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ABSTRAKT

SICHA, Jan. Uroveii vyuky prvni pomoci pro dritele ridicského prikazu pohledem
zdravotnického zachrandre. Vysokd Skola zdravotnickd, o. p. s. Stupen kvalifikace:
Bakalat (Bc.). Vedouci prace: Mgr. Jaroslav Pekara, Ph.D. Praha. 2018. 86 s.

Rozsah vyuky prvni pomoci je dan zakonem ¢&.247/2000 Sh., o ziskavani
a zdokonalovani odborné zpusobilosti k fizeni motorovych vozidel, ktery stanovuje
vyuku prvni pomoci na 2 hodiny teoretické vyuky a 4 hodiny praktické vyuky
pro zadatele o fidi¢sky prikaz. Hlavnim cilem bakalaiské prace je zmapovani vyuky
prvni pomoci v autoskolach a nasledné znalosti majitelti fidi¢ského opravnéni a jejich
schopnosti v praxi. Hlavni metodou bylo prizkumné Setieni, jehoZ analyzou bylo
zjisténo, ze védomosti majiteld fidi¢ského opravnéni jsou dostatecné, ackoliv vétSina

respondentti vnima zdravotnickou piipravu v autoSkolach jako nedostate¢nou.

Klicova slova

Ridiésky priikaz. Prvni pomoc. Lékarnicka. Vzd&lavani.



ABSTRACT

SICHA, Jan. First aid training quality of driver’s licence holders from the paramedic’s
perspective. Vysoka $kola zdravotnicka, o. p. s. Stupenn kvalifikace: Bakalat (Bc.).
Vedouci prace: Mgr. Jaroslav Pekara, Ph.D. Praha. 2018. 86 s.

The scope of first aid instruction is determined by Act No. 247/2000 Coll.,
about acquisition and the improvement of professional driving skills, which determines
first aid instruction for 2 hours of a theoretical training and 4 hours of a practical
training. The main aim of the bachelor thesis is to map the first aid education in driving
schools and the subsequent knowledge of the owners of the driving license and their
skills in practice. The main method was an exploratory survey, which analyzed
that the knowledge of driving license owners was sufficient, although most respondents
perceived medical training in driving schools to be inadequate.
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UvoD

Prvni pomoc u drziteld fidi¢skych prikazii je nedilnou soucasti vyuky
pro ziskani tidi¢ského prikazu. Je potiebna nejen ke zvladnuti zavéreénych zkousek,
ale hlavné by méla byt vyucovana v takové mife, aby ji byl fidi¢ schopen poskytnout.
Rozsah vyuky zdravotnické ptipravy uchazect o fidi¢sky prikaz je pfedepsan Zdkonem
¢. 247/2000 Sb., o ziskavani a zdokonalovani odborné zptsobilosti k fizeni motorovych
vozidel. Pohledem zdravotnického zachranafe ma byt misto piipadné nehody zajisténo
proti vzniku dalSich Skod souvisejicich s provozem, zranény by mél byt oSetien v rdmci
nezbytné prvni pomoci a fidic by mél byt schopen poskytnout zdravotnikovi
dostateCnou asistenci s osetfovanim, anamnézou a ptipadnym transportem. V piipadg,
ze Fidi¢ s platnym fidi¢skym opravnénim neni schopen v dostate¢né mife poskytnout

nezbytnou prvni pomoc, hrozi mu trest odnéti svobody az na pét let.

Teoreticka ¢ast zdravotnického minima obsahuje zvladnuti zékladnich znalosti
prvni pomoci, a to zhlediska znalosti tisnovych linek, povinné vybavy (obsahu
1ékarnicky), postupu na misté nehody (odhadnout mozna nebezpeci) a zajisténi mista
nehody, charakteristiky povahy zranéni, zvoleni vhodné terapie a pomoci
zdravotnickym slozkam. Prakticka ¢ast vyuky se skladd z postupu na misté nehody,
schopnosti pouzit pomiicky v Iékéarnicce, zvladnuti laické prvni pomoci pii krvaceni,
zlomeninach, bezvédomi, bezdesi, resuscitaci, Sokovych stavech, termickych posSkozeni

a pfi poranéni hrudniku a bficha.

Cile prace

Cilem bakalaiské prace je zmapovani vyuky prvni pomoci v autoSkolach

a nasledné znalosti majitelu fidi¢ského opravnéni a jejich schopnosti v praxi.

Pro tvorbu teoretické ¢asti bakalarské prace byly stanoveny nasledujici cile:
Cil 1: Analyzovat platnou legislativu Ceské republiky ve vztahu k prvni pomoci.
Cil 2: Popsat povinnou zdravotnickou vybavu vozidla.

Cil 3: Na zaklad¢ vyse uvedeného teoreticky vymezit limity prvni pomoci

s pfihlédnutim k mechanismu trazu pii dopravnich nehodéch.
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Pro tvorbu praktické ¢asti bakalarské prace byly stanoveny nasledujici cile:
Hlavni cil: Analyzovat znalosti v prvni pomoci ve vybraném vzorku respondenta.
Dil¢i cil 1: Zjistit, kolik respondentd se domniva, Ze znd vybaveni autolékarnicky.
Dil¢i cil 2: Prozkoumat, jake jsou realné znalosti zkoumaného vzorku populace

v oblasti platné legislativy vztahujici se k prvni pomoci.

Diléi cil 3: Zjistit, zda existuje zavislost mezi dobou drzeni fidi¢ského opravnéni

a schopnosti poskytnout adekvatni prvni pomoc.

Vstupni literatura:

BYDZOVSKY, Jan. Predickaiska prvni pomoc. Praha: Grada, 2011. ISBN 978-80-247-
2334-1.

KELNAROVA, Jarmila. Prvni pomoc I: pro studenty zdravotnickych oborii. 2., pieprac.
a dopl. vyd. Praha: Grada, 2012. Sestra (Grada). ISBN 978-80-247-4199-4.

LEJSEK, Jan. Prvni pomoc. 2., pteprac. vyd. Praha: Karolinum, 2013. ISBN 978-80-
246-2090-9.

POKORNY, Jan. Lékaiskd prvni pomoc. 2., dopl. a pfeprac. vyd. Praha: Galén, c2010.
ISBN 978-807-2623-228.

SAIBERTOVA, Simona. Prvni pomoc. Brno: Masarykova univerzita, 2014. ISBN 978-
802-1070-202.

Popis reSersni strategie:

V prvni fazi vyhledavani byla vymezena a definovana klicova slova
v Ceském jazyce: tidi¢sky prikaz, laickd prvni pomoc, prvni pomoc, dopravni nehoda,
vzdélavani (v anglickém jazyce: driving license, first aid, first aid Kit, accident,
courses). Vyhledavani odbornych publikaci, které byly nasledné vyuZity pro tvorbu
bakalaiské prace sndzvem Uroveti vyuky prvni pomoci pro drzitele fidi¢ského
prukazu pohledem zdravotnického zachranaie, prob&hlo v Casovém obdobi leden
az biezen 2018. Pro vyhledavani byly vyuZity nésledujici databaze: katalog Narodni
I¢katské knihovny (medvik.cz), jednotna informacni brana (jib.cz), souborny katalog

CR (sigma.nkp.cz) a volny internet.

Hlavni kritéria pro zafazeni dohledanych zdroji do zpracovavani
bakalaiské piehledové prace byl fulltext odborné publikace, tématicky odpovidajici
stanovenym cilim bakalarské prace v ceském, slovenském nebo anglickém jazyce,
vydany odbornymi recenzovanymi periodiky v casovém obdobi 2008-2018.

Vyiazovacimi kritérii byla obsahova nekompatibilita se stanovenymi cili bakalaiské
13



prace, publikace s nizkym stupném dukaznosti (odborné nézory jednotlivcd,
kazuistiky, série ptipadi) nebo duplicitni ndlez publikace. N¢které ¢lanky a knihy
byly vytazeny pro své Uzké medicinské zaméteni, tématu se tykaly jen okrajové
nebo byly zaméfeny na jinou cilovou skupinu. Pro realizaci bakalatské prace bylo
vyuzito celkem 30 zdroja.
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1 Uvod do zadané problematiky

Automobily jsou pouzivany stile ve vétSim meéfitku. Prestoze ve vétSiné
svétovych metropoli se trend automobilismu dostdva na druhé misto za stale
populérnéjSim environmentalné piivétivym zptsobem piesunu, pocet automobill roste
celosvétové. V CR podet registrovanych vozidel stoupl v obdobi let 2015 a7 2016
0192 492 (ANON, 2018). Zvysujici se pocet automobili ma za nasledek zvysujici
se pravdépodobnost nehody.

Ze statistiky nehodovosti vydané Reditelstvim sluzby dopravni policie vychazi,
ze v roce 2016 bylo pii nehodach usmrceno 545 osob, z toho 111 chodet, 295 tidica,
100 spolujezdect a 39 cyklistt. Z piehledu poskytnuti prvni pomoci u nehod s chodci
vychéazi, ze u 359 pripadii nebylo potieba poskytnout, dale bylo poskytnuto
173 posadkou zucastnéného vozidla, 335 jinou osobou, 107 leteckou z&chrannou
sluzbou, 2 731 vozidlem RZP a 139 nebylo poskytnuto, ale bylo nutnou poskytnout.
U nehod ostatnich nebylo potfeba poskytnout u 131 964 piipadl, bylo poskytnuto
433 posadkou zacastnéného vozidla, 1 746 jinou osobou, 1 26 leteckou zachrannou
sluzbou, 20 721 vozidlem RZP a u 777 piipadi nebyla poskytnuta, ale bylo nutno
ji poskytnout. Z téchto ¢isel vychazi nutnost znalosti prvni pomoci celé laické

vetejnosti, avSak mnohem vice u vlastnika fidi¢ského opravnéni (Anon, 2018a).
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2 Prvni pomoc

Prvni pomoc lze definovat jako: ,,Soubor jednoduchych vikonii a opatreni, kterd
pri ndahlém ohrozZeni nebo postizeni zdravi clovéka omezuji rozsah a diisledky tohoto
postizeni ¢i ohroZzeni” (Anon, 2018b, s. 1). Poskytnuti prvni pomoci velmi ¢asto
pfedchazi technicka prvni pomoc nebo zachranna akce. Hlavnimi cili prvni pomoci
jsou nejen zachrana zivota, ale patii mezi né 1 zabranéni zhorSeni zdravotniho stavu
postizeného, predchazeni rozvoji Sokovych stavii, zajisténi adekvatniho prostiedi
pro zlepSeni stavu, piedchazeni vzniku komplikaci. Jednim z nejdulezitéjsich cilu
je bezpecnost zachranct a ranénych z hlediska prevence nahle vzniklych dalSich
poSkozeni (Kelnarova, 2012). Dulezitym faktorem je mira kvality poskytnuté prvni
pomoci. Jedna se o faktor, ktery rozhoduje o zavaznosti piipadnych nasledka
onemocnéni nebo 0 moznosti nahlého zhorSeni zdravotniho stavu (Kelnarova, 2012).

Bezpecnost zachranct je prioritou, zejména je zapotiebi poskytovat prvni pomoc
rozvazné, a s ohledem na vlastni bezpecnost. Zachrance se ptfed zahajenim prvni
pomoci pokusi zhodnotit situaci a rizika, aby zajistil bezpec¢nost svou i ostatnich osob.
Poskytnuti prvni pomoci je povinnost dand zakonem, a mél by ji byt schopen

poskytnout kazdy obcan.

2.1 Technicka prvni pomoc

Technické prvni pomoc piedchazi samotné zdravotni prvni pomoci. Technickou
prvni pomoci myslime odstranéni zevnich pticin, které zptsobily zranéni nebo zhorsuji
stav postizen¢ho, pietrvava-li jejich ucinek. Zaroven ma ukol vytvéiet zakladni
podminky pro poskytovani zdravotnické prvni pomoci. Zachovani bezpe¢nosti
zachrénce je prioritou. Zachrdnce musi vyhodnotit situaci a s tim i rizika spojené
se svou Vlastni bezpeénosti ¢i bezpecnosti ostatnich tcastnikt incidentu. Vyhodnoti-li
zachrance situaci jako rizikovou pro svou osobu, pak neni povinen prvni pomoc
poskytnout. Nebezpeci je pro zachrance nejcastéji spojeno se situacemi jako dopravni
nehoda, poZéar, Urazy elektrickym proudem, Urazy a postizeni ve vod€, zamoiené
prostiedi jedovatymi latkami a pokud zachranovana osoba trpi infekénim

onemocnénim. Nespravnym postupem je ohrozeni zdravi své osoby nebo dalsi pfitomné
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osoby svym neuvazlivym chovanim nebo nedodrzenim bezpe¢nostnich zasad
(Saibertovd, 2014).

Na mist¢ dopravni nehody je zajiSténi technické prvni pomoci velmi specifické.
Dulezité je zastavit vozidlo pifi pravém okraji vozovky, ve vzdalenosti minimaln¢
50 metrd od havarovaného vozidla tak, aby misto zastaveni bylo bezpe¢né a piehledné.
Po zastaveni zachrance rozsviti vystrazna svétla. Vzhledem k moznosti srazeni
je nutnou pomitckou reflexni vesta, tu si zachrance nechava po celou dobu zachranné
akce. Po zastaveni vozidla je zapotiebi umistit vystrazny trojihelnik do vzdalenosti
50 metrt (na dalnici 100 metrti) proti sméru jizdy. Jednou z moznych alternativ
je pomocnik svestou, ktery pomaha odklanét dopravu. Pokud je mozné ptiblizit
se k vozidlu, zachrance vypina v havarovaném vozidle zapalovani a zajistuje vozidlo
proti pohybu zataZzenim rucni brzdy, zafazenim rychlostniho stupné nebo piiloZzenim
pfedmétu ke kolu ve sméru mozného pohybu vozidla (napi. cihla ¢i kamen).
Vyprostovani zranénych ponechavame radéji profesionalnim zachranaiim, nehrozi-li
nebezpeci prodleni poskytnuti prvni pomoci, nebezpeci vybuchu nebo nebezpeci pozaru

(Kurucova, 2008).

2.2 Laicka prvni pomoc

Laicka prvni pomoc je pocatkem zachranného fetézce. Je poskytovana kazdou
osobou, zpravidla svédkem nehody, irazu nebo nahlého poskozeni zdravi.

Prvni pomoc muize byt poskytnuta bud’ svépomoci (postizeny se oSetfuje sam),
vzajemnou pomoci (postizeni se oSetfuji navzajem), neskolenymi laiky (ptihliZejici
a pribuzné osoby) nebo vySkolenymi laiky, které oznacujeme jako neprofesionalni
zdravotniky. Poskytovani laické prvni pomoci trvd do doby, kdy péci o postizené¢ho
ptebira profesionalni zdravotnicky personal, ve vétSing piipadi tedy Zdravotnicka
zachranna sluzba (ZZS). Nedilnou soucasti laické prvni pomoci je pfivolani odborné
zdravotnické pomoci. Zafadit sem lze i improvizovany transport postizeného do mista,

odkud je dostupna kvalifikovana odborna péce (Lejsek, 2013).

2.2.1 Volani na linku Zdravotnické zachranné sluzby
Jednim z dulezitych kroku K zajisténi odborné pomoci je volani na ¢isla
tisnovych linek. Nejen pii dopravni nehod¢, ale i v pfipadé dalsich stavli ohrozujicich

zdravi, se doporucuje zavolat na linku Zdravotnické zachranné sluzby, tedy na ¢islo
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155. Jednim z dalich moznych tistiovych &isel je linka 112. Tu v Ceské republice
spravuje Hasi¢sky zachranny sbor Ceské republiky a lze na ni zavolat v ramci celé
Evropské unie. Linka slouZi k pfivolani vice sbort integrovaného zachranného systému.
V piipadé potieby piivolani Zdravotnické zachranné sluzby je volani na linku 112
nevyhodou, jelikoZ se tvoti prodleva, ke které dochazi pifi pfepojovani z hasi¢ského
zachranného sboru na zdravotnické opera¢ni stiedisko (HanuSova, 2014).

Zajisténi navazujici odborné péce je soucasti laické prvni pomoci. Ta obsahuje
vyzvu operacnimu stiedisku zachranné sluzby a nasledné zajiSténi péfe na misté
udalosti profesionalnimi zdravotniky. Dojezdovy ¢as vyjezdové skupiny zdravotnické
zédchranné sluzby nemd piesdhnout 20 minut od pievzeti pokyni operatora
zdravotnického operacniho stfediska k vyjezdu pfisluSnou vyjezdovou skupinou.
Vzhledem k ¢asové prodlevé od vzniku udalosti do piijezdu ZZS jsou laickd prvni
pomoc a v¢asné zahajeni neodkladné péce mimotradné dulezité. V piipadé nezahajeni
laické prvni pomoci a volani pouze na ¢&isla tisnovych linek se zvySuje
pravdépodobnost, Ze postiZzeny ztrati Zivot nebo dojde k trvalému poskozeni jeho zdravi
(Lejsek, 2013).

Linku 155 definujeme takto:

.-..telefonicka asistovana prvni pomoc (TAPP) ci telefonickd asistovand
neodkladnd resuscitace (TANR). Cinnost je upravena zdkonem ¢. 374/2011 Sb.,
o zdravotnické zdchranné sluzbé, v platném a ucinném znéni. Timto zékonem
je napriklad urcena maximalni dojezdova doba zdachranné sluzby na 20 minut.
Statisticky dojezdova doba nepresahne v 95 % pripadii vjezdii 20 minut. Posadka musi
vyjet vzdy do 120 vterin od vydani pokynu operatora a musi se ubirat k cili nejrychlejsi

cestou.” (HanuSova, 2014, s. 11).

Jak zavolat pomoc? Telefonické sdéleni by mélo obsahovat tyto tidaje (Anon, 2018c¢):
1. Kde se to stalo. K popisu mista udalosti je zapotiebi: mésto, ulice, ¢islo
popisné, popiipadé poschodi, jméno na domovnim zvonku, nebo jakykoli
orientacni bod.
2. Co se stalo. Zde volajici struéné popiSe charakter udalosti, vaznost stavu, obtize
a ptipadné postizeni.
3. Kdy se to stalo, jedna-li se o zranéni spatfené, nebo o neznamy Cas vzniku

udalosti.
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V piipadé hromadné udélosti je zapottebi dodat nasledujici:
e Pocet ranénych, ptiblizné vékové rozlozeni a pohlavi ranénych pro potieby vice
posadek ZZS;
e druhy a zavaznost poranéni;
e jaka byla poskytnuta péce;

e MoZné pristupove cesty na misto udalosti.

Volani na linku zdravotnického operac¢niho stiediska (ZOS) ma své zasady.
VZdy je nutné tidit se pokyny operatora a informovat ho o pifipadné nahlé¢ zméné
co zavesi dispecer/dispecerka zdravotnického operacniho strediska. Po skon¢eni hovoru
je dualezit¢é nevypinat telefon a neblokovat C¢Cislo dal§imi hovory. Zméni-li

se vyrazné zdravotni stav postizeného, je nutné znovu zavolat ZOS (Anon, 2018c).

2.2.2 Zakladni vySeti‘eni postizeného

Pti poskytovani prvni pomoci je tieba zachovat urcity postup. Na prvnim misté
je celkové posouzeni situace, bezpecnostnich opatfeni a stanoveni priorit (naptiklad
pfi mimotadnych udalostech s vétsim poctem zranénych). Poté Ize piejit k zakladnimu
aspektu prvni pomoci, tedy k orientacnimu vySetfeni. Zakladni orientacni vySetieni
by nemélo zachranci trvat vice nez par desitek vtefin. Jednim z primarnich cila
je ohodnotit stupen ohrozeni zivota nebo zdravi, které se lisi ptipad od ptipadu. V ramci
prvni pomoci se lze setkat s rizné zavaznymi stavy. Jedna-li se o Zivot ohroZujici stav,
vola zachrance neprodlené¢ zdravotnickou zéachrannou sluzbu, poté se zamcétuje
na detekci masivniho zevniho krvaceni, na hodnoceni dychani a na hodnoceni védomi.
V pribéhu provadéni zakladniho vySeteni je zapotiebi poskytnout potiebnou prvni
pomoc. Nejcastéji jde o zajisténi pruchodnosti dychacich cest, kardiopulmonalni
resuscitaci, zastavu masivniho zevniho krvaceni, polohovani postiZzeného, provedeni
protiSokovych opatfeni a v neposledni fadé pouziti automatizovaného externiho
defibrilatoru. Je-li to mozné, zjistujeme okolnosti vzniku Urazu nebo onemocnéni.
Zajistovani zakladni anamnézy by nemélo byt diuvodem k zanedbavani vySetfeni

a neposkytnuti prvni pomoci (Kurucova, 2008), (Hanusov4, 2014).
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2.2.3 Obecné zasady laické prvni pomoci

Pii poskytovani laické prvni pomoci je dodrZzovani obecnych zasad dileZitou
soucasti procesu. Pti spravném dodrzovani obecnych zasad poskytovani prvni pomoci
se razantné zvySuje kvalita poskytnuté péfe, COZ muze mit zasadni vliv na zdravi
pacienta nejen v prub¢hu poskytovani nezbytné péce, ale i na zavéreCny stav pacienta
pii pfedavani zdravotnickym slozkdm. Spravné poskytnuti prvni pomoci miZze snizit

pravdépodobnost vzniku trvalych nasledkii.

2.3 Odborna prvni pomoc

Pro tuto praci je zasadni pfednemocni¢ni péce, ktera je poskytovana
vyjezdovymi skupinami integrovaného zachranného systéemu (IZS) na misté postiZeni,
a béhem piipadného transportu pacienta do zdravotnického zafizeni. Tato péce pfimo
navazuje na laickou prvni pomoc. Ridi¢ miZe byt zasadnim &lankem zachranného
fetézce, ktery vede ke zdarné provedené odborné pomoci. Je tedy nutné, aby kvalitné

poskytl laickou prvni pomoc.
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3 Legislativni rdmec prvni pomoci

Bez préavni upravy by neposkytnuti prvni pomoci mélo pouze moralni nésledky.
Jelikoz moréalni zasady se kazdého ¢loveka lisi, problematika zanedbani poskytnuti
zdravotnické péce by byla velmi slozitd. Pti legislativni upravé této oblasti muselo
byt pomysleno na situace, ve kterych se ¢loveék poskytujici prvni pomoc bézné ocita.
Akutni stres mize vyvolat Sokovou reakci, coz ma za nasledek neadekvatni reakce.
Z toho divodu musela byt pravni Uprava definovana jako nejelementarnéj$i mozna
prvni pomoc. Pfi zaméru poskytnout zachranu proto sta¢i kontaktovat slozky
poskytujici odbornou zdravotnickou pomoc. Pokud bude podle prava dodrZen tento

princip, probéhl zasah v poradku.

3.1 Trestni zakonik

vvvvvv

¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik, ktery definuje piedevS$im pravni postih v pripadé
neposkytnuti prvni pomoci.

Pravni Uprava je univerzalné definovana takto: ,, Kdo osobé, kterd je v nebezpeci
smrti nebo jevi znamky vazné poruchy zdravi nebo jiného vazného onemocnéni,
neposkytne potiebnou pomoc, ac tak miize ucinit bez nebezpeci pro sebe nebo jiného,
bude potrestin odnétim svobody az na dvé léta* (Cesko, 2009, s. 386, § 150).

Pro proskolené osoby, povinné poskytovat profesiondlni prednemocniéni
zdravotnickou péci v ramci pracovni naplné, jsou tresty nastavené ptisnéji. ,, Kdo osobé,
kterd je v nebezpeci smrti nebo jevi znamky vdzné poruchy zdravi nebo vainého
onemocneni, neposkytne potrebnou pomoc, ac je podle povahy svého zaméstnani
povinen takovou pomoc poskytnout, bude potrestan odnétim svobody az na tri léta nebo
zakazem cinnosti** (Cesko, 2009, s. 386, § 150).

Poslednim bodem, ktery urCuje pravni postih je z hlediska této prace
nejdilezitéjsi. Pojednava o trestech pro fidi¢e motorovych vozidel. ,, Ridi¢ dopravniho
prostredku, ktery po dopravni nehode, na niz mel ucast, neposkytne osobe, ktera
pri nehodeé utrpéla ujmu na zdravi, potrebnou pomoc, ac tak miize ucinit bez nebezpeci
pro sebe nebo jiného, bude potrestan odnétim svobody az na pét let nebo zakazem

cinnosti** (Cesko, 2009, s. 386, § 151).
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3.2 Vyuka prvni pomoci v autosSkolach

Provozovanim autoSkoly se dle zékona ¢. 247/2000 Sb. rozumi poskytovani
vyuky a vycviku k ziskani fidi¢ského opravnéni. Dle tohoto Zdkona o ziskdvéani
a zdokonalovani odborné zpisobilosti k fizeni motorovych vozidel a o zménach
nekterych zdkoni mize autoskolu provozovat pravnicka nebo fyzicka osoba na zakladé
zivnostenského opravnéni. Piedmétem vyuky a vycviku je ziskani potfebnych
teoretickych a praktickych znalosti, spole¢n¢ s dovednostmi a navyky k fizeni
motorovych vozidel v provozu na pozemnich komunikacich. Mezi tyto znalosti
a dovednosti patii vyuka a prakticky vycvik zdravotnické ptipravy. Ze zékona vyplyva,
ze vyuku zdravotnické pfipravy jsou autoskoly povinné zajistit vSem ucastnikiim
vycviku k ziskani fidi¢ského opravnéni (Cesko, 2000).

Vyuku a prakticky vycvik zdravotnické piipravy mohou dle 8§ 22 lektorovat
pouze osoby se zdravotnickym zamétenim. To jsou 1ékafi, vyssi zdravotniéti pracovnici
v oborech Ccinnosti diplomovand vSeobecna sestra, diplomovana détskd sestra
a diplomovana porodni asistentka, stfedni zdravotnicti pracovnici v oborech ¢innosti
zdravotnicky zachranaf, vSeobecnd sestra, détska sestra, porodni asistentka, zdravotni
sestra, zenskd sestra a sestra pro intenzivni péci, nizsi zdravotni¢ti pracovnici v oboru
¢innosti oSetfovatel, oSetfovatelka, fidi¢ vozidla rychlé zdravotnické pomoci a fidi¢
vozidla rychlé 1ékaiské pomoci, ucitelé odbornych predmétii v oboru oSetfovatelstvi
na stfednich a vysSich zdravotnickych Skoldch, absolventi rekvalifika¢nich kurst
akreditovanych Ministerstvem Skolstvi, mladeze a télovychovy s ndzvem "¢len prvni
pomoci" v délce minimélné 80 vyucovacich hodin, instruktofi Ceského &erveného kiize
a absolventi zdravotnické ptipravy zaméfené na vyuku v autoskolach. Patii-li ucastnik
vycviku k  ziskani Fidiéského opravnéni k osobdm vySe uvedenym, nemusi
se zdravotnické piipravy ucastnit (Cesko, 2000).

Zaveérecnd zkouSka z ptfedpisi o provozu na pozemnich komunikacich
a zdravotnické pfipravy je jedinym zplsobem ovéfeni znalosti zdravotnickych
teoretickych dovednosti. Test obsahuje otdzky z pravidel provozu na pozemnich
komunikacich, otazky z predpisu o podminkach provozu vozidel na pozemnich
komunikacich a otazky ze zdravotnické ptipravy (Cesko, 2000).

V piipadé, Ze pravnickd nebo podnikajici fyzickd osoba jako provozovatel
autoskoly opakované nebo zavaznym zplisobem nedodrzi obsah a rozsah vyuky

a vycviku stanoveny v § 20, dopousti se prestupku dle § 56. Dale se dopousti piestupku
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provozovatel Skoliciho stiediska tim, Ze dle §51 neprovadi vyuku a vycvik
prostiednictvim odborné zpisobilych osob, nebo neprovadi vyuku a vycvik podle planu
pro zajisténi vyuky a vycviku. Za tyto piestupky lze ulozit pokutu 10 000 K¢,
100 000 K& nebo 1 000 000 K& (Cesko, 2000).

Pro vSechny skupiny fidi¢ského opravnéni vychazi dle ptilohy ¢. 3 k zdkonu
¢. 247/2000 Sb. pocet hodin vyuky zdravotnické piipravy na 2 hodiny a prakticky
vycvik zdravotnické ptipravy na 4 hodiny. Jedna vyucovaci hodina musi trvat 45 minut

(Cesko, 2000).

3.3 Historicky vyvoj zakontu o prvni pomoci

Snaha ochranit lidské zivoty po dopravnich nehodach neni samoziejmé ni¢im
novym. Lékarni¢ky samotné se objevuji od roku 1888, kdy je na trh uvadi firma
Johnson & Johnson (Gurowitz, 2013). V této dobé samoziejmé jest€¢ nemohou
byt uréeny pro automobily, ale s rozvojem modernich forem dopravy se postupem Casu
stavaji soucasti vybavy vozidel a jsou zavadény 1 povinng.

Nejpozdéji od 30.let 20.stoleti jsme schopni na Uzemi tehdejSiho
Ceskoslovenska dolozit snahu o legislativni podchyceni postupt, které by mé&li u¢astnici
dopravnich nehod dodrzovat a zdravotnického materialu, ktery by v takovych ptipadech
m¢él byt pouzit (Gurowitz, 2013).

V roce 1932 vstupuje v platnost § 6 vladniho natizeni ¢. 107/1932 Sh., kterym
se méni a dopliuji nékteré predpisy o jizdé motorovymi vozidly. Zde je jiz explicitné
feceno, ze v kazdém motorovém vozidle musi byti chovany za jizdy v nepropustném
obalu obvazové a desinfekéni prostiedky, potifebné k poskytnuti prvni laické pomoci
pii trazu, a to alesponi 2 vétsi a 2 prostiedné veliké hotové obvazy pro prvni pomoc,
25 gr. lucebné cisté obvazové vaty, kalikové obinadlo 10 cm Siroké a 5 m dlouhé
a jodova tinktura (Cesko, 1932).

Postupem c¢asu dochdzi k rozsifeni této vybavy a jejimu rozdéleni dle typt
dopravnich prostfedki. Po druhé svétové valce se fidi¢i musi fidit § 56 vyhlasky
¢. 328/1951 UL
o zpusobilosti vozidel k provozu na vefejnych silnicich, o zpusobilosti k jejich fizeni
a o péci o rozvoj motorismu. Ten vyslovné uvadi, ze pti provozu motocykla a traktora
musi byt pohotové kapesni obvaz a patentni lahvicka kozniho desinfek¢éniho prostredku.

U ostatnich motorovych vozidel, vyjma autobusti, musi byt za jejich provozu pohotoveé
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souprava obvazovych latek a desinfekcni prostredek (po jednom kuse: obinadlo, kapesni
obvaz, elastické obinadlo, balicek Brunsovy vaty, hydrophylové gaza, néplast a patentni
lahvicka kozniho desinfekéniho prostfedku). V autobusech a trolejbusech musi
byt za jejich provozu na misté¢ zietelné oznaceném ulozeno pro kazdych 8 sedadel
po jedné soupravé stejnych prostredkil, jako u ostatnich motorovych vozidel. Pocita
se také s tim, Zze zdravotnické prosttedky musi byt v nepropustném obalu
a v upotiebitelném stavu (Cesko, 1951).

Do obdobi prvni republiky také muzeme datovat prvni pokusy o legislativni
podchyceni postupi, které by méli ucastnici dopravnich nehod dodrzovat. Paragraf 72
vladniho nafizeni ¢. 203/1935 Sb. z. an., kterym se provadi zakon ze dne 26. biezna
1935, ¢. 81 Sh. z. an., o jizdé motorovymi vozidly uvadi, Ze zadatel o fidi¢sky prikaz
musi mimo jiné pii Gstni zkousce prokdzat své vSeobecné znalosti o poskytovani prvni
laické pomoci, totiz zakladni znalost asepse a postupu pii aseptickém oSetfeni rany
a zékladni znalost obvazové techniky, jakoZ i znalost zachdzeni s obvazovym
a desinfekénim materialem pro motorova vozidla predepsanym (Cesko, 1935), (Cesko,
1935). Paragraf 42 =zakona ¢.81/1935Sh.z.an., o jizdé motorovymi vozidly
je pak konkrétngjsi a tika, ze: ,,Doslo-/i k urazu osoby, jest ridic vozidla, jimz byl uraz
zpuisoben, téz povinen oznamiti to bez odkladu nejbliZz§imu obecnimu (statnimu
policejnimu) uradu nebo Cetnické stanici; osobné poranéné jest povinen poskytnouti
prvni laickou pomoc a dopraviti ji, pokud je s to tak uciniti, k lékari a, je-li toho treba,
do nemocnice za ucelem osSetreni a viibec postarati se podle moznosti o potrebnou
pomoc** (Cesko, 1935).

Podobné jako u autolékdrnicek 1 legislativa tykajici se prvni pomoci zacina
byt po druhé svétove valce konkretizovana. V 50. letech 20. stoleti naptiklad za¢ina
na tzemi tehdejsi lidové demokratické republiky platit vyhlaska ministerstva vnitra
145/1956 U.I ze dne 3. ervence 1956 o provozu na silnicich. Ta obsahuje paragraf 47
vénujici se dopravnim nehoddm, ktery v Sesti odstavcich shrnuje postup, ktery
by v takové situaci m¢l byt dodrzen. Podle tohoto paragrafu v prvni fadé kazdy,
kdo mél na ni Gcast (na dopravni nehod¢ — pozn. autora), je povinen postarat se podle
moZnosti o to, aby nasledky nehody byly omezeny na nejmensi miru. Zejména musi
okamzité zastavit, poskytnout pomoc postizenym osobam a na jejich pozadani prokézat
svoji totoznost obcanskym prikkazem, a jde-li o fidi¢e motorového nebo méstského

kolejového vozidla, téz fidi¢skym prikazem. Vyhlaska také pocita s tim, ze pokud neni
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mozné piivolat pomoc okamzité, coz samoziejmé v této dobé muselo byt mnohem
komplikovanéjsi nez v soucasnosti, nebo to vyzaduji zranéni Gc€astnika nehody, je fidi¢
vozidla povinen dopravit zranéného do nejblizs§iho zdravotnického zatizeni a prokazat
tam svoji totoZnost. Zahrnuty jsou samoziejmé i odstavce tykajici se vySetfovani
nehody (Cesko, 1956).

Obdobné¢ trendy ve zméndch legislativy samoziejmé muizeme vysledovat

az do soucasnosti.
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4 Integrovany zachranny systém

Ceska republika vstoupila v roce 2004 do Evropské unie (EU). Jako zemé
se statusem Cekatele musela CR navrhnout upravu legislativy, kterd by odpovidala
evropskym standardim. Probé¢hla rozsdhld modernizace Integrovaného zachranného
systému. Za ucelem piipravy personalu bylo zorganizovano také Skoleni. Pro plynulost
a zrychleni zasahu bylo zavedeno jednotné evropské ¢islo 112. Jednotlivé hlavni slozky
IZS ovSem i nadale zajist'uji chod vlastnich tisnovych linek (150, 155, 156, 158), které
jsou propojeny pouze s jejich hlavni ¢innosti. VSechny tyto tisfiové linky budou

popsany v nasledujicich kapitolach.

4.1 Zdravotnicka zachranna sluzba

Jedna se o organizaci fidici se zdkonem ¢. 374/2011 Sb., o zdravotnické
zachranné sluzbé, zajistuje pifednemocni¢ni neodkladnou péci osobam se zavaznym
postiZzenim zdravi nebo osobam v pfimém ohroZeni zivota. Dale zajiStuje zdravotnicka
operacni stfediska, vyukovou cinnost v poskytovani odborné ptednemocnicni péce,
dopravu ranénych nebo nemocnych rodicek (DRNR), rychlou dopravu krve a jiné.
U piednemocni¢ni neodkladné péce se jednad o ukony provadéné profesionalnim
zdravotnickym persondlem (l€kafi, sestry, zachranafi apod.). Spada sem predevSim
pouziti fixanich pomucek, aplikace 1€ka, wvyuziti diagnostickych (napt. EKG)
a léCebnych (napft. defibrilator) pfistroji. Hlavnim tkolem této slozky pfednemocni¢ni
péce je zlepsit zdravotni stav zranéného piipadné jej stabilizovat (Krejci, 2017).

Odbornd pomoc zahrnuje piednemocniéni neodkladnou péci, navazujici
nemocni¢ni neodkladnou péci, specializovanou péci, rehabilitacni nebo resocializacni
pééi. Retézec prvni pomoci lze rozdélit na piedlékaiskou prvni pomoc zahrnujici stupné
prvni pomoci od svépomoci, po oSetfeni vyjezdovou skupinou ZZS bez lékate
(RZP - rychla zdravotnickd pomoc) a 1ékatfskou prvni pomoc (RLP — rychla 1ékaiska
pomoc, LPS — l1ékatska pohotovostni sluzba), nebo leteckou (LZS — letecka zachranna
sluzba) (Lejsek, 2013).
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4.2 Hasi¢sky zachranny sbor Ceské republiky

Hasi¢sky zachranny sbor Ceské republiky (HZS) je jednotny bezpeénostni sbor.
Ma kompetence v oblasti pozarni ochrany, krizového fizeni, civilniho nouzového
planovéani, ochrany obyvatelstva a v oblasti integrovaného zéachranného systému.
Zakladnim ukolem je zajistovat ochranu Zivota a zdravi obyvatel, Zivotniho prostiedi,
zvifat a majetku predevSim pred pozary, ale 1 jinymi mimofadnymi udalostmi
a krizovymi situacemi. Hasi¢sky zachranny sbor je definovan zakonem ¢. 320/2015 Sh.,

0 hasi¢ském zachranném sboru (Anon, 2018d).

4.3  Policie Ceské republiky

Policie Ceské republiky je jednotny ozbrojeny bezpe¢nostni sbor ziizeny
zakonem Ceské narodni rady ze dne 21. &ervna 1991, ktery slouzi vefejnosti. Jejim
ukolem je chranit bezpeCnost osob a majetku, chranit vefejny pofadek a piedchazet
trestné Cinnosti. Plni rovnéz tkoly podle trestniho fadu a dalsi tkoly na tseku vnitiniho
pofadku a bezpecnosti svéfené ji zadkony, predpisy Evropskych spolecenstvi
a mezindrodnimi smlouvami, které jsou soudasti pravniho fadu Ceské republiky
(Anon, 2018e).

Policie Ceské republiky je podiizena ministerstvu vnitra. Tvoii ji policejni
prezidium, Gtvary s celostatni pusobnosti, krajska feditelstvi policie a utvary zfizené
v ramci krajskych fteditelstvi. Zakon ziizuje 14 krajskych feditelstvi policie. Jejich

izemni obvody se shoduji s tzemnimi obvody 14 krajii Ceské republiky (Anon, 2018e).

4.4  Evropska linka tisnového volani

Piestoze existuji urcité nedostatky ve vedeni linky 112, jedna se o velky pokrok
v oblasti pomoci zasazenym osobam. V Ceské republice linku spravuje Hasiésky
zachranny sbor, ktery ma nejdel$i zkuSenosti s provozovanim tisiového volani.
Operatoii HZS jsou proSkoleni v poskytovani prvni pomoci a komunikaci
se zasazenymi osobami. Volani na tuto linku je bezplatné a je zde zajistén nepietrzity
provoz. Inovaci v této oblasti je formulai zaslany ve formé¢ SMS neslySicim osobam,
ktery se vyuziva jiz od roku 2006. Linku jednotného evropského tisnového volani
bychom m¢li vyuzivat pfednostné Vv situacich s velkym poétem zranénych, naptiklad

v

u dopravnich nehod nebo primyslové havarie. Nejvytizenéjsi je toto Cislo tradicné
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béhem hurikanl, zemétieseni, tornad a povodni. Operatorem muze byt v takovém
pfipadé zastaven provoz ostatnich cisel. Pokud jsou operacni stiediska linky
112 v jednom kraji pfetizend, ptesmérovavaji se hovory standardné na volné operatory
v ostatnich krajich. V ramci pfepojovani na linku 112 z linky 155 byl u¢inén pokrok
v rychlosti, nicméné pii poskytnuti prvni pomoci zavisi na kazdé vtefiné. Z tohoto
divodu bychom méli béhem situace pouze se zranénim, tedy bez nutnosti zasahu
Hasi¢ského zachranného sboru nebo Policie CR, vyuzivat linku 155 (Urbéanek, 2018),
(Anon, 2018f).
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5 Povinnéa zdravotnicka vybava vozidla

Povinna vybava vozidel je stanovena ve vyhlasce ¢. 341/2014 Sh., o schvalovani
technické zpusobilosti a o technickych podminkach provozu vozidel na pozemnich
komunikacich. V pfiloze ¢. 14 tohoto zdkona nalezneme piesné pozadavky na obsah
jednotlivych typi 1ékarnicek. Natizeni jsou piisnéjsi pro vozidla prevazejici nebezpecné
pfedméty v ramci nafizeni ADR (Accord europeén au transport international
des marchandises par route — Evropska dohoda o mezinarodni silni¢ni pfepraveé
nebezpeénych véci) (Cesko, 2014). V nasledujicich kapitolach si piiblizime l1ékarnicky
jednotlivych typt vozidel, jejich povinny obsah a zplsoby vyuziti zdravotnického

vybaveni.

5.1 Obsah lékarnicky

Pro dostatecné, ale prehledné vybaveni 1€karni¢ek byly stanoveny rozdily mezi
jednostopymi vozidly, béznymi automobily a ostatnimi druhy motorovych vozidel.
Zatimco jednostopa vozidla maji pouze takzvanou motolékarnicku, automobily
jsou vybaveny lékarnickou velikosti 1 a ostatni vozidla s vy3Si kapacitou
piepravovanych osob musi mit dle vyhlasky ¢. 341/2014 Sb. 1ékarni¢ky velikosti 2 nebo
3. Velikost ¢. 2 se vztahuje na vozidla pro hromadnou pfepravu osob s obsaditelnosti
do 80 osob. V ptipad¢ piepravy vice nez 80 cestujicich je dle vyhlasky nutné pouZzit
1ékarnicku velikosti 3 nebo dvé 1ékarnicky velikosti 2 (Cesko, 2014).
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Vyhlaska ¢. 341/2014 Sb., o schvalovani technické zptusobilosti a o technickych
podminkédch provozu vozidel na pozemnich komunikacich ve své piiloze stanovuje

vybaveni jednotlivych lékarni¢ek nasledovné:

Tabulka 1: Vybaveni Iékarni¢ky pro motorova vozidla kategorie L (motolékarnicka)

Zdravotnicky material Mnozstvi (ks)
a) Obvaz hotovy s 1 polstarkem
(3ife nejméné 8 cm, savost nejméné 800g/m?) !
b) Obvaz hotovy s 2 polstarky
(3ife nejméné 8 cm, savost nejméné 800g/m?) !
c) Satek trojcipy (z netkaného) textilu .
(délka stran nejméné 960 x 1360 x 960 mm)
d) Naplast s polstatkem
(velikost 8 cm x 4 cm, minimalni lepivost 2,5 N/cm) 3
e) Obinadlo Skrtici pryZové (60 x 1250 mm) 1
g) Rukavice pryZové (latexové) chirurgické v obalu 1

Zdroj: Vyhlaska ¢. 341/2014 Sb., 2014, ptiloha ¢. 12
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Tabulka 2: Vybaveni 1ékarni¢ky pro ostatni motorova vozidla

Velikost 1ékarnicky,
Zdravotnicky material mnozstvi (ks)
l. 1. M.
a) Obvaz hotovy s 1 polstarkem
. _ ) 3 5 10
(8ife nejméné 8 cm, savost nejméne 800g/m”)
b) Obvaz hotovy s 2 polStarky
. . ) 3 5 10
(8ife nejméné 8 cm, savost nejméné 800g/m”)
c) Satek trojcipy z (netkaného) textilu , ; 6
(délka stran nejméné 960 x 1360 x 960 mm)
d) Naplast hladka civka . ) A
(velikost 2,5 cm x 5 m, min. lepivost 7 N/25 mm)
e) Naplast s polstarkem
) ) P P L 6 12 18
(velikost 8 cm x 4 cm, minimalni lepivost 2,5 N/cm)
) Obinadlo Skrtici pryZové (60x1250 mm) 1 3 5
h) Rouska plastova (20 x 20 cm, tloustka 0,05 mm) 1 2 4
i) Rukavice pryZové (latexove) chirurgické v obalu 1 2 4
J) Nuzky zahnuté (se sklonem) v antikorozni tiprave se ) 1 )
zaoblenymi hroty - délka nejméné 14 cm
k) Isotermicka folie o rozmérech nejméné 200 x 140 cm 1 1 1

Zdroj: Vyhlaska ¢. 341/2014 Sb., 2014, piiloha ¢. 12

5.2 Vyuziti obsahu lékarni¢ky
V této kapitole bude popsén primarni zpasob vyuziti zdravotnického materidlu
obsazeného ve vsech typech lékarnicek. Tento material lze pouzit nejen k témto

popsanym ucelim, ale v piipadé potieby miiZze byt jeho pouziti variabilni.

Obvaz hotovy s 1 polStarkem

Primarnim ucelem tohoto materidlu je kryti a fixace ptipadného poranéni.
JelikoZz se jednd o zachranu lidskeho zdravi a Zivota, je nutné, aby dany material

spliioval uréitd kritéria. Musi mit uréitou velikost a u obvazovaciho materidlu
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také predepsanou savost. U obvazu hotového s 1 polstatkem se jedna o $iti nejméné

8 cm, savost nejméné 800 g/m? (Cesko, 2014).

Obvaz hotovy s 2 polstarky

Tento obvaz je urCen pro poskytnuti prvni pomoci pfi krvacivém zranéni.
Pomoci kompresu se snizuje piipadné krvaceni. Obvaz slouZi k obvazani rany a fixaci
pfipadnych dalSich savych kompresi. I zde je zapotiebi dodrzovat predepsanou délku
a savost. U Obvazu hotoveho s 2 polstarky to je Sife nejméné 8 cm, savost nejméné
800 g/m? (Cesko, 2014).

Satek trojcipy z (netkaného) textilu

Trojcipy Satek je vyroben z netkaného textilu, je jednotlivé zabaleny, a proto
je okamzité pouzitelny jak v predlékaiské pomoci, tak 1 v ambulantni péci. Jedna
se o prostifedek urceny zejména k fixaci koncetin a hlavy. V ptipadé nouze je trojcipy
Satek mozné pouzit tieba jako provizorni obvaz, zaSkrcovalo, nebo jako pokryvku
hlavy. Aby byl pouZitelny v idealni mite, ma potiebnou velikost a délku stran nejméné
960 x 1360 x 960 mm (Cesko, 2014).

Naplast hladka civka

Naplast civka je pouzivana pro uchyceni obvazu a fixaci. V civce je 5 metru této
2,5 cm Siroké néplasti. Lze ji pomoci ntizek délit na mensi kusy, které efektivné zajisti
jakykoli material na spravném misté a ucinné zabrani rozmotani obvazového materialu.

Néplast ma predepsanou minimalni lepivost 7 N/25 mm (Cesko, 2014).

Néplast s polstarkem

Naplasti s polstatkem maji vyuziti k oSetfeni drobnych poranéni. Dobie piilnou
ke kGzi a zéarovenn jsou snadno odstranitelné a prodysné. Absorpcni polstarek
ma povrchovou upravu zabraiiujici pfilepeni na ranu, a zaroven zajiSt'uje dobrou savost.
Lékarnicky obsahuji vice kust téchto naplasti a predepsana velikost je 8 cm x 4 cm,

minimalni lepivost néaplasti je 2,5 N/cm (Cesko, 2014).
Obinadlo Skrtici pryZové

Skrtidlo vyrobené z pryze ma vysokou elasticitu. Je vhodné k zastavé tepenného
krvaceni — pii krvaceni zpazni nebo ze stehenni tepny, pti urazové amputaci,
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pii oteviené zlomeniné a zaklinéni télesa v rané s masivnim krvacenim nebo v ptipadé
prosaknuti tieti vrstvy tlakového obvazu. Ptiklada se na ranu smérem k srdci, avSak
co nejblize kran¢. NedoporucCuje se jej ptikladat na klouby a tésné ke kloubim,
a to z davodu mozného poSkozeni nervu, které se v téchto oblastech hojné¢ nachazi.

Déva se pres odév, utahne a zavaZze na uzel. Jeho rozméry jsou 60 x 1250 mm (Cesko,
2014).

Rouska plastova

SlouZi Kk oSetfeni otevieného poranéni hrudniku, jedna se 0 prvni pomoc
pii otevieném pneumotoraxu. Zabraniuje pronikani vzduchu do pleuralniho prostoru,
¢imz zabraiiuje kolapsu plic, znemoznéni dychéni a utlaceni srdce. Rouska se fixuje
po celé délce vSech stran tak, aby do nitrohrudniho prostoru nemohl pronikat Zadny
vzduch. Koncepce je navrzena pro prekryti i rozsahlé rany, proto je velikost rousky
20 x 20 cm a tloustka 0,05 mm (Cesko, 2014).

Rukavice pryzove chirurgické v obalu

Hlavni funkci latexovych rukavic je ochrana zachrance proti ptenosu infek¢nich
nemoci. Jedna se o osobni ochranny prostiedek, ktery ma zasadni roli v ochrané proti
zne€isténi, infekcim, virim a proti patogennim organismim. Elasticita rukavic zajistuje

moznost nasazeni na rizné velké ruce.

Niizky zahnuté v antikorozni ipravé se zaoblenymi hroty

Nizky maji predepsanou délku nejméné 14 centimetri a zaoblené hroty.
Jsou v antikorozni upravé, ktera nejen brani korozi, ale i doké&Ze zastavit
a zakonzervovat jiZz probihajici korozi. Jsou udé¢lané tak, aby byly schopni v piipadé
nutnosti prestithnout i bezpeCnostni pas pro vyproSténi zranéné¢ho v auté. Slouzi

k upraveni velikosti naplasti a k usttizeni odévu (Cesko, 2014).

Isotermicka folie

Slouzi jako tepelna izolace, podlozka pod zranéného nebo je mozné
do ni zranéného zabalit. Zabranuje prochladnuti, ¢imz kladné¢ plisobi na zdravotni

stav postizeneho v pribéhu oSetfovani nebo pii ¢ekani na transport.
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6 Mechanismus Urazu pri dopravnich nehodach

6.1 Mechanismus urazu pii sraZce s chodcem

Pravdépodobnost trazu nebo usmrceni pii dopravni nehodé se zvySuje
s rychlosti vozidla. Pfi srazce vozidla s chodcem je pravdépodobnost pieziti chodce
90 % pfi rychlosti vozidla 30 kilometri za hodinu. Pfi rychlosti 50 kilometrti za hodinu
je uz pravdépodobnost pieziti jen 20 %. Polovicni Sanci na pfeziti maji chodci srazeni
vozidlem v rychlosti okolo 40 az 50 kilometrii za hodinu, z tohoto divodu je rychlost
v obcich stanovena do padesati kilometru za hodinu (Anon, 2018g).

Druh vozidla, se kterym chodec koliduje, ma vyznamny vliv na utrpéna poranéni
chodce. Nejdulezitéjsimi faktory jsou hmotnost vozidla a tvar jeho ptedni Casti spole¢né
S jeji tuhosti. Co se ty¢e tvaru vozidla, nepiiznivéjsi je srdZzka s osobnim automobilem.
Naopak nejhutie se jevi moznost srazky s vozidly typu autobus, vlak, tramvaj a nékladni
vozidlo. Nejcastéji dochazi ke srazeni chodce piedni ¢asti vozidla. Predni ¢ast vozidla
muze byt vzhledem k rozmanitosti v automobilové dopravé v ruzné vysce. Zaroven
je tfeba pocitat s riznou polohou a vyskou chodce.

RozliSujeme tfi mechanismy, které maji vliv na vznik poranéni u chodct
srazenych vozidlem. Prvnim mechanismem je naraz vozidla do chodce. Druhym
mechanismem je bud’ pad chodce po narazu na zem, nebo jeho pad na vozidlo. Tretim
mechanismem je moznost nasledného ptejeti chodce vozidlem. U chodct rozliSujeme

tzv. kapotové a blatnikove trauma (Krebesovd, 2012).

6.2 Mechanismus urazu pri sraZce vozidlem

Pti srazce dvou vozidel je charakter poranéni velmi zavisly na rozdilnosti vahy
vozidel, rychlosti ndrazu, miry ndrazu, sméru ndrazu a na piipadném dalSim pohybu
vozidla. Mezi nejCastéj$i urazy patii zranéni tykajici se kréni patefe, ty obsahuji
az dv¢ tretiny vSech zranéni. NejCastéjsi zranéni tykajici se kréni patefe je tzv. whiplash
syndrom, ten vznika vétSinou v dasledku narazu jiného vozidla do zadni casti
automobilu postizeneho. Pfi nezapnutych bezpecnostnich pasech jsou nejéetnéjsi
skupinou urazd se smrtelnymi nasledky mozkolebe¢ni poranéni. Naraz hrudnikem
na volant mize znamenat zlomeniny zeber, poskozeni zivotné dulezitych organt,

vnitini krvaceni, zlomeniny stehennich kosti nebo panve. Pfimé ohrozeni zivota muze
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pro fidi¢e znamenat velice rychly rozvoj Soku, ktery mize byt pfitomen u jakéhokoliv
Z téchto poranéni (Anon, 2016).

Prvky aktivni bezpecnosti maji pti spravné funkci ptedejit a zabranit dopravnim
nehodam. Pasivni prvky se v okamziku dopravni nehody snazi minimalizovat nasledky
stietu vozidel nebo narazli vozidel samotnych do pevnych prekazek.

Pasivni bezpenost muzeme rozdélit na vnéj$i a vnitini. Vnitini pasivni
bezpecnost zabrafiuje nebo alesponn snizuje nebezpe€i poranéni a fatalnich urazt
cestujicich ve vozidle. Pro sniZzeni pusobeni pfetizeni na lidsky organismus
se pouzivaji zadrzné systémy, mezi které patfi bezpecnostni pasy, nafukovaci vaky,
nebo opérky hlavy. Bezpecnou strukturou karoseriec a bezpec¢nostnim vybavenim
se dosahuje maximalizace (Anon, 2018h).

Vnéjsi pasivni bezpecnost je zaméiena piredevsim na ostatni ucastniky silni¢niho

provozu a fesi hlavné stfet vozidla s chodcem.

r W r

6.3 Nejcastéjsi zavazna poranéni souvisejici s dopravni nehodou
Krvéaceni

Podstatnou soucasti krevniho ob&hu jsou cévy, kterymi v organismu proudi krev.
Po téle rozvadi okyslicenou krev tepny, které zaCinaji aortou, a postupné se vétvi
az na kapilary. Tepny jsou umistény vétSinou tak, aby byly alesponl ¢astetné chranény
svaly nebo kosti. Okyslicend krev se dostavd do vSech télnich organt, kde zajistuje
dodavku Zivin a kysliku do tkani, kde jsou tyto latky dale vyuZzivany. Zily odvédi krev
z organi do srdce, postupné krev se sléva z kapilar do drobnych zilek, déale do vétSich
zil, az nakonec tvoii horni a dolni dutou zilu, kterou krev proudi do pravé sin€. Z pravé
komory je krev vypuzovana do plic, kde probiha odvétrani CO; a jeji okysliceni. Srdce
je strujcem tlaku v krevnim Fecisti, ten je nejvetsi v aorté a postupné klesa az do Usti
Zil do srdce (Lejsek, 2013).

Material potfebny k oSetieni krvaceni je soucasti 1ékarnicky umisténé v aute.
Mezi tento materidl patfi: obvaz hotovy s 1 polstaikem, obvaz hotovy s 2 polstaiky,
Satek trojcipy z textilu, naplast hladka civka, naplast s polstatkem, obinadlo Skrtici
pryzové, rukavice pryzové chirurgické v obalu, nlizky zahnuté v antikorozni tpraveé

se zaoblenymi hroty (Cesko, 2014).
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Krvéceni rozliSujeme na:

Vnéjsi — zplisobené zevnim poranénim, kdy krev vytéka mimo télni prostor.

Vnitini — pivodcem vnitiniho krvaceni miize byt interni onemocnéni (leukemie,
nemoci jater, nemoc z ozafeni aj.) nebo mize vzniknout jako nésledek traumatu (uder,
pad, zlomeniny, pronikajici poranéni, tlakové poranéni). Krev vtéka do téla
z porudenych cév a hromadi se v télesnych dutinach (peritonealni, pleuralni, visceralni
aj.). Organismus Se snazi se ztratou vyrovnat pomoci kompenzacnich mechanismi,
po vycerpani nasleduje bolest v postizeném misté, rychly a slaby pulz, mélké
a zrychlené dychani, bleda a chladna pokoZzka se studenym potem, pocit zizn¢ a apatie
(Lejsek, 2013).

V piipadé silného krvaceni ohrozuje ptipadna velka ztrata krve postiZzeneho
na zivoté. Pii tepenném 1 zilnim krvaceni lze ptredpokladat, Ze je zptisobeno feznym,
bodnym nebo seénym typem poranéni. V rdn¢ muze zustat cizi predmét, ten zachrance
nikdy nevytahuje. At uz se jednd tepenné ¢i zilni krvaceni, tak pokud to situace
umoznuje, je dulezitym krokem zvednuti postizené koncetiny nad uroven srdce.
Zaroven lze mirnit bolestivost pfikladanim studeného obkladu (Lejsek, 2013).

Drobné zilni a kapilarni krvaceni zachrance ocisti a vydezinfikuje, poté priklada
vrstvu sterilnitho kryciho materialu, u drobného krvaceni lze pouzit naplastovy steh.
Ptilozeny materidl se zafixuje naplasti nebo obinadlem. Poranéni miize byt tak zavazné,
Zze 1 pres potfebnou péci stale pokracuje, a je zapotiebi chirurgické oSetfeni.
V tom pfipad¢é je vhodny transport do nemocnice béznymi dopravnimi prostiedky.
Pokud je krvaceni uspésné zastaveno, 1ze nechat postizeného na misté (Lejsek, 2013).

Tepenné a vétsi zilni krvaceni ohrozuje postizeného na Zivoté, je velmi dilezité
rychlé a rozhodné jednani. Pfimy tlak na ranu je mozny vice zpusoby, a to dle typu
krvaceni. Tlakovy obvaz je jedna ze zékladnich technik potifebnych ke spravnému
oSetfeni krvécejici rany. Nejdfive zachrance ranu vydezinfikuje, pfilozi dostate¢nou
kryci vrstvu a nasledné ptilozi fixaéni obvaz. U masivniho krvaceni zachrance vynecha
pouziti dezinfekce, ranu stlacuje manuéln€. Zachrance nesmi ranu zaskrtit takovym
zpusobem, Ze zastavi pfisun zivin do periferie. To se pozna dle hmatné pulzace distalné
od rany (Lejsek, 2013).

Tlakovy obvaz ma tfi vrstvy: kryci, tlakovou a fixa¢ni. V ptipadé nouze
Ize zajistit kompresi rany prsty nebo dlani. Jedna-li se o ranu krvacejici a silné

zhmozdénou, kde neni mozné efektivni zastaveni toku krve, vyuzivdme nepiimého
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tlaku na tepnu, ktera je pfivodni k mistu poranéni. Tlak vyvijime na takzvané tlakové
body, coz jsou mista nachazejici se proximalné¢ od mista poranéni, kde je mozné

vytvaret tlak na tepnu proti kosti (Lejsek, 2013).

Blast syndrom

Blast syndrom neboli syndrom (¢i soubor) poranéni zpusobenych tlakovou
vlnou, vzniklou pfi explozi. Vlastni poranéni vznika na rozhrani vzduch-tkan, popfipadé
na rozhrani tkan-kost, kdy mechanismem poranéni je vznik komprese a nasledné
reexpanze. Rozsah poranéni zavisi na dobé expozice a intenzité tlakové viny. Nejcastéji
byvaji poranény organy, jez jsou naplnény vzduchem (plice, stfedni ucho, stieva aj.),
nicméné takova vlna muze poSkodit i ostatni organy. Pro rozsah bakalaiské prace
je vyznamny zejména blast syndrom vyvolany vystielenym airbagem vaci
nepfipoutané, ale také piipoutané osobé&, ktera je v pfili§ malé vzdalenosti od volantu,
resp. airbagu. Cely d¢j lze zjednodusené ptevést na model nafouknutého papiroveho
pytliku a jeho prasknuti. Klinicky dochazi ke krvaceni do alveold (sklipkt plicnich)
¢i parenchymu (bunéné pletivo tvofené tenkoblannymi Zzivymi bunikami).
V krajnich pifipadech mize dojit az k ruptufe plice s rozvinutim ndsledného
hemithoraxu (pfitomnost krve v pohrudni¢ni duting). Vyjimkou neni ani vznik
vzduchové embolie. Terapie spociva v zajiSténi vitalnich funkci a rychlém transportu

do zdravotnického zafizeni (Lejsek, 2013).

Poranéni pohybového aparatu

Poranéni pohybového aparatu 1ze délit podle mechanismu trazu.

Zhmozdéni — Kontuze
Zhmozdéni je doporuceno chladit, nikdy vsak nesmime chladit pfimo holou
tkan. Zhmozdéninu obvykle fixujeme elastickym obinadlem, u rozsahlych zhmozdénin

Ize pocitat s vétsi ztratou krve (Kubikova, 2011).

Podvrtnuti — Distorze
Pii podvrtnuti dochazi zpravidla k poskozeni vazii a naslednému otoku.

Podvrtnuti neni doporuceno rozhybavat (napft. pti podvrtnuti kotniku se mnoho pacientii
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snazi jej i ptres bolest hned rozhybat a chodit). Konéetinu je dobré zvednout a ptiméiené

v

Vykloubeni — Luxace

Pii vykloubeni je doporuceno zajistit postizenou koncetinu ve vynucené poloze.
Koncetinu nesmi postiZzeny ani laik nijak napravovat, protoZe hrozi vazné&jsi poskozeni
oblasti. Postizeneho je nutné dopravit k 1ékafi, v zavaznéjsich piipadech lze volat ZZS
(Kubikova, 2011).

Zlomeniny — Fraktury
Zlomeninu zasadné nenapravujeme, vzdy je nutné ji znehybnit a pfimétené
chladit (s vyjimkou dlouhych kosti z divodu hrozby rozvinu Soku z chlazeni).

Pfi rozsahlém poranéni pouZivame protiSokova opatieni a volame ZZS (Kubikova,
2011).

Déle k poranénim pohybového aparatu patii poranéni patere.

K poranéni patefe pii dopravni nehod¢ dochazi pomérné casto. Dojde-li
k traumatickému prevySeni statické a dynamické funkce patete, nastava jeji poranéni.
To je z90% nepifimym vlivem - napiiklad horizontalné decelera¢ni (naraz
do ptekazky) ¢i horizontalné akcelera¢ni (naraz zezadu). Jen z 10 % je zplsobeno
pfimym vlivem nasili na patef. Nejcastéji byva poranéna kréni patef spolu s thorako-
lumbalnim pfechodem. Spolu s patefi byva asto poranéna i micha v 15-30 % ptipada
(Pokorny, 2010). Poranéni michy rozd¢lujeme na komoci (otfes), kontuzi (zhmozdéni)
a kompresi, kdy komprese je jedina ireverzibilni. Ostatni jsou v rizné mife reverzibilni.
Klinicky se poranéni michy projevi parézou (CasteCnou ztrdtou hybnosti) koncetin,
chybéjici odpovédi na bolestivy podnét, flexi v loktech, vybocenim vybézkii v patefi aj.
Terapic spociva v Setrné manipulaci a transportu — pokud Ize, pienechejme
jej vycvicenym slozkam IZS — HZS CR. Dale zajisténi vitalnich funkci, oxygenoterapie,
analgezie, imobilizace a prevence reverzibilnich pfi¢in — nahla zastava ob¢hu (NZO)

(Pokorny, 2010).
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Popaleniny

Tepelna poranéni jsou u nehod velmi castym stavem, ktery vyzaduje spravné
zhodnoceni miry popaleni a nésledné oSetieni v maximalni nutné mife. Popaleniny
rozliSujeme na lokalni, mezi které patii popaleniny, opafeniny a uzeh, nebo na celkové,
kam fadime upal (Kubikova, 2011).

Lokalni popéleniny se hodnoti podle stupné poskozeni (Kubikovd, 2011):
. stupen — poSkozeni epidermis (zarudnuti, bolest)
Il.a stupen — povrchnéjsi postizeni dermis — puchyie, spontanni zhojeni
I1.b stupenn — poSkozeni hlubSich vrstev dermis - vznikaji jizvy
I11. stupen — zniceni ktize v celé tloust’ce (nekroza)

IV. stupen — zasazeny i hlubsi struktury (facie, Slachy, svaly)

Lokalni popaleniny se dale hodnoti podle plochy poSkozeni na oblasti, které
Ize vyjadfit tzv. devitkovou metodou. Zakladem metody je 9 % plochy, nebo ndsobek
deviti (Kubikova, 2011):
hlava + krk =9 %
horni koncetina =9 %
dolni koncetina 2 x 9 =18 %
piedni plocha trupu 2 x 9 =18 %
zadni plocha trupu 2 x 9 =18 %

genital a perineum = 1 %.

Nebezpeci Soku hrozi u popalenin v ur¢itém stupni, rozsahu, a je déleno dle véku
postizen¢ho. U ditéte od narozeni az do 3 let vznika riziko Soku minimalné od druhého
stupné pii popaleni minimaln¢ 5 % télesné plochy. Dalsi kategorii je vék 3 az 15 let,
kdy vznika riziko Soku minimalné¢ od druhého stupné pii popaleni minimalné 10 %
télesné plochy. Posledni kategorii je dospély ¢loveék, u kterého hrozi vznik Soku
od druhého az tfetiho stupné pii popaleni minimalné 15 % télesné plochy. Nebezpeci
Soku zvysSuje u vSech kategorii vyskyt inhala¢niho traumatu, nebo zévazna lokalizace
(Kubikova, 2011).

Terapie spociva v odstranéni pfi¢iny vzniku poranéni, volani ZZS, zhodnoceni
zékladnich Zivotnich funkci a poté v samotné péci o popalené plochy. Odstranéni

vodi¢i tepla jako jsou prstynky, fetizky a podobné, chlazeni proudem studené vody
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o teploté 4 az 8 °C, avSak ne u popélenin na vice nez péti procentech télesného povrchu.
Dulezité je nasledné sterilni kryti a fixace oSetfenych casti, dale protiSokova opatieni

a dle potieby piipadna KPR (Kubikova, 2011).
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7 Prakticka cast

7.1 Popis vyzkumného Setreni

V bakalédiské praci bylo pro splnéni dil¢ich cild prace vyuzito metody
anonymniho strukturovaného dotazniku, ktery byl vytvofen autorem. Byla ziskéna
vstupni data, ktera byla nasledné Setfena metodou chi kvadratu, kterou byla zjisténa
statisticky relevantni data.

Dotaznik byl distribuovan od 23. dubna 2018 do 26. dubna 2018.

7.2  Vyzkumny vzorek

Rozsifeni dotazniku probihalo v elektronické podobé pies webovy portal
www.docs.google.com. Respondenti byli ziskani ptfedev§im z automobilovych
z4jmovych skupin, kde bylo piedpokladano vysoké procento majitelti fidicského
opravnéni. Z povahy dané tématikou prace byly odpovédi této skupiny osob
selektovany ucelové.

Odpovidajici nebyli limitovani veékem, pohlavim, vzdélanim ani jinou
podminkou. VSichni respondenti byli majitelem alesponi jedné kategorie fidi¢ského
prukazu. Podstatnou zkuSenosti pro ucely dotazniku bylo kromé fidi¢skych zkuSenosti
i poskytnuti prvni pomoci, nebo celkové znalosti v oblasti poskytovani prvni pomoci.
Na znalosti tohoto typu bylo dotadzano cilenymi otazkami.

Responze byly ziskany v poétu 53. Zen odpovédélo o pét méné nez muzi,
s celkovym podilem 29 a 24. Nejvice byla zastoupena vékova skupina 19 az 25 let
S 34 responzemi. Touto skutecnosti Ize vysvétlit fakt, ze nejcastéjsi odpoveédi v kategorii

délky vlastnictvi fidi¢ského opravnéni bylo méné nez 10 let.

7.3 Vyzkumny nastroj

Utelem dotazniku bylo odpovédét na priizkumné otazky. Dotaznik byl vytvofen
27 otazkami, rozdélenymi do tfech ¢asti. Uvodni ¢ast tvofili demografické otazky, které
jsou zafazeny v diivodu rozdéleni respondentt na predem definované skupiny. Prakticka
a zaroven druhd ¢ast dotazniku byla teoretickd. Dotazovala se na legislativni nafizeni
a vSeobecné znalosti z problematiky tpravy dané tématiky. Posledni ¢ast dotazniku
zkoumala praktické znalosti a zkuSenosti ohledné poskytovani redlni prvni pomoci.
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Pro tvorbu praktické ¢asti bakalaiské prace byly stanoveny nasledujici cile:
Hlavni cil: Analyzovat znalosti v prvni pomoci ve vybraném vzorku respondenta.
Dil¢i cil 1: Zjistit, kolik respondentd se domniva, Ze znd vybaveni autolékarnicky.
Dil¢i cil 2: Prozkoumat, jake jsou realné znalosti zkoumaného vzorku populace

v oblasti platné legislativy vztahujici se k prvni pomoci.

Diléi cil 3: Zjistit, zda existuje zavislost mezi dobou drzeni fidi¢ského opravnéni

a schopnosti poskytnout adekvatni prvni pomoc.

Prizkumné otadzky k dotazniku:

Pruzkumna otazka 1: Kolik respondentli se domniva, Ze znd vybaveni autolékarnicky.

Pruzkumna otazka 2: Kolik respondentti dokaze uréit adekvatni zplisob poskytnuti
prvni pomoci dle platné legislativy.

Prizkumna otazka 3: Existuje zavislost mezi dobou drzeni fidi¢ského opravnéni

a znalosti poskytnout adekvéatni prvni pomoc?
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8 Interpretace vysledki dotaznikoveho Setieni

Otéazka ¢. 1: Vase pohlavi?

A. Muz
B. Zena

Tabulka 3: Pohlavi

Zdroj: Autor, 2018

Graf 1: Pohlavi

= Muz = Zena

Zdroj: Autor, 2018
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Otazka ¢&. 2: Vas veék?

A
B.
C.
D.
E.

Tabulka 4: Vék

Do 18 let

19 — 25 let
26 — 35 let
36 — 46 let

55 let a vice

Zdroj: Autor, 2018

Graf 2: Vék

g

mDol18let ®m19-25let ®m26-35let ®m36-46let m55letavice

Zdroj: Autor, 2018
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Otéazka ¢. 3: Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

A. Zakladni Skola

B. Stiedni $kola bez maturity
C. Stiedni skola s maturitou
D. Vysoka Skola

Tabulka 5: Vzdélani

Zdroj: Autor, 2018

Graf 3: Vzdélani

m Zakladni Skola m Stfedni Skola bez maturity

= Stfedni Skola s maturitou = Vysokd skola

Zdroj: Autor, 2018

45



Otazka ¢. 4: Jaké kategorie je Vas fidi¢sky prukaz? (Lze vybrat vice moznosti)

A A

B. B
C.C
D. D
E. E
F.oT

Tabulka 6: Ridiésky priikaz

Zdroj: Autor, 2018

Graf 4: Ridi¢sky priikaz

m Kategorie A m Kategorie B = Kategorie C m Kategorie D = Kategorie E = Kategorie T

Zdroj: Autor, 2018
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Otéazka ¢. 5: Jak dlouho mate Fidiésky pritkaz?

A. méné jak 10 let
B. 11-20 let

C. 21-30 let

D. 31-avice let

Tabulka 7: Délka opravnéni

Zdroj: Autor, 2018

Graf 5: Délka opravnéni

m Ménéjak 10let ®=11-20let =21-30let = 31-avicelet

Zdroj: Autor, 2018
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Otazka ¢. 6: Jaké mate zdravotnické znalosti?
A.
B.
C.
D.
E.

Tabulka 8: Zdravotnické znalosti

Zadné

Zdravotnické minimum nutné k ziskani tidi¢ského opravnéni
Kurz prvni pomoc (organizovany napi. Cervenym kiizem atd.)
Jsem zdravotnik/lékat

Nejsem schopen posoudit

Zdroj: Autor, 2018

Graf 6: Zdravotnické znalosti

m Zadné

= Zdravotnické minimum nutné k ziskdni fidi¢ského
opravnéni
= Kurz prvni pomoci

® Jsem zdravotnik/Iéka

Zdroj: Autor, 2018
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Otazka €. 7: Jakym zptisobem je, dle Vaseho nazoru, nutné poskytnout prvni pomoc?

A. Jakymkoliv
B. Zavolanim na tisiiovou linku
C. Neni nutné cokoliv délat

D. Nejsem schopen odpovédét

Tabulka 9: Zptisob prvni pomoci

Zdroj: Autor, 2018

Graf 7: Zpusob prvni pomoci

= Jakymkoliv m Zavolanim na tisfiovou linku

= Neni nutné cokoliv délat m Nejsem schopen odpovédét

Zdroj: Autor, 2018
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Otéazka ¢. 8: Kde mate v auté 1ékarnicku — napiste kde nebo nevim.

A. Prostor tidice, pod sedadlem
Pod sedadlem spolujezdce
Zavazadlovy prostor

Pod zadnimi sedadly

moo W

Nevim

Tabulka 10: Poloha autolékarni¢ky

Zdroj: Autor, 2018

Graf 8: Poloha autolékarnicky

m Prostor fidice, pod sedadlem = Pod sedadlem spolujezdce
= Zavazadlovy prostor ® Pod zadnimi sedadly

= Nevim

Zdroj: Autor, 2018
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Otéazka ¢&. 9: Myslite si, ze znate povinnou vybavu autolékarni¢ky?

A. Ano
B. Ne

C. Neumim posoudit

Tabulka 11: Znalosti vybavy autolékarnicky

Zdroj: Autor, 2018

Graf 9: Znalosti vybavy autolékarni¢ky

® Ano = Ne = Neumim posoudit

Zdroj: Autor, 2018
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Otézka ¢. 10: Co z lékarni¢ky pouzijete na oSetfeni krvacejiciho ¢loveéka v piipadé,

Ze v ran¢ neni zadny pfedmét. (oznacte vice odpoveédi)

A. Obvaz F. Satek trojcipy

B. Spendlik zaviraci G. Obinadlo Skrtici pryZoveé
C. Lepenku H. Rukavice pryZové

D. Nuzky I. Resuscita¢ni rousku

E. Termofdlii J. Nevim

Tabulka 12: Pomuicky k o$etieni krvaceni

Zdroj: Autor, 2018

Graf 10: Pomucky k oSetieni krvaceni

= Obvaz

= Spendlik zaviraci

= Lepenku

= NOzky

= Termofolii

= Satek trojcipy

m Obinadlo skrtici pryzové
m Rukavice pryZové

= Resuscitacni rousku

m Nevim

Zdroj: Autor, 2018



Otézka €. 11: Myslite si, ze béhem poskytovani prvni pomoci (oSetfovani) musi mit

osetfujici rukavice?

A. Ano
B. Ne
C. Neumim posoudit

Tabulka 13: Potieba rukavic

Zdroj: Autor, 2018

Graf 11: Potieba rukavic

m Ano = Ne = Neumim posoudit

Zdroj: Autor, 2018
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Otazka €. 12: V jakém rozsahu je fidi¢ povinen poskytnout prvni pomoc?

Ve stejném jako osoba, ktera neni majitelem Fidi¢ského opravnéni
Staci zavolat zachrannou sluzbu

V maximalni mozné mife aktivnim zadsahem dle zakona ¢. 40/2009 Sb.

o w >

Neumim posoudit

Tabulka 14: Rozsah pomoci

Zdroj: Autor, 2018

Graf 12: Rozsah pomoci

m Ve stejném jako osoba, kterd neni
majitelem fidi¢ského opravnéni

m Staci zavolat zachrannou sluzbu

= V maximalni mozné mire aktivnim
zasahem dle zakona ¢. 40/2009 Sb

= Neumim posoudit

Zdroj: Autor, 2018
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Otazka ¢. 13: Jak je, dle Vaseho nazoru, fidi¢ trestné postizitelny za neposkytnuti prvni

pomoci?

A
B.
C.
D.

Tabulka 15: Trest za neposkytnuti pomoci

Na 2 roky odnéti svobody
Na 3 roky odnéti svobody
Na 5 let odnéti svobody
Neni

Zdroj: Autor, 2018

Graf 13: Trest za neposkytnuti pomoci

= Na 2 roky odnéti svobody = Na 3 roky odnéti svobody

= Na 5 let odnéti svobody = Neni

Zdroj: Autor, 2018
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Otéazka ¢. 14: Je, dle Vaseho nazoru, vyuka v autoskolach dostacujici?

A. Ano
B. Ne

C. Neumim posoudit

Tabulka 16: Dostate¢nost vyuky

Zdroj: Autor, 2018

Graf 14: Dostate¢nost vyuky

m Ano = Ne = Neumim posoudit

Zdroj: Autor, 2018
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Otézka €. 15: Kdo je, dle Vaseho nazoru, schopen poskytnout prvni pomoc ve vétsi

mire?

A. Laik
B. Pouceny laik (absolvoval kurz prvni pomoci)

C. Majitel fidi¢ského opravnéni

Tabulka 17: Mira schopnosti

Zdroj: Autor, 2018

Graf 15: Mira schopnosti

1%

m Laik  ®=m Poucenylaik = Majitel fidicského opravnéni

Zdroj: Autor, 2018
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Otézka €. 16: Jakd forma podpory, dle Vaseho nazoru, nejvice pomuze fidi¢im

vvvvv

vvvvvv

Mg¢ vlastni fadné proskoleni

Informacni letdk "Co méam délat, kdyz poskytuji prvni pomoc"
Telefonicka asistence.

Aplikace "Zachranka"

moo w»

Neumim posoudit

Tabulka 18: Forma podpory

Zdroj: Autor, 2018

Graf 16: Forma podpory

= Mé vlastni Fadné proskoleni m Informacéni letdk
= Telefonicka asistence m Aplikace "Zachranka"

= Neumim posoudit

Zdroj: Autor, 2018
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Otézka €. 17: M¢l by byt, dle vaseho nazoru, kazdy majitel tidi¢ského opravnéni

povinné pravidelné proskolovan i testovan v poskytovani prvni pomoci?

A
B.
C.
D.
E.

Tabulka 19: Povinnost proSkolovani

Ano

Ne

Jen testovan

Jen proSkolovan
Neumim posoudit

Zdroj: Autor, 2018

Graf 17: Povinnost proskolovani

mAno = Ne =Jentestovdn mJen proskolovan = Neumim posoudit

Zdroj: Autor, 2018
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Otazka ¢&. 18: Dostal jste se nékdy do situace, kdy jste vyuZil své znalosti prvni
pomoci?

A. Ano

B. Ne

C. Neumim posoudit

Tabulka 20: VyuzZiti znalosti

Zdroj: Autor, 2018

Graf 18: VyuZiti znalosti

0%

m Ano = Ne = Neumim posoudit

Zdroj: Autor, 2018
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Otézka ¢. 19: Co udélate s ¢lovékem v doutnajicim auté?

A. Pobé¢zim pro néj, vyprostim ho
B. Zustanu radsi v dostate¢né vzdalenosti a pokusim ho oslovit z dalky

C. Nevim

Tabulka 21: Postup pti doutnajicim auté

Zdroj: Autor, 2018

Graf 19: Postup pti doutnajicim auté

® PobéZim pro néj, vyprostim ho
® Z(stanu radsi v dostatecné vzdalenosti a pokusim ho oslovit z dalky

= Nevim

Zdroj: Autor, 2018
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Otézka ¢. 20: Jak vyprostite ptipoutaného ¢loveéka?

Uvolnite i prestiihate bezpecnostni pasy a pokusite se vyprostit postizeného
Pokusim se postizeného vytahnout z pasu

Nechém ho pfipoutaného

o0 ®»

Nevim

Tabulka 22: Vyprosténi

Zdroj: Autor, 2018

Graf 20: Vyprosténi

= Uvolnite Ci presttihate bezpecnostni pasy a pokusite se vyprostit postizeného
m Pokusim se postizeného vytahnout z pasu
= Necham ho pfipoutaného

= Nevim

Zdroj: Autor, 2018
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Otézka ¢&. 21: Co udélate, pro osetfeni masivniho krvaceni?

A. Ptilozim skrtidlo, napiSu ¢as pfilozen

B. Stlac¢im ranu prsty nebo obvazem, pro omezeni krvaceni elevuji koncetinu,
pfilozim na ranu tlakovy obvaz

C. Stréim do rany prsty

D. Nevim

Tabulka 23: Masivni krvaceni

Zdroj: Autor, 2018

Graf 21: Masivni krvaceni

® PriloZim skrtidlo, napiSu Cas priloZzen

m Stla¢im rdnu prsty nebo obvazem, pro omezeni krvaceni elevuji konéetinu, pfiloZzim
na ranu tlakovy obvaz

= Stréim do rany prsty

= Nevim

Zdroj: Autor, 2018
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Otézka ¢&. 22: Co budete délat, kdyz oSetiujete popalenou ruku s puchyiky?

A
B.
C.
D.

Tabulka 24: Popélend ruka

Sterilné ji prekryji, koncetinu zvednu nad hlavu postizené¢ho
Ptilozim skrtidlo a zapisu ¢as ptilozeni
Misto poranéni budu chladit, poté ho steriln¢ piekryji a koncetinu zafixuji

Nevim

Zdroj: Autor, 2018

Graf 22: Popélena ruka

0%

= Sterilné ji prekryji, koncetinu zvednu nad hlavu postizeného
m Prilozim Skrtidlo a zapiSu Cas pfiloZeni
= Misto poranéni budu chladit, poté ho sterilné prekryji a koncetinu zafixuji

= Nevim

Zdroj: Autor, 2018
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Otazka ¢. 23: Jak oSetfite cizi téleso zaklinéné v rang?

A. Okamzité jej vyndam a rénu kryji tlakovym obvazem
B. Cizi téleso nevyndavam z rany, fixuji ho v rané a ptekryji ho sterilnim obvazem

C. Pouze zavoldm odbornou pomoc

Tabulka 25: Téleso v rané

Zdroj: Autor, 2018

Graf 23: Téleso v rané

m Okamzité jej vyndam a ranu kryji tlakovym obvazem
= Cizi téleso nevyndavam z rany, fixuji ho v rané a prekryji ho sterilnim obvazem

= Pouze zavolam odbornou pomoc

Zdroj: Autor, 2018
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Otazka ¢&. 24: Co budete délat s ¢lovékem bezvladné lezicim na zemi?

A. Ulozim ho do stabilizované polohy a volam na linku 155 - Zdravotnicka
zachranna sluzba

B. Hlasité ho oslovim, zkusim bolestivy podnét, zkontroluji, jestli dyché a volam
na linku 155 - Zdravotnicka zachranna sluzba

C. Volam na linku 155 - Zdravotnicka zachranna sluzba a za¢nu ihned s nepifimou

srde¢ni masazi

Tabulka 26: Bezvladné lezici

Zdroj: Autor, 2018

Graf 24: Bezvladné lezici

m UloZim ho do stabilizované polohy a volam na linku 155 - Zdravotnicka zachranna
sluzba

m Hlasité ho oslovim, zkusim bolestivy podnét, zkontroluji, jestli dycha a voldm na linku
155 - Zdravotnicka zachranna sluzba

= Voldm na linku 155 - Zdravotnicka zachranna sluzba a za¢nu ihned s nepfimou
srde€ni masazi

Zdroj: Autor, 2018
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Otézka €. 25: Jak budete postupovat, kdyz zjistite, Zze ¢lovék po traze nedycha nebo

nedycha normalné (lapavé dechy)

A. Volam ihned na linku Zdravotnické zachranné sluzby, zkontroluji dychaci cesty
B. Volam na linku Zdravotnické zachranné sluzby, zprichodnim dychaci cesty
zéaklonem hlavy a za¢nu s nepfimou srde¢ni masazi

C. Pobézim pro pomoc

Tabulka 27: PostiZzeny nedycha

Zdroj: Autor, 2018

Graf 25: PostiZzeny nedycha

= Voldm ihned na linku Zdravotnické zachranné sluzby, zkontroluji dychaci cesty
® Voldm na linku Zdravotnické zachranné sluzby, zprichodnim dychaci cesty

zaklonem hlavy a zaénu s nepfimou srdecni masazi

= Pobézim pro pomoc

Zdroj: Autor, 2018
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Otézka ¢. 26: Jak se spravné provadi nepiima srde¢ni masaz?

A. Stlacuji hrudnik v dolni tfeting, frekvence stlaceni neni dalezita, hloubka
stlaceni mezi 5-6 cm

B. Stlacuji hrudnik v dolni tfetin€ a to frekvenci 100-120x/min, hloubka stlaceni
neni dulezita

C. Stlacuji hrudnik v dolni tfetin€ a to frekvenci 100-120x/min, hloubka stlac¢eni 5

maximalné 6 cm

Tabulka 28: Nepiima masaz

Zdroj: Autor, 2018

Graf 26: Neptima masaz

m Stlacuji hrudnik v dolni tretiné, frekvence stlaceni neni dilezita, hloubka stlaceni
mezi 5-6 cm

m Stlacuji hrudnik v dolni tfetiné a to frekvenci 100-120x/min, hloubka stlaceni neni
dilezita

= Stlacuji hrudnik v dolni tfetiné a to frekvenci 100-120x/min, hloubka stlaceni 5
maximalné 6 cm

Zdroj: Autor, 2018
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Otézka ¢&. 27: Jak spravné oSetiite otevienou zlomeninu?

A. Pokud rana siln¢ krvaci, ptilozim kryci vrstvu, poté tlakovou vrstvu a fixuji ranu
obinadlem

B. Pokud réna silné krvaci, pfilozim Skrtidlo — nesmim zapomenout napsat cas
pfiloZeni, sterilné ranu piekryji

C. Nevim

Tabulka 29: Oteviena zlomenina

Zdroj: Autor, 2018

Graf 27: Oteviena zlomenina

® Pokud rdna silné krvaci, ptilozim kryci vrstvu, poté tlakovou vrstvu a fixuji ranu
obinadlem

® Pokud rdna silné krvdci, ptilozim Skrtidlo — nesmim zapomenout napsat ¢as
priloZeni, sterilné ranu prekryji

= Nevim

Zdroj: Autor, 2018
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8.1 Test chi-kvadrat

Test chi-kvadrat byl zpracovan pomoci webove aplikace Aplikovana statistika
od Milana Kébrta (Kébrt, 2011).

Prizkumna otiazka 3: EXistuje zavislost mezi dobou drZzeni fidi¢ského

opravnéni a znalosti poskytnout adekvatni prvni pomoc?

K vypocteni vysledku prizkumné otazky byla pouzita dotaznikova otazka S5,
ktera zjistovala délku vlastnictvi fidicského prikazu s ohledem na uspésnost odpoveédi
respondentl ve dvanacti otazkach praktické ¢asti dotazniku.

Ukolem testu je rozhodnout, jsou-li oba znaky na sobé& zavislé ¢i nezavislé. Tedy
zdali délka vlastnictvi Fidi¢ského prukazu ma vliv naznalosti poskytovani prvni
pomoci. Pocet dotazanych, ktefi odpoveédéli ve dvandcti praktickych otazkach alespon
osm spravné, jsou dle naSich kritérii skupinou s dostatenymi znalostmi. Pocet
dotdzanych, ktefi odpovédeli spravné sedm otazek a méng, jsou dle naSich kritérii
skupinou s nedostate¢nymi znalostmi. Skupina respondentu je dale rozdélend dle délky
vlastnictvi fidi¢ského priikazu. Porovnavame tedy zavislost mezi znalostmi poskytnuti

prvni pomoci a délkou vlastnictvi fidi¢ského prikazu.

Hypotézy

Ho: Délka vlastnictvi fidi¢ského prikazu nema vliv na znalosti poskytovani
prvni pomoci.

Ha: Délka vlastnictvi fidi¢ského priikazu ma vliv na znalosti poskytovani prvni
pomoci.

Hladina vyznamnosti a byla pro nase ucely zvolena 5 %.

Tabulka 30: Tabulka skute¢nych &etnosti

Df”f? dr’z ent Dostatec¢né | Nedostatecné
fidicského . . n.|
e« x znalosti znalosti
opravnéni
10 let a méné 37 18 55
11 az 20 let 9 8 17
21 az 30 let. 11 3 14
31 let a vice 9 5 14
N. 66 34 100

70



Tabulka 31 :Tabulka oéekavanych Cetnosti

Df”f? dr; ent Dostatecné | Nedostatecné
fidi¢ského : ; n.|
v : znalosti znalosti
opravneéni
10 let a méné 36.3 18.7 55
11 az 20 let 11.22 5.78 17
21 az 30 let. 9.24 4.76 14
31 let a vice 9.24 4.76 14
n.; 66 34 100

Testové kritérium jsme urcili dosazenim do nasledujiciho vzorce:
G-y 3 2
i=1 j
Vysledna hodnota testového kritéria po dosazeni do vzorce je y* = 2.336.

Kriticka hodnota pro hladinu vyznamnosti 0,05 je ¥(1-q). ar = 7.815.

Nami zjisténa kritickd hodnota je vétsi nez testové kritérium, z toho divodu

nezamitdme nulovou hypotézu nezavislosti ndmi testovanych znaka.
Rozhodnuti: Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Hp) 0 nezavislosti

jednotlivych znakd nezamitame. Nezamitnutim hypotézy Hy nezamitame nezavislost

schopnosti poskytnout prvni pomoc a délkou vlastnictvi fidi¢ského prikazu.
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9 Shrnuti vysledku a diskuse

Bakalarska prace se zabyva analyzou rozsahu znalosti prvni pomoci drzitelt
fidiéského prukazu pohledem zdravotnického zachranare. Hlavnim cilem je analyzovat
znalosti prvni pomoci u majiteli fidi¢ského opravnéni. Nasledn¢ také prozkoumat
ndzory vybraného vzorku respondenti na zvolenou problematiku a zjistit, jakou formu
pomoci by respondenti volili v pfipadé nutnosti poskytnuti prvni pomoci. Protoze
zvolené téma je zajimavé a aktualni, nebylo porovnani dosazenych vysledki s ostatnimi
pracemi na dané téma problematicke.

Teoreticka ¢ast se zamétila na definici legislativy, vyty€eni nejcastéjSich zranéni
pfi dopravnich nehodach a popis povinné zdravotnické vybavy vozidel. Prakticka
Cast prob¢hla formou dotazniku o celkem 27 otazkach. Skladba otazek dotazniku
je tvofena Sesti demografickymi otazkami (otazky ¢islo 1 az 6), deviti teoretickymi
otazkami (otazky ¢islo 7 az 9 a 12 aZ 17) a dvandcti praktickymi otazkami (otazky ¢islo
10, 11 a 18 aZz 27). Teoretické otdzky jsou zaméfeny predevsim na skladbu a vyuZziti
obsahu autolékarnic¢ky, znalosti respondentli ohledné legislativy a nazory respondenti
na problematiku. Praktické otdzky jsou zaméteny na znalosti respondentii pro adekvatni
poskytnuti prvni pomoci v riiznych ptfipadech. Prizkumného Setieni se zucastnilo
celkem 100 respondentd.

Pro praktickou cast prace byly stanoveny étyti cile. Hlavnim cilem prace bylo
analyzovat znalosti prvni pomoci ve vybraném vzorku respondentii. Za ucelem splnéni
tohoto cile bylo provedeno dotaznikové Setfeni. Dotaznik mél za cil zjistit, zda maji
respondenti piehled v legislativé, kterda se tyka dané problematiky. Toho se tykaly
otazky 7 az 9 a 12 a 13. Dalsi otazky se zaméfily na to, jaké nazory maji respondenti
na uroven zdravotnické piipravy v autodkolach, coz zkoumaly otazky 14, 15 a 17.
Dulezitym faktorem pro splnéni hlavniho cile bylo i zjistit, zdali respondenti maji
spravné znalosti o tom, jak prvni pomoc poskytnout, coZ tesily otazky 10, 11 a 19 az 27.

Po vyhodnoceni dotazniku bylo zjisténo, ze 77 (77 %) respondentli vnima vyuku
v autoskolach jako nedostate¢nou a pouze 10 (10 %) respondentli by nesouhlasilo
s pravidelnym proSkolovanim fidi¢u ve zdravotnické piiprave. Lze tedy tvrdit, Ze fidici
si uvédomuji mezery v soucasné zdravotnické piipravé budoucich majitelti fidi¢ského

opravnéni. Z toho diivodu by 94 (94 %) respondentit v poskytnuti prvni pomoci vice
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vétilo poucenému laikovi, nez fidi¢i. Znalosti respondentl ohledné prvni pomoci
se bude vice vénovat rozbor dil¢iho cile 2. Po vyhodnoceni dotazniku lze konstatovat,
Ze byl hlavni cil splnén.

V porovnani s vysledky prizkumného Setfeni diplomové prace Barbory
Sedlakové, absolventy Masarykovy univerzity z roku 2010, ktera se zabyvala znalosti
prvni pomoci u zacinajicich ftidi¢d, byly vysledky obdobné. Jeji prizkumné Setieni
probihalo formou anonymniho dotazniku, kde se taktéz dotazovala troven spokojenosti
respondentiit se zdravotnickou vyukou. 69 % respondenti nebylo spokojeno,
coz odpovida 77 % dosazenych v Setieni této prace. Drobny rozdil mize byt zptsoben
¢asovou prodlevou osmi let obou praci. Z toho Ize usuzovat, Ze kvalita vyuky prvni
pomoci v autoskolach se neméni, ptipadné se zhorSuje. Sedlakova dale zjistila, Zze 63 %
respondenti by wuvitalo hodiny prvni pomoci pii pravidelném proskolovani.
To odpovida zjisténym 81 % respondentti, ktefi souhlasi s pravidelnym proskolovanim
fidich, kteti jiz opravnéni vlastni.

Podobnych vysledkti dosahl také ve svém prizkumném Setfeni Lukas Krejci,
absolvent Masarykovy univerzity, ktery ve své bakalarské praci z roku 2017 zkoumal
zpiisobilost absolventil autoskol k poskytnuti prvni pomoci. Casova dotace vyuky prvni
pomoci se Vjeho praci nezdala dostate¢na 60,7 % respondenti. To s vysledky
dosazenymi v této préaci koresponduje, nebot’ jiz zminénych 77 % respondentii nevnima
vyuku prvni pomoci v auto$kole jako dostate¢nou.

Pro porovnani s respondenty, kteti nejsou majiteli fidi¢skych opravnéni, byly
vysledky pradce komparovany svysledkem prazkumného Setieni dosaZenych
Vv bakalarské praci Katetiny Pickové z Vysoké Skoly zdravotnické z roku 2018, ktera
se zabyvala povédomim spole¢nosti o mobilni aplikaci ,,Zachranka.“ Pickova
se ve sve praci dotazovala na to, zda si respondenti mysli, Ze jsou schopni poskytnout
prvni pomoc a zahdjit KPR. Z dosazenych vysledkl v jeji praci je ziejmé, ze 77 %
respondentti si mysli, Ze jsou schopni v ptipad¢é potieby poskytnout prvni pomoc
a zahdjit neodkladnou resuscitaci. Vzhledem k dosazenym vysledkim v této préaci,
kdy si vétSina respondentll mysli, Ze zdravotnicka vyuka v autoskoladch neni dostatecna
a pii poskytovani prvni pomoci by 68 % z nich uvitalo telefonickou podporu, tyto
vysledky spolu nekoresponduiji.

Dil¢i cil 1. Piedmétem tohoto dil¢iho cile bylo zjistit, kolik respondentii

se domniva, Ze znd vybaveni autolékarnicky, kterd je povinnou vybavou vozidla
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a ma legislativné predepsany obsah. Faktliim, zda respondenti skutecné obsah znaji
a dokdzi ho spravné pouzit, se vénuji otazky zaméiené na praktické pouziti vybaveni
1ékarnicky a poskytnuti prvni pomoci (otazky 10, 11 a 18 az 27). Jake je ale subjektivni
vnimani vlastnich znalosti respondentli zkoumala otazka Cislo 9. Ta se dotazovala,
zda si respondenti mysli, Ze znaji obsah autolékarniCky. Na tuto otdzku odpovédélo
59 (59 %) respondentt kladng, 32 (32 %) negativné a 9 (9 %) neumélo posoudit. Tento
vysledek lze pficist faktu subjektivniho vnimani a moznym pifecenénim vlastnich
schopnosti. Pokud by to ale v realné situaci byla pravda, Ize takovy vysledek hodnotit
pozitivng. Lze konstatovat, ze dil¢i cil 1 byl splnén.

Dil¢i cil 2 se zabyva otdzkou, jaké jsou skuteéné znalosti zkoumaného vzorku
respondentit v oblasti prvni pomoci a jeji legislativé. 84 (84 %) respondentl
by v pfipadé nutnosti vyprosténi zranéné osoby a zahajeni KPR ¢lovéka vyiezalo z past
a Setrné ho vytahlo. Tento vysledek nekoresponduje s vysledkem Sedldkove z roku
2010, kde by takovou moznost volilo pouze 43 % respondenti. O trochu vice spolu
koresponduji vysledky na otazku, jaka je frekvence stla¢eni hrudniku. Sedlakova ziskala
spravny vysledek v 53 % ptipadi. Vysledky dosazené v této praci jsou o néco
povzbudivéjsi, protoze 83 (83 %) respondentii védelo, jak spravné provést masaz srdce.
Rozdil mize byt dany riznym poloZenim otazky, kdy Sedlakova zkoumala pouze
frekvenci stlaceni, zatimco v této praci byla otazka formulovana na celkové spravne
provedeni nepiimé masdze srdce. Pii oSetfeni masivniho krvaceni by z vysledkl
dosaZzenych vtéto praci 83 (83 %) respondentl postupovalo spravné. Vysledek
se odlisuje od vysledku Sedlakové, kterd dosahla na obdobnou otazku 41% uspesnosti
respondentti. Témét shodné vysledky byli v obou pracich v otazce, jak postupovat
pii oSetfeni rany, ve které zistal zaklinény pifedmét. Sedlakova dosahla pozitivniho
vysledku u 83 % respondentli, zatimco v této praci odpovédélo spravné 90 (90 %)
dotazanych. Skute¢nost, ze odpovédi soucasnych respondenti na otdzky zamétené
na poskytnuti prvni pomoci byli fakticky spravnéjsi, nez kterych doséhla ve své praci
Sedlakova, lze podepiit argumentem jiného vzorku populace. Zatimco Sedlakova
se ve své praci zaméfila plosné na vSechny respondenty, pro vyzkumné Setfeni v této
praci byli respondenti podminéni vlastnictvim fidicského opravnéni. U fidica totiz
1ze ptedpokladat lepsi zdravotnickou ptipravu nez u nepoucenych laikd, kteti byli také
zafazeni do vysledkt Sedlakové.

V oblasti znalosti legislativy bylo u dotazanych zjisténo nasledujici: 66 (66 %)
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respondentti oznacilo spravn€, Zze prvni pomoc je nutné poskytnout jakymkoliv
zpusobem. Pfesto jen 46 (46 %) respondentt vi, Ze prvni pomoc je fidi¢ povinen
poskytnout ve stejné mife, jako Clovek, ktery neni majitelem fidi¢ského opravnéni.
V ¢em se ale znalost respondentu liSi, je povinna mira poskytnuti prvni pomoci.
Jen 46 (46 %) respondentii vi, ze to je v maximalni mozné mife, podle trestniho
zakoniku. Hruby nedostatek se projevil ve znalosti respondenti ohledné trestniho
nasledku ptipadného neposkytnuti prvni pomoci fidicem. Piestoze vSichni respondenti
byli v dobé vyplnéni dotazniku majiteli fidi¢ského opravnéni, pouze 16 (16 %)
si uvédomuje mozné piisnéjsi potrestani fidiCe za neposkytnuti prvni pomoci ve formé
odnéti svobody az na 5 let nebo zdkazem Ccinnosti. Znalosti respondenti ohledné
poskytovani prvni pomoci a legislativy, kterd se na toto téma vztahuje, viceméné
odpovidaji trendiim z jinych vyzkumt. Lze tedy konstatovat, ze dil¢i cil 2 byl splnén.

Dil¢i cil 3 zjiStuje, zda existuje zavislost mezi dobou drZeni ftidi¢ského
opravnéni a schopnosti poskytnout adekvatni prvni pomoc. Provedenim chi-kvadrat
testu bylo zjisténo, ze na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu o nezavislosti
jednotlivych znaki nezamitame, z ¢ehoz plyne nezavislost schopnosti poskytnout prvni
pomoc na délce vlastnictvi fidi¢ského prukazu.

Pokud vnimaji absolventi autoskol zdravotnickou ptipravu jako nedostate¢nou,
jakou formu pomoci by tedy uvitali pfi nutnosti laickou prvni pomoc poskytnout?
Zodpovézenim teto otazky se tykala dotaznikova otazka 16. Na tuto otazku odpovédélo
68 (68 %) respondentli, ze by ocenilo telefonickou asistenci, 18 (18 %) respondentl
by dalo pfednost vlastnimu fadnému proskoleni, 6 (6 %) respondentt by se spoléhalo
na aplikaci zachranka, 3 (3 %) respondenti by upiednostnili informacni letdk a 5 (5 %)
neumélo posoudit. Tyto vysledky lze interpretovat zptisobem, Ze ackoliv respondenti
pros§li zdravotnickou pfipravou, oceni v pfipadé nutnosti poskytnuti prvni pomoci
béhem akutniho stresu ¢loveéka, ktery je uklidni a krok za krokem je bude instruovat
i pres fakt, ze jsou procesu znali. VétSina respondentii tedy pravdépodobné vnima
vysokou procentudlni moznost chyby, kterda se muze ndsledkem stresu snaze
vyskytnout, i kdyZ jednotlivé kroky poskytnuti prvni pomoci znaji.

Dil¢i cil 3 byl splnén a soucasné tim byla zodpovézena prizkumna otazka €. 3.
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10 Zavér

Bakalafska prace se zaméfovala na Uroven vyuky prvni pomoci pro drzitele
fidi¢ského prukazu z pohledu zdravotnického zachranaie.

V teoretické casti byla definovana prvni pomoc, legislativa zabyvajici se prvni
pomoci, vytyCeni nejcast&jSich zranéni pii dopravnich nehodach a popis povinné
zdravotnicke vybavy vozidel.

Hlavnim cilem praktické c¢asti bakalarské prace bylo analyzovat data
z pruzkumného Setfeni a zjistit znalosti zdravotnického minima majitelt fidi¢ského
opravnéni a jeho vyuZiti v praxi. Ze ziskanych dat bylo zjisténo, Ze védomosti majitelt
fidi¢ského opravnéni jsou dostatecné, ackoliv vétsina respondentti vnima zdravotnickou
piipravu v autoSkolach jako nedostate¢nou.

Dil¢im zjisténim bylo, Ze 59 % respondentd se subjektivné domniva,
ze zna povinny obsah autolékdrni¢ky. Zda respondenti skutecné obsah znaji a dokdzi
ho spravné pouzit, ovéfovaly praktické otazky zaméfené na pouZiti vybaveni
1ékarnicky. VétSina respondentt ma dostatecné znalosti.

DalSim dil¢im zjisténim bylo, Ze znalosti zkoumaného vzorku populace
v oblasti platné legislativy vztahujici se k prvni pomoci se ruzni. 66 % respondentt
oznacilo spravné, Ze prvni pomoc je nutné poskytnout jakymkoliv zplisobem. Piesto
jen 46 % respondentd vi, Ze prvni pomoc je fidi¢ povinen poskytnout ve stejné mife,
jako ¢loveék, ktery neni majitelem fidi¢ského opravnéni. Hruby nedostatek se projevil
ve znalosti respondentid ohledné trestniho nésledku pfipadného neposkytnuti prvni
pomoci fidi¢em. Pfestoze vSichni respondenti byli v dob¢é vyplnéni dotazniku majiteli
fidicského opravnéni, pouze 16 % si uvédomuje mozné piisnéjSi potrestani fidiCe
za neposkytnuti prvni pomoci.

Poslednim dil¢im zjisténim bylo, Ze na hladiné¢ vyznamnosti 5 % nezamitame
nulovou hypotézu o nezdvislosti jednotlivych znakt, z ¢ehoz plyne nezévislost
schopnosti poskytnout prvni pomoc na délce vlastnictvi fidi¢ského prukazu.

Na zavér muzeme konstatovat, ze byl vytvoien uceleny text, ktery obsahuje
informace o nejcastéjsich Urazech pti dopravnich nehodach a o prvni pomoci zamétenou
na tyto piipady. Cile stanovené v teoretické a praktické Casti bakalaiské prace byly

uspesné splnény.
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Ptiloha A — ReSersni protokol

Uroveii vvuky prvni pomoci pro drZitele
Fidi¢ského prukazu pohledem zdravotnického
zachranare

Kli¢ova slova:

fidi¢sky prukaz, laicka prvni pomoc, prvni pomoc, dopravni nehoda, Iékarnicka,
vzdélavani

driving licence, first aid, first aid kid, accident, courses

ReSerse &. 27/2018

Bibliograficky soupis

Pocet zaznamiu: celkem 40 zaznamu

(kvalifika¢ni prace — 5, monografie — 20, ostatni — 15)

Casové omezeni: od 2008

Jazykové vymezeni: Cestina, slovenstina, angli¢tina

Druh literatury: knihy, ¢lanky a ptispévky ve sborniku
Datum: 12. 3. 2018

Zakladni prameny:

e katalog Narodni Iékatské knihovny (www.medvik.cz)
e Jednotna informaéni brana (www.]jib.cz)
e Souborny katalog CR (http://sigma.nkp.cz)
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Ptiloha B — Anonymni dotaznik k bakalaiské praci

Uroveii vyuky prvni pomoci pro drZitele Fidi¢ského prikazu
Autor: Jan Sicha

Dobry den, vénujte prosim chvili svého casu vyplnéni kratkého dotazniku.
Vyplnéni nezabere vice nez par minut. Dotaznik bude vyuzit v bakalarské praci, kterou
jako student absolvuji na Vysoké Skole zdravotnické v Praze. Pokud neni oznaceno
jinak, vyplite vzdy pouze jednu odpovéd’, prosim. Za vyplnéni predem dékuji.

Majitelem ftidi¢ského opravnéni jsou mysSleni fidi¢i/ky s prikazem jakékoli
kategorie.

DEMOGRAFICKE OTAZKY

1) Vase pohlavi?

a) Muz
b) Zena

2) Vasvek?
a) Do 18 let
b) 19 -25 let
c) 26-35let
d) 36-—46 let

e) 55 letavice

3) Jaké je VasSe nejvyssi dosazené vzdélani?
a) Zékladni Skola
b) Stiedni $kola bez maturity
¢) Stiedni Skola s maturitou
d) Vysoka Skola

4) Jaké kategorie je Vas fidi¢sky prukaz? (Lze vybrat vice moznosti)

a)
b)

c)
d)

€)
f)

5) Jak dlouho mate fidi¢sky prukaz?
a) 10 let a mén¢
b) 11-20 let
c) 21-30let
d) 31-avicelet

- mMoOw>

6) Jaké mate zdravotnicke znalosti?
a) Zadné
b) Zdravotnické minimum nutne k ziskani fidi¢ského opravnéni
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¢) Kurz prvni pomoc (organizovany napt. Cervenym kiizem atd.)
d) Jsem zdravotnik/lIékar
e) Nejsem schopen posoudit
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TEORETICKE OTAZKY

7) Jakym zpisobem je, dle platné legislativy, nutné poskytnout prvni pomoc?
a) Jakymkoliv
b) Zavolanim na tisnovou linku
¢) Neni nutné cokoliv délat
d) Nejsem schopen odpoveédét

8) Kde mate v auté Iékarni¢ku — napiste kde nebo nevim.
a) Prostor fidice, pod sedadlem
b) Pod sedadlem spolujezdce
c) Zavazadlovy prostor
d) Pod zadnimi sedadly
e) Nevim

9) Myslite si, Ze znate povinnou vybavu autolékarnicky?
a) Ano
b) Ne
¢) Neumim posoudit

10) Co z 1ékarni¢ky pouzijete na oSetieni krvacejiciho ¢lovéka v ptipadé, Ze v rané
neni zadny predmét. (oznacte vice odpovedi)
a) Obvaz
b) Spendlik zaviraci
c) Lepenku
d) Nuazky
e) Termofolii
f) Satek trojcipy
g) Obinadlo Skrtici pryZzové
h) Rukavice pryZoveé
i) Resuscita¢ni rousku
j) Nevim

11) Myslite si, Ze béhem poskytovani prvni pomoci (o$etfovani) musi mit oSetfujici
rukavice?
a) Ano
b) Ne
c) Neumi posoudit

12) V jakém rozsahu je fidi¢ povinen poskytnout prvni pomoc?
a) Ve stejném jako osoba, ktera neni majitelem fidi¢ského opravnéni
b) Staci zavolat zachrannou sluzbu
€) V maximalni mozné mife aktivnim zasahem dle zakona ¢. 40/2009 Sb.
d) Neumim posoudit

13) Jak je, dle Vaseho nazoru, fidi¢ trestn€ postizitelny za neposkytnuti prvni
pomoci?
a) Na 2 roky odnéti svobody
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b) Na 3 roky odnéti svobody
c) Na5 let odnéti svobody
d) Neni

14) Je, dle Vaseho nazoru, vyuka v autoskolach dostacujici?
a) Ano
b) Ne
c) Neumim posoudit

15) Kdo je, dle Vaseho nazoru, schopen poskytnout prvni pomoc ve vétsi mire?
a) Laik
b) Pouceny laik (absolvoval kurz prvni pomoci)
C) Majitel fidi¢ského opravnéni

16) Jaka forma podpory, dle Vaseho nazoru, nejvice pomuze fidicim v piipadé
nutnosti poskytovani prvni pomoci?
a) M¢ vlastni fadné proskoleni
b) Informaéni letak "Co mam délat, kdyZ poskytuji prvni pomoc"
c) Telefonicka asistence.
d) Aplikace "Z&chranka"
e) Neumim posoudit

17) Mél by byt, dle vaseho nazoru, kazdy majitel fidi¢ského opravnéni povinné
pravideln¢ proskolovéan i testovan v poskytovani prvni pomoci?
a) Ano
b) Ne
c) Jen testovan
d) Jen proSkolovan
e) Neumim posoudit

18) Dostal jste se nékdy do situace, kdy jste vyuzil své znalosti prvni pomoci?
a) Ano
b) Ne
c) Neumim posoudit
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PRAKTICKE OTAZKY

19) Co udélate s ¢lovékem v doutnajicim auté?
a) Pobézim pro néj, vyprostim ho
b) Zustanu radsi v dostate¢né vzdalenosti a pokusim ho oslovit z dalky
c) Nevim
20) Jak vyprostite pfipoutaného ¢lovéka?
a) Uvolnite ¢i piestiihate bezpe¢nostni pasy a pokusite se vyprostit
postizeného
b) Pokusim se postizeného vytahnout z past
c) Necham ho pfipoutaného
d) Nevim

21) Co udélate, pro osetfeni masivniho krvaceni?
a) Ptilozim $krtidlo, napisu ¢as ptiloZeni
b) Stlac¢im ranu prsty nebo obvazem, pro omezeni krvaceni elevuji
(zvedam) koncetinu, pfiloZim na ranu tlakovy obvaz
c) Str¢im do rany prsty
d) Nevim

22) Co budete d¢lat, kdyz oSetfujete popalenou ruku s puchyiky?
a) Sterilng¢ ji piekryji, koncetinu zvednu nad hlavu postizeného
b) Pfilozim skrtidlo a zapisu Cas piilozeni
€) Misto poranéni budu chladit, poté ho steriln¢ prekryji a koncetinu
zafixuji
d) Nevim

23) Jak oSetiite cizi t€leso zaklinéné v rané?
a) Okamzité jej vyndam a ranu kryji tlakovym obvazem
b) Cizi téleso nevyndavam z rany, fixuji ho v rané a prekryji ho sterilnim
obvazem
c) Pouze zavoldm odbornou pomoc

24) Co budete d¢lat s clovékem bezvladné lezicim na zemi?
a) UlozZim ho do stabilizované polohy a volam na linku 155 - Zdravotnicka
zachranna sluzba
b) Hlasité ho oslovim, zkusim bolestivy podnét, zkontroluji, jestli dycha a
volam na linku 155 - Zdravotnicka zachrann sluzba
¢) Volam na linku 155 - Zdravotnicka zachranna sluzba a za¢nu ihned s
nepiimou srdecni masazi

25) Jak budete postupovat, kdyz zjistite, ze ¢lovek po traze nedycha nebo nedycha
normaln¢ (lapavé dechy)
a) Voladm ihned na linku Zdravotnické zachranné sluzby, zkontroluji
dychaci cesty
b) Voldm na linku Zdravotnické zachranné sluzby, zprichodnim dychaci
cesty zadklonem hlavy a zacnu s neptfimou srde¢ni masazi
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c) Pobé&zim pro pomoc

26) Jak se spravné provadi nepfima srde¢ni masaz?
a) Stlacuji hrudnik v dolni tfeting, frekvence stlaceni neni dilezita, hloubka
stlaCeni mezi 5-6 cm
b) Stlacuji hrudnik v dolni tieting a to frekvenci 100-120x/min, hloubka
stlaCeni neni dulezita
¢) Stlacuji hrudnik v dolni tfeting a to frekvenci 100-120x/min, hloubka
stlaCeni 5 maximaln€ 6 cm

27) Jak spravné oSetfite otevienou zlomeninu, pokud rana siln¢ tepenné krvaci?
a) Ptilozim kryci vrstvu, poté tlakovou vrstvu a fixuji ranu obinadlem
b) Pfilozim skrtidlo — nesmim zapomenout napsat ¢as ptiloZeni, sterilné
ranu prekryji
c) Nevim
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Piiloha C — Cestné prohlaseni studenta k ziskani podkladi

CESTNE PROHLASENI

Prohladuji, Ze jsem zpracoval udaje/podklady pro praktickou cast bakalarské
prace s nazvem UROVEN VYUKY PRVNI POMOCI PRO DRZITELE RIDICSKEHO
PRUKAZU POHLEDEM ZDRAVOTNICKEHO ZACHRANARE v ramci studia na
Vysoké Skole zdravotnické, o. p. s., DuSkova 7, Praha 5.

V Prazedne......ccccccceevennn.
Jan Sicha

Jméno a piijmeni studenta
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