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Vyznam lékarnicek v domacim a automobilovém prostredi

Abstrakt

Téma bakalarské prace se vénuje vyznamu lékarnicek v domacim a automobilovém
prostiedi. Doméaci lékarnicky a autolékarnicky hraji v poskytovani prvni pomoci
vyznamnou roli a Siroka vetfejnost by méla mit povédomi o jejich vybaveni a vyuziti.

Teoreticka Cast této prace se zaméfuje na specifické situace v oblasti poskytovani
prvni pomoci a na vybaveni lékarnicky a autolékarnicky. Pro vyzkumné Setieni byly
stanoveny tfi cile: 1. Zmapovat vybaveni lékarnicek v domacim a automobilovém
prostiedi laikd. 2. Zmapovat znalosti o zpusobu vyuziti obsahu lékarnicek laiky
v domécim a automobilovém prostiedi. 3. Zmapovat mozné nedostatky ve vybaveni
lékarni¢ek v domacim a automobilovém prostiedi. K naplnéni cila byly ziskany odpovédi
na vyzkumné otazky kvalitativnim vyzkumnym postupem, metodou dotazovani
a technikou polostrukturovaného rozhovoru. Vyzkumny vzorek tvofila Siroka vefejnost
razného veéku, vzdélani, pohlavi i etnik.

Vyzkumné Setfeni odhalilo rezervy ve vybaveni domacich Iékarnicek
1 autolékarnicek a také nedostatky v oblasti jejich vyuziti. Vyzkumem byla zjiSténa
nedostate¢na informovanost laika v této problematice.

Na zéklad€ vyzkumu byl vytvoren informacni letdk pro Sirokou vetejnost, ktery
obsahuje soupis zakladniho vybaveni domaci lékarnicky a dalezita doporuceni
s ni souvisejici. Dale byl navrzen koncept, vyobrazujici postup pfi pouziti Skrtidla, ktery
se projevil ve vyzkumném Setfeni jako jedena z hlavnich rezerv laiku, v oblasti vyuzZiti

autolékarnicky.
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The importance of first aid kits at home and in an automotive

environment

Abstract

The topic of this bachelor thesis is dedicated to the importance of first aid kits
at home and automobile environment. The home first aid kits and car first aid kids
are very important when first aid is needed and the general public should know about
its content and use.

Theoretical part of this thesis is focused on specific situations when first aid is needed
and the content of first aid kits at home and in cars. Three goals were set for a research
purposes: 1. To conduct a survey of content of first aid kits at home and in automobile
non-professional environment. 2. To find out knowledge of non-professionals about ways
how to use content of first aid kits at home or in cars. 3. To map possible shortage
of content of first aid kits at home or in cars.

To fulfil these goals, answers to research questions in quantitative research process,
questioning method and technique of half-structured interview, were used.
The representative sample is formed from people with different education, gender
and ethnic group.

The research discovered lack of some content in first aid kits at home and in car
and also in its usage. The research has found that general public is not informed enough
about this topic.

Based on this research an informational leaflet for general public has been made,
which contains a list of basic content of first aid kits and important recommendation. Also
a concept has been created for the use of tourniquet, which is a main problem for general

public in area of use first aid kits.

Key words:
Car first aid kit; Home first aid kit; Medicines; First aid; Equipment
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Uvod

K vybéru tématu bakalarské prace Vyznam lékarni¢ek v domacim a automobilovém
prostfedi nas pfivedla vlastni zkuSenost z praxi na zdravotnické zachranné sluzbé
a z osobniho zivota. Béhem studia jsme se setkavali s Cetnymi otazkami od pratel
a znamych z oblasti problematiky prvni pomoci. Pfi zodpovidani téchto otazek jsme
si uvédomili, ze laicka vetejnost nema potfebné znalosti v této problematice. Potvrzenim
nam poté byla praxe na zdravotnické zachranné sluzbé€, kde jsme se setkali s realitou
nadbytecnych vyjezdi a nespravného poskytovani prvni pomoci. Zdravi je jednim
z nejdulezitéjSich aspektti naseho zivota a my bychom méli délat v§echno pro to, aby bylo
chranéno. Pokud 1 presto dojde k situaci, kdy bude naSe zdravi nebo zdravi ostatnich
ohrozeno, méli bychom byt vramci moznosti na tyto situace pfipraveni. Jednim
z hlavnich preventivnich opatfeni je spravné vybavena domaci Iékarnicka
a autolékarniCka, ktera pii spravném pouziti muze byt zcela zasadni.

V naSich profesich se kazdy den setkdvame s nepfijemnymi situacemi ohrozeni
zdravi. Pomérné casto se také setkavame se zhorSenim zdravotniho stavu pacientd
vlastnim pfi¢inénim, a to nejcastéji nespravnou manipulaci s é¢ivy a zdravotnickym
materialem nebo nespravnym poskytnutim prvni pomoci. To mize mit za nasledek
napiiklad delsi rekonvalescenci nemocného, ztratova poranéni a v nékterych ptipadech
i smrt. Pokud by byla Sirokd vefejnost vice obeznamena se specifickymi situacemi,
se kterymi se mohou kdykoli v bézném zivote setkat, pravdépodobné by se snizila Cetnost
vyjezdi ZZS a zvysila efektivita poskytovani prvni pomoci. Mnoho zdravotnich
problému by dokazali laici vyfesit sami ve svém domacim prostfedi nebo s dopomoci
praktického lékare. Tim by se velmi odlehCilo zatizeni zdravotnickych zachrannych
slozek, které v poslednich letech zna¢né eskaluje. O této problematice nartstajiciho
trendu poctu vyjezdi se muzeme doCist napiiklad ve Statistice vyjezdové cCinnosti
778 JCK zarok 2022 (2023). V&tim, ze pokud by se zvysila informovanost v této oblasti,
pfineslo by to 1 vyznamné vysledky ve spravnosti poskytovani prvni pomoci.
V neposledni fadé bych chtéla zminit, ze jakékoli zvySovani znalosti a dovednosti
v poskytovani prvni pomoci by mélo byt sttedem vetfejného zajmu, protoze nikdy nevime,

kdo zrovna nam bude zachranovat zivot.



1 Soucasny stav

K tomu, jak bychom méli mit vybavenou lékarnicku v domacnosti, nenalezneme
zadnou legislativu. Ostatné ji ve skuteCnosti doma ani nemusime mit. V nékterych
lékarnach muzeme nalézt nékolik malo informacnich letaki o tom, co vSechno by nase
lékarni¢ka méla obsahovat. Casto jsou viak tyto informace neaktualni, obsahuji komeréni
nazvy 1éCiv, ktera uz se nevyrab¢ji nebo tyto letaky zkratka nejsou vyuzitelné pro vSechny
typy domacnosti. Je velky rozdil, jestli bydlite v domécnosti s malymi détmi nebo
s prarodiCi. Naopak autolékarni¢ka podléha legislativé (Vyhlaska ¢. 206/2018 Sb.), ktera
presné definuje, co vSechno mé obsahovat.

1.1  Prvni pomoc

Prvni pomoc je soubor postupil a opatieni, které muizeme nemocnému nebo
zranénému poskytnout za ucCelem stabilizace jeho zdravotniho stavu. Téchto opatieni
vyuzivame zejména ke stabilizaci zdravotniho stavu do té doby, nez mu bude poskytnuta
nalezita zdravotnicka pomoc (Seblové, 2021).

Technicka prvni pomoc zahrnuje zajisténi bezpecnosti vSech zacastnénych osob
pfed samotnym oSetfovanim ranéného a béhem celého poskytovani prvni pomoci.
Zasadnim bodem je povSimnout si mechanismu nehody a zhodnotit veskera rizika
(Malé et al., 2016). Technickou prvni pomoci pak rozumime prevazne odstranéni zevnich
pfi¢in, které poruchu zdravi zplisobily nebo stav zranéného zhorSuji. Vytvaii tedy
podminky pro poskytnuti zdravotnické prvni pomoci (Lejsek, 2013).

Laicka prvni pomoc je neprodlené poskytnutd péce pacientovi, bezprostiedné
ohrozeném na zivoté ¢i zdravi, od vzniku jeho postizeni do pfijezdu zdravotnické
zachranné sluzby. Tyto ukony laik zpravidla provadi za pouziti minimalniho vybaveni
lékarni¢ek a autolékarni¢ek. Casto musi pfistoupit i k alternativnim feSenim v ramci
improvizace (Petrzela, 2016). Soucasti laické prvni pomoci je zpravidla pfivolani
odborné zdravotnické pomoci (Kelnarova et al., 2012).

Pred poskytnutim prvni pomoci je dilezité, aby zachrance zhodnotil aktualni stav
a rizika, kterda mohou v dané situaci nastat. Zachrance proto musi provadét veskeré ukony
s rozvahou a ohledem na svou vlastni bezpecnost (Hasik et al., 2017).

Odborna prvni pomoc zahrnuje prednemocni¢ni neodkladnou prvni pomoc
poskytovanou vyjezdovymi posadkami ZZS na mist¢ 1 beéhem transportu
do zdravotnického zafizeni a na ni navazujici neodkladnou nemocnicni péci

(Lejsek, 2013).



1.1.1 Neposkytnuti prvai pomoci

Dle § 150 trestniho zakoniku, ktery uvadi, ze v pfipadé neposkytnuti pomoci bude
osoba, jenz neposkytne potfebnou pomoc osobé, kterd je v nebezpe¢i smrti nebo jevi
znamky vazné poruchy zdravi nebo jiného vazného onemocnéni, a¢ tak mize ucinit
bez nebezpeci pro sebe nebo jiného, potrestana odnétim svobody az na dvé léta. Osoba,
jenz je povinna podle povahy svého zaméstnani takovou pomoc poskytnout, bude
potrestana odnétim svobody az na tfi 1éta nebo zakazem Cinnosti (Zakon ¢. 40/2009 Sb.).

Podle § 151 trestniho zakoniku o neposkytnuti pomoci, fidi¢ dopravniho prostredku,
ktery po dopravni nehod€, na niz mél Gcast, neposkytne potiebnou pomoc, a¢ tak muze
ucinit bez nebezpeci pro sebe nebo jiného, osobé¢, ktera pii nehodé utrpéla ijmu na zdravi,
bude potrestan odnétim svobody az na pét let nebo zakazem Cinnosti
(Zakon ¢. 40/2009 Sb.).

O poskytnuti prvni pomoci osobé v ohrozeni zivota nebo jevici znamky zavazné
poruchy zdravi, historicky pojednéaval i zakon ¢. 20/1966 Sb. § 9 odst. 2, pism. d),
kde je také v odst. 2 pism. e), ulozena povinnost obCanli tcastnit se zdravotnického
Skoleni a vycviku ulozeného z divodu obecného zajmu (Mederly, 1994).

1.2 Zdkladni vybaveni lékarnicky

Lékamicky slouzi pro potieby poskytovani prvni pomoci v domacim a dopravnim
prostfedi. 'V pfirozeném prostiedi zpravidla vyuzivame domaci Iékarnicku.
Autolékarnicku pouzivame zejména v automobilovém prostiedi a zaroven ji muzeme
vyuzit i mimo toto prostiedi.

1.2.1 Autolékarnicka

Autolékarnicka je soucasti povinné vybavy vozidla. Je dulezité, aby vzdy byla
v dobrém stavu a dobfe pristupna. Nejen kvuli hrozbé pokuty, ale predevsim pro pfipad,
ze by byl ohrozen lidsky zivot (Povinna vybava Iékarnicky v roce 2023, 2022).

V soucasné dobé je v platnosti podoba autolékarnicky z roku 2018, kdy doslo
k nékolika zménam, které upravuji jeji obsah i dobu pouzitelnosti. Obsah autolékarnicky
je specifikovan ve vyhlasce €. 206/2018 Sb. a musi ji byt vybaveno kazdé osobni vozidlo,
motolékarnickou pak motorka ¢i skutr (Povinna vybava lékarnicky v roce 2023, 2022).

Autolékarnicka je dle vyhlasky rozdélena do nékolika typt. Divod tohoto rozdéleni
spociva v predpokladaném poctu ranénych v pfipadé dopravni autonehody. Nejmensi
autolékarnickou je motolékarnicka, ktera je urCena pro motorky a netyka se mopedua
a motokol. Motolékarnicka nepatii do zadné z nize uvedenych kategorii. Autolékarnicka

kategorie 1. je urCena pro osobni automobily, dodavky a nakladni automobily.
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Autolékarnicka kategorie II. zahrnuje vozidla, kterd slouzi k pfepravé osob,
do 80 cestujicich, jedna se tedy o autobusy, mikrobusy a podobné. Kategorii III. tvori
vozidla pro pfepravu vice nez 80 cestujicich. Tuto lékarni¢ku lze nahradit dvéma
lékarnickami kategorie II.

V pfipadé motolékarnicky musi byt jejim obsahem: obvaz hotovy s jednim
polstatkem, $ife nejméné 8 cm a savosti nejméné 800g/m?, obvaz hotovy s dvéma
polstarky, Sife nejméné 8 cm a savosti nejméné 800g/m?, obinadlo Skrtici pryzové
o rozméru 60 x 1250 mm, rukavice pryzové (latexové) chirurgické v obalu. Vse z vySe
uvedeného v mnozstvi jednoho kusu (Vyhlaska ¢. 206/2018 Sb.).

Autolékarnicka velikosti I. obsahuje: obvaz hotovy sjednim polstatkem, Sife
nejméné 8 cm a savosti nejméné 800g/m? (3 ks). Obvaz hotovy s dvéma polstarky, Sife
nejméné 8 cm a savosti nejméné 800g/m? v mnozstvi 3 ks ajedno obinadlo krtici pryzové
o rozméru 60 x 1250 mm. Jeden par chirurgickych rukavic v obalu, naplast hladka civka
o velikosti 2,5 cm x 5m s minimalni lepivosti 7 N/25 mm (1 ks) a nizky zahnuté
v antikorozni uUpravé se zaoblenymi hroty s délkou nejméné 14 cm. Poslednim
komponentem této kategorie autolékarnicky je isotermicka folie o minimalnich
rozmérech 200 x 140 cm (Vyhlaska ¢. 206/2018 Sb.).

U autolékarnicky velikosti II. je také jeji obsah pevné stanoven: obvaz hotovy
s jednim polStaikem, Sife nejméné 8 cm a savosti nejméné 800g/m? (5 ks), obvaz hotovy
s dvéma polstarky, Sife nejméné 8 cm a savosti nejméné 800g/m? také 5 ks, tfi kusy
obinadel Skrticich pryzovych o rozméru 60 x 1250 mm. Dva pary chirurgickych rukavic
v obalu advé civky hladké naplasti velikosti 2,5 cm x 5 m s minimalni lepivosti
7 N/25 mm. Nuzky zahnuté v antikorozni Gprave se zaoblenymi hroty s délkou nejméné
14 cm. Isotermickd folie o minimalnich rozmérech 200 x 140 cm
(Vyhlaska ¢. 206/2018 Sb.).

Definovanym obsahem autolékarni¢ky velikosti III. je: obvaz hotovy sjednim
polstarkem, Sife nejméné 8 cm a savosti nejméné 800g/m? (10 ks), obvaz hotovy s dvéma
polstaiky, Sife nejméné 8 cm a savosti nejméné 800g/m? v poctu 10 ks. Obinadlo skrtici
pryzové o rozméru 60 x 1250 mm (5 ks). Ctyfi pary chirurgickych rukavic v obalu.
Naplast hladka civka, velikosti 2,5 cm x 5 m s minimalni lepivosti 7 N/25 mm v mnozstvi
4 ks. Nuzky zahnuté v antikorozni Giprave se zaoblenymi hroty s délkou nejméné 14 cm.
Soucasti je jedna isotermicka folie o minimalnich rozmérech 200 x 140 cm

(Vyhlagka &. 206/2018 Sb.).
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Motorové vozidlo kategorie L, s vyjimkou mopedu nebo motokola, musi
byt vybaveno motolékarnickou. Moped, motokolo a také jednonédpravovy traktor
s pfivésem nebo motorovy vozik nemusi byt autolékarniCkou vybaven. Jiné motorové
vozidlo s nejméné Ctyfmi koly musi obsahovat autolékarnicku ve velikosti I (Vyhlaska
€. 206/2018 Sb.).

Obsah lékarnicky je ulozen do samostatného pouzdra. Vybaveni autolékarnicky
musi byt neporusené, vizualn€ v poradku a nesmi vykazovat znamky znecisténi Ci jiného
znehodnoceni. Autolékarnicka je ve vozidle umisténa v takovém prostoru,
aby na ni nemohlo dopadat piimé slunecni zareni. Prostor musi byt suchy, ¢isty a musi
byt snadno pfistupny. Ve vozidle pro hromadnou prepravu cestujicich je autolékarnicka
umisténa na ozna¢eném a pristupném misteé (Vyhlaska ¢. 206/2018 Sb.).

Platnost autolékarnicky byla dfive omezena a po uplynuti data expirace musela
vymeénit. Tato povinnost jiz od roku 2018 neplati, byla pozménéna se zménou povinné
vybavy. Aktualné je povinnost doplnéni pouzitého materiadlu do autolékarnicky, pficemz
autolékarnicka zlstava funkcni i po uplynuti expiracni doby (Povinna vybava Iékarnicky
v roce 2023, 2022).

Ze zakona mé pravo a povinnost kontrolovat autolékarnic¢ku pouze Policie CR.
Jelikoz autolékarnicka patii do povinné vybavy vozidla, mize v pfipadé jejiho chybéni
ve vozidle Policie CR udélit nalezitou pokutu (Autolékarnigka. .., 2023).

1.2.2 Domaci lékarnicka

K vétsiné zdravotnich obtizi a poranéni dochédzi v domacim prostiedi nebo v jeho
blizkém okoli. Proto by se v kazdé domacnosti meéla vyskytovat alesponn zékladni
lékarnicka, kterd je pfipravena k okamzitému pouziti. Onemocni-li dit€, plati
toto doporuceni dvojnasob. Zajistit potiebny piipravek v dobé, kdy jiz osoba onemocnéla
nebo se zranila, mize zpusobit zna¢nou Casovou ztratu a v neékterych pripadech fatalni.
Bohuzel mnohdy domaci 1ékarnicky obsahuji vybaveni, které nuni kompletni nebo jehoz
expirace vyprSela. Pritom dobife vybavena lékarnicka muze Casto pomoci efektivné
reagovat nejen na bézna zranéni, ale i mimoradné udalosti, které se navic mohou piihodit
mimo ordina¢ni hodiny osetfujiciho 1ékate (Vondruskova, 2020).

Univerzalni vybaveni domaci lékarnicky neexistuje. Odviji se od toho,
kdo v domacnosti zije a ¢emu se ve svém zivoté vénuje. Jinak bude vypadat Iékarnicka
seniorského paru, rodiny s détmi, odolnych sportoved nebo lidi s chronickym

onemocnénim a nachylnosti k nemocem (Bazantova, 2022).

12



V soucasné dobé vybaveni domaci lékarniCky nelze dohledat v zadné legislative.
Domaci 1ékarnicka by méla obsahovat zejména pripravky, které jsou urCeny k oSettent
béznych zdravotnich problémd, jakymi jsou napiiklad zvySena teplota/horecka,
prujem, zacpa, kaSel, ryma ¢i drobna poranéni (napf. odieniny, pofezani, tiiska,
opareni). Vyhodou je ptitomnost pomtcek, které mohou byt pouzity k feSeni situaci jako
je napft. prisaté klisté ¢i alergicka reakce. V domaci 1ékarnicce by nemél chybét teplomer
a dezinfekce na drobna poranéni. Pro déti je mimotfadné vhodné vybrat roztok, ktery
pfi styku s kiizi nestipe, ptipadné krém, ktery dezinfikuje a zaroven hoji. Dale naplasti
s polstatkem o riizné velikosti (pro déti s obrazkovymi motivy), naplast bez polstarku,
sterilni obvaz, elastické obinadlo, pinzetu a nlizky, gumové skrtidlo, pfipravek na vyplach
oci, ktery je také vhodny pfi odstraiiovani necistot a cizich téles z o¢i. Vhodné jsou
pfipravky na bolest, teplotu a prijem. Pfed podanim jakéhokoliv pfipravku ditéti, je tieba
se poradit slékafem, lékarnikem nebo se drzet davkovani dle ptfibalové informace.
Pripravek, ktery se pouziva na podobny problém u dospélého, nemusi byt vhodny
pro dit€. Pfiuchovavani 1éki v domacim prostiedi je potiebné sledovat dobu
pouzitelnosti, dodrzovat podminky pro uchovéavani a dobu pouziti po otevieni pfipravku
(Vondruskova, 2020).

Domaci Iékarnicka by méla byt umisténa mimo dosah déti. Léky pro né maji ¢asto
atraktivni vzhled a mohlo by dojit k nechténému uziti. Dojde-li k nahodnému uziti 1éku,
volejte okamzit¢ svému détskému 1ékafi nebo vjeho nepfitomnostt ZZS
(Vondruskova, 2020). Dalsi zasadou je uchovani 1€kt v originalnim baleni s pfibalovym
letakem. Dulezité je dodrzovat skladovani 1ékt, které je vzdy uvedeno v piibalové
informaci. Pravidelna kontrola 1ékarnicky odhali drobné nedostatky a odhali 1éCiva
s proSlym datem expirace. Tyto piipravky je vzdy vhodné vratit do Iékarny a nevyhazovat
je (Bazantova, 2022).

1.3 VyuZiti lIékdarnicky v domdacim prostiedi

Domaci 1ékarnicka se nejvice vyuziva v souvislosti s nachlazenim, prijmovym
onemocnénim, alergiemi nebo feznymi ranami. Soucasti lékarnicky mohou byt volné
dostupné Iéky, které lze zakoupit v jakékoli 1ékarné bez predpisu a léky vazané
na lékarsky predpis. Léky, které mizeme zakoupit pouze na lékaisky predpis, nejCastéji
nalézame u chronicky nebo vazné nemocnych pacientu.

1.3.1 Alergie
Alergie je porucha funkce imunitniho systému, kdy na bézné podnéty prostiedi

imunitni systém reaguje neadekvatné (Bartinkova et al., 2021). Podle mista vstupu
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alergenu je deélime na inhalacni, potravinové, kontaktni, bodavého hmyzu a lékové.
Alergické priznaky nasledné délime na mistni a celkové. Mizeme mezi né zaradit
ptiznaky projevujici se v souvislosti s dychacim systémem, jako je dusnost, kasel, ucpany
nos, kychani ¢i vodnata sekrece z nosu. Mezi kozni projevy fadime vyrazky, svédéni
a zCervenani pokozky. Dale mizeme pozorovat projevy souvisejici s travicim traktem,
kterymi jsou zacpa, prijem nebo nevolnost a v neposledni fadé se alergie projevuje
palenim, svédénim, zEervenanim nebo slzenim z o¢i (Drnkova, 2019). Alergické reakce
mohou mit i t€z§i prubéh. Reakci muze byt napfiklad astmaticky zachvat, duseni
pfi otocich nebo Sokovy stav a bezvédomi (Kolek et al., 2022).

Zmirnéni  projevi  alergie docilime eliminaci  puasobiciho  alergenu
,pokud je tomozné. Z farmakoterapie nejCastéji vyuzivame antihistaminika,
glukokortikoidy  nebo v pfipadé  dychacich  obtizi  inhala¢ni  betamimetika
(Drnkova, 2019). Jako antihistaminika v tabletové formé& bez sedativniho ucinku
nejCastéji podavame Zodac, Zyrtec, Xyzal nebo Aerius. Ve forme lokalnich
antihistaminik mizeme podat kapky do oc¢i nebo gely napt. Fenistil (Kolek et al., 2022).
U zavazné alergické reakce, jako je anafylaxe, duSeni nebo protrahovany astmaticky
zachvat, volame ZZS (Kolek et al., 2022). V piipad¢, ze pacient jiz t€zkou alergickou
reakci, jako je anafylaxe, prodélal, miize mit u sebe autoinjektor (Epipen, Anapen), ktery
dle navodu aplikujeme (Franc€k, 2023). V piipadé astmatického zachvatu lze pouzit
léky k inhala¢nimu podani typu solbutamol, fenoterol nebo ipratropium (Ventolin,
Ecosal, Buventol), které taktéz dle doporu¢eného davkovani lékare aplikujeme
(Kolek et al., 2022).

1.3.2 Bolest

Bolest je popisovana jako nepfijemna emocionalni a smyslova zkuSenost spojena
s potencionalnim nebo skuteCnym poskozenim tkan€. Subjektivni a multidimenzionalni
charakter prozitku ¢ini hodnoceni bolesti velmi naroénym (Karcioglu et al., 2018).
Vokurka et al (2005) uvadi, ze bolest je jeden z nejtypictéjSich symptomi onemocnéni,
jehoz vyznamem je upozornit na vznikajici chorobu. Délime ji dle mista jejiho vyskytu
na nékolik typt. Bolest vychazejici ze svali, vaziva a organi ma spisSe tupy charakter,
je protrahovana a pacient ji, na rozdil od bolesti povrchové, nedokaze presné lokalizovat
(Vokurka, 2018). Hlavni funkci bolesti je upozornit na né&jaky problém. Vznika
po prekroCeni snesitelnosti podrazdéni v téle mechanickym, chemickym, termickym

nebo elektrickym podnétem (Wayne, 2016).
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Bolest bricha

S bolesti biicha se nejcastéji potkavame u détskych a dospivajicich pacientd. Priciny
jsou ve vétsiné piipadd banalni a Casto odeznivaji i bez 1éCby. Avsak tento pfiznak
je velmi nespecificky a je vzdy potieba ho dukladné vySetiit a diferencovat, protoze
se muze jednat i o velmi zavazny stav (Volf, 2016). U bolesti bficha se zamétujeme také
na okolnosti vzniku problému. Zda nepfedchazel bolesti uraz, zda nema stejné projevy
ijiny Clen domécnosti nebo kamarad, u divek neopomenout gynekologické problémy
a dale zmapovati psychicky stav nemocného (Kolek, 2022). Je také velice dalezité myslet
na pripadné poziti analgetik, které méni charakter a rozsah bolesti, pfi¢emz podobné
ucinky muze mit i alkohol (Dobias, 2013). Setkat se mizeme i s kolikovitou bolesti, ktera
je nékolik minut nesnesitelna a poté je nékolik minut mirné;si. V takovychto sinusoidach
se neustale opakuje. Vyvolavaji ji organy, které se stahuji a snazi se vypudit svij obsah,
jako jsou ledviny, zlu¢nik nebo stfeva. Zavaznost stavu a nasledna intervence se vzdy
odviji od klinického stavu jedince (Kolek, 2022).

Bolest zad, svalu a kloubu

Kolar (2021) wuvadi, ze funk¢ni porucha pohybového aparatu je jednou
z nejcastéjSich pficin bolesti lidského téla, pro kterou je typicky chronicko-intermitentni
prubéh s vegetativnimi zménami a proménlivou lokalizaci bolesti.

Bolest, v oblasti pohybového aparatu, mizeme rozdélit na bolest akutni, ktera trva
v fadu dni a chronickou, ktera trva v fadu meésict az let. Zakladem 1écby akutni bolesti
zad jsou neopioidni analgetika, pfikladem jsou pfipravky s obsahem paracetamolu.
Idealni je zdGvodu vyrazné zanétlivé komponenty kombinace s nesteroidnimi
antiflogistiky jako je Ibuprofen nebo Diclofenak. U¢inna lé¢ba viak zahrnuje také
fyzioterapii (Hakl, 2018). Bolest zad mlze byt spojena i svaznym urazem. Pokud
je bolest zad krutd, vystrelujici do koncetin pfipadné s poruchou Citi, postupujeme stejné
jako pfi vazném urazu a volame ZZS (Kolek, 2022).

Menstruacni bolest (Dysmenorrhoea)

Dysmenorrhoea je vétSinou zptisobena zvySenou kontraktilitou délohy a zvySenymi
hladinami prostaglandint (Sachedin et al. 2020). Menstruacni bolesti mizeme zmirnit
za pomoci léCivych rostlin, mezi které patii kontryhel obecny, malinovnik nebo
ostruzinik. Z 1é¢ivych pripravkid vyuzivame analgetika a antiflogistika, jako je Ibuprofen,
Ibalgin nebo Brufen. Dysmenorrhoea se také muze 1é¢it medikaci predepsanou Iékarem

(Sliva et al., 2012).
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Bolest hlavy

Rada onemocnéni je doprovazena bolesti hlavy. Doprovazi i vét§inu respiraénich
onemocnéni virové nebo bakteridlni etiologie. Pokud je bolest protrahovana, opakovana,
silna nebo s doprovazejicimi pfiznaky, je vhodné navstivit lékare (Klominkova, 2022).

K nejcCastejsim pricinam bolesti hlavy patfi dehydratace, Spatné drzeni téla, inava,
prepracovani, stres a nedostatek spanku (Dubska, 2022). Mezi Iéky snizujici bolest hlavy
patii lé¢iva s ucinnou latkou Paracetamol, jako je volné prodejny Paralen, Panadol nebo
Paramax a dale s u¢innou latkou Ibuprofenum, kde jako pfiklad mizeme uvést Nurofen,
Ibalgin, Ibumax nebo Brufen, nebo 1éky s ucinnou latkou kyselinou acetylsalicylovou
jako je Aspirin, Acylpyrin nebo Anopyrin. Léky sucinnou latkou kyselinou
acetylsalicylovou, vSak podavame pouze osobam star§im 15 let, z divodu prevence
Reyova syndromu (Kolek, 2022).

Jako podpiirnou terapii miazeme pouzit homeopatika, dochazet na fyzioterapie nebo
uzivat potravinové dopliky. Z bylinnych pfipravki miuzeme vyuzit meduriku, kozlik,
levanduli, rozmaryn nebo hefmanek ve formé Caju, tablet, kapek nebo jako aromaterapii
(Dubskd, 2022).

1.3.3 Gastrointestindlni obtiZe

Mezi gastrointestinalni (travici) obtize fadime: fidkou stolici, zdcpu, nevolnost
a zvraceni. Tyto problémy jsou Casto doprovazeny dal§imi symptomy, jako je naptiklad
zvySena télesna teplota, slabost, bolesti hlavy a dehydratace.

Ridkd stolice (Diarhoea)

Diarhoea je vzdy piiznak n&jakého onemocnéni nebo poruchy (MalecCkova, 2022).
Lze ji kategorizovat jako zanétlivy nebo nezanétlivy typ z infekéni nebo neinfekcni
pticiny. Infekéni nezanétliva fidka stolice je Casto virové nebo bakterialni etiologie
a muze mit souvislost s cestovanim nebo potravinami. Vétsina akutnich prijmu, v zemich
s adekvatni hygienou a kontrolou jidla a vody, je nekomplikovana a spontanné odezniva
pouze za pomoci podparné 1é¢by (Meisenheimer et al., 2022). Prijem muze byt vyvolan
1 zatézi, nezvyklou stravu ¢1 jejim nadmérnym mnozstvim a stresem (Maleckova, 2022).
Pti 1é¢bé prujmu je velice dulezita rehydratace a doplnéni vitamint a zivin. Dodrzovani
dostateCného pitného rezimu a dietni opatfeni maji pfiznivy vliv na 1écbu prijmového
onemocnéni (Meisenheimer et al., 2022). Do jidelnicku bychom méli zafadit vafenou
mrkev, jemné nastrouhané jablko, ryzi nebo banany, které maji zklidiujici UCinky
na stfevni sliznici. Naopak bychom se méli vyvarovat smazenym, masnym a sladkym

pokrmtiim (Maleckova, 2022). Mezi medikament6zni 1é¢bu mizeme zaradit Carbosorb
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neboli zivo€isné uhli, které na sviij povrch vaze toxiny, jedy, viry i bakterie a je vhodné
jej pouzivat pii prujmech jakékoli etiologie. Pfi pouziti zivoci§ného uhli je tfeba zohlednit
fakt, ze na povrch této latky se vazou i jiné léky (napt. HAK), ¢imz se snizuje jejich
vstiebavani a i¢innost. Proto by se zivocisné uhli meélo uzivat 2 hodiny po poziti ostatnich
1ékti. Podobnych priznivych ucinkt docilime i pouzitim Smecty. Dalsimi u¢innymi 1é¢ivy
v oblasti terapie prijmu jsou preparaty s uc¢innou latkou Loperamid, jako je naptiklad
Imodium nebo Loperon, které snizuji motilitu stfev. A jako takzvané stfevni antibiotikum
pouzivame Endiaron, ktery hojné vyuzivame pro jeho ucinek na nékteré bakterie
a parazity, se kterymi se mizeme setkat pii cestovani. Vyhodné je také uziti probiotik
upravuyjicich stfevni mikrofloru a rehydratacnich roztoku, které rychle doplni ztracené
mnozstvi tekutin, iontd a minerala (Kolek et al., 2022).

Zdacpa (Konstipace)

Konstipace neboli zacpa je stav, kdy se naSe pohyby stfev vyskytuji méné Casto nebo
jsou tyto pohyby ztizené. Obvykle tento stav nebyva zavazny. Zacpu muze zpusobit
zmena ve stravovani, nedostatek vody nebo vlakniny, zadrzovani stolice, stres, nékteré
1éky nebo v neposledni fadé néjaké ze zavaznéjSich onemocnéni. Zacpu mizeme ovlivnit
samotnou upravou stravy, kdy do jidelnicku zatfadime ovoce, zeleninu a potraviny
se zvySenym obsahem vlakniny. Dalsi uc¢innou lécbou je zvySeni fyzické aktivity ¢imz
zvySime 1 aktivitu stfev. Dale bychom se méli naucit pravidelné vyprazdiovat a zvysit
ptijem tekutin (Khatri, 2021). Nedilnou soucasti 1é€by zacpy, kromé rezimovych opatieni
je1podavani léCiv. Velmi rychly nastup u€inku maji glycerinové ¢ipky, které centralizuji
vodu do stfeva a tim stolici zmek€uji. Druhé varianta je pouzivani Lexativ, mezi které
muzeme zafadit Dulcolax, Laxygal nebo Stadalax, které pfimo stimulyji sténu stfeva
(Kolek et al., 2022). Pokud jsme se setkali se zacpou poprve, muzeme vyuzit nékterych
volné dostupnych projimadel ve formé Caju, kapek, tablet nebo Cipk. Vzdy je ale tieba
dbat na informace v piibalovém letaku a na spravné davkovani (Maleckova, 2020).
Nevolnost a zvraceni (Nauzea a vomitace)

Nevolnost neboli nauzea muze doprovazet zvraceni nebo nutkani ke zvraceni.
Nejedna se o onemocnéni, jde o symptom, ktery mize na onemocnéni upozornit.
Zvraceni je pfirozeny zpusob, jak se t€lo muze zbavit Skodlivych latek obsazenych
v zaludku. Nejcastéj§imi pfi¢inami jsou nadmémé poziti jidla, jizda dopravnim
prostiedkem, zaludeCni infekce, stres, nezadouci ucinky nékterych 1€kt nebo poziti
kontaminovanych ¢i zkazenych potravin. V téchto situacich bychom se méli vyhnout

mastnym, kofenénym, ostrym a tézce stravitelnym pokrmim. Naopak bychom
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do jidelni¢ku méli zatadit potraviny se zklidiiujicim G€inkem, kam fadime kysané mlécné
vyrobky, vyvary, dusenou mrkev, piskoty nebo ryzi (Sarikova, 2022). Pii nevolnosti
v dopravnim prostfedku muzeme za ucinny lék povazovat Kinedryl, ktery
ma téz sedativni ucinky a nedoporuCuje se po jeho uziti fidit motorova vozidla
(Kolek et al., 2022). Mezi bylinné a alternativni ptipravky pro 1écbu nevolnosti a zvraceni
muzeme zafadit zazvorovy, matovy nebo hefmankovy Caj, zazvorové tablety nebo
vitamin B6 (Matta, 2020). Zvraceni je stejn€ jako prijem tzce spojeno s dehydrataci.
Je proto zadouci dbat na Casnou rehydrataci a realimentaci (Kotolova, 2016).

1.3.4 Gynekologické problémy

Vaginalni diskomfort nelze presné definovat. Jedna se o urcité nepohodli v intimni
oblasti zeny (Synakova, 2022). Zména jakéhokoli prvku vaginalni mikroflory, muze
byt zodpovédna za vykyvy kyselého pH, coz muZze zplsobit pfemnozeni nekterych
bakterii. Zmeénu slozeni mohou zpusobit i hormonalni vlivy nebo antibiotika
(Hildebrant et al., 2022). Mezi dalsi pfic¢iny muzeme zafadit stres, Spatnou hygienu,
nadmérnou konzumaci sladkych pokrm( nebo noseni nevhodného spodniho pradla.
(Synéakova, 2022).

Jednim z problémii mohou byt mykozy, které vznikaji pii premnozeni kvasinek,
které jsou jinak také soucésti mikroflory. Charakteristickym pfiznakem je hutny,
hrudkovity vytok, ktery mize byt doprovazen svédénim, otokem a zaCervenanim
vintimni oblasti. Vhodnymi lé€ebnymi pfipravky jsou volné prodejnd antimykotika
s lokalnim uc¢inkem. Pro priklad mizeme uvést 1éCiva s ucinnou latkou Klotrimazol jako
je Canesten nebo Candibene. Délka 1é¢by se odviji od intenzity obtizi. Pfi opakovanych
problémech je vzdy lepsi navstivit gynekologa (Synakova, 2022).

Bakterialni infekce jsou endogenniho nebo exogenniho pavodu. Charakteristickym
ptiznakem byva ve vétSin€ piipadd hojny, vodnaty vytok se specifickym zapachem.
Bakterialni infekce se 1é¢i pomoci antibiotik, ktera jsou vazana na Iékarsky predpis.
Lécbu infekci mizeme doplnit o uzivani vitaminu C, ktery pfispiva k okyseleni
posevniho prostiedi, uzivani probiotik a prostiedkl s protizanétlivymi a antiseptickymi
ucinky (Synakova, 2022). Pokud pfiznaky neodezni do né¢kolika dni samolécby,
vyhledejte 1ékare (Kolek et al., 2022).

1.3.5 Kozni problémy

Jako nejCastéj$i kozni problémy muZeme oznalit napiiklad opar nebo spaleni

od slunicka. Jedna se o velice nepfijemné a bolestivé potize, které Casto doprovazi jejich

nevzhlednost. Do této kategorie bychom mohli dale zaradit i rizné typy exému, bradavic,
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akné nebo plisfiovych onemocnéni, kterym by se vS§ak meél vzdy vénovat odborny 1ékar,
v tomto piipadé dermatovenerolog.
Opar

Opar je virové onemocnéni zpusobené virem Herpes simplex typu 1 nebo vzacné
typu 2. Uplné zahojeni oporu trva 7 — 10 dni. Lé&ba je velice obtizna a variabilni.
K lokalni aplikaci vyuzivame fytoterapeutika, pfirodni lé¢iva a antivirové latky.
U vétsiny pacientd je oblibeny krém Zovirax, jehoz ucinnou slozkou je Acyclovir. Tento
krém zmiriuje pfiznaky jako je svédeéni, paleni a bolest (Boes et al., 2020).
Spaleni od slunicka

Nejtypictéjsim priznakem spaleni kiZze od slunicka je zarudnuti kaze, nasledna
bolest a sloupani svrchni vrstvy pokozky. Jako prvni pomoc se nejCastéji vyuziva
Panthenol na spaleniny ve formé pény nebo gelu. Napomaha regeneraci podrazdéné
pokozky, zklidiluje ji a v neposledni fad€é spalenou pokozku chladi. Dalsi variantou
je pouziti Aloe, bud’ ve forme gelu, ktery lze zakoupit v 1€karné, nebo pfimo roztrzenim
listu této pokojové rostliny (Vondruskova, 2022b).
1.3.6 Urazy a poranéni

Nejcasteji se, predevSim u déti, setkavame s odfeninami. Prestoze se jedna
o pomérné banalni poranéni, oSetfeni je velice dulezité pro nasledné hojeni. Pokud
bychom odfeninu Spatné oSetfili, mohli bychom se nasledné potykat se zanétem v rané
nebo nevzhlednou jizvou. Dilezité pii oSetfeni odfeniny je ranu peclivé vycistit a zbavit
veskerych necistot. K tomu vyuzijeme vodu, gazy, mékky kartacek a naptiklad
3% peroxid vodiku. Po vycisténi, aplikujeme piimo do rany dezinfekcni prostiedek.
Pokud se jedna o povrchové odfeniny, mizeme je ponechat bez kryti. Pokud se jedna
o odfeniny hluboké, zpravidla je kryjeme. Do rany muzeme aplikovat gel pro hojeni
chronickych ran jako jenapfiklad Hemagel, Flamigel, Flaminal apod. Nésledné
prekryjeme mastnym tylem, ktery zabrani pfilepeni obvazu k rané€, prekryjeme gazovymi
¢tverci a zafixujeme. U feznych a trznych ran nejdfive zkontrolujeme hybnost a Citi.
Je zapottebi zhodnotit, zda neni nutné pacienta transportovat k oSetfeni na chirurgickou
ambulanci. Pacienta transportujeme v pfipadech, kdy shledame poruchu hybnosti a Citi,
rana zasahuje do kosti nebo je na tézko pristupném misté. Transport je také nutny u ran
vétsiho rozsahu, hloubky a dale u ran, u kterych usoudime, ze by je mél 1ékar vidét. Pokud
se o takova poranéni nejednd, vyuzijeme tzv. maslicku neboli naplastovy steh, ktery

vystfihneme z nepolstarkové naplasti nebo komercné vyrabéné stripy. Pokud je rana delsi
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pouzijeme jich nekolik. Masli¢ku lepime tak, aby svymi §irokymi konci stahovala okraje
rany k sobé, stripy lepime obdobné (Kolek, 2022).
1.3.7 Urologicka onemocnéni

Zanét mocového Ustroji se projevuje celou fadou nepfijemnych pfiznakt, mezi které
patii ¢asté nuceni na moceni, paleni a fezani pfi moceni, bolest v podbfisku, zakalena
a neptijemné zapachajici mo¢, nekdy s pfimesi krve. Pokud se infekce rozsifi
az do ledvin, zaCne se objevovat tupa bolest v bedrech, teplota nebo zimnice.
Pti prvotnich potizich jsme nékdy schopni rozvoj onemocnéni potlacit a s infekci
se vyporadat sami. Jedno z hlavnich rezimovych opatfeni je zvySeni pfijmu tekutin
na 2,5 az 3 litry vody denné. Vhodné jsou také teplé obklady, sedaci koupele nebo volné
dostupné pripravky pro mocCové cesty, kde jako ptiklad mizeme uvést bylinné cCaje,
brusinky a probiotika. Pti dlouhotrvajicich obtizich nebo zhorSeni stavu, je vzdy vhodné
vyhledat 1ékate (Vondruskova, 2022a).

1.3.8 Respiracni onemocnéni, nachlazeni a chipka

Mezi nejCastéj$i onemocnéni, se kterym pfichazi pacienti do Iékaren, jsou
onemocnéni hornich dychacich cest. Ve vétSiné pfipadi se jedna o nezavazna
onemocnéni zpusobena prevazné€ virovymi puvodci. Tato onemocnéni jsou ve vét§iné
pfipadii doprovazena piiznaky, mezi které radime predevsim bolest v krku, ucpany nos,
kaSel a zvySenou teplotu. Onemocnéni ma pozvolnéjsi nastup a vétSinou odezniva
v pribéhu 7 — 10 dni. Oproti béznému nachlazeni se chfipka projevuje velice rychle
a agresivné a je doprovazena horeCkou, zimnici, bolesti svald a kloubu a dlouho
pretrvavajici unavou (Tupova et al., 2021).

Zakladem 1éCby je odpocinek a dodrzovani rezimovych opatieni (dostatek tekutin,
lehka strava, pfijem ovoce, zeleniny, vitamint apod.) v kombinaci s 1écbou symptomu.
Mezi tyto zakladni skupiny 1éCiv patii antipyretika, analgetika, antiflogistika, mukolytika,
expektorancia a antitusika (Tupova et al., 2021).

1.4 VyuZiti lékarnicky automobilové prostiedi

Autolékarnicky se nejcastéji vyuzivaji v souvislosti s dopravnimi nehodami.
Obsahuji zakladni potfebné vybaveni pro poskytnuti prvni pomoci. Jejich vyuziti by mél
byt schopny kazdy ucastnik silniéniho provozu.

1.4.1 Dopravni nehody

Kazdoro¢né v dusledku dopravni nehody zemfe na silnicich pfiblizné 1,3 milionu

lidi a dalsich 20 az 50 miliond lidi utrpi neletalni zranéni, ptfiCemz fada z nich

se v disledku urazu stava Castecné ¢i zcela invalidni. Zranéni v silni¢nim provozu jsou
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hlavni pfi¢inou umrti déti a mladych dospélych ve véku 5 az 29 let. Vice nez polovinu
vSech umrti vsilniénim  provozu  tvofi  chodci, cyklisti  a motocyklisti
(Road traffic..., 2022).

Policie Ceské republiky vroce 2022 3etiila celkem 98 460 dopravnich nehod,
pii nichz 454 lidi zahynulo, 1734 osob bylo zranéno tézce a 22 452 lehce. Za rok 2022
se pocet nehod na silnicich a pocet zemfelych nepatrné snizil oproti roku 2021.
Vyznamny narust piipadd, oproti roku 2021, byl v§ak zaznamenan u dopravnich nehod,
zaprticinénych pozitim alkoholu nebo drog pfi fizeni (Informace o nehodovosti..., 2023)

U dopravnich nehod se mizeme setkat se Sirokou Skalou uraz(i a poranéni,
a to od zcela banalnich az po zavazna zranéni, mnohdy neslucitelna se zivotem. Proto
by mélo byt primarni snahou kazdého tucastnika provozu preventivni predchazeni
rizikovému chovani a dodrZzovani pravnich predpist. Soucasneé bychom méli zohledriovat
vlastni moznosti a aktualni dopravni situace na vozovkach (Dokoupil et al., 2022).
1.4.2  VyuZiti jednotlivych Casti autolékarnicky

Kazdy tidi¢, by mél znat zasady prvni pomoci a védet, jak zdravotnicky material
obsazeny v autolékarni¢ce pouzit. Soucasti autolékarnicky je isotermicka félie, kterou
pouzivame k udrzeni tepelného komfortu zranéného. Snizuje tepelné ztraty a zabraiuje
prochladnuti. Latexové rukavice jsou jednou z nejdulezitéjSich polozek autolékarnicky,
protoZe tvoii ochrannou bariéru mezi zachrancem a ranénym. Skrtici obinadlo, jinak
také skrtidlo, je dulezité pii zastavé masivniho krvaceni, se kterym se setkavame
nejCastéji u otevienych ran. Zahnuté nuzky slouZzi k prestfizeni obvazu, naplasti nebo
bezpecnostniho pasu. Civka hladké naplasti a hotové obvazy sjednim nebo dvéma
polstatky slouzi k oSetfeni drobnych poranéni, odérek a lehciho krvaceni
(Autolékarnicka..., 2023).
1.5  Zasady prvni pomoci

V poskytovani prvni pomoci bychom se méli ridit nékolika jednoduchymi pravidly.
V popiedi by mélo zistat vzdy naSe vlastni bezpeci a az v druhé fadé pomoc ¢lovéku
v nouzi. Prvni, ¢eho si na prvni pohled vzdy povSimneme, je stav védomi pacienta.
Od této zakladni informace se nasledné odviji cely proces prvni pomoci.
1.5.1 Pacient pri védomi

Pokud postizeny reaguje, zpravidla nepotiebujeme zadné pomucky k tomu,
abychom zjistili, co se stalo. Pacient nam sam poskytne informace o zranéni a bolesti.
Je nutné, aby byl zachrance piipraven na rizné reakce postizeného. Pacienti jsou obvykle

ve velkém emociondlnim napéti, proto nemusi byt vzdy jednoduché informace ziskat.
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Ovliviiyjyicimi faktory mohou byt naptiklad agrese, stud nebo strach pacienta
(Koggenhof, 2000).

Komunikujicimu pacientovi se nejprve piedstavime a prohlédneme si ho, abychom
ziskali celkovy piehled o jeho stavu. Pii shledani zivot ohrozujiciho zranéni poskytneme
neprodlené prvni pomoc (Hasik et al., 2017). Po vykonani naléhavych opatieni volame
zdravotnickou zachrannou sluzbu. Pokud ma pacient zachovalé zakladni zivotni funkce
a neni vohrozeni zivota, snazime se od né€ho ziskat veSkeré potiebné informace
(Koggenhof, 2006). Mezi dualezité informace fadime nyné&jSi obtize a onemocnéni,
kde ocekavame popis aktualnich obtizi a okolnosti jejich vzniku. Dale mezi dilezité
informace fadime 1éCend a prodéland onemocnéni, pravidelné uzivané 1éky a alergie.
Pii komunikaci s pacientem si v§Simame kvality a frekvence dychani, urovné védomi,
barvy kuZze, polohy, kterou postizeny zaujima a pozorujeme dalsi atypické zmény
(Bydzovsky, 2011).

1.5.2 Pacient v bezvédomi

Po zkontrolovani bezpeCnosti na misté pristoupime k pacientovi a hlasité
ho oslovime. Pokud nereaguje, zkusime s nim zatfast. Pokud ani nyni neshledame reakct,
poveétim dal§iho konkrétniho zachrance pfivolanim ZZS. Pokud se nachdzime na misté
sami, volame ZZS za pomoci hlasitého odposlechu nebo pfes handsfree. Jestlize
se pacient nachazi na bfiSe, pomoci paky ho pretoime na zada tak, ze si k pacientovi
klekneme z boku. Poté vzdalen€;si horni koncetinu pacienta dame nad jeho hlavu a blizsi
horni koncetinu jednou rukou zvedneme a druhou rukou chytime vzdalengjsi dolni
koncetinu tak, ze prostr¢ime svou ruku pod blizsi dolni koncetinou. Nyni zvedneme
sva predlokti, cimz se pacient zaCne pretacet. Po pretoCeni pacienta provedeme zaklon
hlavy a pfedsun dolni Celisti. Dolni Celist predsuneme tak, ze palce svych rukou mame
podélné zapiené o licni kosti. Ukazovacky se zbylymi prsty tlaci dolni Celist vzhiru
a zaroven dlané fixuji hlavu v zaklonu. Nyni pfilozime nasi tvar k Gstim pacienta tak,
abychom vidéli na hrudnik a zjistujeme stav dychani. Pokud se hrudnik zveda pravidelné
a citime vydechovany vzduch na tvafi dvakrat az tfikrat za 10 sekund, znamena to,
ze pacient dycha normalné. Jakékoli dychani, které neni srovnatelné s nasim
a neodpovida predchozim bodim je patologické (Kolek, 2022). Pokud vSak pacient dycha
normalné, udrzujeme volné dychaci cesty zaklonem hlavy a pokusime se uvést pacienta
do autotransfuzni neboli protiSokové polohy tim, ze zvedneme jeho dolni koncetiny
do svislé polohy. Tim docilime zvySenému krevnimu navratu k srdci, coz maze urychlit

navrat védomi u pacientl s kolapsovym stavem. Jestlize do minuty nedojde k nabyti stavu
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védomi, ulozime pacienta do zotavovaci polohy pro ptipad, ze by doSlo k zvraceni.
Autotransfuzni poloha ma svou ucinnost zhruba do jedné minuty, poté uz zhorSuje
dychani, proto nasledné pfevadime pacienta do polohy zotavovaci neboli stabilizované.
Po celou dobu, do ptijezdu ZZS, kontrolujeme stav pacienta, zda je zachovano normalni
dychani. Postizeného nenechavame bez dozoru.
Jednim z prikladi nedostatecného dychani je tzv. gasping. Jedna se o lapavé dechy, které
pretrvavaji po zastavé obehu, ale nejsou efektivni a neplni svij ucel. Pacient nékolikrat
do minuty provede tento lapavy pokus o nadech, ktery ale nemtizeme hodnotit jako
plnohodnotny naddech a je nutné =zahgjit kardiopulmonalni resuscitaci
(Truhlar et al., 2021).
1.5.3 Laicka kardiopulmondlni resuscitace dospélého

Kardiopulmonalni resuscitaci zahajujeme vzdy, pokud osoba nereaguje a nedycha
nebo nedycha normalné. Jesté pred zahajenim KPR volame zdravotnickou zachrannou
sluzbu. Pokud jsme na misté sami a mame u sebe mobilni telefon, hovor prepneme
na hlasity odposlech nebo jinou handsfree funkci a ihned zahajujeme KPR za podpory
operatora tisfiové linky. V pfipadé, ze jsme na misté sami a nemame u sebe mobilni
telefon, nejprve piivolame ZZS i za cenu odchodu od postizeného a nasledné zahajujeme
KPR. Vysoce kvalitni nepfima srde¢ni masaz by méla byt zahajena co nejdfive a na pevné
podlozce. Komprese provadime na stfedu hrudniku, v dolni poloviné hrudni kosti.
Hrudnik stlaCujeme do hloubky 5 - 6 cm, frekvenci 100 — 120 stlaeni za minutu.
O hrudnik pacienta se neopirame a po kazdém stlaceni tlak rukou na hrudnik plné
uvolnime. Pokud to situace dovoli, stfidame stlaceni hrudniku sumélymi vdechy
v poméru 30:2. Pokud nemizeme provadét umélé dychani, pokraujeme v nepietrzité
srdecni masazi (Truhlar et al., 2021).
1.5.4 Laicka kardiopulmondlni resuscitace ditéte

KPR ditéte zavisi vzdy na stupni vycviku zachrance. I zde se nejprve ujistime,
Ze misto je pro nas bezpecné. V pripadé, ze dité nereaguje, zkontrolujeme dychani. Pokud
se zjevné nejedna o bezvédomi a bezdesi nasledkem traumatu, postupujeme pii kontrole
dechu stejné jako u dospé€lého Cloveéka. Pouze u kojenct ponechavame hlavu v neutralni
poloze. V pfipadé, ze je na misté dalSi zachrance, mél by okamzit€é po rozpoznani
bezvédomi zavolat zdravotnickou zachrannou sluzbu, nejlépe za pouziti hlasového
odposlechu nebo handsfree. Pokud je na misté pouze jeden zachrance s mobilnim
telefonem, mél by ihned po péti uvodnich vdeSich zavolat zdravotnickou zachranou

pomoc. Pokud zachrance nema telefon ihned k dispozici, provadi KPR po dobu 1 minuty
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pfed opusténim ditéte. Ditéti, které nedycha nebo nedycha normalng€, okamzité
poskytneme pét uvodnich vdechii. Vdechujeme plynule po dobu jedné sekundy
do ust ditéte (u malych déti do ust 1 nosu zaroven) tak, abychom rozpoznali zvednuti
hrudniku. Jestlize se nam nepodafi efektivné dité prodychnout, pravdépodobné se bude
jednat o nepruchodnost dychacich cest. V takovém piipadé se pokusime odstranit
viditelnou prekazku. Nasledné pokracujeme, pokud mozno na pevné podlozce, patnacti
kompresemi hrudniku. Efektivni nepfima masaz srdce se provadi v dolni polovin€ hrudni
kosti zhruba do jedné tfetiny predozadniho priméru hrudniku, avSak nikdy vice
nez 6 cm hluboko s frekvenci 100 — 120 kompresi za minutu. Po kazdé kompresi tlak
rukou na hrudnik pln€ uvolnime, o hrudnik se neopirame. U kojenct upiednostiiujeme
stlacovani hrudniku dvéma prsty, u déti strasich jednoho roku pouzijeme, v zavislosti
na velikosti dlani, bud’ jednu nebo obé¢ ruce. Po patnacti kompresich by mély nasledovat
dva umélé vdechy. Nasledné¢ bychom méli stfidat komprese s vdechy v poméru 15:2.
KPR nepierusujeme, dokud nejsou pfitomné jasné znamky zivota, pokud neni zachrance
zcela vyCerpan nebo mu nehrozi nebezpecni. V KPR pokracujeme do predani pacienta
Z78. Jestlize je na misté vice zachranci, méli by se v resuscitaci ditéte stfidat, avSak
s minimalnimi prodlevami. Pokud jsou zjevné znamky zivota, ale dité je stale
v bezvédomi, pokracujeme v podpurné ventilaci ditéte timérn€ jeho véku. Nevyskoleni
zachranci by méli zahajit KPR vzdy, pokud je to mozné. Operator na tisfiové lince zastava
klicovou roli v asistenci laickému zachranci v rozpoznani zastavy ob&hu a provadéni
KPR. V takovém ptipad¢ algoritmus telefonicky asistované neodkladné resuscitace ditéte
odpovida poméru stlaceni a vdecht 30:2 za tCelem omezeni poctu piechod mezi hlavou
a hrudnikem. Jestlize zachranci neumi poskytnout umélé vdechy, méli by provadét
nepieruSované stlacovani hrudniku (Truhléf et al., 2021).
1.5.5 Automatizovany externi defibrildtor (AED)

Automatizovany externi defibrilator vyuzivame pouze tehdy, je-li nam piimo
k dispozici. Pokud nezname jeho polohu, nejsme si jisti, kde presné se naléza, nehledame
ho. Pokud by o ném nékdo védeél, posleme ho pro n€j. AED je pfistroj, ktery hlasovymi
pokyny vede zachrance k provedeni bezpecné defibrilace do piijezdu ZZS (Veleminsky
et al., 2019). Pristroj dokaze po nalepeni velkoplosnych elektrod analyzovat ptitomnost
srdecni aktivity vyzadujici defibrilaci, kterou je komorova tachykardie nebo fibrilace
komor a provést ji (Kettner et al., 2021). AED je oznaCen mezinarodnim symbolem

ve tvaru srdce, ve kterém je blesk (Kolek et al., 2022).
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V 1écbé nahlé arytmické smrti, kterou je fibrilace komor a komorova tachykardie,
hraje nejvétsi roli ¢asna defibrilace. Na mistech s vysokou aglomeraci obyvatelstva, jako
jsou nakupni centra nebo leti§tni haly, se proto zacaly tyto AED pristroje preventivné
umistovat. MiZeme je vSak také nalézt u hlidek Policie CR, v ambulancich
i na oddélenich v nemocnici. Cilem projektd ¢asné defibrilace urCenych pro vefejnost
je snaha o nékolikanasobné zvySeni Sance na preziti pii zahgjeni kvalitni KPR a Casné
defibrilaci (Bulava, 2017).

Po prineseni AED na misto, jej zapneme a postupujeme dle hlasovych instrukci.
Na odhaleny hrudnik pacienta nalepime elektrody podle obrazka vyobrazenych na AED
nebo samotnych elektrodach. Pokud je na misté vice zachranct, nikdy KPR
nepferuSujeme, ani béhem nalepovani elektrod. Béhem analyzy rytmu a pii podani
elektrickych vyboju zajistime, aby se postizeného nikdo nedotykal. Pokud je vyboj
doporucen, aplikujeme jej dle hlasové vyzvy, stisknutim tlaitka pro podani vyboje.
Pokud neni vyboj doporucen, opét dle hlasové vyzvy pokracujeme v kompresich
hrudniku. Komprese provadime, dokud nas AED opét nevyzve k jejimu preruSeni,
pro kontrolu rytmu. Obvykle kazdé dvé minuty (Truhlar et al., 2021).

1.6  Privolani zdravotnické zachranné sluZby

Jednou z nejdilezitéjSich soucasti prvni pomoci u pacientdl v zavazném stavu
je pfivolani zdravotnické zachranné sluzby (Koggenhof, 2006). Zdravotnickou
zachrannou sluzbu volame, pokud je pfimo ohrozeno zdravi pacienta nebo jeho zivot
(Rathausky, 2009). Ukolem zdravotnického operaéniho stiediska je rozeznat zavaznost
jednotlivych stava a nasledné zajistit optimalni zdravotnickou péci v optimalni chvili
(Seblova et al., 2018).

1.6.1 Volani na tistiovou linku

V piipadech, kdy potifebujeme pomoc zdravotnik, by nasi prvni volbou meéla
byt tisfiova linka 155, kterou obsluhuje zdravotnicky zachranaf nebo vSeobecna sestra
se specializaci v intenzivni medicin€é. Kdyz zavoldme piimo na cislo 155 odpada
pfepojovani hovord a zbyteCna prodleva mezi spojenim volajiciho zachrance
a kvalifikovaného operatora na lince 155 (Kadleckova, 2020).

Linka 112 je evropské ¢&islo tistiového volani, obsluhovana v Ceské republice
piislugniky Hasi¢ského zachranného sboru CR. Vyhodou této linky je jeji snadné
zapamatovani a jazykova vybavenost operatortu. Z duvodu velkého zatizeni jednou
udalosti, neadekvatnimi hovory nebo selhdnim telekomunikacni sit€ se linka stava

nachylnou na selhani. Navic dochazi k velkym Casovym prodlevam pii prepojovani
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hovort k cilovym linkam. Proto tuto linku vyuzivame v ptipadech, kdy se nachazime
na uzemi ostatnich stati Evropy, kde je zavedené toto telefonni Cislo. A dale pokud
se nemuzeme dovolat na linku 155 z divodu nedostatecného pokryti naseho operatora
v misté udalosti nebo pokud se jedna o technickou zachranu ¢i ziejmou nutnost Gcasti
ostatnich slozek IZS. Dal§i moznosti volani na Zdravotnické operacni stfedisko
je prostfednictvim aplikace Zachranka. Jednou zvyhod volani na tisnovou linku
prostfednictvim aplikace Zachranka je odeslani nasi aktualni polohy a informaci
zadanych v aplikaci Zdravotnické zachranné sluzbé (Kadleckova, 2020).

Aplikace Zdachranka je edukativni aplikace, ktera se hojné vyuziva nejen
pro privolani zdravotnické zachranné sluzby. Lze ji pouzit i pro jeji interaktivni navody
v poskytovani prvni pomoci, kde nalezneme odpovédi na fesSeni riznych typt poranéni
a feSeni specifickych situaci (Aplikace Zachranka...).

Velkou vyhodou je automatické odeslani datové zpravy o poloze volajiciho, pred
vlastnim vytoc¢enim linky 155. To umozni v€asnou lokalizaci a brzky vyjezd zachrannych
slozek. DalSimi z uzite€nych funkci jsou: poskytnuti dopliiujicich informaci o volajicim,
provoz v tichém rezimu pro osoby se sluchovym hendikepem pomoci piktogrami,
moznost prenosu videa zmista udalosti a automatické notifikace spolupracujicim
organizacim jako je Vodni zachranna sluzba a Horska sluzba (Franék, 2023).

Aplikace byla zprvu vytvofena pro ucel usnadnéni lokalizace pacienta. Dnes
ma ale mnoho dalSich funkci, které nam mohou byt prospé€sné nejen pii poskytovani
prvni pomoci, ale 1 pfi edukacnich hodinach nebo sebevzdélani. Mezi tyto funkce
muzeme napiiklad zaradit metronom, ktery nam ma urcit frekvenci, jakou stlacovat

hrudnik pfi kardiopulmonalni resuscitaci (Vyborna, 2022).
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2 Cile prace a vyzkumné otazky

2.1  (ile prace

Cil ¢. 1: Zmapovat vybaveni Iékarni¢ek v domacim a automobilovém prostiedi laika.

Cil ¢. 2: Zmapovat znalosti o zpusobu vyuziti obsahu lékarnicek laiky v domacim

a automobilovém prostiedi.

Cil ¢. 3: Zmapovat mozné nedostatky ve vybaveni Iékarnicek v domacim

a automobilovém prostiedi.

2.2 Vyzkumné otazky

Pro splnéni bakalarské prace jsou stanoveny nasledujici vyzkumné otazky:
Vyzkumna otazka ¢. 1: Jak ma laicka verejnost vybavenou domaci 1ékarnicku?
Vyzkumna otazka €. 2: Jak ma laicka vefejnost vybavenou autolékarnicku?

Vyzkumna otazka €. 3: Jak je laicka vetrejnost schopna vyuzit obsah domaci lékarnicky

k poskytnuti prvni pomoci?

Vyzkumna otazka €. 4: Jak dokaze laickd vefejnost vyuzit obsah autolékarnicky

k poskytnuti prvni pomoci?

Vyzkumna otazka €. 5: Jaké nedostatky maji laici ve vybaveni 1ékarnicek v domacim

a automobilovém prostredi?
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3 Metodika

3.1  Poulitd metodika a technika vyzkumu

V praktické casti bakalarské prace byl vyuzit kvalitativni vyzkumny postup, ktery
byl realizovan metodou dotazovani a technikou polostrukturovaného rozhovoru. Otazky
k rozhovoru (Pfiloha 1) byly vytvofeny v navaznosti na teoretickou Cast bakalaiské prace
a byly uréeny pro ndhodné zvolenou laickou vetejnost.

Pred zahajenim sbéru dat vSichni dotazovani informanti souhlasili s nahravanim
rozhovoru na prenosné nahravaci zafizeni. Zaroven byli ujiSténi, ze udaje, které
poskytnou, jsou duvémné a budou pouzity pouze pro ucely vypracovani této bakalarské
prace. Zaznamy byly nasledné pfevedeny do psané podoby a smazany. Pro oznaceni
informantl a zajisténi jejich anonymity byly informanttim ptidéleny kody 11 —112.

Hloubkovy rozhovor pro ndhodné vybranou laickou vefejnost obsahoval 25 otazek.
V prvni poloving rozhovoru jsme se vénovali otazkam spojenym s doméci 1ékarnickou
a v druhé poloving rozhovoru jsme se presunuli na problematiku autolékarnicek. Prvnich
6 otazek bylo sméfovanych na demografické udaje informantt. Soucasti tohoto souboru
otazek byla i1 otazka na vlastnéni fidi¢ského opravnéni. Pokud by informant fidi¢ské
opravnéni nevlastnil, nemohl by se ucastnit celého vyzkumného Setfeni. Nasledujicich
13 otazek bylo zamétrenych na problematiku domacich 1ékarnicek a zbylych 12 otazek
bylo vé€novano problematice autolékarnic¢ek a s nimi spojenych ukond.

Casové rozmezi jednotlivych rozhovorti se pohybovalo mezi 60 — 80 minutami,
v zavislosti na znalostech a dovednostech informantt. Pro jednotlivé rozhovory bylo
vytvoreno adekvatni soukromi a pottebny klid. Ve vSech piipadech probihaly rozhovory
v domacim prostiedi jednotlivych informantd, kde jsme vyuzili moznosti nahlédnout
do domacich Iékarni¢ek a zhodnotit jejich stav.

Na kazdy rozhovor byly také pfineseny demonstracni pomicky pro testovani
jednotlivych praktickych dovednosti, které byly nasledné¢ zhodnoceny autorem
bakalarské prace a oznaCeny jako vyhovujici ¢i nikoli. V pfipadé nedostatku
v praktickych postupech, byly nasledné informantim jednotlivé kroky vysvétleny
a spravné demonstrovany.

Pti prepisu odpovedi informanti byla snaha zachovat jejich autenti¢nost a doslovné
znéni. Proto nékteré odpoveédi mohou obsahovat nespisovna slova a expresivni vyrazy.

Pii zpracovani rozhovori a odpovédi na jednotlivé otazky byla pouzita metoda
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tzv. otevieného kodovani, kterd umoznila utfidéni poskytnutych odpovédi do pfislusnych
kategorii a kodu.

Pro lep$i prehlednost nékterych odpovédi, bylo u nékolika otazek vyuzito tabulkové
znazomeéni, které zajiStuje lepSi orientaci ve vyzkumném Setfeni. VSechny tabulky
obsahuji kody, které vychazeji z jednotlivych odpovédi a v textu pod tabulkami jsou vzdy
nalezit€ popsany a konkretizovany.

3.2 Charakteristika vyzkumného vzorku

Vyzkumny soubor byl vytvofen z 13 nahodné zvolenych laikd, rtzné vékoveé
kategorie, pohlavi, vzdélani i etnik. Tim byla zajisténa pestrost vyzkumného vzorku.
Jedinym predpokladem pro ucCast ve vyzkumném Setfeni bylo vlastnéni fidi¢ského
opravnéni. V prvnich demografickych udajich se objevila skutenost, Ze jeden nahodné
zvoleny informant tento pfedpoklad nemél. Na zakladé tohoto zjisténi byl informant
vyfazen zvyzkumu. Vyzkum tedy obsahuje 12 zarazenych informantd. Vyzkumné

Setfeni probihalo v obdobi od 12. ledna 2023 do 27. bfezna 2023.
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4  Vysledky

Tato kapitola prezentuje vysledky vyzkumu, realizovaného s laickou vefejnosti
vSech v€kovych kategorii, vzdélani 1 etnik. Vyzkumny soubor je tvofen 12 informanty,
z nichz kazdy vlastni fidi¢ské opravnéni, a proto se vSichni informanti mohli zic¢astnit
vyzkumného Setfeni v plném rozsahu.

4.1  Charakteristika komunikacnich partneri

Tabulka 1: Zakladni adaje o komunikaénich partnerech

Zena 22 | Stredoskolské Ano Mlady par
vzdélani s
maturitou
Muz 45 | Stredoskolské Ne Rodina
vzdélani s s malymi
maturitou détmi
Zena 72 | Stredoskolské Ne Zijici sama
vzdélani
s vyucnim
listem
Zena 49 | Vysokoskolské Ano Rodina se
vzdélani starSimi
détmi
Muz 21 | Stredoskolské Ano Mlady par
vzdélani s
maturitou
Muz 52 | Stifedoskolské Ne Rodina se
vzdélani starSimi
s vyuénim détmi
listem
Zena 21 Stredoskolské Ano Rodina se
vzdélani s starSimi
maturitou détmi
Muz 32 | Stredoskolské Ne S prateli na
vzdélani s studentském
maturitou byté
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19 Stredoskolské Rodina s
y vzdélani s malymi
Zena 38 maturitou Ano détmi
110 Rodina s
malymi
Muz 47 | Vyssi odborné Ne détmi
111 Stredoskolské Rodina s
vzdélani s malymi
Zena 29 maturitou Ne détmi
112 Stredoskolské
5 vzdélani s 5
Zena 19 maturitou Ne Zijici sama

Zdroj: Vlastni vyzkum, 2023

Tabulka 1 zaznamenava sociodemografické udaje o informantech. Do vyzkumu bylo
vybrano dvanact nahodné zvolenych informantd, z nichz vétsi zastoupeni maji zeny,
atov poCtu sedm zen a pét muzii. Vékové rozmezi informanti se pohybuje v rozmezi
od 19 do 72 let. I3 jediny udava jako nejvyssi dosazené vzdélani vysokoskolské a 110 jako
jediny udava nejvyssi dosazené vzdélani vyssi odborné. I3 a 16 uvadeéji jako nejvyssi
dosazené vzdélani sttedoskolské s vyucnim listem a zbylych osm informanta uvadi jako
nejvyssi dosazené vzdélani stiedoskolské s maturitou. V tabulce je také zaznamenana
skuteCnost, ze pét z dvanacti informanti absolvovalo v minulosti kurz prvni pomoci.
I1 se kurzu, ktery byl soucasti skautské vzdélavaci akce, ucastnil pét tydnt pred nasim
rozhovorem. Ostatni informanti absolvovali kurz tykajici se prvni pomoci zhruba pred
5— 10 lety. Dal§i informaci zaznamenanou v tabulce je typ domacnosti, ve které

ee,

informant zije. Jak vyplyva z tabulky ¢. 1, ¢tyfi informanti ziji v domécnosti s malymi

ee,

détmi. Tti informanti ziji v domacnosti se starS§imi détmi. Jeden z informantt zije s prateli
ve studentském byté. V mladém paru ziji dva informanti a dalsi dva informanti ziji sami
(Vlastni vyzkum, 2023).
4.2  Kategorizace vysledkii rozhovorii

Pro vétsi prehlednost byly vysledky vyzkumného Setfeni usporadany do kategorii
v navaznosti na jednotlivé otazky kladené komunikacnim partnerim. Po analyze
ziskanych dat z prepsanych rozhovori bylo vytvoreno 6 kategorii (Tabulka 2), ¢lenénych
do dvou pomyslnych skupin vénujici se v prvni fadé problematice domacich 1ékarnicek

a v druhé fadé problematice autolékarnicek.
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Prvni kategorii tvofi: Vybaveni domaci lékarni¢ky, které zahrnuje obecné
informace o domacich l1ékarnickach informantd, jejich ulozeni, vybaveni a kontrolach.
Kategorie dvé: Vyuziti domaci lékarnicky, je vénovana konkrétnim situacim, se kterymi
se informant muze setkat. Pfevazné se jedna o vyuziti 1ékd a zdravotnického materialu.
Kategorie tfi: Nedostatky ve vybaveni domaci lékarnicky, se vénuje otazkam tykajicich
se moznych nedostatkli ve vybaveni lékarni¢ky a jejich diasledkim. Nasledujici kategorie
jsou vénovany problematice autolékarnicek, pficemz v kategorii Ctyfi: Vybaveni
autolékarnicky, zjisStujeme znalosti laické vefejnosti ve vybaveni a legislativnich
upravach tykajicich se autolékarnicky. Pata kategorie: Vyuziti autolékarnicky, je opét
vénovana problematice vyuziti autolékarniCky, praktickému testovani informantt
v pouziti jednotlivych komponenti autolékarnicky a v dotazovani se na zkuSenosti
informanti sjejim vyuzitim v praxi. Posledni kategorie: Nedostatky ve vybaveni
autolékarnicky, zahrnuje zkusenosti laiki s pouZzitim autolékarnicky, mozné nedostatky
v jejim vybaveni, se kterymi se laici setkali a znalost laik v moznych trestnych postizich

pii absenci autolékarnicky (Vlastni vyzkum, 2023).

Tabulka 2: Kategorie vysledku rozhovoru

Kategorie

1. Vybaveni domaci lékarnicky

2. Vyuziti domaci lékarnicky

3. Nedostatky ve vybaveni domaci lékarnicky

4. Vybaveni autolékarnicky

5. Vyuziti autolékarnicky

6. Nedostatky ve vybaveni autolékarnicky

Zdroj: Vlastni vyzkum, 2023

4.3  Kategorie 1: Vybaveni domaci lékdrnicky

Na prvni otazku (otazka ¢. 1): Mate domaci lékarnicku? Odpovédéli vSichni
informanti, kromé& I8 ano. Na tyto odpovédi pfimo navazovala otazka, kde maji
informanti 1ékarnicku ulozenou (otazka ¢. 2). 14, 16 a 111 udavaji, ze maji Iékarnicku
ulozenou v kuchyni, a to v plechové, plastové nebo papirové uzaviratelné nadobé. 13 také

udava, ze ma lékarnicku ulozenou v kuchyni, nadoba je stejné¢ jako u predchozich
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informantt plastova, avSak jedna se umytou plastovou vani¢ku od masa, coz muzeme
vnimat jako ne zcela vhodné feSeni. Na otazku: Proé pouzivate konkrétné tuto
nadobu?, bylo odpovézeno: Je to Sikovnd velikost, preci to nebudu vyhazovat. 12,15 a 110
odpovidaji, ze maji 1ékarnicku ulozenou v koupelné. Bud’to v plastovém kosiku nebo
v papirové krabici. Pouze jeden z téchto informanti ma Iékarnicku ulozenou ve skiini
v uzaviratelné nadob€. Zbyli dva informanti maji své léky a obvazovy material ulozen
volné v oteviené nadob€. Na chodbé maji Iékarnicku ulozenou 17 a 19, oba v kartonové
krabici od bot. I1 a 112 ma Iékarni¢ku uloZzenou v papirové krabici v loznici. I8 odpovedél
v prvni otdzce negativné, avSak nasledné dodal: Lékdrnicku jako takovou nemadm,
ale mam doma néjaké léky a naplasti, ty mdm v konferencnim stole (Vlastni vyzkum,

2023).

Tabulka 3: Kontrola vybaveni lékarnicky

Kategorie 1 Kody

e Bez kontroly
Kontrola vybaveni lékarni¢ky véetné

doby pouzitelnosti e Ixrolné

e 2xroéné

e Pii pouziti

Zdroj: Vlastni vyzkum, 2023

V otazce na cetnost kontrol lékarnicky vcetné doby pouzitelnosti jsme
zaznamenali opakujici se odpovédi popsané v tabulce 3 (otazka €. 3). Celkem Sest
informantl odpovédélo, ze Iékarnicku vibec nekontroluji. 19 udava, ze lékarnicku
kontroluje 1xrocné. 14 all0seshoduji na odpoveédi sIl1, ktery ji nejlépe
vystihl: VétSinou se snaZim lékdrnicku kontrolovat jednou za piil roku. 14 k této odpovédi
jeste dodava, ze 1éky kontroluje Castéji, ale celou Iékarni¢ku i s obvazovym materialem
kontroluje pouze 2x ro¢né. 11 a I7 kontroluje 1€karnicku vzdy pii pouziti. Nasledujici
otazka byla vénovana obsahu domaci l1ékarnicky (otazka €. 4). Velkou vyhodou byla
skutecnost, Ze vSechny rozhovory se odehravaly v domacnosti informanta a byla proto
moznost do 1ékarnicky nahlédnout. Po zpracovani rozhovort jsme rozdélili tuto otazku
na dvé podkategorie. Prvni podkategorie se vénuje Cist€ 1éCivym pripravkim a druha

pouze zdravotnickému materialu (Vlastni vyzkum, 2023).
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Tabulka 4: Skupiny 1é¢iv v domacich lékarnickach

Kategorie Kody

e Léky tlumici bolest a teplotu

e Kapky do nosu

e Léky na prijem a zacpu

Obsah domaci lékarnicky - 1éciva e Pastilky a spreje na bolest v krku

e Léky na alergie

e Masti na klouby a svaly

e Vitaminy a dopliiky stravy

e Antibiotika

e Dalsi 1éciva k1écbé specifickych
onemocnéni

Zdroj: Vlastni vyzkum, 2023

Tabulka 4 rozdeluje 1éciva do specifickych skupin, kterd vychazeji z jednotlivych
1éCiv, ktera uchovavaji informanti ve svych domacich 1ékarnickach. Jejich konkrétni
zastoupeni mizeme pozorovat v Tabulce 5 nize. 100 % dotazovanych ve své 1ékarnicce
uchovava léky tlumici bolest a teplotu, 83 % dotazovanych (11, 12, 14, IS, 16, 17, 19, 110,
I11, T12) ma v lékarnicce kapky do nosu a pastilky nebo spreje na bolest v krku.
75 % dotazovanych (11, 12, 14, 16, 17, 19, 110, 111, 112) ma v 1ékarni¢ce 1éky na prijem.
Vitaminy a dopliiky stravy vlastni 50 % informantd (I1, 14, 19, 110, 111, I12)
a 25 % informantd vlastni 1éky na alergie (I1, 14, 17) nebo masti na klouby a svaly (I3, 14,
16). 25 % informanth (I8, 19, I11) ve své 1ékarnicce také uchovava antibiotické pripravky.
Pouze I3 ma ve své Iékarnicce specificka 1é¢iva urcena k 1é¢be konkrétniho onemocnéni.
V nasem piipadé se jedna o Iéky kl1écbé Chronické obstrukéni plicni nemoci

(Vlastni vyzkum, 2023).

34



Tabulka 5: Léciva v domacich 1ékarnickach

Informant | Lécivé pripravky
Paralen, Panadol, Ibalgin, Ibuprofen, Algifen, Olynth, Cerné uhli,
Smectu, Endiaron, Degasin, Hylak, Probiotika, Matovy Caj, Tantum
Verde, Strepfen, Analergin, Magnesium Sumivé tablety, B12, vit. C,
11 Biosil, Destres aktiv, Profemina
Paralen, Panadol pro déti, Ibalgin, Olynth pro d&ti, Sinex, Cerné uhli,
12 Kulisek, Carbofit, Orofar, Septabene, Neoseptolete, ACC, Stoptusin
Paralen, Aspirin, Lactulose, Ibalgin krém, Ventolin, Ultibro, Miflonid,
I3 Euphyllin, Prednison, Framykoin
Paralen, Panadol, Ibalgin, Ibuprofen, Dexoket, Tramadol, Otrivin,
Endiaron, Degasin, Hylak, Imodium, Helicid, Orofan, Tantum Verde,
14 Strepsils, Analergin, Ibalgin krém, Kamzik
IS Paralen, Ibalgin, Nasivin, Strepsils
Paralen, Ibuprofen, Olynth, Cerné uhli, Endiaron, Degasin, Hylak,
16 Strepfen, Snéhurka, Voltaren
Paralen, Ibalgin, Ibuprofen, Sinex, Cerné uhli, Smectu, Endiaron,
17 Septabene, Tantum Verde, Orofar, Zodac
18 Paralen, Coltrimoxazol AL Forte
Paralen, Ibalgin, Paralen a Olynth pro déti, Olynth, Endiaron, Ercefuryl,
19 Smecta, Enterol, Helicid, Rennie, Strepfen, kapky Infalin duo, Mart'’anci
Paralen, Ibalgin, Olynth, Endiaron, Smecta, Enterol, Probiotika, Helicid,
110 Rennie, Strepfen, Rakytnicek, Kids gumies, Vit. D
Paralen, Ibalgin, Sinupret, Endiaron, Smecta, Enterol, Rennie, Strepfen,
111 Tantum Verde, Amoxil, Vibovit, Omegacci
112 Paralen, Ibuprofen, Nasivin, Smecta, Strepsils, vit. C, Biotin, vitamin B12

Zdroj: Vlastni vyzkum, 2023

Veskera 1éCiva, ktera maji informanti doma ve svych lékarnickach, miazeme vidét

v Tabulce 5. Jejich zdznam byl vytvoren v navaznosti na vizualni kontrolu jednotlivych

1ékarni¢ek. Z této tabulky je patrné, ze vSichni informanti maji doma néjaka léciva.

Ve vétsiné piipadu se jedna o volné dostupné léky zlékaren nebo dopliky stravy

z drogérii. Jsou vSak zde 1 néjaké vyjimky, na které jsme se ve vyzkumu zaméfili. Jednalo

se piedevSim o antibiotické pfipravky. Nejprve jsme se informantd, ktefi
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ve své lékarniCce méli tyto pripravky, dotazali, zda je aktudln€ uzivaji. Na tuto otazku
zadny z informanti neodpovédél kladne. Nasledovala otazka, kdy a zjakého divodu
jim byla tato 1é¢iva prfedepsana. I8 odpovédél nasledovné: Tvhle léky mi dala kamaradka,
které je predepsal jeji doktor, a ona je nedobrala. Bylo mi Spatné a nemél jsem prostor
si dojit ke svému praktikovi, tak byla tak hodnd a dala mi ten zbytek. Ja jsem si je vzal
Jjen dvakrat a pak uz se mi udélalo lépe. Dal§i informant 19 odpovédél: ,, Tyvhle kapky
mi predepsala doktorka, kdyz jsem méla, asi pred dvéma mésici, zanét v usich. Rekla
mi, at’ si je pak necham a kdyby se to vrdtilo, tak je mdam zacit uZivat znovu. “ Posledni
informantka I11, ktera méla v 1ékarné antibiotické piipravky konstatovala, ze ji tyto 1éky
predepsal 1ékat, kdyz méla moCovou infekci, ale ona je v§echny nedobrala. Jako diivod,
pro¢ léky nevyuzila vSechny, uvedla, ze se ji po né€kolika dnech udélalo Iépe,
a tak uz nevidéla divod, pro€ je dal uzivat. Nasledné jesté dodala: Problémy s mocovymi
cestami mdm casto. Prijde mi dobré mit tyhle léky, které mi vzdy zaberou, porad u sebe.

Kdyz se mi to vrdti, nemusim hned bézet k doktorovi (Vlastni vyzkum, 2023).

Tabulka 6: Zdravotnicky material obsazeny v domacich lékarni¢kach informanti

Informant | Zdravotnicky material

11 Naplasti, sterilni kryti, obvazy, obinadla, dezinfekce, nizky, turniket
12 Naplasti, ¢tverce, obvazy, obinadla, dezinfekce, nizky

13 Naplasti, ¢tverce, obvazy, obinadla, nizky

14 Naplasti, sterilni kryti, obvazy, obinadla, dezinfekce, nizky, turniket
I5 Naplasti, obvazy, dezinfekce

16 Naplasti, ¢tverce, obvazy, obinadla, dezinfekce

17 Naplasti, obinadla, dezinfekce

I8 Naplasti

19 Naplasti, Ctverce, obvazy, obinadla, dezinfekce

110 Naplasti, ¢tverce, obvazy, obinadla, dezinfekce

111 Naplasti, ¢tverce, obvazy, obinadla, dezinfekce, nizky

112 Naplasti

Zdroj: Vlastni vyzkum, 2023
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Tabulka 6 zaznamenava obsah zdravotnického materialu v Ié¢karnickach laiku
(otazka €. 4). Vsichni informanti vlastni naplast. Vétsina informant ma také v 1ékarnicce
Ctverce, obvazy, obinadla a dezinfekci. I1, 12, I3, 14 a 111 ma v lékamicce nizky
vyhrazené pouze k pouziti v souvislosti s oSetfovanim ran. I1 a 14 ma v Iékarnicce
turniket a sterilni kryti.

4.4  Kategorie 2: VyuZiti domdci lékdarnicky

Tabulka 7: Ziskani informaci o davkovani léku

Kategorie Kody

e Bez doporucenti
Informace k davkovani 1éku e Pro déti dle Iékafe nebo lékarnika
e Doporuceni Iékare/ 1ékarnika

e Piibalova informace

Zdroj: Vlastni vyzkum, 2023

Prvni otazka, kterou jsme zaradili do druhé kategorie, je: Jakym zpusobem, a jestli
vubec, ziskavaji laici informace o davkovani léku (otazka ¢. 5). Tabulka 7
zaznamenava opakujici se odpovédi na tuto otazku. IS, 16, I8 a 112 odpovidaji shodné,
ze uzivaji 1éky bez doporuceni. 12 a I11 se shoduje na tom, ze doporuceni o davkovani
zjistuji pouze u déti. I1, 13, 14, 17, 19 a 110 mizeme zaclenit do nejpocetnéjsi skupiny,
kterd odpovédéla shodn€, ze davkovani vzdy dodrzuji dle 1ékare, I1ékarnika nebo
pribalové informace. Na otazku: Co za léky nejcastéji pouzivate na tlumeni teploty
a jak (otazka ¢. 6), odpovidali informanti nasledovné. VSichni informanti si zvolili
prolécbu teploty Paralen. I1, 14 odpovédéli shodné sI9, ktery odpovéd wvystihl
nejpresnéji: Pouziji Paralen vzdy dle pribalové informace. VSsechny nasledujici odpovedi
nejlépe vystihuje 12: Uzivdm Paralen, tak, jak jsem zvykly. Konkrétné pro 12 to znamena
4x denng¢ jednu tabletu, pro I3 3x denné dvé tablety. IS5 odpovida 3x denné jednu tabletu.
16 odpovida, ze uziva 3x —4x denné jednu nebo dvé tablety v zavislosti na hodnoté
télesné teploty. 17 odpovida jednu tabletu kazdé 4 hodiny. I8 odpovida dvé tablety
4x denn¢ a stejné tak odpovida i 19. 110 odpovida 4x denné dvé tablety. 111 odpovida
shodné sI2 4x denné jednu tabletu aIl12 odpovida jednu tabletu 8x za 24 hodin,
coz je v pfepoctu jedna tableta kazdé 3 hodiny. Dalsi otazkou, kterd byla v odpovédich

znaéné rozmanitéjsi, byla otazka na léciva uzivana pri prujmovych onemocnénich
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(otazka €. 7). Odpovédi jsou zaznamenané v nasledujici  Tabulce

(Vlastni vyzkum, 2023).

Tabulka 8: Léciva uzivana pri prujmovych onemocnénich a jejich uzivani

8

Informant | Léciva

Cerné uhli, Smectu, Endiaron, Degasin, Hylak, Probiotika - dle piibalové
11 informace; Matovy ¢aj - neomezené
12 Cerné uhli, Kulidek, Carbofit - dle piibalové informace
I3 Endiaron, Imodium - dle piibalové informace; Repikova nat - neomezend
14 Endiaron, Degasin, Hylak, Probiotika, Imodium - dle pfibalové informace

Cerné uhli - 6 tablet 2x denng&; Smectu - jeden pytliek 3x denng; vie po
IS celou dobu prijmu

Cermné uhli — 2 tablety 3x denn&; Endiaron, Degasin - jednu tabletu 4x
16 denné; Hylak Forte - jeden plny kalisek; v§e po celou dobu prijmu
17 Cerné uhli, Smectu, Endiaron - dle pfibalové informace
18 Cerné uhli — 1 tabletu 3x denng; vie po celou dobu prijmd

Smectu - jeden pytlicek 3x denné; Ercecfuryl, Endiaron - dle pfibalové
19 informace
110 Smectu, Endiaron — dle pfibalové informace

Smectu - jeden pytlicek 3x denné; Endiaron, Enterol - dle ptibalové
111 informace

Hylak Forte — jedenu odmeérku 3x denné; Smectu - jeden pytlik 3x denné,
112 vSe po celou dobu prijmu

Zdroj: Vlastni vyzkum, 2023

Osm informant z dvanacti dotazovanych odpovédélo, ze by uzivali tyto 1éky

dle pfibalové informace. IS5, 19 a I11 odpovédéli, ze by Smectu uzili v mnozstvi jeden
pytlicek 3x denné. Cerné Zivo¢isné uhli by informanti uZivali v mnozstvi: I5 - Sest tablet

2x denng, 16 — dvé tablety 3x denn¢, I8 — jednu tabletu 3x denné, a to po celou dobu

prujmového onemocnéni. 16 navic udava, ze by Endiaron a Degasin uzival v mnozstvi

jedna tableta 4x denné. Dale u 16 a stejné tak u I12 nalézdme odpovéd,

Ze by pfi prijmovém onemocnéni pozili jednu plnou odmérku nebo 1Zici pfipravku Hylak

Forte (Vlastni vyzkum, 2023).
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Dalsi problematikou, které jsme se v této kategorii vénovali, je problematika oSettent
zranéni. Prvni otazka se zabyvala oSetfenim popaleniny (otazka ¢. 8). VSichni
informanti uvedli, ze by popaleninu ihned chladili nékolik minut studenou tekouci vodou.
Dale se také vsichni shodli na tom, ze pokud by se jednalo o vétsi popaleninu, zavolali
by ZZS nebo navstivili zdravotnické zafizeni. I1, 14, 19, 110 a I11 by néasledné
na popaleninu pouzili Panthenol. 19 a 111 udavaji, ze pokud by doma nemé¢li Panthenol,
pouzili by Aloe vera gel nebo Alfasilver. 110 navic pouzil Sudokrém. I1 a 14 by pred
transportem do zdravotnického zafizeni piekryli rénu sterilnim krytim nebo
potravinatskou folii. 112 by na popaleninu nanesla jakykoli mastny krém, pro priklad
uvadi Niveu (Vlastni vyzkum, 2023).

Dalsi otazka se tyka oSetfeni oka zasaZeného sprejem nebo chemikalii (otazka
&.9). Ctyfi ze dvanacti informant® udavaji, ze by si o& mnuli, nechali je zaviené
a zavolali ZZS. 19 a 110 odpoveédeli stejné jako 112: Vzala bych vodu do dlani a vidy
si ji vhodila do obliceje. 11 a 14 by oko vyplachli pod tekouci vodou tak, aby nezasahli
oko zdravé a pouzili Ocusept. 15, 17, I8 a I11 by vyplachli oko pod tekoucim proudem
vody (Vlastni vyzkum, 2023).

Posledni otazka tykajici se této kategorie byla zaméfend na vyuziti a vyrobeni
tlakového obvazu (otazka ¢. 10). Odpoveéd Il a I7 je shodna s odpovedi 14, ktery
mySslenku nejlépe vystihuje: 7Tlakovy obvaz pouZijeme v pripadeé velkého tepenného
krvaceni a sestavime ho tak, Ze rulicky obvazu prikladame postupné na rdnu a dal§im
obvazem je pritahujeme, co nejvice ke koncetiné. Rulicky prikladame do té doby, dokud
nezastavime krvdceni. Vsichni tfi informanti se pokusili vytvofit tlakovy obvaz prakticky.
Autor prace nakonec vyhodnotil jejich snazeni, kdy I1 a I4 dokazali tlakovy obvaz
spravné a efektivné pouzit a I7 sice znal teoretickou ptipravu, avsak praktické provedeni
nebylo efektivni. Ostatni informanti nebyli schopni na tuto otdzku spravné odpoveédét
(Vlastni vyzkum, 2023).

4.5  Kategorie 3: Nedostatky ve vybaveni domdci lékarnicky

VSsichni informanti se jiz setkali se situaci, kdy jim néjaky zdravotnicky
material nebo 1éCivy pripravek chybél (otazka ¢. 11). 14 popisuje svoji zkusenost takto:
JiZ nékolikrat jsem se setkala s tim, Ze mi néco z lékdrnicky chybélo, kdyz jsem to zrovha
potiebovala. Ale dnes, kdyz nékteré [ékarny maji provoz 24 hodin denné a bydlim
ve mésté, to nevnimdm jako néjaky zasadni problém. 15 vidi situaci z jiného thlu pohledu.
S touto situaci jsem se jiz pdrkrdt setkal a mél jsem jediné Stésti, Ze byla doma manzelka

a pro léky mi dojela. Vzhledem k tomu, Ze bydlim od nejblizsiho mésta skoro 40 kilometrii,
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neni idedlni, kdyz mi néco v lékdrnicce chybi. Pri predstave, Ze s chripkou cestuji
40 kilometru do lékarny a zase zpét, se mi déld Spatné uz ted. Navic ta lékdrna ani nemusi
byt oteviena 111 tika: S fouto situaci jsem se uz setkala, hlavné v souvislosti s léky.
VZdy se snazim mit v lékdrnicce alespon léky pro déti, nebylo by dobré, kdybych
s nemocnymi détmi jesté musela jet do lékdrny. Na otazku, jestli maji informanti
vSechny léky, které uvadéli v konkrétnich situacich vySe, vzdy ve své lékarné,
odpovedeélo sedm z dvanacti informantt, ze bohuzel ne vzdy (otazka ¢. 12). 11, 14, 19, 110
a 111 odpovédéli, ze ano (Vlastni vyzkum, 2023).

Dalsi otazka se dotazuje informanti, zda maji ve své 1ékarnicce 1éky a zdravotnicky
material s proSlym datem expirace (otazka €. 13), a jestli by je v pfipadé potieby uzili.
I1, 14 a I8 udavaji, ze 1éky s proslym datem expirace v lékarnicce nemaji. 12, I3, 19, 110,
I11 aI12 odpovédéli shodné a to tak, ze maji proslé Iéky v Iékarnicce a v piipade potreby
by je uzili. I7 udava, ze sice v 1ékarnicce 1éky s propadlym datem spotieby m4, ale neuzil
by je. IS5 a 16 odpovedéli, ze proslé Iéky v lékarniCce maji, ale neuzivaji je oni sami,
ale v pripadé potieby je v mensim mnozstvi podaji svym domacim mazlickiim. Odpovéd
16 znéla: Ano, prosié léky v lékdrnicce mam, ale ja osobné je neuzivam. Nechdavdm
si je tam pro pripad, Ze by mému pejskovi nebylo dobre. Informanta jsme se nasledné
zeptali, jestli si mysli, ze je dobfe domacimu mazlicku podavat 1éky urcené pro lidi.
Informant odpoveédél: Vzdycky se mu potom udélalo lip, uzje mu 14 a jesté
mu to neublizilo. Vidyt jsou to léky pro lidi, tak v nich nemiiZe byt nic Spatného.
Podobného nazoru byl 1 IS. Na navazujici otazku: Jak nakladate se zbylymi proslymi
1éky? odpovedéli informanti nasledovné. 11, 14 a 17 vraci proslé 1éky zpét do 1ékarny.
Ostatni informanti odpovédéli, ze pros§lé Iéky vyhazuji do smésného odpadu
(Vlastni vyzkum, 2023).

4.6  Kategorie 4: Vybaveni autolékarnicky

Vsichni informanti védi, ze povinnou vybavou vozu je autolékarnicka (otazka ¢. 14).
Dva informanti (I1, 19) vSak nevi, kde ji maji ulozenou, I11 nevi, jestli ji v auté
ma a 12 ji v auté zcela jisté nema. I1 odpovida: Auto si vZdy od nékoho piijcuji, ale nikdy
Jjsem se nedivala, kde tam ta lékarnicka je. 13, 15, 16, 17 a 110 maji autolékarnicku
ulozenou v prihradce v kufru a 12, 14 a I8 ji maji ve dvefich u fidice. 14 jesté¢ dodava:
Mivala jsem ji v kufru, ale po zkuSenosti s autonehodou jsem si ji prendala k ridici,
protoze je to mnohem praktictéjsi (otazka ¢. 15). Také jsme se dotazali informantu,
jestli ma autolékarnicka expiraci (otazka €. 16), podle které se musime fidit. I8, [9a 112

se domnivaji, ze 1ékarni¢ka datum expirace vibec nema. I11 si mysli, Ze autolékarnicka
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datum expirace méa a musime ho dodrzovat. 12, I3, IS a I7 vi, ze 1ékarnicka datum expirace
ma4, ale nevi, zda se podle ni musi fidit. I3 je§t¢ dodava: Ano, autolékarnicka expiracni
datum md, ale nevim, jak to sni je. Ja jednou za cas koupim novou, ale tu starou
tam nechdm, takze jich tam mdm ted dohromadly asi pét. 11, 14 a 16 se shodli na odpovédi,
kterou nejlépe popsal 16: Ano autolékarnicka md datum spotieby, ale nemusime
ho dodrZovat, pokud je vie nepouZzité a v puvodnim obalu. Pokud tomu tak neni, musime
koupit novou. V posledni otdzce v této kategorii dostali informanti za ukol pokusit
se vyjmenovat veskery material, ktery autolékarnicka obsahuje (otazka ¢. 17).

Pro vétsi piehlednost byla vytvorena Tabulka 9 (Vlastni vyzkum, 2023).

Tabulka 9: Komponenty autolékarnic¢ky

Informant | Léciva

11 Mnoho obvazi, naplasti, Skrtidlo, isotermicka folie, rukavice, ntzky

Obvazy, polstarkova naplast, rukavice, dezinfekce, ¢tverce, trojcipi Satek,
12 obinadlo

Obvazy, razné naplasti, rukavice, dezinfekce, Ctverce, trojcipi Satek,
I3 prasek na zastavu krvaceni

Mnoho obvazi, naplasti, ¢tverce, Skrtidlo, isotermicka folie, rukavice,

14 ntizky, dezinfekce

Mnoho obvazd, polstatkova naplast, Ctverce, isotermicka folie,
I5 dezinfekce

Mnoho obvazi, naplast, skrtidlo, isotermicka folie, rukavice, nuzky,
16 dezinfekce
17 Mnoho obvazi, isotermicka folie, rukavice, nuzky
18 Obvazy, isotermicka folie, rukavice,
19 Obvazy, skrtidlo, trojcipy Satek, rukavice, nizky, rouska, ctverecky

110 Obvazy, nuzky, dezinfekce, skrtidlo, folie, rukavice

I11 Obvazy, nuzky, dezinfekce, skrtidlo, folie

112 Obvazy, polstarkova naplast, dezinfekce, ntzky

Zdroj: Vlastni vyzkum, 2023
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Vsichni informanti odpovédéli, ze autolékarniCka obsahuje obvazy, nikdo je vSak
nedokazal vice specifikovat. Osm zdvanacti dotazanych informantd si mysli,
ze lékarnicka obsahuje dezinfekci, isotermickou folii a nlizky. I3 uvadi, ze autolékarnicka
obsahuje 1 prasek na zastavu krvaceni. Velké zastoupeni dotazanych se také domniva,
ze autolékarnicka obsahuje polstatkovou naplast. Devét informantd udava,
ze autolékarnicka obsahuje rukavice a pét informantd popisuje, Ze soucasti
autolékarnicky jsou cCtverecky. 12, I3 a 19 také uvadi, ze v autolékarnicce se nachazi
trojcipy Satek (Vlastni vyzkum, 2023).

4.7  Kategorie 5: VyuZiti autolékdarnicky

V predposledni kategorii, tykajici se vyuziti autolékarnicky, jsme se dotazali laiku
na nékolik otdzek a demonstrovali si nékolik situaci, které se pokusili informanti
prakticky vyftesit. Prvni otazka znéla: K ¢emu slouzi Skrtidlo? (otazka ¢. 18). Informanti
meli moznost si Skrtidlo prohlédnout. Na tuto otazku odpovédélo osm informanti zcela
jednoznacné: K zastavé krvdceni. 12 odpoveédél nasledovne: Tohle slouzi, myslim,
k zaSkrceni koncetiny, ale asi by to mohlo slouZit i treba k prichyceni obvazii. S druhou
Casti odpovédi se ztotoznuje i I8, ktery uvadi, Ze se jedna o pomucku, ktera slouzi
k pfichyceni obvazi. Odpoveéd I3 se mize zdat lehce ismeévna, a proto ji zcela doslovné
uvadime: 7ohle strihdm na malé prouzky a vazu s tim na jare rajcata, ale k cemu
to doopravdy je, to teda nevim. 112 uvadi, ze by se mohlo jednat o pomuicku k zastavé
krvaceni, nebo k fixaci zlomenin. Soucésti této otazky bylo 1 jiz zminény praktické

testovani informanta (Vlastni vyzkum, 2023).

42



Tabulka 10: Praktické testovani informantu

Informant | Samostatna prace Prace dle hlasovych pokynu

I1 Splnil -

12 Nesplnil Nesplnil
I3 Nesplnil Nesplnil
14 Nesplnil Splnil
IS Nesplnil Splnil
I6 Nesplnil Splnil
17 Nesplnil Nesplnil
I8 Nesplnil Nesplnil
19 Nesplnil Splnil
110 Nesplnil Nesplnil
111 Nesplnil Nesplnil
112 Nesplnil Nesplnil

Zdroj: Vlastni vyzkum, 2023

Tabulka 10 znazornuje vysledky splnéni praktického testovani informantt.
Informanti nejprve zkusili pouzit Skrtidlo, obsazené v autolékarnicce, samostatné.
V piipad€, ze zadani informant nesplnil, pokusil se pouziti Skrtidlo znovu, tentokrat
s hlasovymi pokyny, které méli demonstrovat pokyny dispecerky pfi volani na linku
155 v podobné situaci. V prvnim ukolu splnil zadani pouze I1. V nasledujicim testovani
s hlasovymi pokyny, dokazali efektivné vyuzit Skrtidlo pouze Ctyfi dalsi informanti.
Informanti, kteti jsou v tabulce oznaceni jako , Nesplnil“ bohuzel nedokézali efektivné
a zcela spravné pokyny dodrzet a provést. ZaSkrceni tak bylo z vétSiny piipada

nedostate¢né (Vlastni vyzkum, 2023).
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Tabulka 11: Pouziti isotermické folie a latexovych nebo pryzovych rukavic

Informant | Isotermicka folie Latexové / pryzové rukavice
I1 Aby nedoslo k podchlazeni
zranéného Kwvili zabranéni pfenosu infekce
12 Kwvili zabranéni pfenosu infekce
K zahrati a zaSpinéni
I3 Kwvili zabranéni pfenosu infekce
K zakryti nemocného a zasSpinéni

14 Aby nedoslo k podchlazeni
zranéného Kwvili zabranéni pfenosu infekce

IS Aby nedoslo k podchlazeni
zranéného Kwvili zabranéni pfenosu infekce

16 Aby nedoslo k podchlazeni
zranéného Kwvili zabranéni pfenosu infekce

17 Aby nedoslo k podchlazeni

zranéného Kwvili zabranéni pfenosu infekce
I8 Kwvili zabranéni pfenosu infekce
K zahftati a zaSpinéni
19 K zahrati Kwvili zabranéni pfenosu infekce

110 Aby nedoslo k podchlazeni

zranéného Kwvili zabranéni pfenosu infekce
111 K zahrati Kwvili zabranéni pfenosu infekce
112 K zakryti nemocného Kvuli zabranéni prenosu infekce

Zdroj: Vlastni vyzkum, 2023

Tabulka 11 zaznamenava odpovédi na otazku: K ¢emu v lékdrnicce slouzi
isotermicka folie a latexové nebo pryzové rukavice (otazka ¢. 19 a 20). Informanti
se v odpovédich tykajicich se isotermické folie rozdélili do 3 skupin. Nejpocetnési
skupina zastavala nazor, ze isotermicka folie slouzi k tomu, aby nedoslo k podchlazeni
pacienta a zaroven dochézelo k udrzovani jeho teélesné teploty. 12, 18, 19 a I11 odpovidaji,
ze isotermickd folie slouzi k zahtati pacienta. Zbyly dva informanti, 13 a 112,
se domnivaji, ze isotermicka folie slouzi k zakryti pacienta. V otdzce tykajici se rukavic,

obsazenych v autolékarnice, se informanti shodli vtom, ze rukavice brani pfenosu
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infekce. 12, I3 a I8 jeste dodali, ze rukavice také chrani pfed zaspinénim. Dalsi otazkou
navazujici na toto téma bylo, zda by informanti vzdy vyuzili rukavice ¢i nikoli. I1, 14, IS,
16 a 17 odpovédeli, ze urcité¢ ano. Nejvystizn€ji odpoveédél 15: Rukavice bych vyuzil
za jakékoli situace. Myslim, Ze stdle je mé osobni zdravi prednéjsi. 12 shodné jako 19, 110
alll odpoveédéli, ze by na to zcela urcité zapomnéli. 112 odpovédeéla, ze kdyz poskytovala
prvni pomoc, tak na né¢ ve spéchu zapomnéla. Domniva se, ze by tomu tak bylo i nyni.
I3 a I8 odpovedeli, ze by vrealné situaci autolékarniCku vibec nepouzili, protoze
pii pohledu na zranéni se jim d€la nevolno a zpravidla omdlévaji. Proto by jen zavolali
zachranku a zustali sedét v auté (Vlastni vyzkum, 2023).

Posledni otazka v této kategorii znéla: Pouzil/a jste nékdy autolékarnicku? (otazka
¢. 21). Celkem Sest z dvanacti informanti odpovédélo, ze autolékarnicku pouzili.
[10alll uvadi, ze lékarnicku pouzili jen na své vlastni poranéni, ale bohuzel
v autolékarnicce nebyl potfebny material, ktery hledali. 110 potfeboval oSetfit puchyfte,
které mu komplikovaly fizeni a I11 si zatrhl nehet. Oba informanti byli velice prekvapeni,
ze se v autolékarni¢ce nenachazi obyCejnd naplast. 110 odpovédel: Nechdpu, pro¢
Jje v autolékdrnicce 10 obvazii a ani jedna obycejnd ndplast. 14 odpovida: Poskytovala
Jjsem prvni pomoc u autonehody 2x. Poprvé jsem k autonehodé prijela a jediné co jsem
z autolékarnicky pouzila, byla isotermicka folie. Po druhé se stala autonehoda pobliz
naseho domu. Vybéhla jsem tam a byla tam zranéna pani a ridic protijedouciho auta,
ktery volal zachranku. Pani méla trznou ranu na ruce, poprosila jsem pana, ktery volal
zdchranku, aby prinesl svou autolékdrnicku a mohli jsme pani oSetrit. Pan Fidic moji
prosbu odmitl se slovy, Ze zachranka uz je na cesté a pani si tu ranu mad drzet. Prislo
mi to velice nehumdnni. Nastésti u nds byla zdchranka brzy, ale tésné po jejim prijezdu
zranénd pani omdlela. 16 byl také svédkem a zachrancem u jedné nehody. Situaci
popisuje: Autolékdrnicku jsem pouZzil jednou pri autonehodé. OSetrovali jsme pdna
s trznou ranou na hlavé. Z Autolékdrnicky jsem pouzil folii, obvaz a tu svinovaci ndplast.
17 osSetfoval pani po autonehod¢, ktera mela také trznou ranu na hlave. Jen jsme té pani
drzeli na té rané tu rulicku obvazu, protoZe jsme nic lepSiho nenasli. 112 udéava:
Ano, autolékadrnicku jsem pouzil u autonehody. Pdn mél malou ranu na ruce, chtéli jsme
tam dat néjaké ctverce, ale nic takového tam nebylo, pokusili jsme se to alespori zavazat
tim obvazem, ale ten mél néjaké dva zvlasmi ctverce, které jsme tam vitbec nemohli

napasovat (Vlastni vyzkum, 2023).
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4.8  Kategorie 6: Nedostatky ve vybaveni autolékdarnicky

Prvni otazka této kategorie se zabyva otazkou, kdo muze kontrolovat
autolékarnicku (otazka ¢. 22). VSichni informanti uvedli, ze policie. 12, I3, I8 a 12 dale
dodali, ze také autolékarnicku muze kontrolovat ZZS. A 19 a 111 uvedli, Ze kromé policie
ji také muze kontrolovat stanice technické kontroly vozidla. Navazujici otazka
se vénovala postihu za chybéni autolékarnicky (otazka ¢. 23). VSichni informanti
odpoveédéli, ze pti absenci autolékarnicky hrozi pokuta. 12, 17, I8 a 112 dodali, ze hrozi
také strzeni bodd. A I8 odpovédél stejné jako 112, ktery odpovedel: Kromé pokuty
a strzeni bodii nds také mizZe zdchranka pokdrat, ale nevim, jestli se to néjak dal resi
(Vlastni vyzkum, 2023).

Predposledni otazka zjist'uje, zda se nékdy setkali se situaci, Ze by jim chybél
néjaky material v autolékarnicce (otazka €. 24). 14, 16 a I7 odpovédéli, ze ano. 14 uvadi:
Kdyz jsem pouzivala autolékdrnicku, chtéla jsem pouzit rukavice. Ve stresu jsem vSak
méla opocené ruce a pri navlékdni mi rukavice praskla. Ndhradni uz ale v autolékdrnicce
nejsou. 16 odpovedél: Kdyz jsme prijeli k autonehodé a chtéli jsme zranéného oetrit,
dal jsem rukavice z lékarnicky spolujezdci a zjistil jsem, Ze v autolékdrnicce uz dalsi
nejsou. Nakonec tedy oSetoval jen spolujezdec, ktery rukavice mél. 17 popisuje: Ta trznd
rana na hlavé by stacila zalepit polStdrkovou naplasti anebo prekryt ctverci a prelepit
tou rozvinovaci ndplasti. Nic z toho v lékdrnicce nebylo (Vlastni vyzkum, 2023).

Posledni otiazkou jsme se dotazovali informantu, zda si mysli, Ze autolékarnicka
ma nedostatky (otazka ¢. 25). Il odpovédel na tuto otazku nasledovné: KdyZ jsem
si zkousela zaskrtit tim Skrtidlem z autolékdrnicky stehno, neslo to vitbec dobre. Skrtidlo
se zarezavalo, tim, jak je uzké, a prace s nim nebyla vitbec jednoducha. Pred péti tydny
Jjsem byla na tom kurzu, a tam jsme pouzivali Skrtidlo mnohem Sirsi a prdce s nim byla
znacné jednodusi. 12 popisuje, ze autolékarnicka ma velké nedostatky. Kratce po nasem
rozhovoru kontroloval svou autolékarni¢ku a zjistil, ze Skrtidlo v ni je zpuchfelé, tudiz
zcela nepouzitelné. Proto mé poprosil, abych piepsala jeho pavodni odpovéd
na tuto otazku. 16 odpovida totozné jako 14, ktery odpoveéd nejlépe vystihuje: Jak jsem
popisovala v predchozi otdazce, mélo by byt v lékdrnicce vice rukavic. 17 odpovida,
Ze ze své zkuSenosti by ocenil napf. ptitomnost ¢tvereckd nebo polstarkovou naplast.
Podobnym zpusobem odpovida i 10 a I11, ktery popisuje: Myslim, Ze by bylo fajn
mit v lékdrnicce potieby pro oSetreni béznych poranéni, jako je odrenina nebo puchyr.

112 uvadi, Ze nepochopil vyznam obvazui s polstarky. Hodnoti je jako nepraktické a ocenil
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by radsi ¢tverce a normalni obvaz. 13, IS, I8 a 19 se nedomnivaji, ze by Iékarnicka méla

nedostatky (Vlastni vyzkum, 2023).
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5 Diskuze

Bakalarska prace mapovala problematiku lékarni¢ek v domacim a automobilovém
prostfedi. V ramci vyzkumu byla vybrana kvalitativni vyzkumna strategie, ktera byla
realizovana metodou dotazovani a technikou polostrukturovaného rozhovoru. Veskeré
rozhovory byly realizovany v domacim prostfedi informantul, coz zajistilo perfektni ptidu
pro realizaci vyzkumu. Vyuzili jsme tak moznost, nahlédnout laické vetejnosti do jejich
domacich a automobilovych lékarniCek a prakticky otestovat znalosti a dovednosti
informantt v této oblasti. Vyzkumny soubor je tvofen z dvanacti nahodné zvolenych
informantt razného pohlavi, v€kové kategorie, vzdé€lani i etnik. Béhem zpracovani
praktické Casti bakalafské prace vzniklo Sest kategorii, které byly zpracovany pomoci
otevien¢ho kddovani.

Cilem této bakalarské prace bylo zmapovat mezi laickou vefejnosti: vybaveni
lékarnicek v domacim a automobilovém prostiedi, zpisob vyuziti obsahu téchto
lékarnicek a jejich veskeré nedostatky.

Do vyzkumu bylo vybrano dvanact nahodné zvolenych informantt, z nichz vétsi
zastoupeni maji zeny, a to v poCtu sedm zen a pét muzi. Vékové rozmezi informantd
se pohybuje v rozmezi od 19 do 72 let. V nejvyssim dosazeném vzdélani nam prevlada
skupina informantd se stfedoSkolskym vzdélanim s maturitou. V tomto vyzkumu jsme
vsak pfisli na to, ze vzdélani informanti zde nehraje zasadni roli. Naopak jako zcela
zasadni se ve vyzkumu projevilo absolvovani kurzi nebo seminait tykajicich se prvni
pomoci. Celkem pét z dvanacti dotazanych informantti absolvovalo nékdy v minulosti
kurz prvni pomoci. I1 absolvoval kurz prvni pomoci jako soucast skautské vzdélavaci
akce zhruba pét tydna pfed nasSim rozhovorem a zde jsme zaznamenali znacny rozdil
v odpovédich na jednotlivé otazky. Odpovedi I1 byly spravné a strucné, a pii praktickém
testovani pouziti Skrtidla, tento informant jako jediny dokazal sam a zcela spravné
skrtidlo pouzit.

Bazantova (2022) popisuje, ze univerzalni slozeni 1ékarni€ky neexistuje, protoze
zalezi na tom, kdo v domacnosti zije. Toto tvrzeni jsme ovéfili a potvrdili jeho pravdivost.
Posledni otazka, ktera charakterizovala vyzkumny vzorek, se tykala pravé typu
domacnosti, ve které informant bydli. Projev téchto odliSnosti jsme mohli vidét
v odpovédich na otazku tykajici se vybaveni domaci 1ékarnicky, kde informanti, ktefi
sdili domacnost s malymi détmi, maji v 1ékarnicce fadu odlisnych 1éCiv uréenych prave

pro nejmensi ¢leny domécnosti.

48



Z rozhovortu vyplynulo, ze vétSina informanti ma snahu mit dobfe vybavenou
domaci l1ékarnicku, avSak nalézame mnoho nedostatkll v jejim vybaveni ¢i uskladnéni.
Zpravidla se jedna o dusledek $patné informovanosti komunikacnich partnerti. Domaci
lékarnicka, by se dle Vondruskové (2020) méla, alesponi se zakladnim vybavenim,
vyskytovat v kazdé domacnosti pro okamzité oSetieni. Zeptali jsme se proto informantd,
zda kazdy z nich ma doma lékarnicku. S timto tvrzenim se jeden komunikacni partner
neshodl a uvedl, ze doma lékarni¢ku nema. Souvislost s touto skute¢nosti muzeme hledat
napiiklad v typu domacnosti, ve které informant bydli. Jedna se o studentsky byt, ktery
sdili s nékolika prateli. Jednak nemé zodpovédnost za zddnou dal$i osobu a za druhé
se muzeme domnivat, ze pokud by potieboval akutné osetfit, miize o pomoc pozadat
nekoho ze spolubydlicich.

Informantd jsme se dale zeptali, kde lékarnicku maji ulozenou. Z odpovédi
ve vyzkumu vyplyva, ze tfi zinformantl uchovavaji svoji lékarnicku v koupelng,
coz je v rozporu s tvrzenim Bazantové (2022), ktera ve své publikaci uvadi, ze vlhko
a teplo v koupelné nemé dobry vliv na léCiva, a proto bychom své léky nikdy neméli
uchovavat v koupelné, ale na suchém, chladném a tmavs§im misté. Tvrzeni Bazantové
(2022) vsak potvrzuje vétSina dotazanych, kterd uvadi, ze uchovava své lékarnicky
na téchto suchych, chladnych a tmav§ich mistech. Bazantova (2022) také uvadi,
ze bychom méli pravidelné kontrolovat expiraci nejen 1€k, ale i zdravotnického
materialu, a to alespori jednou za pul roku. Pét informanti se ztotoziu;ji s timto tvrzenim,
avsak nadpolovicni vétSina odpovédéla, ze svou lékarnicku nekontrole viibec, nebo méné
casto.

Zdravotnicky material, ktery maji laici v 1ékarnickach je vcelku obstojny. VétSina
informantd ma v Iékarnickach naplasti, obvazy, Ctverce a dezinfekce, coz muzeme
povazovat za zakladni dostatené vybaveni. Nekolik informantd  uvedlo,
ze ma v lékarnicce i nizky vyhrazené jen pro uziti v souvislosti s oSetfovanim a dva
informanti maji ve svych lékarni¢kach 1 turniket, coz je pomérné malo Casté, ale velmi
obdivuhodné. V Casti otazky zaméfené Cisté na léCiva, jsme se nejCastéji setkali s 1éky
na bolest, 1éky na prijem a pastilkami na bolest v krku. Pomeérné Casto se v odpovédich
vyskytovaly 1 doplilkky stravy a vitaminy, které maji ve svych Iékarnickach vSichni
se zajimavou skuteCnosti. Tfi z dvanacti informantd uvadéji, ze v lékarnicce maji
antibiotické piipravky. Stépkova (2021) popisuje nékolik zasad, které bychom méli

v souvislosti s uzivanim antibiotik dodrzovat. Jednim znich je, ze bychom si nikdy
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neméli nasazovat antibiotickou 1éCbu bez konzultace slékafem, coz je v absolutnim
rozporu s odpoveédi 111, ktery uvadi: ,, Problémy s mocovymi cestami mdm casto. Prijde
mi dobré mit tyhle Iéky, které mi vZdy zaberou, porad u sebe. Kdyz se mi to vrdti, nemusim
hned bézet k doktorovi. “. Dal§i ze zasad, které Stépkova (2021) popisuje je, ze bychom
si v zadném piipadé neméli pijcovat antibiotické piipravky od pratel nebo ¢lent rodiny.
Toto tvrzeni je opét v rozporu s odpoveédi I8, ktery uvadi: ,, 7vhle léky mi dala kamarddka,
které je predepsal jeji doktor, a ona je nedobrala. Bylo mi Spatné a nemél jsem prostor
si dojit ke svému praktikovi, tak byla tak hodna a dala mi ten zbytek. Ja jsem si je vzal jen
dvakrat a pak uz se mi udélalo Iépe. . Z vlastnich zkuSenosti bychom zlepSeni stavu
prikladali spiSe nezavaznosti onemocnéni, se kterym se télo rychle vyporadalo samo.
Zaznamenavame zde dal§i nespravné uzivani antibiotickych pfipravka. Posledni
z informantd, ktery tyto pripravky v lékarnicce ma, je 19, ktery uvadi, ze aktualné
antibiotickou 1éCbu neuziva, ale uzival ji pred pred dvéma mésici. Jedna se o antibiotické
kapky na1é¢bu zanétu stredousi a prakticky Iékar informantce doporucil ponechani tohoto
ptipravku a jeho nasledné vyuziti v pripadé potieby dle jeho pokynd.

Ve vyzkumném Setfeni jsme se dotazali informantd, zda se informuji o davkovani
lékd. Ctyfi informanti odpovédéli jednoznatné ne, Sest informantd odpovédélo,
ze se o davkovani 1éka informuji vzdy a dva informanti odpovédéli, ze se o davkovani
1ékt informuji pouze v piipadé, Ze se jedna o léky urCené pro déti.

V otazce, co za 1€k by informanti pouzili v pfipadé tlumeni teploty a jaké by zvolili
davkovani, odpovédéli vsichni z informantd, ze lékem prvni volby by byl jednoznacné
ptipravek Paralen. Tti informanti jednoznacné odpovédeli, ze pii davkovani se vzdy fidi
pokyny piibalové informace. Ostatni informanti odpovidali, ze Paralen berou tak, jak jsou
zvykli. Pfibalova informace uvadi doporucené davkovani paracetamolu nasledovné.
Pacient ve véku nad 15 let a nad 50 kilo vahy, smi uzit 500 — 1000 mg v jednotlivé davce
v intervalech s rozmezim miniméalné€ 4 hodiny, a to do maximalniho mnozstvi 4 g za den.
Vétsina informant udala, ze by uzila 1 nebo 2 tablety 3 - 4x denné. V kazdém z téchto
ptipadi by dodrzeli pfibalovou informaci i za predpokladu rizné gramaze GcCinné latky
v tableté. 112 vSak odpovédél, ze by uzil 1 tabletu 8x denné. V tomto piipadé informant
dodrzuje maximalni denni davku, protoze at’ uz se jedna o baleni s jakoukoli gramazi
(125 mg/ tbl, 500 mg/tbl), celkova denni davka neptesahne 4 g, avSak interval, ve kterém
informant 1ék suc¢innou latkou Paracetamol uziva, je vtomto piipadé zkracen
na 3 hodiny, coz je vrozporu s piibalovou informaci. I v nasledujicich otazkach

se setkavame se zjisténim, ze informanti si neuvédomuji riznost gramazi 1éku. Je velké
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Stésti, ze se nevyrabi Paralen obsahujici 1000 mg v tableté, laickd vefejnost
by to s nejvetsi pravdépodobnosti ani nezaznamenala.

V otazce, co za léky a jakym zpiisobem pouzijete pii 1écbé prijmového onemocnéni,
jsme zaznamenali vice odpovédi, kdy by informanti vyuzili pfibalové informace. VétSina
odpoveédi obsahovala uziti zivo¢i§ného uhli, Smecty nebo Endiaronu. VSechny tyto
uvedené odpoveédi byly v souladu s pfibalovymi informacemi. Dva informanti do svych
odpoveédi uvedli navic pripravek Hylak Forte a oba zminili, ze by uzili bud’ plnou
odmeérku, ktera ma 10 ml nebo jednu polévkovou lzici, ktera mize pojmout v pruméru
10— 15 ml tekutiny. To by znamenalo, ze informanti nevédomé nékolikanasobné
naduzivaji tento pfipravek, protoze piibalova informace udava dospélym jako nejvyssi
moznou davku 2 ml 3x denné. O predavkovani timto pfipravkem nebo ucinnou latkou,
jsme zadné informace nenalezli. V kazdém pfiipadé lze konstatovat, ze toto velké
mnozstvi miize mit negativni vliv na organismus.

V postupu oSetieni popalenin by dokazal kazdy z informantd poskytnout spravnou
prvni pomoc. Pochybnosti miizeme mit u informantt 110 a 112. Ti sice spravné popisuji,
ze by popaleninu dostatecné chladili vodou, ale poté by 112 nanesl vrstvu mastného krému
a 110 vrstvu Sudocremu. Tyto postupy mohou byt zavadéjici a literatura se v tomto
jednoznacéné neshoduje.

Na otazku tykajici se oSetfeni oka zasazeného sprejem nebo chemikalii, odpovédélo
Sest informantt spravné. Oko by vyplachovali pfiméfenym proudem tekouci vody a dva
znich by navic pouzili o¢ni kapky. Druha polovina informantt odpovédéla chybné.
Tt informanti odpovedéli, ze by oko nejprve mnuli, nasledné nechali zaviené a zavolali
Z7S. Zbyli tii informanti odpovédéli, ze by se snazili oko vyplachnout tak, ze vezmou
vodu do dlani a vhodi si ji do obliceje. Tyto odpovedi bychom povazovali za nedostate¢né
efektivni zpusob oSetfeni, av§ak vzhledem k tomu, Ze se jedna o velmi ojedin€lou situaci,
muzeme predpokladat, ze by kazdy v této situaci zavolal zdravotnickou zachrannou
sluzbu a dispecer by volajicimu poskytl nalezité instrukce, jak ma postupovat.

Jen tfi informanti z dvanacti vi, k ¢emu slouzi tlakovy obvaz a v jakych situacich
se pouziva. Ostatni informanti nevi k ¢emu tlakovy obvaz slouzi. VSichni informanti
by vSak zvladli efektivné zastavit krvaceni pfimym tlakem na ranu.

Macekova (2022) upozorfiuje na rizika spojena suzivanim prosSlych 1é¢iv.
U takovych 1éki vyrobce nezaruCuje jejich bezpeCnost, kvalitu ani G¢innost.
Sedm informantt odpovédé€lo, ze ve své 1ékarni¢ce ma léky nebo zdravotnicky material

s propadlym datem expirace a v pifipadé potieby by je uzili. Zadny z informanti
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si neuvédomuje riziko, jez podstupuje. Dva informanti, léky s proslym datem
pouzitelnosti, uschovavaji pro své doméaci mazlicky, kterym je v dobré vife pii potizich
podavaji. Ani jeden informant si neuvédomuje, jaké muze mit podani 1éku urCenych
lidem, pro zvitrata nasledky. O tom, jaké léky mizeme zviratim podat, dokonce mluvi
1 zakon. Cvejnova (2021) ve své publikaci popisuje rizika spojend s podavanim 1éCiv,
ktera jsou urCena lidem, domacim mazlickim. Zvifata maji zcela jiny systém
metabolismu a 1éciva pro lidi nedokazi viibec odbourat. Proto na jejich organismus
a zejména na jatra puasobi jako silné jedy. Pro ko¢ku, muze byt napiiklad smrtici davkou,
jedna tableta Paralenu 500 mg.

Pouze tfi informanti vraci proslé 1éky zpét do lékarny. Zbylych devét informantt
vyhazuje tyto léky do smésného odpadu. Macekové (2022) fika, ze timto jednanim
muzeme siln€ ohrozit zivotni prostiedi. V pfipad€, ze by se léky dostali do nespravnych
rukou, muze byt ohrozeno zdravi jedince, ktery léky nasel, nebo téchto 1ékti muze
byt riznym zptsobem zneuzito.

V otazkach tykajicich se samotné autolékarni¢ky a jejiho vybaveni, se setkdvame
s nedostateCnymi znalostmi laické vetejnosti. S podobnym vysledkem se setkavame
1u otazek tykajicich se vyuziti autolékarnicky. Nejen ze laici nevi, co je obsahem
autolékarnicky, ale dokonce Casto nemaji ani povédomi, jestli 1ékarniCku v auté maji.
V tomto piipadé hrozi fidicim pokuta, za nedodrzeni povinné vybavy vozidla. Navic
pokud se fidi¢, ktery nema autolékarnicku v auté€, ocitne u dopravni nehody, miize mit
velky problém s oSetfenim ranénych.

VétsSina informantd spravné odpovédéla, ze skrtidlo v autolékarnicce slouzi
k zastavé masivniho krvaceni. V praktické Casti této otazky jsme zjistili, Ze pouze jeden
z informanti dokéaze Skrtidlo spravné a efektivné pouzit. VétSina informantii vazala
Skrtidlo na uzel, néktefi se pokouseli do smycky vlozit tvrdy podlouhly predmét, kterym
se snazili otacet a jini tkol pfedem vzdali. Z vyzkumu tedy vyplyva, ze laicka vefejnost
neumi spravné pouzit Skrtidlo, a to v povétsin€ piipadud ani pii hlasovém navadéni, které
meélo demonstrovat pokyny dispecerky na lince 155.

Vsichni informanti vi, ze rukavice slouzi jako bariéra pro zabranéni pfenosu infekce.
Vyzkum ukazal, ze v zakladnim vybaveni 1ékarnicky, neni dostatek parti chirurgickych
rukavic. Podle odpovédi informantt se dva laici z naseho vyzkumu jiz setkali se situaci,
kdy jim rukavice v autolékarnicce chybély. 14 uvadi, ze pfi poskytovani prvni pomoci
u autonehody, ji jedna rukavice pii nasazovani praskla. Nahradni par rukavic vSak

v autolékarnicce neni, a proto musela poskytovat prvni pomoc bez rukavic a ohrozit
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tak své vlastni zdravi. S podobnym problémem se setkal 1 16, ktery spolecné
se spolujezdcem piijel k autonehod¢, kde bylo potieba poskytnout prvni pomoc.
V Iékarnicce byl vSak pouze jeden par rukavic. Proto byl opét jeden ze zachrancu
vystaven riziku pfenosu infekce.

Posledni otazka vyzkumného Setfeni se dotazovala informanti, zda se domnivaji,
ze ma lékarnicka nedostatky. I1 by navrhl, aby v 1ékarnicce bylo Sirsi skrtidlo, se kterym
by se lépe pracovalo. VyzkouSeli jsme si praci s n€kolika typy Skrtidel a muzeme
s jistotou konstatovat, ze zaSkrceni dolni koncetiny je mnohem snazsi a efektivné)si
pfi pouziti Skrtidla s §iti 10 a vice cm. 12 pii kontrole své autolékarnicky zjistil, ze Skrtidlo
je zpuchftelé a tedy nepouzitelné. Domnivame se proto, ze kvalita zpracovani nékterych
komponenti autolékarni¢ky, neni dostatecna. 14 a 16, jak vyplyva z predchoziho
odstavce, povazuji za velky problém, nedostatek rukavic. Velmi ptinosné by bylo, kdyby
soucasti autolékarnicky bylo nékolik part rukavic. 17, 110 a 111 by uvitali pfitomnost
sterilnich ¢tvercu a polstarkové naplasti na drobna poranéni. Diky naSemu vyzkumu jsme
zjistili, ze by laickd vefejnost mnohem Iépe dokéazala vyuzit samostatny obvazovy
material nez obvazy s jiz zakomponovanymi ¢tverci. Naplast by navic mohli fidici nebo
spolujezdci vyuzit na bézna poranéni, se kterymi se muzeme setkat v kazdodennim
ZIvVote.

Z vyzkumu je patrné, ze laickd vefejnost pracuje se svou domaci lékarnickou,
dle svého nejlepSiho védomi. AvSak ani tato snaha mnohdy nebyva dostatecna
a pti poskytovani prvni pomoci miizeme zaznamenat podstatné chyby. Velky vliv na tuto
skutecnost ma nedostate¢na informovanost v oblasti problematiky lékarni¢ek v domacim
prostiedi. Dal§im z moznych divodu je nedostateCna znalost zakladi prvni pomoci.
Z tohoto divodu se mnohdy setkavame v naSem zachranaiském prostiedi s vyjezdy ZZS
k banalnim problémim, které by jinak laici zvladli vyfesit sami. Dal§im problémem
je nevhodna improvizace laikt pfi poskytovani prvni pomoci.

Soucasti bakalarské prace je vytvoreny informacni letak (Ptiloha 2) pro laickou
vefejnost, ktery slouzi pro vétsi informovanost v oblasti vybaveni doméacich 1ékarnicek.
Tento prospekt byl vytvoren v navaznosti na teoretickou a praktickou Cast bakalarské
prace. Obsahuje zakladni vybavu, ktera by nemeéla chybét v zadné domaci 1ékarnicce.
Nabizi také moznost feSeni odli§nosti vékovych kategorii, nabidkou aktualné dostupnych
1éCiv pro déti 1 dospélé, kterd se samoziejmeé mohou postupem ¢asu ménit. Na trhu
je samoziejme fada komercné vyrabénych 1éka stejného ucinku, a proto jak je uvedeno

i na letaku, doporucujeme v pripadé potieby vyuzit rad 1ékarnika. Soucasti prospektu
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jeikratké shrnuti, jakym zpusobem by méla byt lékarnicka uchovana a dulezita
doporuceni, ktera by se mohla byt pro laiky pfinosna.

Na zakladé zjisténi, jako soucast této prace, byl vytvoren i struény obrazkovy navod
(Ptiloha 3), ktery zobrazuje v né€kolika jednoduchych krocich postup pii pouziti Skrtidla.
Je to koncept, ktery by se dal vyuzit jako dopln€k autolékarnicek se snahou, pokusit

se zajistit vetsi uspésnost v jeho spravném pouzivani.
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6 Zavér

V této bakalarské praci se vénujeme problematice Iékarni¢ek v domacim
a automobilovém prostfedi. Teoreticka cast prace byla vytvofena z dostupnych
odbornych zdroju a obsahuje informace o poskytovani prvni pomoci a s ni souvisejici
vybaveni a vyuziti lékarnicek, které bylo obohaceno o dalsi pfidruzena témata. Prakticka
Cast byla zpracovana na zakladé rozhovort provedenych s laickou vefejnosti. Cilem této
prace bylo zmapovat vybaveni a nedostatky lékarnicek v doméacim a automobilovém
prostiedi a znalosti 0 zptsobu jejich vyuziti. VSechny tyto cile byly naplnény a bakalarska
prace zodpoveédéla vSechny vyzkumné otazky. Zjistili jsme, jak ma laicka vefejnost
vybavené své lékarniCky a jakym zpusobem umi laici pracovat se zdravotnickym
vybavenim a 1éCivy. Shledali jsme mnoho nedostatki v této problematice, které jsou
prevazné zpusobeny nedostateCnou informovanosti. Mezi zakladni nedostatky fadime
nespravnou manipulaci sléCivy a nedostateCné znalosti v oblasti vyuziti vSech
komponentt autolékarnicky.

Na zékladé analyzy a interpretace vysledki vyzkumného Setfeni byla navrhnuta
doporuceni ve formé informacniho letaku, kterd jsou urCena pro Sirokou vefejnost.
Informacni letdk obsahuje informace o zdkladnim vybaveni domaci Iékarnicky.
Jeho soucasti jsou dalsi doporuceni, kde jsme poukazali na hlavni zdsady manipulace
s 1éCivymi pripravky a samotnou lékarnickou. Tyto zasady byly vytvoreny na zaklade
nejcastéjSich chyb, kterych se laicka verejnost dopousti, a maji za tikol jim zabranit.

Dale byla jako soucCast této bakalarské prace vytvofena edukacni pomucka
pro pouziti Skrtidla v jednoduchych krocich. Tento jednoduchy koncept by mohl
byt soucasti autolékarnicky, kde by vyrazné zvySoval uspéSnost spravného pouziti
skrtidla. Z vyzkumu vyplyva, ze jednim ze zasadnich nedostatkd autolékarnicky
je absence vice part rukavic. Chirurgické rukavice jsou nejlevnéjsim, ale zaroven jednim
z nejpodstatnéjSich komponentt autolékarnicky. Proto se domnivame, ze jejich doplnéni,
by bylo velkym pifinosem. Zaznamenali jsme také zna¢ny rozdil mezi laickou vefejnosti,
ktera absolvovala kurzy nebo seminafe vénujici se problematice prvni pomoci, a mezi
laiky, ktefi se zadnych takovychto kurzii neucastnili. Mazeme tedy s jistotou fict,
ze jakékoli sebevzdélani v oblasti prvni pomoci mé velky vyznam, nejen pro zdravi
samotnych jedinci, ale i pro zdravi nas vSech. Problematika prvni pomoci by se méla stat

jednou z hlavnich otazek vefejného zajmu.
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8.1  Priloha 1: Otazky k rozhovorim s informanty
Pohlavi:
Vek:
Vzdélani:
Dosud absolvované kurzy prvni pomoci/icast na seminafi:
Typ domécnosti (rodina s détmi, mlady par...):
Ridi¢ské opravnéni:
1) Mate domaci lékarnicku?
2) Kde mate lékarnicku ulozenou?
3) Co vSechno obsahuje Vase domaci 1ékarnicka? (zdravotnicky material, léky)
4) Jak Casto kontrolujete vybaveni 1ékarnicky véetné doby expiraci (doby pouzitelnosti)?
5) Informujete se o davkovani zakoupenych 1ékt?
6) Jak vyrobite tlakovy obvaz a kdy ho pouzijete?
7) Co za léky na tlumeni teploty pouzijete a jak?
8) Co pouzivate na prijem z vybaveni lékarnicky?
9) Co pouzijete z lékarnicky k oSeteni popaleniny?
10) Jak osettite oko zasazené sprejem nebo chemikalii?
11) Setkali jste se nekdy se situaci, kdy vam chybél néjaky material nebo Iéky ve
Vasi Iékarnicce?
12) Mate veskery material, ktery jste jmenovali v konkrétnich situacich vyse, bézné ve své
l1ékarnicce?
13) Mate ve své l1ékarnicce Iéky s pro§lym datem expirace?
14) Je autolékarnicka povinnou vybavou vozu?
15) Kde v auté mate dostupnou autolékarnicku?
16) Jak Casto kontrolujete vybaveni autolékarnicky vcetné doby pouzitelnosti?
17) Co za material obsahuje autolékarnicka?
18) K ¢emu slouzi Skrtidlo?
19)K ¢emu slouzi Isotermicka folie?
20)K ¢emu slouzi rukavice?
21) Pouzil jste n€kdy k prvni pomoci autolékarnicku? (Pokud ano, kdy a jak)
22)Kdo muize Vasi autolékarnicku kontrolovat?
23) Co hrozi pfi absenci autolékarnicky?
24) Setkali jste se nékdy se situaci, kdy vam v autolékarnicce néco chybélo?

25) Domnivate se, ze ma autolékarni¢ka nedostatky? (Pokud ano, jaké)
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8.2

Priloha 2: Informacni letak: zdkladni vybaveni domdci Iékarnicky

ZAKLAPNI VYBAVENI
DOMACT LERARNICKY

ZPRAVOTNICKY MATERIAL

Teplomér Néplast bez polStavieu
Deziwfekace (pro détl viodné nap¥. Octenisept) obinadla

Sterilni Stverce NizZky

Sterilni obvazy Plnzeta

PolEtAPROVE WAPLASEL (pro déti vhodné s obriizky) | GuimovE ERrtidlo

SKUPINY LEKI

Lékagj tlumicel
teplotu a bolest

Pro dDS‘PELé: Paralen, Paralen hork( nhpoj, tbuprofen, Panadol

Pro deti: paralen, Panadol (Eipky); Panadol, Nurofen (sivup)

LéRy proti pr&jmu

Pro doS‘PELé: endiaron, Carbosorb, imodium, Enterol, Smecta

Pro oétl: kulitek, Enterol

Léky proti priznakiim
chFkaagj a nachlazent

Pro dospélé: olynth, strepsils, Acc

Pro déti: olynth 0,5 mg/ml, junior-angin, Mucosolvan-junior

Léky na alergil

Pro dospélé: Analergin, Z.odac

Pro déti: xyzal, Analergin, Zodac

o&ni kRapky

Pro dospélé: ocusept, Ooutein,

Pro oétl: omisan bab Y., Ocusept, Ocutein

PALSI pOoPORUCENI

-V pripadé potieby v5uiij aplikaci zdchranka nebo volej 155

- Ve své LékGrnilce b yste vzdy mell mit alespoi jeden pHipravek z uvedené skaupiwg LéSiv

- PA nhkupu Leki se poradtte s LEkbrnikem a pred pouzZitim si peBlivE predtete

pribalovou informact

- Uékbrnillku uchovejte na suchém, chladném a tmavém misté vzdy mimo dosah déti

- P poddvani LEBLv detem vZdy ovette, odl jakého vEku miZe bijt Lék poddn

- LéRy s prodlgm datem expirace vzdy vrat'te do Lékdrny

- Léky v Zhdném pripadé nepoddivejte dombcim mazlikivm

Vlastni zdroj, 2023
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http://Mw.oosoLvciiA.-jw.iA.Lor
http://ovw.ls.avK
http://iA.ateu.pu
http://dovw.ac.ivw

8.3 Priloha 3: Obrazkovy ndvod na pouZiti Skrtidla

POSTUP POUZITT SKRTIDLA PRI MASIVNIM KRVACENT

X \?%Q \%M
~ = CAS

Priloz Errtidlo 5 - 7 e nad rlnow mimo kloub a zaswni zagkrcovat
utahu] hdné otlitky do doby, weZ rlina prestane krvécet

Poslednl otolkw si prdrz prsty druhé ruky a podvied pod ni Ronee Elertidla
Zaznamene] nebo si zapamatu]j Eas zadkreent riny

* PR

Vlastni zdroj, 2023
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9 Seznam cizich slov

Aglomerace — seskupovani, shlukovani
Alergen — latka vyvolavajici alergii
Alergie — stav pfecitlivélosti orgenismu na urcitou latku

Anafylafe — typ alergie s nadmérnou imunitni reakci na cizorodou latku, proti niz je jiz
vytvorena protilatka, zivot ohrozujici stav

Analgetika — 1éky proti bolesti

Antibiotika — latky, které zastavuji rist mikroorganismu, zejména bakterii
Antiflogistika — protizanétlivé 1éky

Antihistaminika — Iéky kompetitivné blokujici ti€inek histaminu na jeho receptorech
Antimykotika — 1éCiva proti plisiovym onemocnénim

Antipyretika — 1éky proti horecce

Antisepticky — nicici choroboplodné zarodky

Antitusika - Iéky proti kasli, tlumici kaSel

Antivirotika — latky s protivirovym pusobenim

Astma — onemocnéni charakterizované néhlou vydechovou dusnosti vznikajici na
podkladé nahlého zuzeni prudusek

Astmaticky zachvat — projev astmatu, dusnost s obtiznym vydechem na podkladé reakce
organismu na alergen, namahu, stres nebo dalsi onemocnéni

Autoejektor/Autoinjektor — zafizeni umoziujici snadnou aplikaci injekéni latky 1 sobé
samému

Betamimetika — 1éky puasobici obdobné jako sympaticky nervovy systém na
betareceptorech

Defibrilator — piistroj 1é¢ici neékteré arytmie srdce

Diarrhoea — prijem, Castéjsi vyprazdiovani fidsi stolice
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Dysmenorrhoea — menstruace spojena se zna¢nou bolestivosti a celkovymi obtizemi

Vv

Endogenni — majici vnitini pfi¢inu
Exogenni — majici vné&jsi pfic¢inu

Expektorancia — 1éky usnadriujici odkaslavani

Expirace — doba pouzitelnosti 1€ku, kterou nelze piekrocit bez rizika snizeni i¢inku nebo
nezadoucich ucinku

Fibrilace komor — mihani srde¢nich komor provazené bezvédomim se zastavou srdecni
¢innosti

Fytoterapeutika — I¢ky obsahujici extrakty 1éCivych rostlin
Glukokortikoidy — steroidni hormony tvofené kirou nadledvin, vyuzivané i 1écebné

Homeopatika — specifickym zplsobem zfedéna jedna nebo vice latek, které by
v koncentrovaném mnozstvi byly schopny u zdravého jedince vyvolat obdobné ptiznaky,
jako jsou piiznaky, pro které jsou podana

Inhalace - vdechovani

Komorova tachykardie — zrychlena srde¢ni ¢innost vychazejici z komor
Komprese - stlaceni

Konstipace — zacpa

Medikamentozni - tykajici se 1€kt

Mikrofléra — pfirozené zastoupeni bakterialni v urcitém organu
Mukolytika — 1éky podporuyjici vykaslavani

Mykéza — onemocnéni zpusobené houbami

Nauzea — nevolnost, pocit na zvraceni

Neopioidni — neobsahujici opium

Nesteroidni — nemajici steroidni charakter (steroidni jadro)
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Noxa — Skodliva latka

Probiotika — latky pusobici pozitivné na Zzivotni pochody, obvykle bakterii, které
ptiznive ovliviiuji slozeni flory v ur€itém organu

Protrahovany — dlouhotrvajici, déle nez obvykle

Realimentace — obnoveni vyzivy po jejim predchozim dlouhodobéjsim nedostatku
Rehydratace — obnoveni spravné hydratace

Respiracni — tykajici se dychani

Sedativni — zklidnujici

Symptom - piiznak

Toxin — latka, produkovana zivym organismem, ktera ma Skodlivé ucinky a vyvolava
onemocnéni, popt. smrt

Vomitace — zvraceni, reflexni vyprazdnéni obsahu zaludku
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10 Seznam zkratek

AED — Automatizovany externi defibrilator

CR - Ceska republika

GPS — Global positioning systém, radionavikacni systém pro urceni polohy a Casu
HAK — Hormonalni antikoncepce

IZS — Integrovany zachranny systém

JCK - Jihogesky kraj

KPR — Kardiopulmonalni resuscitace

pH — Vodikovy exponent

Z.ZS — Zdravotnicka zachranna sluzba
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