni viibec spolupracovat.
Dalsi skupinou jsou zase ti Ochotné spolupracujici, cehoz si vaizime, ale bohuzel
napriklad pri TANR se v nékterych pripadech V ramci zpétné vazby od posadek dozvime,
Ze byla sice na misté provadeéna, ale Spatné a neucinné. Tady je problémem to, Ze my
zkratka na misto nevidime, nemiizeme tedy volajiciho uplné kontrolovat, jak spravné
masaz provadi. My jim instrukce podavame jednoduse a srozumitelné, ale myslim si,
pokud si ¢lovek-laik nikdy resuscitovat nezkusil, asi to nemiize provadet pokazdeé uplne
plnohodnotne. Myslite si, Ze pokud by laicka verejnost absolvovala prakticky ndcvik
resuscitace, bylo by tieba i vice zachranénych Zivotui v terénu? Rozhodné ano.
Resuscitace je navic fyzicky dost narocna zalezitost, a pokud ma byt provedena ucinné,

Vyzaduje dle mého ndazoru jak teoretické znalosti, tak prakticky nacvik.

R2: Spoluprace volajicich se riizni. Nekteri spolupracuji a hovor je tim sndz vyresen.
S temi nespolupracujicimi je samozirejmé potiz. Prdce s nimi je narocnéjsi. Myslim tim
také, ze vitbec neovladaji zaklady PP a tim je s nimi vse narocnéjsi. Dalsim problémem

Jje, pokud neuposlechnou nasich rad, jako napriklad nezpristupni vchod do domu pro
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posadku, kdy nechaji venku pobihat psy nebo maji zamcend vratka a neslysi, dale casto
mivaji nepopsany zvonek, nebo maji nedostupny telefon pro zpétné volani nebo vam
uvedou Spatné informace o lokalite. To vse ztezuje nasi praci a bohuzel pokud se hraje

0 cas, muze t0 ohrozit i zachranovaného.

R3: Spoluprace volajicich je ruzna. Neékteri spolupracuji a spravne, nékteri
nespolupracuji a nekteri spolupracuji a spatné. A mitZete zminit, v cem vidite u laické
veiejnosti nejvétsi problém? \ neznalosti u laikii poskytovat ucinnou PP a ztoho

pramenici strach, Ze dotycnému ublizi a také ve stresu ze stavajici situace.

R4: Vselijak. Tisnovy hovor je stresova situace a kazdy clovék reaguje jinak. Volajici
V tu chvili nevi, co ma delat. Kazdy z nich reaguje jinak i na nami nabizenou pomoc.
Stane se, ze i odmitnou provaddet to, co jim radime. Nékteri spolupracuji dobre, a to je

V tu chvili vyhra nejen pro zachranovaného, ale i pro nas.

RS5: Zdlezi vzdy na konkrétni situaci. Pokud nejde o akutni prihodu ohrozujici zivot, ta
spoluprdace je celkem bez vétsich problémii. Pokud se jedna o akutni stavy, lidé ve stresu
spolupracuji obtizné a spoluprace je nékdy opravdu velmi ndarocna. Kazdy operator
musi byt psychicky odolny a prdace ho musi bavit, potom odvede dobrou praci. Pokud
odolny neni, mize dojit k sebedestrukci a k profesnimu vyhoreni. Mdte se syndromem
vyhoieni néjaké zkuSenosti u svych kolegit? Ano, bohuzel mam, mé byvalé dve
kolegyné musely odejit. Ale pozitivni je, Ze samy odesly véas a bez vétsi ujmy, nyni

pracuji na klidnéjsich oddélenich, kde jsou spokojené.

R6: Individudlne. Kazdy clovek reaguje jinak, zalezi na osobnosti a reakcich. Kdyz 10
shrnu, nekteri spolupracuji dobre, nékteri spolupracuji, ale Spatné a Vtom horsim
pripadé nespolupracuji, pripadné podat nékomu potiebnou pomoc i odmitaji. To, Ze
pouzivaji staré postupy v podani PP, ja osobné nehodnotim zaporné. Je to spis smutny
obraz naseho soucasného systéemu vzdelavani a take viastné ditkazem toho, co se pred
mnoha lety naucili, maji v paméti a umi stdle pouzit. Jedna se ale o starsi generaci,
kterd mela tehdy v osnovach brannou vychovu, soucasna mladsi populace neumi vitbec

nic. A kdyz, tak velmi malo.
V: Jakym zpuisobem by méla probihat bezproblémova komunikace?

R1: Tak bezproblémova komunikace by mela probihat jasné, strucné, vystizne.

Zdiiraznila bych nutnost spoluprace volajicich, ktera je dilezZitym predpokladem
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uspéchu tisnovéeho hovoru a tim i uspéchu celé zdachranné akce. Vzdy, kdyz volajici
spolupracuje, ma vetsi sanci dotycny na preziti. V ¢em vidite u volajicich nejveétsi
chyby? Téch je celd rada. Napriklad i to, Ze volaji pozdé po néjaké prihode, snazi se
amateérsky zvladnout situaci na miste, ale témer vétsinou bohuzel neznaji zaklady PP
a provadi kolikrat nesmysind a neucinna opatieni. Jako priklad vam uvedu situaci, kdy
volala starsi pani, Ze manzela boli na hrudi, a Ze mu teda dava studené obklady, ale Ze
to vubec nepomdaha, takze by se chtéla zeptat co s tim. Pan skoncil ve zdravotnickém
zarizeni s AIM. Dale kdyz neposlouchaji nebo nedélaji to, co jim radime nebo zkratka
natahuji hovor rozcilovanim, osocovanim nebo vyhroZovanim. Jaké mdte pocity
V téchto situacich? No, musim 7ict, Ze velmi smiSené az demotivujici. Samozrejmé
chapu, Ze jednaji pod vlivem stresu, ale vSichni vime, Ze pokud se jednd o zdachranu
Zivota, musi byt vSe kondno co nejrychleji a nejucinnéji, coz jim V téchto naléhavych
situacich a hlavné si myslim také diky jejich neznalostem, znacné unika. Zmiriujete, Ze
volajici neovlddaji zdklady PP, myslite tim celou laickou veiejnost? Abych byla
uprimnd, tak témer celou. Vite, dneska se PP na skoldach nevyucuje a je to zndt. Laici,
myslim ti starsi, kteri kdysi méli na Skolach vyuku PP, pouzivaji staré postupy, které si
pamatuji, ale alespon se o néco snazi. Dnesni mladsi a stredni populace neumi viibec

nic. A pokud ano, jsou to opravdu vyjimky.

R2: Po zavolani na linku 155 by volajici mél nahldsit adresu, a co se stalo, dal miize
hovor ponechat v rezZii operdtora, ktery vi, jak nejlépe celou situaci zorganizovat
azvladnout. Pokud bude volajici na misté provadet vsechny ukony doporucené

operdtorem, zvysuje tak zachranovanému sanci na preziti.

R3: Strucne, vystizné, pokud mozno co nejrychleji, a hlavné za vzajemné spoluprace
operatora a volajictho. VI dnesni dobé je diky centralizaci ZOS vyhodou moznost zustat
S volajicim na telefonu a poskytovat mu potiebné instrukce, aby co nejlépe zvladl situaci
na misté do prijezdu vyjezdové posadky. Vzpominam si, Ze tato moznost pred nékolika
lety vitbec nebyla. Proto mne samotnou zardzi, ze se najdou lideé, kteri nasi pomoc
V podobé instrukci k ukoniim odmitaji provadet. Co V takové situaci citite? Bezmoc,
nastvanost, smutek, demotivaci a soucasné myslim na to, jak nejlépe V této situaci
improvizovat a nekoho na misté uddlosti zapojit do potiebné cinnosti. Koho napiiklad?
Souseda, kolemjdouciho nebo jiného, schopnéjsiho clena rodiny na misté, pokud je

pritomen a ochoten ke spolupraci.
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R4: Strucne, jasné, vystizné, pokud mozno bez vulgarit, a hlavné bez zbytecnych

pritahii.

RS5: Pokud by volajici odhodil strach, stres a emoce a spolupracoval by, mohlo by se
Jjednat o priklad bezproblémové komunikace. Jasné, vystizné a pravdivé informovat co

se stalo a hlavné spolupracovat, je ideadlni predstava bezprobléemové komunikace.

R6: Pri ohrozeni zivota vytocit linku 155, nahlasit co se stalo, komu a kde se to stalo,

presnou adresu, ddle provadet to, CO radime a odpovidat na to, na co se ptame.

V: Mate néjaké ndavrhy ieSeni ke zlepSeni spoluprdace mezi operdatorem a volajicim

béhem tisriového hovoru?

R1: Pokud by bylo mozné, vzkazala bych vsem volajicim V tisnivé situaci, aby volali
ihned. My jim poradime a situaci pomiizeme vyresit co nejrychleji a nejucinnéji. Laici
neodhadnou miru zdvaznosti situace, a pravé z tohoto ditvodu miizou s nami konkrétni
stav dotycného kdykoliv a hlavné co nejdiive konzultovat. Aby se predeslo zbytecnému
dohadovani, nadavkam a agresivite, chtéla bych volajici informovat o tom, Ze pokud
zavolaji na linku 155, operator je vzdy jistotou toho, Ze situace bude resena a vyreSena,
ale podminkou je jediné, jejich spoluprace. Urcité by spolupraci zlepsila i znalost laikii
V poskytovani PP. Ja osobné si myslim, pokud dojde k naléhavé situaci, clovek citi stres
jak z konkrétni uddlosti (bezvédomi clena rodiny, dopravni nehoda, dusici se dité...), tak
ze své neznalosti, jak si v konkrétni situaci poradit. A pravé tato zatézova situace ho
paralyzuje natolik, zZe jediné, ceho je v tu chvili schopen, je hysterie a situaci tim jesté
zhorsuje. My jsme sice na tyto situace jako profesiondlové pripraveni a vime, jak
S volajicim pracovat, ale zbytecne to komplikuje a prodluzuje cely hovor. V této situaci
by rozhodné u laiku pozitivné prispéla znalost v poskytovani PP, a to k rychlejsimu
a ucinnéjSimu reseni vSech tisnivych situaci. Napada vas néjaky zpusob, jak toho
docilit? Ano, napada. Jednim z hlavnich zpiisobii by bylo opéetné zavedeni vyuky PP do
Skolnich lavic, jako povinného predmétu. O tom jsem pevné presvédcena. Spravnou
techniku resuscitace se naucite dobre pouze praktickym ndcvikem, takze se potom
nesmime divit, kdyz laicka verejnost spolupracuje, ale bohuzel neucinné a bez efektu.
Navic v ramci predmétu by se laicka verejnost dozvedeéla, jak cely zachranny systém

véetne ZOS funguje, a tim si myslim by byla rozhodné spoluprace efektivnéjsi.
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R2: Odstranit plané vyjezdy a obtézujici volani pomoct nastaveni prisnéjsich pravnich
postihit. Odpadly by tim obtezujici hovory, kterych je jesté doposud spousty. Proskolit
laickou verejnost v poskytovani PP by znamenalo velkou vyhodu. Urcité by bylo na
miste, aby rodice vysvetlili détem, k cemu linka 155 slouzi, verim, ze klamavych

a nepatricnych volani véetné planych vyjezdii by bylo také méne.

R3: Ngjit néjaky zpusob, jak verejnost informovat o tom, jak zdachranka jako celek
funguje. V soucasné dobé ZS sice poskytuje riizné vzdelavact kurzy a akce pro verejnost
S nazornou ukdazkou poskytovani PP, ale dle mého nazoru by byla kontinudlni vyuka PP
ve Skolach, tak jak to byvalo v minulosti, ucinnéjsi. Nasbirané vedomosti mizZeme
uchovat a zdokonalit jen opakovanym trénovanim a ne jednordzovou akci. Zatim je ZS
spolu s dalsimi organizacemi jako je napriklad Cerveny kiiz aj., jedinymi poskytovateli
pro zivot tak zdkladnich informaci, jako je zdachrana lidského Zivota. A proto bych
doporucila viem, a to ve svém vlastnim zdjmu tyto kurzy navstévovat, protoze nikdo

Z nas nikdy nevi, kdy tyto védomosti bude potiebovat.

R4: Pokud budou volajici odpovidat na nase dotazy a provadeét presné to, co jim
radime, je vyhrano. Ale laicka verejnost je v tomto sméru neinformovand, takZze dochazi
k mnohym nedorozumeénim. Oni maji vétsinou mylny pocit, pokud se zacneme vyptavat,
Ze jim sanitku nechceme poslat, ale tak to rozhodné neni. Pravé naopak, vyptavame se
proto, abychom sanitku co nejdrive vyslali. Tyhle informace by mohli jedinée vstrebat
pomoci povinné Skolni vyuky, presné tak, jak to fungovalo pred nékolika lety. Mame
totiz zkuSenosti, Ze starsi lidé, kteri vyuku PP zaZili ve Skoldach, v soucasné dobé umi
poskytnout PP dle starych postupu. Vyskrtnuti predmétu je podle mé velkou chybou

a Vv soucasné dobe velkou mezerou ve vzdeélani nasi celé populace.

R5: Mdm, jednoznacné zavedeni vyuky PP do povinnych Skolnich osnov. Zaci by tak
meli moznost ziskat diilezité informace pro cely Zivot a svymi vedomostmi tak byt
V tisnivych situacich prinosem pro celou spolecnost. Nikdy nevite, kdy tyto pro zZivot
zasadni vedomosti budete potrebovat. A jesté pro zachovani respektu k tisnovym linkam,

bych doporucila zavést vyssi tresty za jejich zneuzZivani.

R6: Aby volajici poslouchali, co rikame a konali presné to, co jim radime. Mozna by
nebylo daleko od véci vzdélavat se v poskytovani PP, a to ve svém vlastnim zajmu.

Nejlepsi by byl navrat vyuky PP do skol, jako to bylo pred lety.
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5.4.1 POSTUP PRI ANALYZE ROZHOVORU

Ziskana data jsme v ramci zakotvené teorie analyzovali na zéklad¢ teoretickych
pojmu — konceptii kédovanim, jehoz cilem je dle Hendla (2016) tematické rozkryti
textu, a to pomoci identifikovani kategorii. Po ukonceni rozhovori jsme tedy na
zaklad¢ zna¢ného mnozstvi informaci nejdiive provedli prvotni kategorizaci dat, kterou
Cabalova (2011, s. 107) vymezuje jako serfazeni odpovédi prostiednictvim kédu od
Sirokych a obecnych az po specifické a konkrétni. Ta probehla pFifazovanim kodi
k odpovédim, a to pomoci ¢isel a pismen, kde kazdy kod poté predstavoval néjaky typ
odpovédi. Dale byla provedena i druhotna kategorizace dat, kde byly prvotni kategorie
déleny do mensich celkl, které podavaji jemnéj$i obraz o sledované problematice.
Zobecnéné vztahy mezi kategorii a koncepty a mezi kategoriemi formuluji dle Hendla
(2016) takzvané propozice (dfive nazyvané hypotézy). Na zakladé nasich rozhovora

vznikly ¢tyfi kategorie odpovédi, se étyfmi podkategoriemi u prvni z nich:
» Kategorie 1: Negativni faktory ovliviiujici operatory ZOS,
Podkategorie 1.1: Profesni,
Podkategorie 1.2: Provozni,
Podkategorie 1.3: Zatézové,
Podkategorie 1.4: Demotivujici,
» Kategorie 2: Negativni faktory ovliviiujici volajiciho,
» Kategorie 3: Volajici jako negativni faktor,
» Kategorie 4: Operator ZOS jako negativni faktor.

Na zaklad¢ vSech vysledkl priizkumného Setieni zde predkladame zjisténé odpovédi na

prizkumné otazky:
Prizkumna otazka ¢. 1: Jaké negativni faktory ovliviiuji efektivitu tisniovych hovora?

Vsechny prizkumem zjisténé negativni faktory byly kategorizovany a pro jejich
Siroké spektrum a leps$i piehlednost znazornény a uvedeny ve schématech 1,2,3 a 4, kde

nazorn¢ demonstruji odpovéd’ na prvni prizkumnou otézku.
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Schéma 1 Kategorie 1 Negativni faktory ovliviwujici operatory ZOS

1. Negativni faktory ovlivitujici operatory ZOS

1.1 Profesni

7

\ -

1.3

1.2 Provozni

Zaté€zové

1.4 Demotivujici

<N

/ / \ Obtézujict Volajici
Tistiova / Smenny volani a vetejnost
vyzva Audit provoz zneuzivani odmita

/ (kontrola tisnoveé spolupraci
kvality Technicky linky (TANR)
Obsah a péce) problém
Kolegové
charakter / ——
podani Casovy Nedostupnost Pocit
tishoveé || jimit mobilni  sité, | | Snizeny pocet bezmoci,
vyzv smutek
yzvy feseni porucha GPS, | | operatori ve
tisnovée pferuseni sluzbé
vyzvy hovoru

Zdroj: Autor, 2019

Schéma 2 Kategorie 2 Negativni faktory ovliviiujici volajiciho

Operator
nezkuseny,
profesné

vyhotely

Strach

/

Zdroj: Autor, 2019

2. Negativni faktory ovliviiujici volajiciho

Z konkrétni udalosti (bezvédomi, dusici se dité...)

Z neznalosti poskytnuti PP

Strach,

7ze ublizi

AW

Obavy z poskytnuti PP

S
\

zachranovanému

Z neznalosti ¢isel tisnovych linek

Strach, Ze ublizi sobé
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Schéma 3 Kategorie 3 Volajici jako negativni faktor

Nechaji volat
samotného

doty¢ného v

Nepfiipraveny —
Neoznaceny
vstup do
nebo
domu "
nefunkéni
(zamceno)
zvonek

Pobihajici
zvitata venku
pied domem
(brani vstupu
vyjezdové

posadce ZS)

Nespolupracuje,
odmita TANR

ohrozeni \ \ / /
Chybna organizace volajicich na

Zneuzivani misté udalosti
linky
(obtézujici a \ \ /
klamava

o 3. Volajici jako negativni faktor
volani)

Vola s ¢asovym
zpozdénim  po
piihodé
(nehodg)

\

Neznalost
poskytovani PP
(nebo  pouziti
starych
chybnych

postuptl)

Piedcasné

neucinné

Spolupracuje, ale /

ukondéeni

Vola z hluéného

prostiedi

hovoru

Neznalost ¢isel

Zdroj: Autor, 2019

. . tisniovych linek
Chybné uvedené Nedostupnost MT  pro Y
informace zpétné volani VyhroZzovani,

/ \ vulgarity,
MIlzi o zdravotnim stavu i
Chybn konflikty,
zachranovaného ZUi
Lokalita prodluZuje hovor
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Schéma 4 Kategorie 4 Operator ZOS jako negativni faktor

4. Operator ZOS jako negativni faktor

‘s / \ \ Nedostate¢na
Nedostatecna
L Sebedestrukce pfiprava na
psychicka Nedostatek / :
(syndrom funkci
odolnost, , organizacnich ,
L profesniho operatora
vycerpani _ schopnosti
vyhoteni) \
/ Nedostatek
Chybna rozhodnuti Nedostatek 5 .
védomosti a
praktickych ,
odbornych
/ \ zkusenosti )
znalosti
Podindikovan Pteindikovani
tisnove vyzvy tistiové vizvy /
/ \ / \ Chybny pfijem tisiové vyzvy
Nevyslani Vyslani
posadky posadky Organizacni a ekonomicka
zat€z pro zachranny systém

S nepfislusnou

kvalifikaci

Zdroj: Autor, 2019

Ze vSech Ctyf schémat je patrné, Ze efektivitu tisnovych hovort ovliviuje dle

vysledkii naseho prizkumu velké mnozstvi negativnich faktort.

Prvni kategorii tvoti Negativni faktory ovliviiujici operdtory ZOS, které byly na
zaklad¢ analyzy nésledné rozdéleny na profesni, provozni, zatézové a demotivujici. Do
profesnich faktorti byla dle nazorl respondentli zafazena tisnova vyzva samotnd, a to
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hlavné jeji obsah a charakter podani a také ¢asovy limit jejiho feSeni. Mezi provozni
faktory patii predevsim technicky problém, jako napiiklad nedostupnost mobilni site,
porucha GPS, pieruseni hovoru a také vnitini audit, nutny pro kontrolu kvality
poskytované péce, ktery mize stresovat hlavné zacinajici operatory. Mezi zdtezové
faktory byl zatazen sménny provoz, kolegové kufaci, obtézujici volani, zneuzivani
tisnové linky a snizeny pocet operatorti ve sluzbé. Do skupiny demotivujicich faktora
spolecné s volajici vetfejnosti odmitajici TANR spadé i obtézujici volani a zneuzivani

tisnové linky, které vyvolavaji u operatora smutek a pocit bezmoci.

Druhou kategorii tvoii Negativni (stresové) faktory ovliviiujici volajiciho, kde
figuruje samotny operator ve stavu unavy ¢i profesniho vyhoteni a dale pak strach
samotného volajiciho z konkrétni udalosti (bezvédomi ¢lena rodiny, dusici se ditg...),
z neznalosti poskytnuti PP, z neznalosti ¢isel tisnovych linek a obava z poskytnuti PP

Z duvodu strachu ublizit sobé ¢i zachranovanému.

Tteti kategorii tvoti sim Volajici jako negativni faktor, a to pti Spatné organizaci
na misté zasahu, jako naptiklad zvifata venku pfed domem brénici vstupu vyjezdové
posaddce ZS, neoznaCeny nebo nefunkéni zvonek, zamcené vstupni dvefe a takeé
v situaci, kdy nechaji volat samotného doty¢ného v ohrozeni. Dale pii zneuzivani linky
a obtézujicich volani, pfi odmitani TANR, pfi volani s Casovym zpoZdénim po nehodé¢,
pfi pfedcasném ukonceni hovoru, pfi chybné uvedené informaci jako je adresa a mlzeni
zdravotniho stavu doty¢né zachranované osoby, pii neznalosti tisiovych linek, pfi
nedostupném MT pro zpétné volani, pii neucinné spoluprici, pii zbytecném
prodluzovani hovoru vulgaritami, vyhroZovanim a naddvkami, pfi pouzivani chybnych

— starych postupd PP nebo pii volani z hlu¢ného prostredi.

Ctvrtou kategorii tvofi sam Operdtor jako negativni faktor, pii nedostate¢né
psychické odolnosti a vyCerpani, sp&jici k sebedestrukci az k syndromu profesniho
vyhoteni, kde dale hrozi chybna rozhodnuti jako je podindikovani tisnové vyzvy, tedy
nevyslani posadky nebo vyslani posadky s nepfisluSnou kvalifikaci a stejné tak jako
u pteindikovani tisnové vyzvy, kde hrozi navic organiza¢ni a ekonomicka zatéz pro cely
zachranny systém. Daéle pii nedostate¢nych organizacnich schopnostech a nedostatec¢né
pfipravé na funkci operatora, a to pii nedostatku praktickych zkuSenosti, védomosti
a odbornych znalosti, na jejichz zaklad¢ hrozi dle respondenti chybny piijem tisiové

vyzvy a nevratnd chybna rozhodnuti.
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Naésledujici obrazek 1 znazoriiuje pruizkumem zjisténé skryté vazby vSech Ctyt

kategorii, a jejich vzajemnou interakci.

Kategorie 1 Kategorie 2
Negativni faktory Negativni faktory
ovlivityjici ovlivitujici
operatory ZOS volajiciho
Kategorie 3 Kategorie 4
Negativni faktor Negativni  faktor
volajici operator ZOS

A
v

Zdroj: Autor, 2019

Obrazek 1 Propozice kategorii
Analyza piikladu z praxe uvedeného v rozhovoru 1 Respondentem 1:
V: MiiZete uvést néjaky konkrétni piipad komplikovaného tisiiového hovoru z praxe?

R1: Ano. Nedavno volala na tisnovou linku Zena ve strednim véku s tim, Ze manzel
zkolaboval a nereaguje. Pan byl v bezvédomi a nedychal. (KATEGORIE 2 -
negativnim faktorem, ktery ovlivnil volajici Zenu, byla stavajici situace — stres na
zakladé strachu o manzela v bezvédomi a z neznalosti poskytnuti PP). Zddala jsem ji
0 spolupraci a zahdjila jsem TANR. Pani odmitla resuscitovat (KATEGORIE 3 —
volajici jako negativni faktor — volajici zena odmitla spolupraci) se slovy, Ze ji je z toho
Spatné, zZe to neumi a Ze ma strach, Ze mu néco udéla, a Ze to zkratka délat nebude, at to
po ni nechci. Potom zacala byt hysterickd a zacala mi nadavat, Ze ona neni doktor, at
okamzité nékoho posleme nebo ze si bude stézovat (KATEGORIE 1 — volajici jako
negativni faktor ovliviiujici operatora — vyhrozovani, odmitani spoluprace pii TANR,
strach z poskytnuti PP, zbyteéné prodluzovani hovoru, vyvolani pocitu bezmoci
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a demotivace u operatora). I presto, ze jsem ji vysvétlovala, Ze sanitka je na cesté,
nebyla schopna témer niceho. Premluvila jsem ji tedy, jestli by mohla zazvonit na
sousedy a poprosit je o spolupraci. Nakonec ochotné pribéhl soused a pana resuscitoval
dle mych instrukci do doby prijezdu vyjezdové posadky na misto. Operatorka svoji
profesionalitou a na zaklad¢ svych dlouhodobych zkusenosti a dobrymi organiza¢nimi
schopnostmi pozitivné ovlivnila stavajici situaci, kde svym rozhodnutim a improvizaci

ziskala volajici zenu k ¢asteéné spolupraci (zamezila vzniku KATEGORIE 4).

Gramotnost v poskytovani PP u souéasné volajici populace byla opakované
zaznamenana dle vypovédi respondentli jako nedostacujici, 1ze tedy posuzovat tento
ukazatel jako alarmujici a soucasné¢ svym nepiiznivym ucinkem (zaznamenanym ve
schématech 1, 2 a 3) vybizejici k naprave. Znalosti v poskytovani PP u laické vefejnosti

vyhodnotili respondenti nasledujicim zptisobem:

Tabulka 2 Likertova skala hodnoceni: Umi laicka vetejnost poskytovat PP?

Respondent | NEVIM SPISE ANO | SPISE NE “
I 1 I I I I I NE I

2 NE

[ I e

Zdroj: Autor, 2019

Pruzkumna otiazka cislo 2: Jakym zplUsobem lze negativni faktory ovliviujici

efektivitu tisnovych hovoru eliminovat?

Moznosti eliminace priizkumem zjiSténych negativnich faktord, jmenovali respondenti

nasledujicimi zpisoby:
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KATEGORIE 1

Tisfiova vyzva: obsah a charakter podani tisiiové vyzvy nelze ovlivnit, operator nikdy
dopfedu netusi, jaka pfijde dalsi vyzva a jakou konkrétni situaci bude v pfistich

minutach fesit.

Casovy limit FeSeni tisiiové vyzvy: efektivngjsi spoluprace s volajicimi lze docilit
proSkolenim laické vefejnosti, a to poskytnutim informaci o funkci celého zachranného
systému, vcetné informaci o komunikaci s operatory v krizovych situacich, nejlépe

zavedenim PP jako souhrnného predmétu do skolnich osnov.

Technické potize: (telefonni, radiovy a informacni subsystém) jsou dle vypovédi
operatort VvV soucasné dob¢& trvale pod kontrolou dohledového centra ptislusné

organizace a V jeho rezii prubézné monitorovany a odstranovany.

PieruSeni hovoru ze strany volajicich: v pfipadé¢ technickych potizi v podobé

naptiklad nedostupného signalu nebo vybiti baterie, nelze ovlivnit.

Sménny provoz: ovlivnitelny faktor ve smyslu dostatecného odpocinku a spanku

operatoru.

Kolegové Kkuraci: idedlnim feSenim je sestava pracovniho kolektivu nekurakd,
v soucasné dobé nedostatku zdravotnického persondlu, fluktuace zaméstnanci ZOS

a nepiili$ velkého zajmu o profesi operatora, nelze zrealizovat.

Pocet operatori ve sluzbé: je v rezii managementu, V ramci moznosti mozné feSit

posilenim poctu operatort ve sluzbg.

Obtézujici a klamava volani: je mozné Castecné omezit prostfednictvim podpory
a pomoci vsech rodicl, a to idealn¢ vcasnou edukaci svych déti o funkci a ulohach
celého zachranného systému a tisnovych linek a také ve Skolach rozsitenim znalosti

Vv tomto oboru naptiklad zavedenim vyuky PP do u¢ebnich osnov.
KATEGORIE 2
Stres (strach, obavy) z konkrétni udalosti: stabilni, neovlivnitelny faktor.

Strach z neznalosti PP, z neznalosti tistiovych linek, obavy z podani PP, lze

eliminovat vyukou PP a také navstévou vzdélavacich kurz PP pro vefejnost.

65



V KATEGORII 3 Ize vsechny zjisténé faktory dle respondentti eliminovat vyukou PP.

V KATEGORII 4 je v soucasné dob¢ probihajici prevenci vzniku v§ech negativnich

faktord fadné vstupni zaskoleni operatort a vnitini audit.

5.5 DISKUZE

Kazdé ze zdravotnickych povolani klade na své predstavitele pti vykonu profese
odlisné naroky v zavislosti na typu problému, zpisobii jejich feSeni a prostiedi, ve
kterém se jejich pracovni &innost odehrava (GURNAKOVA, 2013). V nasem prizkumu
jsme se vénovali problematice komunikace operatorti ZOS, kde bylo nasim cilem zjistit
negativni faktory ovliviiujici efektivitu tisniovych hovori a také moznosti, jak tyto

faktory ptipadné eliminovat.

V jiz znazornénych a vysSe uvedenych ¢tyfech schématech jsme pii porovnani
vysledkd vSech Ctyt kategorii dospéli k nazoru, Ze v kategorii 1 zstava neovlivnitelnym
negativnim faktorem pouze tisnova vyzva samotna a technické potize. Sménny provoz,
je ve smyslu dostate€né¢ho odpocinku a spanku vyhradné v reZii operatord, naopak
negativni faktory ovlivilujici operatory v podob& koleglh kurakli a sniZeného poctu
operatort ve sluzbé, jsou v rezii nadfizenych. Oba tyto jmenované faktory jsou tedy
ovlivnitelné, podobné jako obtéZzujici a klamava volani (soucasné za pomoci ucinné
edukace rodi¢li svych déti) spolecné s casovym limitem feSeni tistové vyzvy, lze
eliminovat zavedenim PP jako povinného predmétu do Skolnich osnov, stejné tak jako
vSechny faktory kategorie 3 a kategorie 2, tedy pouze kromé¢ stresu z konkrétni udalosti,
ktery zustava v kategorii 2 faktorem stalym a neovlivnitelnym. V kategorii 4 je
v soucasné dobé¢ dle vypoveédi respondentil, a to v rezii managementu celé organizace,
jiz aktivné probihajici prevenci vzniku vSech faktord fadné zaSkoleni operatorii a vnitini
audit. Pomoci téchto systémovych kroka, odhali tento vstupni vycvik nové
nastupujicich operatorc miru schopnosti tuto profesi vykonavat. Dal§im fungujicim
mechanismem prevence je osobni vzdélavani operatort v konkrétni problematice
probihajici na zdkladé¢ vlastni sebereflexe nebo pomoci zaméstnavatelem
organizovanych kurzii, Skoleni a pfednasek, porddanych v rdmci nutnosti zdokonalovani

a celozivotniho vzdélavani vSech zaméstnanct vykonavajicich tuto profesi.

Problematika této profese je tak rozsahla, ze bylo obtizné nami zvolené konkrétni

téma pro nas prizkum porovnat s jinymi autory, nebot’ se v tomto rozsahu a z naseho
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uhlu pohledu na tuto problematiku timto tématem nikdo nezabyval. Pfesto se nam

podafilo porovnat nékteré naSe dil¢i vysledky s autory jinych praci.

Vysledky naseho prizkumu nas dovedly ke zjiSténi, Ze stres mezi zjiSténymi
negativnimi faktory hraje dominantni roli, proto jsme vysledky nasi prace mohli
porovnat s vysledky Gurnakové (2013), ktera provadéla prizkum na téma Zdroje stresu
V praci zdravotnickych profesionalit, kde hodnotila i profesi operatort ZOS. Ackoliv
pracovala strategii kvantitativniho prizkumu, v porovnani vysledkd nam nic nebranilo.
Ve vypovédich respondenti Guridkové, jako nejcastéjsi negativni (stresové) faktory
ovliviiujici praci operatori dominovaly problémy vyplyvajici piimo z obsahu
a charakteru jejich prace. Po porovnani obou prizkumu byly nalezeny shodné vysledky
s kategorii 1 jako negativni (stresové) faktory ovlivilujici operatory — tisinova vyzva
samotnd, jeji obsah a charakter podani, dale zneuzivéani tisiiové linky S naslednou
demotivaci, zvysena psychicka zatéz a tinava, problémy s technickym vybavenim a dale
nutnost rozhodovani pod ¢asovym tlakem pii nedostatku spravnych informaci, které
jsou jednim z hlavnich specifik prace operatora ZOS. Stresové faktory ovlivijici
volajiciho v kategorii 2 — vysledky nebylo mozné porovnat, nebot’ Gurnakova provadéla
pouze prizkum stresovych faktorii ovlivitujicich operatory. Volajici sam jako negativni
faktor v nasi kategorii 3 pasobi stresové a rovnéz shodné s vysledky jejiho prizkumu —
pfi zneuzivani linky a také pii konfliktnim jednani. V kategorii 4 byly negativné
(stresove) pusobici faktory shodné — v nedostatku vlastnich védomosti a zkuSenosti

operatora a nasledné v tézkostech rozhodovani, jak konat.

Audit jako stresovy faktor zminovany V nasem prizkumu naSimi respondenty
v pruzkumu Guriakové (2013) konkrétné uveden chybi, pfitom se spolecné s nami
shoduje vnéazoru iCepicka (2013, s. 38), kterA zmifuje: i kdyz se tim velmi
pravdepodobné kazdou vterinu své prace operatori védomé nezabyvaji, jsou trvale pod
drobnohledem, coz z dlouhodobého hlediska k dusevni pohodé také prilis neprispiva. Na
zakladé nahravanych a ze zdkona archivovanych zaznamii vSech tisnovych hovort, se
audit jako kontrola kvality poskytované péfe provadi kazdy mésic, kdy povefeny
vedouci pracovnik ndhodné vybere nékolik tisnovych hovort kazdého operatora
aprovede jejich analyzu a nasledné hodnoceni. Uéelem tohoto opatfeni je v&asné
odhaleni pochybeni operatori a také nedostatkti v metodice, standardech a internich
nafizenich. V pruzkumu Guridkové (2013) se muze audit sice nachazet v jejim

celkovém inventafi uvedenych stresovych faktort ovliviiujicich pracovni vykon
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operatort, a to VpoloZzce pod ndzvem: jiné — ostatni, jeji konkrétni obsah vSak
Gurnakova blize nespecifikuje, proto v pfipad¢ auditu nelze v tomto porovnani potvrdit

realnost naSeho usudku.

Fran¢k (2013) uvadi, ze stres vznika tehdy, dostane-li se ¢lovék do situace, kterou
l1ze obtizné fesit, je nucen improvizovat, a to Casto pod tlakem casu a odpovédnosti.
U pracovnika operacniho stfediska je evidentni predev§im neustale hrozici riziko fatalni
chyby, nemoznost opravy, pocit bezmoci ¢i nedostatetny vycvik apod. Tato fakta

potvrdily taktéz vysledky naseho prizkumu, které podchycuje Schéma 1 a 4.

Dalsim vysledkem naseho prizkumu, ktery je pokladdn naSimi respondenty za
stéZzejni, bylo zjisténi nedostate¢nych znalosti v poskytovani PP u laické vefejnosti,
které ztézuji spolupraci mezi operatorem a volajicim a snizuji tak efektivitu tisiovych
hovord. Touto problematikou se zabyvala ve své bakalaiské praci i Schnirchova (2018),
kterda svym prizkumem ovéfrovala znalosti poskytovani PP u zakd devatych ro¢niki
zakladnich skol, se kterou byly nase vysledky téZz porovnany. V jejim prizkumu zaci
chybovali ve znalostech poskytovani PP u akutnich stavili, v interpretaci informaci
podavanych operatorovi v pfipadé nutnosti volat ZZS a v urcité¢ mife 1 ve znalostech
Cisel tisnovych linek, kde timto zjisténim nachazime shodu a potvrzeni vysledkd naseho
prizkumu. S mnohdy nedostate¢nymi znalostmi, bude podle Schnirchové (2013)
pravdépodobné souviset i relativné mala ¢asova dotace cilené vyuky na Skolach (pouze
nékolik hodin ro¢n€) nebo malé vyuzivani kvalitnich ucebnic prvni pomoci, které trh
nabizi. Po vyhodnoceni vlastnich vysledkt poklada Schnirchova (2013) vzdélani zakt
V prvni pomoci za nedostateéné. Pro nas pozitivnim zjisténim byl fakt, Ze mnoho
respondentii v jejim dotaznikovém Setfeni napsalo, ze by se méla prvni pomoc
opakovan¢ vyucovat jiz od prvniho stupné, aby si zaci danou problematiku neustale
pfipominali a byli tak schopni v pifipad€ potieby vhodné reagovat, a ze povazuji za
dulezité PP na zakladnich skolach vyucovat. Tento usudek Se opét ztotozinuje i S nazory

nasich respondentt.

K podobnym vysledkiim piekvapivé dochazi i zahrani¢ni studie Josepha et al.,
(2014, s. 162-166), kteti provedli prizkum ve znalostech poskytovani PP piimo
u studentd lékatské fakulty. U nich rovnéz zjistili, Ze jejich znalosti jsou velmi

neuspokojivé. Sami studenti to davali za vinu nedostate¢nému vzdélavani v PP v ramci

68



Skolnich osnov a sami zadali v tomto ohledu zavedeni kvalitngjsi a $ir$i vyuky PP,

idedlné s praktickym vycvikem.

Vzhledem k tomu, Ze oblast urgentni mediciny se stejné jako jiné obory neustéle
rozviji, proto je dle naseho ndzoru nezbytné, a stejné tak jako uvadi i Tr¢kova a Fran¢k
(2014), aby vzdélavani v problematice poskytovani PP neprobihalo jednorazové, ale
bylo opakované. Kazdych pét let jsou publikovany aktualizované mezinarodni
doporucené postupy pro resuscitaci a v navaznosti na tyto aktualizace by mélo probihat
také doskolovani laické vefejnosti. Vysledky zmifiovanych prazkumia potvrzuji
skute¢nost, ze détem jsou v soucasné dobé poskytovany omezené informace tykajici se
této problematiky, ato bez navrzené koncepce s nedefinovanym a neaktualizovanym
obsahem i rozsahem uc¢iva mnohdy pod vedenim neprofesionald, jak potvrzuje
naptiklad i prizkum Schnirchové (2013). Toto zjisténi mizeme dle naSeho nazoru
pokladat za pficinu tristnich vysledkii vSech uvedenych prizkuml a také za velky

nedostatek v systému naseho i zahraniéniho vzdélavani.

Hasik, Srnsky (2012) ve své knize rovnéz uvadéji, ze ovladat znalosti
a dovednosti laické prvni pomoci by mél kazdy clovek, jedna se tedy o povinnost
piedevsim obecné lidskou. Dle statistického Setfeni je dle jejich slov rozsah a kvalita
poskytované laické prvni pomoci v CR na velice $patné irovni, coz vede ke zbyte¢nym
umrtim. ZlepSeni stavu lze docilit pouze kontinualnim procesem, ktery je zameéfen na
prekonavani bariér prevazné psychologického razu. Hlavnim ptedpokladem uspéchu je
mimo teoretickych znalosti i prakticky nacvik zakladnich dovednosti. Tento fakt opét
potvrzuji 1 nazory respondentll v naSem priizkumu, kde naptiklad respondent 1 zminuje,
ze: fesuscitace je fyzicky dost narocna zaleZitost, a pokud ma byt provedena ucinne,

vyzaduje rozhodné jak teoretické znalosti, tak prakticky nacvik.

Pfes nastinénou problematiku a také na zakladé rozhovorti a shodnych vypovéedi
respondentt jsme dospéli k nazoru, Ze u laické vefejnosti lze uzitek predpokladat jediné
vV systematickém posilovani a upeviiovani validnich postupti v poskytovani PP, a to
pfedev§im vhodné a znovu zaclenénou formou vyuky do povinnych Skolnich osnov
a dale tak timto zplsobem ziskané védomosti cilené¢ zdokonalovat a pokud moZno
permanentn¢ udrzovat na dostate¢né urovni. Jen takto pfipravend a odborné proSkolena
laicka vetejnost, bude pak v zachranném fetézci schopna bezproblémové a sebevédomé

figurovat na funk¢ni a u¢inné pozici. Pfedpokladany ¢asovy profit pro zachranovaného,
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obzvlasté v urgentnich situacich, 1ze ocekavat pouze na zaklad¢ jeji uspésné spoluprace

s profesionalnimi tymy.

Vysledky naseho prizkumného Setfeni prokazaly, ze zavedeni vyuky PP do
Skolnich osnov je dle vypovédi respondentti nejvyraznéj$im elimina¢nim zptsobem
vetsiny faktorh negativné ovliviiyjicich efektivitu tisiovych hovort, a to ve vsech

kategoriich.
Na zaklad¢ naseho prizkumného Setfeni nasledné vyplynuly tyto hypotézy:

1. Cim kvalitng&jsi budou znalosti v poskytovani PP u laické vefejnosti, tim vice bude

efektivnéjsi tisfiovy hovor.

2. Teoreticka vyuka s praktickym nacvikem poskytovani PP je efektivnéjsi (Iépe

zapamatovateln¢jsi a v praxi u¢innéjsi), nez samotna teoreticka vyuka PP.

3. Cim lépe volajici spolupracuje s operatorem, tim vice se podili na zkraceni reakéniho

¢asu ZOS.

4. Cim vice je efektivnéjsi spoluprace mezi operatorem a volajicim, tim efektivnéji je

poskytnuta PP zachrafiovanému.

Nase ziskana data mohou byt podkladem pro dal§i prizkum, realizovany
napiiklad kvantitativni metodou na rozsahlej§im vzorku respondentli, kde mohou byt

nasledné potvrzena ¢i vyvracena.

5.5.1 DOPORUCENI PRO PRAXI

Na zakladé¢ interpretace a nasledné diskuze naseho pruzkumu byly zjistény velmi
zajimavé vysledky. Diky témto poznatkiim byla navrzena nésledujici doporuceni pro

praxi.

Komunikace na tisfiové lince je specifickd komunikace, odvijejici se od konkrétni,
ve vetsing pripadl nahle vzniklé situace. Je vedena zcela anonymné, kde situaci casto
komplikuje i fakt, Zze oba Cinitelé jsou mnohdy v poméru profesional versus stresovany
laik, kde dulezitou roli pro racionalni feSeni celé situace, hraje predevsim jejich
vzajemna domluva a nasledna spoluprace. K tomu, aby tisniovy hovor byl veden a feSen

co nejefektivnéjsim zplisobem a sméfoval k Gspésnému cili a potiebé zachranovaného,
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doporucujeme vSem volajicim na tisiiovou linku 155 dodrzovat nasledujici pravidla:
Doporuceni — Manual pro laickou verejnost: Jak sprdvné postupovat v hovoru

S operdtorem tisiiové linky 155.

1. Zavolejte ihned na linku 155 (vas jakykoliv dotaz ¢i pozadavek ohledné

poruchy zdravi ¢i ohrozeni zivota bude vyfeSen).

2. Sdelte operatorovi: komu a co se stalo a kde se to stalo (adresu mista udalosti),

urychlite tim vyjezd posadky ZZS.

3. Ponechte hovor v rezii operatora a odpovidejte na jeho dalsi ptipadné dotazy,
jsou nezbytné k odvraceni prvotnich zdravotnich problému ¢i k prevenci jejich
zhorSeni u zachranované osoby, v akutnich ptipadech pro rozpoznani situace
a nasledn¢ k zahajeni TANR. Pokud vas operator na zaklad¢ vlastniho zjisténi
0 aktudlnim stavu pacienta vyzve ke spolupraci, pokud mozno provadéjte
peclivé vSechny jeho doporucené tkony, poskytne vam prilezitost doty¢nému

zachranit zivot.

4. Spolupracujte s operatorem, pomutze vam S poskytnutim PP. Pro zvladnuti
celé situace na misté udalosti S vami zuastane V telefonickém kontaktu az do

ptijezdu vyjezdové posadky ZZS na misto udalosti.

5. Pokud to bude mozné, zistafite u pacienta (postizeného) a prubézné
informujte operatora o zménach jeho stavu, nepterusujte hovor a nepokladejte

telefon diive nez operator.

6. Pokuste se zabezpeCit a zpfistupnit misto zasahu pro vstup posadky ZZS
(nutné napiiklad zajistit pobihajici zvifata pfed domem, odemknout dvete

apod.)

7. Nezapominejte, ze operator je pro volajiciho v téchto naléhavych a pro
zachranovaného casto kritickych situaci jedinou psychickou podporou
a jistotou a ze své pozice je pripraven byt kdykoliv k dispozici, a to az do

doby piijezdu vyjezdové posadky ZZS na misto udalosti.

8. Pii neakutnich, zivot neohrozujicich stavech, vyuzijte nasi bezplatné

poradenské linky Call centra 800 888 155, ktera je soucasti ZOS ZZS SCK.
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Manual byl vytvoren ve zjednoduSené formé na Obrazku 2 (Pfiloha K) v podobé
informacné-edukacniho letd¢ku pro vSechny vékové kategorie déti od zakladnich skol,
kde doporu¢ujeme umisténi na spole¢nych informacnich tabulich ¢i nasténkach. Jako
dalsi vyuziti pro Sirokou vetfejnost mtize byt umistén v cekarnach praktickych Iékait, na
pohotovostnich sluzbach pro déti i dospélé nebo byt k dispozici zdarma pro fidice
napiiklad v podobé kalendafe na benzinovych pumpach ¢i vyvésen v hromadnych

dopravnich prosttedcich.
Doporuceni pro statni vzdélavaci instituce:

Na zaklad¢ vysledkt naseho prizkumu a porovnanim s vysledky prazkumu jinych
autorl, jsme dospéli k zavéru, Ze znalosti laické vefejnosti v poskytovani PP jsou
Vv soucasné dobé stale nedostacujici. Polozme si tedy otazku, zdali v zajmu kazdého
jednotlivce nasSi spolecnosti, neni pfili§ riskantni tento zasadni nedostatek dale
tolerovat? Z tohoto divodu se domnivame, ze vysledky prizkumu této bakalaiské prace
mohou byt také diivodem k zamysleni pro MSMT a MZCR, a tim slouzit jako podpora
pro zaclenéni vyuky PP jako povinného piedmétu do Skolnich osnov, a to S navrzenou
koncepci a s jednozna¢né definovanym, standardizovanym a pravidelné aktualizovanym
obsahem i rozsahem uciva, probihajicim v pravidelném rezimu nejlépe pod vedenim

profesionali.
Doporuceni pro laickou verejnost:

V soucasné dobé€ neni jina moznost, nez ponechat u vetejnosti ve sféfe osobniho
Zivota rozhodnuti o tom, zda se v této problematice vzdélavat na osobni odpovédnosti,

uvédomélosti a vnitini motivaci kazdého jednotlivce.

Vzdélani pod dohledem profesionalii doporucujeme prostiednictvim akce, kterou
organizuje ZZS SCK pod nazvem Ucte se od profesiondlii. Jedna se o pravidelna a na
zadost dostupna Skoleni v poskytovani PP, a to zcela zdarma. Tyto kurzy vedené
profesiondlnimi Skoliteli jsou v ramci celokrajského projektu ureny pro Sirokou
vefejnost, kde kazdy ucastnik ziska na zavér certifikat o ispésném absolvovani kurzu.

Moznost ptihlasit se, je na strankach: http://www.uszssk.cz/pro-verejnost/novinky/385-

prihlaseni-do-kurzu-ucte-se-od-profesionalu (ZZS SCK, 2013).

Cesky cerveny kiiz je dalsi vhodnou skolici organizaci, ktera poskytuje vzdélani

v tomto oboru a pofada rizné formy vyuky PP pro déti, mladez i dospé€lé, v normach
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znalosti uvedenych na strankéch: http://www.cervenykriz.eu/cz/ppnormy.aspx (CCK,
2016).

Doporuceni pro statni instituce:

Nasim dal$im navrhem a soucasné podporou pravnich postiht statnich instituci za
Casté a v souCasné dob¢ stale jeSté opakované zneuzivani tisnové linky ZOS ZZS, je
nasim dal$im doporuéenim zavedeni vysSich trest, jako jedno z moznych uéinnych
preventivnich opatieni pred timto nezddoucim, bezohlednym a nepochopitelnym

jednanim nékterych jedinct nasi spolecnosti.
Doporudeni pro ostatni krajské uiady — ziizovatele USZS:

Na zakladé v praxi ovéiené ¢innosti poradenské linky Call centra, ktera je soucasti
Z0S ZZS SCK a také z diivodu jeji zvysujici se vytizenosti v poétu hovortl, pozitivnich
reakci a spokojenosti volajicich 1 operatorit ZOS, doporucujeme jejich ziizeni a tim
rozs§ifeni jejich celorepublikové sité i na ostatnich krajskych tzemich, kde doposud
chybi. Na uzemi CR jsou Call centra v sou¢asné dobé ziizena pouze ve tiech krajich,

pro vetejnost dostupna Vv nepretrzitém provozu na téchto linkach:
kraj Stfedocesky: 800 888 155
kraj Kralovéhradecky: 841 155 155
kraj Moravskoslezsky: 553 777 777
Doporuceni pro rodice:

Pomoci vysvétleni ucelu a funkce celého systému Zdravotnické zadchranné sluzby
se pokusit vypéstovat u déti vétsi respekt k tisnovym linkam a preventivné tak predejit
dal$im nepatficnym, klamavym a zatéZujicim telefondtliim, v hor§im ptipad¢ naprosto

zbyte¢nym a finan¢né nakladnym vyjezdim zachrannych sluzeb.
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ZAVER

V nasi bakalarské praci jsme se vénovali problematice komunikace operatorii na
tisnové lince 155. Teoreticka ¢ast prace byla rozdélena do Ctyi tematickych kapitol,
které poskytuji informace ke sledované problematice. V této Casti jsme pouzili dostupné
materialy jako je odborna literatura a platna legislativa. V praktické ¢asti jsme zkoumali
vSechny faktory, které negativné ovliviiuji efektivitu tisnovych hovorti a také navrhy
moznosti a zplsobl jejich piipadné eliminace. Zde jsme popsali pfipravu a pribéh
provedeného prizkumu, K jehoz strategii byla pouzita kvalitativni metoda. Ziskana data

byla nasledné analyzovana, interpretovana a diskutovana.

Prizkumem bylo zjisténo, ze vedeni a feSeni tisitovych hovorti automaticky
doprovazi velké mnozstvi nezadoucich faktord Vv podobé omyld, nedorozuméni,
konfliktt, které negativné ovliviiuji efektivitu tistovych hovor i pracovni vykon
operatoru. Zjisténé negativni faktory byly rozdéleny do ctyt kategorii. V prvni kategorii
(negativni faktory ovliviujici operatory) kromé zatézovych faktori Vv podobé
obtézujicich a klamavych volani ¢i zneuzivani linky, patfi mezi stéZzejni negativni
faktory neuspokojiva ¢i odmitana spoluprace volajicich, a to na zakladé nedostate¢nych
znalosti v poskytovani PP. Pfic¢inou odmitané spolupriace S operatorem, napiiklad pfi
zahajeni TANR, je dominujicim faktorem ve druhé kategorii (negativni faktory
ovlivitujici volajiciho) narGstajici stres volajicich, pramenici ze strachu, z neznalosti
nebo z obavy ublizit sobé ¢i zachranovanému. Zavedeni piedmétu PP do $kolnich osnov
pokladaji respondenti za nejvyraznéjsi eliminacni prostiedek téchto a dale vSech faktort
Ve tieti kategorii (volajici jako negativni faktor), kde volajici ¢asto chybuji v organizaci
situace na misté¢ udalosti, volaji s asovym zpozdénim po piihod€, uvedou chybné
informace o lokalit¢ ¢i o pacientovi, pfedCasné¢ ukonc¢i hovor, volaji z hlu¢ného
prostiedi, jsou konfliktni a prodluzuji hovor nebo jsou nedostupni pro zpétné volani. Ve
ctvrté kategorii (operator jako negativni faktor) pfi nedostatecné psychické odolnosti
operatora hrozi jeho chybna rozhodnuti, stejné jako pifi jeho nedostateénych
organizaCnich schopnostech a nedostate¢né piipravé na funkci operatora, a to pii
nedostatku praktickych zkuSenosti, védomosti a odbornych znalosti, na jejichz zaklade
hrozi dle respondentli chybny piijem tisiové vyzvy a nevratnd chybna rozhodnuti. Péce
zaméstnavatele o své zaméstnance je prevenci vzniku ¢tvrté kategorie, v jehoz rezii jsou
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1 technické potize ze strany ZOS ¢i pocet operatorti ve sluzbé. Sménny provoz vnimany
jako zatéz je osobné V rezii kazdého operatora. Mezi neovlivnitelné faktory patii z prvni
kategorie obsah a charakter tisnové vyzvy samotné, technické potize ze strany
volajicich, kolegové kutaci a z druhé kategorie strach, obavy a nasledny stres volajiciho

Z konkrétni nahle vzniklé udalosti.

Na zéklad¢ zjisténi alarmujicich vysledkt prizkumného Setfeni v poskytovani PP
laickou vefejnosti, kde tuto schopnost pokladaji respondenti pracujici na tisnovych
linkach za stézZejni problém pii spolecném feSeni vSech situaci vazné ohrozujicich
zdravi a Zivot ¢lovéka, bychom doporugili v tomto oboru vyssi angaZzovanost a ¢asovou
investici do vzdé¢lavani, kde diky ziskani novych védomosti je moznost vybudovat vétsi
klid, jistotu a vyssi diveéru ve vlastni sily a také v diveéru operatora, jehoz role je
nenahraditelna a pro volajiciho zcela kli¢ova, a timto pak umét tisiiové situace Gspésné
zvladnout. Vysledky naseho prizkumu potvrzuji skutecnost, Ze jejich oboustranné
podminéna interakce a provazanost Ve vzajemné spolupraci tvoii zaklad a v urcitych

situacich i zaruku uspéchu vsech spole¢né provadénych zachrannych akci. Timto také

soucasn¢ poukazuji na vyznam vzdélavani v této problematice.

I pfesto, ze analyzy poukazaly na pomérné obsahlou a rdznorodou skupinu
negativnich faktorii jsme si védomi, Ze vysledky jsou limitované velikosti zkoumaného
souboru, a proto si nelze délat naroky na komplexni a zobecnitelné zavéry. Napii¢ tomu
1ze povazovat nase cile za splnéné a vysledky za ptinosné, nebot’ poskytuji ndhled do
specifické oblasti komunikace, kde kvalita a pocet ziskanych informaci pottebnych
k zachran¢ zivota ¢lovéka v ohrozeni zavisi dle vnimani respondentli vyhradné na
spolupréci volajicich, kterd je dle naSich vysledkii prizkumného Setfeni za urcitych

podminek stale nedostacujici.

Cile bakalarské prace byly splnény, nebot’ na zaklad€ analyzy vysledki a jejich
nasledného zhodnoceni byla navrzena opatieni, ktera by do budoucna mohla vést ke
zlepSeni spoluprace operatorti a volajicich v priabehu tisnovych hovort a predevsim

K jejich zvysené efektivite.
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Problematika komunikace na tisnové lince 155
pohledem operatoru

Klic¢ova slova:
zdravotnické operalni stfedisko, zdravotnickd zachranna sluzba, krizova komunikace, tistiova
linka 155, operator

medical operation centre, emergency medical service, crisis communication, emergency line
155, operator

ReSerse ¢. 33/2018

Bibliograficky soupis

Podet zaznamii: celkem 40 zdznamu

(vysokoskolské prace — 5, knihy — 20, ¢lanky a sborniky — 15)

Casové omezeni: 2008 - soucasnost

Jazykové vymezeni: ¢estina, sloven§tina

Druh literatury: kvalifika¢ni prace, knihy, ¢lanky a pfisp&vky ve sborniku
Datum: 9.4.2018

Zikladni prameny:

katalog Nérodni 1ékai'ské knihovny (www.medvik.cz)
Jednotna informaéni brana (www.jib.cz)

Souborny katalog CR (http://sigma.nkp.cz)
Databaze vysokoskolskych praci (www.theses.cz)
Online katalog NCO NZO
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Priloha C — Stupné naléhavosti tisfiové vyzvy

Stupen

Popis Casovy limit Kaoho vvsiat Prikiad

caalehavesa

I Firsspouder.
, Ihned I - 2 nejblizi R
Bezprostiedni 5 ot e akutniho selhani
ohroZeni Zivota | (FoZoduj Vijeada zékladnich
sakimuly). skupiny | 4 otnich funkel.
schopné zasahu.
Vysoce rizikové
situace — AIM,
Realné nebezpedi | Conejdfive | Nejblizsi volnd astmaticky
selhani vitalnich (rozhoduji vyjezdova zachvat, zdvazny
Zivotnich funkei minuty). skupina. traumaticky
mechanismus
apod.
Po uvolnéni Vyjezdova
vhodné skupina .
Nepravd&podobné yio c : Siug Epistaxe,
z:z §v §veiland vx;czt?ovc nchhoc!ncJSI zl(;: taent
k obirosent skupiny z hlediska Kkong e
Yivotnich funkei | (ritkodobd | taktického R
odlozitelné | rozlozeni sil a Bpres
zésahy). prostiedki.
Podle
provozni
situace, po -
uvolnéni Nesmijito | ,gministrativas
Shoded posledni volnou ofi 5
Neakutni stavy g vyijezdovou s
vyjezdové bs v dand zasahy, kolisani
skupiny s 2 stavu, lehky traz.
oblasti.
(dlouhodobé&
odlozitelné
zasahy).

Zdroj: FRANEK, 2008, s. 90




Priloha D — Ukazka indikaéniho seznamu

dominujci potite Popis Kasifiace  — T
STAVOVE KLASIFIKACE
{klasifikace se provdd! podie nejzévaingino stavu)
VEDOMI
neéekany kolaps 3 pfetrvivajici bezvadomi, 1
Porucha védom{ | nedychd nebo gasping, nebo nelze bezpeénd NZO RLP
ovéfis; TANR
bezvédomi, nedychd, neni moliné zahdlit TANR
—mentdini nebo fyzickd neschoonost volajicihg,
2cela nespolupracujici volajic], volsjici neni y BEZVEDOMI
postiteného; zahéjen! TANR je REDFCHA ne
kontraindikovéno — reélné nebezpelf hrozic!
zachranci
nalez pacienta v termindinim stadiv

nevyléditelné nemoci bez znémek 2écadnich
Zivotnich funkci (beavedom, nedychd); isté
zndmky smrti (rozvinutd posmrtnd ztuhlost = NE
pokud nelze wyioudit podchiazen, helloony | OT-coAM | VPLO/RVRIP| 4
rozklad); rménl evidentna nesluéiteiné se
#ivotem (dekompozice téla, dekapitace,..);
nélez £4sti tdia s kosternich pozlistatkd

nalezen v bezvédomi, dychd normdinéd ook J RLP

voldni z theti ruky - nedjichd, nedo nezndmy

stav dychéni, volajici nenl u postilenéno, BEZVEDOMI ? RLP

Informace nelze ovéfit

voldni z tfeti ruky, spatfena ledici osobs, na Ledici ososA RZp/plpadnd

misté nikdo dalé nenl PRJOREN VS 1
typu RLP

kratkodobé bezvidomi, nyni o védomi, bez

Jakjchioli daldich zévatnych pFinakd WARS 2

kratkodobé bezvédoml, nyni oAl védomi, ale

dalsl zdvainé piiznaky - zmatenost, dufnost,

stenokardie, palpitace, ndpadné opoceny,..; KOLAPS + RL?

nebo opakovany kolaps

poruchy védomi - somnoience, sopor, nenl

ndmd eticlogie vEDOMI /L2

Zdroj: ZZS SCK, 2013



Piiloha E — Reak¢ni ¢as — Casova primka

A <o
L T — i
. 5

Udélost Frima voidr Reakce ZZS VWiezdowa skupino
35 no miste

8 cas

e =
\ N e ry i
; i - i/ Fezdov: skupir
Uzdlost Pr‘mézzvglém m'\m Reakee ZZS v-ﬁﬁ ;::p ro

Na ,,fasové piimce*™ 1ze tedy definovat tyto zékladni Casy a Casové intervaly:
+ Cas uddlosti
« Interval: Reakce svédki, ¢as rozhodnuti volat
» Cas tisfiového voldni (vytodeni &isla)
+ Interval: Odezva operdtora tisfiové linky
» Cas piijeti tisfiového voldni (zaldtek spojeni)
+ Interval: Doba analyzy a zpracovéni tishové vyzvy
» Cas predini vyzvy vyjezdové skupiné
« Interval: Reakce vyjezdové skupiny
+ Cas vyjezdu vyjezdové skupiny
« Interval: Doba jizdy na misto
» Cas dosazeni mista piihody vozidlem vyjezdové skupiny
+ Interval: Doba mezi zastavenim vozidla a dosaZenim pacienta
» Cas dosaZeni pacienta ~ skuteény kontakt s pacientem

Zdroj: FRANEK, 2008, str. 140



Priloha F — Obecné schéma zpracovani tisnového hovoru

TISNOVE VOLANI

r- - " - - \
Uvodni adaje
Cislo pro zpétné voldni, churckter prichoziho
voldni
N »

ot I-,‘-

Lokalizace uddlosti

g I :
( Klasifikace \ :
Analyza ¢ popis situace é
Podet pastifenych H
Dopliujics informace: JZkratka” pro
Bezpednostni situace na misté aejzdvaZndjdi vavy —
Potfeba spoluprdce (i75, jiné subjekty) wiezdova skupina
Daléi informace o situaci na misté dostdva nedplnou
informagzi, kterd je
upfesn®na cestou na
....l L. misto 2dsahu.
indikace H
Uréeni priority a poZadované odbornosti E
v

e o

Instrukce Operacni Fizeni

a informace pro volajiciho Vyzva (peddni informaci)

by 3 < Wiezd
Soklpdni gimcod ilonet, .. Vedeni z6sohu ¢ informaéni podpore
instrukce k prvni pomoci {TAPP) véetné Ukondend 28sahy
telefonicky asistovond neodkladnd )
resuscitace (TANR) Evidence

Zdroj: FRANEK, 2008, s. 46
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Priloha G — Otazky k rozhovorim

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Kolik vam je let?

Jaké je délka vasi praxe na ZOS?

Na jaké pozici na ZOS pracujete?

Jaké je vase nejvyssi dosazené vzdélani?

Co je hlavni naplni vasi profese?

Jaky je primérny Cas straveny obsluhou tisnového hovoru?
Jaké faktory mtizou tento ¢as ovlivnit?

Byvé reakeni ¢as ZOS (doba od zavolani na tisiovou linku do prvniho kontaktu VS

s pacientem) delsi pii komplikovaném tisnovém hovoru? Pokud ano, tak o kolik?
Co si myslite, jaké faktory snizuji efektivitu tisnového hovoru?
Existuje néjaky navod na vedeni tisnového hovoru?

Jste jako pracovnici ZOS n¢jak Skoleni na problematiku komunikace tisnového

hovoru?

Uvital-a byste n¢jaké dalsi moZnosti vzdélani ohledné vedeni tisiového hovoru?
Muzete uvést néjaky konkrétni priklad komplikovaného tisnového hovoru z praxe?
Jak hodnotite spolupraci volajicich béhem tisnového hovoru?

Jakym zplisobem by méla probihat bezproblémova komunikace?

Mate néjaké navrhy feSeni ke zlepSeni spoluprace mezi volajicim a operatorem

béhem tistiového hovoru?

Zdroj: AUTOR, 2019
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Priloha H — Potvrzeni 0 souhlasu ke sbéru dat

o\a zdrg
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Vysoka skola zdravotnicka, o.p.s.
Duskova 7, 150 00 Praha 5
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PROTOKOL K PROVADENI SBERU PODKLADU
PRO ZPRACOVANI BAKALARSKE PRACE

(soucasti tohoto protokolu je, v pfipadé realizace, kopie plného znéni dotazniku,
ktery bude respondentim distribuovan)

Prijmeni a jméno studenta Sumova Romana

Studijni obor Vseobecena sestra Rotnik 2BVS

Téma prace Problematika komunikace na tisiiové lince 155
pohledem operétori

Nézev pracovisté, kde bude realizovan sbér | .ZZS SEK Kladno

podkladii

Jméno vedouciho préce Mgr. Eva Markova, Ph.D.

Vyjadfeni vedouciho price k finan&nimu | Vyzkum
zatiZeni pracovisté pfi realizaci vyzkumu bude spojen s finanénim zatiZenim pracovisté
(& nebude spojen s finanénim zatiZenim pracovisté

Souhlas vedouciho prace @& souhlasim @/ W

) nesouhlasim podpis
Souhlas namé&stkyné pro osetfovatelskou pé&i % souhlasim

O nesouhlasim podpis

ey

podpis studenta.

Bc. Favel Tlusty
namastek pro nelékaiska
zdravotnicka povoléni 2zS SCK

Zdravenizka zachranna gluzba
Stiedoceskeého krgje
piispévkova organizace
Van&urova 1544, 272 01 Kladno
IC: 750 30 926
Tel.: 312 256 601

VIl



Priloha I — Potvrzeni o vyhotoveni pfekladu Abstraktu

c E E T e-mail: info@ceet.cz

GSM: +420 774 960 b84

W Litomé&ficich, 25.9.2018

Potvrzeni o vy hotoveni prekladu

Potvrzujeme timto, Ze pfiloZeny pfeklad do anglického jazyka byl vyhotoven
spoleénosti CEET, s.r.o., a Ze odpovida vécnému obsahu originalu, ktery je rovné&z

pfilohou.

S Uctou,
MNadéZzda Pfeiferova
Divize prekladd a tlumoceni

CEET, sr.o.

In Litoméfice, on 259 2018

Confirmation of translation

We hereby confirm that the enclosed translation to English was undertaken by CEET,
s.r.o. and that it corresponds to the factual content of the original text, which is also

enclosed.

Yours fathfully,

NadéZda Pfeiferova

Translation and Interpreting Division
CEET, sr.o.




Piiloha J — Rozhovory
Rozhovor 1 (Respondent ¢. 1), V: vyzkumnik, R: respondent.

Datum uskute¢néni rozhovoru: 11. ¢ervence 2018, délka hovoru: 0:54 min., pomiicky:
psaci potieby, blok, nahravaci zafizeni MT, délka praxe respondenta na ZOS: 18let,

nejvyssi dosazené vzdelani: specializaéni — ARIP.
V: Co je hlavni naplni vasi profese na ZOS?

R: Pracuji jako operdator ZOS na pozici call-takera a hlavni ndplni moji prace je
prijmout, vyhodnotit a vyresit tisiiovy hovor. Pokud se nejednd o tisiiovy hovor, tedy
dotycny neni v ohroZeni zivota a nepotiebuje prevoz do zdravotnického zarizeni,
prepojim hovor na nasi telefonickou linku Call centra, kde je hovor doresen. Co pro vds
jako pro operdtory znamend ziizeni Call centra? Obrovskou pomoc ve smyslu ulehceni
tisnové linky od neakutnich hovorii, myslim od hovoru, kde dotycny nepotiebuje akutni
oSetieni, pomoc lékare, ¢i prevoz do ZZ, ale Zada napriklad telefonicky kontakt do

lékarny, na pohotovostni lékarské sluzby ¢i zubni pohotovost apod.
V: Jaky je priimérny Cas straveny obsluhou tisiiového hovoru?

R: Nekdy hovor trva déle, obzviasté kdyz volajici nespolupracuje, nékdy staci minuta. Je

to strasné individudlni, ale v primeéru tipuji délku hovoru kolem 2-3 min.
V: Jaké faktory miiZou tento Cas ovlivnit?

R: Tak takovych faktorii je celd rada. Prave jak jsem zminila, stézejnim faktorem je sam
volajici. Pokud spolupracuje, vi, kde se nachazi a nahlasi spravnou adresu a rekne nam,
CO Se konkrétné komu stalo, hovor muze byt do minuty vyresen, coz je idedlni stav. Ale
ne vzdy to takto funguje. Nejhorsi je, kdyz se volajici zacne rozcilovat, proc¢ se pry tak
vyptavame, a ze at okamzité posleme sanitku a v tom horsim pripadé treba 1 klidne
polozi bezdiivodné telefon. To nase vyptdvani neznamenda nic jiného nez sbér zakladnich
informaci k tomu, abychom mohli sanitku co nejdrive vyslat, popripadé pomoct
volajicimu s podanim prvni pomoci. To volajici nevédi a reaguji v nekterych pripadech
dost neprimerené. Dalsim faktorem miuze byt preruseni hovoru nebo Spatny signal ¢i

vybijejici se baterka v telefonu.



V: Byvd reakéni cas ZOS (doba od zavolani na tisiiovou linku do prvniho kontaktu

VS s pacientem) delsi pii komplikovaném tisiiovém hovoru? Pokud ano, tak o kolik?

R: Myslim, zZe urcite ano. O kolik presné, no, miize se jednat i o nekolik minut, a to
napriklad v situaci, kdy volajici nevi adresu mista, kde se nachdzi nebo to jsou
napriklad hovory s podnapilymi, kterym je Spatné rozumét, hovory s lidmi s poruchou
Feci, S agresivnimi nebo s 0sobami pod vlivem drog apod. V téchto situacich je domluva

vzdy obtizna a zdlouhava a samoziejmeé hovor trva déle.
V: Co si myslite, jaké faktory sniZuji efektivitu tisiiového hovoru?

R: Tak v prvé rade bych asi zminila volajiciho, ktery nespolupracuje. Pokud napriklad
odmitd ndmi poskytovanou TANR, coz se bohuzel stivd. Ucinnost hovoru se tak
samoziejmé snizuje. Tisniovy hovor neni jen o tom, zjistit co, kde a komu se stalo a na
zdkladé informaci vyslat prislusnou posdadku, ale dale obnasi i instrukce a rady
poskytované volajicimu, které by mél do doby dojezdu vyjezdové skupiny na nas pokyn
dotycny volajici provadet. Dalsim faktorem miizou byt riuzné rusivé elementy jako
napriklad hlucné prostiedi, kdy miize dochdzet ke Spatnému vzdajemnému dorozuméni

a pochopeni a hovor se tak zbytecné komplikuje a prodluzuje.
V: Existuje néjaky ndvod na vedeni tisiiového hovoru?

R: Neexistuje. Podle mého ndzoru ani existovat nemiize, protoze kazdy hovor je zcela

individualni.

V: Jste jako pracovnici ZOS néjak Skoleni na problematiku komunikace tisiiového

hovoru?

R: Kdyz jsem pred 18 lety nastupovala na ZOS, nikdo mé na problematiku komunikace
neskolil. Musela jsem si prvni nastupujici den poradit sama dle svych schopnosti,
veédomosti a znalosti. Pravé nedostatek znalosti, védomosti, praktickych zkuSenosti
a z toho pramenici stres, miize nové nastupujiciho operatora odradit. A to se potvrdilo
nezadoucim a castym odchodem nove prichozich kolegii, kde pravdépodobne i mira
odolnosti vuci stresu sehrdla rozhodujici roli. V soucasné dobée ma kazdy nastupujict
operdtor svého mentora po dobu zauceni, N0 a dal si uz kazdy operator musi poradit
sam. Potom zdlezi jenom na nem samotném, jestli chce tuto praci vykondvat nebo radeji

odejde jinam. Také asi hlavné zdlezi na sebereflexi kazdeho, pokud citite v nécem
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nedostatky, snazite se sebevzdélavat. A to si myslim, pokud chcete vykonavat tuto

profesi, zkratka musite.
V: Uvital-a byste néjaké dalsi moZnosti vzdélani ohledné vedeni tisiiového hovoru?

R: Ruzné vzdeélavaci akce probihaji pribezné celorocné. V nasi organizaci to navic
funguje tak, ze pokud kdokoliv z operatorii prijde s néjakym ndpadem, ndavrhem ci
nedostatkem, neni problém nasimi nadiizenymi pro nds uskutecnit Skoleni nebo

vzdeélavaci semindr na jakekoliv konkrétni Zadané téma.
V: MiiZete uvést néjaky konkrétni piipad komplikovaného tisiiového hovoru 7 praxe?

R: Ano. Nedavno volala na tisnovou linku zZena ve stirednim véku s tim, ze manzel
zkolaboval a nereaguje. Pan byl vV bezvédomi a nedychal. Zadala jsem ji o spoluprdci
a zahdjila jsem TANR. Pani bohuzel odmitla resuscitovat Se slovy, Ze ji je z toho Spatné,
Ze to neumi a Ze ma strach, Ze mu néco udeéla a Ze to zkratka délat nebude, at to po ni
nechci. Potom zacala byt hystericka a zacala mi nadadvat, Ze ona neni doktor, at
okamzité nékoho posleme nebo ze si bude stézovat. I presto, Ze jsem ji vysvéetlovala, Ze
sanitka uz vyjizdi, nebyla schopna témer niceho. Premluvila jsem ji tedy, jestli by mohla
zazvonit na sousedy a poprosit je o spoluprdci. Nakonec ochotné pribehl soused a pdna
resuscitoval dle mych instrukci do doby prijezdu vyjezdové posdadky na misto. Ale
bohuzel se na zacdtku ztratilo hodné minut, coz miize byt ditvodem, proc jeho Zivot neni
V soucasné dobé uplné plnohodnotny. Sekunddrnim prevozem se nedavno transportoval
z anesteziologicko-resuscitacniho oddéleni na oddeéleni ndsledné intenzivni péce
V apalickém stavu. Tady se nam otevirda moznost, Ze kdyby se zacalo resuscitovat driv,
cela situace mohla dopadnout /épe. Vsichni vime, zZe z odborného hlediska jsou prvni
minuty p#i zahdjeni resuscitace nejdiilezitéjsi. Pokud je ztratime, miize to znamenat pro
zachrasiovaného dost velky prusvih, a to v budoucnu prdvé v podobé riizného stupné

invalidity, ke které pri véasné resuscitaci nemuselo dojit.
V: Jak hodnotite spoluprdci volajicich béhem tisiiového hovoru?

R: To je hodné individudlni. Nékteri volajici jsou relativné spolupracujici bez vétsich
problémii. To jsou veétsinou hovory, kde ale nejde o bezprostredni ohrozeni zivota. Dalsi
skupinou jsou volajici pod vlivem stresu, kde se jednad o akutni tisen a ti nejsou schopni
vetsinou zpoldtku vitbec niceho. Naddvaji, nékteri vulgarizuji a s takovymi lidmi je

potom prace navic. Musite je nejdiiv uklidnit, aby byli schopni viibec spolupracovat.
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Dalsi skupinou jsou zase ti ochotné spolupracujici, cehoz si vaizZime, ale bohuzel
napriklad pri TANR se v nékterych pripadech V ramci zpétné vazby od posadek dozvime,
Ze byla sice na misté provadena, ale spatné a neucinné. Tady je problémem to, ze my
zkratka na misto nevidime, nemiizeme tedy volajiciho uplné kontrolovat, jak spravné
masaz provadi. My jim instrukce podavame jednoduse a srozumitelné, ale myslim si,
pokud si ¢lovek-laik nikdy resuscitovat nezkusil, asi to nemiize provadet pokazde uplné
plnohodnotne. Myslite si, Ze pokud by laicka veiejnost absolvovala prakticky ndacvik
resuscitace, bylo by tieba i vice zachranénych Zivotui v terénu? Rozhodné ano.
Resuscitace je navic fyzicky dost narocna zalezitost, a pokud ma byt provedena ucinnée,

Vyzaduje dle mého ndzoru jak teoretické znalosti, tak prakticky ndcvik.
V: Jakym zpiisobem by méla probihat bezproblémovda komunikace?

R: Tak bezproblémova komunikace by méla probihat jasné, strucné, vystizné.
Zduraznila bych nutnost spoluprdace volajicich, Ktera je dilezitym predpokladem
uspéchu tisinového hovoru a tim i uspéchu celé zachranné akce. Vzdy, kdyz volajici
spolupracuje, ma dotycny vétsi sanci na preziti. V ¢em vidite u volajicich nejveétsi
chyby? Téch je celd rada. Napriklad i to, Ze volaji pozdé po néjaké prihodé, snazi se
amatérsky zvladnout situaci na miste, ale témer vétsinou bohuzel neznaji zaklady PP
a provadi kolikrat nesmysina a neucinna opatieni. Jako priklad vam uvedu situaci, kdy
volala starsi pani, Ze manzela boli na hrudi, a Ze mu teda dava studené obklady, ale Ze
to vubec nepomahd, takze by se chtéla zeptat co s tim. Pan skoncil ve zdravotnickém
zarizeni s AIM. Dale kdyz neposlouchaji nebo nedélaji to, co jim radime nebo zkratka
natahuji  hovor rozcilovanim, osocovanim nebo vyhrozovanim. Jaké mdte pocity
Vv téchto situacich? No, musim Fict, Ze velmi smisené az demotivujici. Samoziejmé
chapu, Ze jednaji pod vlivem stresu, ale vsichni vime, Ze pokud se jedna o zdchranu
Zivota, musi byt vse kondno co nejrychleji a nejucinnéji, coz jim v téchto naléhavych
situacich, a hlavné si myslim také diky jejich neznalostem, znacné unikd. Zmiriujete, Ze
volajici neovlddaji zdaklady PP, myslite tim celou laickou veiejnost? Abych byla
uprimnd, tak témer celou. Vite, dneska se PP na Skolach nevyucuje a je to znat. Laici,
myslim ti starsi, kteri kdysi méli na skolach vyuku PP, pouZivaji staré postupy, které si
pamatuji, ale alespon se o néco snazi, dnesni mladsi a stredni populace Neumi viibec

nic. A pokud ano, jsou to opravdu vyjimky.
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V: Mate néjaké ndavrhy reSeni ke zlepSeni spoluprdace mezi operdtorem a volajicim

béhem tisriového hovoru?

R: Pokud by bylo mozné, vzkazala bych vsem volajicim V tisnivé situaci, aby volali
ihned. My jim poradime a situaci pomiizeme vyresit co nejrychleji a nejucinnéji. Laici
neodhadnou miru zavaznosti situace, a pravé z tohoto ditvodu miizou s nami konkrétni
stav dotycného kdykoliv a hlavné co nejdrive konzultovat. Aby se predesio zbytecnému
dohadovani, nadavkam a agresivite, chtéla bych volajici informovat o tom, Ze pokud
zavolaji na linku 155, operator je vzdy jistotou toho, Ze situace bude reSena a vyresena,
ale podminkou je jediné, jejich spoluprace. Urcité by spoluprdci zlepsila i znalost laikii
V poskytovani PP. Ja osobné si myslim, pokud dojde k naléhavé situaci, clovek citi stres
jak z konkrétni udalosti (bezvédomi clena rodiny, dopravni nehoda, dusici se dité...), tak
ze své neznalosti, jak Si V konkrétni situaci poradit. A pravé tato zdtéZova situace ho
paralyzuje natolik, Ze jediné, ceho je v tu chvili schopen, je hysterie a situaci tim jesté
zhorsuje. My jsme sice na tyto situace jako profesiondlové pripraveni a vime jak
S volajicim pracovat, ale zbytecné to komplikuje a prodluzuje cely hovor. V této situaci
by rozhodné u laikii pozitivné prispéla znalost vV poskytovani PP, a to K rychlejsimu
a ucinnéjSimu reseni vSech tisnivych situaci. Napadd vds néjaky zpiisob, jak toho
docilit? Ano, napada. Jednim z hlavnich zpiisobii by bylo opétné zavedeni vyuky PP do
Skolnich lavic, jako povinného predmeétu. O tom jsem pevné presvédcena. Spravnou
techniku resuscitace se naucite dobre pouze praktickym nacvikem, takZe se potom
nesmime divit, kdyz laickd verejnost spolupracuje, ale bohuzel neucinné a bez efektu.
Navic v ramci predmétu by se laicka verejnost dozvédéla, jak cely zdchranny systém

véetne ZOS funguje, a tim si myslim by byla rozhodné spoluprace efektivnéjsi.
Rozhovor 2 (Respondent ¢. 2), V: vyzkumnik, R: respondent.

Datum uskute¢néni rozhovoru: 15. ¢ervence 2018, délka hovoru: 0:57 min., pomicky:
psaci potieby, blok, nahravaci zatizeni MT, délka praxe respondenta na ZOS: 8let,
nejvyS$i dosazené vzdélani: specializani — ARIP, Vvsoufasné dobé& studujici

vysokoskolské bakalatské studium.
V: Co je hlavni ndplni vasi profese na ZOS?
R: Komunikovat s volajicimi a resit tisiiové hovory.

V: Jaky je priumérny cCas straveny obsluhou tisiiového hovoru?
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R: Presné nevim, pokud jde vSechno hladce, do minuty je hovor vyresen, pokud ne,
mluvim s volajicim i treba pét minut, to zdlezi, jak spolupracuje. TakZe V priméru

odhadem asi néco kolem % minut.
V: Jaké faktory miiZou tento cas ovlivnit?

R: Tak faktorii bude jisté cela rada, napriklad obsah tisnové vyzvy samotné, riizné
technické probléemy, volajici sam jako rusivy element napriklad pokud nespolupracuje
nebo pokud predcasné ukonci hovor. Také pokud se rozciluje a je neprijemny. Dochdzi

tak ke zbytecnym pritahiim.

V: Byvd reakéni ¢as ZOS (doba od zavoldani na tisiiovou linku do prvniho kontaktu

VS s pacientem) delsi pii komplikovaném tisiiovém hovoru? Pokud ano, tak o kolik?

R: Urcité ano. Ale o kolik presné, to je samozirejmé zcela individualni. Kazdy hovor je

jiny a s kazdym volajicim je spoluprdce riizna.
V: Co si myslite, jaké faktory sniZuji efektivitu tisiiového hovoru?

R: Efektivitu tisnnového hovoru muzZe sniZit sam operator. Pokud nemd dostatecné
znalosti a zkusSenosti nebo vlivem stresu zazmatkuje a udéla chybné rozhodnuti, kdy
hovor podhodnoti a vysle neprislusnou posadku. Za snizenou efektivitu Ilze pokladat
| obtezujici volani nebo hlaseni planych vyjezdu. Tisiova linka ma slouzit pro lidi
V nebezpeci ohrozeni zivota, a ne pro lidi nudici se, hrajici si provokovanim,
obtézovanim a zneuzZivanim linky. DalsSim faktorem je sam volajici, ktery
nespolupracuje. Napriklad pokud odmitne provadet vikony, které mu operdtor poskytuje

nebo mlzi o zdravotnim stavu zachranovaného.
V: Existuje néjaky navod na vedeni tisiiového hovoru?
R: Neexistuje.

V: Jste jako pracovnici ZOS néjak Skoleni na problematiku komunikace tisiiového

hovoru?

R: Ruznad Skoleni probihaji, ale pokud by mél nékdo potrebu doskolit se V nécem

konkrétnim, neni problém nasim zaméstnavatelem uskutecnit skoleni na jakékoliv téma.

V: Uvital-a byste néjaké dalSi moZnosti vzdélani ohledné vedeni tisiiového hovoru?
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R: Ja osobné zatim nemam potrebu. Ale nepopiram, Ze se Sama priibézné

nesebevzdelavam. Pokud mne néjaké téma zajima, prectu si, co potiebuju.
V: MiiZete uvést néjaky konkrétni piipad komplikovaného tisriového hovoru 7 praxe?

R: Samozrejmé. Jednalo se o febrilni kiece u malého ditéte. Matka nahlasila, ze bydli
V novostavbe, kterd nema cislo a ze se bydliste Spatné hleda. Jednalo se o vilovou ctvrt,
kde ostatni domy byly rozestavéné nebo stavby jeste bez cisel a v misté nebyl Zdadny
orientacni bod. Navic byla s ditétem sama doma a byla piilnoc. Poté, o byla poucena,
co ma s ditétem provést a také ze ma znovu zavolat, pokud by se stav ditéte horsil,
nasledovala domluva, kterd znéla, Ze az sanitka prijede do vesnice, Ze ji zavolame a ona
nas bude navigovat primo k jejimu domku s tim, aby méla MT u sebe a pristupny pro
volani. Samoziejmé Ze se tak nestalo. X krat jsem ji volala a ona telefon viibec
nezvedala, pritom sanitka byla davno ve vesnici. ASi PO patndcti minutdch zbytecné
casove ztraty, kdy konecné pani volala zpét a omlouvala se, zZe zapomnéla MT
V koupelné, bylo dité naloZeno a odvezeno do ZZ. Nastésti vse dopadlo dobre. To byl
jeden z prikladi, pokud lidi neuposlechnou nasich rad, mizZou situaci hodné
zkomplikovat a pro nas to jsou potom zbytecné nervy a stres navic. Mluvite o stresu,
miiZete jmenovat nékteré ze stresovych faktorit piisobicich béhem vykonu vasi
profese? Tak napriklad obsah tisnové vyzvy, casovy limit prijmu tisnové vyzvy,
technicky problém, sam volajici jako puvodce stresu obzvidste v situacich, kdy
nespolupracuje ¢i vyhrozuje nebo jakkoli prodluzuje hovor, dale vnitini audit jako
kontrola vyzev v ramci sledovani kvality péce obzvlaste pro nastupujici operatory,
zneuzivani linky a obtézujici volani, snizeny pocet operatorii ve sluzbé v dobé pracovni
neschopnosti nebo skupina odbihajicich kurdakii zvysuje pracovni zatez ostatnich

operatoru a prispiva ke stresu.
V: Jak hodnotite spoluprdaci volajicich béhem tisiiového hovoru?

R: Spoluprace volajicich se rizni. Nekteri spolupracuji a hovor je tim sndaz vyresen.
S temi nespolupracujicimi je samozirejmé potiz. Prace s nimi je ndarocnéjsi. Myslim tim
Jje, pokud neuposlechnou nasich rad, jako napriklad nezpristupni vchod do domu pro
posadku, kdy nechaji venku pobihat psy nebo maji zamcena vrdatka a neslysi, dale casto

mivaji nepopsany zvonek, nebo maji nedostupny telefon pro zpétné volani nebo vam
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uvedou spatné informace o lokalite. To vSe ztézuje nasi praci a bohuzel pokud se hraje

0 cas, muize t0 ohrozit i zachranovaného.
V: Jakym zpiisobem by méla probihat bezproblémova komunikace?

R: Po zavolani na linku 155 by volajici mél nahlasit adresu, a co se stalo, dal miize
hovor ponechat v rezii operdtora, ktery vi, jak nejlépe celou situaci zorganizovat
azviadnout. Pokud bude volajici na misté provadet vsechny ukony doporucené

operatorem, zvySuje tak zachranovanému Sanci na preZiti.

V: Mate néjaké ndavrhy ieSeni ke zlepSeni spoluprdace mezi operdatorem a volajicim

béhem tisriového hovoru?

R: Odstranit plané vyjezdy a obtézujici volani pomoci nastaveni prisnéjsSich pravnich
postihii. Odpadly by tim obtézujici hovory, kterych je jesté doposud spousty. Proskolit
laickou verejnost v poskytovani PP by znamenalo velkou vyhodu. Urcité by bylo na
misté, aby rodice vysveétlili detem, k cemu linka 155 slouzi. Vérim, Ze klamavych

a nepatricnych volani véetné planych vyjezdii by bylo také méne.
Rozhovor 3 (Respondent ¢. 3), V: vyzkumnik, R: respondent.

Datum uskutecnéni rozhovoru: 20. ¢ervence 2018, délka hovoru: 0:55min., pomucky:
psaci potieby, blok, nahravaci zatizeni MT, délka praxe respondenta na ZOS: 12let,
nejvyssi dosazené vzdélani: specializatni — ARIP, Vvsoucasné dobé studujici

vysokoskolské bakalatské studium.
V: Co je hlavni naplni vasi profese na ZOS?

R: Pokud pracuji na pozici call-takera, tak je to prijmout a vyresit tisnovy hovor, pokud

pracuji na pozici dispecera, tak je to operacni rizeni.

V: Jaky je priumérny cas straveny obsluhou tisiiového hovoru?
R: Tipuji v prioméru néco kolem dvou mozna tii minut.

V: Jaké faktory miiZou tento cas ovlivnit?

R: Tech je strasne moc, pocinaje operdtorem, konce volajicim. Nekteri volajici
primadrné vtoci linku tisnového volani 112, odtud je sice hovor prepojen na nase cislo

155, ale tim se zbytecné hovor prodlouzi, pokud jde o akutni tisen, ztrati se dalsi vteriny
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¢i minuty navic, a to naprosto zbytecné. Do pribéhu tisinové vyzvy miizou zasahovat

| technické telefonické potize i Spatny signal.

V: Byva reakéni ¢as ZOS (doba od zavolani na tistiovou linku do prvniho kontaktu

VS s pacientem) delsi pii komplikovaném tisiiovém hovoru? Pokud ano, tak o kolik?

R: Tak urcité ano. O kolik? Jak kdy, zalezi na hovoru, ale dle mého ndzoru se miize

jednat az o nékolik minut.
V: Co si myslite, jaké faktory sniZuji efektivitu tisiiového hovoru?

R: Tak vzhledem k tomu, Ze tistiovy hovor je veden mezi operatorem a volajicim, jejich
vliv miize negativné ovliviiovat efektivitu napriklad tim zpusobem, pokud je operator
unaveny, vycerpany c¢i vyhorely, nebo volajici nedostatecné spolupracujici ¢i podavajici
mylné, nepravdivé nebo zamlzené informace. Pokud vola nékdo napriklad pod viivem
alkoholu nebo dokonce drog, dotyénému na miste s pomoci, vam také nepomiize. Mdam
jednu zkusenost s volajicim, ktery byl ucastnikem dopravni nehody jako spolujezdec,
avolal na linku 155 vsilné podnapilém stavu, 7idic kamardad byl v bezvédomi, ale
volajici pod vlivem nebyl schopny viibec niceho. Tenkrat jsem se divila tomu, Ze byl
vitbec schopny zavolat a vytocit spravnou tisnovou linku. Pomohli mu kolemjedouci lidi

Z jineho auta, kteri zastavili na misté nestésti a ochotné s nami spolupracovali.
V: Existuje néjaky ndavod na vedeni tisiiového hovoru?
R: Neexistuje. Kazdy hovor je jiny.

V: Jste jako pracovnici ZOS néjak Skoleni na problematiku komunikace tisiiového

hovoru?

R: Pri nastupu na ZOS vas nekdo z profesne starsich kolegii zauci, jaké informace a co

vvvvvv

Jje nejdilezitéjsi od volajicich zjistit a dal uz si musi kaZdy poradit sam. Skoleni

prubézné absolvujeme.
V: Uvital-a byste néjaké dal§i moZnosti vzdélani ohledné vedeni tisiiového hovoru?
R: Tak v soucasné dobé nemdam potiebu dalsiho vzdélani.

V: MiiZete uvést néjaky konkrétni piipad komplikovaného tisiiového hovoru 7 praxe?
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R: Lidé si casto komplikuji situaci na misté sami. Uvedu priklad, kdy volajicim byl sam
pacient, mél probihajici astmaticky zachvat, pochopitelne Spatné dychal, Spatné mluvil.
Ve sluchatku jsem slysela, jak opodal nékolik metrit u néj stala manzelka, ktera vedla
S dalst pani druzny rozhovor o nakupech, kde co levné koupila. Volajici pan byl na tom
zdravotné Spatné, sotva popadal dech. Rekla jsem mu tedy, aby mi predal tu hovorici
pani a aby byl v klidu, Ze ihned posilam ZS, ale Ze potrebné informace mi miize
nadiktovat ona. Néjak jsem viibec nepochopila, zZe to tu manzelku nenapadlo, zavolat tu

sanitku za néj a nechala ho v jeho aktudlné spatném zdravotnim stavu volat samotného.
V: Jak hodnotite spoluprdci volajicich béhem tisiiového hovoru?

R: Spoluprdce volajicich je riizna. Nékteri spolupracuji a sprdavné, nékteri
nespolupracuji a nekteri spolupracuji a spatné. A mitZete zminit, v cem vidite u laické
veiejnosti nejvétsi problém? \ neznalosti u laikii poskytovat ucinnou PP a ztoho

pramenici strach, Ze dotycnému ublizi a také ve stresu ze stavajici situace.
V: Jakym zpiisobem by méla probihat bezproblémova komunikace?

R: Strucné, vystizne, pokud mozno co nejrychleji a hlavné za vzdajemné spoluprace
operatora a volajiciho. VI dnesni dobé je diky centralizaci ZOS vyhodou moznost zustat
S volajicim na telefonu a poskytovat mu potiebné instrukce, aby co nejlépe zvladl situaci
na misté do prijezdu vyjezdové posadky. Vzpominam si, Ze tato moznost pred nékolika
lety viibec nebyla. Proto mne samotnou zardzi, zZe se najdou lidé, kteri nasi pomoc
V podobé instrukci K uikoniim odmitaji provadet. Co V takové situaci citite? Bezmoc,
nastvanost, smutek, demotivaci a soucasné myslim na to, jak nejlépe V této situaci
improvizovat a nékoho na misté uddlosti zapojit do cinnosti zachranujici zivot. Koho
nap¥iklad? Souseda, kolemjdouciho nebo jiného, schopnéjsiho clena rodiny na miste,

pokud je pritomen a je ochoten ke spolupraci.

V: Madte néjaké ndvrhy reSeni ke zlepSeni spoluprdace mezi operdtorem a volajicim

béhem tisriového hovoru?

R: Najit néjaky zpusob, jak verejnost informovat o tom, jak zachranka jako celek
funguje. V soucasné dobé ZS sice poskytuje riizné vzdelavact kurzy a akce pro verejnost
S nazornou ukazkou poskytovani PP, ale dle mého ndzoru by byla kontinualni vyuka PP
ve Skolach, tak jak to byvalo v minulosti, ucinnejsi. Nasbirané veédomosti muZeme

uchovat a zdokonalit jen opakovanym trénovanim, a ne jednordazovou akci. Zatim je ZS
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spolu s dalsimi organizacemi jako je napiiklad Cerveny kiiz aj., jedinymi poskytovateli
pro zivot tak zakladnich informaci jako je zdachrana lidského zivota. A proto bych
doporucila vsem, a t0 ve svém viastnim zdjmu, tyto kurzy navstévovat, protoze nikdo

Z nas nikdy nevi, kdy tyto védomosti bude potiebovat.
Rozhovor 4 (Respondent ¢. 4), V: vyzkumnik, R: respondent.

Datum uskute¢néni rozhovoru: 3. srpna 2018, délka hovoru: 0:53 min., pomucky: psaci
potieby, blok, nahravaci zatfizeni MT, délka praxe respondenta na ZOS: 15let, nejvyssi

dosazené vzdélani: specializaéni — ARIP.

V: Co je hlavni naplni vasi profese na ZOS?

R: Komunikovat s volajicimi a resit tisnové hovory.

V: Jaky je priumérny cas straveny obsluhou tisiiového hovoru?

R: Rekla bych kolem dvou aZ ti minut, je to riizné. Vidy zdlezi na domluvé a spolupraci

S volajici osobou.
V: Jaké faktory miiZou tento cas ovlivnit?

R: Téch je cela rada, ted’ zrovna nedavno volal pan zachranku k pracovnimu urazu
Z néjaké haly, kde bylo hodné rusné prostredi, viibec jsem mu nerozuméla, po dobé
prekrikovani jsem mu rekla, aby vybéhnul nékam stranou, kde se lépe uslysime. Hovor

se tim zbytecné prodlouzil.

V: Byva reakcéni ¢as ZOS (doba od zavolani na tisitovou linku do prvniho kontaktu

VS s pacientem) delsi pii komplikovaném tisiiovém hovoru? Pokud ano, tak o kolik?
R: Tak rozhodné ano. Podle me miize jit az o nekolik minut.
V: Co si myslite, jaké faktory sniZuji efektivitu tisiiového hovoru?

R: Faktorem muze byt volajici i operator. Pokud je operdator nedostatecné pripraven,
proskolen a zaucen, miize nadélat spousty riznych chyb. MitZete néjaké zminit? Pokud
se stane, Ze napriklad na zdkladé nedostatecnych odbornych a praktickych znalosti
chybné vyzvu nabere, miize udélat chybné rozhodnuti, podindikovat nebo naopak
preindikovat vyzvu. To znamena ndsledné vyslani posddky S neprislusnou kvalifikaci,

coz zpiisobi organizacni a ekonomickou zatéz pro cely systém, nebo nevyslani posadky
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tam, kde je potieba. To potom znamena hrubou chybu. Existuji néjakd opatieni pied
timto jednanim? Ano, pokud nastupuje novy operdtor, byva po dobu trech mésicu

zaucovan zkusenéjsim operdatorem.
V: Existuje néjaky ndvod na vedeni tisiiového hovoru?
R: Neexistuje.

V: Jste jako pracovnici ZOS néjak Skoleni na problematiku komunikace tisiiového

hovoru?

R: Podstupujeme prubezna skoleni.

V: Uvital-a byste néjaké dal§i moZnosti vzdélani ohledné vedeni tisiiového hovoru?
R: Myslim, Ze v soucasné dobé necitim potiebu dalsiho vzdélani.

V: MiiZete uvést néjaky konkrétni piipad komplikovaného tisriového hovoru 7 praxe?

R: Tak v prvé radé bych chtéla zminit, zZe jeste pordd v soucasné dobé se stiva, ze lidé
neznaji spravnd cisla tisnovych linek. Potom jsou zbytecné nervozni z dalsiho
prepojovani. Dalsi komplikaci je, a to se mi nekolikrat stalo, Ze volajici spatné uvedl
adresu nebo mi predcasné ukoncil hovor ve chvili, kdy jsem mu chtéla podat jeste
dulezité organizacni pokyny k ukoniim, které mél provést na misté. A vzapéti, kdyz jsem

se mu pokousela dovolat zpét, byl nedostupny.
V: Jak hodnotite spoluprdaci volajicich béhem tisiiového hovoru?

R: Vselijak. Tisniovy hovor je stresova situace a kazdy clovek reaguje jinak. Volajici v tu
chvili nevi, co ma deélat. Kazdy z nich reaguje jinak i na ndmi nabizenou pomoc. Stane
se, ze i odmitnou provadet to, co jim radime. Nekteri spolupracuji dobre, a to je v tu

chvili vphra nejen pro zachranovaného, ale i pro nas.
V: Jakym zpiisobem by méla probihat bezproblémova komunikace?
R: Strucne, jasne, vystizné, pokud mozno bez vulgarit a hlavné bez zbytecnych prutahii.

V: Mate néjaké ndvrhy ieSeni ke zlepSeni spoluprdace mezi operdtorem a volajicim

béhem tisriového hovoru?
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R: Pokud budou volajici odpovidat na nase dotazy a provadet presné to, co jim radime,
je vyhrano. Ale laicka verejnost je vtomto sméru neinformovand, takze dochazi
k mnohym nedorozumenim. Oni maji vétsinou mylny pocit, pokud se zacneme vyptavat,
Ze jim sanitku nechceme poslat, ale tak to rozhodné neni. Pravé naopak, vyptavame se
proto, abychom sanitku co nejdrive vyslali. Tyhle informace by mohli jediné vstrebat
pomoct povinné Skolni vyuky, tak, jak to fungovalo pred nékolika lety. Mame totiz
zkusenosti, ze star$i lidé, kteri vwuku PP zazili ve Skoldch, v soucasné dobé umi
poskytnout PP dle starych postupu. Vyskrtnuti predmétu je podle mé velkou chybou

a Vv soucasne dobé velkou mezerou ve vzdelani nasi celé populace.
Rozhovor 5 (Respondent ¢. 5), V: vyzkumnik, R: respondent.

Datum uskute¢néni rozhovoru: 9. srpna 2018, délka hovoru: 0:51 min., pomiicky:
psaci poti‘eby, blok, nahravaci zafizeni MT, délka praxe respondenta na ZOS: 8let,

nejvyssi dosazené vzdélani: specializa¢ni — ARIP.

V: Co je hlavni naplni vasi profese na ZOS?

R: Prijimat a resit tisnova volani.

V: Jaky je priimérny Cas straveny obsluhou tisiiového hovoru?
R: Asi néco kolem dvou minut.

V: Jaké faktory miiZou tento cas ovlivnit?

R: Tak urcité stres. A to oboustranné, tedy u volajiciho i u operatora. MuZete byt
konkrétnéjsi? Ano. Tak volajici je dle mého ndzoru stresovan konkrétni situaci,
napriklad strachem o c¢lena rodiny, kterého ma pred ocima v bezvédomi, dale tim, Ze
nevi, co ma delat, koho volat a neumi poskytnout PP. U operdtora, obzvlaste
U zacinajictho muze byt stresem i vnitrni audit, ktery se provadi pro kontrolu
a zdokonaleni poskytované péce. Predstavte si trvale pracovat s myslenkou, Ze kdykoliv
si hovor, ktery vedete, prehraje a zhodnoti nékdo z povérenych vedoucich pracovniku
a wtkne vam chybu, nebude to uplné klidny pocit. My pracovné starsi to asi tolik uz
neresime, ale u téch zacinajicich to muze vyvolavat neprijemny pocit psychické zatéze,

jak uz se nekteri zminili, ktera se dal miize odrazit na kvalité jejich prace.
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V: Byva reakcéni ¢as ZOS (doba od zavolani na tistiovou linku do prvniho kontaktu

VS s pacientem) del§i pii komplikovaném tisiiovém hovoru? Pokud ano, tak o kolik?

R: Tak urcite delsi bude, pokud je hovor narocny a volajici nezvladatelny, miize se

Jjednat i o nekolik minut.
V: Co si myslite, jaké faktory sniZuji efektivitu tisiiového hovoru?

R: Zminila bych technicky problém, jako vypadek signalu, preruseny hovor nebo spatna
organizace na misté uddlosti nebo nedostupny MT pro zpétny hovor. Lidé také casto

volaji s casovym zpozdeénim po nehode, kdy se stav dotycného zbytecné zhorsi.
V: Existuje néjaky navod na vedeni tisiiového hovoru?
R: Neexistuje.

V: Jste jako pracovnici ZOS néjak Skoleni na problematiku komunikace tisiiového

hovoru?

R: Pri ndstupu jsou V soucasné dobé zacinajici operadtori Skoleni tri mésice profesné
starsim kolegou a pokud vznikne néjaky problém behem sluzby, maji mozZnost s nimi

konzultovat.

V: Uvital-a byste néjaké dalsi moZnosti vzdélani ohledné vedeni tisiiového hovoru?
R: V soucasné dobé ani ne.

V: MitZete uvést néjaky konkrétni pripad komplikovaného tisiiového hovoru z praxe?

R: Uvedu napriklad pripad, kdy se jednalo o zneuzivani linky, kdy Zena stiedniho veku
V podnapilém stavu vytacela kontinualne linku 155 po dobu sedmi hodin. Bylo to tak
strasné vycerpavajici, ze jsem si rekla, pokud by se toto mélo opakovat, tak s praci
skoncim. Predstavte si trvale zvonici telefon a do toho zvonici tisiiové vyzvy, které v tom
hluku musite prijmout a vyresit a soucasné se soustredit na to, neudelat chybu. Jaké to
ve vas vyvolalo pocity? Bylo to velmi bezohledné, zdtézové a vycerpdvajici jednani
a nepomohlo viibec nic. Museli jsme to s kolegy pretrpét. Pocity byly smisené, takové
nepochopeni jejiho chovani s demotivaci. Vite, inteligentni ¢lovek ma k tisnovym linkam

respekt, primitivai clovek nikoliv, takto bych to uzavrela. MuZete jmenovat jesté néjaké
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jiné zatéZové faktory? Ano, smenny provoz, kolegové kurdci a snizeny pocet operdatorii

ve sluzbe.
V: Jak hodnotite spoluprdaci volajicich béhem tisiiového hovoru?

R: Zalezi vzdy na konkrétni situaci. Pokud nejde o akutni prihodu ohrozujici zivot, ta
spoluprace je celkem bez vetsich problémii. Pokud se jedna o akutni stavy, lidé ve stresu
spolupracuji obtizné a spoluprace je nékdy opravdu velmi narocnda. Kazdy operator
musi byt psychicky odolny a prace ho musi bavit, potom odvede dobrou praci. Pokud
odolny neni, mize dojit k sebedestrukci a k profesnimu vyhoreni. Mdte se syndromem
vyhoieni néjaké zkuSenosti u svych kolegit? Ano, bohuzel mam, mé byvalé dve
kolegyné musely odejit. Ale pozitivni je, Ze samy odeSly véas a bez vétsi ujmy, nyni

pracuji na klidnéjsich oddélenich, kde jsou spokojené.
V: Jakym zpiisobem by méla probihat bezproblémova komunikace?

R: Pokud by volajici odhodil strach, stres a emoce a spolupracoval by, mohlo by se
jednat o priklad bezproblémové komunikace. Jasné, vystizné a pravdivé informovat co

se stalo a hlavné spolupracovat, je idedlni predstava bezproblémové komunikace.

V: Mate néjaké ndavrhy ieSeni ke zlepSeni spoluprdace mezi operdtorem a volajicim

béhem tisriového hovoru?

R: Mdm, jednoznacné zavedeni vyuky PP do povinnych $kolnich osnov. Zdci by tak méli
moznost ziskat duleZité informace pro cely Zivot a svymi védomostmi tak byt v tisnivych
situacich prinosem pro celou spolecnost. Nikdy nevite, kdy tyto pro Zivot zasadni
veédomosti budete potiebovat. A jesté pro zachovani respektu a ucty k tisnovym linkam,

bych doporucila zavést vyssi tresty za jejich zneuZivani.
Rozhovor 6 (Respondent ¢. 6), V: vyzkumnik, R: respondent.

N~

Datum uskutecnéni rozhovoru: 3. zari 2018, délka hovoru: 0:49 min., pomiicky:
psaci potreby, blok, nahravaci zarizeni MT, délka praxe respondenta na ZOS: 14

let, nejvyssi dosazené vzdélani: specializa¢ni — ARIP.

V: Co je hlavni naplni vasi profese na ZOS?
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R: Pokud pracuji na pozici dispecera, hlavni ndaplni je mimo jiné operacni rizeni, tedy
organizace vyjezdovych posadek, pokud pracuji na pozici call-takera, tak je ndpini

prijmout a vyresit tisinovy hovor, tedy komunikace s volajicimi.
V: Jaky je prumérny cCas straveny obsluhou tisiiového hovoru?
R: Primeérny, tak kolem tri minut.

V: Jaké faktory miiZou tento cas ovlivnit?

R: Riizné. Pokud hovor volajici natahuje, napriklad pokud je opily a drmoli do telefonu
a neni mu rozumét, hovor potom logicky trva déle, nez by mél. Idedlné by mél byt do
minuty vyresen, ale v urcitych pripadech to nelze zrealizovat a to vyvoldvad zbytecné

napeéti a stres u operdtora.

V: Byva reakcéni ¢as ZOS (doba od zavolani na tisitovou linku do prvniho kontaktu

VS s pacientem) delSi pii komplikovaném tisriovém hovoru? Pokud ano, tak o kolik?
R: Urcité ano, byva.
V: Co si myslite, jaké faktory sniZuji efektivitu tisiiového hovoru?

R: Spoustu chyb miiZze napachat i nezkuseny operator. Tisiiovy hovor neni jen o tom,
ziskat informace a vyslat posadku, ale i o tom, podavat instrukce volajicimu

a popripadé organizovat veskerou cinnost na misté uddlosti do prijezdu vyslané

vevr

PP na miste.
V: Existuje néjaky navod na vedeni tisiiového hovoru?
R: Ne. To ani nemiize. Nikdy nevite, kdo a s jakym problémem zavola.

V: Jste jako pracovnici ZOS néjak Skoleni na problematiku komunikace tisiiového

hovoru?

R: Skoleni probihaji pribézné. Pri ndstupu nového operdtora probihd po dobu tiech

mésicii zauceni pracovné zkusenéjsim operatorem, mentorem.
V: Uvital-a byste néjaké dal§i moZnosti vzdélani ohledné vedeni tisiiového hovoru?

R: V soucasné dobé ne.
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V: MiiZete uvést néjaky konkrétni pripad komplikovaného tisiiového hovoru 7 praxe?

R: Dovolal se asi tricetilety muz a hlasil, ze jeho sedmilety syn po té, co vylezl z vany,
Z nejasné priciny zkolaboval a je v bezvédomi. Dostal ode mne rychlé pokyny, ale ve
chvili, kdy stacil rict nastesti celou adresu, byla slyset rana do telefonu a nahlé ticho,
pan zkolaboval také. Vyslala jsem ihned posddiku ZS a HZS i PCR na sdélenou adresu,
pro otevieni bytu a také proto, ze vSechno nasvédcovalo otrave CO (protoze adresa, kde
se jejich diim nachazel, byla ve staré zastavbe, kde méla skoro kazda rodina plynovy
ohrivac a meéli jsme zkusenosti s vyjezdy do této lokality z této priciny), jsem posadce
V priubéhu jizdy nahldsila, Ze na zakladé zjisténych okolnosti mame podezieni na tuto
otravu, aby preventivné po prijezdu na misto ihned otevieli okna a zamezili tim
viastnimu ohrozeni. Chtéla jsem jen demonstrovat na tomto pripadu, Ze pri zachrané
Zivota jde kolikrat doslova a do pismene o vteriny, kdyby pan volal o deset vterin déle,

nestihl by mi adresu nahlasit a situace by dopadla fatalné.
V: Jak hodnotite spoluprdaci volajicich béhem tisiiového hovoru?

R: Individudlne. Kazdy clovek reaguje jinak, zdlezi na osobnosti a reakcich. Kdyz to
shrnu, nekteri spolupracuji dobre, nékteri spolupracuji, ale Spatné a v tom horsim
pripadeé nespolupracuji, pripadné podat nékomu potiebnou pomoc i odmitaji. To, Ze
pouzivaji staré postupy v podani PP, ja osobné nehodnotim zaporné. Je to spis smutny
obraz naseho soucasného systéemu vzdélavani a také vlastné ditkazem toho, co se pred
mnoha lety naucili, maji v paméti a umi stale pouZzit. Jedna se ale o starsi generaci,
ktera méla tehdy v osnovach brannou vychovu, soucasnda mladsi populace neumi vitbec

nic. A kdyz, tak velmi mdlo.
V: Jakym zpuisobem by méla probihat bezproblémova komunikace?

R: Pri ohrozeni Zivota vytocit linku 155, nahlasit co se stalo, komu a kde se to stalo,

presnou adresu, ddle provadet to, co radime a odpovidat na to, na co se ptame.

V: Mate néjaké ndavrhy ieSeni ke zlepSeni spoluprdace mezi operdatorem a volajicim

béhem tisriového hovoru?

R: Aby volajici poslouchali, co rikidme a konali presné to, co jim radime. Moznda by
nebylo daleko od véci vzdélavat se v poskytovani PP, a to ve svém vlastnim zdajmu.

Nejlepsi by byl navrat vyuky PP do skol, jako to bylo pred lety.
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Priloha K — Doporuceni pro praxi

JAK POSTUPOVAT V TISNI?

V ohrogeni Zivota Z&®VOLEJ
na tismovou linku

155 zdravotnicke zachranné stuzby!

Sdél adresu mista + ¢o 32 stalo!

Odpovidej na otazky !

Spolupracuj .

Hovor ponechte v rezii operdtora, pomuze vam
do pijezdu sanitky s podanim prvni pornoci!
=) Pormuzes zachrinit v WY D)

0. p. s. v ramci bakalarské prace. Vedouci prace: Mgr. Eva Markova, Ph.D.

Zdroj: Sumova, 2019

Zdroj: SUMOVA, 2019

Obrazek 2 Jak postupovat v hovoru s operatorem tisfiové linky 155
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