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UVOD

Dutvodu, pro¢ jsem si vybrala prvni pomoc jako téma své bakalaiské prace, je hned nékolik.
Za prvé bych chtéla uvést hlavni divod, a to Ze poskytnuti prvni pomoci je jistou moralni
povinnosti. Nejen ze muzete nékomu zachranit zivot, ale také se mazete ocitnout v situaci,
ze pomoc budete potiebovat pravé vy. Po zkusenostech v oblasti prvni pomoci na vysoké
Skole mé problematika prvni pomoci zaujala vice a rozhodla jsem se, ze se tomu chci vénovat
také v budouci roli pedagoga a podilet se na vzdélavani zakt na toto téma. Dals§im divodem

byl zajem prohloubit své znalosti o této problematice.

Laicka prvni pomoc ptedchéazi profesionalni pomoci a asto byva na zacatku zadchranného
fetézce. Je hodné€ pravdépodobné, Ze laika zastihne také strach a obavy z poskytnuti prvni
pomoci, jsme vSak vSichni vybaveni schopnosti pomoc druhému v pfipadé nouze.
Nepotiebujeme zadné specialni vybaveni, prioritou je zachovat klidnou hlavu a mit
alespont zakladni znalosti o poskytnuti prvni pomoci. Neposkytnuti prvni pomoci se

povazuje za trestny €in, ne vSichni se v§ak zachovaji podle pravnich predpisu.

Na zacatku teoretické Casti mé bakalarské prace uvadim zékladni kapitoly spojené s prvni
pomoci, jako je napiiklad definice, délent, legislativa prvni pomoci a také veskeré informace
o privolani pomoci. V druhé polovinég teoretické Casti se zaobirdm, vyukou prvni pomoci,
zah4jeni KPR a poskytnutim prvni pomoci v urcitych krizovych situacich, jako je naptiklad

bezvédomi, duseni nebo zastava krvaceni.

V praktické ¢asti budu zkoumat teoretické znalosti u zaki 2. stupné zakladnich skol v okrese
Jesenik. Jako budouciho pedagoga mé zajimalo, zda jsou zaci v tomto tématu alespon trochu
vzdeélani a zda by byli schopni v pfipadé nouze zareagovat a poskytnout prvni pomoc. Dale
také zkoumam, zda maji tito zaci zajem se v této problematice vzdelavat a pokud se jiz nékdy
zucastnili, ¢i maji zajem se zacastnit kurzu prvni pomoci. Jako posledni budu zjistovat, kolik

zakt uz prvni pomoc poskytlo.



1. CILE PRACE

Hlavnim cilem mé bakalaiské prace je zjistit znalosti z oblasti prvni pomoci u zaka 2.

stupn€ zakladnich Skol v okrese Jesenik. Zda by v urcitych situacich, pokud by to bylo

potteba, dokazali poskytnout prvni pomoc.

Dil¢éi cile:

1.

AR

shromézdit teoretické poznatky a doporucené postupy pifi poskytovani prvni
pomoci

zjistit zajem zaku 2. stupné o vyuziti kurzu prvni pomoci

zjistit, zda maji zaci 2. stupné chut’ se v tomto tématu dale vzdélavat

zjistit, kolik respondentt z celkového poctu se zacastnilo kurzu prvni pomoci

zjistit, kolik respondentt jiz poskytlo prvni pomoc

1.1VYZKUMNE OTAZKY

1. Jaké jsou znalosti zaku 2. stupné€ z prvni pomoci v oblasti resuscitace, poskytnuti

prvni pomoci ve vybranych stavech, AED?

2. Jaké je pocetni a procentualni zastoupeni zaku, ktefi by vyuzili kurzu prvni pomoci?

3. Jakéje pocetni a procentualni zastoupeni zaku, ktefi maji chut se v této problematice

vzdélavat?

4. Jaké je poCetni a procentualni zastoupeni zakl, ktefi se zucastnili kurzu prvni

pomoci?

5. Jaké je pocetni a procentualni zastoupeni zaku, ktefi uz maji zkuSenost s poskytnutim

prvni pomoci?



2. TEORETICKY PREHLED

2.1 PRVNI POMOC

2.1.1 Definice prvni pomoci

V mnoha literaturach existuji rizné definice prvni pomoci. Ja sem si pro tuto praci zvolila
definici Andrey Kurucové, kterd zni: , Prvni pomoc miiZeme definovat jako soubor
Jednoduchych a ucelnych opatreni, ktera mohou byt poskytnuta kymkoliv a kdekoliv jako

bezprostiedni pomoc pri nahlém postizeni zdravi“ (Kurucova, 2012, s. 12)

Cilem prvni pomoci je poskytnout ji spravné, aby byl v pfipadé ohrozeni zachranén lidsky
zivot, predejit zhorSeni zdravotniho stavu do pfijezdu zachranné sluzby, zajistit bezpe¢nost
nejen pro postizeného, ale také svou vlastni a predejit jakymkoliv komplikacim, které mohou

v této situaci nastat. (Kelnarova, Toufarova, Cikova, Vaiiova, 2012)

2.1.2 DELENI PRVNI POMOCI

Podle toho, kdo poskytuje prvni pomoc, rozdélujeme druhy prvni pomoci. Prvni pomoc

mohou poskytovat jak zdravotnici, tak neklasifikovani lidé, tzv. laici.
. Laicka prvni pomoc

Laicka prvni pomoc muze byt poskytnuta kymkoliv a kdekoliv, bez pouziti specializovaného
vybaveni. Soucasti laické prvni pomoci je také pfivolani zachranné sluzby. (Andrea

Kurucova, 2012)

o Odborna prvni pomoc

Ve vétsiné piipadd po prvni pomoci uskutecnéné laikem, navazuje odborna prvni pomoc.
Odborna prvni pomoc je poskytnuta kvalifikovanou osobou, kterou jsou nejcastéji

zachranafi a lékafi. Tyto odpovédné osoby maji urcity souhrn postupi a opatieni, které



vedou k zachrané lidského zivota za pouziti specializovaného vybaveni, jako napt. 1éky,

1éCebné pfristroje apod.

e Technicka prvni pomoc

Technickou prvni pomoc poskytuji zejména hasici, ¢i horska sluzba. Cilem je vytvorit
ideélni prostfedi pro poskytnuti prvni pomoci. To zahrnuje napiiklad vyprosténi osob,

uhaSeni ohng¢, aj. (Novakova, 2012)

2.1.3 ZASADY PRVNI POMOCI

Podminkou pro poskytnuti prvni pomoci je orientacné posoudit situaci. Zachrance si musi
ujasnit, o jaky typ postizeni jde a teprve na zakladé tohoto posouzeni muze vyhodnotit
naléhavost prvni pomoci a ucinit rozhodnuti o metod¢ realizace. Je dobré, kdyz si zachrance
rozmysli, co se stalo a proc se to stalo. Také je dulezité se presvédcit, kolik je postizenych a
potencionalnich zachrancu. Je tfeba dbat na to, aby byla zajiSténa bezpeCnost nejen pro
postizeného, ale také pro zachrance. Pokud nejsou ve stavu ohrozeni ani jeden z nich,
zachrance ma za ukol poskytnout prvni pomoc. Podle Romana Remese je po nezbytném
posouzeni situace nutné primarni vySetfeni pacienta, které by mélo zabrat 1-2 minuty.

(Roman Remes, Trnkovska, 2013)
Doporuceny postup:

Pii piichodu k postizenému zachrance zjistuje, zda je v kritickém stavu. Jifi Stétina a
kolektiv definuji kriticky stav jako stav, kdy je ,, nemocny bezprostiedné ohroZen na Zivoté
v ditsledku selhdvani zdakladnich Zivomich funkci (dychdni, védomi, krevni obéh, vnitrni
prostiedi). “ (Stétina, 2014, s. 118). V piipadg, Ze postizeny nedycha a neni pii védomi,

okamzité se poskytuje srdecni masaz a volame ZS.

Pokud ma postizeny zachovalé zakladni zivotni funkce, zachrance zkontroluje kvalitu
dychani (frekvence dechu, hloubka, chropténi, bublani atd). V pfipad€, ze je postizeny
schopen komunikace, ziska od n¢j informace, které mohou pomoci ke zjisténi problému,

napiiklad lokalizaci bolesti ¢i jeji intenzitu. Dale se také ptd na osobni data,



a jestli trpi néjakou chorobou (naptiklad onemocnéni plic, diabetes, srdecni onemocnéni,

atd.) (Kelnarova, Toufarova, Cikova, Vafiova, 2012)

2.1.4 BEZPECNOST PRI POSKYTOVANI PRVNI POMOCI

V situaci, ze se zachrance rozhodne poskytnout prvni pomoc, zavisi doporuc¢eny postup pro

bezpecnost na urcitém typu situace:
Dopravni nehoda:

e Zastaveni v bezpe¢né vzdalenosti a zapnuti vystraznych svétel

e Zajisténi bezpecCnosti spolucestujicich

e Oznaceni sebe a mista nehody (reflexni vesta, vystrazny trojuhelnik)
e Vypnout motor havarovaného auta a zatdhnuti rucni brzdy

e Zakaz manipulace s ohném

Uraz elektrickym proudem:

e PreruSeni pasobeni proudu na zrané€ného, je potieba vypnout spotiebic, vytahnout
$nitiru ze zasuvky, vypnout jistic
e Hrozi elektricky vyboj do vzdalenosti n€kolika metr(i, je potifeba se nepfiblizovat,

dokud si nejsme jisti, Ze je proud odpojen

Tonuti:

e Nevstupovat od vody, pokud to neni nezbytné nutné
e Vyuziti zachrannych pomiicek

e Pokud je nutné vstoupit do vody, je dobré se jistit naptiklad lanem

Nakazlivé onemocnéni postizeného:

e Neni jisté, zda postizeny netrpi nakazlivou nemoci, preventivné je dobré, aby

zachrance pouzil ochranné pomucky (Bernatova, 2014)
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2.1.5 PRIVOLANI ODBORNE POMOCI

Linky tisiiového volani:

e 155 —rychla zdravotnicka pomoc
e 158 — policie Ceské republiky

e 150 — hasici

e 156 — méstska policie

e 112 —evropské Cislo tisnového volani (neni potieba SIM karta)

Pokud je zachrance na uzemi Ceské republiky, upiednostiiuje narodni tisfiovou linku 155.
Tistiova linka 112 se pouzije v pfipadg, Ze je na izemi jiného statu Evropy, kde je zavedena,
nebo v pfipade, ze neni signal a volani na linku 155 neni mozné. Na tisfiovou linku ¢lovek
vola, kdyz je svédkem napriklad dopravni nehody, urazu nebo v situaci, kdy se nahle zhorsi

zdravotni stav postizeného.

Komunikace s tisnovou linkou:

e Nutnosti je se predstavit a uvést misto nehody

e Co se stalo (charakter nehody, pocet zranéni, typ postizeni)

Dulezité je, aby zachrance nezmatkoval, odpovidal na dotazy dispecera a nikdy nezavésoval
jako prvni. Tento dispeCer vétSinou byva kvalifikovana sestra ¢ zachranar
a rozhoduje o vyslani vyjezdové skupiny. Pokud dispecer poskytuje rady o prvni pomoci,
jednad se o tzv. telefonicky asistovanou prvni pomoc nebo telefonicky asistovanou
neodkladnou resuscitaci. Pavla Trckova, Ondrej Fran¢k a Radomir Vlk tvrdi, Ze ,, telefonicka
asistence operdtorii vede k lepSim vysledkiim i tam, kde by pomoc poskytli zachranci i sami,
bez asistence operdtora“ a definuji telefonicky asistovanou neodkladnou resuscitaci jako
., telefonicka instruktaz volajicich na misté vzniku pravdépodobné nahlé zdastavy obéhu.

(Trckova, Fran€k, V1k, 2014, s. 10)
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Jana Seblov4 a Jifi Knor stanovuji 4 zakladni ukoly operagniho fizeni ZZS:

e Piijem a vyhodnoceni tistiovych volani
e Poskytnuti instrukci volajicimu
e Operacni fizeni vyjezdovych skupin ZZS

e Poskytovani informaci
(geblové, Knor, 2013)

Zachrance je povinen postupovat podle uvedenych pokyni. Pokud nemusi poskytovat zivot
zachranujici ukony, doporuuje se vyjit ¢i poslat jinou osobu, pied dim nebo byt v
momente, kdy slysi sirénu, aby pomohl zachranné sluzb€ zajistit lepsi a rychlejsi podminky

k pfistupu k postizenému.

2.1.6 LEGISLATIVA PRVNi POMOCI

Soukupova a Franék ve své priru¢ce Prvni pomoci uvadi, ze ,,V soucasnosti je plamd

ndsledujici pravni uprava:

Trestny cin Neposkytnuti pomoci podle §150 trestniho zakoniku (trestni sazba az 2 Iléta)
spacha ten, ,,Kdo osobé, kterd je v nebezpeci smrti nebo jevi zndmky vazné poruchy zdravi
nebo jiného vazného onemocnéni, neposkyme potiebnou pomoc, ac tak mizZe ucinit bez

nebezpeci pro sebe nebo jiného, bude potrestdan odnétim svobody az na dvé léta.

Trestny cin Neposkytnuti pomoci Fidicem dopravniho prostiedku podle §151 trestniho

zakoniku (trestni sazba az 5 let nebo zakaz cinnosti)

spacha ridic dopravniho prostiedku, ktery po dopravni nehode, na niz mél uicast, neposkytne
osobé, kterda pri nehodé utrpéla ujmu na zdravi, potfebnou pomoc, ac tak mize ucinit bez

nebezpeci pro sebe nebo jiného. “ (Soukupova, Franek, 2017, s. 24)

OBAVY Z CHYBNEHO POSKYTNUTI PRVNI POMOCI

Co se tyka obavy z chybného poskytnuti prvni pomoci, tito autofi tvrdi, Ze ,.je — pri dodrzeni
zdsady ,,rozumné primérenosti“ — zbytecnd. Cim vdzinéjsi stav je stav, tim vice se
miizeme - a vlastmé i musime - dovolit. Pokud se zjevné pokouSime zachrdanit Zivot, neni co

ztratit a rozhodné nam to nikdo nemiize (pravné ani moralné) vycitat. Problémy by snad

12



mohly hrozit pouze v pripadé poskytovani ,,prvni pomoci® ndsilim nebo proti viili
postizeného. Jinymi slovy — o co aktiviéji bychom méli zasahnout tehdy, pokud je postizeny
zjevné ohroZeny na zivoté (silné krvdci, nedycha, je v bezvédomi apod.), o to vice ,,zpatky “
Je dobre drzet se v situaci, kdy nic z toho zjevné nehrozi a postizeny jasné deklaruje, Ze si

nasi pomoc nepreje.

Aby mohla vzniknout trestni odpovédnost, vidy plati, Ze ten, kdo by mél byt odpovédny, musi
svym jedndanim 1. naplnit skutkovou podstatu trestného cinu, 2. a navic nasledek zavinit, 1j.
umysiné (nebo i neumysiné, ale i z laického pohledu zjevné Skodlivé) jednat tak, Ze prave
proto knasledku doslo. Pomineme — li imysiné ublizeni, i nedbalosti ¢in vyZaduje, aby vinik
bud védeél, Ze miize ndsledek zpiisobit, ale nedbal toho, anebo sice nevédel, ale védet mél a

mohl.

Zachrdnci tedy sice nelze zarucit tiplnou beztrestnost v pripade, Ze se pri poskytovani prvni
pomoci dopusti chyby, tato chyba by ale musela byt jasné poskozujici, a navic i laikovi

zrejma. “ (Soukupova, Franek, 2017, s. 24)

ODMITNUTI PRVNI POMOCI

V této kapitole autofi popisuji, Ze je pravdépodobné, ze ,, V praxi se nékdy setkdame se situaci,
kdy my sami mdme pocit, Ze by bylo namisté poskymout prvai pomoc, ale postizeny si nasi
pomoc nepreje. Pokud neni ohrozeni skutecné bezprostredni a ziejmé (napr. velké tepenné
krvaceni), prvni pomoc nelze poskytovat proti jasné projevené viili poskozeného. Pokud
zranény (nemocny) svoji vili nebyt oSetien jasné a srozumitelné deklaruje, nemize byt

takové jedndni trestnym cinem (chrani nds $30 trestniho zdkoniku — svoleni poSkozeného).

KDY JE MOZNE PRI POSKYTOVANI POMOCI PRESKOCIT ZAKON?

Pripadné, ze poskytujeme prvni pomoc, neni vzdy mozné postupovat podle pravnich
predpisu ¢i zakonu. Béhem poskytovani prvni pomoci muze také vzniknout §koda na cizim
majetku, Soukupova a Fran¢k vSak tvrdi, ze ,, Zdkon na tyto situace pamatuje institutem tzv.
, krajni nouze“ (§28 trestniho zdkoniku, $§2906 a §2907 obcanského zdkoniku). V zdsadé
plati, Ze pokud nékdo odvraci hrozici nebezpeci a zpiisobi pri tom Skodu (pripadné porusi
zdkony ci jiné predpisy) v mire, kterd neni neprimérend moznému ohrozeni, trestni ani jind,
odpovédnost nevznikd. Ba naopak — zachrance ma dokonce narok na nahradu Skody, kterd

13



pri poskytovani pomoci vznikla jemu samotmému. V praxi to teda znamend, Ze pokud je pro
poskymuti prvini pomoci vdzné zranénému nutné napr. roztrhnout cdast odévu, rozbit okénko
auta, vykopnout dvere kancelare, kde je uloZzené AED apod., zachrdnce za tuto Skodu
neodpovida. Pokud napr. pro transport postizeného do nemocnice pouZije viastni automobil,
protoze zachrannd sluzba neni z jakéhokoliv ditvodu k dispozici nebo vytizenda jinymi
pacienty, md prdvo i na nahradu ndkladi, které takto vzniknou (provozni naklady, vycisténi

auta apod.). Jina véc samozirejmé je, zda v praxi zachrance takové ndklady uplami.

Zavaznost hroziciho ndsledku ovSem musi byt zjevné vyssi nez zpiisobend Skoda. Nelze tedy
takto obhdjit napriklad porusovani dopravnich predpisu béhem jizdy do nemocnice s
nemocnym, ktery ma , odrené koleno*, trpi priijmovym onemocnénim, teplotou, ma klisté
apod. Naproti tomu, pokud ma soused zjevné priznaky infarktu a zachrannda sluzba neni z
Jakéhokoliv ditvodu v daném okamZiku k dispozici (nebo treba nemdame po ruce funkcni
telefon), nebude jizda do mnemocnice pod vlivem alkoholu trestnym cinem. “

(Soukupova, Franék, 2017, s. 25)

2.2 VYUKA PRVNI POMOCI

2.2.1 VYUKA PRVNI POMOCI NA ZAKLADNICH SKOLACH

Legislativné stanovena povinnost zakladnich skol je zajistit vyuku zaka v problematice
poskytovani prvni pomoci, kterou stanovilo Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy.
Vyuka na zékladnich Skolach nezahrnuje samostatnou vyuku problematiky prvni pomoci, je
vSak obsahla v riznych predmétech a tematickych oblastech. Doporuceny obsah vyuky je

stanoven v RVP (ramcové vzdélavaci program). (Trckova, Franék, Vik, 2014)

Jetabek, Tupy a Balada ve své publikaci s nazvem Ramcovy vzdé€lavaci program pro
zakladni Skoly uvadi, ze RVP ZV ,,vymezuje vse, co je spolecné a nezbytné v povinném
zdkladnim vzdéldvani Zdkii, vcetné vzdeéldvani v odpovidajicich rocnicich viceletych
strednich skol. “ (Jetabek, Tupy, Balada, 2005, s. 10) RVP ma v§ak mnohem vice principt a

cila, které jsou spojené s vzdélavanim zaka.
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Problematika prvni pomoci na 2. stupni se vyskytuje napfiklad ve vzdelavaci oboru
Vychova k ob&anstvi, kde je vymezena oblast Clovék ve spolednosti.

Zaci v této oblasti ,, zhodnoti a na prikladech dolozi vyznam vzdjemné solidarity mezi lidmi,
vyjadrii své moznosti, jak miiZe v pripadé potreby pomdhat lidem v nouzi a v situacich
ohroZeni* (Jetabek, Tupy, Balada, 2005, str. 48)

Dalsi vzd&lavaci oblasti je Clovék a piiroda, ktera ma zastoupeni ve vzdélavacim oboru
Chemie a Prirodopis. V chemii je tematicky celek, ktery se nazyva Pozorovani, pokus a
bezpecnost prace. V tomto celku se zaci nauci, jak efektivné jednat v mimoradnych
udalostech, kterou mize byt napiiklad havarie spojena s tinikem nebezpecnych latek.
Vzdélavaci obsah v pfirodopise obsahuje téma biologie clovéka, ve kterém se zaci uci
postuptm pii zavazném poranéni a pfi stavech ohrozujicich zivot. O¢ekavanym vystupem
v této oblasti je aplikovani pred 1ékarské prvni pomoci.

Clovék a zdravi je dal§i vzdélavaci oblast, ktera zahrnuje pfedméty Vychova ke zdravi a
télesna vychova. Ve vychoveé ke zdravi se zak uci zdkladnim informacim v souvislosti s
ochranou jeho zdravi. Zak by se mé&l naudit, jak se zachovat v situaci, kdy bude ohrozeno
jeho zdravi nebo osobni bezpeci a jak poskytnout prvni pomoc v piipade potieby.

V Télesné vychové se uci bezpecnosti béhem pohybovych Cinnosti a pfipadné poskytnout
prvni pomoc v podminkéch tohoto predmétu.

Posledni vzdélavaci oblasti, ve které se zak muze setkat s problematikou prvni pomoci, je
Clovék a jeho prace. Tato vzdélavaci oblast ma nékolik tematickych celkd, které si skoly
vybiraji samy podle svych pedagogickych moznosti. Timto pfedmétem muze byt napiiklad
vafeni & pracovni &innosti. Zak se v tomto oboru nauéi zasady prvni pomoci pii Grazech,

ke kterym muze dojit ve specifickych situacich.
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2.2.2 CHARAKTERISTIKA ZAKU 2. STUPNE

OBDOBI STARSIHO SKOLNIiHO VEKU

Termin prepuberta se oznacuje jako obdobi mezi 11-13 vékem ditéte. Nejcastéji v tomto
obdobi dochazi ke zrychlenému rustu konCetin a zvySeni hmotnosti. V prabéhu tohoto
obdobi dochazi kvelkym zménam, se kterymi se jedinec potykd. Tyto zmeény jsou
biologického, télesného, psychického a také socialniho charakteru. Béhem biologické zmény
dochazi k nahlé zméné postavy, zejména k rastu koncetin a zvySeni hmotnosti. Timto
vyvojem se zacina narusovat koordinace pohybu, jedinec si pfipada neohrabany, nesikovny
a nejisty. U divek se objevuje prvni menstruace, zacina rust prsou a chlapci poluce, dochazi
ke zvétSeni pohlavnich organt a vyskytu ochlupeni. V souvislosti se zménami psychického
charakteru se déti snazi za kazdou cenu prosadit svij nazor a dostavaji se do Castych
konflikta napfiklad srodi¢i ¢i uciteli, zaCinaji byt méné davérivé a vice kritické.

Cechova, Mellanova, Kuéerova, 2006)

V puberté se znaky, které jsou popsany v kapitole prepuberta, znacné zdurazinuji. Toto
obdobi zazivaji déti, které jsou mezi 13-15 rokem Zivota. Svamberk Sauerova Markéta tvrdi,
2016, s. 27) U kazdého jedince se puberta (Ci pubescence) projevuje odlisné€ a trva riznou
dobu. Castymi projevy puberty mohou byt vykyvy nalad, emo&ni nestabilita a nevhodné
chovani. Mohou se objevovat prudké reakce na situaci, vznétlivost, litost, pla¢. Jedinec se
muiZe citit odstréeny a nepochopeny s pocity neoblibenosti. Casto jedna bez rozmysleni a
neuvédomuje si dasledky svych ¢ini. Vychovny postoj ucitelti a rodi¢i v tomto obdobi je

velmi dalezitym prvkem. (Cechova, Mellanova, Kugerova, 2006)

PEDAGOGIKA

Safrankova Dagmar definuje pedagogiku jako , jednu ze spolecenskovédnich disciplin.
Zkouma dhilezité skutecnosti zamérného ovliviiovdani vyvoje osobnosti c¢lovéka, jako jsou
napriklad vychova, vzdélavani, vyuka, obsah uciva, ucent, Skolni systémy. Ve své podstaté je

pedagogika teoreticky systém, soubor metod a postupu zkoumdni vymezeného predmétu,
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vazby s jinymi védami a také velmi rozvétvenou instituciondlni zdkladnu.” (Dagmar

Safrankova, 2018)

Pedagogika zkouma obecné principy vzdélavani a vychovy, stanovuje jejich cile, ukoly a
zasady. Jejim cilem je naucit ¢lovéka myslet, rozhodnout se sam za sebe, premyslet o svém
chovani a byt odpoveédny za své Ciny. S t€mito tkoly nam uz od nizkého véku pomahaji

rodi&e, uditelé, vychovatelé a rizné instituce. (Rozsypalova, Cechova a Mellanova, 2003)

Vychova je nedilnou soucasti pedagogiky, kterou Kolaf, Dvorakova, Tvrzova a Vanova
definuji jako ,,zameérné, cilevédomé a vétsSinou organizované (promyslené organizované)
puisobeni na clovéka. Cilem tohoto piisobeni je dosaZeni pozitivnich zmén v osobnosti

clovéka tak, aby se stal plné socializovanym a  svébytnym  jedincem.

(Dvorakova, Kolar, Tvrzova a Vanova, 2014, s. 38)

Vyvoj ditéte je velmi dulezity, proto rodice, ucitelé ¢i vychovatelé musi dikladné
promyslet, co poskytuji détem, jaké od nich maji ocekavani a jaké jim poskytuji podminky
pro osobni rozvoj. (Langmeier, Krej¢itova, 2006) Nejen podle toho, jak byl kazdy
jednotlivec vychovan, prenasi svij styl vychovy na dalsi generaci, ale také zalezi, jaké

vlastnosti se v kazdém béhem zivota utvarely.

Vzdéavani, jak tvrdi Dagmar Cabalova, je chapano jako , proces ziskdavani védomosti,
dovednosti, postojii, hodnot, norem a metod dalSiho ziskavdni poznatki na rozdil od pojmu
vzdelani.“ (Cabalova, 2011, s. 29) Vzdélavani je mozné rozdélit na vyuGovani a
sebevzdélavani, kdy vyucovani je vztah mezi ucitelem, uivem a zdkem. Pfi sebevzdélani je

vztah pouze mezi uc¢ivem a ucicim se. (Céabalova, 2011)

Vzdélani, které je soucasti vzdélavani, mize byt chapano jako koneCny stav procesu

vzdélavani. Jani§, Kraus a Vacek rozde€luji vzdélani na dva druhy:

1. VSeobecné — soubor zakladnich znalosti a dovednosti, vétSinou organizovano
zéakladni a stfedni Skolou
2. Odborné — obsahuje specifické znalosti a dovednosti, které je potieba ovladat pro

urcité povolani

(Jani§, Kraus, Vacek, 2004)
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2.2.3 VYUKA CERVENEHO KRIiZE

Cesky Gerveny kiiz (CCK), je humanitarni spoletnost se sidlem v Praze. Plsobi v

humanitarnich, socialnich, zdravotnich a zdravotné-vychovnych oblastech.
CCK plni mnoho ukold, které jsou dany zdkonem:

e civilni obrana a ochrana obyvatelstva, poskytnuti bezpodmine¢né pomoci v piipadé
mimotadnych udélosti

e poskytnuti zdravotnickych, zdchrannych a socialnich sluzeb

e poskytuje pomoc vojenské zdravotnické sluzbé

e spolupracuje se zdravotniky a jeho pasobeni je zdravotné-vychovné

Jednou z &innosti Ceského Eerveného kiiZe je vyuka prvni pomoci nejen déti a mladeze, ale
také dospélych. Jejich snaha je podat vyuku zabavnou formou a naucit je, jak spravné

poskytovat prvni pomoc. CCK nabizi vefejnosti napiiklad tyto kurzy:

» Mlady zdravotnik I. a II. stupné€ — pfipraveno pro zaky, ktefi navstévuji zakladni Skolu,

kurz zabere 10-16 hodin

« Zdravotnik CCK — ur&eno mladezi ve véku 16-18 let, tedy pro studenty, ktefi nav§tévuji

stfedni Skolu, kurz obsahuje 20 hodin vyuky

 Zdravotnicka pfiprava uchazect o fidi¢sky prukaz — rozsah vyuky je 6 hodin a je dan
Zakonem €. 247/2000 Sb. — Zdkon o ziskavdani a zdokonalovani odborné zpiisobilosti k Fizeni

motorovych vozidel a o zméndch nékterych zakonii.

« Zaklady prvni pomoci — délka kurzu-12 hodin, prikaz o absolvovani kurzu ma mezinarodni

platnost

Zaci, ktefi navitévuji 1. a 2. stupeii zakladnich $kol, se &asto po kurzech ucastni soutézi
Miladych zdravotniki. Zaci 1. stupné se uéi zakladni teoretické informace a zaci 2. stupné se
zdokonaluji v praktickém poskytovani prvni pomoci. Zaci stfednich kol se také ucastni
soutézi, které jsou spojené s praktickym poskytnutim prvni pomoci, dale také skoli mladé

pracovniky a vytvaii pro né riizné soutéze.
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2.3 KARDIOPUULMONALNI RESUSCITACE

KPR, neboli kardiopulmonalni resuscitace, je soubor ukont, kdy je cilem ozivit postizeného
ve stadiu klinické smrti. Resuscitaci zahajujeme v piipadé€, ze postizeny je v bezvédomi
(nereaguje) a nedycha. SrdeCni (nahld) zastava obéhu je nejcastéjsi pficinou zastavy obéhu,
ktera muze mit spojitost s onemocnénim srdce, nebo s urazem (naptiklad elektrickym
proudem). Dalsimi pfi¢inami mohou ale také byt naptiklad dechové selhani, vazné urazy,
kdy hrozi nebezpeci velké ztraty krve, nebo tonuti. U postizeného ve stavu bezvédomi a bez
znamek dechu postupné dochazi k odumirani mozkovych bunék béhem 3-5 minut. Cilem

poskytnuti KPR je udrzet krevni obéh do pfijezdu zachranné sluzby.
Déleni resuscitace podle Kurucové:

e zakladni neodkladna resuscitace — laicka prvni pomoc
e rozSifena neodkladna resuscitace — provadi zdravotnicky pracovnik

e resuscitacni a intenzivni péce — resuscitace v nemocnici

(Kurucova, 2012)

2.3.1 RESUSCITACE DOSPELE OSOBY

Pokud postizena osoba nereaguje a je zjevné, ze je v bezvédomi a nedycha, opatrné se otoci
do polohy na zadech a zaklonem hlavy se zachrance snazi uvolnit jeho dychaci cesty (hlava
se zakloni tahem brady nahoru a druhou rukou tlakem na ¢elo). Je potfeba zkontrolovat tstni
dutinu a zkontrolovat, zda v dychani nebrani napiiklad né&jaké cizi téleso. Dychéani se
zkontroluje pohledem na hrudnik, nebo se sklonem k postizenému a pfibliZzeni se uchem k
ustim. Nékdy staci zaklon hlavy k uvolnéni dychacich cest postizeného, v tomto pripadé by

byl dalsi postup zavolat zdchrannou sluzbu a poskytnout prvni pomoc ve stavu bezvédomi.

Je ale také pravdépodobné, ze ani po zaklonu hlavy postizeny nezacne dychat. V takovém
pfipadé zachrance vola na tisfiovou linku. Ideélni je, pokusit se k sobé nékoho zavolat na
pomoc a zjistit, zda je v blizkosti automatizovany externi defibrilator, pfipadné pro néj

nékoho poslat. Dale by resuscitace pokra¢ovala podle pokyna AED.
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Pokud AED neni k dispozici, zahajuje zachrance komprese hrudniku. Klekne si ze strany k
postizenému, piimo vedle hrudniku. Dlan polozi do stfedu hrudniho koSe a druhou dlani
polozi na prvni, je dobré si proplést prsty. Ruce napnuté v loktech a kolmo nad hrudnikem
stlauji hrudnik smérem k patefi, do hloubky 5-6 cm, kdy frekvence stlaceni je 100-120 za

minutu. (Sestra, 2013)

Je dulezité, aby zachrance kontroloval hrudnik, aby se po kazdém stlaceni vratil do své
pavodni polohy. Stlaceni a uvolnéni hrudniku by mélo trvat stejné. Masaz srdce pokracuje

az do piijezdu zachranné sluzby nebo do doby, kdy postizeny za¢ne nabirat védomi.

(Malek, 2019)

DYCHANI Z UST DO UST

Pokud je zachrance ochoten provést umélé dychani, tedy z ast do ust, je dulezité, aby
zkontroloval ustni dutinu, jestli tam neni néjaké cizi téleso, ptipadné jej z ust vyjme. Po
prvnich 30 stlaceni hrudniku, zachrance provede zaklon hlavy zvednutim brady a otevie usta
postizeného. Mezi ukazovackem a palcem stlaci nos, pfilozi Gsta k postizenému, normalné
se nadechne a vydechne vzduch do tust postizeného. Zarover kontroluje, zda se mu hrudnik
pii vdechu zveda. Tento postup opakuje jesté jednou (oba vdechy by mély trvat ptiblizné 5
sekund) a poté pokracuje v ozivovani v poméru 30:2 (30 stlaeni hrudniku a 2 vdechy) do

ptijezdu zachranné sluzby. (Klementa, 2014)

2.3.2 RESUSCITACE U DETI

Pokud dité nema specifické onemocnéni srdce, zpusobené napiiklad srdec¢ni vadou, je
nejcastéj$im divodem duseni, proto je-li dité v bezvédomi a nedycha, je nejdulezitéjsi vzdy
zacit s umélym dychanim. Zachrance musi zacit resuscitovat jesté pied tim, nez zavola na
tisfiovou linku a to zhruba 1-2 minuty rychlosti 100-120 stlaceni za minutu. Dité je stejné

jako dospély ¢loveék, ohrozeno ztratou mozkovych bunék béhem 3-5 minut.

Zachrance zakloni ditéti hlavu, zacpe nos a provede 5 vdechii. Opét staci vdechnout jen

tolik, kolik se samy bé&zn€ nadechneme — bez silného nadechu. U vétsich déti, které jiz maji
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vyvinuté télo, bude zachrance postupovat stejné, jako u dospelych. Hrudnik opét stlacujeme
v dolni polovin€é obéma rukama, dlan na dlai a propletené prsty v pomeéru 30:2. U menSich

déti se hrudni kost stlacuje spodni hranou jen jedné dlan€ a pomeér kompresi a decht je 15:2.

., Zakladem resuscitace novorozence bylo a je dychdni.“ (Fendrychova, 2011 s. 129)
U novorozencli a batolat zachrance nechava hlavicku v neutralni poloze, nezaklani ji a
obejme svymi usty nos i usta zaroven. StlaCovani hrudniku se provadi pouze dvéma prsty,
frekvenci 100-120 stlaceni za minutu do hloubky asi 1,5 — 2,5 cm. V kazdém ptipadé, pokud
je zachrance sam, provadi resuscitaci 1 minutu a az poté vola zachrannou zdravotnickou

sluzbu. (Mala, Petan, 2016)

2.3.3 RESUSCITACE TEHOTNE ZENY

Stejné jako u déti, srdeCni zastava u téhotné zeny je velmi vzacna, ale stava se. Nejcastejsimi
pfic¢inami, které k tomu vedou jsou napiiklad krvéceni, eklampsie, onemocnéni ob&hového
systému nebo embolie. Pfiblizné€ od 20. tydne téhotenstvi, je déloha s plodem uz dost velka
a kdyz lezi zena na zadech, stlacuje ji dolni dutou zilu i aortu. V pfipadé, zZe nejsme samy a
zachrancu je vice, jeden z nich resuscituje v poméru 30:2 a druhy se snazi posouvat délohu
smérem do leva. Pokud je zachrance sam a nikdo mu nepoméha, doporucuje se podlozit
pravou stranu beder postizené naptiklad taskou nebo bundou, aby bficho sméfovalo na levou

stranu, hrudnik v§ak musi byt stale na zemi. (Malek, 2019)

2.3.4 AED

Automatizovany externi defibrilator je pristroj, ktery dokaze velmi u¢inné pomoci lidem,
ktefi maji zastavu obéhu, pokud je na misto dostaven v Cas. AED je velmi jednoduse
ovladatelny a bezpeCny, pokud dodrzime par zakladnich pravidel pfi jeho pouzivani.
Funguje relativné samostatné, dokaze velmi spolehlivé vyhodnotit, jestli vyboj poda nebo

ne.

Pokud na zachrannou akci nejsme samy, vysleme dalsi osobu pro sehnani defibrilatoru. Do

chvile, nez osoba s defibrilatorem dorazi, probihd neodkladna resuscitace, tedy stlaCovani
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hrudniku. V momenté, kdy je defibrilator u postizené osoby, druhy zachrance jej zapne
pomoci tlacitek ON/OFF a nalepi elektrody na hrudnik postizeného dle pokynu defibrilatoru.
Zachrance si pozorné prostuduje obrazky na elektrodach, aby bylo jasné, kam patii. Pfistroj
poté analyzuje srdecni rytmus, coz znamena, Ze se rozhoduje, zda vyboj bude proveden nebo
ne. Pokud je vyboj doporucen, je dulezité se pacienta nedotykat. Pfistroj da zachranci presné
instrukce, co délat, aby se vyboj uskuteCnil a jak pokraCovat dal. Po vyboji zachrance
okamzité za¢ina znovu stlaCovat hrudnik, podle pokyni AED do pfijezdu zachranné sluzby

nebo dokud nedojde k obnoveni zivotnich funkci.

Tento piistroj neni vhodny pro déti mladsi 8 let, Jan Pokorny a kolektiv uvadéji, ze ,, pro déti
ve véku 1-8 let se pouzivaji pediatrické defibrilacni elektrody s tlumicim cldnkem k redukci
energie nebo pediatrické verze defibrildtori. “ (Pokorny, 2010, str. 35) Pfistroj AED se
vyskytuje na mistech, kde je vysoka koncentrace lidi, napfiklad centrum meésta nebo
obchodni domy. V dnes$ni dobé uz je také moznost si do svych mobilnich telefont
nainstalovat mobilni aplikaci ZACHRANKA, kde je jejich kompletni seznam. V piipadg, ze
zachrance tuto mobilni aplikaci ve svém telefonu nema a nema ji ani nikdo jiny, dispecer

zachranné sluzby mize pomoci polohy urcit, kde se nejblizsi AED nachazi.

(European Resuscitation Council, 2021)

2.3.5 RESUSCITACI NEZAHAJUJEME

Srde¢ni masaz zahajuje zachrance vzdy, kdyz dojde k zastavé obéhu a poruse dychani,
vyjimkou jsou vSak nasledujici situace:

e Je zjevné, ze je postizeny po smrti (zapach, ztuhlé télo, posmrtné skvrny)

e KPR ohrozuje na zivoté zachrance

e Uplynulo vice nez 20 minut od zastavy

e Pokud si postizeny prokazatelné neptal resuscitaci

e Selhani vitalnich funkci béhem nelécitelného onemocnéni

(Malek, 2019)
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2.3.6 UKONCENI RESUSCITACE

Dutivody ukonceni neodkladné resuscitace mohou byt nasledujici:

e Na misto se dostavi zachranna sluzba
e Krevni obéh a dychani je obnoveno

e Vycerpani zachrance

e Jisté znamky smrti

e Zachrance se ocitne v ohrozeni

(Pokorny, 2019)

2.3.7 NEVHODNE POSTUPY PRI RESUSCITACI

Casté chyby, které provadgji laici:

e Nerozpoznani zastavy ob&éhu

e Nedostatecny nebo naopak pfilis velky zaklon hlavy
e Spatné umisténi rukou pii srdeni masazi

e Nedostatecna hloubka stlaceni

e Nekontrolovani dychani
Chyby pii pouziti AED:

e Preruseni srdecni masaze pti nalepovani elektrod na hrudnik

e Neuposlechnuti pokyni AED

(Pokorny, 2019)
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2.4 PRVNI POMOC VE VYBRANYCH STAVECH

2.4.1 KRVACENI

Ke krvaceni dochazi za situace, kdy krev unika mimo cévni systém. U dospéelého ¢lovéka
¢ini objem krve zhruba 5-6 litri a pokud ¢loveék ztrati 2-2.4 litru, je v ohrozeni Zivota.

(Petrzela, 2016)
Miriama Pistejova rozdéluje krvaceni do 3 kategorii, podle nékolika kritérii:
Podle poranéni cév

e Tepnové
e Zilové
e VlaseCnicové

e SmiSené
Podle rozsahu krvaceni

e Lehké (naptiklad odfeniny, ¢i povrchové poranéni)

o Tezké (krvaceni z velkych cév, rana v hrudniku, fezné rany)

Podle zdroje krvaceni

e Vngjsi (napfiklad fezné a trzné rany)
e Vnitini (poranéni sleziny, jater)

e Z télesnych otvort (nos, Gst)

(Pistejova, Kraus, 2017, str. 62)

ZASTAVA VNEJSIHO KRVACENI

Pti zilnim krvaceni krev vytéka nepfetrzite, pti tepenném ma spise pulzujici charakter a krev
ma zpravidla svétlej§i barvu. (Penka M., Penka 1., Gumulec, 2014) V praxi laik ¢asto neni
schopen rozlisit pfesny typ krvéaceni, coz ani neni podstatné, protoze kazdé krvaceni je

potteba zastavit. (Pistejova, Kraus, 2017)

24



Pti vySetieni pohledem by zachrance mél zjistit, zda se jedna o velké vnéjsi poranéni, které
se projevuje intenzivnim vytékanim nebo stfikanim krve z rany. Zachrance ma za ukol co
nejrychleji krvaceni zastavit, nebo alesponi ubrat na jeho intenzit€¢. Eva Bernatova ve své
publikaci uvadi, ze nejefektivn€j§im zptsobem zastavy krvaceni, je stlaeni pfimo v ran¢,
coz byva také prvni reakci postizeného; stlacit si ranu rukou. (Bernatova, 2014) Pokud u
sebe nema zdravotnické pomucky, stlaci ranu prsty, dlani nebo pouzije improvizovanou
pomtucku (tricko, satek). Pti intenzivnim krvaceni je postizeny ohrozen velkou krevni ztratou
a zastavou obéhu. Psychologickym pusobenim se snazi postizeného uklidnit a predejit

moznému Soku.

K zastavé krvaceni slouzi také tlakovy obvaz, ktery se pouzije, pokud to situace vyzaduje a
je dostupna lékarnicka. Zabrariuje také vniku infekce, kterou je postizeny ohrozen. Na
krvacejici ranu se pfilozi saci polstarek, ktery je soucasti baleni, omotame obvazem a pevné
utahneme. Kontrolujeme ranu a v piipad€, ze prvni vrstva nestaCila a krev prosakuyje,
pouzijeme dalsi vrstvy podle potieby. Zastava krvaceni je hlavni ulohou tlakového obvazu,

sterilita neni pfi velkém vnéj§im krvaceni prioritou.

Pouzit skrtidlo by mél pouze vySkoleny zachrance a je doporuceno v piipadech, kdy je
nemozné zastavit krvaceni a ani jej vyrazné omezit predchozim postupem. Pouzije se
napiiklad pfi irazové amputaci, kdy koncetina masivné krvaci nebo pfi oteviené s tepennym
krvacenim. Pokud to situace vyzaduje, Skrtidlo se pfilozi nad ranu (paze, stehno) a pevné
utahne. Dilezité je pamatovat si ¢as zaskrceni koncetiny a chladit v pfipad€, ze zaskrceni
trva del§i dobu. Aby byla koncetina schopna se prokrvit, skrtidlo se po 20-30 minutach
uvolni na par sekund a znovu se utahne. Idealni pomiicka je gumové skrtidlo, které ale
vétSinou nema zachrance u sebe, v tom piipad€ improvizuje a pouzije napiiklad opasek,

Satek nebo pruh latky. (Lejsek a kolektiv, 2013)

KRVACENI{ Z NOSU

Krvaceni z nosu se mize spustit napiiklad pfi uderu do nosu, pii vysokém krevnim tlaku ale
také se muze objevit bez ptiCiny. Pfi krvaceni z nosu se postizeny predkloni a pokud mu to
okolnosti dovoluji, stlacuje si mékkou ¢ast nosu, pokud ne pomtze mu v tom zachrance. Po
nekolika minutach se zkontroluje stav krvaceni, pokud krvaceni pokracuje opét se stlaci nos.

Krvéceni delsi jak 30 minut je nutno oSetfit l1ékafem. Po zastaveni krvaceni je tieba dbat na
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to, aby se postizeny alespon 2 hodiny nenamahal a nepil horké tekutiny.

(Pistejova, Kraus, 2017)

JRada do Zivota: Hlavu nezakldnéjte, protoze krev bude stékat do Zaludku a miize vyvolat
zvracenti. Studené obklady sice neublizi, ale ani nepomohou. Nos je zasobovany krvi spolu s
centrdlnim nervovym systémem. Autoregulace téchto cév mnedovoli jejich stahnuti pri

zchlazeni, protoZe by hrozilo nedokrveni mozku “ (Pistejova, Kraus, 2017, str. 65)

2.4.2 BEZVEDOMI

,, Bezvédomi je stav, kdy si postizeny neuvédomuje sebe ani své okoli. Védomi je spolecné se
zachovalym krevnim obéhem a spontdnnim dychdnim jednou ze tii zdkladnich Zivotnich

(vitdlnich) funkci (ZZF). “ (Bydzovsky, 2011, s. 16)

Pokud ¢lovék upadne do bezvédomi, pficin maze byt hned nékolik — napf. porucha obéhu,
dychani nebo funkce mozku (napt. irazem), alkohol, epilepsie, cukrovka apod. Postup prvni
pomoci je nasledujici — zachrance se musi ujistit, ze na misté¢ nehody mu ani postizenému
nehrozi nebezpeci. Jakmile je zaji§téna bezpecCnost, zachrance si poklekne a zjistuje stav
védomi diraznym oslovenim ¢i zatfesenim. V pripad€, ze postizeny na tyto podnéty
nereaguje, zjiStuje zachrance, zda dycha. Pokud nedycha normalné nebo vibec, okamzité

zahajuje zakladni neodkladnou resuscitaci.

Pokud dycha normalné, zachrance ho ponecha ve stejné poloze, neustale kontroluje stav
dychani a piivola zachrannou sluzbu, zaroveii se pokusi zjistit jeho potize a podle nich mu
poskytnout prvni pomoc. Jestlize si je zachrance jist, ze bezvédomi piedchéazel alkohol a
postizeny je ohrozen duSenim, polozi ho do zotavovaci polohy na boku s hlavou otocenou

smérem k zemi.

Existuje také kratkodoba porucha veédomi, tzv. kolaps/mdloba — odborné synkopa.
V publikaci od Sovikové a Sedlafové je definice synkopy popsana takto: ,, Synkopa je
definovana jako ndhla, kratkodobd ztrdta védomi na podkladé prechodné hypoperfiuze
mozku se ztratou posturdlniho tonu s ndslednou spontanni upravou. “ (Sovova, Sedlarova,
2014, s. 242) Dale v této publikaci popisuji n€kolik pfiznakti — nevolnost, slabost, poruchy
vidéni, poceni, zivani atd. Pfi¢inou nahlé mdloby mize byt napfiklad vyCerpani organismu,

pobyt ve vydychané mistnosti, pehfati apod. Postizenému, ktery upadne do bezvédomi po
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téchto pfiznacich, zachrance zvedne nohy a polozi naptiklad mokry ru¢nik na celo. Pokud
nedojde k navraceni védomi do 5 minut, zavold zachrance zachrannou sluzbu.

(Sovova, Sedlarova, 2014)

2.4.3 PORUCHA DYCHANI, DUSENi

Podle Slavikové a Sviglerové dychaci systém zajistuje ,prijem kysliku z atmosféry a
vydechovani oxidu uhlicitého do atmosféry. Jedna se o trvaly déj, ktery zacina s prviim
vdechem novorozence a konci smrti jedince. “ (Slavikova, Sviglerova, 2014, s. 10) Dychani
je jednou z nejdualezit€jSich zivotnich funkci, pokud dojde k jakémukoliv naruSeni, je

potfeba okam?Zité jednat. (Slavikova, Sviglerova, 2014)

Podle Vaclava Bittnera je , aspirace ciziho télesa jednou z nejcastéjSich pricin ndhle
vzniklého duSeni.“ (Bittner, 2014, str. 63). Dal§imi castymi pfi¢inami mohou byt
onemocnéni plic/srdce, psychicka zatéz ¢i nahla stresova situace. Typickymi pfiznaky pfi
poruse dychani je sipani, chréeni, dlouhé lapavé nadechy az zastava dechu. Pfi neposkytnuti

prvni pomoci postizenému hrozi uduseni nebo nahla zastava ob&hu.

Pokud ma postizena osoba lehkou poruchu dychani, je pii védomi a reaguje, pomuze ji
zachrance stabilizovat do polohy vsedé, nebo polosedé se zapfenymi rukami o stehna.
Jestlize postizeny nereaguje, ale s jistotou dychd, zachrance s nim nehybe a ponecha ho ve
stejné poloze, dale postupuje podle pokyni ve stavu bezvédomi. Kdyz ale nereaguje na
osloveni ¢i bolestivé podnéty, a dycha velmi slabé ¢i pomalu prestava dychat, oto¢i se
postizena osoba na zada, mirnym zaklonem hlavy se uvolni dychaci cesty a zachrance
zkontroluje, zda v Gstech neni cizi téleso, které brani dychani. Cizi téleso se zachrance pokusi
vytahnout pouze v pripadé, ze je v ustech viditelné. Pokud se ale zadné cizi téleso v ustech

nenachazi, zahajuje se resuscitace. (Bittner, 2014)

VDECHNUTI CIZiHO PREDMETU

Pokud je jisté, Ze se jedna o vdechnuti ciziho pfedmétu, je tfeba jednat rychle. Zachrance
zaujme polohu vedle postizeného a predkloni ho, aby mohlo cokoliv, co v ustech pirekazi
vypadnout. Poté jej svou dlani 5x silné udefi mezi lopatky a ihned zkontroluje, zda jsou

dychaci cesty uvolnéné. Nevede-li tato akce k uspéchu, postavi se zachrance za osobu a
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pouzije Heimlichiv manévr. Zachrance postizeného obejme, spoji ruce a umisti je do dolni
Castti hrudni kosti a vicekrat silné stla¢i dovnitf, smérem k branici.
(Remes, Trnovska a kolektiv, 2013) Jestlize nepoméha ani tento manévr, stridaji se tyto dva

postupy, dokud se cizi téleso neuvolni z dychacich cest.

U novorozencu a déti do jednoho roku se Heimlichtiv manévr nepouziva. V piipadé, ze dité
je pii védomi ale nemuze dychat, ani kaslat, poklada se na predlokti, obliej do dlan€ a
smérem k zemi. Zachrance fixuje dolni Celist ditéte a hibetem dlané druhé ruky provede 5
silnych aderti mezi lopatky. Pokud ani po tomto postupu cizi téleso nevypadlo z Gst, je nutné
dit€¢ polozit na zada a provést 5 stlaCeni hrudni kosti dvéma prsty. Tyto dva postupy

opakujeme do doby, dokud t€leso nevypadne z Ust.

2.4.4 TONUTI

Jednim z nejvétSich nebezpeci, které nam hrozi pfi koupani je utonuti. At uz jsme u morte,
na prehradé€ nebo doma u bazénu, je potieba byt vzdy opatrny. Petr Razicka, ktery psal
spolecné s Lejskem publikaci Prvni pomoc popisuje tonuti jako ,, duseni ndsledkem ponoreni
do vody nebo jiné tekutiny.“ Vniknuti vody do dychacich cest, je ve vétsiné piipadu

zpusobené napiiklad urazem ¢i svalovou kieCi pii pobytu ve vodé. (Lejsek a kolektiv, 2013)

Po vdechnuti vody do dychacich cest a nasledném duseni muze dojit k zastavé krevniho
obéhu, zachrance proto potiebuje zahgjit prvni pomoc, co nejdiive to jde. Opét je prioritou
vlastni bezpeci zachrance. Prvni krok, ktery zachrance podnikne, bude vytazeni postizené
osoby z vody. Nejdiive se pokusi vytahnout osobu, aniz by musel sam do vody. To je mozné
provést naptiklad podanim osobé lano, zachranny kruh nebo tfeba vétev. Pokud vSak neni
po ruce vubec nic a zachrance pro zachranu tonouci osoby musi vstoupit do vody, snazi se

ptidrzovat ¢ehokoliv, co mu zajisti bezpecnost.

Jakmile postizeného zachrance vytahne z vody a zjisti, ze osoba nedycha a nereaguje,
zahajuje resuscitaci pomoci 5 umélych vdechti do ust postizeného, poté pokracuje
kompresemi hrudniku v poméru 30: 2. V pfipadé jednoho zachrance, tento postup
trva 1 minutu, poté se vola zachranna zdravotnicka sluzba. Za situace, ze postizené osob¢
vytéka zaludeCni obsah a neni mozné provést umelé vdechy, zachrance ji oto¢i na bok a

snazi se o obsah dutiny ustni odstranit.
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Zjisti-li zachrance pii vytazeni osoby z vody ze nereaguje, ale dychd normalné, ulozi
postizeného do zotavovaci polohy, zavolat zachranou zdravotnickou sluzbu a zajistit teplo
postizenému. (Lejsek a kolektiv, 2013) Za predpokladu, ze vytazeny ¢lovék z vody reaguje
a dycha, ulozi jej zachrance do polohy, ktera mu bude vyhovovat. Zachrance se snazi

zabranit podchlazeni svléknutim mokrého obleceni a pfikrytim. (Bernatova, 2014)

2.4.5 POPALENINY

Jitka Tomanova a Miroslav Kopecky definuji ve své publikaci popaleniny jako ,, poranéni,
které vznikaji piisobenim vysokych teplot na povrch téla, popripadé piisobenim riznych
chemikalii, elektriny ¢i ozarenim.

Rozdéleni popalenin podle Miriam Pistejove:

1. stupenl
e zalervenani kuze, bolest, oteklost

e velmi dobré hojeni 1 bez profesionalniho oSetreni

2. stupen
e tvorba puchyit, castecné poskozeni kiize, dobry kapilarni navrat
e trvajici citlivost, silné bolest

e dobré hojeni

3. stupen
e poskozeni celé tloustky kuze a podkoznich struktur
e bez bolesti, bilé az Sedo-bilé zabarveni
e tézké hojeni (obvykle je potiebny kozni §tép)

e nutné oSetieni v popaleninovém centru
4. stupenl

e zuhelnaténi

e odumfeni svalstva, kosti a nervu (Pistejova, Kraus, 2017)
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Postizeny s popaleninami hrozi infekce, nemoci z popalenin, popaleni ¢i podrazdéni
dychacich cest. Je potieba zabranit pusobeni tepla na té€lo postizeného, ulevit od bolesti a
snazit se snizit infekce. Zachrance zabrani dal$imu ptsobeni tepla a to tak, Ze sunda obleCeni
pii opafeni, nebo uhasi hoftici ¢ast obleCeni, ktery poté nesundava. DalSim postupem bude
ochlazeni chladnou vodou (15-25 °C) tu Cast téla, ktera je popalena minimalné 10-15 minut,
dokud nedojde k tlevé od bolesti. Pti rozsahlych popaleninach se chladi pouze malé plochy,
jako je napriklad hlava, krk, genitalie a pouze kratce. Zachrance po ochlazeni prekryje
popalena mista sterilni latkou. Je dulezité, aby zajistil sejmuti jakychkoliv kovovych
predméta (prstynek, naramek, piercing, atd.), protoze se rychleji nahfivaji a drzi teplo.
Zavola zachrannou zdravotnickou sluzbu, nebo zabezpecCi co nejrychlejsi transport do

nemocnice.

JRada ze Zivota: v domacich podminkdch muZete pouZit potravinovou folii (nelepi se). Obvaz
priloZeny na popdleninu se pravdépodobné prilepi a zpiisobi komplikace pri jeho odstranéni

(drobné odreniny, mozny zdroj infekce). “ (Pistejova, Kraus, 2017, s. 88)

2.4.6 ZLOMENINA KONCETINY

Zlomeninu muzeme chapat jako naruSeni celistvosti kosti. Pokud je v okoli 15 cm
predpokladané zlomeniny né&jak narusena celistvost kize, jde ve vétSiné piipadech o
otevienou zlomeninu. Nemusi jit nutné vidét kost, nebo ulomek kosti v rané. NejcCastéji
dochézi ke zlomeniné koncetiny pii padu, sportu nebo dopravnich nehodach. Také Casto
dochazi k pohmozdéni, podvrtnuti a vykloubeni koncetin. Pfi zlomeni dlouhé kosti, muze
dojit k velké ztraté krve. Pokud dojde ke zlomeni panve, postizeny je ohrozen vykrvacenim,

dochazi ke ztraté az 3 1. Pfi zlomeniné kratké kosti neni ztrata krve tak znacna.

Pti zlomening€ postizeny miize slySet a citit kiupnuti, zlomeni, vyskoCeni kosti. Misto, kde
ke zlomeniné doslo je velmi citlivé a bolestivé, vétSinou dochazi k omezeni pohyblivosti. Je
mozné, ze zlomenina bude viditelna, vétSinou se objevi deformace nebo bolestivy otok.
Hlavnim principem prvni pomoci pii zlomeninach je poranénou koncetinu zafixovat a

omezit tak pohyb, pii kterém by mohlo dojit k dalSimu poSkozeni zlomené koncetiny.

Prvnim krokem prvni pomoci pfi zlomeni koncetiny je opé€t se ujistit, ze nehrozi dalsi

nebezpeci ani sobé, ani postizenému. Pokud je u zlomeniny oteviend rana a krvaci,
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zachrance poskytuje prvni pomoc podle pokyni prvni pomoci pii krvaceni, poté vola
zachrannou zdravotnickou sluzbu a poskytuje prvni pomoc dle pokynt dispecera. Zlomena
koncetina se nesmi zaté€zovat, je dulezité omezit jakoukoliv dalsi manipulaci s konCetinou.
Neni idealni pouzivat improvizované dlahy na fixaci koncetiny, ¢asto se nepfizpusobi tvaru
zranéné koncetiny a muze zpusobit dalsi komplikace. Pokud ale nastane situace, napiiklad
nekde v ptirodé a bez telefonu, kdy improvizovana dlaha nezbytné nutna, prilozi se pevna,
mekce podlozena dlaha, ktera znehybni kloub nad i pod zlomeninou. Na kratkodobou fixaci
zlomeniny horni koncetiny je dobré pouzit trojcipy Satek, na zlomeninu dolni koncetiny
mize ve vyjimecnych situacich zachrance vyuzit fixaci nohu o nohu. Jednim

z nejnevhodnéjsich postupt pii zlomening, je pokus o rovnani a napravovani zlomenin.

(Malek, Dvorak, Knor a kolektiv, 2012)
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3. METODIKA

Vyzkum mé bakalarské prace byl kvantitativni a byl realizovan na zakladé dotaznikového
Setfeni. Chraska definuje dotaznik jako ,soustava predem pfipravenych a peclivé
formulovanych otazek, které jsou promyslené sefazeny a na které dotazovana osoba
(respondent) odpovida pisemné.“ (str. 158) V pedagogickém vyzkumu je dotaznik
povazovan za nejfrekventovanéjsi formu ziskévani dat. Zakladem dotazniku je, aby otazky

byly adekvatné formulovany a setazeny. (Chraska, 2016)
Podle Linderové, Scholze a Munducha, dotaznik by mél mit tyto 3 nasledujici body:

1. Uvod
2. Otazky
3. Identifikacni udaje

Dotaznik, ktery slouzil k ziskéni dat, jsem vytvofila v dokumentu Word a v online platformeé
survio.cz. Dotaznik byl anonymni. Sviij vyzkum pomoci dotazniku jsem realizovala na 3
zékladnich Skolach, a to: Zakladni a matefska Skola J. Schrotha, Lipova-lazné, Zakladni
Skola Jesenik a Zakladni skole Vidnava. Z divoda komplikaci spojenych s pandemii, jsem
dotazniky posilala online a vyplnéni bylo zcela dobrovolné, celkem jsem ziskala odpovédi

od 112 respondenta.

Ke zpracovani vysledkl a tvorbé tabulek byl zvolen program Microsoft Office Excel 2010.
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3.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Dotaznik jsem vytvofila v Microsoft Office Word a také v online platformé survio.cz.
Dotaznik zahajoval pravodni dopis, kde jsem se s zaky seznamila a uvedla informaci, Ze
odpoveédi jsou anonymni a budou slouzit pouze pro mou vlastni potfebu. Respondenty byli
74ci 2. stupné zakladnich $kol, tedy 6. - 9. roénik. Zaci pochazeli z 3 zakladnich $kol, které
se nachazeji v okrese Jesenik a celkovy jejich pocet byl 112, z toho 61 divek a 51 chlapctu
ve veéku 12-15 let. Po privodnim dopise nasledovalo 23 otazek. Prvni otazka zjistovala, zda
zaci védi, ze povinnost poskytnout prvni pomoc ma kazdy obCan. Otazky €. 2 a 3 zkoumaji
zékladni zasady prvni pomoci - jestli zaci védi, na jaké Cislo zavolat, pokud potiebu;ji
zéachrannou zdravotnickou sluzbu a co sdélit dispeCerovi tisiiové linky. Otazky 4, 5,6, 7a 8
se vztahuyji k jejich zajmu o problematice prvni pomoci a jejich zkusenostem v této oblasti.
Otazky 9 — 15 zjistuji, zda zaci veédi zakladni informace, které jsou spojené s urCitym
tématem, napiiklad pomér resuscitace, poloha hlavy pii dychani z st do tst, atd. V posledni
Casti dotazniku se zjistuji postup zaka pii urCitych krizovych situacich, to je obsazeno

v otazkach 16 -21. Posledni dvé otazky se zamétuji na pohlavi a vék respondenta.

3.2 Organizace vyzkumu

Vyzkum jsem organizovala zaslanim online dotazniku, ktery jsem vytvofila prostfednictvim
internetové platformy survio.cz. Vyzkum byl realizovan v prub&hu mésice dubna letosniho
roku. Privodnim dopisem jsem oslovila feditele 3 zakladnich skol, které se nachazi v okrese
Jesenik. Zaslala jsem jim prostifednictvim emailu dotaznik, ktery byl zpracovan v MS Word
a také odkaz na jeho online verzi. Reditelé mi nasledné udélili pisemny souhlas o distribuci
dotazniku mezi zaky 2. stupné. Po souhlasu feditele skoly, jsem dotazniky odeslala tfidnim
ucitelim 6. — 9. tfid a poprosila je, zda mizou dotazniky poslat svym zakim. Vyplnéni
dotazniku bylo dobrovolné, nebyla jsem si tedy jista, zda dostanu odpoveédi od vSech zaka.

Nakonec jsem ziskala presné 112 odpoveédi, coz je pro mutj vyzkum dostacujici.
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3.3 Vysledky

Otazka ¢. 1: Je poskytnuti prvni pomoci povinnosti kazdého obCana za predpokladu, ze to

neohrozuje jeho zdravi ¢i bezpecnost?

Odpovédi n %0
Ano 101 90 %
Ne 8 7 %
Nevim 3 3 %
Celkem 112 100 %

Tabulka €. 1: Povinnost poskytnout prvni pomoc

Povinnost poskytnout PP
80

70
60
50
40
30
20

10

Ano Ne Je mi to jedno

Graf ¢. 1: Povinnost poskytnout prvni pomoc

Komentar: Otazka €. 1 zjistovala, jestli zaci védi, ze poskytnuti prvni pomoci je povinnosti
kazdého obcana, pokud tim neohrozuje svijj zivot ¢i zdravi. Jak je patrné z tabulky, 90 %
zakt odpovédélo spravné. 7 % zaka si nemyslelo, Ze poskytnuti prvni pomoci je povinnost

a 3 % zvolilo moznost Nevim.
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Otazka ¢. 2: Jaké je Cislo pro tisnovou linku zachranné zdravotnické sluzby?

Odpovédi n %0
158 2 2 %
150 2 2 %

155/112 108 96 %
Celkem 112 100 %

Tabulka &. 2: Cislo zachranné zdravotnické sluzby

Cislo zachranné zdravotnické sluzby
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10

Ano Ne Je mi to jedno

Graf & 2: Cislo zachranné zdravotnické sluzby

Komentar: V této otazce jsem zjistovala, zda zaci védi, jaké je telefonni Cislo pro
zdravotnickou zachrannou sluzbu. 96 % zaka odpovédélo spravn€, 4 % zakt odpoveédélo

Spatné.
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Otazka ¢. 3: Jaké zakladni informace je potteba sdélit dispecerovi?

Odpovédi n

Jméno a pfijmeni 112
Co se stalo 112
Lokalita 112

Kolik je zranénych 35
Jak vazna jsou zranéni 20

Tabulka €. 3: Zakladni informace pro dispeCera

Zakladni informace pro dispecera
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, M [
Jméno a Co se stalo Lokalita Kolik je Jak vazna jsou
pfijmeni zranénych zranéni

Graf ¢. 3: Zakladni informace pro dispecera

Komentar: V této oteviené otazce, mi zaci psali, jaké jsou podle nich zakladni informace,
které je potieba sdélit dispecerovi. Jméno a piijmeni uvedli vSichni Zaci, taktéz co se stalo a
lokalitu nehody. 35 zaka ze 112 také napsalo, Ze je dulezité fict kolik osob je zranénych a

20 zakt ze 112 napsalo, ze je dilezité fici, jak vazna jsou zranéni.
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Otazka ¢. 4: Mas zajem veédét o prvni pomoci vice?

Odpovédi n %0 ‘
Ano 71 65 %
Ne 6 6 %
Je mi to jedno 32 29 %
Celkem 112 100 %

Tabulka €. 4: Zajem o prvni pomoc

Zajem o prvni pomoc
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Ano Ne Je mi to jedno

Graf ¢. 4: Zajem o prvni pomoc

Komentar: 65 % zaka v této otazce odpovedé€lo, ze maji zajem veédét vice o prvni pomoci,

6 % tento zajem nema a 29 % zakl zvolilo moznost: Je mi to jedno.
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Otazka ¢. 5: Zucastnil/a ses nékdy né€jakého kurzu prvni pomoci?

Odpovédi n %0 ‘
Ano 71 63 %
Ne 41 37 %
Celkem 112 100 %

Tabulka &. 5: Ucast na kurzu prvni pomoci

Ugast na kurzu prvni pomoci
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Graf ¢. 5: Ucast na kurzu prvni pomoci

Komentar: V této otazce jsem zjiStovala, zda se zaci nékdy zacastnili kurzu prvni pomoci.

63 % zakt odpovédélo ano. 41 % zaku se kurzu prvni pomoci nikdy neucastnilo.

38



Otazka ¢. 6: Pokud bys mel/a moznost, vyuzil/a bys kurz prvni pomoci?

Odpovédi n %0 ‘
Ano 86 77 %
Ne 25 23 %
Celkem 112 100 %

Tabulka €. 6: Vyuziti kurzu prvni pomoci

Vyuziti kurzu prvni pomoci
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Graf ¢. 6: Vyuziti kurzu prvni pomoci

Komentar: U otazky Cislo 6 mé zajimalo, zda by zaci vyuzili kurzu prvni pomoci, pokud

by méli tu moznost. 77 % odpovédélo na otdzku Ano, 23 % Ne.
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Otazka ¢. 7: Myslis si, ze bys dokazal/a poskytnout prvni pomoc?

Odpovédi n . %0
Ano 57 51 %
Ne 8 7T %

Nevim 47 42 %
Celkem 112 100 %

Tabulka €. 7: Schopnost poskytnout prvni pomoc

Schopnost poskytnout prvni pomoc
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Graf ¢. 7: Schopnost poskytnout prvni pomoc

Komentar: Otazka ¢. 7 méla za ukol zjistit, zda by zaci dokazali poskytnout prvni pomoc,
pokud by to bylo potieba. 51 % zaka si mysli, Ze by zvladli poskytnout prvni pomoc. 7 %

by prvni pomoc poskytnout nedokazalo a 42 % odpovédélo Nevim.
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Otazka ¢. 8: Uz jsi nékdy poskytoval/a prvni pomoc ¢lovéku?

Odpovédi n %0 ‘
Ano 23 21 %
Ne 87 79 %
Celkem 112 100 %

Tabulka €. 8: Poskytnuti prvni pomoci

Poskytnuti prvni pomoci

Graf ¢. 8: Poskytnuti prvni pomoci

Komentar: 79 % jiz v zivoté poskytovalo prvni pomoc, zbylych 21 % prvni pomoc jesté

nikdy neposkytlo.
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Otazka ¢. 9: Co na zivoté ohrozuje nejvice?

Odpovédi n %0 ‘
Tepenné krvaceni 67 61 %
Zastava dechu 41 37 %
z
Celkem 112 100 %

Tabulka ¢&. 9: Zivot ohrozujici situace

Zivot ohroZujici situace
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Graf ¢. 9: Zivot ohrozujici situace

Komentar: Z tabulky je patmé, ze 61 % zaka odpovédelo tepenné krvaceni, 37 % zastava

dechu a 2 % zlomenina ruky. 61 % zakt uvedlo spravnou odpoveéd.
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Otazka ¢. 10: Jak zjistime védomi zranéného Clovéka?

Odpovédi n %0
Pohlazeni, tiché osloveni 11 10 %
Bouchnuti, udélam hluk 6 5 %

.
Celkem 112 100 %

Tabulka €. 10: Zjisténi védomi zranéného ¢loveéka

Zjisténi védomi zranéného Clovéka
100
90
80
70
60
50
40
30
20
10
. 1] —

Pohlazeni, tiché osloveni Bouchnuti, udélam hluk Hlasité osloveni, zatfeseni

Graf ¢. 10: Zjisténi védomi zranéného ¢lovéka

Komentar: Vétsina zaku, 85 %, odpovédeélo na otazku spravné a zvolilo moznost ,, Hlasité
osloveni, zatfeseni“. DalSich 11 % odpovédelo ,,Pohlazeni, tiché osloveni® a zbylych 6 %

zvolilo moznost ,,Bouchnuti, ud€lam hluk*.
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Otazka ¢. 11: Pii resuscitaci mame ruce polozen¢:

‘ Odpovédi n %0
Vpravo od stfedu hrudniku 8 7 %
Vlevo od stfedu hrudniku 21 19 %
Uprostied hrudniku 82 74 %
Celkem 112 100 %

Tabulka ¢. 11: Poloha rukou pii resuscitaci

Poloha rukou pfi resuscitaci
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Graf ¢. 11: Poloha rukou pfi resuscitaci

Komentar: 74 % odpovédélo spravné, 19 % zvolilo moznost ,,vlevo od stfedu hrudniku® a

7 % odpovédélo ,,vpravo od stiedu hrudniku®.
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Otazka ¢. 12: Kolikrat je nutné stlacit hrudnik dospélého ¢loveka pfi resuscitaci?

‘ Odpovédi n %0
Minimalné 80x 28 26 %
Minimalné 90x 51 46 %
Minimalné 100x 31 28 %

Celkem 112 100 %

Tabulka €. 12: Stlaceni hrudniku dospélého Clovéka beéhem resuscitace

Stlaceni hrudniku dosp. ¢lovéka béhem resuscitace
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Graf ¢. 12: Stlaceni hrudniku dospélého cloveka béhem resuscitace

Komentar: Nejvice zakt zvolilo moznost ,,Minimalné 90x* a to 46 %. Spravné odpovédélo

28 % a 26 % zvolilo moznost ,,Minimalné 80x*.
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Otazka ¢. 13: Resuscitaci (KPR) u dospélych provadime v poméru (stlaceni: vdechy):

‘ Odpovédi n %0
20:2 29 27 %
30:2 68 63 %
30:1 11 10 %
Celkem 112 100 %

Tabulka ¢. 13: Pomér resuscitace u dospélych

Pomér resuscitace u dospélych
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Komentar: 63 % zaku znalo spravnou odpoveéd’, a to ,,30:2%. 27 % zaka zvolilo moznost

,20:2“ a zbylych 10 zvolilo moznost ,,30:1%.
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Otazka ¢. 14: Resuscitaci (KPR) u déti provadime v poméru (stlaceni: vdechy):

Odpoveédi n %0
15:2 54 50 %
15:1 36 33 %
10:2 18 17 %

Celkem 112 100 %

Tabulka ¢. 14: Pomeér resuscitace u déti

Pomeér resuscitace u déti
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Graf ¢. 14: Pomér resuscitace u déti

Komentar: Vysledky byly pomérné horsi, nez u ptedchozi otazky. Spravné odpovédelo 50
% dotazovanych. DalSich 33 % zvolilo moznost ,,15:1“ a zbylych 17 % zvolilo moznost

,10:2°
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Otazka ¢. 15: Co je to automatizovany externi defibrilator?

Odpovédi n %0

Ptistroj, ktery poskytuje
navody pfi resuscitaci a 95 85 %
provadi vyboje
Lelfgrs,ka pomticka, kterg se 10 10 %
pouziva pouze v nemocnicich
Aplikace, ktera je schopna
ptivolat pomoc, pokud je 5 5%
pottfeba
Celkem 112 100 %

Tabulka ¢. 15: Definice automatizovaného externiho defibrilatoru

AED
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Jméno a prijmeni Co se stalo Lokalita

Graf ¢. 15: Definice automatizovaného externiho defibrilatoru

Komentar: V tabulce mizeme vidét, ze valna vétSina, tedy 86 % védéla, co je to
automatizovany externi defibrilator. DalSich 9 % zvolilo moznost , I.ékarska pomucka, ktera
se pouziva pouze v nemocnicich“ a zbylych 5 % povazovalo za spravnou odpoveéd

,,Aplikace, ktera je schopna ptivolat pomoc, pokud je potfeba®.
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Otazka ¢. 16: Pokud dychame z ust do st dospeélému clovéku, musime se yjistit, ze je hlava:

Odpovédi n %0
V zaklonu 92 85 %
V predklonu 8 7T %
V pavodni poloze 9 8 %
Celkem 112 100 %

Tabulka €. 16: Poloha hlavy pfi dychani z st do ust dospélému clovéku

Poloha hlavy pfi dychdni z Ust do Ust u dospélého
¢lovéka
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Graf ¢. 16: Poloha hlavy pii dychani z ust do tst dospélému clovéku

Komentar: 85 % uvedlo spravnou moznost a to, ze pii dychani z st do ust, je nutné se
ujistit, ze je hlava v zéklonu. Pouhych 7 % zvolilo moznost ,V predklonu“. Moznost

,,V puvodni poloze* byla zvolena 8 % zaku.
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Otazka ¢. 17: Jak bys postupoval/a pii tepenném krvaceni?

Odpovédi n %0
Ptilozim tlakovy obvaz 54 52 %
Ptilozim skrtidlo nad ranu 38 37 %
Pfilozim na ranu sterilni latku 12 11 %
Celkem 112 100 %

Tabulka €. 17: Postup pfi tepenném krvaceni

Postup pfi tepenném krvaceni
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Graf ¢. 17: Postup pfi tepenném krvaceni

Komentar: 52 % zaka, ktefi odpovédéli, uvedlo spravnou moznost, a to ,,Pfilozim tlakovy
obvaz“. 37 % odpovédelo na otazku ,,Prilozim Skrtidlo pod ranu a zbylych 11 % , Pfilozim

na ranu sterilni latku.
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Otazka ¢. 18: Jak bys postupoval pii oteviené zlomening?

Odpovédi n %0
Zkusim koncetinu rozhybat 3 1 %
Zastr¢im kost zpatky a vyCkam na | 1 %
pomoc ?
Snazim se s koncetinou nehybat a
ptilozim kryti = I
Celkem 112 100 %

Tabulka ¢. 18: Postup pfi oteviené zlomeniné

Postup pfi oteviené zlomeniné
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na pomoc nehybat a pfilozim kryti

Graf ¢. 18: Postup pfi oteviené zlomeniné

Komentar: Vysledky jsou velmi ptivétivé, 98 % zvolilo spravnou moznost, 1 % pak zvolilo
moznost ,,Zastr¢im kost zpatky a vyckam na pomoc® a zbylé 1 % odpovédélo ,,Zkusim

koncetinu rozhybat™.
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Otazka ¢. 19: Jak postupovat pii popaleni?

Odpovédi n %0
Zchladim Eodjekouq cl}ladnou 108 98 %
vodou a ptilozim sterilni obvaz
Zchladim pod tekouci chladnou
. Ly 2 1 %
vodou a poté strhnu puchyie
Ned€lam nic a ¢ekam, az se
I 2, 2 1 %
popalenina zahoji
Celkem 112 100 %

Tabulka €. 19: Postup pii popaleni

Postup pfi popaleni
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Graf ¢. 19: Postup pfi popaleni

Komentar: Vysledky 19. otazky jsou také velmi uspokojujici. Také v této otazce 98 % zaku
odpovédélo spravné. 1 % zakua zvolilo moznost ,.Zchladim pod tekouci vlaznou vodou a poté

stthnu puchyte* a dalsi 1 % by nedélalo nic a cekalo, az se popalenina zahoji.
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Otazka ¢. 20: Predstav si situaci, ze jsi s kamaradem ¢i kamaradkou a najednou jeden z vas
zakopne a upadne. Stézuje si na bolest nohy a neni schopen udélat krok. Jak bys

postupoval/a?

Odpovédi n %0

Poradim mu, at’ to rozchodi 7 5%

Znehybnim koncetinu a podpiranim

mu pomuizu dostat se k pomoci 99 89 %
Necham ho samotného a pfivolam 6 6%
pomoc
Celkem 112 100 %

Tabulka ¢. 20: Postup pii upadnuti

Postup pfi upadnuti
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podpiranim mu pomudzu dostat privolam pomoc
se k pomoci

Graf ¢. 20: Postup pfi upadnuti
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Komentar: 89 % zakl odpovédélo, ze konCetinu znehybni a podpiranim pomuize zranénému
dostat se k pomoci. 6 % zvolilo moznost ,,Necham ho samotného a pfivolam pomoc® a

zbylych 5 % ,,Poradim mu, at’ to rozchodi*.

Otazka ¢. 21: Co bys délal/a, pokud bys s kamaradem ¢i kamaradkou nasla ¢lovéka, ktery

nereaguje a nedycha?

Odpovédi
Zavolam zacl‘lrannO}l ,sluzbu a rad¢ji 17 15 %
nic nedélam
Zavolam zachrannou sluzbu a
zahajim resuscitaci podle pokynt 92 84 %
dispecera
Neudélam nic 3 1 %
Celkem 112 100 %

Tabulka €. 21: Postup pfi nalezeni cloveka, ktery nedycha a nereaguje

Postup pfi nalezeni ¢lovéka, ktery nedycha a
nereaguje
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Graf ¢. 21: Postup pii nalezeni ¢lovéka v bezvédomi
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Komentar: VétSina zvolila spravnou odpovéd’ ,,Zavolam zachrannou sluzbu a zahdjim
resuscitaci podle pokynt dispecera” a to presné 84 % z nich. 15 % zakl poté zvolilo moznost
,Zavolam zachranou sluzbu a radé€ji nic nedélam*. Nastésti pouhé 1 zak odpovédél, ze by

neudélal nic.

Otazka ¢. 22: Pohlavi

Odpovédi
Divka 61 54 %
Chlapec 51 46 %
Celkem 112 100 %

Tabulka ¢. 22: Pohlavi
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Graf ¢. 22: Pohlavi

Komentar: V celkovém poctu dotazovanych bylo 61 divek (54 %) a 51 chlapct (46 %).
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Otazka ¢. 23: Vék

Odpovédi n %0
12 23 20 %
13 30 27 %
14 28 25 %
15 31 28 %
Celkem 112 100 %

Tabulka ¢. 23: Vék zaka
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Graf ¢. 23: Veék zakua
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Komentar: Vek je rozdélen do 4 kategorii, kdy 12ti letych je 20 %, 13ti letych 27 %, 14ti
letych 25 % a 15ti letych 28 %.
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3.4 DISKUZE VYZKUMU

V diskuzi vyzkumného Setfeni se budu vénovat zodpovézenim vyzkumnych otazek, které
jsem si stanovila jiz na zacatku své bakalarské prace. Mym hlavnim cilem bylo zjistit, jaké
znalosti maji zaci 2. stupné v oblasti problematiky prvni pomoci. Dale jsem vyzkumnym
Setfenim zjist'ovala, kolik zaku jiz prvni pomoc poskytlo a zda maji zajem se v prvni pomoci
vzdélavat. Zaméfila jsem se také na to, zda uz se n€kdy respondenti kurzu prvni pomoci
zucastnili, nebo pokud by jej vyuzili za pfedpokladu, ze by tuto moznost méli. Pro srovnani
mych vysledku, jsem prostudovala bakalarskou praci Petry Homolkové, z roku 2006, ktera
se také zabyvala zkoumanim znalosti prvni pomoci déti starSiho skolniho véku. Homolkova
ve své praci zminuje, ze se ji potvrdila hypotéza, ve které uvadi, ze vétSina déti neodpovi
spravné na vétSinu otazek. M@j vyzkum naopak ukazuje, Ze zaci na skoro vSechny otazky

odpoveédéli spravng.

Vyzkumna otazka €. 1 znéla nasledovné: Jaké jsou znalosti zakti 2. stupné€ z prvni pomoci
v oblasti resuscitace, poskytnuti prvni pomoci ve vybranych stavech a AED? Otazky 9-15
obsahovaly témata, kterd se tykala poskytovani prvni pomoci ve vybranych stavech.
Vysledky byly velmi ptekvapivé. 85 % zakt veédélo, ze zjisténi védomi u zranéné osoby
zjisti oslovenim postizeného a zatfesenim. Na otazku kde jsou pfi resuscitaci polozené ruce,
odpovedelo spravne 74 % zaki. Otazka, ktera se tykala minimalniho stlaceni hrudniku pfi
resuscitovani, dopadla podstatné hiife, pouhych 28 % zaka uvedlo spravnou odpovéd. Dale
nasledovaly otazky, které zjistovaly, zda zaci znaji spravny pomér resuscitace u dospélych
osob a déti. Spravnou odpoveéd k poméru resuscitace dospelé osoby uvedlo prekvapivych 63
% zaka, odpovédi v poméru resuscitace u déti byly o néco horsi, tam uvedlo spravnou
odpovéd’ presné polovina dotazovanych zaku, tedy 50 %. Dale jsem se tazala, zda zaci védi
co je to automatizovany externi defibrilator. Tato otazka mé& velmi mile prekvapila, protoze

spravnou odpoveéd uvedlo 95 zaka ze 112, coz je 86 %.

Vyzkumna otazka ¢. 2 zjistuje, jaké je pocCetni a procentualni zastoupeni zakul, ktefi by
meéli zajem UCastnit se kurzu prvni pomoci, za predpokladu ze by se jim tato moznost
naskytla. Z vyzkumného Setfeni jsem se dozvedéla, ze 86 zaka ze 112, tedy 77 %, by tuto

moznost vyuzilo.
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Vyzkumna otazka ¢. 3 nam ukazuje, jaké je poCetni a procentualni zastoupeni zaku, ktefi
maji zajem se v problematice prvni pomoci vzdélavat. Z vysledki vyzkumného Setfeni je
jasné, ze vétSina zaku zajem o vzdé€lavani se v oblasti prvni pomoci opravdu ma. Pocetni

zastoupeni bylo 71 a procentualni 65 %.

Vyzkumna otazka ¢. 4 se zabyvala pocetnim a procentualnim zastoupenim zaku, ktefi se
jiz nekdy zucastnili kurzu prvni pomoci. Tyto vysledky byly také velkym prekvapenim,
protoze kurzu PP se zucastnila vice nez polovina dotazovanych, pfesné 54 déti a to je
63 %. Z webovych stranek ZS Lipova-lazné jsem se dozvédéla, e se kurz prvni pomoci
kazdorocné uskutecCriuje a je vefejny pro vSechny, ktefi maji o praktickou vyuku prvni
pomoci zajem. Muzeme predpokladat, ze vétSina déti, které se kurzu prvni pomoci

zucastnili, pochazeji pravé z této zakladni Skoly.

Vyzkumna otazka ¢. 5 zkoumala, jaké je poCetni a procentualni zastoupeni zaku, ktefi uz
maji zkuSenost s poskytnutim prvni pomoci. K této otazce se vztahovala dotaznikova
polozka cislo 2. Na 3 zakladnich skolach jiz poskytovalo prvni pomoc celkem 23 zaki, coz
procentualné odpovida 21 %. Vysledky této dotaznikové polozky mé z celého Setfeni

prekvapily nejvice.
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ZAVER

Ma bakalarska prace se zaméfuje na znalosti prvni pomoci zakt 2. stupné. V teoretické ¢asti
popisuji hlavni kapitoly, které se této problematiky tykaji. V prvni Casti se zaméfuji na
definici, déleni a obecné zasady PP. Uvadim, jaké jsou u nas zachranné systémy, a popisuji,
jak spravné privolat ZS v pfipadée potieby. Dale také jaké jsou zakony, které souvisi s timto

tématem.

V druhé casti se vénuji vyuce PP. Snazim se popsat, jak funguje vyuka prvni pomoci na
zakladnich Skolach. Popisuji rizné tematické oblasti predmétd, ve kterych je tato
problematika obsazena. Do této kapitoly jsem zaradila také charakteristiku zaka 2. stupn€,
kde popisuji obdobi star§iho $kolniho véku. Zahrnula jsem také moznosti Ceského

erveného kiize (CCK), ktery nabizi mnoho kurzi nejen pro zaky a studenty.

Treti Cast teoretickych poznatkil se zabyva kardiopulmonalni resuscitaci neboli KPR. Tuto
kapitolu rozde€luji na KPR dospélych, KPR u déti, ale také u t€hotné Zeny. Dale se v této
kapitole vénuji situacim, kdy se KPR nezahajuje, ukonceni KPR a chybnym postuptim, které

se v KPR casto vyskytuji.

Posledni cast teoretickych poznatk(i obsahuje kapitoly, které jsou spojené s poskytnutim
prvni pomoci ve vybranych stavech. Vybrané stavy v mé bakalarské praci jsou
nasledujici — bezvédomi, krvaceni, poruchy dychani, tonuti, popaleniny a poranéni

koncetiny.

Prakticka ¢ast, které navazuje na cast teoretickou, zkoumala pomoci dotaznikového Settent
znalosti zakd, a poté jej zpracovala v MS Excel do tabulek a grafi. Mym hlavnim cilem bylo
zjistit, jaké znalosti maji zaci a jestli by zvladli v urcitych situacich spravné poskytnout prvni
pomoc. Zaci 2. stupn& dosahli velmi prekvapivych vysledkd, ve vétsing piipadd uvadsli
spravné odpovedi, jak v obecnych informacich, tak pti postupu prvni pomoci ve vybranych

stavech.

Dale jsem stanovila vyzkumné otazky, které se tykaji procentualniho a poCetniho zastoupeni
zaku, ktefi maji zkuSenost s poskytnutim PP, ktefi by méli zajem o kurzy prvni pomoci a
ktefi se kurzu prvni pomoci zucastnili. Z vysledkt vyplyva, ze 1/5 Zakul se ocitla v situaci,
kdy poskytli prvni pomoc. Takové vysledky jsem necCekala, podle mych uvah jsem

odhadovala maximalni pocet 10 zaka, ktefi jiz maji s touto situaci zkusenost. Dalsi vysledky
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nam ukazuji, ze velka vétSina zaka, celkem 63 %, by mélo zajem o kurz prvni pomoci, pokud
by se jim tato moznost naskytla. Tento vysledek mé velmi t€si a jsem rada, ze 1 zaci na
zakladnich skolach si uvédomuji dalezitost problematiky prvni pomoci a chtéli by se v této
oblasti dale dobrovolné vzdé€lavat. Procento zaka, ktefi se kurzu PP uz nékdy zucastnili, je

stejné jako u predchoziho vysledku, tedy 63 %.

Kurzy prvni pomoci jsou velmi dilezité a dle mého nazoru, by mél tento kurz absolvovat
kazdy obcan. Nejsem vsak naivni a vim, ze spoustu lidi nemé velky zajem v&dét o prvni
pomoci vice, natoz pak se ucastnit kurzu. Jako budouciho pedagoga mé vysledky vétsiny
odpovédi velmi potésily. Zaci zakladnich $kol v okrese Jesenik maji opravdu obsahlé
znalosti v problematice prvni pomoci a ja jen doufam, ze takto dobfe jsou na tom 1 ostatni
déti. Co mé ale mrzi, je Ze se na vyuku prvni pomoci na zakladnich Skolach neklade takovy
diraz, jaky by mél. Poskytnutim prvni pomoci mizeme piedejit smrti nebo zhorSeni
zdravotniho stavu. Nenapada mé lepsi pocit ze sebe sama, nez uvédomeéni, ze jsem opravdu
zachranila lidsky zivot. Ve své budouci profesi se proto budu této problematice vénovat

naplno a budu doufat, ze se bude vyucovat ve vétsi mife.
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SOUHRN

Bakalaiska prace je zaméfena na znalosti prvni pomoci zaka 2. stupné zakladnich Skol.
Obsahuje teoretickou Cast, ktera je rozdélena do nekolika kapitol. Tyto kapitoly jsou Prvni

pomoc, Vyuka prvni pomoci, KPR a Prvni pomoc ve vybranych stavech.

Po teoretické Casti nasleduje Cast prakticka, kde je obsazena Metodika, ktera zahrnuje
kvantitativni vyzkum, organizaci vyzkumu, charakteristiku zkoumaného souboru, vysledky

vyzkumného Setfeni a diskuzi.

Metodou vyzkumu byl dotaznik, ktery obsahoval celkem 23 otazek. Respondenty vyzkumu
byli zaci 2. stupné, ktefi navstévuji zakladni Skoly v okrese Jesenik. Ziskana data jsem

zpracovala pomoci tabulek v MS Excel.

Cilem mé bakalatské prace bylo zjistit, jaké maji zaci znalosti ohledné prvni pomoci.

61



SUMMARY

The bachelor’s thesis is focused on the knowledge of the first aid of pupils at secondary
school. It contains a theoretical part, which is divided into several chapters. There chapters

are First aid, Education of the first aid, CPR and First aid in selected situations.

The theoretical part is followed by a practical part, which contains the methodology, which
includes quantitative research, organization of the research, characteristics of the research

group, the results of the research survey and discussion.

The research method was a questionnaire, which contained total of 23 questions. The

respondents of the research were pupils attending secondary school in the Jesenik district.

The aim of my bachelor’s thesis was to find out how much knowledge these pupils have

about first aid.
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Dotaznik k bakalarské praci

Vazeni zZaci,

Jmenuji se Ivana Adlova, studuji na Pedagogické fakulté¢ Univerzity Palackého a mym
studovanym oborem je Angli¢tina a vychova ke zdravi se zaméfenim na vzdélavani.
Momentaln¢ jsem ve 3. ro¢niku a piSu bakalarskou praci na téma ,,Znalosti prvni pomoci u
zaku zakladnich skol v okrese Jesenik*. Svou praci bych chtéla zjistit, jaké maji znalosti zaci
2. stupné zakladnich skol. Vyplnénim dotazniku mi pomuzete zpracovat vyzkumnou ¢ast mé
bakalarské prace, proto Vas touto cestou zadam o spolupraci. Dotaznik je zcela anonymni a

uvedené odpovedi budou slouzit pouze pro mou vlastni potiebu.

Dékuji Vam za vyplnéni dotazniku a chtéla bych Vam vSem poptat klidné ukonceni skolniho

roku.

Ivana Adlova

1. Je poskytnuti prvni pomoci povinnosti kazdého obCana za predpokladu, ze to

neohrozuje jeho zdravi ¢i bezpecnost?
a) Ano
b) Ne
¢) Nevim
2. Jaké je cislo pro tisfiovou linku zachranné zdravotnické sluzby?

a) 158

b) 150

c) 155/112

3. Jaké zakladni informace je potreba sd¢lit dispeCerovi?
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. Mas zajem védét o prvni pomoci vice?
a) Ano

b) Ne

c) Je mi to jedno

. Zucastnil/a jsi se n€kdy né&jakého kurzu prvni pomoci?

a) Ano

b) Ne

. Pokud bys mél/a moznost, vyuzil/a bys kurz prvni pomoci?

a) Ano

b) Ne

. Myslis si, ze bys dokazal/a poskytnou prvni pomoc?

a) Ano

b) nevim

¢) Ne

8. Uz jsi nékdy poskytoval/a prvni pomoc cloveéku?

a) Ano
b) Ne
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9. Co na zivote ohrozuje nejvice?
a) Tepenné krvaceni
b) Zastava dechu
¢) Zlomenina horni koncetiny
10. Jak zjistime védomi zranéného cloveka?
a) Pohlazeni, tiché osloveni
b) Bouchnuti, udé€lam hluk
¢) Hilasité osloveni, zatfeseni
11. Pfi resuscitaci mame ruce polozené:
a) Vpravo od stfedu hrudniku
b) Vlevo od stfedu hrudniku
¢) Uprostfed hrudniku
12. Kolikrat je nutné stlacit hrudnik dospélého Cloveéka pfi resuscitaci?
a) minimalné 80x
b) minimalné 90x
¢) minimalné 100x
13. Resuscitaci (KPR) u dospélych provadime v poméru (stlaceni: vdechy):
a) 20:2
b) 30:2

c) 30:1

14. Resuscitaci (KPR) u déti provadime v poméru (stlaceni: vdechy):
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a) 15:2
b) 15:1
c) 10:2

15. Co je to automatizovany externi defibrilator?

a) Pristroj, ktery poskytuje navody pfi resuscitaci a provadi vyboje

b) Lékarska pomucka, ktera se pouziva pouze v nemocnicich

c) Aplikace, ktera je schopna ptivolat pomoc, pokud je potieba

16. Pokud dychame z ust do ust dospeélému cloveku, musime se ujistit, ze je hlava:
a) V zaklonu

b) V predklonu

¢) V puvodni poloze

17. Jak bys postupoval/a pfi tepenném krvaceni?
a) ptilozim tlakovy obvaz
b) prilozim skrtidlo nad ranu
¢) ptilozim na ranu sterilni latku

18. Jak bys postupoval pfi oteviené zlomeningé?
a) zkusim rozhybat koncetinu

b) zastr¢im kost zpatky a vyckam na pomoc

c¢) snazim se s koncetinou nehybat a pfilozim kryti
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19. Jak postupovat pti popaleni?

a) zchladim pod tekouci chladnou vodou a zakryju sterilnim obvazem,
navstivim 1ékate
b) zchladim pod tekouci chladnou vodou a poté strhnu puchyte

c¢) nedélam nic a cekam, az se popalenina zahoji a natfu mastickou

20. Predstav si situaci, ze jsi s kamaradem ¢i kamaradkou a najednou jeden z vas

zakopne a upadne. Stézuje si na bolest nohy a neni schopen ud¢lat krok. Jak bys

postupoval/a?
a) poradim mu, at’ to rozchodi

b) znehybnim koncetinu a podpiranim mu pomuzu dostat se k pomoci

¢) necham ho samotného a pfivolam pomoc
21. Co bys d¢lal/a, pokud bys s kamaradem ¢i kamaradkou nasla Clovéka, ktery
nereaguje a nedycha?
a) zavolam zachrannou sluzbu a radéji nic nedélam
b) zavolam zachrannou sluzbu a zahajim resuscitaci podle pokynt dispecera
¢) neudélam nic
22. Pohlavi:
a) Zena
b) Muz

23.Vek:
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Priloha ¢. 2

Souhlas o provedeni vyzkumného Setieni

Vézena pani reditelko,

Vézeny pane rediteli,

jmenuji se Ivana Adlova, studuji 3. ro¢nik bakalafského studia na Pedagogické fakulté
Univerzity Palackého v Olomouci a mym oborem je Anglicky jazyk a Vychova ke zdravi se
zaméfenim na vzdélavani. Jako téma své bakalaiské prace jsem si zvolila ,.Znalosti prvni
pomoci u Zdaki 2. stupné zdakladnich Skol v okrese Jesenik . Vyzkumné Setfeni bude realizovano

metodou dotazniku, ktery budou vypliovat zaci 2. stupné na zakladnich Skolach.

Timto Véas zadam o laskavou spolupraci a udéleni souhlasu k realizaci tohoto Setfeni
a odevzdani dotazniku zakim 2. stupné ve Vasi Skole. Dotaznik je zcela anonymni a ziskand

data poslouzi pouze pro vyzkum mé bakalarské prace.

Odkaz na online dotaznik:

https://www.survio.com/survey/d/Z7Y1Y6M9S2Q5X0USM ?preview=1

Budu Vam velmi vdé¢na za Vasi ochotu a spolupréci
Ivana Adlova

Studentka 3. ro¢niku Pedagogické fakulty Univerzity Palackého

VYJADREN{ O SOUHLASU:
Souhlasim —Neseuhlasim.

]/
/s
Podpis feditele skoly: .../ / ..........

E4kladnf Skola & mateFsks Fkola . Schrotha,
Lipové-lizng

790 61 Lipové-lizaé 530
tel/fax: 584 421 2663 1C: 008 53 364
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Priloha ¢. 3

Souhlas o provedeni vyzkumného Setieni

Véazena pani feditelko,

Vazeny pane fediteli,

jmenuji se Ivana Adlova, studuji 3. roénik bakalaiského studia na Pedagogické fakulté
Univerzity Palackého v Olomouci a mym oborem je Anglicky jazyk a Vychova ke zdravi se
zaméfenim na vzdélavani. Jako téma své bakalafské prace jsem si zvolila ,,Znalosti prvni
pomoci u Zdaku 2. stupné zdkladnich $kol v okrese Jesenik”. Vyzkumné 3etfeni bude

realizovano metodou dotazniku, ktery budou vyplinovat Zaci 2. stupné na zakladnich $kolach.

Timto Vas zaddm o laskavou spolupraci a udéleni souhlasu k realizaci tohoto Setfeni
a odevzdani dotazniku zakim 2. stupné ve Vasi $kole. Dotaznik je zcela anonymni a ziskana

data poslouzi pouze pro vyzkum mé bakalarské prace.

Odkaz na online dotaznik:

Budu Vam velmi vdé¢na za Vasi ochotu a spolupraci
Ivana Adlova

Studentka 3. roéniku Pedagogické fakulty Univerzity Palackého

VYJADRENI O SOUHLASU:
Souhlasim Nesotthlasim—
, L/ /

Podpis feditele $koly: ¥ St ué AE; .

Zékladni $kola Vidnava,

okres Jesenik
- plispévkova organizace
Qs
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Priloha ¢. 4

Souhlas o provedeni vyzkumného Setfeni

Vizena pani feditelko,

Vazeny pane fediteli,

jmenuji se Ivana Adlova, studuji 3. ro¢nik bakalifského studia na Pedagogické fakulté
Univerzity Palackého v Olomouci a mym oborem je Anglicky jazyk a Vychova ke zdravi se
zaméfenim na vzdélavani. Jako téma své bakalaiské price jsem si zvolila ,Znalosti prvni
pomoci u Zaki 2. stupné zakladnich $kol v okrese Jesenik". Vyzkumné Setfeni bude
realizovano metodou dotazniku, ktery budou vypliovat Zaci 2. stupné na zékladnich Skolach.

Timto Vis Zadam o laskavou spolupréci a udéleni souhlasu k realizaci tohoto Setfeni
a odevzdani dotazniku Zakdm 2. stupné ve Vasi kole. Dotaznik je zcela anonymni a ziskana
data poslouzi pouze pro vyzkum mé bakalafské prace.

Odkaz na online dotaznik:
https://www.survio.com/survey/d/Z7Y 1 Y6M9S20Q5X0USM ?preview=|

Budu Vam velmi vdééna za Vasi ochotu a spolupréci
Ivana Adlova

Studentka 3. roéniku Pedagogické fakulty Univerzity Palackého

VYJADRENI O SOUHLASU:
/S uhl ) Nesouhlasim ZAX:AGH SKOLA NiK,
. T
1670538921, o 584 401 200
__—‘}3 -l

Podpis feditele Skoly: _— ...l \
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ANOTACE

Jméno a prijmeni:

Ivana Adlova

Katedra:

Antropologie a zdravovédy

Vedouci prace:

RNDr. Kristina Tomankova, PhD.

Rok obhajoby:

2021

Nazev prace:

Znalosti prvni pomoci zakt 2. stupné zakladnich Skol

v okrese Jesenik

Nazev v anglictiné:

Knowledge of the first aid of pupils at secondary school in

district Jesenik

Anotace prace:

Bakalafska prace je zamétena na znalosti prvni pomoci zaka
2. stupné zakladnich Skol. Obsahuje teoretickou cast, ktera
je rozdélena do nékolika kapitol. Tyto kapitoly jsou Prvni
pomoc, Vyuka prvni pomoci, KPR a Prvni pomoc ve

vybranych stavech.

Po teoretické Casti nasleduje cast prakticka, kde je obsazena
Metodika, ktera zahrnuje kvantitativni vyzkum, organizaci
vyzkumu, charakteristiku zkoumaného souboru, vysledky

vyzkumného Setfeni a diskuzi.

Metodou vyzkumu byl dotaznik, ktery obsahoval celkem 23
otazek. Respondenty vyzkumu byli zaci 2. stupné, ktefi
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navstévuji zakladni Skoly v okrese Jesenik. Ziskana data
jsem zpracovala pomoci tabulek v MS Excel.
Cilem mé bakalarské prace bylo zjistit, jaké maji zaci

znalosti ohledné€ prvni pomoci.

Klicova slova:

Prvni pomoc, znalosti, KPR, zaci 2. stupné

Anotace v anglictiné:

The bachelor’s thesis is focused on the knowledge of the
first aid of pupils at secondary school. It contains a
theoretical part, which is divided into several chapters.
There chapters are First aid, Education of the first aid, CPR

and First aid in selected situations.

The theoretical part is followed by a practical part, which
contains the methodology, which includes quantitative
research, organization of the research, characteristics of the
research group, the results of the research survey and

discussion.

The research method was a questionnaire, which contained
total of 23 questions. The respondents of the research were

pupils attending secondary school in the Jesenik district.

The aim of my bachelor’s thesis was to find out how much

knowledge these pupils have about first aid.

Klic¢ova
v angli¢tiné:

slova

First aid, knowledge, CPR, pupils at secondary school
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Prilohy vazané v praci:
Dotaznik

Priivodni dopisy pro feditele ZS Lipova-lazng, ZS Jesenik a

ZS Vidnava

Rozsah prace: 81

Jazyk prace: Cestina
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