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UVOD

., Prvni pomoc je stara jako lidstvo samo. Podle historickych zdznamii byli jedni z
prvnich poskytovatelii prvni pomoci uz od roku 1099 rytii z Radu svatého Jana.
Specializovali se na oSetieni zranéni zpiisobenych v bitevnim poli béehem kiiZovych vyprav.
Ale ,,mobilni lékarnicka“ byla napriklad nalezena i ve vraku potopené rimské lodi staré

pres 2 000 let (Bernatova, 2014, 7)

Prvni pomoc neni neznamym pojmem, je soucasti bézného slovniku a ve
vieobecném povédomi. Rada dospélych projde kurzem prvni pomoci v autoskolach, mnozi
jsou Skoleni na svych pracovistich. Zaujala mé¢ vSak myslenka, jak jsou na tom s
informacemi ohledné prvni pomoci dnesni déti. A pro¢ praveé pii autonehodé? Odpoveéd’ je
zcela jednoducha. VétSina nasi populace jezdi automobilem. Kazdy z nas, uz v patnacti
letech mtze ziskat fidi¢ské opravnéni AM, ale 1 bez tohoto fidi¢ského opravnéni jsme
denng ucastniky silni¢niho provozu. Jezdime automobilem, autobusem, na kole nebo se ho
Gi¢astnime jako chodci. Rada rodi¢t vozi své dité do koly, do krouzku nebo na vylety.
VSsichni jsme tak denné vystavovani rizikiim dopravniho provozu. Jen do Cervence 2015 se
na naSich silnicich stalo 51 589 nehod. Z tohoto ohromného ¢isla bylo usmrceno 342 lidi,
tézce zranéno 1 450 a s lehkym zranénim ,,vyvazlo*“ 13 370. Polozme si otazku, zda
nemohlo vice lidi pfezit nebo nemit t¢Zké nasledky, kdyby jim byla zavcas poskytnuta
laickd prvni pomoct. Nemusela jim byt poskytnuta napiiklad, protoze se ucCastnici bali,
neveédéli, co presné maji délat nebo neméli spravné informace. O tomto se vSak miizeme

jen dohadovat.

Jakozto studentka pedagogiky vnimdm jako dulezit¢ vychovné pisobit v oblasti
prvni pomoci uz na déti. Pravé ony jsou kompetentni si vStipit spoustu uziteCnych a
praktickych informaci pro jejich budouci zivot, a to 1 v tak dilezité oblasti jakou je prave

poskytnuti prvni pomoci.

Vedle teoretického uchopeni tématu (teoretickd ¢ast) bych rada realizovala i vyzkum
(metodologickd cast prace, dotaznik a hodnoceni vystupli) na vybranych zakladnich
Skolach v Olomouci. Kromé sbéru dat (informovanost zaka zakladnich Skol o poskytovani
prvni pomoci) si od vyzkumu slibuji také otevieni otazky poskytovani prvni pomoci na
danych Skolach. Pro vyzkum jsem si zvolila kvantitativni pfistup, konkrétné strukturovany

dotaznik.



1 Cile, ulohy a hypotézy prace

1.1 Hlavni cil

Hlavnim cilem bakalaiské prace bylo zmapovani aktudlnich znalosti o poskytovani
prvni pomoci pfi autonehodé u zaki 8. a 9. tiid zakladnich kol (ZS) v Olomouci (povinna
vybava motorového vozidla, bezvédomi a resuscitace, krvaceni, poranéni kostry).
Vysledky jsou hodnoceny s ohledem, na kterou zdkladni Skolu zaci dochéazi. Vysledky
praktické Casti bakalafské prace by mély byt napomocné pedagogiim na vybranych
zakladnich Skolach, kde byl vyzkum provadeén, k zjisténi objektivnich znalosti Zakl v této
problematice, a jako podplrny materidl pro doplnéni chybé&jicich znalosti zakt v nasledné

vyuce.

1.2 Cile:

Hlavnim cilem bakalaiské prace bylo zmapovani aktualnich znalosti o poskytovani
prvni pomoci pii autonehodé u zaka 8. a 9. tiid zékladnich $kol (ZS) v Olomouci (povinna
vybava motorového vozidla, bezvédomi a resuscitace, krvaceni, poranéni kostry).
Vysledky jsou hodnoceny s ohledem, na kterou zakladni Skolu Zaci dochazi. Vysledky
praktické casti bakaldfské prace by mély byt napomocné pedagogiim na vybranych
zakladnich Skolach, kde byl vyzkum provadén, k zjisténi objektivnich znalosti zakl v této
problematice, a jako podplrny material pro doplnéni chybéjicich znalosti Zakl v nasledné

vyuce.

1.3 Ulohy prace

1.Zjistit odkud Zaci Cerpaji informace o prvni pomoci (PP).

2.Zjistit znalost zakli o pravnich predpist tykajicich se PP.

3.Zjistit znalost zakli o postupu pii autonehod¢ a povinné vybavé motorového
vozidla.

4.7jistit znalost Zakl o poskytovani PP pfi resuscitaci.



5.Zjistit znalost zakl o poskytnuti PP pfi krvaceni.

6.Zjistit znalost zaka o poskytnuti PP pii poranéni kostry.

1.4 Vyzkumné hypotézy

Pro vyzkum jsem si stanovila nasledujici hypotézy:
- Hypotéza €. 1 : Vétsina zaki jako zdroj informaci o PP uvede Skolu.

- Hypotéza ¢. 2: VétSina 74kt (vice nez 70 %) bude schopna uvést Cislo 1ékaiské
zachranné sluzby pro pfivolani prvni pomoci), tedy pfivolat pomoc.

- Hypotéza ¢. 3: Méné nez polovina zaki bude schopnd prokazat znalost pravnich
predpist tykajicich se PP.

- Hypotéza ¢. 4: Méné& nez polovina zakti bude schopnd prokéazat znalost postupu pfi
poskytovani PP (pfii resuscitaci, pfi krvaceni a pii poranéni kostry).

- Hypotéza €. 5: Alespon polovina zaki ur¢i spravny postup pii autonehode¢.

- Hypotéza ¢. 6 : Alespon polovina zakli zna povinnou vybavu motorového vozidla.



2 Teoretické poznatky

V této Casti se dozvime o obecnych informacich tykajicich se poskytovani prvni
pomoci. Mezi obecné informace fadime naptiklad definice prvni pomoci nebo autonehody.
Dale informace 0 povinnosti poskytnuti prvni pomoci, vybrané postupy prvni pomoci,
povinnd vybava motorového vozidla nebo komunikace s operatorem zdravotni zdchranné

sluzby (ZZS).

2.1 Definice

Definice prvni pomoci

Definic prvni pomoci miizeme nalézt mnoho. Lejsek (2013, 11) uvadi ze:
,,Prvni pomoc je soubor jednoduchych a ucelnych opatreni, jejichz cilem je zachrana
Zivota anebo zdravi. Jde o prvni zasah nebo lécbu, kterou postizenému urazem nebo
nahlou poruchou zdravi poskytuje kazda osoba znald postupii prvni pomoci pred
prichodem kvalifikovanych zdravotniku, zpravidla na misteé vzniku udadlosti (kdekoliv

a kdykoliv), casto bez specializovaného vybaveni. “.

Scheinarova (2002, 7) napsala ze: ,, Prvni pomoc je soubor jednoduchych a ucelnych
opatreni logickych na sebe navazujicich, jez mohou byt poskytnuta kdekoliv, a kterd slouzi

K bezprostredni pomoci pri nahlém postizeni zdravi. *.

., Prvni pomoc je okamzita pomoc poskytnutd zranénému nebo nemocnému cloveku
pred jeho kontaktem s profesionalni zdravotni péci. Tyvka se nejen problematiky poranéni
¢i nemoci, ale veskeré péce o postizeného, véetné psychosocidlni podpory postizenych osob
nebo svédkii uddlosti.“ Takto definuje prvni pomoc kolektiv autort, ktery napsal standardy

prvni pomoci (Hasik a kol., 2012, 5).

Pro srovnani se zahrani¢nimi autory uvadi Gianfranca (2006, 12) definici o prvni
pomoci takto: ,, se rozumi okamzity a primy zdsah, kdyz je néjaky clovek v nebezpeci nebo
ceka-li na pomoc lékare. Prvni pomoci je i ¢in, ktery vytvori vhodné podminky pro dalsi

‘

L A
reseni problému.



Definice autonehody

§ 47 zakon ¢. 361/2000 Sbh. (o provozu na pozemnich komunikacich a o zménach
nékterych zakond, ve znéni pozdéjsich predpisti) definuje autonehodu takto: ,, Dopravni
nehoda je uddlost v provozu na pozemnich komunikacich, napriklad havarie nebo srdzka,
ktera se stala nebo byla zapocata na pozemnich komunikacich a pri niz dojde k usmrceni
nebo zranéni osoby nebo ke Skodé na majetku v primé souvislosti s provozem vozidla

V pohybu. “ (www.policie.cz)

2.2 Rozdéleni prvni pomoci

Laicka prvni pomoc — tato pomoc je poskytnuta bez jakéhokoliv specialniho
zafizeni, jednoduchymi, ale uc¢innymi postupy. Mize byt poskytnuta kdekoliv, kymkoliv
a kdykoliv (Scheinarova, 2002).

Lékaiska prednemocni¢ni prvni pomoc — tento termin, ktery je definovan
vyhlaskou MZ CR &. 434/1992 Sb. v § 1. Tuto pééi poskytuje zdravotnickd zichranna
sluzba pfi své ¢innosti. (MUDr. Pokorny, a dalsi, 2007)

Technicka prvni pomoc — pouziva se hlavné ptfi vyprostovani postizenych osob.
U této pomoci je zapotiebi specidlni techniky (hydraulicky zvedak, hasici prostfedky

a jin¢). Provadi ji hlavné hasi¢i nebo horska sluzba (http://www.zpmvcr.cz).

2.3 Legislativa

Prvni pomoc je zakotvena vnasi legislativé. Zaci, by méli byt seznameni s trestnim
zakonikem a jeho nejdulezitéjsi Casti § 143 usmrceni z nedbalosti, §150 neposkytnuti
pomoci, §151 neposkytnuti pomoci fidicem dopravniho prostiedku. Dale zdk by mél byt
seznamen predevSim s § 150 — neposkytnuti pomoci a zdkonem o pozemnich

komunikacich (Zakon ¢. 40/2009 Sb.).
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§ 143 trestniho zakoniku — usmrceni z nedbalosti

Pti prokazani usmrceni z nedbalosti mize obzalovany potrestan odnétim svobody az
na tfi roky nebo zakazanim cinnosti. Pokud spacha — li pachatel ¢in uvedeny v odstavci 1
tohoto zakonu, protoze porusil povinnost vyplivajici z jeho zaméstnani, postaveni nebo
funkce uloZenou podle zakona, mize mu byt uloZzeno odnéti svobody v rozsahu jeden az
Sest let. Odnétim svobody v rozsahu dva roky az osm let mize byt pachatel potrestan,
pokud spacha ¢in v odstavci jedna proto, ze hrubé porusi zakony o bezpecnosti dopravy
(Jelinek a kol., 2014).

§ 150 trestniho zdkoniku — neposkytnuti pomoci

Dle prvniho odstavce: pokud osoba neposkytne jiné osobé, kterd je v nebezpeci smrti
nebo jevi zndmky vazného poranéni ¢i onemocnéni vedouciho ke smrti, potfebnou pomoc
bez toho aby ohrozil sebe nebo jiného na Zivote, bude potrestan odnétim svobody az na dva

roky (Jelinek a kol., 2014).

Dle druhého odstavce: pokud osoba vykonavajici povolani, ze kterého vyplyva
povinnost poskytnout osob¢, kterd je v nebezpeci smrti nebo jevi znamky vazného
poranéni ¢1 onemocnéni, neposkytne danou pomoc, mize byt potrestan odnétim svobody
az na tfi roky nebo zakazem ¢innosti. Povolani, ze kterého vyplyva povinnost poskytnout

pomoc, jsou naptiklad tyto: 1ékaft, plavéik, pozarnik a dalsi (Jelinek a kol., 2014).

Potitebnou pomoci se rozumi dle § 150 trestniho zdkona takova pomoc, které je
zapotiebi k odvraceni ¢i snizeni nebezpe¢i smrti ohrozené osoby. Mysli se tim zejména
prvni pomoc, kterou jsou schopni poskytnout ti, ktefi jsou na dosah ohrozené osoby

(Jelinek a kol., 2014).

Pokud zranéni nenasvédcuje tomu, ze by se stav ranéného mohl pievozem zhorsit, je
spravné zadat po fidi¢i motorového vozidla, aby tézce ranéného dopravil ihned k 1ékati ¢i
do nemocnice, pokud nejsme schopni poskytnout odbornou pomoc zranénému ihned a
takové opatfeni je nezbytné nutné, nebot’ neni uz jiného vychodiska. Pokud vSak nezname

celkovy zdravotni stav zranéného zpisobeny pii havarii, nemé¢l by byt zranény odvazen
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automobilem, ale ihned zafidit pfepravu sanitnim vozem, tak aby nedoslo k rozsahlejsimu

zranéni poranéné osoby pii neodborném prevozu (Jelinek a kol., 2014).
§ 151 trestniho zadkoniku — neposkytnuti pomoci fidicem dopravniho prostredku

Pokud fidi¢ dopravniho prosttedku, ktery se zucastni dopravni nehody, neposkytne
zranéné osob& potifebnou pomoc, mize — li ji poskytnout bez nebezpeci pro sebe nebo
nékoho dalsiho, bude potrestdn odnétim svobody az na dobu péti let nebo zdkazem Cinnosti

(www.zakonyprolidi.cz).

2.4 Povinna vybava motorového vozidla a 1ékarni¢ky

Vybava motorového vozidla se méni stat od statu. Pro tuto praci je, vSak dulezité
jaka je povinna vybava na izemi Ceské Republiky. Od roku 2009 je novéa novela zékona,
ktera upravuje povinnou vybavu kazdého motorového vozidla. Tato novela nabyva
platnosti od ledna 2011. Pro rok 2017 se vyhlaska neméni. Povinna vybava se oproti staré
vyhlasce zjednodusila a prizptisobila moderni dob¢. Za velké pozitivum oproti starému
nafizeni je pfidani reflexnich vest. Pokud majitel vozidla nesplni tuto povinnost, bude mu

udélena pokuta az ve vysi 2000 korun ¢eskych, avSak mu nebudou odebrany body.

Povinna vybava pro majitele automobilti obsahuje:

- \ékarnicka odpovidajici legislative, hlidame expiracni dobu veskerého materidlu
Vv lékarnicce, prosly nahrazujeme,

- vystrazny trojuhelnik,

- rezervni kolo, zveddk, kli¢ na matice ci srouby spravného rozmeru. Pokud neni vozidlo
vybaveno rezervnim kolem, musi v neém byt opravny sprej ¢i opravna sada
s kompresorem a plnicim médiem,

- Ndhradni Zarovky (po jedné od kazdého druhu pouzitého ve vozidle),

- sada ndhradnich pojistek (po jedné od kazdého druhu),

- reflexni vesta, musi byt povinné ulozZena v dosahu z mista ridice.

(Minat, 2015, 9)
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Minat (2015, 9) dale ve své publikaci doporucuje k povinné vybavé doplnit:
,hehodovy formular pro pojistovnu, startovaci kabely, tazné lano, ochranné rukavice,
lahev destilované vody, kapalinu do ostrikovacii, lahev odpovidajiciho motorového oleje,

Skrabku na led, smetacek, bézné naradi, textilii pro riizné ucely, vlhcené ubrousky. *

2.4.1 Povinny letdk do auta:

Povinny letak do auta (ptiloha 1) by m¢l mit kazdy majitel automobilu ¢i motorky
na misté, ke kterému se rychle dostane v ptipad¢ nehody. Nalezne v ném stru¢né a jasné

instrukce, které mu mohou pomoci.
Letak obsahuje tyto body:

- zajisténi mista nehody — jak a kde zastavit automobil a umisténi vystrazného
trojuhelniku,
- Zivot zachranujici tikony jako naptiklad zastaveni krvaceni nebo uvolnéni dychacich
cest,
- privolani zdravotnické zachranné sluzby,
- vySetieni — pohledem,
- poslechem,
- pohmatem,

- vyprostovani — je doporuceno jen v piipad¢ ohrozeni zivota,

bezvédomi,

resuscitace,

urazovy Sok,

zabrana Soku.

2.4.2 Lékarnicka

Obsah kazdé I¢karnicky se 1iSi podle typu vozidla. Zakladni rozdéleni je na
motolékarnicku (motorova vozidla kategorie L) a autolékarnicky (u ostatnich vozidel).
Dale se lisi dle typu vozidla. Pro osobni automobily je uréen typ I, pro dopravu do 80 osob
je urcen typ II a typ III je pro dopravu nad 80 osob (tabulka 1.). Pokud fidici v 1ékarnicce
chybi nékterd polozka, nebo nékteré casti jsou proslé, miize fidi¢ dostat pokutu. Typy

IékarniCek se méni jen v poétu obsazeného materialu. Obsah autolékarnicky nebo
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motolékarnicky pro poskytnuti predlékaiské prvni pomoci upravuje vyhlaska Ministerstva

dopravy ¢. 341/2014 Sb, o schvalovani technické zpusobilosti a o technickych podminkach

provozu vozidel na pozemnich komunikacich.

Obsah autolékarnic¢ky typu jedna, dvé a tti

Tabulka 1. Obsah autolékarnicky

Kategorie | Kategorie | Kategorie
l. . 1.

Obvaz hotovy s 1 polstatkem, §ife nejméné 8 cm 3 ks 5 ks 10 ks
Obvaz hotovy s 2 polstaiky, Sife nejméné 8 cm 3 ks 5 ks 10 ks
Satek trojcipy z netkaného textilu 2 ks 3ks 6 ks
Néplast hladka, civka 2,5 cm x 5 m 1 ks 2 ks 4 ks
Naplast s polstarkem 8 cm x 4 cm 6 ks 12 ks 18 ks
Obinadlo skrtici pryzové 60 x 1250 mm 1ks 3 ks 5ks
Maska resuscita¢ni s vydechovou chlopni a filtrem 1ks 2 ks 4 ks
schvalena jako zdravotnicky prostiedek
Rouska plastova 20 x 20 cm 1ks 1ks 2.ks
Rukavice pryzové (latexové) chirurgické v obalu 1ks 2 ks 4 ks
Niizky zahnuté (se sklonem) v antikorozni Gprave se 1 ks 1 ks 1 ks
zaoblenymi hroty — délka nejmén¢ 14 cm
Isotermicka folie o rozmérech 1ks 1ks 1ks
nejméné 200 x 140 cm
Letak postupu pfi zvladani dopravni nehody 1ks 1ks 1ks

(Kelnarova a kol., 2012, 25)
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2.5 Zakladni integrované slozky zachranného systému (1ZS)

Mezi tyto slozky fadime:

- hasigsky zachranny sbor Ceské republiky,
- jednotky poZzarni ochrany,

- policie Ceské republiky,

- zdravotnickou zachrannou sluzbu (Horska, a kol., 2002).

Zachranné slozky jsou propojeny po celé Ceské Republice. Pokud obdan vola na
jakoukoliv tisiovou linku, operator kontaktuje ostatni slozky zachranného systému.
Univerzalni telefonni ¢islo je 112 ale mizeme volat i na hasi¢e 150, zachrannou sluzbu
155, policii CR 158 nebo obecni policii 156. Pokud se tedy volajici zmyli a nevola na
linku odpovidajici vzniklé situaci, operator preda informaci pfislusné sluzbé nebo hovor
piepoji (Horska, a kol., 2002).

Mezi ostatni slozky IZS patii napiiklad Cesky Eerveny kiiz, Svaz zachrannych brigad
kynologt, Horska sluzba, Letecka zachranna sluzba a dalsi (Horska, a kol., 2002).

2.5.1 Komunikace s operatorem zdravotni zachranné sluzby
(Z2S)

Pti volani na tisnovou linku musime dodrzet dany protokol:

- sdeli situaci, kterd se ptihodila — kdo zkolaboval, jednd se o uraz nebo dopravni
nehodu a struéné popise obtize postizeného (napf. nereaguje, nemuize dychat,...),
pokud osoba volajici neposkytne sama tyto informace operator/ka se zacne cilen¢ ptat,

- pocet postizenych,

- misto udalosti — udavame ptesnou adresu, pokud ji nezname, orientujeme se podle
orienta¢niho bodu (dim vedle obchodu, uprostfed vesnice). Pti udalosti v terénu
upfesnujeme misto pomoci vyrazného bodu v blizkém okoli (nazev nejblizsi vesnice
atd.),

- kdo vola — sdéleni jména volajiciho, pfipadné telefonniho ¢isla pokut se operatorovi/ce

nezobrazuje (www.zzsol.cz).
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Nékolik dulezitych pokynil pii komunikaci S operatorem:

- ,, Telefon nepoklddejte drive nez operator.

- Poskoceni hovoru telefon nevypinejte a neblokujte jej dalsimi hovory; operacni
stredisko Vas miize v pripadé potreby kontaktovat.

- Jestlize se stav postizeného po skonceni hovoru vyrazne zméni, necekejte az na prijezd
sanitky a volejte znovu 155.

- Pokud Vas operator/ka radi, jak pacientovi pomoci do prijezdu sanitky, Fidte se
pokyny, které Vam dava. Vase pomoc miize byt pro pacienta Zivotné duleZita“

(www.zzsol.cz).

2.6 Vybrané postupy prvni pomoci

Algoritmus ABCDE

Za pomoci vySetfovaciho algoritmu ABCDE vySetiujeme komplexni zhodnoceni
postizeného, tak aby mu byla G¢inn¢ poskytnuta prvni pomoc. Pod zkratkou ABCDE
nalezneme krok za krokem a popis primarniho postupu vySetieni a nasledného oSetieni

postiZzeného.

ABCDE jsou pocatecni pismena anglickych slov A - Airway (zhodnoceni
prichodnosti dychacich cest), B — Breathing (zhodnoceni dychani), C — Circulation
(zhodnoceni ob&éhu), D — Disability (zhodnoceni neurotického stavu), E — Environment,

Exposure, Everything else (zhodnoceni vSeho ostatniho).

Hodnoceni provadime systematicky a co nejrychleji, aby nedoSlo k prodlevé
a naslednému zhorSeni stavu postizeného. Na zaklad¢ vySetfeni a zhodnoceni stavu

postizeného je stanoven postup oSetieni (Kelnarova, kol., 2012).
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2.6.1 Poruchy védomi

Kelnarova (2012) déli poruchy védomi na kvalitativni (mdloba, obnubilace, delirium,

amence, agonie a obluzené védomi) a kvantitativni (somnolence, sopor, koma)
VYSETREN{ STAVU VEDOM{

Pro vySetfeni stavu védomi v terénu se pouziva jednoduché AVPU schéma:

A — postizeny je pfi védomi.

-V —postiZzeny reaguje na osloveni (somnolence).

P — postizeny nereaguje na osloveni, ale reaguje na bolestivy podnét (sopor).

U — postizeny nereaguje (koma).

(Kelnarova, 2012, 70).

2.6.2 Glasgow Coma Scale

Jde o podrobné&jsi neurologické vysetfeni zalozené na hodnoceni tfi oblasti. Prvni
oblast se zaméfuje na schopnost postizeného otevirat o¢i. Druha kontroluje schopnost
verbalni komunikace a tfeti schopnost motorické odpovédi. Kazda reakce postizeného
je ohodnocena ur¢itym poctem bodl a konecny soucet bodii ukazuje na zdvaznost poruch
védomi. Nejvyssi skore je 15 bodl, to znamena, Ze postizeny je bdély, ma oteviené oci,
je pln¢ orientovan a dokdze uposlechnout ptikaz. Nejnizsi skore jsou 3 body. V takovém
pripad¢ postizeny nereaguje na vytrvalé osloveni ani bolestivy podnét. Za kritickou hranici
povazujeme 8 a méné bodu. Za této situace neni postizeny schopen udrzet dychaci cesty

pruchodné (Kelnarova a kol., 2012).
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2.6.3 Bezvédomi

Je to velmi zavazny stav, pii kterém mize dojit i k imrti. Béhem autonehody
je velice pravdépodobné, Ze tento stav nastane. NejCastéji pacienta V bezvédomi ohrozuje
na zivoté¢ neprichodnost dychacich cest. Z tohoto diivodu musime zajistit dychaci cesty.
Zajistujeme je zaklonem hlavy, pfedsunutim dolni Celisti. Pokud je ucpana dutina ustni
vycistime ji (napf. od zvratkd, krve, aj.).

Pri¢iny bezvédomi déli Lejsek (2013) na primdrné cerebralni priciny — trazy hlavy
a mozku (otfesy, zhmozdéni, krvaceni do lebe¢ni dutiny atd.), cévni mozkové piihody
(CMP) ischemického 1 krvacivého charakteru epilepsie, zanéty mozku a mozkovych obald,
expanzivni procesy mozku. Zbylé pfi¢iny mlZeme zatadit pod pojem extracerebralni
priciny. Tyto pficiny jsou primarné nepostihujici mozek. K poskozeni mozku dochéazi az
sekundarné v disledku nedostateéného piivodu okysli¢ené krve do mozku (respiracni
selhani, Skrceni, zdvazné srde¢ni poruchy). Extracerebralni pfic¢iny mizeme jesté délit na
endogenni a exogenni toxické pfi¢iny. Endogenni toxicitou se vyznacuji poruchy latkové
premény a vylu¢ovani, napt. cukrovka, selhani jater, selhani ledvin a dalsi. A exogenni
toxické pficiny jsou naptiklad hlavné otravy oxidem uhelnatym a psychomodulacni latky,
tézkymi kovy.

Scheinarova (2002) de€li kvantitativni poruchy na mistni a celkové. U mistnich je
puvod v mozku a celkové maji pfi¢inu mimo vlastni mozek.

Hloubku bezvédomi rozdélujeme na hluboké a povrchni bezvédomi. U hlubokého
bezvédomi postizeny nereaguje vilbec na osloveni, podrazdéni nebo bolestivy podnét nebo
reaguje jen na velmi silny bolestivy podnét. Pokud je zranény v povrchovém bezvédomi
muze se povést ho na kratkou dobu probudit, nebo je schopen po probuzeni vykonat

jednoduchy ptikaz, ptipadné reaguje na osloveni.

2.6.4 Synkopa (mdloba, kolaps)

Mdloba je ztrata védomi na n€kolik sekund ¢i minut z dlivodu nedostatku okysli¢eni
mozku z divodu poklesu krevniho tlaku. Tento stav muze nastat pii delSim sezeni ¢i
lezeni, v téchto situacich se krev shromazd’uje ve spodni ¢asti téla. Pfi prudkém pohybu

smérem vzhuru se tlak dostateéné rychle nevyrovnd a do mozku se nedostane dostatecné
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mnozstvi okysliCené krve — ortostaticky kolaps. Dale se muze vyskytnout i u zcela
zdravych jedinct. Jedna z dalSich pficin mtize byt strach, Spatna zprava, bolest nebo jiny
emoc¢ni podnét — pii téchto pfi¢inach tikame, Ze se jednd o kolaps vazomotoricky.
(Scheinarova, 2002)

Dale kolaps miiZe nastat, pokud se podrazdi karoticky sinus (napt. zéklon hlavy nebo
onemocnénim (epilepsie, migréna), cévnimi nebo srdeénim onemocnénim. (Lejsek a kol.,
2013)

Priznaky kolapsu: bledost, zvySené poceni, vypadky zraku nebo sluchu, postizeny si
mize st€Zovat na nevolnost. Tep je $patné nahmatatelny a je nitkovity (na Arteria radialis).

Ortostatickému kolapsu mizeme predchazet naptiklad pomalym vstavanim z lazka
nebo zidle, spravnym pitnym reZimem atd. Samotna mdloba neohroZuje ¢lovéka na Zivote,
ale pfi padu dochazi i k zavaznym poranénim, které mohou vést i ke smrti.

Pokud vidime osobu s jiz popsanymi piiznaky, tak ji posadime s hlavou mezi koleny.
Pokud vsak jiz doslo k padu, postizeného dame do polohy vleze a zvedneme mu dolni
koncetiny. Pokud mozno snazime se mu zajistit Cerstvy vzduch. Po téchto opatienich by se
mél postizeny velmi rychle zotavit. Pokud se tak nestane, je nutné volat rychlou
zachrannou sluzbu. Zajistime zivotni funkce, vy¢kdvame na piijezd. Rychlou zachrannou
sluzbu volame 1 v ptipad¢ kdy se postizeny probere v kratkém ¢asovém useku, ale pti padu
doslo ke zranéni ¢i ma napiiklad ¢ast t€la ohnutou nebo je porucha fec¢i. V takovém piipadé
to nebyla jen mdloba, ale s nejvétsi pravdépodobnosti se jedna o zavaznéjsi onemocnéni.

2.6.5 Neodkladna resuscitace

Kelnarova (2012, 54) definuje ve své publikaci resuscitaci takto: ,,Neodkladna
resuscitace je soubor na sebe navazujicich lécebnych postupu slouzicich k neprodlenému
obnoveni obéhu okyslicené krve u osoby postizené selhanim jedné nebo vice zakladnich

Zivotnich funkci s cilem uchranit pred nezvratnym poskozenim zejména mozek a myokard. *

Lejsek (2013, 25) definuje neodkladnou resuscitaci takto: ,, neodkladna resuscitace je
soubor postupii slouzicich k neprodlené obnové obehu okyslicené krve organismem

(zejména mozkem a myokardem) u postizenych nahlym setkanim jedné nebo vice vitdlnich

funkci.

Roku 2010 vydala Ceska resuscitaéni rada doporuceni pro resuscitaci, tyka se hlavné

problematiky umélého dychani: ,, V pripadé neochoty zachrance provadet umeélé dychani
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(napr. z hygienickych ditvodii u ciziho ¢loveka pri obavach z mozného prenosu infekce nebo
Z jakéhokoliv jineho ditvodu), pri pomoci poskytované nevyskolenymi zachranci nebo pri
resuscitaci provadené na zakladé telefonickych instrukci operatorii tisnoveé linky 155 je
mozné pri resuscitaci dospélého pacienta provadet samotnou srdecni masaz bez umeéléeho

dychani.” (www.resuscitace.cz, 2015)

, Dychani z ust do ust pri KPR se tyka jen téch zachrancii, kteri si prosli kurzem prvni
pomoci a dostatecné si jej nacvicili. Pokud dychani z ust do ust neumite provadet, pri
resuscitaci NEDYCHEJTE. “ (http://www.prpom.cz/jak-resuscitovat-kpr-guidelines-2015/,
2015)

V roce 2015 bylo vydano nové doporuceni, tykajici se prvni pomoci pfi resuscitaci. Prof. Maaret
Castrén, predsedkyné ERC (European Research Council), fikd: “Okamzité stlacujte hrudnik
do dostatecné hloubky a rychle! Neztrdcejte drahocenny cas! Pokud postizeny nereaguje
a nedycha normalne, stlacujte stied hrudniku do hloubky minimalné 5 cm frekvenci 100 az
120 stlacent za minutu. * (http://www.resuscitace.cz/wp-
content/uploads/2015/10/Guidelines-Press-Release-2015-CZ.pdf, 2015)

Nova smérnice European Resuscitation Council (ERC) 2015 klade velky diraz na

pouzivani AED (automatizovany externi defibrilator). Dale ERC doporucuje tento postup:

+ kontrola bezpecnosti,

 hlasité osloveni zranéného,

« ties se zranénym v oblasti jeho ramen,
« kontrola dychani,

+ pokud nedycha zahajeni resuscitace.

., PFi zahdjeni resuscitace vidy zavolejte na pomoc dalsi osoby a zajistéte, aby
privolaly ZZS (tel. 155) — nutné co nejrychlejsi zajisténi monitorovini EKG s moznosti
defibrilace srdce a pouziti dalsich lékit a pristrojit v tzv. rozsirené resuscitaci!*

(Bydzovsky, 2011, 18)
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Déleni neodkladné resuscitace:

Zakladni neodkladna resuscitace (Basic Life Support) — déla se bez specialnich
pomucek (tzv. ,neni potieba vic nez dvé ruce®). Tuto pomoc jsou poskytnout vSichni

obc¢ané! Také ji poskytuji zdravotnici, pokud nejsou vybaveni pomuickami.

Rozsifena neodkladna resuscitace (Advanced Life Support) — provadi vycviceny
zdravotnicky personal. K resuscitaci pouZivaji specializované pomiicky (napf.
elektrokardiograf, pomiicky uréené pro zajisténi dychacich cest a uréenych do vstupu

krevniho teCisté,...) a farmak. (Lejsek, a kol., 2013)

Postup pii resuscitaci dospé€lé osoby — dychani z ust do ust

Resuscitaci zahajujeme oslovenim ,,jste v potadku?* nebo ,,pane/pani slySite m&?.
Pokud postizeny neodpovida, polozime ho na pevny podklad na zada a zaklonime mu
hlavu. Po zaklonu hlavy a pfedsunuti dolni Celisti by se méli uvolnit dychaci cesty. Pokud
Vv duting Gstni jsou zvratky, krev nebo zuby, vycistime ji kapesnikem nebo kouskem gézy.
Prilozime nas oblicej nad jeho tusta a sledujeme zda - li dycha. Mzeme Si pomoci
zrcatkem. Dale sledujeme, zda se mu zveda hrudnik. Pokud zjistime, ze postizeny dycha

ale jinak nez normalné, ¢i viibec, zahajujeme resuscitaci. (Bydzovsky, 2011)

Pokud zranény nedychd normélnd, poskytneme mu tzv. tvodni vdechy. Uvodnimi
vdechy zjistujeme pruchodnost dychacich cest. ,, Nech dychaci cesty pacienta oteviené,
stiskni mu nos a pritiskni sva usta k pacientovym. Vdechni dech trvajici 1 sekundu,
normalné se nadechni (ne zhluboka) a vdechni druhy vdech stejné jako prvni. Kazdé
vdechnuti by mélo nadzvednout pacientiiv hrudnik. Pokud se to nestane, je nutné mezi
dalsimi vdechy a masazemi srdce kontrolovat, zda se pacientove ustni dutiné neobjevi

predmét zamezujici proudeni vzduchu do plic. * (Stelzer a kol., 2007, 35).

Umélé dychani z plic do plic je provadéno bez pomtcek nebo za pomoci resuscitani
rousky. Pti dychani z plic do plic zachrance kle¢i nebo stoji z boku u hlavy pacienta. Po
cely ¢as, kdy provadime umélé dychani, udrzujeme prichodné dychaci cesty. Usta
ponechdvame mirn¢ pooteviena, ne Siroce oteviena. Ukazovakem a palcem ruky, ktera
spo¢iva na cCele pacienta a tim udrzuje zaklon hlavy, stiskneme jeho nosni chfipi.
Zachrance se normalné nadechne a sviij obsah plic vdechne do dutiny ustni pacienta.

Tento vdech trva pfiblizné jednu vtefinu, béhem tohoto tkonu sledujeme hrudnik pacienta,
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zda se pohybuje. Po té se zachrance narovna k dal§imu nadechu a sleduje, zda se hrudnik
postizeného vraci do pavodni polohy. Zachrance opakuje vdech do postizeného. Pomér
vdechu a vydechu je 1:1. Pokud provadime umélé dychani je nutno prerusit srde¢ni masaz,

avsak jen na dobu nezbytné nutnou (Lejsek a kol., 2013).

Pokud neni mozné provadét dychani z ust do Ust, je mozné provadét dychani z ust do
nosu. Tato varianta je predev§im u malych déti ¢i novorozenci, nebo pokud neni mozné
z n¢jakého diivodu mozné dychat do Gst postizeného. Zachrance obejme svymi Usty jak

usta tak i nos a postupuje jako pii dychani z ust do ust. (Lejsek a kol., 2013)

,,Umélé dychani nevyzaduje vysoké frekvence, hypoventilace (nadmérné dychdani)je
dokonce skodlivé ... Pri neodkladné resuscitaci deti i dospélych se umélé vdechy provadeji
S frekvenci cca 8-10 za minutu, nejcastéji v kombinaci s neprimou masazi srdce v poméru

2:30.“. (Lejsek a kol., 2013, 46)
Postup pii resuscitaci dospé€lé osoby — nepiima srdecni masaz

Pii nepiimé srde¢ni masazi je dulezité, aby pacient lezel na rovné a pevné podlozce.
Po zaklonu hlavy uvolnime dychaci cesty. Zjisténi tepu je nejucinngjsi na Krku:
., Pohmatem na krcni tepné — prikladame briska 3 prstit do ryhy mezi Stitnou chrupavkou a
bocnimi krénimi svaly n maximalné 10 vterin, neni-li tep ziejmy, je treba vyzkouset jesté na

druhé kréni tepne; “ (Plintovi¢ a kol., 2005, 24)

- klekneme si vedle hrudniku postizeného,

- polozZime hranu jedné ruky na stred hrudniku postizeného, na hibet této ruky polozime
dlan druhé ruky, je mozné proplést prsty obou rukou,

- naklonime se nad postizeného a stlacujeme hrudni kost do hloubky 5-6 cm, ruce
napjaté v loktech, tlak sméruje kolmo doli, pri stlacovani vyuzZivame svoji viastni
hmotnost, pohyb vychazi z panve,

- stlacovani provadime frekvenci 100-120 za minutu, (pomiicka: rytmus pisné
StayinAlive od Bee Gees)

- Stlaceni a uvolnéni by mély trvat stejnou dobu, po kazdém stlaceni umoznime navrat

hrudniku do piivodni polohy *“ (Bernatova, 2014, 26).
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Neptimou srde¢ni masaz provadime az do piijezdu rychlé zachranné sluzby nebo do
vyCerpani naSich sil. Pokud provadime nepiimou srde¢ni masaz v kombinaci s ventilaci

(dnes jiz neni povinnosti laického zachrance) je pomér stlaceni hrudniku a ventilace 30:2.

Provadéni nepfimé srde¢ni masaze je fyzicky velmi naro¢né, proto je vhodné, aby
tento ukon provadéli dva zachranci a stiidali se v intervalech. Lejsek (2013) uvadi, ze
vhodné je stiidani po 2 minutdch. Avsak upozoriuje, aby stfidani nezpiisobilo prodlevy

V masazi.

Postup pfi resuscitaci ditéte — dychani z ust do ust

Se zastavou dechu se setkavame nejcastéji u déti do jednoho roku a pak u déti
dospivajiciho véku. Musime jako u dospélého nejdiive zjistit piic¢inu zastavu dechu.
Nejznaméjsi pri¢iny jsou vdechnuti ciziho télesa, alergickd reakce, tonuti ale i1 také

onemocnéni srdce ¢i uraz elektrickym proudem (Scheinarova, 2002; Bernatova, 2014).

Vétsina autort rozdéluje neodkladnou resuscitaci déti dle véku. Jimak se ptistupuje
k novorozenci a jinak k ditéti predskolniho véku. Jedno vSak zistava stejné, musime silu

ptizplsobit velikosti ditcte.

U novorozenct, kojenct se provadi dychani z st do nosu. U starSich (vétSich) déti

provadime dychani z Gst do Ust.

Zastava dychani se projevuje vétSinou do 90 sekund promodranim (cyandzou)
okrajovych ¢asti téla — rty, prsty, nos, boltce. Po 2 — 3 minutach nastava stav bezvédomi

a po 4- 10 minutach se zastavuje krevi ob¢h. (Bydzovsky, 2011)

Stelzer a kol.,(2007, s. 39) uvadi: ,, pokud si sam a pacient je v bezvédomi, zahdjs
okamzité kntrolu dechu a v pripadé potieby CPRY 4z po 5 cyklech CPR (2 minuty) volas
1-1-2 . Zachrance dycha tak aby se hrudnik zdvihnul ale nedychal proti odporu. Umélé

dychani provadime frekvenci 20 dechtt za minutu (Plintovi¢, a kol., 2005).

! kardiopulmonalni resuscitace
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Manévry pro uvolnéni dychacich cest dle Scheinarova (2002, 31,32):

,Zdklon hlavy a tah za bradu smérem dopredu — jedna ruka se polozi na celo ditéte
a zakloni hlavu do neutralni polohy nebo do lehkého zdklonu. Prehnaného zdklonu se
musime vyvaroval... Dolni Ccelist zvedneme dvema prsty a dbame na to, abychom
netlacili na mékké tkané pod bradou (pri tlaku by se mohla zhorsit obstrukce
dychacich cest).

., Predsunuti dolni celisti pouzivame pri podezieni na poransni krcni pdtere. Oba
ukazovaky umistime pod uhel dolni celisti a zvedneme ji do predu a nahoru. Tak se
dolni celist i jazyk oddali od zadni stény hitanu. Soucasné se udrZuji oteviend usta

stlacenim Spicky brady. *

Pokud se po téchto manévrech neobjevi sponalni dychani zajistujeme umeélé

dychani.

Postup pii resuscitaci ditéte — nepiima srdecni masaz

Novorozenci a kojenci:

Scheinarova (2002) ve své publikaci uvadi, ze laici by nem¢li kontrolovat krevni

ob&h u déti. Oproti tomu Plintovi¢ a kol., 2005 uvadi, ze kontrolu tepu provadime na

vnitini strané paze.

Plintovi¢, a kol. (2005, 29) dale popisuje techniku nepiimé srde¢ni masaze u

novorozenci a kojenct takto:

,,misto stlacovani je blize ke stredu hrudni kosti nez u dospélého (cca 1,5 cm pod
Spojnici prsnich bradavek), masaz provadet dvéema prsty, nebo prekrizenymi palci pri
obejmuti hrudniku ditéte dlanemi,

hrudnik stlacovat do hloubky 2 -3 cm,

frekvence stlacovani je u novorozence 120 stlaceni za minutu, u kojence minimalné
100 stlaceni za minutu,

pomeér deChut a stlaceni je u novorozencii 1:3, u kojence 1:5 .

Scheinarova (2002) také uvadi, ze kojence do jednoho roku mizeme drzet pfi

ozivovani na pifedlokti a vét§i déti polozime na pevnou podlozku. Pro nepfimou srde¢ni
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masaz pouzivame dva prsty jedné ruky v ¢afe spojujici obé prsni bradavky. Pomér vdechu

a stla¢eni uvadi 1:5 u vétsich déti a u novorozencu 1:3.

U déti predSkolniho a mladsiho véku postupujeme takto:
., Stlacujeme dolni tretinu sterna dlani jedné ruky, abychom zabranili stlaceni bricha,

vyhmatame mecovity vybézek (nejnizsi cast, kde se upinaji Zebra) jeden prst nad nim,

[frekvence stlaceni je 100/min,

- pomeér resuscitace je 30:2 (jeden zachrdnce),

jsou — li pritomni dva Skoleni zachranci, pomér resuscitace je 15:2“ (Kelnarova, 2012,

58).

2.7 Krvaceni

Krvaceni je unik krve z krevniho systému v rizném mnozstvi a riznou rychlosti.
Autoti odbornych publikaci uvadi mnozstvi krve v naSem téle v rozsahu mezi 3,5 litru az 6
litry. Scheinarova (2002) uvadi, Zze dospély ¢lovék ma objem krve piiblizné 5 - 7 % své
hmotnosti. Dit€ mé vyssi objem, 10% své hmotnosti. (BydZovsky, 2011)

Pii ztraté ptiblizné 10 % objemu krve nedochazi k veétSsim potizim. Pokud vSak je
ztrata 20 — 30 % objemu krve, dochazi k rozvoji Soku organismu. Pfi ztraté¢ 50 % objemu

krve dochazi k smrti. (Bydzovsky, 2011)

Krvaceni délime na:

- tepenné (arterialni) — jasné Cervena krev, vystiikujici v intervalech — Zivot ohrozujici,
- Zilni (ven6zni) — tmavé Cervena krev, volné vytékajici z rany,
- vlasecnicové (kapilarni) — jasn¢ Cervenad krev, krvaceni je nizké,

- smiSené — pii hlubsich ranach kdy je zasazeno vice vrstev (Lejsek a kol., 2013).

Dale krvaceni délime na:

- vnitfni - vznikd jako nésledek traumatu nebo jako nasledek internich onemocnéni.

Krev vytékd uvniti téla a na povrchu nepozorujeme zadné zranéni. Proto je takové
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krvaceni velmi zavazné. Ptiznaky jsou slaby a zrychleny pulz, zrychlené dychani,
pocit zizn€, bolesti v misté poranéni,

w v

- vngjsi - pfi tomto poranéni vytéka krev mimo prostor téla (Lejsek a kol., 2013).

Podle intenzity krvaceni:

- malé,
- stredni,

- velké
Podle pticiny krvaceni:

- urazové — (trzné rany, amputace prstii aj.)
- neurazové — (krvdceni z jicnovych varixi, zZaludecniho viedu aj.) (Kelnarova, 2012,

74),

2.7.1 Prvni pomoc pii krvaceni

Prvni pomoc pii krvaceni délime dle druhu krvaceni. Pokud jde, jen o kapilarni
krvaceni postac¢i ndm desinfekce nebo Cista voda a néplast. Pokud se vSak jedna o vétsi

krvéacejici ranu je nutno pouzit tlakovy obvaz ¢i stlacit ranu.
K zastaveni krvaceni provadime kombinaci dvou manévru:

- zvednuti krvacejici rany nad urover srdce (je-li to mozné)

- provedeni tlaku na cévu — mame 4 moznosti.

- Stisknuti krvdcejici cévy primo v rané — zastava krvaceni je diilezitéjsi jako sterilita,
provadi se predevsim na velkych cévach (krcni, podklickové nebo u cév na hlave)

- prilozeni tlakového obvazu — sklada se ze tii vrstev (priloha 2, obrazek 1), vrstva
kryci — musi byt Cista nebo sterilni, tlakova — jeji vyska je 3-5 cm, lze priloZit
maximalné 3 vrstvy a pripeviiovaci — fixuje obvaz k rdne. Pod obvazem musi byt

hmatny tep. (Plintovi¢ a kol., 2005, 19)
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pfiloZeni Skrtidla — Skrtidlo musi byt minimaln€ 5 cm Siroké, nikdy ho nepokladame
pfimo na kuzi. Jako $krtidlo, miZzeme pouzit kousek latky z odévu nebo trojcipy Satek
pokud nemame Martinovo obinadlo $krtici pryzové. Skrtidlo vzdy piikladame nad
krvacejici ranu smérem k srdci. Pokud jsme skrtidlo spravné uvazali, koncetina bledne
a neni hmatny puls.

stisknuti tlakového bodu — tlakovy bod je dané misto na téle, kdy hmatnou tepnu
ptitlaCujeme smérem ke kosti a tim zastavujeme krvaceni. Tepnu stlacujeme vzdy
mezi ranou a srdcem. Tlakové body jsou na hlavé, krku, hornich koncetinach, dolnich

koncetinach a na biise (ptiloha 3, obrazek 2).

2.8 Poranéni kosti, zZlomeniny

VétSina poranéni pifi autonehod€¢ nastavd pii nespravném pouziti bezpecnostniho

pasu, nebo pokud ho cestujici viibec nepouziji. NejcastejSimi zranénimi je poranéni hlavy,

hrudniku, panve nebo koncetin. Pii nespradvném pouziti bezpecnostniho pasu dochazi

k poranéni obli¢eje, zhmozdéni hrudniku, ¢etnym ranam, ale také ke zlomeninam dolnich

koncetin. (Klenarova a kol., 2013)

Déleni zlomenin dle zptisobu vzniku:

primy uraz (uder, naraz, kopnuti)

neprimy uraz (ohnuti, komprese, otocent)

spontalni zZlomenina patologicky zménéné kosti (nddor, osteoporoza)
spontdlni zlomenina zdravé kosti (,, pochodova zlomenina *)
otevrena zlomenina

uzaviFend zlomenina

(Madian a kol., 2007, 56).

Déle zlomeniny muzeme d¢lit takto:

netiplné — lomn4 linie neprochdzi celym primérem kosti, napf. nalomeniny
uplné — kost je kompletné¢ pierusena (jednoduché, dvojité, trojité, vicecetné,
roztiisténé, ¢aste¢né)

podle tvaru lomu — pfi¢né, Sikmé, podélné, spiralni, kompresni, zaklinéné

(Lejsek a kol., 2013)
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Otevienou zlomeninou rozumime, ze v oblasti zlomeniny je kiize poskozena.
Z dtvodu poskozeni kiize nastava riziko infekce. Jak uzaviend tak i oteviena zlomenina
muze zpusobit krvaceni (jak vnitini — uzaviend zlomenina, tak i vnéjSi — oteviena
zlomenina).

Pii autonehod¢ casto mize dojit ke zlomeniné panve nebo stehenni kosti
a v disledku uzaviené zlomeniny do téla vytéka velké mnozstvi krve. Z tohoto divodu

u uzavienych zlomenin musime co nejrychleji provést protiSokovou terapii.

2.8.1 Osetfeni zlomenin

Pokud oSetfujeme zlomeninu, fidime se nasledujicimi pravidly:

- utlum Soku (protisokovd poloha, zamezeni ztraté tepla, tlumeni bolesti),

- zastaveni krvdceni a oSetieni rany (pri oteviené zlomeniné),

- zvednuti postizené koncetiny, aby se snizil pritok krve (u uzaviené zlomeniny),
- chlazeni predpokladaného mista zlomu (u uzavicené zlomeniny),

- fixace zlomeniny (Madian, a kol., 2007, 57).

Dojde - li ke zlomeniné je nutno pacienta co nejdiive dopravit k 1ékafi. Z divodu

dobrého zasobovani periostu nervy je zlomenina velmi bolestivym zranénim.

Fixace

Fixace neboli znehybnéni, je dilezitd z divodu snizeni bolesti, dalSiho poranéni
mékkych tkdni a k zmenSeni krevni ztraty. Také snizuje riziko Soku. Fixaci mlZeme
provadét za pomoci mnoha materialii. Mizeme pouzit Krammerovy dlahy nebo dievéné
dlahy. Nej¢astéji vsak musime improvizovat a k tomu ndm muze poslouzit pravitko, hul,
laté, destnik aj., vS§e co nalezneme v okoli nehody. Dlahy musime vSak pfed pfilozenim
obalit mékkou tkaninou. Pokud nenajdeme vhodnou dlahu, mtzeme postizenou ¢&ast

fixovat ke zdravé Casti t€la. Mista, kde by mohlo dojit k otlakiim, vyloZime mékkym
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materidlem. Dlahu fixujeme obvazem, kravatou nebo kouskem odévu. Pokud koncetinu

takto zajistime, ulozime ji do zvySené polohy, chladime a kontrolujeme spravné prokrveni.

2.8.2 Poranéni patere

Nejcastéji dochazi k poranéni kréni patefe (z divodu Spatného nastaveni opérky
hlavy). Dochazi k tzv. ,Slehnuti bicem®, nastava pii prudkém zastaveni, patef se ohne
v pied, pak se rychle vrati zpét. Dochazi predevsim k poranéni obratle 1 a 2, a tim muze
nastat Uplné pferuseni michy. Také je Casté poranéni hrudni a bederni patefe. Toto
poranéni nastava pii prudkém piedklonu, pfi pouziti jen dvoubodového pasu, nebo pokud

je pas pfilis volny.
Pfiznaky postiZzeni michy:

- ,,silna bolest v oblasti postizeni, ktera miize vystrelovat do koncetin,
- pocit ,,rozpuilent “,

- ztrdata motoriky — nemoznost pohnout koncetinou nebo koncetinami,

- ztrata citlivosti — postizeny neciti dotek, nerozezna teplé od studeného,

- abnormalné zvysena citlivost — postizeny naopak pocituje palcivou bolest pri

sebemensim doteku** (Lejsek a kol., 2013, 156).

Prvni pomoc pfi poranéni patete

Zasadou cislo jedna je minimalni pohyb S ranénym. Pouze pokud je nutno zajistit

zivotni funkce.
Lejsek (2013, 157) popisuje pokyny, kterymi je nutno se fidit:

-, Spacientem pokud mozno viibec nehybat, vyjimkou tvori zajisténi zakladnich
zZivotnich funkci a dalsi ohrozeni zranéného n misté nehody,
- ihned kontaktovat ZZS;

- S jakoukoliv manipulaci kromé vyse uvedeného pockat az na odbornou pomoc;

29



- je-li nutné s poranénym manipulovat a je-li to mozZné, zajistit dostatecny pocet
pomocniku, k bezpecné manipulaci s dospelym clovekem je zapotrebi minimalné péti

«

zachrancil.

Jestlize mame podezieni na poranéni kréni patefe a postizeny ma piilbu, je
bezpecnéjsi j1 nesnimat. Pokud je to nutné (z divodu zajisténi zivotnich funkci), tak ji
snimame za pomoci druhé osoby (ptiloha 4, obrazek 3). Je zde vysoké riziko poSkozeni

kréni patete pfi neodborném sejmuti helmy. (Kurucova, 2012)

2.9 Bodné rany a zotavovaci Euro — poloha

2.9.1 Bodné rany

Pri autonehod¢ se muze stat, ze cizi téleso se zabodne do mékké tkané. Pii této
situaci je dilezité, aby nevznikly jest¢ vétsi Skody. Je vysoké riziko vzniku infekce

a sekundarnimu poranéni (napt. poranéni organt).

., Vnikne-li do téla Spicaty predmét a ziistane v misté vbodnuti, nepokousejte se ho

odstranit. Vytazenim byste mohli vyvolat velmi silné krvdceni. “ (Madian a kol., 2007, 44)
Postup pfi oSetieni rany:

-, nasadime si rukavice,

- postizeného posadime nebo polozime (dle typu poranéni),

- predmét z rany nikdy nevytahujeme, z rany vytahujeme pouze volné predmety (strepy
aj.),

- okoli dezinfikujeme, oblozime gazou (Cistym kapesnikem) a obvazeme obinadlem,

- pokud je téleso vysoké a nelze ho oblozit vysokou vrstvou, nechame ho vycnivat,

- kontrolujeme Zivotni funkce (pulz, dychani),

- provadime protisokova opatreni — 5T,

- neprodlené volame ZZS* (Klenarova a kol., 2013, 93).
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2.9.2 Zotavovaci Euro - poloha

Zotavovaci poloha (ptiloha 5, obrazek 4) se pouzivala u pacientl, kteti spontanné
dychaji. Poloha na boku a zaklon hlavy zajistuji prichodnost dychacich cest, pokud dojde
ke zvraceni pacienta je zajiStén volny odtok zvratkl z dutiny tstni. Lejsek (2013) uvadi, ze
uvadéna Euro — poloha (pfiloha 6, obrazek 5) jinak znama jako Rautekova. Euro — poloha

je pro laika jednodusi, avSak pro transport je lepsi stabilizované poloha.

2.10 Zatazeni vyuky prvni pomoci do osnov uéiva ZS

Vyuka prvni pomoci na zdkladnich Skoldch je ddna rdmcové vzdélavacim
programem pro zdkladni vzdélavani (RVP ZV). Program pro vzdélavani vydalo
Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy. RVP ZV je dan od 1. 9. 2005. Posledni
novelizace je od 1. 9. 2013. Oblast prvni pomoci je obsazena ve vzdélavacich oborech
vychova ke zdravi (¢lovek a zdravi) a piirodopis — ¢ast biologie ¢lovéka (vzdélavaci oblast

¢lovek a ptiroda).

Vyucujici predmétu vychova ke zdravi by mél dle novelizace zaky seznamovat
s odpovédnym chovanim v rizikovych situacich silni¢ni a zelezni¢ni dopravy. Jak aktivné
predchézet situacim které ohrozuji zdravi a osobni bezpeci. Jak v pfipad¢ potieby spravne
poskytnout prvni pomoc. Dale by se mél vénovat zdravému zpiisobu Zivota a péce o zdravi

(Ptiloha 7).

Vyucujici pfedmétu ptirodopis, by mél zaklim vysvétlit problematiku nemoci, urazi
a jejich prevenci. V souvislosti s tirazy a zavaznym poranénim ma byt zakiim vysvétlena
aplikace prvni pomoci pfi poranéni a jiném poskozeni téla. V novelizaci jsou nové pojmy

epidemie a objasnéni vyznamu zdravého zpusobu zivota (Pfiloha 8). (www.msmt.cz)
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3 METODIKA PRACE

Vyzkumné Setfeni se zamétuje pouze na teoretické znalosti a informovanost o PP v dané
cilové skupiné. Nemé ambici provétit praktickou dovednost poskytnout PP. Vysledky vSak

mohou slouzit jako jedno z voditek pro dalsi vzdélavani a Sifeni znalosti v této oblasti.
3.2 Ulohy prace

1. Zjistit odkud Zaci Cerpaji informace o prvni pomoci (PP) a znalost zdki pravnich

predpist tykajicich se PP, poloZzky z dotazniku: 1,3.4.

2. Zjistit znalost z4kli o postupu pii autonehod€¢ a povinné vybavé motorového vozidla,

polozky z dotazniku: 2, 5, 6, 7.

3. Zjistit znalost zakt o poskytovani PP pii resuscitaci, polozky z dotazniku: 8, 9, 10, 11,
12, 13, 14, 15.

4. Zjistit znalost zakd o poskytnuti PP pfi krvaceni, polozky z dotazniku: 17, 16

5. Zjistit znalost Zakl o poskytnuti PP pfi poranéni kostry, polozky z dotazniku: 18, 19, 20,
21, 22.

3.3 Vyzkumny problém

Déti skolniho véku patii mezi nejvice rizikovou skupinu osob, co se urazl tyka. Je tedy
z&douci, aby disponovaly dostate¢nymi znalostmi a dovednostmi z oblasti poskytovani PP.
Jeding tak docilime stavu, ze i v pfipadé bezprostiedni nepfitomnosti profesionalni pomoci
dité uspésné zvladne poskytnout laickou pomoc.
U zakt poslednich ro¢nikii zakladni Skoly Ize ocekavat, ze se s tématem poskytovani PP jiz
alespon teoreticky setkali a budou schopni pfivolat pomoc v piipadé¢ urazu nebo Zivot
ohrozujiciho stavu. Tuto svou domnénku bych chtéla ovéfit v ramci praktické c¢asti
bakalatské prace. Vysledek dotaznikového Setfeni pak miize poslouzit jako zpétna vazba

pro pedagogy na danych skolach.
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3.4 Vyzkumna metoda

Jako zptsob ziskavani dat jsem zvolila vybérové Setfeni. Zkoumani probéhne ve tfech

etapach:

e ziskani dat pomoci dotazniku
e zpracovani dat (tfidéni prvniho stupn¢)

e rozbor vysledkl

Pro dostupnost a fadu dalSich vyhod jsem zvolila metodu dotaznikového Setfeni. Zvolena
metoda sbéru dat neni ekonomicky naro¢na. Tento fakt je pro mé dilezity, protoze se jedna
o nekomer¢ni Setfeni a vysledky poslouzi pouze pro potieby bakalarské prace. Naklady
vzniknou jen pii tisku dotaznikdi. Ocekdvam také vysokou navratnost vyplnénych
dotaznikli, protoze zaci je budou vyplnovat piimo ve vyuce, po vyplnéni je odevzdaji
vyucujicimu a ten mi je nasledné preda. Dalsi vyhodou zvolené metody je nenaro¢nost na
pocet vyzkumnikd. V mém piipadé se bude jednat o dva pedagogy na zvolenych Skolach,

kteti ptedem pfislibili pomoc pfi distribuci dotaznikl ve svych tiidach.

Dotaznikové Setieni prob&hne ve dvou zakladnich $kolach v Olomouci. Jedna se o ZS na
tf. Spojencti a ZS sv. Vorsily. Vyzkumny soubor tvoii piiblizné 100 dotazanych zaku 8. a

9. tfid.

Pii tvorbé dotazniku jsem usilovala o to, aby se kazda otazka vztahovala k hlavnimu
problému a zaroven aby otdzky tvofily uzavieny celek. VétSina otdzek (celkem 19) je
tematicky zacilena pfimo na poskytovani PP. Tii otazky (¢.3, €. 4. a ¢. 7) se odkazuji na
legislativni rAmec poskytovani PP a jedna otdzka se dotazuje na zdroj Cerpani informaci (€.
1). V zavéru dotazniku jsem pouzila analytické otazky, jejichz Gcelem je ziskat informaci o
véku, pohlavi a Skolnim ro¢niku respondenta. Déle se ptdm na ndzev skoly a termin

vyplnéni dotazniku.

Pro dotaznikové Setfeni jsou pouzity pfevazné otdzky uzaviené s moznosti vybéru jedné
z n¢kolika predem stanovenych variant. U otazek ¢.2 a €. 20 je respondent vyzvan, aby
uvedl spravnou odpovéd’ bez moznosti vybéru. V jednom piipad€ jsem zvolila typ otazky
polooteviené, kterd nabizi krom¢ vyCtu alternativ také variantu ,,jiné“. U otdzek
uzavienych vyétového typu 9, 10 a 14, byly odpovédi vyhodnocovany souétem procent

spravnych a Spatnych odpovédi.
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4 VYSLEDKY A DISKUZE

Tabulka €. 2. poukazuje na zékladni charakteristiku zakt. Dle rozlozeni tfid je vétsi pocet

zaka v zdkladni Skole Ttidy Spojenct (61,98%) nez na zakladni Skole Sv. Vorsily
(38,02%). Z hlediska pohlavi pievazuji divky (54,55%) nez chlapci (45,45%) ale jen

mirné. V zastoupenti tiid je to stejné jako u zastoupeni pohlavi.

Tabulka 2. zakladni charakteristika zaku

Cetnost
n; fi (%)
Sv. Vorsily 46 38,02%
< Ttida Spojenci 8 75 61,98%
% 121 100%
E Divky 66 54,55%
% Chlapci 55 45,45%
R z 121 100%
- Osma 66 54,55%
= Devita 55 45,45%
=z 121 100%
5 Zdroj: vlastni
Tabulka 3. Zastoupeni Zaki na ZS
Cetnost
n; fi (%)
. Sv. Vorsily 29 43,94%
* | Trida spojencd 8 37 56,06%
= s 66 100%
'S5 Sv. Vorsily 17 30,91%
C_QU' Ttida spojenct 8 38 69,09%
6 2 55 100%

Z celkového poctu

respondentit (121

Zdroj: vlastni

zakt), bylo ze Zékladni skoly

Sv. Vorsily 29 (43,94%) divek a 17 (30,91 %) chlapct. Ze Zakladni $koly Ttidy Spojenci
divek 37 (56,06 %) a 38 (69,09 %) chlapci. (Tabulka 3.).
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Polozka 1.:

Polozka ¢islo

je polooteviena. Otazka je hodnocena vzhledem zastoupeni tiid.

Otazka ¢. 1

1 zjistovala,

odkud zaci

cerpaji

Uved, odkud cerpas informace o prvni pomoci:

A) z internetu
B) ve Skole

C) z televize, novin

D) nezajimam se o tuto problematiku

Tabulka 4.: odpovédi Zaki na otazku ¢. 1

informace. Tato

otazka

Otazka¢. 1
8. tiidy % . tHidy %
A 8 10,39% 10 16,13%
B 44 57,14% 31 50,00%
C 10 12,99% 3 4,84%
D 4 5,19% 11 17,74%
E 11 14,29% 7 11,29%
)Y 77 100,00% 62 100,00%

Zdroj: vlastni

Z osmych tfid uvedlo, ze informace ze Skoly ziskava 57,14 % zaka, jako druha

nejcastéj$i odpovéd’ byla moznost jiné 14,29 %, Zaci napiiklad uvedli skaut, rodice

pracujici ve zdravotnictvi nebo rizné kurzy. Z internetu ¢erpa 10,39 % zaka. Z televize a

novin ziskava informace 12,99 %. O tuto problematiku se nezajima 5,19 % zaki osmych

tiid.

Zaci z devatych t¥id uvedli, Ze ze $koly ¢erpa informace polovina zakt 50,00%.

Naopak oproti osmé tfidé cerpa jen 11,29 % informace uvedené v dotazniku jako jiné (E).

Z internetu uvedlo Ze, ¢erpa informace 16,13 % zakd. Nejméné zakt uvedlo moznost C,

35



cerpani informaci z televize, novin 4,84 %. Celych 17,74 % zaka devatych tiid se nezajima

0 tuto problematiku (tabulka 4).

Polozka 2.:

PoloZka ¢&islo 2 zjistovala, zda Zaci umi zavolat spravné ¢isla v ptipadé dopravni

nehody. Tato otazka byla oteviena.

Otazka ¢. 2

Jaka Cisla budes volat, kdyz se stane$ ucastnikem dopravni nehody?

Tabulka 5.: odpovédi Zaki na otazku ¢. 2

Otazka ¢. 2
8. tiidy % 9. tiidy %
Spravné 65 98,48% 52 94,55%
Spatné 1 1,52% 3 5,45%
)) 66 100,00% 55 100,00%

Zdroj: vlastni

Z4ci pii této otazce odpovédéli v osmych tiidach spravné v 98,48 %, jen jeden zak
(1,52 %) odpoveédél, ze by vytocil Cislo 180. V devatych tfidach sprdvnou odpoved’
napsalo 94,55 % zakl, tii zaci (5,45 %) odpoveédéli Spatné (550, 555, 558,111,152),
(tabulka 5).

Polozka 3.:

V otazce ¢islo 3 bylo zkoumano, zda Zaci jsou si védomi poskytovani prvni

pomoci v kontextu trestného zakoniku.
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Otazka ¢. 3

Pokud neposkytnes prvni pomoc ¢loveku, ktery je ohrozen, dopoustis se....?

A) trestného ¢inu

B) nedbalosti

C) hrdinského ¢inu

D) ni¢eho

Tabulka 6: odpovédi Zaki na otazku ¢. 3

Otazka €. 3
8. tiidy % 9. tridy %

A 43 65,15% 31 56,36%

B 18 27,27% 19 34,55%

C 0,00% 1 1,82%

D 4 6,06% 1 1,82%
Nevyplnéno 1 1,52% 3 5,45%

X 66 100,00% 55 100,00%

Z tabulky cislo 6 vyplyva, ze zaci osmych tfid (65,15 %) maji vétsi podvédomi o
problému trestného ¢inu v poskytovani prvni pomoci nez zaci devatych tiid (56,36 %).
Vyssi procento zakt osmych (27,27 %) 1 devatych (34,55 %) tiid si myslelo, ze pfi
neposkytnuti prvni pomoci se dopusti pouze nedbalosti. Jen jeden zak devaté tfidy oznacil

polozku C) hrdinského ¢inu. Ctyfi Zaci osmych tiid oznagili moznost D) nieho (6,06 %),

Zdroj: vlastni

jeden zak z devaté tiidy. Celkem Ctyfi zaci nevyplnili tuto otazku (tabulka 6).

Polozka 4.:

V polozce Cislo 4 bylo zkoumdano, zda Zaci jsou si védomi, zda jsou povinni

poskytnout prvni pomoc i kdyz bude jejich Zivot v ohroZeni.
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Otazka ¢. 4
4. Jsi povinen poskytnout neodbornou prvni pomoc, kdyz je tvlyj Zivot v ohroZeni?
A) ano
B) ne
C) nevim

Tabulka 7.: odpovédi Zaki na otazku ¢. 4

Otazka ¢. 4
8. tiidy ” 9. tridy %
A 16 24,24% 12 21,82%
B 42 63,64% 42 76,36%
C 8 12,12% . 1,82%
x 66 100,00% 55 100,00%

Zdroj: vlastni

Z4ci osmych t¥id odpovédéli z vétsi poloviny spravné tj. 63,64 %. Sestnact zakd
(24,24 %) si mysli, ze jsou povinni poskytnout prvni pomoci, i kdyz jsou sami v ohrozeni
zivota. Osm (12,12 %) zaka uvedlo, Ze nevi, zda jsou povinni poskytnout prvni pomoc,

pokud jsou sami v ohroZeni Zivota.

V devatych tfidach povédomi o této problematice bylo velmi podobné. Z divodu
mensiho poctu ucastnikl je procentualni vyjadieni vétsi. Spravné odpoveédél stejny pocet
74k jako v osmych tiidach 42 (73,36 %). Spatné odpovédélo 21,82 % zaki. Jen jeden zak
nevédél (tabulka 7).

Polozka 5.:

Spravny postup u dopravni nehody milZze zachrdnit Zivot. NejdlleZitéjsi je

zachovat chladnou hlavu a nepanikafit.
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Otazka ¢. 5

Jsi svédkem dopravni nehody, jak budes postupovat?

A) Osetiim nafikajici zranéné, zavolam rychlou zachranou sluzbu (RZS), poté

oSetfuji ostatni.

B) Misto nehody oznadim trojuhelnikem, zjistim poc¢et zranénych a jejich

stav, zavolam RZS, prvné oSeti'uji zranéné v bezvédomi a poté zranéné

pri védomi.

C) Zjistim pocet zranénych, zavolam RZS, prvné oSetiuji ty, ktefi nafikaji

nejvice a poté zranéné v bezvédomi.

D) Zavolam RZS, vSechny zranéné vytahnu z auta ven, snazim se fidit

dopravu, aby nevznikla fetézova havarie.

Tabulka 8.: odpovédi Zakii na otazku ¢. 5

Otazka ¢. 5
8. tiidy % 9. tiidy %

A 5 7,58% 3 5,45%

B 49 74,24% 40 72,73%

C 2 3,03% 12,73%

D 10 15,15% 4 7,27%
Nevyplnéno 0 0,00% 1 1,82%

)y 66 100,00% 55 100,00%

Zdroj: vlastni

Spravnou odpovéd v osmych tfidach oznacilo (74,24 %). V devatych ttidach

spravnou odpoveéd’ oznacilo 72,73 % zaku (tabulka 8).

Polozka 6.:

RozliSovani komu je nutno nejdiive pomoci u dopravni nehody je velmi dilezité

z ditvodu zachrany zivota. Z tohoto divodu je tato otazka zafazena v dotazniku.
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Otazka ¢. 6
Pii hromadné nehod€ jdeme nejdiive pomoci zranénym, ktefi:

A) kiici bolesti
B) komunikuji s okolim a sami za nami pfijdou pro osSetfeni

C) lezi bez hnuti a nekomunikuji

Tabulka 9.: odpovédi Zaki na otazku ¢. 6

Otazka €. 6
8. tridy % 9. tridy %
A 6 9,09% . 12,73%
B ) 3,03% ) 3,64%
© 58 87,88% 46 83,64%
x 66 100,00% 5 100,00%

Zdroj: vlastni

Spravnou odpovéd’ oznacilo 87,88 % zakt osmych tiid. V devatych tfidach to
bylo velmi obdobné. Spravnou odpovéd’ oznacilo 83,64 % zakt (tabulka 9). V porovnani
s vyzkumem Zuzany BeneSové Zaci Skol Sv. VorSily a Tt. Spojencii odpovédéli spravné

V mens$im poctu, nez zaci 8. a 9. tfid 7S okresu Usti nad Orlici.
Polozka 7.:

Povinnou vybavu motorového vozidla by Zaci méli znat hlavné z divodu pouziti a

umisténi 1ékarnicky ¢i reflexni vestu. Polozky z povinné vybavy mohou zachranit zivot.

Otazka ¢. 7
Do povinné vybavy motorového vozidla NEPATRI:
A) lékarnicka
B) reflexni vesta

C) nuz
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Tabulka 10.: odpovédi Zaku na otazku €. 7

Otazka €. 7
8. tiidy % 9. tridy &
A 0 0,00% 1 1,82%
B ) 3,03% 1 1,82%
C 64 96,97% 53 96,36%
x 66 100,00% 55 100,00%

V osmych tfidach byla spravnd odpovéd témeét stoprocentni, tak 1 v devatych.

V obou ttidach odpovédeli jen Ctyfi zaci Spatné (tabulka 10).

Polozka 8.:

Stav bezvédomi ¢lovéka mize ohrozit na Zivoté. Z tohoto diivodu je dulezité znat

spravny postup

Otazka ¢. 8

Zdroj: vlastni

Clovéka, ktery je v bezvédomi a nedycha:
A) poloZime na zada, uvolnime mu dychaci cesty a zacneme resuscitovat
B) zavolame rychlou zachrannou sluzbu (RZS) a poc¢kame u postizeného do
jejiho ptijezdu
C) dame postizeného do stabilizované polohy a zavolame RZS

Tabulka 11.: odpovédi zaki na otazku ¢. 8

Otazka ¢. 8
8. tiidy % 9. tidy %
A 24 66,67% . 56,36%
B 3 4,55% 3 5,45%
C 19 28,79% 21 38,18%
x 66 100,00% - 100,00%

41

Zdroj: vlastni




Prvni pomoc pfi stavu bezvédomi by bylo schopno poskytnout 66,67 % zaka
z osmych tiid a pouhych 56,36 % zakd z devatych tfid. Velmi mnoho Zakd oznalilo za
spravnou odpovéd’ moZnost za C, vV osmych tfidach to bylo 28,79% a v devatych 38,18 %
(tabulka 11). Ve srovnani s vyzkumem Zuzany BeneSové Zaci odpovidali jistéji. 92,7 %

divek odpovedélo spravné a 81,00 % chlapct.
Polozka 9.:

Otazka cislo devét ma vice spravnych odpovédi. Moznost jak zjistit zda ranény

dycha, ma zachrance nékolik. Z tohoto diivodu byla tato polozka zafazena do dotazniku.
Otazka ¢. 9

Jak zjisti§, ze ranény dycha? (vice spravnych odpovédi)
A) pouziji zrcatko a priloZim ho k dstni dutiné
B) priloZim svoji ruku nebo ucho k istiim ranéného
C) sleduji pouze ofima, zda zranény dycha

D) zmétim mu tepovou frekvenci

Tabulka 12.: odpovédi Zaku na otazku €. 9

Otézka ¢. 9
8. tiidy % 9. tridy %

A - 33,09% - 35,78%

B 15 33,09% 23 30,28%

C 9 6,47% 6 5,50%

D 38 27,34% 31 28,44%

x 139 100,00% 109 100,00%

Zdroj: vlastni

Stouto otazkou méli Zaci jak osmych tak i1 devatych tfid problém. 38 krat
(27,34%) zaci osmych tiid oznacily, Ze by méfili tepovou frekvenci pii zjistovani, zda
ranény dycha. V devatych tfidach odpovéd’ D oznacilo 31 zaku (28,44%). Celkem 72,65 %
spravnych odpovédi oznacili Zaci Z osmych tiid. Spravné odpoveédi oznacilo v devatych

tiidach celkem 71,56% (tabulka 12).
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Polozka 10.:

Otazka cislo deset byla do dotazniku zatfazena z divodu dulezitosti spravnych

ukont pfi neodkladné resuscitaci.

Otazka ¢. 10

Jaké ukony patii do obvyklého postupu neodkladné resuscitace?
A) uvolnéni dychacich cest
B) méfeni télesné teploty
C) nepfima masaz srdce

D) zaklon hlavy

Tabulka 13.: odpovédi zZaki na otazku ¢. 10

Otazka ¢. 10
8. tiidy % 9. tidy %

A 43 65,15% 31 56,36%

B 18 27,271% 19 34,55%

C 0 0,00% 1 1,82%

D 4 6,06% 1 1,82%
Nevyplnéno 1 1,52% 3 5,45%

z 66 100,00% 55 100,00%

Zdroj: vlastni

VétSina zaki jak v osmych tak 1 v devatych tfidach odpoveédéli spravné. V osmych
tiidach zaci zvolili $patnou odpoveéd’ v 27,27 % a v devatych 34,55 % (tabulka 10). Ve
vyzkumu k bakalatské prace Bc. Jani¢kové oznacili spravnou odpovéd’ jak v sedmych tak i

Vv devatych tfidach 90% zakda.
Polozka 11.:

Pomér vdechii a stlaceni hrudniku pfi nepfimé resuscitaci je velmi dulezity.

Z tohoto ditvodu byla tato otdzka zatazena do dotazniku.
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Otazka ¢. 11
Jaky je podle soucasnych poznatki spravny pomér vdechii a stlaeni pii
neodkladné resuscitaci (KPR) u dospé€lého ¢loveka?
A, 2:30
B, 2:15
C, 2:20

D, 30:2

Tabulka 14.: odpovédi zaki na otazku ¢. 11

Otazka ¢. 11
8. tidy % 9. tiidy %

A 38 57,58% 35 63,64%

B 1 1,52% 4 7,27%

C 5 7,58% 7 12,73%

D 29 33,33% 7 12,73%
Nevyplnéno 0 0,00% ) 3,64%

z 66 100,00% 55 100,00%

Zdroj: vlastni

Spravnou odpovéd’ oznacilo v osmych ttidach pouze 57,58 % zaka. V devatych
tfidach oznagilo spravnou odpovéd’ bylo vétsi procento 63,64 %. Zaci si pletli nejéast&ji
spravnou odpovéd’ s odpovédi za D. V osmych ttfidach tuto odpovéd zvolilo 33,33% a
v devatych 12,73% (tabulka 14). V porovnani s vyzkumem Bc. Jani¢kové zaci Sv. Vrsily a
tf. Spojenct odpovidali s vétsi jistotou. Ve vyzkumu Bc. Janickové Zaci nejvice oznacily

moznost D.
Polozka 12.:

Pii umélém dychani je sprdvny nadech a vdech dilezity aby se zachrance

zbyte¢né brzy nevycerpal.
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Otazka ¢. 12:

Pii umélém dychani z plic do plic dychdme:

A) piirozené, 6-8 vdechii za minutu
B) snazim se o co nejvétsi nadech a vydech

C) vdechuji do plic jen obsah svych ust, ve frekvenci 20

vdechtl za minutu

Tabulka 15.: odpovédi Zakl na otazku ¢. 12

Otazka ¢. 12
8. tiidy % 9. tridy %
A 16 24,24% gl 38,18%
B 31 46,97% 26 47,27%
C 18 27,271% 7 12,73%
Nevyplnéno 1 1,52% 1 1,82%
X 66 100,00% 55 100,00%

Zdroj: vlastni

Spravnou odpoveéd’ oznacilo pouze 24,24 % zakd osmych tiid a 38,18 % zaka
devatych tfid. Zaci nejéastéji oznacovali za spravnou odpovéd’, moznost za B. Z osmych
tfid ji oznacilo celkem 46,97% a z devatych ttid 47,27 %. Moznost za C zvolilo 27,27 %
zakt z osmych tfid a 12,73 % z devatych. Dva Zaci tuto otazku nevyplnili (tabulka 15).

Polozka 13.:

V této otazce odpovidali zaci na otazku, pii které poloze ma ranény lezet, aby

mohly spravné vykonat resuscitaci.
Otazka ¢. 13:

V jaké poloze se nejcastéji zahajuje neodkladna resuscitace?
A) vleZe na zadech na tvrdé podloZce

B) vleze na zadech na mékké podlozce

C) na boku

D) vpolosed¢
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Tabulka 16.: odpovédi Zaku na otazku ¢. 13

Otazka ¢. 13

8. tfidy % 9. tidy %
A 54 81,82% 39 70,91%
B 9 13,64% 12 21,82%
C 3 4,55% 3 5,45%
D 0 0,00% 1 1,82%
T 66 100,00% 55 100,00%

Zdroj: vlastni

V této otazce si byli jistéjsi zaci z osmych tfid. Spravné na tuto otazku odpovédélo
54 (81,82% ), zakd, 9 (13,64%) se domnivalo, Z spravna odpoveéd’ je za B) vleze na zadech
na mekké podlozce. Jen tfi Zaci z osmych tfid oznacili, Ze by KPR provedlo na boku. V
devatych ttidach oznadilo spravnou odpoveéd’ 39 (70,91%) zaku. Celkem 12 zaku (21,82%)
oznacilo, jako spravnou odpovéd moznost B). 3 (5,45%) zaci oznacili moznost C). jeden

zak tuto otazku nevyplnil (tabulka 16).
Polozka 14.:

Trvani neodkladné resuscitace je velmi dualezité. Pokud piestaneme ptedcasné,

provadét resuscitaci pacient zemie zbytecné.
Otazka €. 14:

Jak dlouho se provadi neodkladna resuscitace?
A) 15 minut

B) do pfijezdu rychlé zdravotnické pomoci
C) do vycerpani sil zachrance

D) do doby, nezZ se obnovi zakladni Zivotni funkce
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Tabulka 17.: odpovédi Zaka na otazku ¢. 14

Otazka ¢. 14

8. tridy % 9. tiidy %
A 1 1,43% ) 2,99%
B 41 58,57% 35 52,24%
C 3 4,29% 4 5,97%
D 93 32,86% 24 35,82%
Nevyplnéno 2 2,86% 2 2,99%
2 -0 100,00% 67 100,00%

Nejvice zaku by ¢ekalo na ptijezd RZS. V osmych tiidach takto odpovidala vétsi
polovina zaki 58,57% a v devatych tfidach 52,24%. Spravné v této otdzce odpoveédélo

v osmych tfidach celkem 67 (95,72%), v devatych tiidach 63 (94,03%) dotazanych.

V kazdé tiidé dva zaci tuto otazku nezodpovédéli (tabulka 17).

V préci Dany Janickové zaci ve vyzkumu odpovedéli v 90% spravné. Nejcastéjsi

odpovédi byli B) a C).

Polozka 15.:

ob¢h, nez vdechovat vzduch do plic.

Otazka ¢. 15:

masaz?

A) ano, dulezit&jsi je dostat do téla kyslik

B) ne, dilezitéjsi je udrzet krevni obéh

C) vyjde to na stejno, musime provadét oboji
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Tabulka 18.: odpovédi Zaka na otazku €. 15

Otazka ¢. 15
8. tridy % 9. tiidy %
A 9 13,64% 3 5,45%
B 14 21,21% 14 25,45%
C 42 63,64% 38 69,09%
Nevyplnéno 1 1,52% 0 0,00%
) 66 100,00% 55 100,00%

Zdroj: vlastni

V této otdzce zaci byli velmi nejisti. Spravnou odpovéd’ zvolilo pouhych 14
(21,21%) zakt v osmych tfidach a stejny pocet v devatych tridach (25,45%). NejCastéjsi
odpovéd’ byla moznost C). V osmych tiidach takto odpovédelo celkem 42 (63,64%) zaku.
V devatych tiidach takto odpoveédélo celkem 38 (69,09%) zaka (tabulka 18).

Polozka 16.:

Tepenné krvéaceni pii autonehodé, mliZze nastat velmi rychle a tento stav ohroZuje

¢loveka na Zivoté. Z tohoto dlivodu je tato otdzka zatfazena do dotazniku.
Otéazka ¢. 16:
Jak vypada tepenné krvaceni?
B) vytéka tmavé ¢ervena krev
B) vystrikuje svétle ¢ervena krev
C) krevni proud je pferusovany

D) vystiikuje tmavé Cervena krev
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Tabulka 19.: odpovédi Zakii na otazku ¢. 16

Otazka ¢. 16
8. tridy % 9. tiidy %

A 6 9,09% 6 10,91%

B 16 24,24% 14 25,45%

C 5 7,58% 6 10,91%

D 38 57,58% 27 49,09%
Nevyplnéno 1 1,52% 2 3,64%

X 66 100,00% 55 100,00%

Zdroj: vlastni

Spravnou odpovéd’ v osmych tiidach zvolilo pouze 16 (24,24%) z4kh. V devatych
ttidach spravnou odpoveéd’ zvolilo jesté méné zakh, pouhych 14 (25,45%). Nejvice zakh
povazovalo za spravnou odpovéd’ moznost D) vystiikuje tmave Cervena krev. V osmych
tiidach takto odpoveédélo 38 (57,58%) zaku a v devatych tfidach 27 (49,09%) zaku (tabulka
19).

V porovnani s vyzkumem Dany JaniSové zaci zakladnich $kol v Olomouci
odpovidali méné spravné nez zaci skoly ZS Pohotelice.
Polozka 17.:

Prvni pomoc pfi krvacejicim poranéni je rozhodujici v prvnich okamzicich.

Spravny postup pfi oSetfeni rany, ktera krvaci je ¢asto rozhodujici.

Otazka ¢. 17:

Pokud nalezneme ¢lovéka, kterému z koncetiny stiika krev:
A) polozime ho na zada a zavolame rychlou zachranou sluzbu (RZS)
B) snaZime se krvaceni zastavit napf. priloZenim tlakového obvazu a

zavolame RZS

C) zvedneme mu horni ¢ast téla do polosedu a zavolame RZS
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Tabulka €. 20.: odpovédi Zaki na otazku ¢. 17

Otazka ¢. 17
8. tiidy % 9. tridy %
A 0 0,00% 1 1,82%
B 64 96,97% 52 94,55%
C 1 1,52% 2 3,64%
Nevyplnéno 1 1,52% 0 0,00%
2 66 100,00% 55 100,00%

Zdroj: vlastni
Z4ci v této otazce si byli jisti. Vétsina zaka odpovédéla spravné. V osmych
ttidach odpovédelo spravné 64 (96,97 %) zaku a v devatych 52 (94,55%) zaku (tabulka
20).
Polozka 18.:

Podezieni na poranéni patefe je velmi rizikovy stav. Pokud pacientovi nechceme

jesté vice ublizit, musime dbat na bezpecnost.
Otazka ¢. 18:

Motocyklista po nehod¢ lezi na zemi a stézuje si na velikou bolest v zadech, co ud¢las?
A) ulozim ho do stabilizované polohy
B) ulozim ho do protiSokové polohy
C) dam pod n¢j deku, aby mu nebyla zima
D) nebudu s nim hybat, abych mu neposkodil pater
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Tabulka ¢. 21.: odpovédi Zaki na otizku ¢. 18

Otazka ¢. 18
8. tiidy % 9. tridy %

A 8 12,12% 6 10,91%

B 2 3,03% 3 5,46%

C 2 3,03% 2 3,64%

D 52 78,79% 43 78,18%
Nevyplnéno 2 3,03% 1 1,82%

x 66 100,00% 55 100,00%

Zdroj: vlastni

Prvni pomoc pfi poranéni patefe by zvladlo 52 (78,79%) zakt osmych tfid a 43
(78,18%) zaka devatych tiid (tabulka 21).

Polozka 19.:

Pii zranéni cizim télesem je dilezité, abychom stav pacienta nezhorsily.

Otazka ¢. 19:

Zranény ma v ran¢ zapichnuto cizi téleso, co budes délat?

A) téleso opatrné vytahnu, zaskrtim ranu a zajistim Zivotni funkce

B) s télesem nebudu nijak manipulovat a necham tak a zavolam 155

C) téleso ponecham v rané a oSetiim jeho okoli a zajistim zivotni funkce

Tabulka ¢. 22.: odpovédi Zakii na otazku ¢. 19

Otéazka ¢. 19

8. tiidy % 9. tridy %
A 12 18,18% 5 9,09%
B 29 43,99% 30 54,55%
C 22 33,33% 16 29,09%
Nevyplnéno 3 4,55% 4 7,27%
p> 66 100,05% 55 100,00%
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V této otazce si byli jist¢jsi zaci devatych tt¥id. Spravnou odpovéd uvedlo 30
(54,55%) zakh. 38,18 % zakh odpovédelo Spatné a 7,27% tuto otdzku nezodpovédélo.
V osmych tiidach spravnou odpovéd’ oznadilo 29 (43,99%) zakd. Spatnou odpovéd
oznacilo 51,51% zaku a tii zaci tuto otazku nezodpovedéli (tabulka 22).

Polozka ¢&. 20.:
Tato otazka byla oteviend. Zkoumala, zda Z4ci znaji druhy zlomenin.

Otazka ¢. 20:

Pokud je poruSena celistvost kiize urazem nebo ostrym okrajem kosti nazyvame tuto
zlomeninu jako:

Tabulka €. 23.: odpovédi Zaki na otazku ¢. 20

Otézka ¢. 20
8. tridy % 9. tiidy %
Spravné £ 78,79% . 67,27%
Spatné 14 21,21% 18 32,73%
x 66 100,00% 5 100,00%

Zdroj: vlastni

Spravnou odpovéd’ oteviend zlomenina napsalo v osmych tfidach 78,79 % zakd,
v devatych tfidach tuto odpovéd’ napsalo 67,27 % zakh. V osmych tfidach 21,21 % zakh
nevédélo nebo napsalo Spatnou odpoveéd’ (napt. feznd, rozbitd, uzaviena aj.). V devatych
ttidach Spatné odpovédélo 32,73 % zaku (tabulka 23).
PoloZka ¢&. 21.:

OSetfeni zlomeniny miZze napomoci rychlejsi rekonvalescenci a zabranit infekci.

Otazka ¢. 21:

Otevienou zlomeninu:
A) napravujeme, steriln¢ kryjeme
B) nenapravujeme, kostni tlomky se ale snaZzime odstranit

C) nenapravujeme, sterilné kryjeme
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Tabulka ¢. 24.: odpovédi Zakii na otazku ¢. 21

Otéazka €. 21
8. tridy % 9. tiidy %
A 7 10,61% 5 9,09%
B 14 21,21% 4 7,27%
C 43 65,15% 46 83,64%
Nevyplnéno 2 3,03% 0 0,00%
z 66 100,00% 55 100,00%

Zdroj: vlastni

Spravnou odpovéd’ u této otazky veédéla vétsSina zakh. 31,82% zakid osmych tiid

odpovédélo Spatné. Spravnou odpovéd oznacilo 83,64 % zakt z devatych tiid a 16,36%

zakt odpovédelo Spatné (tabulka 23).

Polozka ¢. 22.:

Clovék, ktery je ohrozen stavem bezvédomi, potiebuje bezchybnou prvni pomoc.

Otazka ¢. 22:

Pokud nalezneme ¢lovéka v bezvédomi, ktery dychd, ddme ho do polohy:

A, na zadech s pokréenou jednou dolni koncetinou.
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Tabulka ¢. 25.: odpovédi Zaki na otazku ¢. 22

Otazka &. 22

8. tridy % 9. tiidy %
A 18 27,27% 13 23,64%
B 48 72,73% 42 76,36%
> 66 100,00% . 100,00%

Zdroj: vlastni

vvvvvv

uvedlo 76,36 % zaki. V osmych tiidach to bylo 72,73 % zaku (tabulka 24).

Z vyhodnoceni dotaznikli prvni pomoci vypliva, Ze zaci neznaji nejnovéjsi
poznatky v mediciné a nedokazi aplikovat nové metody. Ackoliv v nékterych otazkach
zéaci velmi piekvapili, drtivd vétSina nedokaze spravné odpoveédét na otazky tykajici se
resuscitace, predevsim V oblasti dychani. Naopak velmi piekvapili v oblasti tykajici se

pravnich ptedpisi.

U prvni otazky bylo zjistovano, odkud Zaci Cerpaji informace. Jak zaci osmych
tak i devatych tiid nejvice informaci ziskavaji ve skolach. Jako druhd nejcastéjsi odpoveéd
byla v osmych tfidach moznost jiné, ve které zaci uvadéli naptiklad skaut, rodic¢e ¢i jiné
kurzy. Naopak v devatych tfidach byla jako druha nejcastéjsi odpoveéd’, Ze se Zaci o tuto

problematiku nezajimaji.

Pi otazce tykajici se telefonnich cisel, ktera volame V pfipade, ze se staneme
ucastniky dopravni nehody. Z celého poctu zaki, jen 4 zaci odpovedeli Spatn€. V osmych
ttidach spravné odpovédélo 98,48 % zaki a v devatych 94,55 % zakl. Tato informace je
velmi dilezita. V této otazce méla byt odpovéd’ stoprocentni. Je velmi dualezité v krizové

situaci znat spravna cisla pro zavolani odborné pomoci.

Z4ci zcela piesvéd&ive neznali spravnou odpovéd’ na otazku tykajici se poskytnuti
prvni pomoci. Nebyli si zcela jisti, zda se dopousti trestného ¢inu nebo jen nedbalosti. Jen

malé procento si myslelo, Ze se pii neposkytnuti prvni pomoci niceho nedopusti.

54



Dalsi otazka se téz tykala legislativy. VétSina zakt odpovédéla spravné, Ze pii
ohroZeni vlastniho zivota nejsou povinni poskytnout PP. Docela velké procento nevédélo,

jak se ma zachovat a odpoveédeli Spatné.

V otazce cislo Sest, jak se Zaci zachovaji, pfi hromadné nehodé odpovédéli, ve
veétSiné spravné. Ve srovnani s vyzkumem Zuzany BeneSové (bakalédiska prace: Znalosti
zaklt 8. a 9. tfidy zékladni Skoly v oblasti prvni pomoci), zaci Skol Sv. Vorsily a Ti.
Spojencti odpovédéli spravné v men$im poétu, neZ Zaci 8. a 9. t¥id ZS okresu Usti nad
Orlici.

Otéazka tykajici se stavu bezvédomi byla nedostacujici. Ackoliv vétsi polovina
odpovédéla spravné ve srovnani s vyzkumem Zuzany BeneSové (bakaldiskd prace:
Znalosti 7akt 8. a 9. tiidy zakladni 8koly v oblasti prvni pomoci), Zaci okresu Usti nad
Orlici odpovidali jist&ji. (viz str. 41)

Pti srovnani odpovédi u otazky Cislo deset bylo neuspokojivé. V bakalatrské praci
Bc. Dany Jani¢kové, oznacili Zaci sedmych a devatych tiid spravné odpovédi v 90 %.
Oproti tomu Zaci olomouckych tfid oznacili spravnou odpovéd’ 71,21 % v osmych tiidach
a v devatych tfidach to bylo pouhych 60 %.

Otazka tykajici se poméru vdechii a stlaceni hrudniku pti KPR u dospélého
¢lovéka, byla v porovnani s vyzkumem Bc. Dany Jani¢kové uspokojujici. V porovnani
s vyzkumem zaci Sv. Vorsily a tf. Spojenct odpovidali s vétsi jistotou. Ve vyzkumu Bc.

Dany Jani¢kové Zaci nejvice oznacily moZnost D: 30 vdechtl a 2 stlaceni hrudniku.

Otazka ¢islo 14, fesila délku provedeni neodkladné resuscitace. Zaci Sv. Vorsily a
Tt. Spojenclti odpovédéli spravné Vv osmych ttidach v 95,72% a v devatych tfidach v

94,03%. Vyzkum Bc. Dany Janickové odpovédéli spravné v 90 %.

Pii srovndni odpovédi v otazce cislo 16, tykajici se tepenného krvaceni
s vyzkumem Bc. Dany JaniSové, zaci zakladnich Skol v Olomouci odpovidali chybné
Casté€ji nez Zaci zakladni Skoly v Pohotelicich.

V otazce tykajici se prvni pomoci pii bezvédomi zaci osmych i devatych tiid
nebyli presvéd¢ivy. Pouze 66,67 % zaka osmych tfid a 59,36% zakt devatych tiid

odpovédelo spravné. Tato odpoveéd’ je nedostacujici v zavaznosti situace.

V otazce tykajici se ciziho télesa zabodnutého do t€la ranéného, Zaci si nebyli
vubec jisti. V osmych tifidach spravné odpovédéla mensi polovina a v devatych tiidach to

nebylo o moc lepsi. Spravné odpovédélo jen 54,55 % zakh devatych ttid.
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ZAVER

Vyzkumu se zac¢astnilo celkem 121 respondenti. Pocet zakli osmych tfid byl 66 a
devatych 55. Dotazniky byly rozdany v papirové formée a po té elektronicky zpracovany.

Prvni hypotéza, ve které jsem se snazila zjistit, zda vétSina zaka jako zdroj

informaci o PP uvede skolu, byla potvrzena. Jak zaci osmych tak i devatych tiid z vétsi

poloviny odpovedéli, ze informace ziskavaji predev§im ze Skoly.

V druhé hypotéze jsem feSila, zda vétsina zaka (vice nez 70 %) bude schopna
uvést Cislo lékarské zachranné sluzby pro piivolani prvni pomoci, tedy pfivolat pomoc.
Tato hypotéza byla potvrzena. Zaci osmych tfid by zavolali spravné &islo v 98,48%. Zaci
devatych tiid byly na tom o néco hiife, spravné Cislo by volalo 94,55% zaka. Ackoliv

uspésnost byla velmi vysokd, méli by si Zaci tyto ¢isla zopakovat.

Hypotéza cislo tfi méla provéfit, zda méné nez polovina zakti bude schopna
prokéazat znalost pravnich pfedpisii tykajicich se PP. Tato hypotéza se nepotvrdila.
K velkému piekvapeni vice nez polovina zakd odpovédéla spravné. I pies vétSinovou

uspesnost, je potteba u zakl zvysit dislednost v probirané latce a dopliiovat informace.

Ve c¢tvrté hypotéze jsem ovéfovala, zda méne nez polovina zakd bude schopna
prokazat znalost postupu pii poskytovani PP (pii resuscitaci, pti krvaceni a pfi poranéni

kostry). Tato hypotéza se skladé z n€kolika otazek v dotazniku.

V otazce resuscitace se hypotéza nepotvrdila. Vice jak polovina zakl osmych i
devatych tiid byla schopna spravné odpovédét, ackoliv pomérné velké procento zaki
podalo $patnou odpovéd’. Proto se domnivam, Ze tato problematika by se méla ve $kolach

Castéji opakovat, a to predevsim v devatych tiidach.

Otazka tykajici se krvaceni zaky nezaskocila. | vtéto otazce se hypotéza

nepotvrdila. Spravnou odpovéd’ oznacila vétSina zaki.

V otdzce poranéni kostry se hypotéza téz nepotvrdila. Sprdvnou odpovéd
v osmych tfidach zvolilo 65,15% zakli a v devatych 83,64% zakh. Ackoliv hypotéza

nebyla potvrzena, méli by Zaci dostavat tyto informace ¢astéji.
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Hypotéza cCislo pét byla nad ofekavani potvrzena. Alespon polovina zaki urcila
spravny postup pii autonehodé. V osmych tiidach spravnou odpovéd oznacilo 74,24 %

zakl a v devatych 72,73 % zaku.

Hypotéza Cislo Sest feSila, zda alespon polovina zaki zna povinnou vybavu
motorového vozidla. Tato hypotéza se potvrdila. Spravnou odpovéd v osmych tiidach

zvolilo 96,97% zakt, v devatych to bylo skoro stejné procento 96,36 % zaki.

Ze zpracovanych dotaznikli vyplyva, Ze Zaci hlavné devatych tfid se nezajimaji o
problematiku prvni pomoci. Zaci vSak velmi piekvapili v ¢asti tykajici se legislativy.
Bohuzel takovy uspéch nebyl i1 v poskytovani prvni pomoci pii resuscitaci, zejména v ¢asti
tykajici se bezvédomi a stavil, které s tim souvisi. Z tohoto diivodu by se mélo na skolach

vénovat vice ¢asu této problematice.
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SOUHRN

Bakalatska prace pojednava o prvni pomoci pii autonehodé. Hlavnim cilem je zjistit
a popsat, jakou troven znalosti maji zaci zakladni skoly. V teoretické ¢asti se zaméiuji na
definici prvni pomoci, konkrétni postupy pii prvni pomoci a legislativu. V praktické ¢asti
jsem provedla dotaznikové Setfeni zamétené na zaky 8. a 9. tfid. Dil¢im cilem
dotaznikového Setfeni je zjistit, kde zaci ziskavaji informace o prvni pomoci a Groven
téchto znalosti. Jeden z ptfedpokladl byl, Ze vysledky dotaznikového Setfeni se budou mezi
skolami lisit. Vétsina hypotéz se nepotvrdila. Zaci ve vét§ing piipadd znali spravné
odpovéedi. Nejmensi znalosti maji v oblasti poskytovani prvni pomoci pii resuscitaci.
Naopak velmi dobfe se orientuji v legislativé. Bakalaiska prace mlze byt vyuzita i jako
podptirny material pro vyuku prvni pomoci.

Klic¢ova slova: Prvni pomoc, autonehoda, zaci 2. stupné zékladnich skol
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SUMMARY

This Bachelor’s thesis deals with first aid in a car crash. The main goal is to identify
and describe the current knowledge of primary school pupils in the field of first aid. In the
theoretical part, | focused on defining the features of first aid, specific first aid procedures
and legislation. In the practical part, a questionnaire survey was conducted aiming at pupils
of the 8th and 9th grades. The partial objective of the research was to find out the source
from where pupils acquire relevant information on first aid and the level of this knowledge.
One of the hypotheses was that the results of the questionnaire survey would vary among
individual schools. Most hypotheses have not been confirmed. In most cases, pupils knew
the correct answers. The smallest knowledge is in the field of resuscitation first aid. On the
contrary, they are very well informed in the legislation. This Bachelor’s thesis might also

be used as a support material for first aid instruction.

Kli¢ova slova v anglicting: first aid, car accident, students from the second grade of the
basic school
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PRILOHY

Ptiloha 1: Povinny letak do auta (www.policie-cr.cz/obrazky/letak-do-auta.pdf)

Vazeni ¢tenafi, podle vyhlasky ¢. 283/2009 Sb. a vyhlasky ¢. 216/2010 Sb. musi byt soucasti povinné vybavy vozidla nova lékarnicka a povinny
letdk s postupem pfi zvladani dopravni nehody. Pokud jej vase lékarnicka nema, muzete si ho vystiihnout.

Zajisténi mista
nehody

v Zastavte nejméné padesit
metri za havarovanym vozid-
+lem, rozsvitte vy vétla,
1 naviéknéte si reflexni vystraznou
1 vestu, vezméte 1ékdmnicku, vy-
1strazny trojiihelnik, popfipadé
+ hasici pristroj.

¢ Umistéte trojihelnik pred
mistem nehody. Vypnéte zapalo-
véni, zajistéte auto proti pohybu
a dbejte pritom na vlastni bez-
1 pe¢nost.
| 2 e o
i Zivot zachranujici
H tkony

¥ Pokud zranény silné krvici,
zastavte krvdceni pfilozenim tla-
kového obvazu, prsty vioZenymi

Krvaceni

Zastav krvaceni

POVINNY LETAK DO AUTA

@© Postup pfi zvladani dopravni nehody )

piimo do rény, a vyjimené i za-
Skrcovadlem.

¥ Zakryjte pronikajici pora-
néni hrudniku.

¥ Zranénému, jenZ upadl do
bezvédomi, Setrn¢ uvolnéte dy-
chaci cesty - je nutné mu zaklo-
nit hlavu a predsunout dolni ce-
list.

Privolani
zdravotnické
zéachranné sluzby

¥ Zavolejte na telefonni lin-
ku 155 nebo 112, sdélte, co se
stalo, a popiste charakter neho-
dy. Co nejpresnéji uréete misto,
kde k ni doSlo. Uvedte pocet
postizenych, jejich vék a po-
hlavi, popiste jejich zranéni

Bezvédomi

Uvolni
dychaci cesty

1) Obvaz s jednim pol3tarkem Siroky nejméné osm centimetri a se savosti mi
2) Obvaz s dvéma polstérky Siroky nejméné osm centimetrd a se savosti minimalné 800 g/m?
3) Trojcipy $é4tek z netkaného textilu s délkou stran nejméné 960 x 1360 x 960 milimetrd.

4) Néplast na civce (velikost 2,5 centimetru x 5 metr().
5) Néplast s pol$tafkem (velikost 8 x 4 centimetry).

1 6) Skrticf pryZové obinadlo (60 x 1250 milimetr).

a stav. Sdelte své jméno a &islo
telefonu.
Vysetieni

v Pohledem zjistujeme dy-
chini, krvicen, polohu t¢la zra-
néného, vyraz a barvu jeho obli
Ceje.

v Poslechem zjiStujeme dy-
chaci Selesty, zda zranény sténd,
jestli a jak reaguje na osloveni.

v Pohmatem zjisfujeme dy-
chaci pohyby. kde zranény v po-
stizené oblasti pocifuje bolest,
teplotu jeho pokozky a zda se po-
1.

Vyprostovani

v Pfikrodte k tomu pouze
v piipadg, jestlize zranénému hro-

zi dal3i nebezpedi, je blokovin
piistup k ostatnim poranénym,
akdyZ nelze poskytnout prvni po-
moc na misté (napfiklad resusci-
taci).

osténi providéjte co
. Pokud zrané y
yekejte radgji na pifjezd
zdravotnikil.

Bezvédomi

v Kdyz je zranény v bezvé-
domi, miiZe se udusit zapadlym
kofenem jazyka, krvi ¢i zvratky.
Odstraiite mu tedy z tist voln¢ le-
zici predméty, Setrné mu zakloi-
te hlavu, predsuiite jeho dolni
Celist, uloZte ho do stabilizované
polohy a stéle jej sledujte.

¥ Neobnovi-li se dychéni ne-

Stabilizovana poloha

- va

Dulezita telefonni cisla:

Zachranka 155, Policie 158,
Hasici 150 Tisnové volani 112

Co musi obsahovat nova autolékarnicka

alné 800 g/m?. (3x)

bo je nenormdlni (lapavé dechy),
je nutné ihned zahdjit oZivovini
nepfimou srdedni masaZi a dy-
chinim z plic do plic.
Ozivovani
(resuscitace)

¢ Nepiimou srde¢ni masiz
zranéného provedie tiiceti stla
Cenimi uprostfed hrudniku fre-
kvenci stokrdt za minutu. Pak
provedte dva vdechy do jeho
tist a pokracujte v rytmu tficet
stlaceni hrudniku, dva vdechy.
Hrudnik stlacujte do hloubky
Ctyr az péti centimetrd. Nemi-
Ze z né&jakych divodd
umélé vdechy provadét, pokra-
Cujte aZ do piijezdu zdravot-
nické zdchranné sluzby v sr-

Ozivovani (resuscitace)

Stlaceni
hrudniku

30X Vdechy

deéni masdzi frekvenc stokrdt i
za minutu.

Urazovy $ok

¥ Nejeastéjsimi pfiznaky Soku !

jsou slabé hmatny tep, nebo na- |

opak vice nez 100 tepi za minut
zrychlené ¢i povrehni dych:
bledost v obliceji, studeny lepka- |
vy pot, pocit Zizné, netecnost
a spavost.

Zabrana Soku

¥ Umistéte zranéného do pro-
tiSokové polohy se zvednutymi i
dolnimi konCetinami. OSetfete mu }
zranéni a prik ho isotermic-
kou folii. Pokud md Zized, svlaz-
te mu pouze rty. Neddvejte mu
pit, ani zadné Iéky.

Zdroj: ministerstvo dopravy §
\

2X

7) Resuscita&ni maska s vydechovou chlopni a filtrem. (1x)
(3x)  8) Plastovéa rouska (20 x 20 centimetrd, tloustka 0,05 milimetru). (1x)
(2x)  9) PryZové nebo latexové chirurgické rukavice v obalu. (1x)
(1x)  10) Zahnuté nizky v antikorozni Gipravé se zaoblenymi hroty, délka nejméné 14 cm. (1x)
(6x) 11) Isotermicka félie pro pfikrytf zran&ného o rozmérech nejméné 200 x 140 cm.  (1x)
(1%)  12) Letdk o postupu pfi zvladani dopravni nehody. (1x) !
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Ptiloha 2: Tlakovy obvaz

obinadlo

tlakova vrstva

N sterilni kryti

Obrazek 1: Tlakovy obvaz (Bydzovsky, 2011, 28)

Ptiloha 3: Tlakové body

Obrazek 4: Tlakové body (Www.prvni-pomoc.com)

Ptiloha 5: Sniméani ptilby dvéma zachranci

e
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http://www.prvni-pomoc.com/

Obrazek 3: Snimani ptilby dvéma zachranci (Kurucova, 2012, 83)

Ptiloha 5: Zotavovaci poloha

Obrazek 4 :Zotavovaci poloha (http://www.prvni-pomoc.com/stabilizovana-poloha)

Ptiloha 6: Euro — poloha

Obrazek 5 :Euro-poloha (http://www.prvni-pomoc.com/stabilizovana-poloha)

Priloha 7: Ramcové vzdélavaci program pro zakladni vzdélavani — Vzdélavaci obsah

vzdélavaciho oboru vychova ke zdravi

58.1 VYCHOVA KE ZDRAVI

Vzdélavaci obsah vzdélavaciho oboru

2. stupen

Ocekavané vystupy
zak

> respektuje prijata pravidla souziti mezi spoluzaky i jinymi vrstevniky prispiva kutvareni
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dobrych mezilidskych vztahii (komunité)

vysvetli role clenti komunity (rodiny, tridy, spolku) a uvede priklady pozitivniho a negativniho
vlivu na kvalitu socialniho klimatu (vrstevnicka komunita, rodinné prostiedi) z hlediska
prospéesnosti zdravi

vysvetli na prikladech primé souvislosti mezi télesnym, dusevnim a socidlnim zdravim,; vysvetli
vztah mezi uspokojovanim zakladnich lidskych potreb a hodnotou zdravi

posoudi rizné zpiisoby chovani lidi z hlediska odpovédnosti za viastni zdravi i zdravi druhych
a vyvozuje z nich osobni odpovédnost ve prospéch aktivni podpory zdravi

usiluje v ramci svych moznosti a zkuSenosti o aktivni podporu zdravi

vyjadii viastni nazor k problematice zdravi a diskutuje o nem v kruhu vrstevnikii, rodiny
i V nejblizsim okoli

dava do souvislosti sloZeni stravy a zpusob stravovani s rozvojem civilizacnich nemoci
a Vv ramci svych moznosti uplatnuje zdrave stravovaci navyky

uplatiiuje osvojené preventivni zpiisoby rozhodovani, chovani a jedndni v souvislosti s béznymi,
prenosnymi, civilizacnimi a jinymi chorobami,; sveri se se zdravotnim probléemem a v pripade
potieby vyhleda odbornou pomoc

projevuje odpovédny vztah ksobé samému, kvlastnimu dospivani a pravidlim zdravého
Zivotniho stylu; dobrovolné se podili na programech podpory zdravi v ramci skoly a obce
samostatné vyuziva osvojené kompenzacni a relaxacni techniky a socialni dovednosti
k regeneraci organismu, prekonavani unavy a predchdzeni stresovym situacim

respektuje zmeny v obdobi dospivani, vhodné na né reaguje; & kultivované se chova
k opacnému pohlavi

respektuje vyznam sexuality v souvislosti se zdravim, etikou, moralkou a pozitivnimi Zivotnimi
cili; chape vyznam zdrzenlivosti v dospivani a odpovédného sexudlniho chovani

uvadi do souvislosti zdravotni a psychosocialni rizika spojend se zneuzivanim navykovych latek
a zivotni perspektivu mladého cloveka, uplatiiuje osvojené socidlni dovednosti a modely
chovani pri kontaktu se socidalné patologickymi jevy ve skole i mimo ni; v pripadé potreby
vyhleda odbornou pomoc sobé nebo druhym

vyhodnoti na zaklade svych znalosti a zkuSenosti mozny manipulativni viiv vrstevniku, médi,
sekt; uplatiuje osvojené dovednosti komunikacni obrany proti manipulaci a agresi

projevuje odpovédné chovani v rizikovych situacich silnicni a Zeleznicni dopravy; aktivné
Diedchazi situacim ohroZeni zdravi; a osobniho bezpeci; v piipadé potieby poskytne adekviatni
prvni pomoc

uplatiuje adekvdtni zpiisoby chovani a ochrany v modelovych situacich ohroZeni, nebezpeci

| mimovddnych uddlosti
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Ugivo:

 dodrZovani pravidel bezpecnosti a ochrany zdravi — bezpecné prostiedi ve Skole,
ochrana zdravi pfi riznych Cinnostech, bezpe€nost v dopravé, rizika silni¢ni a
Zelezni¢ni dopravy, vztahy mezi ucastniky silni¢niho provozu v¢. zvladani
agresivity, postup v pripadé dopravni nehody (tisiiové volani, zajisténi
bezpecnosti)

+ ochrana ¢lovéka za mimotaddnych udalosti — klasifikace mimoradnych udalosti,
varovny signal a jiné zptuisoby varovani, zakladni ukoly ochrany obyvatelstva,
evakuace, ¢innost po mimoradné udalosti, prevence vzniku mimoradnych
udalosti (http://www.msmt.cz/vzdelavani/zakladni-vzdelavani/upraveny-ramcovy-

vzdelavaci-program-pro-zakladni-vzdelavani).

Priloha 8: Ramcové vzdélavaci program pro zakladni vzdélavani — Vzdélavaci obsah

vzdélavaciho oboru piirodopis

PRIRODOPIS

Vzdélavaci obsah vzdélavaciho oboru

2. stupen

BIOLOGIE CLOVEKA
Ocekavané vystupy
zak
> urci polohu a objasni stavbu a funkci orgdnii a organovych soustav lidského téla, vysvetli
jejich vztahy
> orientuje se v zakladnich vyvojovych stupnich fylogeneze cloveka
> objasni vznik a vyvin nového jedince od poceti az do stari
> rozliSuje priciny, pripadné priznaky béznych nemoci a uplatiuje zasady jejich prevence
a lécby, objasni vyznam zdravého zpiisobu Zivota

> aplikuje prvni pomoc pri poranéni a jiném poSkozeni téla
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Ucivo

- fylogeneze a ontogeneze ¢loveéka — rozmnozovani clovéka

- anatomie a fyziologie — stavba a funkce jednotlivych ¢asti lidského téla, organy,
orgadnové soustavy (opérna, pohybova, ob&hova, dychaci, travici, vyluCovaci a
rozmnoZzovaci, fidici), vysSi nervova €innost, hygiena dusevni ¢innosti

+ nemoci, Urazy a prevence — priciny, priznaky, praktické zasady a postupy pii lé¢eni
béznych nemoci; zavazna poranéni a zivot ohrozujici stavy, epidemie

 zivotni styl — pozitivni a negativni dopad prostfedi a Zivotniho stylu na zdravi
Clovéka (http://lwww.msmt.cz/vzdelavani/zakladni-vzdelavani/upraveny-ramcovy-

vzdelavaci-program-pro-zakladni-vzdelavani)
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