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Abstrakt

Cilem bakalarské prace je zpracovani informaci tykajicich se prvni pomoci a jeji
znalosti u uciteld Stredni odborné skoly polytechnické Jilova a Stredni odborné
Skoly zahradnické Rajhrad a jeji praktické vyuziti v pripadé potieby. Bakalarska
prace se déli na dvé nosné Casti, a to na Cast teoretickou, ve které jsou uvedené
poznatky tykajici se prvni pomoci, moznych zranéni a trazl a neni opomenut ani
pravni nahled do této problematiky. Druhou casti je ¢ast prakticka, ktera se zabyva
samotnym zjiSténim znalosti tykajici se prvni pomoci u uciteli obou strednich skol.
V zavéru bakalaiské prace je provedeno zhodnoceni znalosti respondentd, je
navrzeno doporuceni pro pedagogickou praxi a formulovan zavér.

Kliéova slova

prvni pomoc, zranéni a Urazy, pravni aspekty prvni pomoci

Abstract

The aim of this thesis is the processing of information regarding first aid
and his knowledge of teachers of secondary vocational schools Jilova
and Rajhrad, and its practical use in case of need. Bachelor thesis is divided
into two parts; the theoretical part, in which those findings are relating to
first aid, possible injuries and accidents, and deal with legal insight into this
issue too. The theoretical part is prepared on the basis of descriptive
and analytical methodologies using literature. The second part is practical
part which deals with the actual finding of knowledge about first aid
on the basis of survey methods using achievement test. In conclusion,
the thesis is evaluated to the practical skills of the participants didactic test
and suggested possible improvements, respectively recommendations for
pedagogical practices.
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first aid , injuries and accidents, legal aspects of first aid
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1 Uvod

Prvni pomoc miZeme strucné charakterizovat jako soubor znalosti a dovednosti
pro zachranu Zivota a zdravi osob. Schopnost ji spravné poskynout by mélo byt
elementarni vybavou kaZzbé osoby. Byt se realné poskytnuti prvni pomoci
v zZivotnich situacich mnohdy projevuje na zakladé vrozenych, charakterovych
a mordalnich vlastnosti, méla by byt znalost spravného postupu pfi jejim
poskytovani u vSech alespon na zakladni drovni, tedy takova, aby kazdy jedinec byl
schopen odvratit ztratu lidského Zivota, zmirnit nasledky poranéného nebo jej
oSetrit.

Téma své bakalai'ské prace Znalosti predlékai'ské prvni pomoci u ucitelii SOS jsem
zvolil s ohledem na svoji letitou zkusenost v této oblasti. Rozhodl jsem se proto
nabyté zkusenosti uplatnit v této praci a v této souvislosti verifikoval a komparoval
uroven znalosti a dovednosti tykajicich se prvni pomoci u pedagogickych
pracovniki, kteryzto jsou k spravnému postupu u poskytovani prvni pomoci
vazani nejen moralné, ale i z titulu svého pracovniho zarazeni a rovnéz jsou k tomu
zavazani normami zakonnymi i vnitinimi (o téchto je v praci také pojednavano).

Zpracovanim této zavérecné prace jsem se pokusil o poskytnuti uceleného pohledu
na teoretickou oblast prvni pomoci, tedy o jeji definovani a zakladni popis postupii
pri jejim poskytovani, a to pri jednotlivych Zivot, ¢i zdravi ohroZujicich situacich,
resp. zdatvotnich téZkostech. V praktické Casti prace pak pozornost byla zamérena
na vyhodnoceni urovné znalosti o prvni pomoci a jejim poskytovani

u pedagogickych pracovnikii dvou vybranych stfednich odbornich skol.
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2 (Cile bakalarské prace

Hlavnim cilem predkladané bakalarské prace je zjisténi teoretickych znalosti
z oblasti prvni pomoci u uciteli dvou vybranych strednich skol.

2.1 Cile teoretické casti prace

Cilem teoretické casti bakalarské prace, je vymezeni zakladnich pojmi, dale
zjisténi tykajicich se pravni problematiky souvisejici s povinosti ucitelli zajistit
prvni pomoc béhem pobytu zakd ve Skole. Dalsim cilem je popsani nékterych
druhii zranéni a urazi, které mohou nastat u zaki v ramci pripravy na povolani
na stiedni odborné skole, a to vSe v souvislosti s poskytovanim piredlékarské prvni
pomoci.

2.2 Cile praktické casti prace

Cilem praktické c¢asti bakalarské prace je zjiSténi, jak jsou ucitelé na Stredni
odborné Skole Jilova a Stifedni zahradnické S$koly Rajhrad obeznadmeni
s poskytovanim prvni pomoci. Jedna se o zjiSténi zadkladnich teoretickych znalosti
ucitell o poskytovani prvni pomoci. Na zakladé zjisténych vysledki byly vyvozeny
zaveéry, jejichz vystupem je doporuceni pro pedagogickou praxi. Z prizkumnych
otazek vyplyvaji predpoklady, Ze znalosti ucitelli z oblasti prvni pomoci nejsou
dostatecné, protoZe tomuto tématu neni vénovana potiebnd pozornost ze strany
vedeni Skol.
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3 Material a metodika zpracovani

3.1  Material a metodika zpracovani teoretické ¢asti prace

Pro zpracovani teoretické casti byly jako zdroje pouZity odborné publikace,
souvisejici legislativa, internetové zdroje, které pojednavaji o problematice, jenz je
rozpracovana v bakalarské praci. Metodologie teoretické Casti prace je zaloZena
na tvorbé vypiski, analyze, srovnani a syntéze.

3.2 Material a metodika zpracovani praktické casti prace

Prakticka c¢ast vychazi z prlzkumného Setfeni realizovaného mezi uciteli
na Stredni odborné skole JilovdA a Stredni zahradnické Skoly v Rajhradé.
Respondentiim byl predloZen dotaznik, ktery obsahoval 20 poloZek zamérenych
na teoretické znalosti z prvni pomoci. Dotaznik byl osobné administrovan na obé
stredni odborné $koly. Celkovy pocet respondenté byl 75, SOS Rajhrad 40
respondenti, SOS JilovdA 35 respondentf. Dotaznik byl piedlozen uéitelim
odbornych predméti a ucitellim praktického vyucovani a odborného vycviku.
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4 Teoreticka cast bakalarské prace

4.1 Prvni pomoc

BydzZovsky (2011, s. 13) uvadi, Ze prvni pomoc je souhrn jednoduchych a ucelnych
opatieni poskytnutych postizenému jesSté pred prijezdem zdravotnické zachranné
sluzby. Cilem je zachranit Zivot clovéka, zabranit zhorSeni stavu, zajistit
postizenému a zachranci bezpectné prostiedi pro oSetreni. Predejit rozvoji Soku ¢i
dal$im komplikacim. Tato definice plati pro vSechny vékové kategorie.

S touto definici souhlasi Janda a kol. (2013, s. 73) a dodava, Ze prvni pomoc je
soubor jednotlivych tkont a opatieni, které dokazi pomoct anebo omezit zranéni
daného jedince. V pripadé poskytnuti prvni pomoci se jedna o soubor vykond,
které vedou k obnoveni zakladnich Zivotnich funkci u postiZeného jedince. Kvalitné
poskytnutd prvni pomoc je diilezitym faktorem v dalSim vyvoji zdravotniho stavu.

Prvni pomoc je soubor jednoduchych a ulelnych opatreni, ktera pfi nahlém
ohroZeni nebo postiZzeni zdravi ¢i Zivota cilevédomé a ucinné omezuji rozsah
a dlisledky ohroZeni ¢i postiZeni.

4.2 Obecné zasady poskytovani prvni pomoci

Zakladni instrukce ¢i pouceni ohledné prvni pomoci dle BydZovského (2001, s. 11)
jsou:

1. Nejhorsi je nedélat nic.

2. Nereaguje-li osoba ani na bolestivy podnét a zda se vam, Ze ani po zaklonu
hlavy nedychd normalné nebo nedycha vilibec, ihned za¢néte provadét
alespon masaz hrudniku, 1épe i umélé dychani.

3. Vzdy dbejte na bezpecnost oSetfovaného i svoji vlastni.

4. Nevite-li si rady a/nebo vam vaSe prvni pomoc pripada jako nedostatecna,
volejte zdravotnickou zachrannou sluzbu (ZZS) na tel. 155.

5. VSechny ukony provadéjte bezpecné a ohleduplné pro postiZzeného, ktery
sedi nebo leZi.

6. VSe vhodné komentujte, bud’te empaticti, zajistéte postiZzenému maximalni
intimitu.

7. Nebudte pri¢inou dalstho zhorSeni zdravotniho ani psychického stavu
postiZeného.
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8. Odstrariite rusivé vlivy, nec¢inné prihliZejici poslete pry¢, nenechte se jimi
vyvést z miry.

9. Povinnost poskytnout pomoc osobé, ktera jevi znamky poruchy zdravi,
nalezi kazdé osobé a je stanovena zakonem vcetné postihu za jeji
neposkytnuti. V pripadé zdravotnickych pracovnikli je povinnost
poskytnout prvni pomoc zcela samoziejma.

Pii poskytovani prvni pomoci mize byt dlleZité znat podrobnosti o zdravotnim
stavu zranéného, tzv. anamnézu. Pokud je postiZzeny pri védomi, tak poskytovatel
prvni pomoci by mél nejdriv zjistit nynéjsi obtiZe ¢i onemocnéni.

Podle Kelnarové etc. (2012, s. 35) je dilezitéjsi zjistit 1écend a prodélana
onemocnéni a operace tzv. osobni anamnéza, zejména: arterialni hypertenze,
ischemicka choroba srdce, infarkt myokardu, cévni mozkova piihoda, diabetes,
chronicka obstrukéni plicni nemoc nebo viedova choroba Zaludku, také cetnost
a mira koureni a pozivani alkoholu. Dalsi informace se miiZe tykat pravidelné
uzivanych 1€k, tzv. farmakologickd anamnéza, nazvy 1éki, jejich silu a zplsob
uzivani, alergii, tzv. alergicka anamnéza, zejména léky, ale i dalsi latky, které nékdy
zplsobily alergickou reakci, a jak pripadna alergicka reakce vypadala. Dalsi
soucasti anamnézy jsou anamnéza gynekologickd, epidemiologickd, socidlni
a pracovni.

Dle BydZovského (2011, s. 14) si pri posuzovani celkového stavu postiZzeného ¢i
nemocného vSimame urovné védomi, zdali je plné orientovany (mistem, ¢asem,
svou osobou a situaci), frekvence a typu dychani, zdali se pri chlizi nebo i reci
nezadychavd, zdali nejsou slySet abnormalni zvuky pti dychani, zdali nevyZaduje
polohu vsedé pti namdhavém dychani. Normalni dechova frekvence u dospélého
v klidu je 12-20 vdechti/min.

Autor dale uvadi dalsi znaky, kterymi miiZze byt bleda kiize nebo modroseda tzv.
cyanotickd, Zlutd nebo cCervena. Je nutno si povSimnout i jizev po operacich
a dostatecnosti hydratace. Poloha hlavy, kterou nemocny zaujima, zdali chodi sam
nebo s oporou, sedi nebo pasivné lezi, zdali nejsou pritomna zranéni a vytok krve
z nosu nebo ucha, zdali jsou stejné velké zornice a mimika obli¢eje stranové
symetrickd, jsou velmi dtilezité ukazatele stavu postizeného. DalSim ukazatelem je
krk, zdali je hrdlo klidné, nezarudlé, kréni mandle nezvétSené, sliznice vlhké, jazyk
se hybe ve stiedu ust, kréni Zily nenaplnéné, mizni uzliny na krku nehmatné, kréni
pater volné pohyblivd. U hrudniku je nutno sledovat, zdali je bez zranéni,
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symetricky se zveda pti dychdani, je nebolestivy, pripadné je-li nad obéma plicemi
fonendoskopem slySitelné dychani bez abnormalnich zvukl jako jsou napf.
piskani, bublani, a pravidelnd, primérené rychla a pravidelna srde¢ni Cinnost.
U bricha, zdali je bez zranéni, v irovni hrudniku, mékke, nebolestivé, pripadné je-li
fonendoskopem slySitelna primérena stievni peristaltika, Koncetiny by mély dat
informaci o tom, zdali jsou bez zranéni a zmén na kiizi, je-li normalni hybnost
ve vSech kloubech a normalni citlivost koncetin, zdali jsou teplé, dobie prokrvené
a pulzace tepen hmatné a pravidelné,; u dospélého v klidu s frekvenci 60-100/min.
Do zadkladniho vySetreni patii dale naptiklad zméreni krevniho tlaku, tepové
frekvence, télesné teploty, pripadné hladiny krevniho cukru apod.

4.2.1 Privolani zachranné sluzby

Bydzovsky (2011, s. 16) uvadi, Ze zdravotnickou zachrannou sluzbu (ZZS) v Ceské
republice provozuji Uzemni stfediska zachranné sluzby (USZS) zfizované
jednotlivymi kraji. Uvedené zachranné sluzby se dale organizacné ¢leni na Oblastni
strediska zachranné sluzby (OSZS) a jednotliva vyjezdova stanovisté. Tisnovou
vyzvu prijima a o nasazeni prisluSného typu vyjezdové skupiny rozhoduje
kvalifikovany dispecer zdravotnického operacniho strediska (Z0S). K méné
zavaznym vyzvam jsou vysilany vyjezdové skupiny rychlé zdravotnické pomoci
(UP) ve slozeni ridi¢-zachranai a sestra nebo zdravotnicky zachranafr,
k zavaznéjsim jsou vysilany rychlé 1ékaiské pomoci (RLP) ve sloZeni jako rychla
zdravotnicka pomoc (RZP), a navic s 1ékafem. Lékat miize byt vyslan téz nebo
prijet na vyZzadani za posadkou RZP v tzv. setkdvacim systému (rendez-vous, RV)
v malém osobnim voze pouze s ridiCem-zachranarem. Ve specialnich pripadech
dispecer ZOS aktivuje posadku jednoho z 10 stredisek letecké zachranné sluzby
(LZS). Maximalni dojezdova doba mimo zvlaStnich okolnosti (napf. nemoZnost
prejeti Zelezni¢niho prejezdu pro zavory) je legislativné stanovena na 15 minut
a byva dosaZena v 90 %. Primérna dojezdova doba ZZS v Ceské republice se
pohybuje kolem 10 minut.

BydzZovsky (2011) dale zdiraznuje zakladni pravidlo, které 1ika, Ze: dbejte vSech
pokynii dispecera a nikdy nezavésujte jako prvni. Kvalifikovany dispecer rozhodne
o vyslani vyjezdové skupiny s lékarem nebo bez 1ékare, pripadné s vami povede
tzv. telefonicky asistovanou prvni pomoc.
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Mezi dalsi rady, jak se zachovat pti odvozu ZZS, patii napriklad, aby byl zachrance
nadale dostupny na telefonu, pro piipad potieby doplnéni dalSich informaci. Dale
je nutné rozsvitit, pootevrit domovni dvere, pripadné i dvere do bytu apod., aby
vas posadka zachranné sluzby rychleji nalezla. Pokud neni nutno provadét
zachranu Zivota, je dobré vyjit nebo poslat nékoho na prijezdovou cestu i zamavat
z okna apod. S sebou je nutné vzdy vzit doklady nebo je dat nemocnému. Diilezita
je primérend financni hotovost, uZivané léky nebo alesponl jejich seznam se
zplisobem uzivani a posledni 1ékarské zpravy. Postizeny by mél u sebe mit
telefonni ¢isla na své blizké, mobilni telefon, pripadné prezlivky a zakladni
hygienické potieby. Neni dobré posilat do nemocnice postiZeného pouze v Zupanu,
pantoflich ¢i bez kli¢i, a to pro pripad, Ze nebude pfijat k hospitalizaci, ale
po oSetreni propustén. K prevozu nelze pribirat pribuzné ¢i dalsi blizké osoby,
vyjimkou mizZe byt doprovod u ditéte. Prevozem zachrannou sluzbou
do nemocnice automaticky nevznika narok na prevoz sanitou zpét. Ten je nutno si
pak eventualné zajistit rodinnymi piislusniky ¢i znamymi nebo taxi-sluzbou.

4.3 Rozdil mezi ditétem a dospélym

Jak uvadi Kelnarova a kol, (2012, s. 56) dité neni maly dospély. Hodnoty
zakladnich Zivotnich funkci a cela rada dalSich parametri se béhem Zivota vyviji.
Déti maji normalné oproti dospélym nizsi krevni tlak a rychlejsi tepovou frekvenci,
nelze u nich pouZit Sokovy index. Vzhledem k niZsimu objemu kolujicich tekutin se
snadnéji dehydratuji pii zvraceni a priijmech a ztraty tekutin pii nich byvaji casto
podcenény. Vétsi télesny povrch ve vztahu k télesnému objemu vede k vétSim
ztratam tepla a snadnéjSimu podchlazeni. Na druhé strané déti oproti dospélym
nemivaji tak asto zavazné civiliza¢ni choroby a Sance na uspésnou lé¢bu v pripadé
akutnich stavli byva vyssi. V akutnich stavech prevladaji Urazy, otravy a stavy
duseni pti zanétech dychacich cest.

4.4 Zakroky na nezletilych

4.4.1 Zpusobilost nezletilého pacienta

Plnou zpusobilost k udéleni ¢i odepreni souhlasu k lékarskému zdkroku ziskava
pacient dosaZenim véku 18 let neboli dosazenim zletilosti, prip. uzavienim
manZelstvi. Osobé vSak musi byt minimalné 16 let. Jakmile je pacientovi 18 let
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nebo nabyl zletilosti uzavienim manzelstvi, mizZe se rozhodnout pro jakykoli
lékarsky zakrok. MliZe odeprit také jakykoli zakrok, byt by pouze jeho provedenim
mohl byt zachranén pacientliv Zivot. I pred dosaZenim zletilosti vSak mizZe byt
pacient uznan zpusobilym samostatné udélit souhlas k 1ékaiskému zakroku. Lékar
musi tudiz rozliSit, zda se jednd o nezletilého pacienta zplsobilého
k udéleni/odepteni souhlasu ¢i nezletilého pacienta, ktery neni zptisobily
k udéleni/odepreni souhlasu. Zplisobilym k udéleni/odepieni souhlasu bude
takovy pacient, ktery je schopen porozumét povaze a ucelu navrhovaného
lékarského zakroku. Pfedevsim se jedna o pochopeni tohoto zdkroku. Mél by byt
schopen racionalné se rozhodnout i s ohledem na budouci vyvoj svého zdravotniho
stavu. Zpusobilost by vSak neméla byt posuzovana pouze podle individualni
psychické ¢i rozumové vyspélosti konkrétniho nezletilce, ale podle obecné
rozumové a volni vyspélosti nezletilce urcitého véku. V pripadé invazivnich
lékarskych zdkrokdi a zdkrokli s vyznamnymi riziky ¢i disledky vzidy
doporucujeme ziskat svoleni zdkonného zastupce (Kopalova, Cholensky, 2008).

4.4.2 Udélovani svoleni zakonnym zastupcem

Pokud nezletily pacient neni uznan zptisobilym k udéleni/odepieni souhlasu, mize
byt 1ékaisky zakrok na tomto pacientovi proveden pouze se svolenim zakonného
zastupce. Netyka se to pripadl krajni nouze. Zakonnym zastupcem je nejcastéji
rodi¢/rodice nebo osvojitel/osvojitelé, porucnik nebo opatrovnik nebo péstoun
nebo jina osoba, jiZ bylo dité svéreno do péce.

Z toho plyne diilezit4 informace pro ucitele, Ze oni nemohou bez souhlasu rodict
nebo zakonného zastupce rozhodnout a dat svoleni k 1ékaiskému zakroku. Vzdy je
nutné oznamit situaci rodi¢im (zakonym zastupctiim) a ti jedini mohou rozhodnout
o planovaném zakroku.

K provedeni béznych zakrokl a vySetieni postaci svoleni zakonného zastupce,
ktery se s nezletilym dostavi do zdravotnického zarizeni. Pokud bude lékar
provadét zakrok nebo vySetieni spojené s nezanedbatelnymi riziky, mél by se 1ékar
zeptat doprovazejiciho rodice, zda druhy rodi¢ s provedenim zakroku ¢i vysetieni
souhlasi a miize nechat doprovazejiciho rodice i podepsat prohlaseni, Ze druhy
rodi¢ s provedenim zakroku Ci vySetfeni souhlasi. Pokud bude na nezletilém
provadén planovany zakrok, jehoZ provedeni je spojeno s vysokymi riziky c¢i
zavaznymi dlsledky pro Zivot nezletilého pacienta, mél by se lékar ujistit, Ze
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s provedenim zakroku souhlasi oba rodi¢e, napi. si je oba pozvat
do zdravotnického zarizeni. Nedoporucujeme uznavani plnych moci, na zakladé
nichz jeden rodic prevede pravo rozhodovat o nezletilém a udilet za ného svoleni
pouze na druhého rodice. V pripadé zavaznych onemocnéni a invazivnich zakrok
by se oba rodiCe méli zajimat o zdravotni stav pacienta a spolecné posoudit
vhodnost lécby. (Kopalova, Cholensky, 2008).

4.5 Prvni pomoc v legislativé a ve skolstvi

Néktera zakladni pravidla platna i v oblasti medicinského prava obsahuje Listina
zakladnich prav a svobod. Listina zakladnich prav a svobod uvadi zejména c¢lanek
6 - pravo na ochranu Zivota, ¢clanek 7 - nedotknutelnost osoby, ¢lanek 8 - zaruka
osobni svobody s tim, Ze ustavni péce o obCana bez jeho souhlasu podléha
oznamovaci povinnosti soudu do 24 hodin, soud musi predbézné rozhodnout
o pripustnosti drzeni v tstavu zdravotni péce bez souhlasu do 7 dnii. Dale ¢lanek
10 tykajici se ochrany osobnich Udaji a ¢lanek 31 - pravo na ochranu zdravi
a bezplatnou zdravotni péci na zdkladé verejného pojisténi, za podminek, které
stanovi Listina zakladnich prav a svobod.

Zakon ¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik v ustanoveni § 150 neposkytnuti pomoci
uvadi, Ze, ,kdo osobé, ktera jev nebezpeci smrti nebo jevi zndmky vdzné poruchy
zdravi nebo jiného vazného onemocnéni, neposkytne potrebnou pomoc, a¢ tak
miiZe ucinit bez nebezpeci pro sebe nebo jiného, bude potrestdn odnétim svobody
azZ na dvé léta. Kdo osobé, ktera je v nebezpeli smrti nebo jevi znamky vazné
poruchy zdravi nebo vazného onemocnéni, neposkytne potfebnou pomoc, ac je
podle povahy svého zaméstnani povinen takovou pomoc poskytnout, bude
potrestan odnétim svobody az na tfi 1éta nebo zdkazem cinnosti."

Do 31. 3. 2012 zakon ¢. 20/1966 Sb., o péci a zdravi lidu v ustanoveni
§ 55 odst. 2 pism. ¢) upravoval povinnosti pracovnikl ve zdravotnictvi, pricemz
stanovil, Ze: ,Poskytovat neprodlené prvni pomoc kazdému, jestliZe by bez této
pomoci byl ohroZen jeho Zivot nebo vazné ohroZeno zdravi a neni-li pomoc vcas
dosaZitelna obvyklym zplisobem, a zajistit mu podle potreby dal$i odbornou péci."
Uvedeny zakon byl nahrazen zdkonem ¢. 373/2011 Sb., o zdravotnickych sluzbach,
ktery povinnosti zdravotnikd upravuje $ifeji, a to v ustanoveni § 45 a nasl.
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4.5.1 Metodicky pokyn pro ucitele

Metodicky pokyn k zajiSténi bezpecnosti a ochrany zdravi déti, Zakli a studenti
ve Skolach a skolskych zatizenich zrizovanych Ministerstvem Skolstvi, mladeze
a télovychovy je dostupny na webovych strankach Ministerstva Skolstvi
télovychovy a mladeze pod ¢. 37014/2005-25.

V metodickém pokynu je uvedeno, Ze kromé ustanoveni, jez mohou souviset
s vykonem dozoru, existuji jeSté dalsi zvlastni ustanoveni v pravnich predpisech
nebo ve vzdélavacich programech: napriklad ustanoveni o déleni tfid na skupiny,
nebo jind ustanoveni o poméru mezi poctem zakd a poctem dozirajicich osob,
piipadné ustanoveni podrobnéji urcujici zptisob vykonu dozoru. Kromé obecnych
zasad drazové prevence musi byt nékterych ¢innostech dodrzovana dalsi zvlastni
pravidla. Tyka se to zejména vyuky nékterych odbornych predmétd se zvySenym
rizikem ohroZeni zdravi a Zivota, praktického vyucovani, praktické pripravé, pri
vyuce télesné vychovy, koupani, vyuce plavani, lyzarském vycviku, sportovnich
a turistickych akcich. Ve vSech takovych ptipadech klade Skola zvySeny diiraz
na dodrZovani pokynti, pravnich a ostatnich predpisii k zajisténi bezpecnosti
a ochrany zdravi, pokynli a zadsad drazové prevence pedagogickymi pracovniky
i zaky. Dtsledné je vyZadovano ukaznéné chovani zaka.

Bezpecnost zdravi a ochrana pri praci je ve Skolnim vzdélavacim programu
soucasti vychovy ke zdravému zivotnimu stylu a zdravi ¢lovéka, ¢imZ se rozumi
vyvazeny stav télesné, duSevni a sociadlni pohody. DalsSimi soucdstmi je napf.
prevence socialné patologickych jevli, ochrana pred sexudlnim zneuZivanim,
dopravni vychova, prvni pomoc, ochrana clovéka za mimoradnych udalosti aj.
(Metodicky pokyn ¢. 37014/2005-25)

Role inspekce v metodickém pokynu je zminéna na zavér dokumentu, a to
v prakticky poslednim 27. ¢lanku, kde je Ceska $kolni inspekce uvadéna spolu
s organy inspekce prace a organy ochrany veiejného zdravi. V komentati se uvadji,
ze kontrolu dodrzovani podminek pro bezpecnost a ochranu zdravi zaka pfi
vzdélavani provadéji tyto instituce, Ceska $kolni inspekce, organy ochrany
vefejného zdravi a organy inspekce prace, podle zvlastnich pravnich predpisi.
(Ucitelské noviny, 2006, ¢. 14-15,s. 11 - 22.).
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4.6 Stavy ohrozujici zivot

4.6.1 Bezvédomi

Jak uvadi Kelnarova a kol. (2013), bezvédomi je stav, kdy si postizeny
neuvédomuje sebe ani své okoli. Védomi je spoletné se zachovalym krevnim
obéhem a spontannim dychanim jednou ze ti{ zakladnich Zivotnich funkci (ZZF).
Osoba, ktera je plné pti védomi, tzv. lucidni, je orientovana ¢asem, mistem, situaci
a svou osobou.

Prvni pomoc by méla probihat v nasledujicich krocich. Nejdrive je nutné zhodnotit
uroven védomi. To lze zjistit oslovenim, zatresenim ramenem, zkouskou reakce
na bolest. LeZi-li postiZeny na briSe, je nutné ho otocit, kleknout si vedle néj, pod
bliz§im stehnem ho uchopte za vzdalenéjsi stehno a druhou rukou za blizZsi rameno
a pomalu a Setrné otocte smérem od sebe. Provést zaklon hlavy. Zhodnotit dychani,
je-li v bezvédomi a nedycha, ihned zahajit resuscitaci stlaCovanim hrudniku
a umélé dychani.

Privolat ZZS. Dycha-li postiZeny normdalné a je vidét zvedani hrudniku a citit
vydechovany vzduch, je nutno jej uloZit do stabilizované polohy na boku se
zaklonem hlavy. Tato poloha zajisti stabilni polohu téla na boku se zaklonem hlavy,
snizi riziko zapadani korene jazyka do dychacich cesta zateCeni Zaludecniho
obsahu do dychacich cest a kleknout si vedle néj, jeho horni koncetinu uloZte
do pravého dhlu k télu a téZ v lokti; vzdalenéjsi ruku pridrZet u tvare bliZe k vam;
pokr¢it jeho vzdalenéjsi dolni koncetinu v koleni a jeho pritahnutim postiZzeného
otocit na bok a hlavu ulozit do zaklonu.

Je-li k dispozici glukometr, je tfeba zmérit postiZenému s poruchou védomi hladinu
krevniho cukru a pri hodnoté pod 4 mmol/l nebo zpravé ,La", je-li schopen
polykat, podejte cukr. V pripadé podezieni na nizkou hladinu cukru
(hypoglykemii) u diabetika lze opatrné podat naslepo, bez zméreni glykemie, aZ
20 g cukru.

Presnéji lze kvantitativni poruchu védomi vyjadrit na tzv. glasgowské stupnici
komat. Zapisuje se nejlépe tremi cislicemi podle nejlepsiho vysledku v kazdé ze tri
hodnocenych kategorii napt. GCS 4-5-6. Méné informativni je jejich soucet tzv.
glasgowské skore.
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Zastava dychani

Pri¢iny jsou zastava krevniho obéhu, bezvédomi (zapadani ochablého korene
jazyka do dychacich cest nebo zatecCeni Zalude¢niho obsahu), vdechnuti ciziho
télesa, popaleni dychacich cest, poranéni hrudniku, zhorSeni plicniho onemocnéni
aj. Priznaky byvaji zpravidla do 90 sekund promodravani, nejdrive na okrajovych
castech téla napt. rty, boltce, konce prstii, nos, postupné celkové. Mohou se objevit
zaSkuby, kreCe. Po 2-3 minutdch dochazi ke ztraté védomi a do 4-10 minut
i k zastavé krevniho obéhu.

Pri samotné zastavé dychani provadéjte umélé dychani frekvenci asi 10-15/min.
u dospélych a 12-20/min. u déti.

Zastava krevniho obéhu

Hlavnimi pri¢inami jsou z 80 % srde¢ni onemocnéni jako napf. infarkt myokardu,
srdecni selhani, plicni embolie, chlopenni vady aj., dale dusSeni, otravy, Sok, uraz
elektrickym proudem. Cetnost nahlé zastavy obéhu je asi 50-100/100 tis.
obyvatel/rok; v 70-80 % nastdvd doma. Priznaky jsou bledé zbarveni kiiZe,
nehmatny pulz na velkych tepnach, asi do 10 sekund ztrata védomi, zastava dechu
do 30-60 sekund (ve vice neZ 40 % se béhem desitek sekund jesSté objevuji
nefunk¢ni lapavé nadechy, tzv. gasping).

Na EKG miZe mit rlzny obraz, jedna-li se o tzv. fibrilaci komor, je nutna co
nejrychlejsi defibrilace k obnové normalni srde¢ni aktivity. Sance na tspé$nou
defibrilaci klesa aZ o 10 % s kaZdou minutou prodleni zahajeni resuscitace (po 12
minutach je 2-5% Sance na preZiti), ale pouze o 3-4 % pii spravné provadéné
resuscitaci, pri okamzité zahajené resuscitaci a defibrilaci do 3 minut je Sance
na preziti az 75 %.

Provadéni umélého dvchani s resuscitac¢ni maskou a/nebo vakem

Bydzovsky (2011, s. 20) uvadi, Ze resuscitacni maska je uZiteCnou resuscitacni
pomtickou, prechodné byla povinnou vybavou kazdé auto-lékdrnicky. Spravna ma
po obvodu nafouknutou mékkou manzetu, kterou se prizptisobi tvaru obliceje. Pri
dychani samotnou maskou zachrance kle¢i za hlavou postizeného, masku
pritlacuje k obliceji obéma rukama, pripadné pii dychani s maskou a vakem
pritlacuje masku k obliceji palcem a ukazovdkem a prsty tlaci na dolni celist, vak
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stlacuje druhou rukou. Hlavu soucasné udrzuje v zdklonu. Stlaceni hrudniku se
provadéji téZ v poloze za hlavou, stejnym zplisobem jako z boku.

Resuscitaci 1ze ukonCit pri prevzeti resuscitace odbornym personalem, pri
vystridani jinym zachrancem, pfi vlastnim naprostém vycerpani, pri obnoveni
spontanni srde¢ni a dechové aktivity. NeuspéSna rozsifena resuscitace byva
lékarem ukoncena v 20-30 min. Smrt konstatuje vyhradné 1ékafr.

Resuscitace se nezahajuje pri poranénich neslucitelnych se Zivotem, v kone¢ném
stadiu nevylécitelné choroby, kdy se umrti oCekavalo, prti jistych znamkach smrti
jakymi jsou posmrtné skvrny cervenofialové skvrny na spodni strané téla, usmrtna
ztuhlost, mrtvolny chlad a po nékolika dnech rozkladu téla. Lékar nezahaji
resuscitaci téZz v pripadé, kdy od zastavy obéhu prokazatelné uplynulo 15 minut
a postizena osoba nebyla resuscitovana, protoze v takovém piipadé Ilze
piredpokladat nevratné poskozeni mozku.

4.6.2 Sok

Sok je obranna reakce organizmu na poruchu prokrveni a okysli¢eni organd, kdy
hladina kysliku nestaci kryt potrebu, na nahly pokles krevniho tlaku. Neléceny Sok
vede k selhani orgdnti a smrti. Pri¢iny jsou nejcastéji sniZenim mnozstvi tekutin
kolujicich v krevnim obéhu, krvaceni, masivni prijmy nebo zvraceni, popaleniny,
nebo selhanim srdce jako pumpy napft. infarkt myokardu. Organy trpi nedostatkem
kysliku a postupné, béhem casu i nezvratné, selhavaji jejich funkce.

Priznaky mohou byt zrychlujici se tepova frekvence, klesajici krevni tlak, stale
slabéji hmatny pulz, Zizen, studeny pot, chladna kiiZze mramorovaného vzhledu,
zejména na okrajovych castech, vyjimecné Cervend a dobie prokrvena u tzv.
septického Soku, z téZké celo-télové infekce, tzv. Cas kapildrniho navratu se
prodluzuje nad 2 sekundy, kdy dojde k obnov rizové barvy po stisku nehtového
ltzka.

Kompenzac¢ni mechanismus zrychlenim tepové frekvence nefunguje donekonecna,
srdecni vydej roste a kompenzuje ztratu tekutin a pokles tlaku jen zpocatku,
pozdéji klesa, protoZe pii rychlé frekvenci stahovani komor se nestaci ani
dostatecné plnit. V¢as nereSeny Sok kon¢i smrti.
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Prvni pomoc
1. UloZit postiZzeného do polohy vleZe a zvednout dolni koncetiny do vyse tzv.

protiSokova poloha - lze ji, ziskat aZ 1 litr krve pro Zivotné diileZité organy, napf.
zaptrenim o zed, Zidli apod.

2. Stale sledovat tepovou frekvenci, krevni tlak resp. alespon kvalitu pulzu a stav
védomi.

3. Privolejte ZZS .

4. Patrat po pricinach Soku a snazit se oSetrit zjiSténa poranéni napi. znehybnit
zlomeniny apod., eliminovat rusivé vlivy jako jsou prihliZejici, hluk aj., zajistit
tepelny komfort, zabranit prochladnuti ¢i prehrati. Nepodavat postiZenému zadné
napoije, jidlo, 1éky, nenechat jej koufrit.

4.6.3 Rany a krvaceni

Krvaceni je unik krve z cév zpusobeny jejich poranénim nebo poruchou jejich
funkce. Nahla ztrata 10 % objemu krve nepusobi vétsi obtize, ztrata 20-30 % vede
k rozvoji mdlob, 50% ztrata je smrtelna. Celkové mnozZstvi krve je asi 70 ml/kg
télesné hmotnosti (tj. 4,5-6 1). Pri oSetfovani krvavych poranéni pokud mozno,
vZdy pouZzivejte gumové rukavice, chranite tak pred infekci sebe i oSetfovaného.

Krvaceni se rozdéluji na: tepenné, Zilni, vlase¢nicové a smisené.

Rany se dle Bydzovsky (2011, s. 32) rozdéluji na rany s rovnymi okraji, kam patti
rany fezné, bodné, secné, rany s nerovnymi okraji to jsou trzné, kousnutim
a odreniny.

Podle M.M Jandy a kol. (2013, s. 86) vSak mezi prvni typy krvaceni patfi krvaceni
kapilarni, kdy uvadi, Ze toto krvaceni neni nijak nebezpec¢né, nebot se jedna napfr-.
o krvaceni zplsobené odienim. Dale autor uvadi, Ze nasleduje krvaceni Zilni
a tepenné.

Prvni pomoc pri masivnim krvaceni byva dle autora uvadéna v nasledujicich
krocich. Prvni je stlacit ranu nejlépe napt. pres kapesnik, igelit aj., krvacivé misto,
koncetinu, zvednout nad droven srdce, pii tepenném krvaceni stlacit koncetinu
nad ranou. Postizeného posadit nebo poloZit. Dale prilozit tzv. tlakovy obvaz
a pouze v pripadé velmi prudkého krvaceni koncetinu zaSkrtit a na periferii
koncetiny s tlakovym obvazem kontrolovat pulz. Musi byt hmatny. Pokud obvaz
prosakne, priloZit pres néj dalsi; prosakne-li i ten, koncetinu zaskrtit tak, aby nebyl
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hmatny tep na periferii. Pfi zaSkrceni poznamenat c¢as a povolovat na 2-3 minuty

nejdéle kazdou hodinu. Zaskrcovadlo ma byt Siroké alespoii 5 cm, piiklada se pres
odév. Zaskrcenou koncetinu chladit. Privolat ZZS nebo postiZeného dopravte
k lékarskému oSetreni na chirurgii.

Zranéni pohybového systému

Zranéni pohybového apardtu byvaji casto zplisobena sportem, ale také pri
pracovnich a dopravnich drazech. MiiZe pti nich dojit k poSkozeni kosti i mékkych
tkani a vaziva. Dochazi k poruSeni hybnosti samotnym zranénim i vyvolanou
bolesti, zranéni v pripadé zlomenin velkych kosti byva ohroZen vétsi krevni
ztratou pri vnitinim krvaceni a pripadné embolii.

Prvni pomoc v krocich je takova, Ze prvni krok je oSetfit pripadné rany, dale
znehybnit koncetinu v relaxované poloze bez napinani Slachy, koncetinu nepiimo
chladit tj. napt. pres latku a dopravit poranéného na chirurgii k oSetfeni, sesiti,
sadrova fixace.

4.6.4 Urazy hrudniku

Bydzovsky (2011, s. 74) uvadji, Ze urazy hrudniku vznikaji pti narazech na hrudnik
pii dopravnich nehodach, padech z vysek, bodnych ¢i strelnych poranénich pri
napadeni. Poranéni srdce a plic miize poranéného bezprostredné ohroZovat
na Zivoteé.

Tupa poranéni a jejich priciny jsou pady a narazy na hrudnik, kdy priznaky jsou
naraZeni nebo zlomeniny Zeber, oties hrudniku. MiiZe dojit k poranéni plic které se

projevi dusnosti a vykaslavanim svétlé krve.

Vzduch v pohrudni¢ni dutiné (pneumotorax) a jeho priciny jsou takové, kdy se

vzduch dostane do pohrudni¢ni dutiny, coZ zputsobi zkolabovani jedné plice -
pronikajici irazy hrudniku, poranéni zlomenym Zebrem, ale i spontanné, naptiklad
pri silném kasli u nemocnych s chronickou obstrukéni plicni nemoci. Priznaky
byvaji bolest v hrudniku a nahle vznikla a naristajici dusnost, neklid. Miize byt
patrné, Ze se jedna polovina hrudniku pfi dychani nezveda a neni nad ni slySet
dychani.
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Prvni pomoc spociva v tom, Ze postiZeny je tfeba uloZit do polohy v polosedé
opieného o zada a ruce. Volat ZZS. Rany sterilné prikryt, pripadnou ,sycici" ranu
zakryt prilepenim igelitu tak, aby nedochdazelo k dalsimu prisavani vzduchu.

Bolestiva mista hrudniku fixovat stlacenim, oprenim o stoc¢enou prikryvku resp.
omezeni dychacich pohybl sniZi bolest. BolestivdA mista nepifimo chladit napft.
sackem se studenou vodou. Kontrolovat zakladni Zivotni funkce.
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5 Prakticka cast a vysledky prace
5.1 Charakteristika zkoumanych skol

5.1.1 Stifedni Skola polytechnickd Brno Jilova

Stredni Skola polytechnicka Brno Jilova nabizi obory zednik, truhla¥, montér
suchych staveb, instalatér, elektrikar - silnoproud, elektromechanik pro zarizeni
a pristroje a obory s maturitou: mechanik instalatérskych a elektrotechnickych
zarizeni, technicka zatizeni budov, ¢alounik, sklenar, podlahar, malif.

Soucasti vyuky je praktické vyucovani, které probiha na odloucenych pracovistich -
dislokacich v mésté Brné a okoli na ulici Jahodova 54 v Brnénskych Ivanovicich
(ucebni obory: Zednik, Truhlaf, Montér suchych staveb), dale na ulici Prazakova
51a, Brno - Horni HerSpice (ucebni obory: Instalatér, Elektrikar - silnoproud,
Elektromechanik pro zarizeni a pristroje a obory s maturitou: Mechanik
instalatérskych a elektrotechnickych zarizeni, Technicka zarizeni budov) a na ulici
Tuckova 2, Brno - stied (ucebni obory: Calounik, Sklenaft, Podlahéat, Malir). Nékteti
Zaci jsou umisténi na individudlnim vycviku - maji praxi u firem. (Stfedni Skola
polytechnicka Brno)

Stfedni Skola polytechnicka Jilova ma pojednani o bezpecnosti a ochrany zdravi
pro zaky, které je zatazeno ve Skolnim fadu 2014/2015. V rozsahu necelé jedné A4
se mluvi o problematice bezpecnosti a ochrany zdravi.

Pfi nastupu do Skoly v mésici zari se kazdy ucitel zucastni vstupniho Skoleni
a Skoleni BOZP. Toto Skoleni provadi Skolni bezpec¢nostni technik. Naplni tohoto
proskoleni je 40 bodi tykajici se BOZP a jeden bod tykajici se prvni pomoci.

V praxi se osvédcilo, Ze Skoleni je povinen se ztcastnit kazdy zaméstnanec nejméné
jedenkrat za rok. Dulezité je, Ze zdznam Skoleni musi obsahovat datum Skoleni,
jeho osnovu a pisemny podpis zaméstnance, Ze tim Skolenim proSel. Zdznam
o Skoleni by mél byt doplnén i tim, Ze na zaveér byli jeho uCastnici prezkouSeni, mél
by byt proveden test znalosti, a to pisemnou nebo ustni formou. Dal$im Skolenim,
je $koleni prvni pomoci. Skoleni trva necely pil den a jsou v ném Feseny zakladni
body prvni pomoci, neni zakonc¢eno Zadnym pisemnym testem ani Ustni zkouskou.
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V souvislosti s tim, ve Skolnim faddu je uvedeno, Ze zak nahlasi bez zbytecné
prodlevy zaméstnanci Skoly poskozeni svého zdravi nebo poskozeni zdravi
spoluzaka. Urazem 74aKki je draz, ktery se stal zakiim pti vzdélavani nebo s nim
piimo souvisejicich ¢innostech a p¥i poskytovani $kolskych sluzeb. Urazem zaki
neni Uraz, ktery se Zaklim stane na cesté do Skoly a zpét nebo na cesté na misto
nebo cestou zpét, jeZ bylo urceno jako shromazdisté mimo prostory pri akcich
konanych mimo skolu. Uc¢itelé maji povinnost kontrolovat a vyZadovat dodrZzovani
bezpecnostnich predpisti a pokynt Zaky.

5.1.2 Stredni Skola zahradnicka Rajhrad u Brna

Stfedni $kola zahradnickd Rajhrad (SSZR), vznikla v roce 1901 jako tistav pro
vzdélavani zahradniki z Sirokého okoli Brna zpocatku s ovocnarskym zamérenim,
pozdéji se vSak vyuka rozsifila na celou zahradnickou problematiku.
V soucasnosti zahrnuje vSechny obory zahradnické c¢innosti véetné uzkych
specializaci jako vazacstvi, aranZérstvi, Skolkarstvi, sadovnictvi a samoziejmé
s nimi souvisejici vSeobecné a priipravné predmeéty.

Z hlediska dokumenti a podklad ma SSZR k dispozici méné dokumenti tykajicich
se bezpecnosti prace a prvni pomoci nez vysSe uvedena Stredni Skola polytechnicka
Jilova.

Skolni rad dané Skoly o BOZP hovoti ve svém Cl. [V o bezpecnosti a ochrané zdravi
zaku, kde jsou stanoveny konkrétni opatieni péce o bezpecnost a ochranu zdravi
zak, diiraz na mezilidské vztahy aj.

Co se tyce proskoleni BOZP u ucitel(i, probiha jednou za dva roky a je povinné pro
vsechny. Skoleni provadi odbornik s certifikaci, coZ je dano i legislativou. Vedouci
pracovnici jsou proskoleni jednou za tfi roky. Kurz prvni pomoci probiha
na Stredni Skole zahradnické Rajhrad jednou za dva roky a je provadén
akreditovanou spole¢nosti. U¢ast je povinna pro vechny vychovatelky, ucitele
télesné vychovy, ucitele odborné praxe a kuchaiky. Pokud se chtéji Skoleni
zucastnit i ostatni zaméstnanci, tak je jim to umoZnéno.

V ramci dalSiho vzdélavani ucitelli i ostatnich zaméstnancti je mozné zucastnit se
béhem Skolniho roku kurzli, které si sdm vybere, vzhledem ke své aprobaci
a ke svému zameéreni.
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5.2 Priprava pruzkumného Setreni a priuzkumného
nastroje

Teoretické znalosti zdravotnické prvni pomoci uciteli obou stiednich odbornych
Skol byly zjistovany metodou dotazovani. Pouzity dotaznik je soucasti prilohy ¢.1.

Vychodiskem pro vytvoreni dotazniku byly poznatky ziskané z odbornych
publikaci, vztahujici se k poskytovani prvni pomoci. Dotaznik je tvoren otazkami,
které by mély vychazet z redlnych situaci, se kterymi se ucitelé strednich
odbornych skol mohou setkat nejen ve Skole, ale i v béZném Zivoté. Sestaveny
dotaznik byl konzultovan jak s vedouci prace, tak s rediteli vybranych skol Stredni
Skola polytechnicka Jilova Brno a Stredni Skola zahradnicka Rajhrad.

V prvni ¢asti dotazniku je vysvétlen jeho ucel, dale informace o tazateli a postup jak
jej vyplnit. Dotaznik ma celkem 20 poloZek, pricemZ polozky 1-3 jsou informativni,
které se zaméiuji na pohlavi, vék a délku pedagogické praxe. Polozky ¢. 4 - 7
kladou za cil zjistit informace tykajici se nazoru respondenta ohledné prvni
pomoci, a zda v ni byl nékdy vysSkolen. Nasledujici poloZky zjiStuji teoretické
znalosti, které se tykaji poskytovani prvni pomoci v konkrétnich pripadech.

Dotaznik byl administrovan osobné, z diivodu zajiSténi vysoké navratnosti, ktera
byla 100%. V ramci pripravy bakalarské prace bylo osloveno Sest strednich $kol,
avSak pouze dvé z nich umoznily, aby u nich byl proveden prizkum tykajici se
teoretickych znalosti ucitelli z poskytovani prvni pomoci.

Celkovy pocet respondentii byl 75, z toho 40 respondentli ze Stredni Skoly
zahradnické Rajhrad a 35 respondentii ze Stiedni Skoly polytechnické Jilova. Mezi
respondenty byli ucitelé odbornych predméti i praktického vyucovani. Informace
o pohlavi, véku a délce praxe jsou pouze informativni a v bakalarské praci se s nimi
jiz dale nepracuje.

5.3 Prezentace a interpretace vysledku

Polozka ¢. 1 — Pohlavi:

Prvni polozka zjiStovala poCet muzli a Zen na vybranych stifednich odbornych
Skolach. Na Stiedni Skole polytechnické Jilova bylo zastoupeni 24 % muZzl a Zen
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23 % z celkového poctu respondentti. Na Stiedni Skole Rajhrad bylo muzi 21 %

a zen 32 % z celkového poctu respondentt.

B MuzZi - Stfedni Skola Jilova

W Zeny - Stfedni $kola Jilova
Muzi - Stfedni Skola Rajhrad

W Zeny - Stfedni $kola Rajhrad

Obrdzek ¢. 1 : Pohlavi

Polozka ¢. 2 — Vék:

V tomto pripadé bylo zjisténo, Ze na Stredni Skole Jilova je ve vékovém rozmezi 26-
35 let pouze 11 % ucitell. 19 % ucitell je ve vékovém rozmezi 36-45 let, coz je
nejpocetnéjsi skupina. Ve véku mezi 46-60 lety je 16 % uciteli. Jako nejméné
pocetnou skupinou uciteld je skupina starsi 61 let, kam patii pouze 3 % uciteld.
Na stiedni skole Rajhrad je 15 % uciteld ve véku mezi 26-35 lety. Nejpocetnéjsi
skupinu 21 % uciteld Ize zaradit do vékové skupiny 36-45 let. 14 % je ve skupiné
s vékovou hranici mezi 46-60 lety a pouze 1 % ucitell na této skole je starsi nez
60 let.
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119% 3%

W 26-35 let - Jilova

W 36-45 let - Jilova
46-60 let - Jilova

M 61 a vice let - Jilova

W 26-35 let - Rajhrad

22% 36-45 let - Rajhrad

M 46-60 let - Rajhrad

61 a vice let Rajhrad

19%

1% 14%
Obrdzek ¢. 2 : Vék

Polozka c¢. 3 — Délka pedagogické praxe:

Z grafu je patrné, Ze na Stredni Skole Jilova je nejvice uciteli s délkou praxe
vrozmezi 6 -10 let. Stfedni Skola Rajhrad ma nejvice uciteld s pedagogickou praxi
vrozmezi 6 - 10 let.

8% 3%
M 0-5 let praxe - Jilova
M 6-10 let praxe - Jilova
11-15 let praxe - Jilova
H 16-25 let praxe - Jilova
M 26 let praxe a vice - Jilova
0-5 let praxe - Rajhrad
25% M 6-10 let praxe - Rajhrad
11-15 let praxe - Rajhrad
W 16-25 let praxe - Rajhrad
26 let praxe a vice - Rajhrad

1%1%  13%

Obrdzek ¢. 3 : Délka pedagogické praxe
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Polozka ¢. 4 — Byl(a) jste nékdy proskolen(a) v prvni pomoci?

Témér vsichni respondenti na tuto otazku, zda byli proskoleni v prvni pomoci,
odpovédéli kladné. Pouze 3% respondentli ze Stiedni Skoly polytechnické Jilova
uvedli, Ze proSkoleni nejsou a ze Stredni Skoly zahradnické Rajhrad uvedlo pouze
1 % respondentd, Ze neni proskoleno. Celkem tedy 96 % dotazovanych uvedlo, Ze
byli proskoleni v prvni pomoci.

1%

B Byli proSkoleni - Stfedni

Skola Jilova
B Nebyli proskoleni - Stfedni
44% $kola Jilova
Byli proskoleni - Stredni
52% Skola Rajhrad

B Nebyli proskoleni - Stredni
Skola Rajhrad

3%

Obrdzek C. 4 : Proskoleni v prvni pomoci

Polozka ¢. 5 — Znalosti prvni pomoci u ucitele povazuji za:

Odpovédi na otazku tykajici se ndzoru na dileZitost vlastnich znalosti ohledné
prvni pomoci ukazuji, Ze ucitele povazuji znalosti bud’ nezbytné, dilezité a nebo
nediileZité.

Na Stredni Skole polytechnické Jilova povazuje znalosti tykajici se prvni pomoci
za naprosto nezbytné 15 % z celkového poctu respondenti. 31 % respondentii
povazuje tyto znalosti za dlilezité a pouze 1 % povaZuje tyto znalosti za nedtleZité.

Vyhodnoceni této otazky za Stredni Skolu zahradnickou Rajhrad, ukazalo, Ze 21 %
respondentil povazuje znalosti prvni pomoci za naprosto nezbytné a 32 %
za dilezité. Moznost, Ze by tyto znalosti byly nedilezité nevyuZzil Zadny
z respondentd.
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B Naprosto nezbytné - Jilova

M Dulezité - Jilova
Nedulezité - Jilova

B Naprosto nezbytné -
Rajhrad

31% M Dilezité - Rajhrad

21%

1%

Obrdzek ¢. 5 : Ndzor na vyznam proskoleni v prvni pomoci

Polozka ¢. 6 — Jakym zpuisobem mate mozZnost ziskat informace

v/’ VW

o poskytnuti prvni pomoci na Vasi Skole?

V tomto piipadé méli respondenti napsat zpisob, kterym maji moZnost ziskat
informace na své Skole tykajici se poskytovani prvni pomoci. Zda se kona
kazdoroc¢né Skoleni k poskytovani prvni pomoci, zda skola uvadi informace
na svych webovych strankach ¢i v jinych materidlech, napt. broZury. Respondenti
mohli vyuzit i moZnosti napsat o jakou jinou formu se jedna.

Na stredni Skole polytechnické Jilova 29 % ucitelli ziskdva informace z jinych
zdrojt, 15 % respondentli ma informace ze Skoleni a 3 % ze Skolnich brozur.

25 % respondentti ze Stredni Skoly zahradnické Rajhrad odpovédélo, Ze informace
ziskalo z jinych zdrojti, 7 % uvedlo, Ze maji znalosti z proskoleni a 21% uvedlo, Ze
potiebné informace ziskali z brozur.
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M Jiné zdroje - Jilova

® Skoleni - Jilova
Skolni brozury - Jilova

B Jiné zdroje - Rajhrad

® Skoleni - Rajhrad
Brozury - Rajhrad

7%

3%

Obrdzek ¢. 6: Zpiisob ziskdni informaci o prvni pomoci na skole

Polozka ¢. 7 — Myslite si, ze by jste dokazal(a) poskytnout prvni
pomoc?

Touto polozkou bylo zjiStovano, zda se ucitelé domnivaji, Ze by dokazali
poskytnout prvni pomoc. Vybér odpovédi byl ,ano*, ,ne“a ,nevim*.

Ze Stredni Skoly polytechnické Jilova uvedlo 25 %, Ze nevi, zda by uméli
poskytnout prvni pomoc, 13 % odpovédélo kladné, 9 % odpovédélo, Ze by prvni
pomoc nedokazalo poskytnout.

Ze Stredni Skoly zahradnické Rajhrad uvedlo 28 % respondentd, Ze nevi, zda by
uméli poskytnout prvni pomoc, 21 % odpovédélo, Ze ano a 4 %, Ze ne.
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4%

13%

B Ano - Jilova

H Nevi - Jilova
Ne - Jilova

B Ano - Rajhrad

B Nevi - Rajhrad
Ne - Rajhrad

25%

Obrdzek ¢. 7: Ndzor k poskytnuti prvni pomoci

Polozka ¢. 8 — Jak budete postupovat, pokud najdete ¢lovéka
v bezvédomi?

PoloZka €. 8 se zabyvala znalosti, zda respondenti znaji postup, jak pomoci clovéku
v bezvédomi. Ze tfi moZnych odpovédi, spravna znéla: PostiZenému mirné
zaklonim hlavu a predsunu dolni Celist, uvolnim mu tak dychaci cesty a budu ho
sledovat do piijezdu ZS, pokud dychat prestane, ihned zahajim oZivovani.

Tuto otdzku odpovédélo spravné nejvice respondentli, a to na obou Skolach.
Na Stfedni polytechnické Skole Jilova odpovédélo spravné celkem 43 %
respondentd. Na Stiedni Skole zahradnické Rajhrad odpovédélo spravné 52 %
z celkového poctu respondentti. Jen 5 % respondentli z obou $kol odpovédélo
nespravne.
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B Sprawné odpovedi - Jilova
® Spatné odpovédi - Jilova
Sprawmné odpovedi - Rajhrad
52% m Spatné odpovédi - rajhrad

43%

4%

Obrazek ¢. 8: Bezvédomi

Polozka c¢. 9 — Zastavu dechu poznate podle:

Pokud se tyka o rozpoznani priznaki pii zastavé dechu, témér vSichni respondenti
z obou dotazovanych Skol odpovédeéli spravné. Celkem 43 % respondentii ze
Stiredni Skoly polytechnické Jilova odpovédélo spravné. Ze Stiedni Skoly
zahradnické Rajhrad odpovédéli spravné 52 % respondentii. 5 % respondenti z
obou Skol uvedlo nespravnou odpovéd.

2%

B Sprawné odpovédi - Jilova
B Spatné odpovédi - Jilova
Sprawmné odpovedi - Rajhrad
52% B Spatné odpovédi - Rajhrad

43%

3%

Obrazek ¢. 9: Zdstava dechu
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Polozka ¢. 10 — Tepenné krvaceni oSetrite:

Ani tato otdzka nedélala respondentim priliS velké problémy. Celkem 32
respondentd ze Stfedni Skoly polytechnické odpovédélo spravné, coz je 43 %.
Ze Stredni Skoly zahradnické Rajhrad odpovédélo spravné 35 respondentt, coZ je
46 % respondentti. 11 % respondentii z obou $kol odpovédélo nespravné.

7%

B Sprawné odpovédi - Jilova

® Spatné odpovédi - Jilova
Sprawmé odpovedi - Rajhrad

B Spatné odpovédi - Rajhrad

43%

46%

4%

Obrdzek C. 10: Tepenné krvdceni

Polozka c¢. 11 — Pri poranéni patere pokladame ranéného do polohy:

V tomto pripadé dokazalo spravné odpovédét 43 % respondenti ze Stredni Skoly
zahradnické Rajhrad, ze Stfedni Skoly polytechnické Jilova 25 % uciteld
odpovédélo spravné. 32 % uciteld z obou Skol odpovédélo nespravné.
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10%

B Sprawna odpovedi - Jilova

® Spatné odpovédi - Jilova
Sprawmné odpovedi - Rajhrad

B Spatné odpov&di - Rajhrad

43%

22%

Obrazek ¢. 11: Poranéni padtere

Polozka ¢. 12 — Do stabilizované polohy ranéného nepokladame.

Tato otazka patrila mezi ty s nejvétSim poctem Spatnych odpovédi. Pouze 7 %
respondentd ze Stiredni Skoly polytechnické Jilova uvedlo spravnou odpovéd.
Ze Stiredni Skoly zahradnické Rajhrad uvedlo spravou odpovéd 21 % respondentd.
72 % uciteld z obou $kol nevédélo, kdy nelze poranéného polozit do stabilizované

polohy

7%

W Sprawné odpovedi - Jilova
B Spatné odpovédi - Jilova
Sprawmé odpovédi - Rajhrad

0, v
40% M Spatné odpovédi - Rajhrad

Obrdzek ¢. 12: Stabilizovand poloha
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Polozka ¢. 13 — Pri otravé alkoholem postupujeme takto:

Ze Stredni Skoly polytechnické Jilova odpovédélo spravné 28 % respondentd.
Na Stredni $kole zahradnické Rajhrad bylo 38 % spravnych odpovédi. 34 % uciteli
odpovédélo nespravné a vSichni byly ze Stredni Skoly polytechnické Jilova.

38%
B Sprawmné odpovedi - Jilova

® Spatné odpovédi - Jilova
Sprawmné odpovedi - Rajhrad
B Spatné odpovédi - Rajhrad

34%

Obrazek ¢. 13: Otrava alkoholem

Polozka ¢. 14 — Jak zajistite priuchodnost dychacich cest:

Tato otazka patrila také mezi ty s vétsSi uspéSnosti spravnych odpovédi. Spravné
na tuto otazku odpovédélo 41 % respondentii ze Stredni polytechnické skoly Jilova
a 47 % respondenti ze Stredni zahradnické Skoly Rajhrad. Jen 12 % ucitelli z obou

Skol odpovédélo nespravné.
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7%

W Sprawné odpovedi - Jilova

® Spatné odpovédi - Jilova
Sprawmné odpovedi - Rajhrad

® Spatné odpovédi - Rajhrad

41%

47%

5%
Obrazek ¢. 14: Priichodnost dychacich cest

Polozka ¢. 15 — Jak provadime kardioresuscitaci u dospélého
clovéka (stlaceni hrudniku:vdechy):

Jednalo se o otazku v jakém poméru provadime kardioresuscitaci u dospélého
Clovéka. Jak jiZ bylo uvedeno, tato polozka patrila mezi jedny s nejvice Spatnymi
zvolenymi feSenimi, kdy pouze 7 % respondentli ze Stredni Skoly polytechnické
Jilova a 12 % respondentti ze Stredni Skoly zahradnické uvedlo spravou odpovéd.
81 % respondenti z obou $kol neznaji spravny pomér stlaceni hrudniku k poctu
vdechi.

7%

41% B Sprawné odpovedi - Jilova
® Spatné odpovédi - Jilova
Sprawné odpovedi - Rajhrad

40% = , . .
B Spatné odpovédi - Rajhrad

12%

Obrazek ¢. 15: Kardioresuscitace
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Polozka ¢. 16 — Otires mozku se projevuje:

Na Stredni Skole polytechnické Jilova zna projevy otfesu mozku 23 %
respondentd, a 40 % ze Stredni Skoly zahradnické Rajhrad, ktefi odpovédéli
spravné. 37 % ucitelt neodpovédélo spravné.

B Sprawmné odpovedi - Jilova

® Spatné odpovédi - Jilova
Sprawmné odpovedi - Rajhrad

® Spatné odpovédi - Rajhrad

40%

Obrazek ¢. 16: Otres mozku

Polozka ¢. 17 — K ¢emu jsou v Iékarné rukavice a k
¢emu ,protisokova“ - félie ?

V tomto pripadé se jednalo o otevrenou otazku, kde se respondenti vyjadrovali
k ¢emu by pouzili protiSokovou folii a v jakém pripadé by pouzili zdravotnické
rukavice. VSichni respondenti popsali spravné uziti rukavic i félie.
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W Sprawné odpovedi - Jilova
B Sprawmné odpovedi - Rajhrad

47%

53%

Obrdzek ¢. 17: K ¢emu jsou rukavice a protisSokovd félie v lékarnicce

Polozka ¢. 18 — Jaké ¢islo zavolate, kdyz je nékdo v ohrozeni zdravi
a zivota?

Na poloZku, které ¢islo by respondenti volali v pripadé ohroZeni zdravi a Zivota
odpovédéli témeér vsichni spravné. Jen 2 ucitelé ze Stredni Skoly polytechnické
Jilova neoznacily spravné cislo, coZz je 3 %. Taktéz 5 ucitelli ze Stredni Skoly
zahradnické Rajhrad odpovédélo Spatné, tedy 7 %. 90% uciteli odpovédélo
spravne.
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7%

W Sprawné odpovedi - Jilova

B Spatné odpovédi - Jilova
Sprawmné odpovedi - Rajhrad

® Spatné odpovédi - Rajhrad

44%

46%

3%

Obrazek ¢. 18: DiileZita Cisla

Polozka c¢. 19 — Poskytl(a) jste jiz béhem své pedagogické praxe nékomu
prvni pomoc?

Tato polozka zjiStovala osobni zkuSenost ucitelli s poskytovanim prvni pomoci
ve Skole nebo mimo Skolu.

Ze Stredni Skoly polytechnické 7 respondentli odpovédélo, Ze jiz poskytlo prvni
pomoc ve Skolnim zatizeni, coZ je 9 % respondentd, 12 jich poskytlo prvni pomoc
mimo $kolni zatizeni, coZ je 16 % a 16 respondentli zatim neméli osobni zkuSenost
s poskytovani prvni pomoci, coz je 21 %.

Ze Stredni Skoly zahradnické Rajhrad odpovédélo 15 respondentd, Ze jiZ poskytlo
prvni pomoc ve $kolnim zarizeni, coZ je 20 % respondenti, 4 poskytli pomoc mimo
Skolni zarizeni, coZ je 5 % respondentli a 21 respondentli zatim nema osobni
zkuSenost s poskytovani prvni pomoci, coz je 28 %.
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9%

B Poskytlo PP ve skole -
Jilova

B Poskytko PP mimo $kolu -
Jilova
Nema osobni zkuSenost s
PP - Jilova

B Poskytlo PP ve skole -
Rajhrad

5% B Poskytko PP mimo $kolu -

Rajhrad
Nema osobni zkuSenost s
PP - Rajhrad

28%

Obrazek ¢. 19: Poskytnuti prvni pomoci v minulosti

Polozka ¢. 20 — Pokud ano, jednalo se o stav, ktery mohl ohrozit Zivot
poranéného?

Tato polozka vychazela z predchozi otazky C. 19. Vice jak 85 % dotazovanych
odpovédélo, Ze se nejednalo o stav, ktery mohl ohrozit Zivot poranéného. Pouze
15 % uciteli se dostalo do situace, kdy museli poskytnout prvni pomoc
u postizeného, ktery byl v ohroZeni Zivota.
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6 Diskuze

Cilem bakalarské prace bylo zjistit znalosti ucitelti dvou vybranych stiednich skol,
Stredni Skoly polytechnické Jilové v Brné a Stredni Skoly zahradnické v Rajhradé,
v oblasti prvni pomoci.

Znalosti, jenZ maji ucitelé vybranych Skol, ziskali na zakladé kaZdoro¢niho skoleni
v oblasti poskytovani prvni pomoci a Skoleni v oblasti bezpecnosti prace.
Samozi‘ejmosti jsou na obou Skolach riizna periodika, porady, obéZniky a jiné, kde
je mozné ziskat dalsi znalosti potrebné pro znalost prvni pomoci ucitel. Ucitelé
ani z jedné Skoly neprosli Zadnym specializovanym Skolenim, které by bylo
zaméreno jen na poskytovani prvni pomoci.

Dle metodického pokynu a vyhlasky ¢. 79/2013 ma vedeni Skoly povinnost zajistit
Skoleni BOZP minimalné jedenkrat za rok pro vSechny zaméstnance, tedy i ucitele.
Tato povinnost vSak nebyla na obou Skoldch zcela dodrZena, protoze 3 %
dotazanych ze Stredni Skoly polytechnické Jilovd a 1 % ze Stredni skoly
zahradnické Rajhrad odpovédéli, Ze nebyli proskoleno v prvni pomoci. To
znamena, Ze na obou $kolach 3 ucitelé nebyli proskoleni.

V pribéhu roku skoly nabizeji dalsi moznosti, kdy se vyucujici mohou seznamit
s poskytovanim prvni pomoci. Jednd se o kurzy porddané v ramci dalSiho
vzdélavani. Tyto kurzy porada odborna firma, ktera ma odborné proskoleného
pracovnika.

VétSina dotazanych ucitelli uvedla, Ze znalosti z prvni pomoci povaZuje za naprosto
nezbytné nebo alespoii diilezité. Jen tii uvedli, Ze tyto znalosti jsou nedtleZité, tady
je zretelnd souvislost s proskolenim zaméstnanci. Tuto odpovéd uvedli
neproskoleni zaméstnanci.

VétsSina dotazovanych ucitelti obou skol vi jak oSetrit krvaceni, ¢i jak pomoci pri
otravé alkoholem, jisté nedostatky byly zjiStény napriklad u otazky, jak ulozit
poranéného pri poranéni patere. V pripadé krvaceni nebo otravy alkoholem se lze
domnivat, Ze procento spravnych odpovédi zvySuje i skutecnost, Ze jde o situace se
kterymi se ucitelé setkavaji ¢astéji neZ je tomu u poranéni patere.
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Z dotazniku je ziejmé, Ze ucitelé jsou si védomi toho, jak ovérit zda poranény
dycha, avsak uz nevi jaky pomér stlaceni hrudniku pouZit u kardioresuscitace. Je to
dano také tim, Ze se jedna o nové lékai'ské poznatky, které uvadéji jiz jiny pomeér.
Ucitele skoli technik BOZP pusobici na Skole a ten nemusi tyto aktudlni informace
mit. Tato domnénka plyne z toho, Ze ucitelé znali jiny, dfive uvadény pomér
stlaCeni hrudniku, ktery v soucasnosti jiZ neplati.

Prekvapivé zjisténi bylo napiiklad u otazky znalosti ¢isla pro zachrannou sluzbu,
kdy toto cislo by mélo byt znano vSemi bez rozdilu profese ¢i véku. Ucitelé u této
otazky projevili prekvapivé nedostatecnou znalost, prestoze je tato problematika
nékolikrat probirana a dle mého nazort patii mezi zakladni nejdtlezitéjsi znalosti.
Jednalo se o cislo 155. Je tfeba uvazit, zda by byly vysledky lepsi, kdyby byla
moznost v dotazniku zvolit i ¢islo 112.

Primérna dspésnost predloZeného dotazniku byla 78 %, coZ je dle mého nazoru
u ucitelt Strednich odbornych kol nedostatec¢né, nebot se domnivam, Ze ucitel by
tyto znalosti mél mit na tirovni 90 - 100 % nebot kazdy z uciteld ma odpovédnost
za Zaky, za jejich bezpec¢nost a ochranu zdravi béhem vyuky.

Z ceho plyne tak vysoka nejistota uciteld k vlastni schopnosti poskytnout prvni
pomoc? Miizeme se domnivat, tento stav souvisi s tim, Ze oblasti prvni pomoci nenf
vénovana patri¢na pozornost. Probihajici Skoleni je prevazné vedeno po teoretické
strance s ucitelé nemaji nebo maji jen minimalni moznost si v praxi prvni pomoc
vyzkousSet.
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7 Doporuceni pro pedagogickou praxi

Vysledky dotazniku a interpretace ziskanych vysledkli potvrdily predpoklad, Ze
uCitelé v nékterych oblastech poskytovani prvni pomoci maji nedostatecné,
zastaralé nebo okrajové znalosti.

Doporuceni pro pedagogickou praxi vychazi z predpokladu, Ze na stifednich
Skolach je skoleni o poskytovani prvni pomoci vénovana mala pozornost. Z tohoto
divodu bych doporucoval, aby se vzdélavani uciteld v oblasti prvni pomoci stalo
pevnou soucasti planu dalsiho vzdélavani uciteli.

Dilezité je, aby k ucitelim prichazely informace aktudlni, a aby v ramci Skoleni
BOZP byla prvni pomoci vénovana dostatecna pozornost. Nejvhodnéjsi variantu
povaZzuji, aby Skoleni prvni pomoci probihalo jedenkrat ro¢né samostatné
a v ¢asovém rozmezi 4-5 hodin, aby byl prostor pro praktické zapojeni uciteldi, kde
by si mohli vyzkousSet teoretické poznatky ziskané v priibéhu Skoleni.
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8 Zaveér

Bakalarska prace zjiStovala znalosti ucitelli v oblasti prvni pomoci na Stredni Skole
Jilova v Brné a na Stredni Skole zahradnické v Rajhradé.

Znalosti této problematiky jsou velmi dilezité a nezbytné, nebot poskytnuti prvni
pomoci musi byt provedeno bezodkladné, aby bylo zachranéno to nejdileZitéjsi
a to lidsky Zivot. JizZ v fadé pripadl doslo k poskozeni zdravi nebo k umrti jen
proto, Ze poskytovatel prvni pomoci dostate¢né neovladal prvni pomoc.

V teoretické casti jsem se zabyval problematikou prvni pomoci na zakladé
dostupné odborné literatury a poznatki v ni obsazenych.

Prakticka cast bakalarské prace, sleduje teoretické znalosti ucitelii z poskytovani
prvni pomoci na dvou Stfednich odbornych Skolach.

Z vysledki zjisténych v dotazniku je ziejmé, Ze ucitelé jen v nékterych oblastech
méli odpovidajici znalosti z prvni pomoci. V jinych oblastech vSak ucitelé
odpovidali nespravné, z cehoz lze vyvodit, Ze by v dané situaci nebyli schopni
poskytnout prvni pomoc v piipadé ohrozeni zdravi Zaki. Domnivam se tedy, Ze by
v ramci dalSiho vzdélavani meélo byt poskytovani prvni pomoci castéji probirano
a interpretovano, aby ucitelé méli kvalitni znalosti o poskytnuti prvni pomoci.
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Dotaznik

Dobry den,

jmenuji se David Kojzar, a jsem studentem bakalarského studia na Institutu
celoZivotniho vzdélavani, ktery je soucasti Mendelovy univerzity v Brné. Provadim
prizkum, ktery ma za ukol zjistit pripravenost uciteld odbornych strednich Skol
na poskytnuti prvni pomoci. Chtél bych Vas tedy poZadat o par minut Vaseho ¢asu
k vyplnéni tohoto dotazniku. Dotaznik je naprosto anonymni a dobrovolny.

Postup pri vypliiovani dotazniku:

Pozorné si prosim prectéte otazky. V dotazniku naleznete 19 otazek. Vzdy vybirejte
jen jednu odpovéd,, kterou prosim zakrouzkujte. Otazky otevrené, je treba vypsat
kratkou stru¢nou odpovédi.

1. Pohlavi

a. Zena

b. muz

2.Vék

a. 26-35let

b. 36-45 let

c. 46-60let

d. 61avicelet
3. Délka praxe

a. 0-5let

b. 6-10let

c. 11-151let
d. 16-25let

e. 26avicelet
4. Byl(a) jste nékdy proskolen(a) v prvni pomoci?
a. ano

b. ne

5. Znalosti prvni pomoci u ucitele povazujete za:
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a. naprosto nezbytné
b.  dilezité

C. neduilezité

6. Jakym zplisobem mate moznost ziskat informace o poskytnuti prvni pomoci
na Vasi Skole?

a.  kazdy rok probiha Skoleni o poskytnuti prvni pomoci

b na internetovych strankach skoly

c.  broZiry ve sborovné

d JINE ettt p e

7. Myslite si, Ze by jste dokazal(a) poskytnout prvni pomoc?
a ano

b. ne

C nevim

8. Jak budete postupovat, pokud najdete ¢lovéka v bezvédomi?

a.  postiZzenému mirné zaklonim hlavu a predsunu dolni celist, uvolnim mu tak
dychaci cesty a budu ho sledovat do prijezdu zdravotnické zachranné sluzby,
pokud dychat prestane, ihned zahajim oZivovani

b. privolam pouze zdravotnické zachranné sluzby, pokud postiZeny dycha,
nemusim ho nadale sledovat

c. neprodlené zahajim srdecni masaz

9. Zastavu dechu poznate podle:

a. postizeny nema ptiznaky cyanézy

b. pfisklonéni se k istim postiZeného neslySim jeho dech a necitim ho na své
tvari

c. postizeny je riizovy

10. Tepenné krvaceni oSettite:

a. ihned priloZenim Skrtidla

b. ihned zmackneme krvacejici ranu prsty, ptiloZime tlakovy obvaz, pro
prosaknuti priloZime dal$i vrstvu, pokud prosakne treti vrstva obvazu, prikladame
Skrtidlo, zmackneme tlakové body, uloZime postiZeného do protiSokové polohy,
provadime protiSokova opatfeni

c. ranu prekryjeme krytim a prelepime naplasti
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11. Pri poranéni patere pokladdme ranéného do polohy:

a. vleZe nazadech, nepodloZena hlava, nataZené dolni koncetiny
b. vleZe na briSe, hlava podloZena nejméné 20 cm

c. stabilizované

12. Do stabilizované polohy ranéného nepokladame, pokud:
a. jevbezvédomi
b. jevbezvédomia nedycha

c. zvraci

13. Pri otravé alkoholem postupujeme takto:

a. vyvolame zvraceni, podame 2 tablety Paralenu
b.  vyvolame zvraceni, foukdme do ust

c.  vyvolame zvraceni, podame kvalitni alkohol

14. Jak zajistite priichodnost dychacich cest:

a.  predklonim postiZenému hlavu

b.  chytnu jazyk postiZeného a snazZim se ho vytahnout z dutiny ustni

C. zaklonim mirné hlavu a predsunu dolni ¢elist smérem vzhiiru, event. vycistim
usta od cizich téles (zvratkd, krve...)

15. Jak provadime kardioresuscitaci u dospélého clovéka (stlaceni hrudniku:

vdechy):

a. 30:2
b. 15:15
c. 15:5

16. Otres mozku se projevuje

a. malatnosti, zvraceni, bezvédomi, ztrata paméti
b.  dlouhodobé bezvédomi se ztratou paméti

C. bolest hlavy, zmatenost

17. K ¢emu jsou v 1ékarné rukavice a k ¢emu ,protiSokova“ —félie?
a.
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18. Jaké cislo zavolate, kdyZ je nékdo v ohroZeni zdravi a Zivota?
a. 155
b. 150
c. 158

19. Poskytl(a) jste jiz béhem své pedagogické praxe nékomu prvni pomoc?

a.  ano, béhem vyucovani

b ano, béhem mimoskolni ¢innosti
C. ne

d Jind MOZNOSt ...ccevvveeiee e

20. Pokud ano, jednalo se o stav, ktery mohl ohrozit Zivot poranéného?
a. ano
b. ne



