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URAZY HLAVY PRI SMRTELNYCH DOPRAVNICH NEHODACH

Problematika dopravni nehodovosti je obecné a trvale aktualni téma jak v Ceské
republice, tak 1 v celém vyspélém svété. Z tohoto diivodu se tato bakaléaiska préace
zabyva dopravnimi nehodami, ptesné urazy hlavy pii smrtelnych dopravnich nehodach.
Podivame-li se na statistiky smrtelnych dopravnich nehod ve vyspélych evropskych
2007 Policie CR 3etiila celkem 182 736 dopravnich nehod, pii kterych bylo 1 123 osob
usmrceno, 3 960 tézce zranéno a 25 382 osob zranéno lehce. Materialni Skody pii téchto
nehodach byly odhadnuty na 8,467 mld. K& To pro pfedstavu znamend, Ze v priméru
kazdé necelé¢ 3 minuty 3etfila Policie Ceské republiky dopravni nehodu, kazdych 21
minut byl pfi dopravni nehodé€ zranén ¢lovek lehce, kazdé 2,2 hodiny téZce a v priméru

kazdych 7,8 hodiny zemfel pfi dopravni nehod¢ ¢lovek.

Cilem této prace bylo vyhodnotit podil poranéni hlavy na smrtelnych nésledcich
dopravnich nehod a urc€it nejcastéjsi pti¢iny smrti pii dopravnich nehodach. Na zakladé
stanoveného cile byla také formulovana nasledujici hypotéza:

vvvvvvvv

Pfi provadéném vyzkumu bylo pouzito metody sekundérni a obsahové analyzy dat
pro hodnoceni urazii hlavy pfi smrtelnych dopravnich nehoddch. Zkoumany soubor
tvofilo 91 zemfelych ucastnikii dopravnich nehod pitvanych na Soudnélékatském
oddéleni Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s., pfi¢emz bylo vyuZito jejich pitevnich
protokol. Analyzou byla zpracovavdana a hodnocena jednotlivd smrtelnd zranéni
zemfielych Ucastnikd dopravnich nehod a to podle toho, zda pti¢inou smrti bylo samotné

poranéni hlavy, polytrauma spole¢né se smrtelnym poranénim hlavy a ostatni poranéni.

V naSem souboru bylo analyzovdno 13 clent osddek osobnich motorovych
vozidel, tj. 25 %, 6 chodci, tj. 29 %, 1 motocyklista, tj. 8 % a 5 cyklistd, tj. 72 % s
poranénim hlavy. U polytraumat se smrtelnym poranénim hlavy to bylo 23 ¢lenli osadek
osobnich motorovych vozidel, tj. 45 %, 13 chodc, tj. 62 %, 8 motocyklistl, tj. 67 %, 1
cyklista, tj. 14 % a u ostatnich smrtelnych zranéni to bylo 15 ¢lent osadek osobnich
motorovych vozidel, tj. 30 %, 2 chodci, tj. 9 %, 3 motocyklisté, tj. 25 % a 1 cyklista, t;.
14 %. V praci bylo prokazano, ze vétsi podil na smrtelnych dopravnich nehodach maji

muzi nez zeny a to ve vSech ndmi hodnocenych kategoriich.



Head Injuries in Fatal Road Accidents

The issue of road accidents rate has been generally and continually a topical issue
not only in the Czech Republic but in the whole developed world. This is the reason
why this bachelor thesis deals with traffic accidents, more specifically with head
injuries in fatal road accidents. If we look at the statistics of fatal traffic accidents in
developed European countries, we find out that the roads in the Czech Republic are not
exactly safe. In 2007, Czech police investigated 182 736 road accidents in total in which
1 123 people got killed, 3 960 were seriously injured and 25 382 were slightly injured.
The material damage in these accidents was estimated at 8.467 billion Czech crowns.
Just for illustration, this means that on average every (slightly less than) 3 minutes the
police investigated a road accident, every 21 minutes somebody was slightly injured,
every 2.2 hours somebody was seriously injured and on average every 7.8 hours
a person died in a road accident.

The goal of this work was to asses the percentage presented by head injuries in
fatal consequences of road accidents and identify the most common causes of death in
car accidents. With the view of the set goal, the following hypothesis was formulated:
“Head injuries are the most frequent cause of death in traffic accidents.”

During the research, I used the methods of secondary and content analyses to
review and asses head injuries in fatal traffic accidents. The analyzed sample was
presented by 91 people killed in traffic accidents dissected at the Forensic Department
of the Ceské Budg&jovice Hospital. The data were collected from their autopsy reports.
The method of combined analyses was used to identify and classify the type of their
fatal injuries, i.e. whether the cause of death was the head injury itself, whether there
were polytraumas with a fatal head injury combined or if the death was caused by other
injuries.

In the analyzed sample, there were 13 car passengers (25%), 6 pedestrians (29%),
I motorcyclist (8%) and 5 cyclists (72%) with head injuries. Polytraumas with fatal
head injuries were found in 23 car passengers (45%), 13 pedestrians (62%),
8 motorcyclists (67%) and 1 cyclist (14%). 15 car passengers (30%), 2 pedestrians
(9%), 3 motorcyclists (25%) and 1 cyclist (14%) died of other injuries. The research has
also revealed that more men were involved in all analyzed types of road accidents than

women.
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UvOD
V zivoté souCasné spolecnosti se projevuje mnoho negativnich jevi. Jednim
z takovych je 1 vysoka dopravni nehodovost, pii které dochazi nejen ke znacnym
ekonomickym ztratdm jak u jednotlivel, tak i1 v celé spolecnosti, ale zejména i ke
Skoddam na zdravi a ztrdtdm na zivotech. Posledni zminéné hledisko je znacné

alarmujici, nebot’ se vyznamné promita do socidlni oblasti clovéka.

Dnesni ¢lovek si svlyj Zivot jiz nedovede piedstavit bez jakékoli dopravy, zejména
vSak dopravy osobnim automobilem. Vzestup uzivani osobnich automobila nastal nejen
v souvislosti s podnikatelskymi aktivitami, ale také s uspokojovanim ostatnich lidskych
potieb. PfestozZe se doprava povazuje za velmi dilezity prvek pro prosperitu spole¢nosti
a kazdého jednotlivce, je ve stale veétSi mife postupné vnimana jako potenciadlni
nebezpeci a to v souvislosti s moznym vznikem dopravni nehody. Cilem spole€nosti
v oblasti silni¢niho provozu by mélo byt radikalni snizeni téZkych nasledkli dopravnich
nehod, zejména pak poctu usmrcenych osob. V oblasti bezpecnosti silnicniho provozu
je situace dlouhodobé neutéSend a to v nepfili§ optimistickém vyvoji poctu smrtelnych
dopravnich nehod, kdy dojde k poranéni hlavy. Ugastniky smrtelnych dopravnich nehod
se stavaji lidé vSech veékovych kategorii. Od déti az po seniory. Nejzraniteln&j$imi

ucastniky vSech typt dopravnich nehod jsou vSak chodci.

Podivame-li se na statistiky smrtelnych dopravnich nehod ve vyspélych evropskych
statech, zjistime, Ze silnice v Ceské republice nejsou zrovna nejbezpeénéj§imi. Vzdyt
v roce 2007 v priméru kazdé necelé 3 minuty etiila Policie Ceské republiky dopravni
nehodu, kazdych 21 minut byl pfi dopravni nehod¢ zranén cloveék lehce, kazdé
2,2 hodiny téZce a v priméru kazdych 7,8 hodiny zemfel pfi dopravni nehodé ¢lovek.
Také ekonomické ztraty nebyly zanedbatelné, nebot’ kazdou hodinu byla zplisobena
hmotnd Skoda pfesahujici jeden milion K& Neni vSak také divu, nebot’ na naSich

silnicich se pohybuje kolem Sest a ptl miliond tuzemskych motorovych vozidel.

Vlada Ceské republiky svym usnesenim ¢&. 394 ze dne 28. dubna 2004 schvalila
Nérodni strategii bezpecnosti silnicniho provozu, v niz jsou stanoveny zakladni nastroje

smétujici ke zlepSeni situace v oblasti bezpecnosti silni¢niho provozu do roku 2010.



Timto dokumentem se Ceska republika piipojila k ambiciéznimu cili Evropské komise
snizit pocet usmrcenych osob v Evropé pii dopravnich nehodach z vice nez 40 000

v roce 2000 na 50 % v roce 2010.

Zajem a zavaznost vySe popsan¢ho tématu mne vedla k vypracovani této bakalarské
prace, kde jsem se zaméfil na problematiku smrtelnych dopravnich nehod, pfi kterych
doslo k poranéni hlavy ucastnikti. Cilem provedeného vyzkumu je zviditelnit vysledky,
které by mohly slouZit k popséni a zvyraznéni dané problematiky s pfipadnym vyuZitim
pro dalsi osvétu a primarni prevenci proti smrtelnym poranénim hlavy pfi dopravnich

nehodach.



1. SOUCASNY STAV
1.1. Dopravni nehodovost a jeji vyvoj

Od roku 1990 Setiila Policie Ceské republiky na pozemnich komunikacich pies
3 mil. dopravnich nehod (3 191 721), pii nichZ bylo 22 906 osob usmrceno, 97 425 osob
bylo tézce zranéno a dalSich vice nez pil milionu (501 400 osob) bylo zranéno lehce.

Odhadnuta hmotna Skoda piesahuje 112 miliard K¢.

V roce 2007 Policie CR Setfila celkem 182 736 dopravnich nehod, pii kterych bylo
1123 osob usmrceno, 3 960 té€Zzce zranéno a 25 382 osob zranéno lehce. Odhad
zpusobené Skody je ve vysi 8,467 mld. K¢. Porovnani hodnot zdkladnich ukazatelti

u nasledki na zdravi se stejnym obdobim roku 2006 je nasledujici:

Nartst byl zaznamendan v kategorii:
o pocet usmrcenych o 167 osob tj.o 17,5%
o pocet lehce zranénych o 1151 0sob tj.o  4,8%

Pokles byl zaznamenan v kategorii:

o pocet tézce zranénych 030 osob tj.o 0,8 %

Vyvoj nésledki dopravnich nehod vroce 2007 nebyl pfiznivy, nebot jsme

zaznamenali zvySeni po€tu usmrcenych a lehce zranénych osob.

Pocet usmrcenych v roce 2007 byl 2. nejnizsi od roku 1990 — po roce 2006, kdy bylo
pfi dopravnich nehodach usmrceno 956 osob. Nejvice usmrcenych bylo v roce 1994,
kdy zahynulo 1 473 osob a tzn., Ze poc¢et usmrcenych v roce 2007 byl oproti roku 1994

niz$i o 350 osob.
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Pocet tézce zranénych osob byl od roku 1990 nejnizsi, nejvice tézce zranénych bylo
v roce 1997 (6 632 osob). Teprve podruhé od roku 1990 se rocni pocet té¢Zce zranénych
dostal pod hranici 4 000 osob.

Cv v

Nejvice lehce zranénych bylo v roce 1996 (31 296 osob) a naopak nejméné v roce 1991
- ,,jen 22 806 osob.

Z vyvoje poctu usmrcenych vyplyva, Ze doSlo k meziro¢nimu narGstu poctu
usmrcenych osob o 167 za rok 2007, ktery byl za poslednich 18 let tfeti nejvyssi
(po roce 1990 — zvyseni 0 259 osob a po roce 1992 — zvyseni o 201 osob).

Graf 1: Vyvoj nehodovosti a jeji nasledky od roku 1990 v CR

Vyvoj pottu nehod a jejich nasledki, trend od roku 1390

Zdroj: piehled nehodovosti v CR (14)
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Graf 2: Vyvoj nehodovosti a jeji nasledky od roku 1990 v Jiho¢eském kraji

Vyvol poctunetiot a jeiich nasiedicd, trendiod roku 1800 — JIHOCESKY kraj

Zdroj: piehled nehodovosti v CR (14)

Tabulka 1: Po¢ty dopravnich nehod s jejich nasledky za rok 2007 v Jihoc¢eském

kraji

T Index ol
Druh nehody: naslediyrok 2007 i ROX'2007 ROK 2006 2006 =100
Celkovy potet nehod 12 632 12 832 98.4
Z toho pocet nehod s usmrcenim 97 71 136,6
z toho potet nehod s té2kym zranénim 276 270 102.2
Z toho pofet nehod s lehkym zranénim 1492 1332 1120
2 toho podfet nehod jen s hmotnou kodou 10 767 11 159 96,5
Usmrceno 110 79 139.2
Té¥ce zranéno 247 309 12,3
Lehce zranéno 2058 1827 12,6
Hmotna skoda v mil, Ké 616,43 633,77 a73

Zdroj: piehled nehodovosti v CR (14)
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Tabulka 2: Skupiny vinikii dopravnich nehod

rok 2007 usmrcenych

Ridicem motoroveho vozidla 167 £33 91,7 992 88,5
Lesni, domaci zveri 8 501 a7 z 0.4
Ridiéem nemotoroveho vozidla 2419 1.5 65 3,
Chodcem 1576 08 41 37
Technickou zavadou vozidla 1081 0.6 ¥ 0.6
Jiné zavinéni 804 0.4 13 i
Zavadou komunikace 468 0.3 0 0.0
Jinym Oéastnikem 244 01 o 0.0
Celkemn 182 736 1000 1125 1000

Zdroj: prehled nehodovosti v CR (14)

1.2. Dopravni nehoda

Dopravni nehoda je uddlost v provozu na pozemnich komunikacich, naptiklad
havarie nebo srazka, kterd se stala nebo byla zapocata na pozemni komunikaci a pfi niz
dojde k usmrceni nebo zranéni osoby nebo ke Skod¢ na majetku v pfimé souvislosti
s provozem vozidla v pohybu (20). Takto je definovana dopravni nehoda pravni
normou, ale obecné Ize dopravni nehodu vymezit jako netimyslnou udalost v silnicnim
provozu na vefejnych komunikacich zplisobenou silnicnimi dopravnimi prostiedky,
kterd méla nasledek na Zivotech, zdravi nebo na majetku osob (13). Dopravni nehoda je
vysledkem rozporného jednéni subjektu (UCastnika silni¢niho provozu) s danymi
podminkami silnicni dopravy, které spociva v poruSovani pravidel silni¢niho

provozu (5).

Problematika nehodovosti je obecné a trvale aktualni u nas i celosvétové. Dokladem
jeji zavaznosti je napiiklad i1 skuteCnost, ze umrtnost na nasledky urazd je unas
na tfetim miste, hned za umrtnosti na kardiovaskularni choroby a nadorova onemocnéni,
na urazové smrti se nejcastéji podileji pravé silni¢ni dopravni nehody a to v 51 %.

U dopravnich nehod se ve vétSin€ piipadll jedna o postizeni vice ¢i vSech systémil
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souCasn¢ a pricinou smrti je urazovy Sok ¢i pohmozdéni mozku. Nejveétsi mérou se

na tomto poctu podileji chodci a dale pak fidi¢i automobilt (1).
1.2.1. Rozdé€leni dopravnich nehod

Dopravni nehody lze rozdé¢lit z hlediska charakteru dopravnich nehod na:

srazky — jde o stfet dvou nebo vice Ucastnikll silnicniho provozu, pficemz alespon
jedno vozidlo nebo ucastnik byl v pohybu (muze jit o srazky Celni a bocni a néraz
ze zadu, naraz dopravniho prostiedku na pevnou piekazku, stfet dopravniho prostredku
s chodcem nebo se zvifetem), havarie - ucast na dopravni nehodé¢ ma pouze jediné
silni¢ni vozidlo (napft. pfevraceni vozidla na stiechu) a jiné nehody — to jsou takové,
kdy mize dojit napiiklad k vypadnuti z jedouciho vozidla nebo také Grazy ve vozidlech

pfi prudkém brzdéni ¢i akceleraci (5).
Dale lze dopravni nehody rozdé¢lit podle zpisobu feseni na:

e dopravni nehody ukoncené blokovym fizenim, které spliiuji podminky

umoziujici jejich projednani na misté jako dopravnich prestupk,

e dopravni nehody, které nelze projednat na misté (8).

1.3. Vybrané dopravni nehody c¢lenéné podle ucasti osob na dopravni nehodé

Tato kapitola je ¢lenéna podle tcasti osob na dopravni nehod¢ (v potadi od nejméné
chranénych po nejchranénéjsi) a k nim jsou pfifazovany jednotlivé varianty zraujiciho

dopravniho prosttedku (6).

1.3.1. Dopravni nehody chodcii

Chodci jsou zejména v intravilanu nejpostizenéjsi skupinou ucastnikii dopravnich
nehod. Tvoii unas témét 30 % vSech obé&ti dopravnich nehod. V rozvinutych statech
EU a v USA je to podstatn€ méné (i pod 20 %). Chodec — na rozdil od vétSiny ostatnich
ucastnikd dopravy — neni proti vzniku zranéni prakticky ni¢im chranén. Pti dopravnich

nehodach utrpi chodci zranéni jak piimo pii stfetu s dopravnim prostiedkem, tak
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nepiimo po odhozeni a narazu na rizné jiné prekazky (vozovka, sloup, strom, zed’ domu
apod.). Zranéni byvaji natolik zavaznd, ze zplusobi smrt okamzité nebo kratce po vzniku
zranéni, nebo mohou zpisobit dlouhodobé omezeni v bézném zivoté, resp. invaliditu
postizené osoby. NejCastéji jsou postizeny déti a star$i osoby. VétSina vSech umrti

chodcti pti dopravnich nehodéach pfipada na stiet chodce s osobnim automobilem (6).

Stiet chodce s jizdnim kolem

Pti stfetu s jizdnim kolem dochézi u chodct k poranéni vétSinou nepiimo, padem
na zem. Nejcastéji byva postizena hlava (zlomeniny spodiny lebni, zhmoZzdéni mozku,

krvéaceni pod mozkové obaly) (6).

Stiet chodce s automobilem

Mechanismus dopravni nehody je podminén zejména vzdjemnou polohou vozidla
a chodce v okamziku stietu, rychlosti a smérem jejich pohybu, tvarem narazejici ¢asti
vozidla, hmotnosti chodce a jeho relativni vySkou vi¢i nardzejici Casti vozidla.
U nérazii pfedni ¢asti vozidla rozeznavame 4 typy stietl.

Typ A — vozidlo klinovitého tvaru proti dospélému a ditéti. Hlavni ndraz nastava
popt. proti kolentim. V zavislosti na geometrickych rozmérech (délka kapoty a vyska
téla) a narazové rychlosti nardzi hlava bud’ na kapotu, ram skla, sklo nebo hranu
sttechy. Jiz pfi relativné malé narazové rychlosti dochazi k nalozeni chodce na kapotu
vozidla. Pokud vozidlo nebrzdi nebo brzdi jenom maélo, dojede chodec na vozidle nékdy
az do konec¢né faze, kdy sklouzne na vozovku. Pfi vys§i narazové rychlosti (zpravidla
pfes 70 km/hod.) mize té€lo chodce pieletét nad stfechou a padnout na vozovku
za vozidlem.

Typ B — vozidlo s vyssi pfidi proti dosp€lému nebo klinovitého tvaru proti ditéti.

Vv v
2%

MWt

pfid¢ vozidla, impulz otaCeni je mensi nez utypu A, rovnéz pozvednuti tézist¢ téla

chodce neni tak vyrazné a nastava teprve pii vyssi narazové rychlosti.
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Typ C — néraz vozidla s plochou vyssi pfidi (autobus). T¢lo je zachyceno v celé
délce, hlava nardzi na vozidlo v podstaté stfetovou rychlosti. Prakticky nedochazi

k nadzvednuti a ota¢eni chodce.

Vv w

2

od vozidla, télo pada pfed vozidlo. Pti slabém brzdéni je nasledné mozné ptejeti (6).
Stfet chodce s osobnim automobilem

Stiet chodce s osobnim automobilem je nejcastéjSim nehodovym dé&jem, obvykle pfi
prechazeni chodce pies vozovku (bocni stiety), méné Casto je chodec srazen zezadu
¢1 zeptedu. Chodec miize byt 1 pfejet vleze na vozovce (uklouznuti, opilost), resp. miize
jit o dopravni nehody kombinované (srazeni jednim vozidlem a piejeti jinym). Osoba
lezici na vozovce muze byt prejeta koly nebo pfitiSténa spodni €asti vozidla proti
podlozce. Pti prejeti hlavy dochazi zpravidla ke vzniku puklin az rozldmani klenby
a spodiny lebni a oblicejovych kosti, zhmozdéni az rozhmozdéni mozku, pfi nizSich
rychlostech vozidla dochazi ke komprimaci lebky pod vozidlem a mize tak dojit az
k otevienému poranéni hlavy, kdy vznikaji rozsahlé trzn€-zhmozdéné rany a navenek

pronikaji ulomky kosti klenby a spodiny lebni a rozttiSténa mozkova tkan (6).
Srazeni chodce osobnim automobilem z boku

V ptipad€, kdy dojde k narazu osobniho vozidla ptfedni ¢asti vozidla do boku
chodce, coz je nejCastéjsi stiet (pies 80 % vSech stietd chodce s osobnim automobilem),
jiz pfi relativn€ malé ndrazové rychlosti dochazi k naloZeni chodce na kapotu vozidla.
Pokud vozidlo nebrzdi jenom madlo, dojede chodec na vozidle nékdy az do kone¢né
faze, kdy sklouzne na vozovku. Pti vys§i ndrazové rychlosti (zpravidla ptes 70 km/hod.)
muze télo chodce preletét nad stfechou a padnout na vozovku za vozidlem. Takovyto
stiet osobniho vozidla schodcem je charakteristicky zejména postizenim hlavy,

hrudniku a zevni strany horni a zejména dolni koncetiny blizsi k vozidlu (6).
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Srazeni chodce osobnim automobilem ¢elné

U takovéhoto typu kolize narazi ptedni ¢ast automobilu do ptedni plochy chodce,
kdy se nemohou dolni koncetiny ohnout v kolennim kloubu a trup se prudce sklani
kuptedu na ptedni kapotu. Kromé jinych zranéni mtze dojit vlivem padu téla chodce na
predni kapotu vozidla a naslednym ndrazem hlavy na ¢elni sklo se soucasnym prudkym
zaklonénim hlavy, k prolomeni ¢elni kosti do dutiny lebni nebo mohou vzniknout

rozsahlé zlomeniny kosti obli¢ejovych (6).
Srazeni chodce osobnim automobilem zezadu

Pfi narazu ptedni ¢asti osobniho vozidla do chodce zezadu dojde nejdiive k narazu
do dolnich koncetin, které se ohybaji jak v kolenou, tak i v ky¢lich. Chodec poté narazi
na predni kapotu a €elni sklo vozidla. Kromé jinych zranéni miZeme v zdhlavi nalézt
trzné-zhmozdéné rany. Casté byva i krvaceni pod mozkové obaly a do mozkovych
komor, zhmozdéni tylnich a ¢elnich mozkovych obali. Na spodiné lebni lze nalézt

pukliny od tyIni kosti doptedu (6).
Naraz chodce do boku projizdéjiciho vozidla

Pti nérazu jdouciho chodce do boku projizdéjiciho vozidla se utrpénd zranéni
od sebe vyrazné lisi podle toho, zda chodec narazil do vozidla a nasledn¢ padl dozadu
nebo byl vozidlem zachycen a vlecen, popt. strzen pod vozidlo. V okamziku narazu
chodce v predni ¢asti vozidla dochazi k padu na pfedni kapotu, vle€eni a vzniku zranéni
zejména téch Casti tcla, které jsou v momentu stietu v ptimém styku s vozidlem. (jedna
se nejcastéji o spankovou krajinu a dolni celist). Pfi odhozeni chodce od vozidla
s ndslednym padem na vozovku, pfi vétSich rychlostech vozidla, dochéazi pii padu

na temeno ke zlomenin¢ klenby lebni s poskozenim mozku (6).

Stiet chodce s nakladnim automobilem

Stiet chodce s ndkladnim automobilem je z hlediska Cetnosti vyskytu smrtelnych
poranéni chodce na druhém misté¢ za osobnim automobilem. Pfi téchto stfetech jsou

u chodcli nejcastejsi poranéni hlavy (zlomeniny klenby a spodiny lebni, zhmoZzdéni
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mozku), hrudniku (zlomeniny Zeber a hrudni kosti, poranéni srdce, plic, velkych cév)
a dalSich zranéni na ostatnich castech téla. U Celnich stfetii dochazi u chodce ke vzniku
rozsahlych, obvykle tfistivych zlomenin obli¢ejovych kosti a ¢elni kosti s vyraznym
postizenim predniho tGseku chrupu. Dalsi poranéni - zlomeniny tylni kosti, krvaceni
pod mozkové obaly a do mozkovych komor a zhmozdéni mozku pak vznikaji
po odhozeni néarazem tylni krajinou na vozovku. Naraz ptfedni c¢asti nakladniho
automobilu do chodce zezadu ma za nasledek mimo poranéni patefe a panve také
poranéni tylni Casti lebky srozldménim tylni kosti a zhmozdénim az roztfiSténim

mozkové tkané (6).
Poranéni chodce vystupujicimi ¢astmi vozidla

K poranéni chodce mize dojit nejen pfi stietu s vozidlem, ale 1 vystupujicimi ¢astmi
vozidla, jako je precnivajici ndklad mimo profil vozidla nebo miZze byt chodec
zachycen raménkem zpétného zrcatka. V takovychto ptfipadech je zranéni zavislé
na télesné vySce chodce a rychlosti vozidla, kdy mohou vzniknout az smrtelna poranéni

hlavy (prolomeni lebky se smrtelnym poranénim mozku) (6).

1.3.2. Stiet cyklisth

Jizdni kolo je v mnoha oblastech, zejména rovinatych, bé&Znym dopravnim
prostiedkem na pole, do zamé&stnani, na nakupy apod. Ke vzdjemnym stietim cyklistl
resp. stretim cyklistd s jinymi vozidly dochdzi v téchto oblastech relativné casto.
Rychlost cyklisti v prevazné vétSiné ptipadi neni velkd, ale 1 tak mohou vzniknout
vaznd zranéni, zejména uosob vyssiho veéku s veétsi lomivosti kosti dochazi
ke zlomenindm Zeber, které mohou mit za nésledek poskozeni plicniho povrchu

s krvacenim do hrudni dutiny a ani hlava se mnohdy nevyhne zranéni (6).

Stiet cyklisty s chodcem

S 24

Nejcastéjsi formou takovéhoto stietu je najeti cyklisty na chodce. Cyklista byva
z jizdniho kola katapultovan, nebo se dostava do smyku nebo narazi ptimo na chodce.

Pti katapultovani narazi hlavou, a to ponejvice oblicejem, ¢elem a pfedni Casti temene,
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méng¢ Casto tylem na pevnou prekazku (chodnik, vozovka, zed” domu, sloup, strom aj.).
Nasledkem mohou byt vaznd poranéni v dutin€ lebni, poSkozeni lebecné-pateiniho
spojeni, luxace krénich obratlti apod. Pti padu cyklisty na hlavu nechranénou ptilbou

mohou vzniknout i smrtelna zranéni (6).

Stiet cyklisty s osobnim automobilem

K celnim stfetiim cyklisty s osobnim automobilem dochéazi nejcastéji v zatackach,
kdy nérazem cyklisty na ptedni ¢ast protijedouciho vozidla byva cyklista vrzen proti
¢elnimu sklu, na které naradzi obvykle temenem. Pfi takovémto narazu vznikaji vazna
pak vznikaji az padem na vozovku (poranéni hlavy a patefe). Pokud dojde ke srazeni
cyklisty zezadu, dochézi k zdvaznym poranénim tylni nebo temenni ¢asti hlavy narazem
do ptfedniho skla nebo rdmu pfedniho skla. V ptipad€ bo¢niho stfetu télo cyklisty pada
obvykle mimo jizdni drdhu osobniho automobilu ve sméru jizdy vozidla dopiedu
a doprava. Typické poranéni je poranéni levého bérce pirednim naraznikem a ostatni

popsana poranéni typicka pro pad z kola (6).
Stiet cyklisty s ndkladnim automobilem, autobusem

Celni stfet cyklisty s nakladnim automobilem je pomérné vzacny a vétsina jich konéi
smrtelnym zranénim cyklisty. Jde nejCastéji o zlomeniny lebky, zhmozdéni mozku,
zlomeniny kréni patete s pfehmozdénim michy, event. ptejeti s devastaci nitro hrudnich
a nitrobfiSnich organd. Mechanismus srazené¢ho cyklisty zezadu je obdobny jako pfi
stietu s osobnim automobilem, rovnéZ tak i vznikl4 zranéni. Pfi bo¢nim stfetu cyklista

pada na odvracenou stranu od vozidla se vznikem popsanych padovych zranéni (6).

1.3.3. Dopravni nehody motocyklist

Néraz motocyklisty na kolmou nepohyblivou piekazku patii mezi nejcastéjsi typy
dopravnich nehod, vice nez jedna tfetina vSech dopravnich nehod motocyklistii.
V minulosti dochazelo a bez pouziti ochranné ptilby stale dochazi ponejvice k poranéni

klenby a spodiny lebni, ke zhmozdéni mozku, méné Casto ke zlomenindm dolnich
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a hornich koncetin a zlomenindm zeber. Stdle castéji se vSak vyskytuji izolovana
poranéni mozku a poranéni kréni a zejména horni hrudni patefe se smrtelnym
poskozenim michy. Pfi narazu hlavy kryté ochrannou pftilbou neni lebka poSkozena, ale
dochazi k prudkému pohybu a zhmozdéni mozku v dutiné lebni. Tandemista
motocyklisty byva pii narazu motocyklu na piekazku katapultovan pies fidice
motocyklu, pficemz nardzi na zem nejcastéji oblicejovou nebo celné temenni ¢asti

hlavy (6).

Stiet motocyklisty s osobnim automobilem

Pfi Celnim stfetu nardzi motocyklista, obvykle hlavou, do ¢elniho skla, v ptipadé
narazu do boku osobniho automobilu je katapultovan, pteleti automobil a dopada
na temenni a tylni krajinu, nebo pokud narazi do oblasti dveti, dojde k poranéni jeho
oblicejové ¢asti hlavy. Je-li motocyklista srazen zezadu osobnim automobilem, dochazi
k podrazeni téla motocyklisty, ktery pada nazad na kapotu osobniho automobilu. Tyl
jeho hlavy obvykle narazi na celni sklo. Ve vSech popsanych stietech dochdzi

k poranéni hlavy, rovnéz tak i ostatnich ¢asti téla (6).

1.3.4. Poranéni osob v interiéru vozidel

Ridi¢ sedi v osobnim automobilu vyrab&ném pro pravostrannou dopravu na prednim
sedadle vlevo. Pii ¢elnim narazu je jeho télo vrZzeno doptfedu a potom dozadu. Pfitom
mulZe mit v ptipad€ nepouZiti bezpecnostnich past poranény oblicej 1 hlavu od €elniho
skla nebo jeho ramu, do kterého narazil, popt. i od volantu, do néhoz nardzi bradou.
Muze jit o fezné ranky od skla, trzné-zhmozdéné rany, zlomeniny oblicejovych
a lebnich kosti, zhmozdéni mozku a nitrolebni krvaceni. Zranéni spolujezdce, sediciho
na ptrednim sedadle, se u Celnich narazi pfili§ nelisi od zranéni fidice. Cestujici na
zadnim sedadle pifi vrzeni dopfedu mohou narazit oblicejem do opérky hlavy
na pfednim sedadle a poranit si oblicej; na rozdil od poranéni cestujicich vptedu vSak
nejde o poranéni feznd. Nepfipoutany spolucestujici vzadu uprostted miize byt pfi
¢elnim ndrazu vymr$tén a muze si zranit hlavu o pfedni stranu kabiny (sklo, palubni

deska), miize dokonce proletét celnim sklem vné¢ vozidla. Nepiipoutané dit¢ vzhledem
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k men$imu vzriistu utrpi Castéji nez dospéli poranéni obliceje a hlavy o opéradlo

predniho sedadla.

Poranéni posadky nakladniho automobilu byva zpravidla nepomérné mensiho
rozsahu nez u osobnich automobiltl, protoze nakladni automobily maji pevnéjsi kabinu,
vyssi hmotnost a jejich posaddka sedi vySe. Proto ji srdzka s osobnim automobilem,
motocyklistou, cyklistou nebo chodcem pfiili§ neohrozuje, pokud nedojde k vyjeti
nakladniho automobilu ze silnice, k jeho pfevraceni nebo k narazu do pevné piekazky.
Pti Celnim narazu je fidi¢ vrzen dopfedu a mize se poranit o volant, muze dojit

k poranéni obli¢eje a hlavy a dal$im jinym zranénim.

K poranéni mize dojit také v interiéru autobusu. Cestujici mohou byt poranéni jak
pifi jizdé bez dopravni nehody, kdy mohou byt vymrsténi ze sedadla nebo stojici
cestujici mohou upadnout, napt. pfi prudkém brzdéni autobusu nebo v zataCce pii
smyku, tak 1 pfi dopravni nehod¢ pifi Celnim nédrazu do pevné prekazky, pii srazce
s jinym, zvIasté tézkym vozidlem nebo pii smyku a pfi pfevraceni. Poranéni mohou byt
zcela lehka, tj. odérky, krevni podlitiny, trzné rany, ale mohou byt i velmi zavazna, kdy
dochéazi ke zlomeni lebnich i obli¢ejovych kosti a dal$im poranéni na nejriznéjSich

Castech téla.
Podobné poranéni mohou vzniknout i pfi cestovani vlakem nebo pfi vlastni nehodé

na Zeleznici. Vyjimkou nejsou ani smrtelna zranéni (6).

1.4. Vybrana poranéni hlavy

1.4.1. Rany obliceje

Rany prosté — fadime k nim odérky (povrchové plosné poranéni kize) a rany
pronikajici kiizi (podle mechanizmu urazu se dé€li na rany fezné, secné, bodné, trzné
zhmozdéné a rany stielné).

Rany slozité — postihuji nejen kizi, svaly, vazy, ale téz nervy, tepny, slinné zlazy

a jejich vyvody a slzné cesty.
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Réany komplikované — fadime k nim rany mekkych tkani spojené se zlomeninami
oblicejového skeletu, rany pronikajici do obliCejovych dutin, rany defektni, rany
provazené poranénim smyslovych orgdni, lebky a mozku, déle pak rany zastaralé
arany primarné nebo sekundarné infikované (10). Poranéni mékkych tkani vznikaji
v mistech plsobiciho nésili v misté narazu na tupy pfedmét a v soudnélékarské praxi
jsou velmi castd. Zlomeniny oblicejovych kosti vznikaji s vyjimkou dolni celisti
pfimym naésilim, nej€astéji dochazi ke zlomenindm nosnich klstek, doprovdzené nékdy
zlomeninou nosni ptfepazky, dale zlomeniny jafmové kosti, zlomeniny alveolarnich

vybézkl horni nebo dolni Celisti s poranénim zubt a zlomeniny dolni Celisti (4).

Obrazek 1: Chirurgicko-anatomické rozdéleni obliceje

=

a) 1 — horni etdZ, 2 — sifedni etdZ, 3 — dolni etdZ, 4 — krajina parotideomasetericks;
b) 1 - oblast &ela, 2 — oéni oblast, 3 — oblast nosu, 4 - oblast tvife, 5 — oblast dolni
Eelisti, 6 — podbradova oblast, 7 - oblast temporomandibuldmiho kloubu, 8 — kra-
jina ucha, ¥ — retroaurikulirmni krajina

Zdroj:Traumatologie (10)

1.4.2. Zlomeniny lebky

Podle charakteru urazového dé&je, velikosti ucinkujici sily a zejména mista
a velikosti plochy plisobeni dochazi k prostym prasklindm, kominutivnim frakturam

nebo vpacenym zlomeninam.
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Prosta zlomenina — prasklina (fisura) je nejjednodus$im typem zlomeniny kalvy,
pii kterém dochazi k poruSeni celistvosti jedné nebo vice kosti (15). Praskliny vznikaji

v mistech preformovaného oslabeni.

Vpacena zlomenina (impresivni fraktura) — vzniké ptisobenim velké sily na malé
plose. Dochézi k odlomeni jednoho ¢i nékolika fragmentl, nej€astéji trojuhelnikového
tvaru, a jejich dislokaci — pootoCeni a posunuti smérem intrakranialné. Existuji také
zlomeniny expresivni, kdy c¢ast fragmentii je vytlacena naopak extrakranidlné (15).

Impresivni zlomeniny s vpacenim tlomkl kosti mohou zhmozdit mozkovou tkan (3).

Zlomeniny frontalniho sinu — vznikaji ¢asto pii Gderu pésti do obliceje, ndrazem
na volant ¢i uderem lokte pii fotbalu. U zlomenin tohoto typu muize dojit k dislokaci
fragmentli, coZ zplsobuje kosmeticky defekt. Zlomeniny zasahujici zadni sténu
pfedstavuji komunikaci mezi prostorem vedlejSich dutin nosnich a intrakranialnim

prostorem (15).

Zlomeniny baze — mohou byt pokrac¢ovanim zlomeniny kalvy nebo mohou vznikat
samostatné. Prakticky vzdy vznikaji nepfimo — plsobenim uderu na kalvu, kosti
obliceje, nebo pfi stlateni lebky. Zlomeniny v oblasti prredni jamy lebecni mohou
postihnout strop orbity, stény vedlejSich dutin nosnich. Zlomenina baze ptfedni jamy se
projevi brylovym hematomem, epistaxi, likvoreou, pfi zasaZeni nervovych struktur
muze dojit k poskozeni zraku nebo Cichu. Zlomeniny v oblasti stredni jamy lebecni se
mohou klinicky projevit zavratémi, poruchou sluchu, prokrvacenim v oblasti mastoideu,
vytokem krve ¢i moku ze zevniho zvukovodu, pfi neporuseném bubinku paradoxni
likvoreou cestou Eustachovy trubice, parézou licniho nervu nebo poruchou sluchu.
Mohou postihnout i turecké sedlo, a tim 1 hypofyzu. Zlomeniny baze zadni jamy lebecni
postihuji kost tylni, prasklina smétuje od velkého tylniho otvoru smérem vzhiiru, kiizi

pfi¢ny splav nebo confluens sinuum (15).
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Obrazek 2: Oblic¢ejovy oddil lebky

i - Selni kost, 2 - prijched z ofnice do
lebaéni duting, 3 - nogni kustky, 4 - plogka kifnove kosti, § - dolni nosni
skofepa. & - lienf kost, 7 - horni celist, 8 - dolnd calist

Zdroj: Somatologie (2)

Obrazek 3: Mozkovy oddil lebky

1 - temenni kost,
2 - Supina spankove
kosti, 3 - jafmowvy
oblouk, 4 - tyinf kost,
5 - zevnf Zvukovod,
& - bradavéity vy-
bhéfek, ¥ - bodoowy
vybéZek

Zdroj: Somatologie (2)

24



1.4.3. Poranéni mozku

Otfes mozku — je nejlehéim stupném zavieného mozkového poranéni,
charakterizovanym plné reverzibilni kratkodobou poruchou mozkovych funkci bez
morfologického nalezu. V klinickém obraze nikdy nechybi amnézie, velmi Casta je
kratkodoba ztrata védomi, nauzea a zvraceni. Bezvédomi je ve vétSin€ piipadli velmi
kratké, trvajici od n€kolika sekund do nékolika méalo minut. Podle délky bezvédomi je
n¢kdy komoce popisovéana jako lehka — sekundové bezvédomi, stredni — bezvédomi
pocitané na minuty a tézkd — do 60 minut. Pfi bezvédomi delSim neZ jedna hodina je
tteba uvazovat o t€z8im poranéni mozku. Nauzea je pravidelnym ptiznakem po komoci,
Casto byva provazena zvracenim. Komoce mozku sama o sobé neni zavaznym
poskozenim — ztrata védomi poukazuje na pomé&rné silny tder do hlavy a upozoriiuje

na mozné poranéni, jehoz disledky se mohou projevit v pozdéj$im obdobi.

Kontuze (zhmozdéni mozku) a traumaticky intracerebralni hematom — jde o pfimé
loZiskové poskozeni mozku. Makroskopicky jsou patrné mistni anatomické zmény,
nalez lze prokazat graficky (EEG, CT). Mikroskopicky jde o zhmozdénou tkan
s riznym stupném prokrvaceni. Téméf vzdy je kontuze provazena menSim ¢i vyraznym
urazovym subarachnoidalnim krvacenim (15). Ihned na urazovy d¢j zpravidla navazuje
bezvédomi (3). Jde jiz o velice zavazny stav. Urazové nitromozkové krvaceni -
intracerebralni hematom — vznika vétSinou narusenim tepny vétSiho kalibru v loZisku

kontuze. T¢zké zhmozdéni mozkové tkané nazyvame laceraci (15).

Epiduralni krvaceni — jde o krvaceni z tepny zéasobujici tvrdou plenu. Vzhledem
k tomu, Ze jde o krvaceni z tepny, je klinicky obraz dramaticky. Krev odtlacuje tvrdou
plenu od kosti. Klinicky obraz se zprvu jevi jako otfes mozku. Kratkodobé bezvédomi,
pak navrat védomi. Pfi epidurdlnim krvaceni vSak po urcité dobé (lucidni interval)
znovu nastava stav bezvédomi. Ten je provazen jiz neurologickymi ptiznaky — rozsitené
zornice na strané krvaceni, koncetinové ochrnuti na druhé strané¢ (3). Krvéceni
z meningealni tepny byva spojeno se zlomeninou Supiny spankové kosti nebo jiné kosti

v pribéhu tepny. Nejsou ale vzacné ptipady (asi 40 %), kdy zlomenina neni vibec
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nalezena. Epidurdlni krvaceni mé ze vSech Urazovych nitrolebnich krvaceni nejvyssi

mortalitu (15).

Subduralni krvaceni — jedna se o krvaceni mezi tvrdou plenu a pavucnici. Zname
krvaceni v akutni a chronické formé (15). Akutni subdurdlni krevni vyron — krvaceni
Zilniho plvodu, Casto s pfidruzenym poSkozenim mozku. Chronicky subduradlni krevni
vyron — krvaceni zde probiha pomalu, pfedchazi mu casto vétsi mnozstvi nevelkych
uraz hlavy, nebo naopak zadny traz hlavy v anamnéze neni. Po n¢kolika tydnech
a mesicich se projevi bud’ psychickymi zménami nebo neurologickou symtomatologii

(stavy obdobné jako pfi cévnim postiZzeni mozku, nebo pii mozkovych nadorech) (3).

Frontobazalni poranéni — jde o komplex riznych kombinaci poranéni mozkové
tkdn€, obali mozku a skeletu ptredni jamy a obliCeje, vznikajici pii narazu hlavou
na prekazku ¢i tiderem do oblasti Cela nebo oblic¢eje. Podle mechanismu rozliSujeme
poranéni primd, kdy nasili plisobi pfimo na oblast ¢ela nebo spodiny pfedni jamy
lebecni s penetraci do intrakranidlniho prostoru, a na poranéni neprimd, kdy jsou
struktury poskozeny pienosem sily z jiné Casti kalvy nebo oblic¢eje. Pii urazovém dé&ji
dochazi ke vzniku lomnych linii, které diky anatomické stavbé mohou zasahovat 1 sténu
nosni dutiny. Pfiznaky frontobazalniho poranéni: pomineme-li neurologické piiznaky
dané poSkozenim mozku, jsou hlavnimi pfiznaky frontobazalniho poranéni se vznikem

kraniocerebralni komunikace likvorea, pneumocefalus a infekéni komplikace (15).
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Obrazek 4: Bazalni (spodni) plocha mozku

1 - svazek vidken ichove
drahy, 2 - zkfi#eni zrakovyeh nervd, 3 - hypofysa, 4 - vystup n.lll., 5 - vystup
n.\., & - vystup n.VL, 7 - kilra spankového laloku, 8 - vystup n.Vil. - n.X.,
9 - vpstup n.XL, 10 - polokoule mozecku

Zdroj: Somatologie (2)

Obrazek 5: Vnitini (medialni) plocha mozku

_ 1 - temenni lalok, 2 - svornik
(corpus callosum), 3 - kira Eelniho laloku, 4 - thalamus, 5 - hypofysa,
6 - Sylvitiv kandlek, 7 - epifysa, & - tyIni lalok, 8 - mozecek (vrdsnéni kiry),
10 - ctvrtd mozkova komora

Zdroj: Somatologie (2)
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1.5. Hodnoceni dopravnich nehod se zranénim 7 pohledu legislativy

Ublizeni na zdravi dle § 223 trestniho zékona

Ublizeni na zdravi dle § 224 trestniho zédkona (21).

1.5.1. § 223 trestniho zdkona (ublizeni na zdravi z nedbalosti)

Trestného ¢inu ublizeni na zdravi podle § 223 trestniho zédkona se dopusti:

kdo jinému znedbalosti ublizi na zdravi tim, ze porusi dilezitou povinnost
vyplyvajici z jeho zaméstnani, povolani, postaveni nebo funkce nebo ulozenou mu
podle zékona, bude potrestdin odnétim svobody aZz na jeden rok nebo zdkazem

¢innosti (21).

1.5.2. §224 trestniho zékona (tézkd Ujma na zdravi nebo smrt

z nedbalosti)

Trestného ¢inu ublizeni na zdravi dle § 224 trestniho zdkona (t€Zk4 ujma na zdravi

nebo smrt z nedbalosti) se dopusti:

odst. 1) kdo jinému z nedbalosti zplisobi tézkou Gjmu na zdravi nebo smrt, bude

potrestan odnétim svobody az na dv¢ 1éta nebo zdkazem ¢innosti.

odst. 2) Odnétim svobody na Sest mésicii az pét let nebo penézitym trestem bude
pachatel potrestan, spaché-li ¢in uvedeny v odstavci 1 proto, Ze porusil
dilezitou povinnost vyplyvajici z jeho zaméstnani, povolani, postaveni nebo
funkce nebo uloZenou mu podle zékona.

odst. 3) Kdo z nedbalosti zplisobi tézkou Gjmu na zdravi nebo smrt vice osob proto,
ze hrubé porusil predpisy o bezpecnosti price nebo dopravy anebo
hygienické ptfedpisy, bude potrestan odnétim svobody na tfi 1éta az deset

let (21).
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1.6. Socialni dopad dopravnich nehod

Diisledkem dopravni nehody miize dojit ke zranéni, které ma za nasledek
dlouhodobé¢ ¢i trvalé zdravotni néasledky, mtze byt pro ¢lovéka vyznamnym zasahem
do kvality jeho Zivota a omezenim aktivit i1 pfilezitosti. Negativné se promitne do
socialni, rodinné a profesni stranky jeho Zivota a vynuti si zménu postoji k Zivotu,
stejné tak jako muze pfinést zménu postoji socidlniho prostiedi k postizenému

¢loveku (11).
1.6.1. Pracovni neschopnost

Pracovni neschopnost je nemoznost ekonomické ¢innosti pro nemoc nebo uraz. Lisi

Mrwe

se od nemoznosti pracovat (nezaméstnanost) tim, Ze pti¢ina neschopnosti je na strané
praceneschopného c¢lovéka Miize byt nezavinéna (onemocnéni, Uraz) nebo zavinéna

(4jma na vlastnim zdravi zpisobena imysIné€ nebo z nedbalosti).

Pracovni neschopnost mize byt:
= uplna — napf. pfi hospitalizaci, karanténé atd.,

= ¢asteéna — postizeny muze vykonavat nékteré prace (napf. pii

ambulantni 1€¢b¢),

= specialni — nemoc brani postizenému vykonavat urcity druh préce

(zdravotni zplisobilost pro praci s potravinami).
Socialni udalosti se nemoc, Graz a karanténa stavaji, jestlize:
e vyvolavaji potfebu péce treti osoby (lékate, sestry, atp.) anebo
e pusobi-li pracovni neschopnost.

Pracovni neschopnost a miru této neschopnosti urci 1ékat. Podle délky trvani pfic¢iny
a nasledku rozeznavame kratkodobé, dlouhodobé nebo trvalé pracovni neschopnosti.

Dulezitym faktorem délky pracovni neschopnosti je i chovani pacienta (18).
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1.6.2. Invalidita

Obecné vzato je invalidita stabilizovana nemoc se zdravotnim postizenim
dlouhodobéjsiho razu. Invaliditu mizeme chapat jako vyznamnégj$i ptfechodné nebo
trvalé télesné ¢i duSevni poskozeni nebo ztratu urcité funkce ¢€i Casti organismu
av disledku toho 1 snizenou schopnost spoleCenského uplatnéni. Invalidita je
definovana v kazdé dobé a v kazdé zemi zdkonem, jde zaroveil o pojem medicinsky,
ekonomicky, sociologicky a pravni. Invalidita se liSi od nemoci predevSim tim, ze
zména zdravotniho stavu se ustalila natolik, ze lze zm¢éfit dlouhodobé nebo trvalé
nasledky nemoci nebo urazu a zahajit rehabilitacni a reintegracni procesy. Invalidita

tedy znamena, ze zdravotni stav je trvale nebo dlouhodob¢ ustaleny (18).

1.6.3. Ztrata zivitele smrti

Umrti Zivitele i &lena rodiny vzdy vyvold - vedle osobniho hofe poziistalych -

problémy:
e v pravni posloupnosti,
e v mimofadnych jednorazovych ndkladech spojenych s pohibem

e vpoklesu Zzivotni Urovné rodiny zplisobené =ztratou zivitele a jeho

ekonomického ptinosu.
Sociélni udalosti je jen ekonomické ohrozeni pozistalych zplisobené smrti:
e 7Zivitele rodiny,
e (Clena rodiny.
Ekonomické ohrozeni se déli na:
e jednorazové, spojené s vypravenim pohibu,

e kratkodobé, spojené s nezbytnou adaptaci rodinného rozpocétu na ztratu

jednoho piijmu,

e dlouhodobé, které lze obrazné oznalit za socialni handicap, protoze je

spojeno s ohrozenim socidlni existence pozustalych (zpravidla vdovy
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a sirotkil) zplsobenym jejich neschopnosti nahradit ztratu piijmi

v rodinném rozpoctu.

Umirti ¢lena rodiny, zejména Zivitele, zpravidla znamena hluboky zasah do zptisobu

jeitho Zivota (18).

1.7. Opatieni nutna ke sniZeni dopravni nehodovosti nejvice ohroZenych

skupin

Vyznamnym problémem z hlediska bezpecnosti silniéniho provozu je otazka
dopravni bezpecnosti nemotorovych ucastnikli silni¢niho provozu, zvySujici se
problémy s dopravni nehodovosti déti a mladeZe (7). V Ceské republice utrpi roéné traz
vice nez 300 000 déti. Priblizné 30 000 déti je z diivodu Urazu hospitalizovano a téméf
3 000 jich zstava po t€zkém turazu trvale postizeno. Nejzavazngjsi jsou urazy vzniklé
na silnicich a na détskych hfistich (19). Z tohoto divodu je cilem snizit pocet
dopravnich nehod, pfi kterych se stanou obét'mi déti, a to zejména pfi jejich cesté z a do
Skoly. V blizkosti Skolskych =zafizeni je =zapotiebi, aby organy statni spravy
a samospravy piijimaly takova opatteni, ktera povedou k prevenci téchto nehod. Rodice
a Skoly by méli vénovat vyssi pozornost nebezpeci, kterd hrozi détem. Musi byt piijata
takova opatieni, aby byla povzbuzena dopravni vychova na skolach a bylo zajisténo jeji

spravné provadeni (7).
1.7.1. Zakladni vzorec dopravniho chovani chodcti

e Dobré znalost pravnich norem (zédkont a provadécich vyhlasek) tykajicich
se nejen povinnosti chodctl, ale i ostatnich ucastnikll provozu, pfedevs§im
fidicu.

e Dtsledné pouzivani vyznacenych prechodi.

e Uplatiiovani defenzivniho chovani chodce pfi vstupu do vozovky a pii

pohybu po ni.

e Spravné vyhodnoceni dopravni situace pted vstupem do vozovky.
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e Kalkulace schybnym nebo negativnim chovanim fidi¢h motorovych

vozidel.

e Vzdani se prednosti pfed vozidlem na vyznaceném piechodu v piipadé
neduvéry k jednani jeho fidice.

e Uplatnéni predvidavosti pti hodnoceni chovani fidi¢a.

e Nevstupovani na prechod pied bezprostfedné se blizicim vozidlem.

e Za snizené viditelnosti chodit po levé krajnici nebo okraji vozovky a byt

pfiméfené osvétlen nebo vybaven odrazkami na odévu.
¢ Krajnici nebo okraj vozovky vyuzivat k chiizi pouze v nezbytném pitipadé.

e Nepohybovat se na pozemni komunikaci po poziti alkoholu (12).

1.7.2. Zakladni vzorec dopravniho chovani cyklisti

e Dobra znalost pravnich norem, tykajicich se nejen povinnosti cyklistl, ale
1 ostatnich t€astnikli provozu, pedevsim fidica.
e DodrZzovani pravidel silni¢niho provozu.

e Diusledné¢ vyuzivani stezek pro cyklisty a spoleénych stezek pro chodce

a cyklisty.

e Nepozivani alkoholu a omamnych latek pfi ucasti v silnicnim provozu i mimo
néj.

e Pouzivani jizdniho kola vybaveného podle pozadavki ptisluSné pravni normy.

Uplatiiovani socialné psychologickych norem v souladu s pfislusnou pravni normou,

zejmeéna:

- sledovat béhem jizdy ostatni uastniky silnicniho provozu, vénovat se fizeni

kola a svym chovanim zbyte¢né neomezovat plynulost provozu,

- nebyt pfimou pfic¢inou vzniku kritickych dopravnich situaci,
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omezit pouzivani jizdniho kola v hustém silnicnim provozu, v dopravnich
Spickach a na dopravné narocnych a nebezpecnych tsecich pozemni

komunikaci,
dodrzovat vSechny zasady bezpecného ovladani jizdniho kola,

péstovat pozitivni pfistupy v chovani k ostatnim ucastnikiim provozu (12).
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2. CIL PRACE A HYPOTEZA

1. Cilem prace je vyhodnotit podil poranéni hlavy na smrtelnych nasledcich

dopravnich nehod.

vvvvvvvv

Na zaklad¢ stanoveného cile byla formulovana nasledujici hypotéza:

H: Urazy hlavy jsou nejcastéjsi pricinou smrti pii dopravnich nehoddch.
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3. METODIKA
3.1. Metodicky postup

Pfi provadéném vyzkumu v této bakalaiské praci bylo pouzito metody sekundarni
a obsahové analyzy dat pro hodnoceni Graza hlavy pii smrtelnych dopravnich nehodéch.
V tomto vyzkumu bylo vyuZito pitevnich protokold zemfelych tcastnikti dopravnich
nehod, zpracovanych soudnimi znalci ze Soudné&lékatského oddéleni Nemocnice Ceské
Bud¢jovice, a.s. Analyzou byla zpracovavana a hodnocena jednotlivd smrtelna zranéni
zemfelych ucastnikti dopravnich nehod, a to podle toho, zda pfi¢inou smrti bylo
samotné poranéni hlavy, polytrauma spole¢né se smrtelnym poranénim hlavy a ostatni
poranéni. Jednotlivé pficiny imrti byly zkoumany a hodnoceny u kategorii, pii kterych
dochazi k nejvétSimu poctu usmrceni pii dopravnich nehodéch, coz byli fidi¢i osobnich

motorovych vozidel a jejich spolujezdci, motocyklisté, cyklisté a chodci.
3.2. Charakteristika zkoumaného souboru

Zkoumany soubor tvofilo 91 zemfelych ucastnikli dopravnich nehod pitvanych
na Soudnélékatském oddéleni Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s. Uvedeny soubor byl
rozdélen podle smrtelného zranéni do tii skupin (samotné poranéni hlavy, polytrauma
spolecné se smrtelnym poranénim hlavy a ostatni poranéni) a na jednotlivé kategorie

ucastnikd dopravnich nehod, dle v€ku a pohlavi.
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4. VYSLEDKY

Tabulka 3 uvadi ptfehled 91 usmrcenych ucastnikti dopravnich nehod vybranych
kategorii a pficiny jejich smrti. Jedna se o Cleny osddek osobnich motorovych vozidel,

chodce, motocyklisty a cyklisty.

Vrwe

Tabulka 3: Pri¢iny smrti ucastniki dopravnich nehod vybranych kategorii

Clenové
osadek
Pficina smrti osobnich | % |Chodci| % | Motocyklisté | % | Cyklisté | % | Celkem
motorovych
vozidel
Poranéni 13 250 6 |29 1 8 5 72| 25
hlavy
Polytrauma se
smrtelnym 23 450 13 |62 8 67| 1 |14| 45
poranénim
hlavy
Ostatni 15 30 2 |9 3 250 1 |14 21
poranéni
Celkem 51 100 21 100 12 100 7 100 91

Zdroj: viastni vyzkum

Jedinou pfi¢inou smrti bylo poranéni hlavy u 13 ¢lent osddek osobnich motorovych
vozidel, tj. 25 %, 6 chodct, tj. 29 %, 1 motocyklisty, tj. 8 % a 5 cyklistl, tj. 72 %.
Smrtelné poranéni hlavy jako soucast polytraumatu nastalo u 23 ¢lenii osddek osobnich
motorovych vozidel, tj. 45 %, 13 chodci, tj. 62 %, 8 motocyklistl. tj. 67 %, 1 cyklisty,
tj. 14 %. Jina pticina smrti nez poranéni hlavy bylo zjisténo u 15 ¢lend osaddek osobnich
motorovych vozidel, tj. 30 %, 2 chodct, tj. 9 %, 3 motocyklistl, tj. 25 % a 1 cyklisty, tj.
14 %.

Tabulka 4 ukazuje poCty a procentudlni vyjadieni imrti, kde pfic¢inou smrti je
samotné poranéni hlavy spolecné s polytraumatem a porovnani s ostatnimi smrtelnymi

zranénimi.
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Tabulka 4: Absolutni a relativni po¢ty ucastnikii silni¢ni dopravy se smrtelnym

poranénim hlavy

Clenové
osadek
Pric¢ina smrti osobnich | % | Chodci| % | Motocyklisté | % | Cyklisté | % | Celkem
motorovych
vozidel
Samostatné
smrtelné
poranéni hlavy
spole¢né 36 70 19 91 9 75 6 85 70
s polytraumatem
se smrtelnym
poranénim
Ostatni 15 30 2 |9 3 25| 1 15| 21
poranéni
Celkem 51 100 21 100 12 100 7 100 91

Zdroj: viastni vyzkum

Smrtelné poranéni hlavy tedy bylo zjisténo u 70 % clenli osadek osobnich

motorovych vozidel, 91 % chodcti, 75 % motocyklista a 85 % cyklisti.

Tabulka 5 vyjadiuje, jaky podil na smrtelnych dopravnich nehodach maji jednotlivé

veékove kategorie ucastnikli dopravnich nehod.

Tabulka 5: Vékové kategorie zemielych ucastnikit dopravnich nehod

Clenové osadek
Vekova osobnich % | Chodci| % | Motocyklisté | % | Cyklisté | % | Celkem
kategorie motorovych
vozidel

Do 20 let 9 18 1 5 2 17 1 14 13
21-35 17 33 3 14 9 75 0 29
36- 50 10 20 7 33 1 8 0 18
ﬁ?d >0 15 29 10 48 0 0 6 86 31
Celkem 51 100 21 100 12 100 7 100 91

Zdroj: viastni vyzkum

Zkoumany soubor obsahuje 51 ¢lenti osadek motorovych vozidel, 21 chodc,

12 motocyklisti a 7 cyklistli. Soubor byl rozdélen dle vékovych kategorii, pficemz
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ve vékové kategorii do 20 let, zemfelo 9 ¢lend osddek motorovych vozidel, tj. 18 %,
1 chodec, tj. 5 %, 2 motocyklisté, tj. 17 % a jeden cyklista, tj. 14 %.
Ve veékoveé kategorii 21 - 35 let bylo usmrceno 17 ¢lent osadek motorovych vozidel, tj.
33 %, 3 chodci, tj. 14 %, 9 motocyklistd, tj. 75 %. V této vékové kategorii nebyl
usmrcen zadny cyklista. Ve vekové kategorii 36 - 50 let zahynulo 10 ¢lentt osadek
motorovych vozidel, tj. 20 %, 7 chodci, tj. 33 %, 1 motocyklista, tj. 8% a rovnéz v této
vekové kategorii nezahynul zadny cyklista. Ve vékové kategorii nad 50 let bylo
usmrceno 15 ¢lenti osadek motorovych vozidel, tj. 29 %, 10 chodct, tj. 48 %
a 6 cyklistl, tj. 86 %. V této hodnocené vé&kové kategorii nebyl usmrcen Zadny

motocyklista.

Tabulka 6 ukazuje podil pohlavi na smrtelnych dopravnich nehodach

Tabulka 6: Rozdéleni zemrelych ucastnikii dopravnich nehod dle pohlavi

Clenové osadek
Pohlavi osobnich % | Chodci| % | Motocyklisté | % | Cyklisté | % | Celkem
motorovych
vozidel
Mugi 39 76| 12 |57 12 100] 6 |8 | 69
Jeny 12 24 9 |43 0 0 1 14| 22
Celkem 51 100| 21 |100 12 100 7 |100| o1

Zdroj: viastni vyzkum

Vybrany soubor obsahuje 51 c¢lentt osddek motorovych vozidel, 21 chodct,
12 motocyklisth a 7 cyklisti. Soubor byl rozdélen dle pohlavi na muZe a Zeny.
V kategorii muzi bylo usmrceno 39 c¢lentt osadek motorovych vozidel, tj. 76 %,
12 chodct, tj. 57 %, 12 motocyklistt, tj. 100 % a 6 cyklistt, tj. 86 %. V kategorii zen
zahynulo 12 ¢lend osadek motorovych vozidel, tj. 24 %, 9 chodct, tj. 43 %, 1 cyklista,

tj. 14 %. U motocyklistli nedoslo k usmrceni Zadné Zeny.

Tabulka 6 prokazuje, ze vétsi podil na smrtelnych dopravnich nehodach maji muzi

nez zeny, a to ve vSech ndmi hodnocenych kategoriich.
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5. DISKUSE

V dobé své existence se kazdy civilizovany ¢lovek pohybuje v urcitych situacich
na nejriznéjSich mistech, kdy je zcela obklopen nejriznéj$imi vynélezy, technikou,
vymozenostmi a vlivy jednotlivych Zivotnich udalosti a oblasti. Jednou z takovychto
oblasti je doprava. Zname mnoho druhii dopravy. Ale zlstaiime u dopravy silni¢ni. Ta
je vzivoté¢ lidském dopravou nejbéznéjsi a nejrozsitenéjsi. V silni¢ni dopraveé se
nachazime témeét kazdodenné, je soucasti naSeho zZivota. Ocitdme se v roli samotnych
fidich vozidel, nebo jejich spolujezdcii, cestujicich v hromadnych dopravnich
prostiedcich, nebo jako chodci. At si to uvédomujeme ¢i nikoli, tak jsme téméft neustale
vystaveni n¢jakému nebezpeci. V naSem piipadé se jednd o trazy dopravni, to znamena,
ze se muzeme stat ucastniky dopravni nehody. Pfi ni mize dojit k naSemu zranéni ¢i
dokonce 1 k amrti, nebo naopak mtizeme totéz zptisobit nékomu jinému, byt’ neimysIné.
Pokud by se jednalo o umysl nékomu zpiisobit zranéni nebo ptivodit mu smrt, nejednalo
by se o dopravni nehodu, ale o jiny skutek, popfipad¢ i trestny ¢in. Podivame-li se
na problematiku dopravnich nehod z pohledu statistik, nemiizeme byt rozhodné se
zjisténymi Gisly a skute¢nostmi viibec spokojeni. Vzdyt' v roce 2007 Policie CR 3etfila
v nasi republice 182 736 nehod v silni¢nim provozu, pfi¢emz o Zivot pfislo 1 021 osob,
3 294 jich bylo zranéno tézce a 18 745 lehce. Tato jsou ¢isla vice nez alarmujici. Da se
fici, ze teoreticky v roce 2007 vymiela tfeba cela jedna velkd vesnice. Proto jednim
z cilli nasi spole¢nosti musi byt 1 sniZovani nasledkl na zdravi pfi dopravnich nehodéch.
Neni to vSak ukolem pouze spole¢nosti jako celku, ale je to zaleZzitost kazdého
jednotlivce. Pfi jednotlivych dopravnich nehodach dochazi k nejrtiznéj§im zranénim.
Jedna se o zhmoZzdéniny, zlomeniny, trzné rany, polytraumata, jejichZz soucasti je
1 poranéni hlavy. Poranéni hlavy pfi smrtelnych dopravnich nehodach je podstatou této
bakalarské prace. Na§ vyzkum se prav€ zabyval poranénim hlavy, které mélo
za nasledek smrt. Zkoumany soubor obsahoval 91 pitvanych osob na Soudnélékarském
oddéleni Nemocnice Ceské Budg&jovice, a.s. v roce 2008, ktefi zemiely pii dopravni
nehodé. Jednalo se o fidice osobnich motorovych vozidel, jejich spolujezdce,
motocyklisty, cyklisty a chodce, coz jsou kategorie Uc€astnikd silni¢ni dopravy,

ve kterych je usmrceno nejvice osob. Provedenou analyzou pitevnich protokolil za rok
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2008 Soudnélékaiského oddéleni Nemocnice Ceské Budg&jovice, a.s., bylo zjidténo, ze
na samotné smrtelné poranéni hlavy spole¢né s polytraumatem se smrtelnym poranénim
hlavy zemtelo 70 % c¢lenidl osadek osobnich motorovych vozidel, tj.. k usmrceni ¢lenti
osadek osobnich motorovych vozidel dochazi nejcastéji pfi narazu hlavy do celniho
skla, horniho rdmu celniho skla, bo¢nich skel nebo sloupkii. Nejcastéjsi pti¢inou toho,
ze se hlava miZze dostat do kontaktu s témitou soucastmi interiéru vozidla u ¢elniho
sttetu ¢1 ndrazu nebo jemu podobného, je ta skuteCnost, Ze osadka nepouziva
bezpecnostnich pasii. BezpeCnostni pdsy jsou povazovany za pasivni prvek ochrany
fidi¢h a spolujezdct v osobnich motorovych vozidlech. Z tohoto vyplyva, Ze k zajisténi
bezpec¢nosti a ochrané osadky osobniho motorového vozidla nesta¢i pouze anatomicka

sedadla, opérky hlavy a karosérie, kterou je osadka obklopena.

Znacn¢é vysoké procento usmrcenych chodcti na poranéni hlavy (91 %) je pomérné
snadno vysvétlitelné, nebot’ chodec je kategorie Ucastnikii dopravni nehody nejsnaze
zranitelnd. Chodec totiz neni ni¢im chranén pfed zranénim. RovnéZ musime brat
v avahu fakt, ze pii stfetu chodce sosobnim automobilem dochazi ke klopnému
momentu, coZ je zpisobeno narazem osobniho vozidla do spodni ¢asti téla ¢loveka,
pfevazné dolnich koncetin, pfi¢emz dojde rotaci postavy na predni kapotu vozidla a to
jak ze strany, tak i ¢eln¢ podle polohy osoby v dob¢ stietu. Pti tom pravé dochazi jak
ke zranéni dolnich koncetin, tak hlavné ke smrtelnym zranénim hlavy, nejcastéji

narazem do predniho sloupku nebo horni hrany ¢elniho skla.

V kategorii motocyklistil je rovné€Z imrtnost na zranéni hlavy velmi vysoka (75 %).
Podobné jako chodci nejsou motocyklisté témét ni¢im chranéni, kromé toho, Ze pii
Jizdé na motocyklu jsou povinni ze zdkona €. 361/2000 Sb., o provozu na pozemnich
komunikacich, v platném znéni, pouzivat ochrannych pfileb. Hlavni pfti¢inou
dopravnich nehod se smrtelnymi nésledky pro zranéni hlavy motocyklisti je jejich
vysoka rychlost. PiestoZze motocyklista ma na hlavé ochrannou pfilbu, vlivem vysokych

rychlosti motocyklu a silného narazu na hlavu je tato v§ak neucinna. DalSim negativnim

faktorem motocyklistl je agresivni jizda a neukdznénost v silni¢nim provozu.
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Posledni analyzovanou kategorii jsou cyklisté. Stejné jako ve vSech predchozich
hodnocenych kategorii, tak 1 u cyklisti je imrtnost v disledku poranéni hlavy velmi
vysoka (85 %). Cyklista podobné jako motocyklista neni ni¢im chranén, vyjma ptipadu,
kdy také cyklista musi mit za jizdy ochrannou pfilbu, a to v ptipad¢, kdy se jedna
o cyklistu mladsiho 18 let. Tato povinnost mu vyplyva rovnéz ze zakona ¢. 361/2000
Sb., o provozu na pozemnich komunikacich v platném znéni. Podivame-li se kolem
sebe a zamétime se na tuto skupinu cyklistl, tak bychom zjistili, jak malé procento
téchto, ale 1 ostatnich cyklistli pouzivd ochrannych pfileb. Piesto se vSak jedna o velmi
ucinny ochranny prvek cyklisty, proto je nutné zvysit prevenci smérem k cyklistlim, aby
pouzivali ochrannych pfileb. K pouZzivani ochrannych pfileb pfi jizd€ na jizdnim kole by
m¢éli vést pfedevsim rodice své déti.

Provedeny vyzkum tedy potvrzuje, jak diskutované, tak 1 diive publikované udaje,
ze jednou z nejcastéjSich pfic¢in tmrti pfi dopravnich nehodach je poranéni hlavy, coz je
také tvrzeni Storka (16), které koresponduje s nasim vyzkumem, nebot’ ve své publikaci
uvadi, ze poranéni mozku, coZ je soucast hlavy, se podili dvéma tfetinami
na smrtelnych urazech v dopraveé. Témét ke stejnym zaveérim se dostal Mason (9), kdy
uvadi ve svém vyzkumu kategorie fidicl a jejich spolujezdci, ze v 53 % tidi¢t a v 64 %
spolujezdcii doslo ke smrtelnému poranéni mozku. V kategorii motocyklistii uvadi, ze
79 % jich utrpélo smrtelné zranéni mozku. Dale publikuje vyzkum Mackaye a Ashtona,
kdy Mackay uvadi 52 % a Ashton 71 % chodcl s téZzkym poranénim hlavy pfi
dopravnich nehodach. Pokud piedchozi uvedené skutecnosti porovname s nasim
vyzkumem, tak dojdeme k zav&ru, Ze nasSe analyzou zji$téna c¢isla koresponduji jak
s tvrzenim Storka (16), tak i svyzkumem anglického autora Masona (9), ktery
publikoval vysledky vyzkumu Mackaye a Ashtona. Pouze v nasem vyzkumu nam vysla
u chodci ¢isla jesté vySsi, nez ta, kterd uvadeji Mackay a Ashton.

Provedenym vyzkumem byl naplnén cil préce, vyhodnotit podil poranéni hlavy
na smrtelnych nasledcich dopravnich nehod a urcit nejcastéjsi pfiCiny smrti pfi
dopravnich nehodach. Na zaklad¢ zjisténych vysledki je mozno konstatovat, ze

hypotéza:
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LUrazy hlavy jsou nejcéastéjsi pricinou smrti pri dopravnich nehoddch,“ byla

verifikovana.

Veskeré zjisténé skutecnosti a Cisla by nas méla vést k zamysleni vzdy, kdyz se
stavame Ucastniky silniéniho provozu. Clovék musi byt neustile ostraZity, pozorny
a ohleduplny, nebot’ jak ukazuje na§ vyzkum, jsme v silnicnim provozu velmi snadno
zranitelni. Jednim ze zplsobil jak snizit soucasny, neptiznivy stav u ztrat na zivotech pii
dopravnich nehodach, je disledna a ucinna prevence. Ta musi byt realizovana jak ze
strany spolecnosti, tak 1 kazdym jednotlivcem. Jednim =z takovych zplsobi je
1 ptikladné chovani dospélych, ktefi by byli tak vzorem tém nejmensim, jejichz smrt je

v

pro nas tou nejbolestivejsi.
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6. ZAVER

V uvedené bakalatské praci byl shromazdén soubor 91 zemfelych tucastnika
dopravnich nehod pitvanych na Soudnélékaiském oddéleni Nemocnice Ceské
Budgjovice, a.s. v roce 2008. Jednalo se o fidice osobnich motorovych vozidel, jejich
spolujezdce, motocyklisty, cyklisty a chodce, coz jsou kategorie t¢astnikli dopravnich
nehod, pfi kterych je usmrceno nejvice osob. U kazdého zemtelého naSeho souboru byl
z pitevnich protokoll zjistovan veék, pohlavi, pfi¢ina smrtelného poranéni (poranéni
hlavy, polytrauma se smrtelnym poranénim hlavy, ostatni zranéni) a kategorie ti€astnika
dopravni nehody. Cilem prace bylo vyhodnotit podil poranéni hlavy na smrtelnych
nasledcich dopravnich nehod a urcit nejcastéjsi pfi¢iny smrti pii dopravnich nehodach,
coz bylo vuvedené praci naplnéno. Ze zjiSténych vysledkli lze ucinit zavér, ze
nejcastéjsi pri¢inou umrti osob pii dopravnich nehodéach je poranéni hlavy, at’ jiz samo
0 sob&é nebo jako soucdst polytraumatu. Provedena analyza také prokézala, Ze pfi
dopravnich nehodach umird vice muzii nez Zen. Na zéklad¢ provedené¢ho vyzkumu je
mozno konstatovat, ze hypotéza: ,,Urazy hlavy jsou nejcastéjsi pricinou smrti pri

dopravnich nehoddch, ““ byla verifikovéna.

Zjisténé skutecnosti a vysledky jsou zatim slabou argumentaci pro snahu
spolecnosti, ale 1 kazdého jednotlivce, aby byl kladen zvySeny dlraz na prevenci Grazi
v silniéni dopravé. Vzdyt statisticky uvadénd cCisla roéné usmrcenych osob na naSich
silnicich jsou vice nez nelichotiva. Jiz samotné statistiky napovidaji, pro¢ jsou asi tato
Cisla tak vysoka. Podivejme se kolem sebe, kdyz jdeme po chodniku a v dopravnich
Spickéch jsou ulice mést zaplavena pomalu jedoucimi osobnimi motorovymi vozidly.
V takovychto okamzicich se mizeme spolehlivé presvédcit, kolik téchto tidict a jejich
spolujezdcti nepouziva bezpecnostnich past. Tyto jist¢ budou ufinnym prostiedkem
pfed poranénim piepravujicich se osob v pfipad€ celnich stfetli nebo stfetli ¢elnimu
podobnych. Dal$im G¢innym opatfenim by bylo jist¢ pouzivani ochrannych pfileb
cyklisty. Cyklista pfi jizdé na jizdnim kole neni chranén ni¢im, pti¢emz pad z kola
na vozovku nebo na jiné vozidlo ¢i pevnou piekdzku je veden na hlavu. Stejné jako

cyklisté jsou na tom i fidi¢i motocykll, pouze s tim rozdilem, Ze musi za jizdy pouZzivat
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ochrannych pfileb, ale zase se v provozu chovaji agresivné, pti¢emz rychlost jejich
jizdy je nékdy znacéné vysoka a to 1 v hustém meéstském provozu. Nesmime zapomenout
ani na chodce. Ti podobn¢ jako cyklisté nejsou ni¢im chranéni, a proto také jsou velmi
snadno zranitelni. Sva zranéni si mnohdy zplsobuji sami svou nepozornosti ¢i
lhostejnosti k ostatnim Gc¢astnikiim provozu. To jsou pouze nékteré problémy v doprave,
které zbyte¢né vedou ke smrti ucastnika dopravni nehody. Bylo by zajimavé zjistit, co

je pri¢inou selhani lidského faktoru pti dopravni nehod¢. To je vSak jiz nad ramec této

prace a zaroven téma pro dalsi praci.
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