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ABSTRACT

The medicine of disasters and mass catastrophas iigterdisciplinary medical
specialism exploiting scientific discoveries madwl dessons taught by experience in
the other branches of medicine while attendingni@rgencies and carrying out rescue,
demolition and sanitation operations. Practicesaaly applied to handle mass catastro-
phes are being analyzed in case the humankindohiase similar events in the future.
Related to the analyses are requirements for azmenurgent care.

To illustrate the types of cooperation; to exenyptifganization of the urgent ca-
re on specific cases; to compare the ways of catiparbetween health-care facilities
and the constituent elements of the Integrated UReSystem; and to cope with large-
scale disasters, the mass catastrophes occurrthg i@zech Republic have been treated
to an analysis. Evaluated in the relevant casestheatevel of security that the Czech
Republic can rely on in case of emergencies - trafases and major disasters. Compa-
rison was made between what was done by largehkeale facilities and what was
taken care of by the Integrated Rescue System, spéitial focus on the triage of the

victims.

As follows from analyses of different mass disasténe medical care provided

to save lives is satisfactory, and the urgent saoeganized properly.

The information on organizing urgent care orierttegards the medicine of di-
sasters and mass catastrophes has been extrawted frariety of sources and through

inquiring competent professionals.
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UvoD

Medicina katastrof a hromadnych ris$t je zdravotnicka mezioborova odbor-
nost, ktera vyuzivaddecké poznatky a zkuSenosti ostatnich figkgch oboidt pii mi-
moradnych udélostech v rdmci zachrannych, likérdeh i asanénich akci. Praktické
postupy, které byly uplaény pri hromadnych neé&stich a katastrofach, jakipodnich,
tak civilizacnich, jsou analyzovany prdipad dalSich mim@dnych udalosti, které lid-
stvo postihnou. Je zdaildzité progndézovani aiiprava postup (algoritmi) pro neju-
¢inngjSi, nejrychlejSi a nejefektivsi pomoc radinym nebo zasazenym v nistzniku
mimoradné udalosti s jedinym zakladnim cilem: omeziatgtma lidskych Zivotech,
snizit utrpeni postizenych a poSkozeni zdravi nagjmensi miru. S timto faktem sou-

visi organizovanost neodkladnéspe

Dané téma jsem si vybral pro jeho osobitou zajimavdodnota mych osobnich
zkuSenosti nenigmk zna&na. K danému tématu jsem vazan pouze z hlediskdipra
kych vyjezdi zdravotnické zachranné sluzby, kde pracuji jak@wzotnicky zachrarfa
Mym dilcim tématem se stava: “Organizace neodkladité pé zarrenim na medici-

nu katastrof a hromadnych nesit”.



1 SOUCASNY STAV DANE PROBLEMATIKY

Medicina katastrof p&itmezi vysoce se podporujici rozvoj sfér. Jeho yerist
vychazi z nyni dané politicko-ekonomické situace spol€&nosti, kdy angazovanost
vojsk NATO wetrg Arméady Ceské republiky v Afganistanti Irdku, ekonomicka kri-
ze, rozdilné pochopeni spravedinosti jednotlivytnilg, naruSené vztahy mezi néarody,
jind konfese, stale nastajici napti, Sovinismus, nenavist, nacionalismus, ktery vatle
k mozné nenauvisti, to vSetie vést aZz k ohrozeni obyvatel jakéhokoliv statstzany

,nenormalr* uvazujicich jednotlivych osodi skupin®™?®

Vyznanym rizikem pro lidstvo se stava industrializacgstavba obrovskych
pramyslovych dtedisek, kde selhariovéka ¢i technického prvku rize mit také kata-
strofalni disledky pro obyvatele a to nejen daného okiotegionu. Nasledujici ohroze-
ni pro lidstvo Ize vyvozovat zejména z hromadnyekdarii dopravnich prosdki, je-
jichZ potencial pepravy je stéle vysSi &ifpm jsou pondrné snadno ohrozitelné a to se
tyka i letecké pepravy™'?

Prudky gevod obyvatelstva mezi danymi tzemimi s odliSnadezpiologickou
situaci by mohl veést ke zdravotnimu ohroZeni obsivabstitelského statwetné pan-
demii. Nelze viadit z této Gvahy ani rozsahlésledky katastrof zaftinéné girodou,

rozpad energetické 8ihebo napadani inforraich zdroj.

Tim se vytvéi ukol pro zdravotniky, ki@ by meli ukazat, jak se s danou situaci
vyrovnat, areSit zdravotni tisledky &eln¢ a s chladnou mysli. Tento zadany ukol by

podle fedpoklad mél zvladat jen vzdlany odbornik ufité kvalifikace™ ¥

1.1 Medicina katastrof a hromadnych neésti

Medicina katastrof a hromadnych ris$it je medicina o ¢ velkého pdétu ra-
nénych a nemocnych pod tlakefasu a ¥tSinou s nedostateymi silami a prosedky.
Ma také interdisciplinarni charakter a navazujeurgentni medicinu vipdnemocrini

neodkladné p#&. Stavy poskozeni jsou vyvolany vyhradexogennimi faktory. Je tedy
(17, 20)



e zamefena na velky p&et zdravotl postizenych osob;
» Ukolem je zajistit Sanci na'gziti co nej¥tSimu pdétu zdravot® postizenych;

» oSeteni mize byt zahajeno podle okolnosti Zam dlouhou dobu, zptku nedo-

statek personalu;

e provadi pedukeny zdravotnicky personal ézanou davkou zkuSenosti @znou

vybavenosti;
» Castad pomoc laiky;
» nizkacetnost provaghi, podminky obtizn&asto porusena infrastruktura;
* nasazeni zdravotnického personalu mimo region;
* nutna spoluprace mnoha dalSich zachrannych sloZek;
» okamzity odsun spiSe vyjiraey;
* nebezpéi vzniku epidemii po &kterych typech katastrof vyrazny;
e zna&ny vyznam tidéni, unerné vzrista s pétem postizenych;

e prevaznd wtSina postizenych je traumatického nebo toxickérarakteru.

1.1.1 Historie mediciny katastrof

Historie mediciny katastrof zala rekdy v 70. letech 18. stoletiigposkytovani
neodkladné fednemocnrini p&e bthem valky. Do této epochy se progfdpouze vy-
profovani postizenych a transport na obva&zigiouze v malém procentu situaci se

davalo Skrtidlo na zastaveni prudkého krvaceni.

Az francouzsky lékia— chirurg, Stabni Iékaynské armady a Napoleinosob-
ni 1éka Jean Dominique Larrey (*1766; +1842), ktery jerbma zakladateleipdne-
mocnini neodkladné p&, dal do praxe jako prvni pohybliva obvazistv. ,létajici
sanitnicetu” pro poskytovani chirurgické pomoci v blizkoktievniho pole jiz Bhem

bitvy, kdy aZz po primarnim o&eni byli zragni vozeni do stalych lazafetLarrey byl



téZ prvnim, ktery n@nil Zadné rozdily mezi vlastnim a riépelskym zragnym. Uved|
do valeéné medicinyiidéni rarénych, z divodu nedostatku zdravotnickych sil a pro-
stredki. " ®)

V roce 1792 nedostal p@teni se ziisobem, jakym se transportovali &ahz bo-
jiste¢ k oSeteni do nemocnice. Nalozili je présta dvoukolovy vozik pro nositka a bez
jakéhokoli zdravotnického pracovnika, jenz by seato ragné, tahli ho pes hrbolovi-
tou a vymolovitou cestu do zazemi. Baron Larreyhf@sil, Ze je iteba péi o rarené
zlepSit a zdokonalit. Jako vojensky chirurg se xabylepSenim organizace vojenskeé
zdravotni sluzby a roku 1793 pracoval na ideji ,amhce volante” tedy létajicicti
lépe mobilnich ambulancifiBal na staré transportni korby zvIastni pruzingré& za-
jistovaly pacienim \tSi pohodli. Nechal také @it pristreSek, ktery chranil r&né

pred Spatnym peasim.”®

Tento jeho vynalez se setkal s velikym ohlasemkauta od roku 1796 #ia
francouzska arméada zvlaStni ambulantni jednotkbavgnou 12 ,létajicimi ambulan-
cemi* tazenymi kami. Vaz vyjiz&kl jeSt v prabéhu bitvy na bojové pole. Tam perso-
nal stale oSébval rargné a zajisoval transport imobilnich do lazaretu unsrstho ¢sre
za bojovym polem. To bylo zcela nové revmiupojeti usptadani lékéské polni sluz-
by, jelikoz do té doby byly lazarety uniésvany v hlubokém zazemi, a byly proslulé
svymi Spatnymi vysledky by, které z nemaléasti souvisely s pozdnim débnym

zadsahem”®

Jeho mobilni ambulance byly pagidzavadny ve vSech mddnich armadéach, a i
slavné Mobile Surgical Hospital (M.A.S.H.) v USAlpybudovany na napadech Lar-
reyovych. Podle francouzskéealohy pohybliva obvazi§tzavedli i ostatni. K tomuto
pokroku bylo jednou zifin i zorganizovani leékakych kurg a zkouSek pro 1éka a
chirurgy odvadné na vojnu. A objevil se dalSi novy napad — o ostinposkytovani
zdravotni pomoci i postizenému ripli. Valeina chirurgie tedy postavila zaklad me-
diciné katastrof, dnesSniho pojeti. Taegstavuje fechod mezi civilnim a vojenskym
zdravotnictvim. Teprve s vyvojem vojenské techrskyobjevuje zvySena eba pée

o raréné a nemocné vojaky.: ®

-10 -



1.1.2 Koncepce mediciny katastrof

Zdravotnicka organizace v obdobi valky vychazi akladnich dokument Ty-

ka se to zejména Koncepce krizowppmvenosti Ministerstva zdravotnictdieské re-
publiky ze dne 28. #lezna 2007 schvalené Be#Zpestni radou statu ze dne 3. dubna
2007¢. 9. V ni je dan traz na nezbytnostipravenosti rezortu zdravotnictvi k zacho-
vani schopnosti dodavat sluzbycpéodbornik o zdravi v situaci vat@ého ohrozeni.
Tato Uroveé je vSak propojena se zaw#dm zvlastniho ekonomického rezimu vojen-
ského hospodatvi spojeného s pafrovym omezenim rozsahu poskytované€epée
zanmerem zachovani dostupnostigeéneodkladné. Pro tento stuipgipravenosti je cha-
rakteristické zachovani dostupnosti snizeného meg&e po blize nespecifikovatelné

udobi.® 10

Prostedkem koordinace je obranné planovani, ve &awb zakonc. 222/1999
Sb. o zajiSovani obrany a na opérd pripravu statniho Gzemi. Na bazi provedeného
vykladu je pak pro nezbytnost definovani rdmcovéhuyslu strategie zdravatrbez-
pecnostni politiky vyuzito spolného znaku, kterym je jednozmest vazby mezi
spravnim gadem a smluvni stranou zdravotnié@eSpravni fady jsou v kontextu se
zaji¥ovanim ukoh bezpénostni politiky v pozici organu krizovéhidzeni a jako tako-

e

vé pinasi odpowdnost za stav krizovéfipravenosti bezgmostniho systému v plném

velikosti svych fisobnosti* ®

Spravni wad ale neni bezprdstni smluvni strana a garant kvality poskytované
zdravotni pé&e. Tim jsou pedevsim pracovnici ve zdravotnictvi a zdravotniz&dzeni

v tésné spolupraci se subjekty poskytujicimi odbornidpravu a ¥cné nezbytnosti.

1.1.3 Zdravotnicka zachranna sluzba p mimoiadnych udalostech a metoda
START

Vedeni nasazeni zdravotnické zachranné sluzbypakistatné saidsti integro-
vaného zachranného systému (1ZS) k zachrannynvadnim pracim v mistnehody

je povazovano za taktickou Uravéizeni zasahu. Lékadravotnické zachranné sluzby

-11 -



(Z22S), ktery se dostavi na misto udalosti prvnisté&a velitelem zdravotnické slozky,
tedy velitelem zdravotnického zasahu v mistlalosti. Jeho pravomoci a zodpgdaost
za zachranu zivéta zdravi nemocnych mirmé@dnou udalosti jsou velké, ve své velitel-
ské funkci se vSak mugidit pokyny velitele zasahu. Déale se stava péaxodpowd-
nym ve svém provozu velitele zakladni sloZzky stanitmu zastupci konkrétni zdravot-
nické zachranné sluzby a odb®mmravis svému medicinskému kredit??.

Posouzeni ijpadi v mis¢ udalosti z pohledu nasledujici intervence zdraeetn

ké slozky komplikuji Bkteré utité i neutité problémy. K &m neutitym pati & 4

» obavy, strach &hem cesty do mista nehody (kolik lidi, jsou ta#ti,de tam pani-
ka,...);
* mozny existujici okamzikigkvapeni fi piijezdu na misto.

Tyto dw spletité komponenty u profesionalniho zachiransou utlumeny stefn
jako ostatni mySlenky a city a naopak zachta®avrha na&innosti, k nimz je pravo-

mocny a vycwien. V tomto kontextu je nutné iznit® 24

tento jev se tyka vSech skupin zachianadravotnik a nezdravotnik profesiona-

It i pomahajicich laik;

o dulezity je okamzik, kdy ve &S3in¢ piipadi s ukorenim ¢innosti konkrétniho z&-
chrande na zasahu se &@pukazuji dojmy, vzpominky, emoce, rekonstrukcepeét-
ny pohled na celou situaci; s timtlmvékem pracuji pedevSim psychologové a vy-
cvicené tymy pro pdeby krizové intervence u zachrannych sloZek i witib oby-

vatelstva postizeného mirf&mnou udalosti.
K urcitym problénim majicim vliv na efekt hodnoceni celkové situaatip

» typ a druh postiZzeni — intoxikace, kombinace, nehathemické, biologicke, radio-

logické a nuklearni prosdky (CBRN), terorismus, ostatni;
» dalSi grijatelna realna ohrozeni — pro zachiagro postizené;

» realny vyvoj poSkozeni — zvySovani se&faozasazenych, dalSi ohrozent;

-12 -



* postizené polegsobnosti — fistupnost, chramaci nechragna, gehlednost, zamo-

feni, dalSi mozna rizika.

Kdyz velitel zdravotnické slozky odhadne a vyhodmsitiaci na mistudalosti,
ma za povinnost, co ndjgle vyrozungt opera&ni zdravotnické sedisko. Zpravy na

operani zdravotnické gediskoci dalsi kompetentni mista bysta ¢ 1
» byt vy¢erpavajiciho obsahu;
» predpovidat vyvoj situace;

* posoudit dopad minfadné udalosti,detre potreb sily a progedki zdravotnictvi.

~rs s

DalSi ukol velitele zdravotnické slozky je orgameaspecifického procesu po-
souzeni zrainého/nemocného/postizeného. Zéitych podminek se e velitel zdra-
votnické slozky pimo tohoto procesucastnit. Zakladnim principentitiéni je co nej-
rychlejsi ziskani fehledu o vSech zastrénych. Tridéni rozliSujeme dle situace a pod-

minek v mist udalosti nd* **

» obsahlé (tj. vSichni postizeni);

* rychlé (pouze se za¥tenim na vitalni funkce);
» dynamické (moznostipkontrolovani vysledku).

Tridéni ma za Gel rychle vyhodnotit zavaznost zdravotniho stavstigenych, a
tim i urceni priorit oSeteni, gipadré odsunu. Existujedkolik raiznych schématideéni,
z nichz rktera jsou pouzitelna i pro nezdravotnické zachmar(@edevsim hase).

Nejznangjsim tidicim schématem je tzv. STAR3hadnéiideni arychlaterapie)*

rychlé zhodnoceni stavu (sekungy)

e navrzeni priority &by a pdadi odsunu
* nezrarkni nepati do Zadné skupiny

* nezrarneé vyuzit k prvni pomogi

e uprednostnit zra#né s realnou Sancfe¥it

-13 -



* neposkytovat ,marnou” g&— kdo nezane dychat po zaklonu hlavy, je povazovan

za mrtvého.

Jednim z vysledk by mélo byt rovreZz posouzeni kapacit zdravotnického za-
chranného systému a pozadavky, respofani dalSich sil a prostdki zdravotnické
zachranné sluzby. Velitel zdravotnické slozky prpmdava hlaSeni na zdravotnicke
opera&ni stedisko bd’to pfimo, moznou alternativou je ro¥h vznaseni dalSich poza-
davki pres velitele celého zasahu nebo zpemtovar pres operéni a informani

stredisko integrovaného zachranného systemu.

DalSi organizéni kompetenci velitele zdravotnicke slozky jeéami pfibéhu za-

chranné akce, ktera mi, resp.ctyii komponenty*

e pfitazeni mist a personalu;

rozsah lékeského zabezgent;

organizace zdravotnickych transport

kontrola organizace zasahu zdravotnické slozky.

Prifazeni mist oS&ni v mist zasahu znamena rozhodnutir@avani jednotli-
vych etap ¥tSinou v tzv. bezpmé zOrk v mist zasahu nebo sanitnich vozidlech. Moz-

né etapy mist o§eni jsou napiklad ®:

hnizda ragnych a vypro&nych;

* shromazdist rarénych;

* misto dekontaminace;

*  TRIAGE (misto tideni);

* misto os&eni;

* misto odsunu, ...

Pritazeni k technickym sloZzkam probiha:

* na zéaklad rozhodnuti velitele zasahu;

-14 -



* na zaklad planu typovychiinnosti uvedenych v Katalogu typovyémnosti, jehoz

spravcem je Hagsky zachranny sbdatR.

Dulezitym koordingnim Ukolem mezi velitelem zdravotnické slozky ahtsc-
kymi sloZkami je tzv. zonovani — procesi kterém velitel zasahu stanovi nebezymai,
piipadré smrtnou zonu, ve které seibe pohybovat pouze speciélgkoleny a osobni-
mi pomickami vybaveny zachrah@vétSinou gisludnik Hasiského zachranného sboru
CR nebo ArmadyCR), dale bezpmou z6nu, jeZ je hlavnim mistemigobeni zdravot-
nické zachranné sluzby, a ktera je zeehrartna gislusniky a prosedky PolicieCR
pied nezadouci infiltraci z venkovni zény, lezici mimisto mim#adné udalosti (uza-
virky, zabranyftizeni dopravy a provozu na pozemnich komunikadahlrzeni neza-

doucich osob,...Y% 9

Na personal vybaveny gebnym materidlem mohou byt za mifadnych uda-
losti delegovany organizai i odborné kompetence v zajmu zachrany co &&jvo
mnoZstvi zivol a zdravi. Kompetence mohou byt delegovéfedpm, ¥tSinou islus-
nymi dokumenty v traumatologickém planu zdravotgickloZky, nebo za &itych
podminek pimo v piibéhu zasahu. Kompetence, které jsoucas§ji delegovany,

jsou® 14

o trideni;

e zaji¥ovani vitalnich funkci;

« farmakoterapie bolesti, Soku;

» predani veleni naghkteré ze zdravotnickych etap nebghbm transportu.
Rozsah |ékiského zabezgeni v paibéhu zachranné akce se rékge na:

e zakladni pomoc;

* pozdjSi rozSfenou terapii.
Pro spravnou a efektivni organizaci zdravotnickirensport je nezbytny:

* bezproblémovy kontakt se zdravotnickym ogeien stediskem;
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» spravneé vyhodnoceni moznosti transportu (st&ka leteckymiti pozemnimi pro-
stredky, délka transportu,...);

~ s

e primarni smdtovani (zamezit zahlceni nejblizSich nemocnic, adiiminovat akutni
sekundarni transporty, zajistit priednictvim spravé uréenych transpoiit co nej-
rychlejsi definitivni oSéeni);

e spravre urcené priority odsunu a transportu;

» dostaténé kvalitativre a kvantitative vybavené a dostupné priedky pro trans-
port.

Moznosti kontroly pitbéhu zachranné akce jsou dany rozsahem fadre
udalosti, pibéhem mimdadné udalosti ¥ase. V ramci kontroly @ibéhu zachranné

akce niize velitel zdravotnické slozky vyuzft/:2%

» opakovanouriage— ,pretiideni;
» kontrolu oSdteni — byly priority stanoveny spragrbylo vynalozené asili adekvatni
a dostatené pro vSechny postizene,...;

» kontrolu transportu — zabranilo sgegotnému odvozu, zabranilo sepzeni,...;

» kontrolu koordinace — byla dohoda s velitelem zésalzdravotnickym opetaim
strediskem, byly ¥as nahlaSeny zji&é skuténosti a pozadavky, koordinoval ve-

douci Iéka cile transportu,...

1.1.4 Mezinarodni pomoc pi Zivelnych pohromach a katastrofach

O pomoc pi likvidaci zdravotnich nasledkhromadného ne&ti ¢i katastrofy
musi vlada postizené zeémozadat individuakh postizeny stat na zaklagiredem uza-
viené mezindrodni smlouwy piedem uzakenych mezinarodnich smluv nebo v rdmci
humanitarni pomoci. V zajmu nekonfliktniho, glokbéim, systémovéhdeSeni &chto

nahle vzniklych mim#adnych udalosti Ize zajistit pomoc v za&sdgkma cestamf;

e zachrangskou — je teba poskytnout co ndjete po katastrd@f (fadow hodiny);
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* humanitarni #eSi nasledhpomoc po vyproghi a oSaeni olEti (z hlediskatasu se

jedna o dny).

Mezinarodni hnutéerveného Kze

Mezinarodni hnutCerveného #ize CK) sdruzuje v lize spotmosti Cerveného
kiize 126 stdi Cinnost je organizmé fizena mezinarodnim vybore@K se sidlem
v Zenew, ktery koordinuje aktivity narodnich vyhoiCK véetrs ¢eskéhoCerveného
kiize afidi pribéh vSech rozsahlych akci na pomoc postizenym zerato pomoc
neni jenom Uzce odba¥redravotnicka. Zajiduje pisun potravin, oSaceni, pokryvky,
provizorni gistteSi, léky, zdravotnicky material z centralnich Zdlrckteré ptibézne
vytvéreji clenské organizacéerveného kize jednotlivych zemit"”

Swétova zdravotnicka organizace

Hlavnimi snéry ¢innosti WHO je vypracovani zdravotni politiky a kaftaéni
¢innost dle pakeb ¢lenskych stét, odborna pomocipvypracovani narodnich zdravot-
nickych strategii, sledovani indikatozdravotniho stavu populace a ukazatebdnoti-
cich zdravotnické systémy jednotlivych @tatozvoj a testovani novych technologii a

postupi pro kontrolu nemoci #zeni zdravotni pie. ¥

1.2 Krizové planovani éizeni

Krizové planovani dizeni je ve své podstaspole€enska pdeba, kdy odbornici
feSi situace vyvolané mirrednymi udalostmi fedevsim velkého rozsahu. Reinost
odpovidajicim zfisobem vzdlanych odbornik vyplynula a byla vidt v poslednich
desetiletich zvldSnaléha¥ pii feSeni rozsahlych &ivych povodni v roce 1997, které

postihly 1/3 Gzemi republiky, a zaséhly také Gzeauisednich stét* 2

Tehdy byla ¥ejma nedostat@ost vypracovani krizovych planabsence odbor-

nika, pravnich a dalSich podminek zejmértapgrovadni zachrannych a likvidaich
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praci, kdy byly bezprogdre ohroZzeny lidské Zivoty a majetek. Tento nazor uyt-
zen i za¥ry uvedenymi ve Vyhodnoceni postupu Ministerstvarara okresnichiadi

pii zmingnych povodnich, které bylo provedeno koncem rok@719de zvlagto &e-
lové centralizovany a upraveny systéipeny statem, a dale o koordinovany a jednotny
postup i realizaci patebnych opdeni. Z uvedenych hledisek séetava stanoveni
piedevsimiidiciho jednotného systému orgémybaveného paebnou gisobnosti jak
pro zamdry pripravy na krizove situace, tak i pro jejitdseni. B strukturovani zakona

o krizovémtizeni byl dan draz na vytveéeni systémoy propojené konstrukce krizove-
ho tizeni na vSechipdpokladanych stupnidiizeni (centrum — kraj — okres — obec). Je
piedpokladem, Ze tato koncepce umozni ten& pojetiizeni zejménaiporganizova-

ni a planovani fjpravy na krizové situace a jejich vlasteseni. Zvlastniitaz je fi-
kladan sotinnosti a koordinaci ifp vyuzivani potebnych sil a progedki a zabezp#o-
vani. Vyznamnou odbornou funkci koordémdého organu na Urovni ki@ajokresi a obci

by meli plnit nové ztizené bezpmostni rady, které vékterych gipadech budou nahra-

zovat dosavadni komis@izované praeseni specifickych mintédnych udalostf® 2

1.2.1 Havarijni planovani

Ukolem kazdé vlady je vytiid G¢inny systém prevence a ochrangg nebez-
pecim vSeho druhu, a tim i snizit zranitelnost své &ehoto vSak neni mozné dosah-
nout bez dokonaléffpravy a pedvidani eiznych krizovych situaci. Proto se k vyteai
acinného zachranného systému vSechiyodni procesy a lidskéinnosti disledré a
z raiznych hledisek vyhodnocuji a na zakladdecké analyzy a praktickych zkuSenosti
se v jednotlivych oblastech vymezuji mozna rizikaoalnoti se prawgbodobnost jejiho
vzniku. Ziskanych znalosti se vyuziva iljgti fady fiznych opateni smétujicich ve
svém disledku k vytv@eni ochrannych syst&ms cilem sniZittetnost vyskytu krizo-
vych situaci a zmirnit jejich nasledkyékdly se vyuziva i modelovani krizovych — nou-
zovych situaci. Jsou jimi napmonitorovani bez@@ostnich ukazaté] vyhodnocovani
acinnosti stanovenych opahi, bezpénostni revize, vycvik personalujfipravenost

fidiciho aparéatu apof: ®
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K ozndmeni stavu ohroZeniregosti musi potoniidici systém vyuzit vSech do-
stupnych séovacich prosedki. Prvnim vyrozumdnim a varovanim obyvatelstvdip
vétSich havariich byvaji zpravidla signaly poplachdvgirén civilni ochrany. Procas-
né varovani a provedeni be#pestnich opdeni je nezbytné znat vyznantianost i

vyhlaseni varovného signalu.

Rozhodnutim ministra vnitr@R je od 1. listopadu 2001 zaveden jeden varovny
signal na tzemieské republiky a to ,V3eobecna vystraha’. Tentoa&ige vyhlaSovan
kolisavym ténem po dobu 140 #te Signal niize byt vyhlaSovantikrat za sebou
v tiiminutovych intervalech. VyhlaSuje se igac, kdy miZe dojit k ohroZeni Zivata
zdravi obyvatel v @isledku Zivelné pohromy (zettiteseni, velké sesuvyigy), havarie
s unikem nebezgaych latek do Zivotniho prasdi (havarie v chemickém zavwgdre
skladu chemikalii nebotpdopravni havéarii, havéarie v jaderném energetickeizeni
nebo jiné havarie s unikem radioaktivnich latek Hwootniho prostedi), ¢i jiné
mimoradné udalosti &Siho rozsahu (ekologické havérie, velké ropné heyaatopo-

vé viny a povodni® "

Dalsi typy signdl vyhlagovanych varovnymi sirénami jsof:

» Signal ke svolani haskych jednotek ,pozarni poplach”. Tento signal ydaso-
van greruSovanym tonem sirény po dobu 1 minuty neleysovanym signalem,
ktery ma tvar 25 vién negretrzitého ténu, 10 vien pauza a off 25 vtgin negetr-
Zitého ténu. "Pozarni poplach" vyhlaSovany elekitkou mluvici sirénou napodo-
buje hlas trubky troubici ton "hié*, ,ho-ti"... po dobu jedné minuty. VyhlaSuje se
za (telem svolani jednotek pozarni ochrany. Nepouzivk searovani obyvatel-

stvalll

» Signal — zkouska koncovych piivikzarovani ,zkusebni ton“. Vyhlaska 380/2002
Sh. Ministerstva vnitra ze dne 9. srpna 200Zigraw a provadni ukoli ochrany
obyvatelstva stanovi, Ze odiljna 2002 se provadi kazdou prvniestu v ngsici ve
12:00 hodin ow¥iovani provozuschopnosti jednotného sytému varcadyrozung-
ni obyvatelstva. Provadi se zkouSkou koncovychpmdcovani, a to zkusebnim t6-

nem.
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Vyswvétlovani salovacimi prostedky by nglo byt klidné, jasné, sttmé. Musi
obsahovat sdeni, co se stalo, co maji &né dlat, a co nastane, kdyZ neuposlechnou
nafizeni. Oznameni e mit rkolik fazi — od pedkEznéeho varovani az po izeni
urgitych ¢innosti.

Havarijni planovani je tedy souborcitych cinnosti a pisemnycti jinych pod-
kladi a dokumentace, zahrnujici analyzu rizika. Daleraale vnitni i vr¢jSi vazby,
nutnou spolupracidetne monitorovani sledovani prodesa ji, vyrozumivaci systém
k vyrozumeni orgari, organizaci, zasstnand a obyvatelstva vhiuzemi provozovatele
rizikoveé cinnosti. K planovani pét téZz vyet povinnosti a odp@dnosti jednotlivych
funkcion&u, spoluprace se slozkami I1ZS, Skoleni, vycvik, stykdejnosti a stala -

na vazba® 0

1.3 Krizovy management v resortu zdravotnictvi

Bezprostednim vystupem takto pojimané problematiky bylkgefi vladniho
dokumentu, kterym je Bezpostni strategi€eské republiky a z ni odvozeny strategie
0 obrar statu a vniini bezpénosti. Resort zdravotnictvi zpracovava koncepcvoge
swieného odutvi afeSeni stzejnich otazek (otazkaipravenosti resortu nigeseni rizi-
kovych a krizovych situaci a stawezesporu mezi &tejnimi otazkami spotenské
problematiky pat). V ramci jednotné zdravotni politiky na Gzematstv oblasti posky-
tovani zdravotni p#& postupuje v souladu s paragrafem 17 zakornd5/1990 Sb. a
k nému vazaného usneseni vI&ty394/1993 — zasadyzeni okresnich a obecnickatl
du. Celou oblast poskytovani zdravotnieéak usrdrnuje s vyuzitim kiéového zako-
na, kterym je zakow. 20/1966 Sb., v platném &m, a k @mu napojené legislativni
normy. Ale i tento zakon v paragrafu 69 upravug Ministerstvo zdravotnictvi, v sou-
ladu s vysledky &deckého poznani a s pebami spolénosti zasadni otazky zdravot-
nické politiky, stanovi koncepci a vytyje hlavni smiry rozvoje zdravotnictvi a dba o
jejich zabezp&vani. Navic v paragrafu 70, pismeno f je stanoveeozabezpw®ije

jednotnéizeni fipravy zdravotnictvi k obranstatu.® ”
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Jiz za ¢&chto vychozich podminek se rozbihala vystavba iemstniho systému
zasedani bezpeostni rady statu a jejich pracovnich ongdX jejich ramci byly pro-
jednany zakladni dokumenty¢etre Metodik planovani, a to se vSemi dopady na podil
Ceské republiky v ramci OSN, NATO, OBSE a jejich imis operaci. Metodika pro
civilni nouzové planovani stanovila, Ze Ministecstadravotnictvi ma ipmou vazbu na
plnéni Ukoli ze za¥ria Spol&ného zdravotnickeho vyboru (JMC) NATO/SCEPS.
Zejmeéna provadi spaieé civiln¢ — vojenské planovani k zagsii zdravotnickych ka-
pacit pro pateby aliance. Odpovida za zapojeni zdravotnickéraacke sluzby do inte-

grovaného zachranného systému, #ajijeji vybaveni a personalni zabesgd. " 12

1.4 Zasady traumatologického planovani ve zdravotwi spravniho celku

Pro zajiSéni chodu zdravotnictvi na tzemi spravniho celkwhkedvyskytu mi-
moradné udalosti (charakteru havarie, kterou se rogpiipéd Zivelné pohromy, havarie
nebo jiné nebezpé ohrozujici Zivoty, zdravi, zdaé majetkové hodnoty nebo Zivotni

prostedi) se navrhuje vyuzivat tyto zasady traumatoladio planovani:

« Nejdiive je naplini paragrafu 1 vyhlasky MZR ¢&. 434/1992 Sb., o zdravotnické
zachranné sluzyve zreéni vyhlaskyc. 51/1995 Sb¢. 175/1995 Shg. 14/2001 Sh.,
0 poskytovani odbornét@dnemocnini neodkladné p& — gednemocnini neod-
kladnou péi se rozumi p& o postizené na méstzniku jejich Urazu nebo nihlého
onemocgni a kEhem jejich dopravy k dalSimu odbornému t&et a i jejich pre-
dani do zdravotnického #aeni. V souladu s paragrafem 2 vyhlagky434/1992
Sh. nepetrzit zabezpéuje, organizuje aidi podle pismena f tohoto paragrafu
pirednemocnini neodkladnou p pfi likvidaci zdravotnich nasledkhromadnych
neStsti a katastrof a podle pismena g, tohoto paragkafurdinaci sotinnosti
s praktickymi |éké luzkovych zdravotnickych Z&eni a s Iéki@kou sluzbou prvni
pomoci. Operéni stedisko ZZS pak podle paragrafu 5, odst. (1) vyhtask
434/1992 Sh. ndptrzitt a bezprosedre fidi cinnost vyjezdovych skupin zachranné
sluzby a integruj&innost vSecklanka prednemocrini neodkladné & v ucené

spadoveé oblasti v négtrzitém provozu. V rozsahu paragrafu 5, pismerpak,ope-
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ra¢ni stedisko zabezp@eje @i likvidaci zdravotnich nasledkhromadného ne3ti

nebo katastrofy® &

* Operani stedisko ZZS svolava gené pracovniky, udrzuje spojeni se vSemi zU-
castrenymi, organizuje rychly vyjezd pt#bnych sil a progedki, vyzyva oddleni
nemocnic k pipravenosti na fijiem wtSiho p@tu postizenych, aktivuje vifpact
potreby havarijni planiislusného Gzemi, vyZzaduje smnost zdravotnickych Z&
zeni, zdravotnické sluzby civilni ochrany, policleséskych zachrannych shigr
vyhodnocuje vSechny souvisejici informace, zab&zpejejich gedani a realizaci
pottebnych opaeni. V rozsahu paragrafu 5, pismene b, pak uklada/podnoceni
vyzvy podle stup# naléhavosti a konkrétni provozni situace Ukolyngtivym vy-
jezdovym skupindm zachranné sluzby, ipack praktickym Iék#im, lékaské

sluzke prvni pomoci nebo dopravni zdravotni skZp ”

1.4.1 Integrace fednemocnéni neodkladné pée

Integraci pednemocnini neodkladné @& (PNP) ustanovuje paragraf 5 zakona
¢. 160/1992 Sb., o zdravotni gpév nestatnich zdravotnickych izenich, ve zéni
Uprav zakoneng. 161/1993 Sb., ktery stanovuje povinnosti nedtatradizeni. Podle
odst. (2), pismene f, je nestatnfizani povinno uza¥ smlouvu s organemislusnym
k registraci, jestlize o to pozada iaveddu zajis€éni zdravotnické p& v obvodu svéip
sobnosti, a na jejim zakladge v anosné rfe podilet na zajighi potebnych zdravot-
nickych sluzeb, zejména pohotovostni sluzby pnam@ci, zdravotni p& @i hromad-
nych nehodach, otravachjimmdnich katastrofach, tiaenych Seétnich, prohlidkach,
opatenich v souvislosti s protiepidemiologickymi afgettimi, a dalSi. Rozhodujici pro
piipadnou integraci v ramci PNP je ve smyslu paragi#f, pismene b, a c, zakoha
160/1992 Sb., druh a rozsah poskytovani zdravaifd p misto provozovantiglusné-
ho nestatniho Zz&eni. Z databanky registirsiho mista (organifslusny k registraci) je
realizovan vybr zdravotnickych zdzeni vhodnych k zaji&hi zdravotni p& v obvodu
pusobnosti registimiho mista i vzniku mimgadné udalosti na teritoriufiglusného

pravniho celku®* ¥
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1.5 Soustava a organizovanost neodkladnégé

Prednemocnini pomoc byva zakladni séasti I€eni nahlych porami a one-
mocreni. Sprave cilena prvni pomoc u naléhavych stdw nela mit moznost odvra-
cet hrozici ohrozeni Zivota nebo také samotnou. drersvé podstétjide o dany soubor
jednoduchych, racionalnich &alovych opateni, které mohou byt poskytnuta improvi-
zovanymi prosedky bezprosedre na mist nehody. Cilem se stava odvraceni kompli-

kaci, fredejiti jim a usnadmi rychlého uzdravenf ©

Sama prvni pomoc spada databskych povinnosti. Kazdy &&n bez ohledu na
vék a stupé dosazeného vzthni je povinen podle svych moznosti, schopnogiha
losti poskytnout prvni pomoc a musi u nemocnéhikatydo gijezdu zdravotnické za-
chranné sluzby (pomoci). Z toho se da usuzovagzakdadni zdravotnicka pomoc je
soubor metod a op@ni, které mohou bytipnahlém postiZzeni zdravi poskytnuta nebo
provedena bez jakéhokoliv specializovaného vyba\ejii sokasti je i givolani od-
borné — nejastji zdravotnické — prvni pomoci a wipad: bezprostedniho ohrozZeni
Zivota i zakladni neodkladna resuscitace. Postibgnyl byt na mist nehody oSéen
tak, aby pi prevozu do jakéhokoliv zdravotnickéhotizaeni nemohla vzniknout Ujma
na zdravi. Nemocny by &byt k prevozu zaji&ny. Podle moznosti by ¢hbyt pirevoz
smefovan do takového nejblizSiho zdravotnickéh&izamni, kde se poskytne definitivni
a komplexni oSéeni. Tutocinnost zpravidla zajiflje viz rychlé zachranné pomoci
(RZP), jehoz posadku tyiominimalné 2 zachrané, z nichz jeden je s¢dni zdravotnic-
ky pracovnik (SZP), neboux rychlé Iékéské pomoci (RLP) fidi¢, SZP, 1ékg také
letecka zachranna sluzba (LZS) — pilot, SZP, iékda mozna spoluprace vozu RZP
s posadkou rendez-vous (RV) — osobni automobilleEeritidi¢c — zachrang leka'.
Poté se jedna o ro¥8hou prvni pomoc, kterd navazuje na zakladni prenioc a za-
hrnuje i pouziti specializovaného vybaveni (nastrgfistroje, nejiznejSi pomicky a
léky) odborré Skolenymi pracovniky® ©

Jeji sodasti je v pipact potreby i g'evoz postizeného do staleho zdravotnického
zarizeni k poskytnuti definitivnino ogeni nebo k zabezpeni pokr&ujiciho I&€eni. U

piipadi bezprostedniho ohrozeni Zivota je pak jeji aati samazjme i rozSiena ne-
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odkladna resuscitace. (Také sézm pouzivat misto termirzakladni a rozgna prvni
pomoc pojmy laickad a odborna prvni pomoc — tatmieologicka odliSnost je dana ve
veétsing pripadi tim, zda se klade¢tsi diraz na odbornou kvalifikaci osob, které prvni

pomoc poskytuji, nebo na moznost vyuéitpouZziti specializovaného vybaveni.)

Z jiného uhlu pohledu iZe byt prvni pomoc roztbvana na prvni pomoc tech-
nickou a prvni pomoc zdravotnickoutiggmz poskytnuti technické prvni pomoci by
melo vytvorit podminky a moznost pro nasledné poskytnuti ppomoci zdravotnickée
— nag. vyproSénim postizeného po jeho zasypéniaklineni, vynesenim ze zarfe>
ného progedi, geruSenim dalSihoigobenim Skodlivé noxy: elektrického proudu apod.
Také technicka prvni pomoc saibe rozliSovat na zakladni a ra&fiou dle moznosti
vyuZziti specializovaného #aeni (€zka zvedaci technika, hydraulickézky, specialni

ochranné obleky a jing) nikoliv. ® ¥

Organizace neodkladné g@mediciny katastrof a hromadnych geftspa@iva
v moznostech individualniho ogetani jedind. Ve wtsin¢ pripadi se rozliSuje oSéd-
ni ,to, co je vtéto chvili fedrejSi pro co nejlepsi WeSeni situace” (metoda START
kap. 1.1.3).

1.5.1 Programové vybaveni pro komplexnitizeni stedisek zachrannych sluzeb

Projekt ZACHRANNA SLUZBA je soubor prograirpro komplexniizeni ste-
disek zachrannych sluzef? ¢
Projekt obsahuje progranty ¢
» obsluha disp&nki, okamzity vizualni stav vozidel a slozeni posadky;
» podpora letecké sluzby a sluzby — dojezd;
» obsluha doplovani dat z chorobopiszachranéi i tidic;

» automaticky vybr ze seznamu diagn6z s moznosti jejich toyéni;

» automaticky vybr ze seznamu pojidven s moznosti jejich damvani;
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dochéazku posadek;
zarazovani do posadek vozidel,
evidenci obsazeni jednotek ARO;
planovani a avizovani opakujicich&@enosti a ukal (pievozy, servis, asistence);
vedeni a inventarizace skladdiléa materialu;
planovani sluzeb a jejich statistika;
evidenci paciert jejich vyhledavani a identifikace;
farmakoterapii pouzitouipzasahu s navaznosti na stavy zasob ve skladu;
provoz dopravy, udrzby, vytizeni a pohonnych hnoxtigdel;
denni a misicni vykazy provozu vozidel pro pojid@vny;
vykazy, statistiku a dalSi.
DalSi gipravované moznosti projektu:
ovladani pagérposadek vyjezdovym programem,;
datova komunikace se vzdalenynieslisky;
ovladani radiostanic vyjezdovym programem;
automatické vyhledani a zobrazeni mista zasahuapach.

Veskerécinnosti jsou logicky provazané a vSechny komponeratyadaji v lo-

gicky celek. Projekt je vyty@n za stélé spolupracéepnich odbornik z oblasti zdra-

votnickych zachrannych sluZzeb a jei®o s ohledem na jednoduché ovladani a dosaze-

ni maximalni funknosti s moZznosti okamzitého nasazeni v pfakit>

Modul dispeéer

Tyka se vesSkeréinnosti dispéinku, vyjezdy vozidel, zadavani aktualnicasi

béhem zasaln monitoruje okamzity stav posadek, zapisuje dat&rdhy vyjezadi RLP,
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LZS, LSPP (léksska sluzba prvni pomoci), umafe operativl ménit obsazeni po-
sadek dle aktualni situace, indikuje volna mistaadlenich ARO a automaticky upo-
zomuje na stalé vyjezdy jakoigvozy apod. Jizdnem pebirani telefonického hovoru
dispeer zadava poebna data a po zjiti druhu vyjezdu okam#turéuje vhodnou a
momentalg piipravenou posadku, kterd je na panelu dismkého monitoru jagn
identifikovatelna jako @z pripraveny k vyjezdu s ozganym druhem posadky a tuto
posila na vyjezd. Zprava o vyjezdu jeditd a pedana posadkam, které slysSi i hlasovou

zpravu o vyjezdu podanodijpmajicim dispeerem.® 1%

Modul zachranar

Je instalovan na pokoji zachrafaebo ve spolaych prostorach a probiha na
ném po navratu posadek daplkani udaj o vyjezdu a pacientech, které v dolyjezdu
nentl dispeer k dispozici, ale zachrahge zjistil bkchem vyjezdu (rodnéislo, telefon,
¢islo poji¥ovny a dalsi). Dale je zde zadavana stanovena d@liaga do modulu farma-
koterapie nize zachrandzadavat pouzita éva a zmsob jejich aplikace a timto auto-
maticky odepsat pouzité léky ze skladu. Dale tenamul slouzi (v fipact, Zze se na
pracovni stanici nefe dophovani) ke zobrazeni aktualniho stavu vyjezkdde pré
volana poséadka (vysilkou) zjisti swj aktualni vyjezd® **

Modul farmakoterapie

Slouzi k zadavani a evidenci pouzitychivéa materialu fi zasahu, zfisobu je-
jich aplikace a podaného mnozstvi. N#$i prednosti modulu farmakoterapie je moz-
nost spoluprace s modulem skla#, kierém dochazi k automatickému odepsani pouzi-
tych I&iv a materialu ze stavu skladu. Modul farmakotexgpimozné zdenit do mo-
dulu zachrana ¢cimz dochazi k efektu, Ze po névratu z vyjezdu dopéichranénejen
informace o pacientovi, ale i farmakoterapii s adalym automatickym odepsanim lé-
¢iv ze skladugimz odpada dalSi pracovni sila na nasledné zprataoled. Dale modul

farmakoterapie vyt statistiku o pouZiti léka materialu® **
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Modul sklad

Stava se mistem ¢eni pro vedeni skladud& a materialu. Umaiuje evidenci
piijmu a vydaj IéCiv a jejich inventarizaci. NeptSi grednost modulu sklad je propojeni
s modulem z&chrahave kterém probiha zadavani pouzityctiiéachran&em po vy-
jezdu, a automaticky se zadan&vé odepisuji ze skladu. Modul téZ sleduje mininhaln
stanovené mnozstvid& ve sklad a upozaiiuje na nutnost jejich dopdni etrg na-

vrhu objednavky I&v a materialu® **

Modul evidence

SlouZi pro zjiSovani udaj o jiz oSetenych pacientech. Umaidje vyhledavani
pacienti podle rodnéhd@isla nebo jména, zobrazi jeho minulé diagnézyepaasat a
veSkeré dalSi zaznamy spojen&edghazejicimi vyjezdy. Modul je mozno vyuZzivat pro

kontrolu nahlasenych informacfimasledujicich vyjezdeck: *

Modul sluzby

Slouzi k sestavovani a navrhu sluzeb tékaachrangéi atidi¢u. Pfi navrhu slu-
Zeb se provadi i statistika odto sluZzeb jednotlivych pracovnila jejich rozvrzeni den
— noc, aby bylo mozno navrhovat sluzby, co nejsgiadbalSim vyuZitim modulu sluz-
by je moznost sledovat na jakékoliv pracovni staaktualni rozvrh sluzeb atippfi-

padnych zrénach jej operativtupravovat® '

Modul vozy

Slouzi vedoucim dopravy pro sledovanitookilometi, vytizeni, stavu pohon-
nych hmot a dalSich paraméttykajicich se provozu vozidel. Hlavni naplni madul
vozy jsou denni a #sicni vykazy provozu vozidel pro poiidvny a evidence ijikazi
k jizde, tvorenych na zakladdat z modulu disger doplnych v modulu zachraha

&im odpada nutnost vyimbvat jiz znama fakta @pdo vykaz. ¢ 1%
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Modul systém

Modul systém se stal zakladnim modulem projektuhmma sluzba. Model
umoziuje systémovou organizaci dat, nastavovani systgamosluzeb a automatickou
archivaci, kterou bude systém prowidez nutnosti zasahu obsluhy. Zaloha je prévad
na dle moznosti systému az s trojndsobnynirjigt dat. Modul systém je jediny modul,

bez kterého neni mozné projekt zachranna sluzbhapovat.® >

Projekt zachranna sluzba

Jiz po mnoho let je vyvijen s maximalni snahou ang@uchost obsluhy aip
jemné ovladani programu, intuitivni ovladani a sreagochopitelné funkce. Program je
vytvaren na zaklagl kazdodenni praxe a vychazi p¥avpraktickych pdeb zachran-
nych sluzeb. Blezitou vlastnosti produktu je to, Ze je stale ygwij a tudiz by nesta

nastat situace, Z&igmsnach podminek provozu nastane i neftmist programu® **

1.5.2 Organiza@ni usparadani zdravotnické zachranné sluzby

Sit zdravotnickych zachrannych sluzeb bylynodpovidat uspiadani tak, aby
poskytnuti pednemocnini neodkladné p& bylo zajis¢no do patnacti minut poripeti
tisiove vyzvy. Sk zaizeni a pracoviSvytvareji zdravotnické zachranné sluzby kazdé-
ho kraje zvlag. Jejich obligatorni saidsti jefidici Usek ¥etné zdravotnického opeta
niho stediska a sediska letecké zachranné sluzby. Tateditka plni stejné ukoly jako
strediska z&chranné sluzby, navic vSak organizujida nasazeni letecké zachranné
sluzby ve svém regionu (tzn. prékolik ptilehlych sousednich okréfs n¢které specia-
lizovanécinnosti (nap. sekundarni vykony, repatriace apod.) aésmost i hromad-
nych nesistich, katastrofach a mirranych udéalostech, a to jak mezeslisky za-

chrannych sluZeb, tak i s nezdravotnickymiadisymi sluzbami® ¥

Zdravotnické zachranné sluzby jsdizmvany krajskymi tady. Jako samostatna
zarizeni mohou byt vyjezdové skupinyizovany libovolnou fyzickou nebo pravnickou

osobou a do sitzdravotnické zachranné sluzbyleaeny na zaklad smlouvy s misté
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piislusnym krajskym sediskem z&chranné sluzby. Mohou vsak lFgavany i Minis-
terstvem zdravotnictvi jako séést krajskych sedisek zachranné sluzby, nebo kraj-

skymi Grady jako sodiast zdravotnické zachranné sluzby v obcich siezéu fisob-

nosti.® 9

1.5.3 FFednemocnéni neodkladnéa pé&e

Prednemocnini neodkladna pe (PNP) je formulovana jako §& o trpici na
misg jejich Urazu nebo nahlého onemeéeh postupem jejich transportu k dalSimu od-

bornému o3éeni a pi jejich predani do zdravotnického izeni. PNP je poskytovana

pii situacich, kter& 3

a. bezprostedre ohroZuji Zivot postizeného;

b. mohou vést prohlubovanim chorobnychémk nahlé smrti;

c. zpisobi bez rychlého poskytnuti odborné prvni pomwoeilé nasledky;
d. pasobi nahlé utrpeni a bolest;

e. pasobi znény chovani a jednani, ohrozuji postizeného nebo gioli.

Dalsicinnost zdravotnické zachranné sluzby v PR P
« kvalifikovany pgijem, zpracovani a vyhodnoceninbsych vyzev;

» doprava raénych, nemocnych a rathk v podminkachigdnemocrini neodkladné

p&e mezi zdravotnickymi z&enimi (tzv. sekundarni transporty);
» doprava souvisejici s pinim ukoli transplant&niho programu;

» doprava raénych a nemocnych v podminkactegnemocnini neodkladné ge ze

zahranéi do Ceské republiky;

» prednemocnini neodkladna p& @i likvidaci zdravotnich néasledk hromadnych

nesStsti a katastrof;
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zajiseni rychlé dopravy odbornikk zabezpé&eni akutni p& do zdravotnickych

zaizeni, ktera jimi nedisponuiji;
sowinnost s dalSimi slozkami integrovaného zachranmsgstemu;

vyukova a ¥deckacinnost.

1.5.4 DEleni prednemocnéni neodkladné pée dle vaznosti postizeni a obecné

zasady prvni pomoci

Prednemocnini neodkladna @@ se také rive clit podle vaznosti postizeni tr-

piciho®® 1%

akutni stavypezprosiedre ohroZzujici Zivot;

naléhavé stavehrozujici zdravi, Zivotni funkce: dychani, krewhéh, cinnost CNS
— védomi, bez¥domi, vnitni prostedi — selhani jater, ledvin, diabetes mellitus
apod.
Obecné zasady prvni pom&tit?
podpora zivota dilezitych funkci — neodkladna resuscitace;

trvala kontrola postizené osoby diegani lek;

prvni pomoc musi byt poskytnuta neodkladizdy, kazdym,ieba jen improvizo-
vanymi prostedky a pop. pripravit nemocného pro nutnyfgvoz — obanska po-

vinnost.

Zakladni informace, které podava ten, ktery pogkyfprvni pomoc posadce

RZP:

doba vzniku pihody a druh;
stupé ohroZeni postizeného nebo postizenych;
misto nehody a dalSi moZzné nebe&ipe

zpisob oseaeni;
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e jméno zachrance.
Prehledny postupipposkytovani prvni pomoci:
I.  zajiS€ni podminek pro prvni pomoc (vyprést, polohovani);
II.  vySeteni;
lll.  prvni pomoc;
IV. tisiové volani + kontrola;
V. protokol informaci (stréng);
VI. priprava a pedani nemocného pro transport;
VIl.  transport.

Transport nesmi byt ukvapeny, vSe se kona k gobeppostizeného. Nemocny
pro transport musi byt zaji&ty — jedna se o tzv. zajity transport. Jer¢ba branit

moznym dalSim poramim bthem transportu.

1.5.5 Neodkladné stavy

Neodkladny stav je bran jako takovy zdravotni stamocného, postizenékio
raniného, kdy je ohrozeno jeho zdravi nebo na Zieoto bezprogedre v pripad, Ze
se mu neposkytne okamzita kvalifikovana pomoc. N&rjitivzdy o ohrozZeni vitalnich
— zivotnich funkci. Neodkladné stavy si Zadaji eadné vySeaeni, diagnostikovani a
lé¢eni. Kazdé oddaleni by v kratkéase vedlo k ohroZeni Zivota postizeného.
Z akutniho stavu by se stal kriticky, ktery ji#ippo ohroZuje Zivot postizeného. Nemoc-
ny nebo raény, ktery je v akutnim stavu ohroZen, je ve stdswef v tisiovém stavu a
situace, ktera kolem¢pvznikla, je situace tigva. Poplach (alarm), ktery vyvolame pro

zachranu postizeného, jettis’ym volanim o pomod® 2%
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2 CILE PRACE A HYPOTEZY
2.1 Cile prace

Cile pedkladané bakataké prace byly stanoveny:

« Zjisténi zabezpgeni Ceské republiky viipadt mimoradné udalosti, katastrofy,
hromadného neidti.

* Porovnani spoluprace zdravotnickychiizani se slozkami I1ZS se z#&manim na

triage postizenych

2.2 Hypotézy

Hypotézy bakali&ké prace byly formulovany:

» Ceské republika jeifpravena zabezpi zdravotnickou pomocipzéachrag lidské-

ho Zivota v souvislosti s medicinou katastrof andnych negsti.

» V Ceské republice je uspokofivorganizovana neodkladnageése zarienim na

medicinu katastrof a hromadnych résgit
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3 METODIKA

Vlastni tvorle bakaldské prace f@dchazela ¢ktera rozhodnuti a konkrétin-
nosti. Jednim z prvnich krakbyla motivace mé vlastni osoby k informacim, ktevé
dou pro préci pagebné. Jedné se o informace stresové povahy, keedétgkaji ztraty
Zivota a nemuseji byt ziskavany snadnyniisgbem vzhledem kipozené moralit

¢loveéka. Sam jsem se aktiwrzapojoval do procesu &t praktickych dat.

DalSim z kroki, které jsem podnikl, bylotdkladné seznameni se s danou pro-
blematikou a dalSimi dokumenty, které mohly oviivoohled na problematiku organi-
zovanosti neodkladné & se zarrenim na medicinu katastrof a hromadnych gt
v Ceské republice.

Na danou problematiku jsem si vyhradil dostatecas, ktery byl pdaebny ke
studiu a pochopeni problematiky organizovanostdiktminé pée mediciny katastrof a

hromadného ne&ti jako celku.

Prostudoval jsem vyhlasky, zdkony agauatnou literaturu zabyvajici se danou

problematikou. S ohledem na cile prace jsem sialytozSfené kazuistiky:
 havérie autobusu v jiznighechach ze dne 8. 3. 2003;

e sraZzka tramvaji Ostrava 11. 4. 2008

* nehoda vlaku Eurocity Comenius ve Studénce 8. 8320

A to z divodu nazornosti typu spoluprace, k ukadzce orgamizosti neodkladné
p&e u danych fipadi, k porovnani spoluprace zdravotnickychizani se slozkami

IZS a k zjiS€ni zabezpé&eni v gipadt rozsahlych hromadnych neéstich.

Shroma#’ovanim informaci ziznych zdroj, dotazovanim se kvalifikovanych
osob jsem ziskal informace o organizovanosti nexttié pée se zamienim na medi-

cinu katastrof a hromadnych nesif.

V praci jsem hodnotil v danych fipadech zabezpeni Ceské republiky
v pripad mimoradné udalosti — katastrofy, hromadného ¢m&tPorovnaval spolupraci
velkych zdravotnickych Z&eni se slozkami IZS se z&fanim na triage postizenych.
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4 VYSLEDKY
4.1 Havarie autobusu v jizniclfechach 8. 3. 2003

K jedné z nejhorsSich udalosti tohoto typu dosI8.82003 na silnici E 55 u obce
NaZidla v jiznichCechéach. Havaroval zde patrovy autobus Neoplany lderposléze
zritil ze sedmimetrového srazu. V jeho troskatiBlp o Zivot devatenact lidi.

Obr. 1 — Havarie autobusu u Nazidel 8. 3. 2063.

4.1.1 Popis udélosti (hledisko Ha&ského zachranného sboru Jihgeského kraje)

Zpravu o blize neupsréné dopravni neha@dautobusu na trase z Dolniho Dvo-
fist¢ do Ceskych Budjovic nahlasila ve 20.24 hodin na Uzenytislusné opetai a
informasni stedisko (OPIS) HZS Jikkeského kraje Ceském Krumlo¥ zdravotnicka
zachranna sluzb&esky Krumlov. Ve 20.25 hodin vyjela na misto udélgozarni
technika RZA 2 - Jeep CH a CAS K25 - L 101 ze s&adaplice a CAS 24 - T 815 ze

staniceCesky Krumlov.

Jako prvni fjela na misto udalosti ve 20.31 hodin jednotkatamice Kaplice s
pozarni technikou RZA 2 - Jeep CH a CAS K25 - L.J®¥ilprijezdu k dopravni neheéd
byl v mist€ padu autobusu postaven na silnici osobni automkieity reflektory osst-
loval misto dopravni nehody. Uvhiautomobilu byla naloZena jedna z¥aéa osoba.

Jednotka pozarni ochrany (dale jen jednotka) lgistie havarovany autobus se nachazi
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na louce asi sedm métpod Urovni vozovky. PoZarni vozidla byla neprodlpostave-
na tak, aby reflektory co nejvice @tovaly misto nehody. Velitel jednotky ze stanice
Kaplice provedl| pedkEzny piizkum, @Bhem rhoz si vyzadal mobilnim telefonem
(v daném mist nebyl dostatény signal pro komunikaci radiostanicemi) u OPIS g@ov
lani dal3ich jednotek'® *®

Vyprostovani zranénych

Jednotka ze stanice Kaplice byla réetha na d¥ skupiny. Prvni skupina po-
skytovala pedlékd&skou pomoc zramym osobam, které se nachazely mimo autobus.
Pouzila pitom zdravotni vybaveni prvni pomoci z RZA a CASi poskytovani prvni
pomoci zragnym osobam v této skugimovnéz vydatré pomahaly d¥ zdravotni sestry

ze zajezdového autobusu, ktery zastavil opodal ayefS: *©)

Druhd skupina vyjmula z RZA vyprodvaci zéizeni (autobusigvraceny na le-
vém boku se nachazel asi 25 m od silnice) a nepmddiahgjila zachranu osob uunit
autobusu. Dovnitautobusu, kde byl slySetimk zragnych osob, se skupina dostala po
odstrarni ¢elniho skla. Po vstupu dovhiautobusu bylo zjigho, Ze pro vyproghi
osob budefeba pouZzit pneumatické vaky (jedna ze &ngnh osob byl&asténé uvez-

néna pod autobusem).

V té dol jiz byly na mist sanitni vozy. Po nadzvednué#sti autobusu pomoci
pneumatickych vak byly zraréné osoby postugnza spoluprace s lékam zdravotnic-

ké zachranné sluzby vyneseny z ¥itautobusu afpdany k daldimu odeni.®> 1©

V dokg, kdy druha skupina ze stanice Kaplice pra@dzachranu cestujicich
z vnitrtku autobusu, ffijielo na misto dopravni nehody prvni vozidlo CAS-ZB 815 ze
staniceCesky Krumlov. Po fijezdu na mistoievzal veleni zasahu velitgty ze stani-
ce Cesky Krumlov. Neprodlenbyla pouzita osstlovaci rampa na CAS. Po asleni
mista nehody bylo zji&ho, Ze mezi silnici a autobusem (pod srazem) shazacela
utrzena secha autobusu, pod niz byly r@znzraréné a usmrcené osoby. Jednotka za-

cala s vyproBovanim osob v tomto prostoru. V té dofe na misto dopravni nehody
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dostavily dalsi jednotky ze stanitesky Krumlov,Ceské Budjovice, Frymburk a jed-

notka Sboru dobrovolnych hasi(SDH) obce Hzet s potebnou pozarni technikot®
16)

ProtoZe na mistzasahu byl dostatek pozarni techniky i zachitgnézhodl ve-
litel zasahu, Ze vypréévani osob bude provéao ze vSechifstupovych srra. V této
doke byla uvedena doinnosti dalSi osétlovaci technika SDH obceriRer, takZze misto
dopravni nehody bylo dostéte oswtleno. Zragné osoby byly vynasSeny na silnici,
usmrcené osoby nademé misto. Tatdinnost bylatizena |€ék& zdravotnické zachran-

né sluzby®> ©)

Vyzvednuti autobusu

Posledni zrafma osoba byla vypraodta ve 21.37 hodin. Neprodkepo ukorge-
ni zachrany osob byla provedena prvotni fgdtk zamezeni Uniku nafty z havarova-
ného autobusu. PoruSené palivové potrubi bylo poom utésnino #snicim tmelem.
Soutasre s toutocinnosti bylo zapéato se shromalbvanim osobnichéei cestujicich.
Tyto byly soustedovany na ufeném mist, kde byly stezeny pislusniky PolicieCR.
Po vyklizeni osobnichéei z ndkladového prostoru byl autobus pomoialja AV 14
postaven na kola. Po celou tuto dobu byl prémapiizkum uvnit autobusu i v okoli,
zda se zde nenachéazeji dalSi osoby. Sedisté osobni &ci cestujicich byly nalozeny

na néakladni automobily a odvezeny na Politi doCeského Krumlova!® 9

Po ohledani zetelych osob, které proval piislusnici PolicieCR a soudni 1é-
kar, pomahali pisluSnici HZS Jihteského kraje pracovnikn pohlrebnich sluzeb

s transportem do vozidel.

Stab velitele zasahu

Po pijezdutidiciho distojnika HZS Jihteského kraje tizemniho odbatesky
Krumlov, fidiciho distojnika HZS Jihteského krajefeditele Krajskéhoreditelstvi
(KR) PolicieCR, feditele HZS Jihteského kraje #editele ZZSCeské Budjovice byl
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utvoren Stab velitele zasahu, ktery koordinoval veSke&ionost vSech sloZzek v mést
dopravni nehody. Do Stabu se postupapojovaly dalSi osoby. V fisehu zachrannych
praci se na misto dopravni nehody dostavil &vmejtman Jih&eskeho kraje, vedouci
oddleni krizového planovani krajskéheadlu aridici distojnik MV-GR HZS CR.

Po ukorteni zachrannych praci bylo rozhodnuto, Ze naéntispravni nehody
bude ponechéana jednotka s &igwaci technikou a hlidka PoliciéR. Likvidaini prace

budou zah&jeny za dennihasta. 8 19

Likvida éni prace

Tuto ¢innost zahdjila jednotka ze stanice Kaplice 9.(03v 07.13 hodin. Na
pokyn PolicieCR zaal prizkum celého ohraténého prostoru nehody. Po provedeném
prizkumu se na misto dostavila jednotka ze stafiesky Krumlov s pozarni technikou
NA - AVIA. Po vzdjemné dohads Policii CR byl provadn sker veskerych ¥ci do
PVC pythi. V téchto pytlich byly pednety rozttidény podle charakteru.

Ostatky a osobniipdnity prebirala PolicieCR. Z divodu fadného ohledani
mista nehody bylo provedeno odstiainvyvraceného porostu a nahroréiaél zeminy.
V pribéhu praci se dostavil na mistiaici distojnik ze stanic€esky Krumlov,ieditel
HZS Jih@eského kraje, pracovnik odboru Zivotniho piedit Méstskeho éadu Kaplice,
soukroma odtahovéa sluzbaCeskych Budjovic a pracovnici Spravy a udrzby silnic
Cesky Krumlov (dale SUS 19

Po vytazeni sechy autobusu odtahovou sluzbou na vozovku ji jddnee sta-
nice Kaplice rotezala nait ¢asti z divodu bezpénosti lthem transportu. V débtéto
¢innosti druha skupina provéld prohlidku vnitniho prostoru autobusu a doghh
vzduchu do brzdové soustavy havarovaného vozidigxiezdu nakladniho automobi-
lu AVIA ze staniceCesky Krumlov byly naloZeny autosetty, plastovéasti autobate-
rie z havarovaného autobusu a odpad v pytlicht&/dél® provadli zamgstnanci SUS

Cesky Krumlov provizorni opravu pagnych svodidel.
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Pt zachrannych pracich a likvidaci naslédkopravni nehody nedoslo k Zadné-
mu umrti ani zraéni péislusnili zasahujicich jednotek. Rosihnedoslo k zadné poruse

na pozarni technic&® 9

Potet z(kastnénych jednotek poZarni ochrany!'® )

1. ¢ast - zachranné prace 8. 3. 2003, 20.25 hodin & 2003, 00.39 hodin

26 pislusnikh HZS Jih@eského kraje tzemni odb6esky Krumlov s deseti vozi-

dly;
* 4 ¢lenové jednotky SDH obcegRe s jednim vozidlem;

« 1 prisludnik HZS Jihteského kraje Uzemniho odboru (UO@sky Krumlov s jed-

nim vozidlem sidici distojnik;
« 9 pifsludnika HZS Jih@eského kraje U@ eské Budjovice sestyimi vozidly;

» 3 prisludnici krajskéhoeditelstvi HZS Jihgeského kraje se dmna vozidly.

2. cast - likvidani prace 9. 3. 2003, 07.13 hodin az 9. 3. 2003)A 4odin

10 pislusniki HZS Jih@eského kraje U@ esky Krumlov setyirmi vozidly;

« 1 prisludnik HZS Jihteského kraje U@esky Krumlov s jednim vozidlemiidici
dustojnik;

« 1 prislugnik HZS Jihteského kraje U@ esky Krumlov s jednim vozidlem — do-

kumentator;

« 2 pisludnici HZS Jihteského kraje U@ eské Budjovice s jednim vozidlem.
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4.1.2 Oznadmeni nehody (hledisko Zdravotnické z&chrmé sluzby Jih@eského

kraje) 2

Dne 8. 3. 2003 ve 20:18 hod. naitigsou linku 155 pijata vyzva o dopravni ne-
hod. Hovor spojen na opefai stedisko ZZSCesky Krumlov. Z telefonatu nevyplyva-
ji jasné informace charakteru nehody a moznéatupgostiZzenych. Volano ,mobilem*,
nehoda na Uzemi okre€iesky Krumlov, dle provoznihtédu pracovnice opefaiho
strediska pepojuje konferegnim hovorem na disgk NemocniceCesky Krumlov.
Ve 20:25 hod. na tf®vou linku 155 pjata vyzva od fimé Eastnice nehody, z hovoru
vyplyva, Ze na mistje situace finejmensim ,vazna“. Ve 20:26 hod opé&méskedisko
tzemniho sediska zachranné sluziileské Budjovice (dale jen OS USZS) informuje
oper&niho distojnika policieCeské Budjovice, sodasre prijata vyzva na linku 155 od
rakouského okmna, propojeno konferenci na opmiifio distojnika HZSCeské Bud-
jovice.

Ve 20:28 Operéni distojnik PolicieCR (FCR) scluje, Ze dosud neni, dle jemu
dostupnych informaci mozno tgsnit situaci na misnehody.

Ve 20:29 Prvni volajici esiuje situaci na migtnehody.

| kdyZ nebyla pracovnice OS USZ®ské Budjovice vyzvana dispgn-
kem Nemocnic€K (dle havarijniho planu kraje), vyhodnocuje dostéip

informace a aktivuje krajsky havarijni plan.

Na zaklad téchto informaci dochazi k vyhlaSeni hromadného &sést
(HN) oper&nim stediskem USZSB.

Ve 20:29 OS USZS vysila na misto udalosti:

1x RLP ze zékladny USZGB.

1x RLP ze zékladny USZS Trh. Sviny.

1x RLP ze zakladnyi€bai.

1x RLP ze zékladny USZS Tyn n/Vit..
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Ve 20:31

Ve 20:35

Ve 20:45

Ve 20:58

Reseni situace na mistudalosti

Operéni distojnik policie upesiuje situaci na mistnehody sotasré
OS USZS dle planu HN informujgeditele a aktivuje personal USZS

z pohotovosti a pracovniho volna.

Informovani OS: Okresni DRNR (Doprava¢rarch, nemocnych a
rodéek) Ceské Budjovice.

DRNR Nemocnic€eské Budjovice.
Informovani OS: Traumatologick@&dni (TRO) Nemocnice
Ceské Budjovice.

Anesteziologicko-resuscitai  oddtleni  (ARO)
NemocniceCeské Budjovice.

Vyjizdi z nemocnice vozy DRNR s materialg@ocet 7).

(18, 19)

21:05 Na misto se dostavil prvni RLP tym USZ&ské Budjovice, ugesiuje situaci

a pozaduje vyslani materialu aigro HN.

21:11 OS USZS vysila na misttilpdy personal, ktery se dostavil z volna, 2x dtzi

RLP s materialem pro HN.

21:15 Reditel na mist nehody, poZaduje konkrétniho lé&a

21:22 Operani stedisko USZS informuje GR o predsznych odhadech o étech a

zrarenych.

21:27 Oper&ni stedisko USZS informuje o situaci na n¢§tRO a ARO Nemocnice
Ceské Budjovice, sodasré vyjizdi viz USZS dom pro |ékade TRO nemocni-

ce, ktéi praw neslouzi.

21:35 Primé soudniho odéleni NemocniceCeské Budjovice (CB) vyjizdi na misto

nehody.

21:37 Informovana LZS Praha pro mozZnost sekundarnémsportu.
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21:55 zdravotnick& zachrannéa sluzba nabidla d@&omal USZS svolany z domova

pro gipadné vyuziti na TRO Nemocni€eské Budjovice.

22:00 Na TRO Nemocnicgeské Budjovice je fivezen prvni vazazrarény (&astnik

nehody.

22:22 Oper&ni stedisko Nemocnic€esky Krumlov informuje OS USZ8eské Bu-
dgjovice o 25-ti zragnych ,dstech* umisénych na TRO Nemocnic€esky
Krumlov, které se po odeni chystaji fekladat do Nemocnio€eské Budjovi-

ce.

22:31 OS USZS se snaZi ziskat bliz&i informace emhdeniceCesky Krumlov o po-
¢tu rarénych umistnych v jejich zéizeni s ohledem na jejich ,minimalni kapa-
citu“ a sowasnou pipravenost Traumatologického centra Nemocuieské Bu-
déjovice, pracovnice opetaiho stediska neni informovana, neni schopna in-

formovat.

22:35 Pracovnice OS ZZS8esky Krumlov informuje OS USzZ&eské Budjovice o
Jinformagnim vakuu“ mezi ni a chirurgickym odénim NemocniceCesky
Krumlov. SlouZici lék&apry was vyzve ZZS k transportu déeskych Budjo-

Vvic.

22:50 Po dohofisieditelem vysila OS 3x tym RLP USZSské Budjovice a 2x tym

RLP ZZS Prachatice do Nemocnic€gském Krumloy.

23:15 Tymy RLP USzZSCeské Budjovice na mist v Nemocnici Cesky Krumlov,
okamzit pozaduji dalSi tymy RLP.

Po zachyceni této zpravy se rozhoduji z mista nghatk jiz zachranné prace
skortily, presunout se d@eského Krumlova na podporu vyjezdovych skupin ZZS.
Akce USzSCeské Budjovice byla ukoena poté, co bylo z Nemocni€esky Krum-
lov transportovano #kce az sedre postizenych do nemocnice Prachatice &8d az
kriticky postizenych na traumatologické odd. NenioerCeské Budjovice, tj. 9. 3.
2003 cca v 02:00.
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Shrnuti:

Pres nepiznivé ¢asové obdobi, vikendu adr hodiny, se dostavili vSichni pra-
covnici ZZS, kté& byli vyzvani k nastupu na pracowistile traumatologického planu.
Stejre se bezproblémavpoddilo zajistit i prostedky od sousedicich ZZS (Prachatice,
Tiebai).

Spoluprace s HZS a Poli¢iR probihala zcela bez problénHZS nasadil velky
pocet svych pracovnik takze technickd pomoc (adleni, vyprogovani a rasnych)
bylo bez zbytéenych prodlev. Row¥ zajiSeni provozu policii, vzhledem ke ztizeni

situace na migtnehody, bylo dostataé.

Spoluprace ZZS s NemocniCeské Budjovice byla vybornafeditel ZZS nl
moznost pimé komunikace geditelem nemocnice, ktery byl po celou dobu zasahu
osobré v nemocnici pitomen. Bi zasahu nemohly byt pouzity radiostanice pro nedos
tecny signal v daném mistTo vSak v Zadnémifpadt neovlivnilo rychlost a kvalitu
zasahu, nehbjednotky PO byly vybaveny dostdteym patem mobilnich krizovych
telefoni. Spojeni z mista nehody bylo s OPIS z&jétnegetrzitt pomoci této mobilni
sit. Prace zachrannych tymu byla u zavwaporargnych na vysoké odborné urovni.
Posledni pacient byl dopraven do nemocnice v 2Bc6tD tj. 02 hod a 22 min. od hava-
rie. Prace |ékd a ostatnich zdravotnikv NemocniciCesky Krumlov byla velmi ob
tava, zvladly vysoky peet rarénych na jejich primarnim o%eni na vysokém stupni
odbornosti. B zasahu Ize kladnhodnotit spolupraci vSech zakladnich slozek IZS.
Veskeracinnost byla provagha koordinova#é v Uzké spolupraci bez zj&ti nedostat-
K.

4.2 Nehoda tramvaji Ostrava 11. 4. 2008

Dne 11. 4. 2008 v 17.52 hodin doSlo v Ostr&e srazce dvou tramvajovych
souprav. Na jednokolejné tramvajové trati linkyb mezi zastdvkami Poruba koupalist
a Viesina seelr¢ stretly dw protijedouci tramvajové soupravy. Prvni volanitisao-

vou linku 155 byla zaznamenana na centriiotieho volani v Ostrav(CTV) v 17.52
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hodin. Telefonovala Zena, ktera oznamovala ud&gstvni informace mluvi asi o 10
zrarenych. Poté volalo dalSichriplizné deset lidi doplujici informace o stavu a piu
zrarenych (na linkach 155 a 112).¢Bem dalSich hovdrse odhaduje, Ze je na ndist
priblizn¢ dvacet zraénych. Objevuji se jiz zminky o lidech v béromi a o zaklig
nych osobacH!® 2!

Obr. 2 — Nehoda tramvaji 11. 4. 2068

Zdravotnické péée na mis€ nehody

Minutu po prvnim telefonatu (tedy v 17.53 hodin)sitgji dispé&erky CTV na
misto nesisti nejblizSi posadku RLP, vrtulnik adestravské posadky RZP. Informo-
vany jsou sotasre také ostatni slozky 1ZS. Jako prvril@ta na misto vrtulnik LZS
Ostrava, ktery fistava na misto nehody v 18.01 hodin. Asi za dal§hinuty pijizdi
posadka RLP, ktera zastavila na polni &eptiblizné 200 meth a pokr&uje
s vybavenim §ky po kolejich. Za dalSichepminut jsou na migtnehody d¥ posadky
RZP. Posadky ponechaly vozy na hlavni komunikagjuizi Porubu s Yesinou a jdou
priblizné 500 metd pies pole k tramvajove trati. Po obhlidce tramvéjppvnim tideni

jsou ozné&eni dva cestujici jako mrtvi. Obdstali zaklirgni v troskach v beadomi a
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se zastavou dechu. Jednalo se o sedmiletého cldapoge ve &ku sedmdesat osm let.
(19, 21)

Zasah je znmé komplikovan nefistupnym terénem. K mint@dné udalosti do-
Slo v neobydlené oblasti, kde je tramvajov& zarezana v porrné hlubokém Gvozu
mezi poli a lesy. NejblizSifjezdova komunikace je vzdalena zhruba 200 imetr sa-
motného mista ne&ti. Tuto komunikaci zablokovaly najigeti hastské vozy. Hlavni
silnice byla vzdalenaijblizn¢ 500 meth — Usek neSelips rozbah&éné pole ¥tSinou
sanitnich voi projet. Do bezprogtdni blizkosti se tak kro¥wrtulniku mohou dostat

pouze terénni voz§i automobily s pohonem 4 krét 4.

Velitel zasahu proto rtalil vyslani vozidla rendez-vouz (VW Touareg), &er
pievazelo zdravotnicky material na misto nehody aém@ k sanitkam ies pole. Zaro-
vei velitel zasahu informoval CTV Ostrava o celkovedhaductyiiceti zrargnych,

z toho patnactigéce. Pozadoval aktivaci traumatologického planuayskych nemoc-
nic a informovani vedeni zachranné sluzbytiPadravotnickych posadek ZZS na mis-
t¢ nesStsti byly dostaténé vzhledem k tomu, ze&tgina vaza zrarenych byla zaklisna

a proces jejich oSeni byl tedy postupny. Zdravotnici po zajist Zilnich vstug, po-
dani analgetik a infuznich roztibkekali, az pislusnici HZS za pomocéikeé techniky
pacienty vyprostili. V tramvajovych soupravaaistalo zakligno jedenact osob. Prvni
zrareni jsou vypro&ini po giblizné triceti minutach, posledni pacientka vSak az po
ttfech hodinach. VSichni pacienti byltiprédomi a spontarnventilujici. Cely zasah

komplikoval terén, kde neni prostor ngzenf tidicich a odsuzovacich stanaii€® 2"

Vedouci lék& zdsahu — IékalL.ZS zistal na mist zdsahu a paiteti minutach
zaji¥oval odsun paciefit Vrtulnik nakladal na palubu vzdy dva zajigé pacienty,
jednoho leziciho a jednoho sediciho. Transportpegienty do Fakultni nemocnice
v Ostra¥, kterd byla vzdalena asi 2 kilometry vzdusSgatou od mista neXti. Po vy-
loZeni pacienit na urgentnimiimu Fakultni nemocnice Ostrava (FN Ostrava) seeira
vrtulnik zpst a transportoval dalSi vyprése zragné. Vrtulnik realizovalit lety s cel-
kem Sesti pacienty do Fakultni nemocnice Ostramasteds tii lety s jednim pacien-

tem do Mestské nemocnice v Ostray*® 2
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Vozidla RV pevédzela materidl ips pole a transportovala dva pacienty
s poragnim hrudniku, hlavy a hornich kéetin do Mestské nemocnice v OstraviNa
misto byly vyslany takéctyii vozy DRNR Mstské zachranné sluzby Ostrava
s dvojposadkou kignasSeni pacietita odvozu lehce zrénych. Ti byli grevazeni i po-
sadkami RZP a osobnimi vozyéstské policie Ostrava.

Doba trvani zasahu — 17.52 hodin az 21.30 hodikere218 minut. Registro-
vano je padesat cestujicich, z totioet dewt zrarénych, tinact z nich &Zce.Cast ces-
tujicich opustilo misto neti jest pred uzavenim prostoru PoliciCR. K oSeteni
s bolesti hlavy, hrudniku a ramene byli nasteddvezeniit zrareni, ktei predtim ode-
Sli, aniz by byli vySdatni. Dva lidé se nachazeli doma a jeden v restaimazdizeni

v piilehlé obci.*9 2V

Na mist nesStsti byla policisty hledanaiteta hoticka, nasazeniptom byl i
sluzebni pes. Po dft, jeZ v tramvaji cestovalo, se &di shart pribuzni. Nakonec se
zZjistilo, Ze nezragnou hoti¢ku odvedla z mista nesti k sold domi jeji babtka, ktera

bydlela ve vedlejSi vsi.

Nedostatky zdsahu ZZS

Pacienti nebyli oznmvani karttkami pro tidéni zrargnych, byli pouze&islova-
ni fixem. Davodem bylo zejména ponechani k&t ve vzdalenych vozech v prvé fazi
po @ijezdu a nedostatek mista pradéni. Nebyla vedena podrobna evidence odsunu-
tych pacieni, coz velmi z&Zovalo identifikaci a fehled o pétu sneérovanych do jed-

notlivych nemocnic*® 2!

Cinnost po skoréeni zdravotnické p&e na mis& zasahu

Pracovni skupina sloZzena ze zastupedeni ZZS, psychologa ZZS, vedeni HZS
a vySetovatele 'R, zah4jilatinnost na mist nehody po odsunuti posledniho pacienta
ve 21.30 hodin. Opustila misto n&stf a objela v nénich hodinach vSechnyi Ostrav-

ské nemocnice, které se podileli na ti&ini pacieni. Dale doplnili seznamy postize-
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nych a identifikaci zetelych. Seznam byl uzéen ve 3.00 hodin rano nalezenim po-
sledniho pacienta. Jednalo se o starSiho muze; kigrodvezen ZZS k oSe&ni na
traumatologickou ambulanci Fakultni nemocnice Qstrmodrkou na hlag, epistaxi a
zhmoZza@nim paze. Newkal vSak oSéeni, opustil ambulanci a odeSeBgy domii, kde

byl nakonec nalezen policejni hlidkdty: 2

Shrnuti

K tomuto hromadnému ne&sti doslo v podwernich hodinach mezi Ostravou a
obci Wesina. Celkem bylo zachrannymi sloZzkami registrov@adeséat cestujicich z
obou tramvaiji. Zragni utrpslo celkem 39 cestujicich, na néistenteli dva lidé. Finact
pacienti utrplo podle zasahujicich lékatéZka poragni. Stedre t¢Zce a lehce bylo
zrareno dvacet Sest dalSich osob. Posledniémiabyli vytazeni zhruba po dvou dlp
hodinach, nakonec byla vyprésa olg téla oketi. Z&chranna sluzbaipomto hromad-
ném nesisti disponovala na mistelkem g@ti posadkami, ¥etns vrtulniku. K dispozici
byly dalectyti sanitni vozy Mstské zachranné sluzby, a to zejména pro trankguare

zrarenych. Zasah byl ukaen ve 21:30 hodin. S¢fovani pacierit:

* FN Ostrava — os&no celkem dvacetitosob, z toho sedntice a jedenact lehce
zrarenych a gt deti.

* Me¢stska nemocnice Ostrava — jedenact pagietyii t¢Zzce zragni, vetré téhotné
Zeny v osmém gsici gravidity s perforujicim porgnim hrudniku.

* Nemocnice Vitkovice — oS@na celkenttyii lehka zragni.

Do dolie fungujiciho zasahu slozek 1ZS pod velenim &s&&iho zachranného
sboru Moravskoslezského kraje se vedtgi ostravskych profesionalnich jednotek
hasttu ze Zalehu, Poruby, Fifejd aif®¥ozu zapoijili dobrovolni ha&iz Viesiny a Vra-

timova, celkem fjelo 13 vozidel, ¥etns technického a tylového kontejneru.
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4.3 Nehoda vlaku Eurocity Comenius ve Studénce .2@&08

Vlak EuroCity havaroval ve Studénce na Nogiojsku. RPed soupravu jedouci
rychlosti vice nez 120 kilométw hodirg se Zitila ¢ast nového mostu, ktery stavebnici
vysouvali [fes tra. Pri¢cinou neStsti byla srdzka vlaku se zborcenou mostni konstrukc
Bezprostedrg po nahlaSeni tragické nehody na Zel&zinfrati ve Studénce na Novoji-
¢insku, kterou poprvé zaznamenalo Centrumotisho volani v Ostravv 10:33 h, se
na misto dostavil hejtman Moravskoslezského kidgry vyhodnotil situaci jako velmi
vaznou a rozhodl o svolani beZpestni rady kraje tv@nou zastupci slozek integrova-

ného zachranného systémuiadstaviteli vedeni Moravskoslezského kréje?

Obr. 3 — Nehoda vlaku ve Studénce 8. 8. 266's.

Bezpe&nostni rada na svém prvnim jednéni vyhodnotila,pgesonalni a tech-
nicka gipravenost zasahujicich jednotek je odpovidajigsabu zachrannych praci.
Rozhodla rovéZ o zizeni dvou krizovych telefonnich linek. Za prvnigthodin pro-
vozu [ijaly pracovnice krizové linky fiblizn¢ 400 hovoii. Operatorky komunikovaly
nejen vcestirg, ale také v polst# nemcing a angléting.

V ramci druhého jednani bez®stni rady, kterého se&astnili i premidi Ces-
ké a Polské republiky, 1. mist@plseda vlady a ministr dopravy, informoval hejtman

Moravskoslezského kraje o aktudlni situaci a prajidich zachrannych a vypitis/a-

cich pracich. Podle poslednich zprav 65 &mgioh gevezli zachran® nebo se rami
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dopravili sami, do &které zeiti ostravskych nemocnic (fakultni,éstské a vitkovické),
dale do Fakultni nemocnice v Olomouci, zdravotnatkydizeni v Novém g&ing, Bi-
lovci, Frydku Mistku, Hranicich na Moraa Valagském Me#ii. Mimo Cechi je mezi
oSetenymi také 11 polskych, 2 francouzsti, 2 slovea&tiukrajinsky otan. V 18.35 h
z&chrané vyprostili posledni ze Sesti 8t zentelych na mist nehody. Kratce ifgd 19
hodinou ukotiil hejtman krajecinnost bezpénostni rady. Jejtlenové byli i nadale
v pohotovosti. Ze zachrannych jednotek integrovangichranného systéemustavali
na mis¢ nadale pisludnici PolicieCR a vySeivatelé. Do zasahu bylo zapojeno 100
prislusniki Hasttiského zachranného sboru Moravskoslezského krajpoifisti a 100
zdravotnickych zachramg 4 2V

4.3.1 Popis udalosti (hledisko Ha&ského zachranného sboru Moravskoslezského

kraje)

PInych dvacet jednotek hasise 40 vozidly zasahovalo od pétého dopoledne
8. 8. 2008 u tragickeé Zelezni dopravni nehody ve Studénce (okres NovinJi Stov-
ka hastu vypro%ovala zragné i ol&ti nehody po #ceni rekonstruovaného mostu na
koleje a projizdjici rychlik EuroCity 108 Comenius, jedouci z pabk Krakova do
Prahy. Poet olEti se k patenimu veeru ,ustalil* na sedmi —féch muzich &tyrech

zenach.

Haski a s nimi zdravotriti zachran#i a policist¢t CR pomahali z poenych
vagon rychliku celkem #kolika desitkam zrafmym. DalSi dojeli do nemocnic na oS3et-
feni po vlastni ose. Celkem tak bylo evidovano béamse&dm desitek zranych.

Prvotni informace, které obdrzelo op&rastedisko hasia po pil jedenéacté do-
poledne, hoviily o ziiceni mostu na jedouci vlak. Jako prvni dorazilanisto nehody
jednotka dobrovolnych hasi ze Studénky, a to jiz za sedm minut po vyhlaSepig
chu. V rychlém sledu za nfifizdely dalsi vysilané jednotk{** 2
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Obr. 4 - Nehoda vlaku ve Studénce 8. 8. 2008.

W I — S S e s i 1 - = e

Zachranné prace

Haski se od prvni chvile za#ili na zachranu zramych ve vlaku, jehoz loko-
motivu €Z2ka Zelezobetonova konstrukce mostu vklinila meiddva vagony rychliku
a pontila také dalSi dva vagony. Rychlikehtelkem deset vagdn

Také s pomoci specialni techniky se jim pddazachranit gkolik desitek osob,
které edavali tymim zdravotnické zachranné sluzby, pomahali jim $roganim
uklidnovanim zrasnych a penaSeli zragné do sanitek. Do dvou hodin po nebddk
byli vSichni zragni v nemocnicich v celém kraji,éktefi i v Hranicich a Olomouci
v sousednim Olomouckém kraji. 8to byli prevezeni sanitkami, nebo vrtulnikem le-

tecké zachranné sluzidy*>?

Ve druhé fazi zachrannych praci nasledoval podrgimigkum vSech pose-
nych vo#, kdy hasii nezjistili, krome jiz ozna&enych gti obéti (Sesta byla nalezena
mimo soupravu, sedm§lovek zentel po gevozu do nemocnice)fipomnost zadného
dalSiho zragného, nenasli ani Zzadnou dalsgtbTento zaer potvrdili postupg také ti

sluzebni psi sloZek integrovaného zachrannéhoraysté

Pak pokréovalo zdokumentovani mista nehody PoliéR, kdy hasli pomoci

pil na kov, rizek, rozpinak i pneumatickych kladiv postuprvelmi opatri a Setrg
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vypro¥ovali tla okéti. Pracovali i pes ivalovy désg, ktery do Moravskoslezského
kraje @iSel vpodveer. Posledni aiv’ se jim pod#lo uvolnit a gredat k ohledani poip

sedmé veer. 450

Ctvrt hodiny ged osmou hodinou tak hasiukorgili zachranné prace, misto
piedali ceskym draham, které budou podagat v technickych pracich. JiZhem dne
draznicety opravovaly troleje, wer mely do Studénky dorazit z obou stran drazni vy-
profovaci vlaky a dva vyprd@8vaci tanky, pomoci nichz by seg¢ia uzavena trd

uvolnit. Fres noc budou misto nehody hlidat policisg ¢*°%

4.3.2 Popis udélosti ze zdravotniho hlediska

Zdravotnicka péée

Nejvice pacierni oSetila a gijala Fakultni nemocnice Ostrava. Jednalo se cel-
kem o 27 zragnych. Pacient s nejzavaj$im zrarknim byl dopraven do fakultni ne-
mocnice v 11.30 hodin.

Aktivace traumatologického planu Fakultni nemocniceOstrava pri hromadném
nesgsti 8. 8. 2008

Traumatologicky plan Fakultni nemocnice OstravavuyllaSen v 11.01 hodin a
ukonten v 13:26 hodin. Doba maximalni pohotovosti yyhlaSeni traumatologického
planu byla 2 hodiny 25 minut. V kritickém stavu ib§tlyii z patnacti pijatych pacieni.
NejmladSim kriticky zragnym pacientem byla devitiletd divka, kter4d po ofera
vykonu byla umistna na jednotku intenzivni p& DalSich jedenact paciénbylo
umiséno na standardnitizkové oddleni traumatologického centra. Na urgentnim
piijmu bylo oSeteno a pijato 11 pacient. Mezi gijatymi byli dva olgané polské na-
rodnosti. Postughbyly zastaveny vSechny programy na opereh sélech. V akutni
fazi sta&ily k pokryti oper&ni l&by pacientm ¢&tyti operani saly. Operovano bylo 8
pacienti. Urgentni vykony byly ukoteny do 2,5 hodiny od vyhlaseni traumatologické-

ho planu®* 2V
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PFipravenost traumatologického centra po vyhladeni mumatologického planu®

e operd&ni saly s operaim tymem (5);

» standardnidzka (30) s mozZnosti navyseni o 100 %;
« lizka JIP (10);

* lazka ARO (8).

Celkem osSdeno 25 paciefit — 10 ambulanty 15 hospitalizovanych (2krat
ARO, 3krat JIP, 10kréat standardni ¢tihi).

Shrnuti

Jelikoz doslo k havarii za bilého dne na okrajsta a ped lidmi, byly zachran-
né prace zahajeny prakticky okamdZiPrvni hasiskd zachranna jednotka, Rasze
Studénky, dorazila na misto sedm minut po prvnifanioco pomoc. Do akce se zapojilo
celkem dvacet kompletnich pozarnich jednotektg#ceti vozidly. Polsko nabidlo po-
moc se zachrannymi pracemi a kapacity svych neropale jeho nabidku nebylo nutno

VyuZzit.

Dvacet sanitnich vozidel a vrtulniky rozvezly z¥faé do deseti nemocnic v Ost-
ravé, Novem Jin¢, Frydku-Mistku, Opavy, Hranicich, Bilovci, OlomouwcValasském
Meziti¢i. Nej&zsi gipady grijala Fakultni nemocnice v OstravCelkem proSlortde-
nim 41 pacierit, z¢ehoz bylo 6 paciefitha mist nehody ozn&no jako zerreli a 34
pacienti bylo rozeslano do 7 nemocnic na Uzemi Moravskektr kraje, 2 pacienti
do Nemocnice ValaSské Méiii (Zlinsky kraj) a jeden pacient do Nemocnice Olo-

mouc.

Posledni nalezena Ziva osoba bytedana na shromazdiStrarenych cca v
11.45 hod. a v 12.27 hod. byli posledni pacientil@vani naitidicim stanovisti rozve-
zeni do nemocnic. Celkova doba faitna pro vyproghi vSech Zivych osob, jejich bez-
prostedni oSaeni K. transportu naridici stanovist, kde byli okamzit v p&i lekaii a

zdravotniki, byla 1.06 hod odifjezdu prvnich povolanych sil sloZzek 1ZS (osadkeSRZ
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Studénka) na misto mirrédné udalosti, tedy cca 1.15 hod po vzniku nehodyagzu

vlaku do mostni konstrukce).

PCR rovrsz na zéklad poZzadavku velitele zasahu bezchylajistila zphjezd-
néni pristupovych dopravnich cest pro vozidla slozek |Z®jména pro bezproblémovy
odsun zra#gnych pozemni cestou sanitnimi vozidly do jednotiivizdravotnickych za-
fizeni. Bylo provedeno uzgani mista zasahu a zafiSt vnitrni zony (mista zasahu).
Bezprostedrs (jiz v prabéhu zachrannych praci)(R zap@ala se shromabvanim
osobnich ¥ci a majetku nalezenych na ndighsahu. Nagthto a dale nize uvedenych
¢innostech se podilelo 85 polidighoradkové, dopravni a cizinecké policie s 23 vozidly

véetn® autobusu.

Do dvou hodin od havérie byli vSichni zegm v nemocnicich. Zachranna akce je
povazovana za vzorovou a dokladajici vynikajiépravenost integrovaného zachran-

ného systému.
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5 DISKUZE

V pripact hromadného ne3ti s &tSim vyskytem postizenych se nabizi moz-
nost transportu zr&nych do nejblizSiho zdravotnickéhoizaeni. Dojde-li vSak k za-
sekundéarnim) rtdéni zdravotnickou z&chrannou sluzbou transportovd@mivelkého
zdravotnického zZdzeni — fakultnici krajské nemocnice. V této dané situaci se stava
nemocnice sloZzkou integrovaného zachranného systenpejimiz organy spolupracuje
po cely rok a podili se na vytteni metodiky pro fipad vzniku hromadného nésti v
piislusném regionu. Organizactjmu poragnych do zdravotnického #Haeni probiha
dle stanovené metodiky vSech slozek integrovanéichranného systému — traumato-
logickych plarii. Ackoliv jiz na mis¢ hromadného ne3ti je provedeno primarni, po-
piipadt sekundarnirtdéni porarnych za delem odsunu,ip piijmu do zdravotnického
zarizeni jsou tito ragni na specialnich centrechiglici centra) fetridéni z divodu sta-
noveni priorit diagnostiky a o&eni. Tridéni v nemocninim z&izeni probiha v souladu

s pravidly TRIAGE, avSak ma oprotidéni v terénu sva specifika.

Ve své bakal&ké praci jsem se snazil nastinikolik zavaznych hromadnych
neststi v poslednich desetiletichGeské republice. Jednim z uvedenyadffpad: je
nejwtsi hromadné neXti nejen Jihteského kraje, ale cel€eské republiky
v poslednich desetiletich — havarie autobusu udéaz8. 3. 2003. Dlezité bylo wasne
zapojeni USZSCeské Budjovice pracovniky OS do likvidace néaslédkromadného
neststi, i kdyz nedoslo k vyzvod spadovéhaidiciho) operéniho stediska Nemocni-
ceCesky Krumlov.

Na mist hromadného ne3dti zastavovaliidi¢i kolemjedoucich vozidel, kiese
snazili krong privolani zachrannych jednotek také poskytovat ppmrinoc zrasnym
v havarovaném autobusu. Jednotka HZS Kapligela@ na misto po cca 17 minutach.
Prislusnici HZS Kaplice az do dobyijezdu dalSich zachrannych jednotek poskytovali
prvni pomoc raétnym osobam, které byli mimo autobus. Prvni pomo¢mam osobam
také poskytovaly 2 zdravotni sestry z autobusuyktastavil nedaleko od mista hro-
madného nedsti. Po ®kolika minutach dorazily i sanitni vozy. V ten okaik byl
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k dispozici i dostatny patet zdravotnilt a hasii, takze se vypra®vani osob prova-
délo ze vSech fistupovych sréra, rarené osoby byly vynaSeny na silnici a mrtvi na

uréené misto.

Vedouci l1ék& ZZS provadl tiidéni postizenych podle naléhavoet mist ne-
hody. Schémaritdéni pouzité |ékeem odpovidalo schvélené metodice START (snadné

téidéni a rychla terapie).

Pouzita metodika umdbvala bez jakéhokoliv fistrojového vybaveni rychle
rozclit nalezené osoby podle jednoduchydfzpalki do ¢tyt skupin. Zmigné skupiny
Ize pouzit pi odsunovémiidéni, kdy se wfuje paadici naléhavost transportu.

Z hlediska zavaznosti poram acasového faktoru vyhodnotil vedouci Iékde

je poteba:
» rychle postup# orient&né vySetit poraréné se zagienim na vitalni funkce;
» rozhodnout, ki postiZzeni pdebuji gednostni oSéeni...

Vedouci leka ZZS rozaloval postizené i hromadném ned&sti:

1. stavy neodkladné pomoci — stavy bezgeabiiho ohrozeni Zivota éervena viséka

(paska):
* nutnost neodkladné pomoci (bez okamzité pomocidpyezili);
* Slo wtSinou o situace s ohrozenifinselhanim zakladnich zivotnich funkci;
> bezwdomi;
> Sok;
> prudke krvaceni;
2. stavy odlozitelné pomoci — dalSi zavazné stawlta visgka (paska):
» vyzaduji neodkladnou pomoc;
e pomoc hyla u postizenych odlozitelna, ale nezbitrajiseni dalSiho transportu

> zlomeniny
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> poraréni s krvacenim

> rozsahlé pohmozainy
3. stavy lehké — ostatni stavy poSkozeni — zelesaika (paska):
e Zivot ani zdravi nejsou ohrozeny;
» oSeteni postiZzenych Ize odlozit;

» tyto postizené, pokud nebyli schopni a ochotni poimbylo teba nekompromisn

vykazat z bezprostdniho prostoru nehody;

* v opa&ném gipadt postizeni vnaseji zmatek #eRazejici v poskytovaniiediéka-

ské prvni pomoci;
4. mrtvi —¢erna viséka (paska):
e mrtvi ziistavali na mistpro poteby dalSiho vySégni nehody;

» v piipack, Ze byli vyneseni, shromdbvali se na ufeném mist pro ukladani ras

nych.

Organizaci postupZZS na mist mimoradné udalosti Ize oztih za spiSe pro-
blematickou. Jako chyba bylo uvedenafesni zaazeni nehody meziébné. Dispe-
gerka Nemocnic€esky Krumlov nedostates informovala v piibéhu zadsahu OPIS o
situaci v nemocnici a lek&ZZS, ktery dobe zajistil odbornou @& na mis¢ hromadné-
ho ne&tsti, ne¥noval zvySenou pozornost organizaci zasahu jakowedéka zasahu,
a to jak z hlediskaaste&né identifikace ragnych, tak u¢enim cilového transportu. Ka-
pacita Nemocnic€esky Krumlov byla v dany okamzik nedostaté k zaji&ni defini-
tivni p&e pro tak velky péet zragnych. Rozhodnuti I€ka, ktery byl na misthro-
madného nedsti, transportovat té#h vSechny ragné na traumatologické centrum Ne-
mocniceCesky Krumlov s tim, Ze teprve odtud budou po i@$sttransportovani do
jinych nemocnic, bylo chybné. Poté, co na mistdasésijel feditel Uzemniho -
diska zachranné sluzltjeské Budjovice, grevzal funkci vedouciho |éke, byla mozna
pouzecasténa naprava situace a tim doSlo ke ztiyéenu gevazeni ragnych do ji-

nych nemocnic. # tfidéni porarknych byly nejspiSe fiecerény moznosti i kapacita
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Nemocnice \Ceském Krumlo¥, kam byli postiZzeni transportovani a az po zasedis
tele USZS bylo v NemocnidCesky Krumlov provedenoiphodnoceni postizenych,
ktefi byli poté podle stupnzavaznosti porami transportovani d@eskych Budjovic a

z kapacitnich tivodi i do Nemocnice Prachatice. &hto divodi nebylo zcelaizjmé,
kolik postizenych se nachazi v jednotlivych nemotuati.

DalSimi gipady uvedenymi v bakatkké praci jsou dvzavazna hromadna ne-
Stesti, ktera se v fibchu ¢ty mésiar stala v jednom kraji. Gbuvedena hromadna ne-
Ststi (nehoda tramvaji Ostrava z 11. 4. 2008 a netalas Eurocity Comenius ve

Studénce 8. 8. 2008) Ize proto velmi tivporovnat.

-----

viv s

nasazen maximalni pet hastt, zdravotnik i policisti. Pfi dubnové HN byla jako
posledni (po 3 hodinach¥ifata do nemocnice pacientka, ktera byla nejzasjazrans-
na a nakonec zawmla. U HN ve Studénce byl nejzavégrpostizeny muz s kritickym
koncetinovym porasnim gijat do 30 minut po vyhlaseni traumatologickéhonpla
byl operovan jako prvni. K HN ve Studénce doSloalegne, takZze aktivace traumato-
logického planu FNO praihla daleko masiw§i, dostupnost personalu byla tedy daleko
jednodussi —&tSina byla na pracovistich. Centrumitigého volani u HN ve Studénce
doporuilo aktivaci TP daleko rychleji nez u nehody tragivacas se zkratil zétyticeti
sedmi minut na pouhychi¢et minut. Zkratila se také doba nejvyssi pohostiveNO —

o jednu hodinu a dvacettpminut. Rimo v akci bylo 126 za#sstnand, z toho 46 Iéka-
4, pii HN tramvaji to bylo 90 za#stnand, z toho 26 Iékéi. Co se tyka ptiu zrarg-
nych, u obou HN jsou podobné. V obatipadech bylo ve FNO o%eno ges 20 zraé
nych. Mezi pacienty z HN ve Studénce bylo viekceé zrasinych. Ke srazce tramvaji
doSlo nedaleko FNO, ale #vbdu nepistupnosti terénu a obtiznosti vyprogani —
byli zrareni privaZzeni postupts TP FNO byl aktivovan poprvé v plném rozsahd. P
vlakovém ne&isti ve Studénce bylo mnohézte zragnych, ale ZZS je ijivazela

v rychlém sledu. Personal FNO byl jiz po zkuSenasiubnového HN mnohem |épe
pfipraven a vyhodou bylo i to, Ze k HN ve Studéncslale dopolednich hodinactked
ného vSedniho dnefiRéto aktivaci TP bylo jaghpatrné, ze tymy majierstvou zkuse-
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nost se zvladnutim situace. Posun padigednotlivymi pracovisti byl rychly a plynuly.
FNO Iépe komunikovala se ZZS. tgsto byla ob HN, zvladnuta bez medicinského
pochybeni.

U obou uvedenych hromadnych ris$t byla také vyuzita metod#&idéni oksti
START, ktera se pouziva priddéni osob postizenych mins@dnou udalosti jednotkami
v nebezpéné zor. Predpokladalo se, Ze nelze vytitgpodminky pro zcela bezpey
zasah zdravotnického personalu. Cilem bylo starmiaritu transportu postizenych na
stanovist tfidéni rarénych v prostoru pro poskytnuti zdravotnicegkde jim byla po-

skytovana odborné zdravotnick&pé&achrania zdravotnické zachranné sluzby.

Pri hromadném ne&sti ve Studénce byl principem metody START odhad a
ozna&eni zavaznosti porani a stanoveni gadi k transportu z nebezfye z6ny pomo-
ci Stitku gislusné barvy doptmée ¢islici (1, 2, 3, 4), ktery jeifélen kazdé o&ti. U
hromadného tramvajového n&sti k tomuto nedoSlo — Stitky a ozeai Zstaly leZet
v sanitnich vozech, které byly daleko od mista lzds&roto se improvizovalo a posti-
Zeni byli pouzecislovani fixem. To atZovalo tidéni a pozdjSi evidenci spojenou
s identifikaci. V piibéhu tidéni haséi poskytovali neodkladnou prvni pomoc a prova-
deli ukony zajifujici zakladni Zivotni funkce (n&pzéastava silného krvaceni, podpora
dychani) v nebezgaé z0R.

U hromadného ne&ti tramvaji byli ptivodnimi jevy nedostatetasu na rozho-
dovani atizeni zachrannych praci, panika a posttraumatities postizenych, zachra-
néw, prodleni v zahajeni ¢y a odsunu, z gdétku nedostatek odborného zdravotnic-
kého persondlu, prasidki, zachrangské a zdravotnické techniky a ték

Na situaci hromadného nésti je tedy nezbytné reagovat odpovidajicim vyba-
venim a pipravenosti zachrannych slozek. Proto také do kmedrajské ZZS dnes
vedle zabezp®eni rychlé a kvalitni reakce naittwé vyzvy také neodmyslitedrpati i
dukladna piprava na katastrofy s hromadnym postizenim zdoswb. Tato piprave-
nost by n¢la sledovat analyzu rizikifsluSného regionu. Vedlegipravy v podob trau-

matologickych plaf, neustalého vzdavani vyjezdovych skupin a praktickeho ami

-57 -



zasali pii takovychto udélostech se tak klade iraz na materialni fipravenost

s technologickou a logistickou podporou.

Z vySe uvedenychiiklada jasreé vyplyva, Ze pipravenost na hromadna nésti
byla uspokojiva, ale i nadéle se vyviji a vylepsdjeska republika je rozhodrschopna
fesit tyto mim@adné udalosti a jefipravena chranit zdravi a Zivoty svychéahi. Me-
dicina katastrof jako &dni obor, porarné mlady, k tomuto stavu rozhoérprispiva.
Taktéz se ujalortdeéni (triage) postizenych metodou START, ktera sezujave své
jednoduchosti jako velmiiosna pro minimalizaci ztrat na Zivotech a trvalaosti-

Zeni z divodu opozdne poskytnuté zdravotni pé.
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6 ZAVER

Cilem bakalgské prace bylo zjighi zabezpgeni Ceské republiky v fipad
mimoradné udalosti, katastrofy, hromadného &ssta porovnani spoluprace zdravot-
nickych zdizeni se slozkami IZS se z&ranim na triage postizenych. Cile prace byly
zhodnocenim konkrétniclipadi spininy.

Hypotézy bakalgské prace se dotazovaly, zdaskéa republika jefjpravena za-
bezpeit zdravotnickou pomocip zachraw lidského Zivota v souvislosti s medicinou
katastrof a hromadnych n&sti, a zda je Ceské republice uspokojivorganizovana

neodkladna p# se za&enim na medicinu katastrof a hromadnychdsest

Hypotézy byly potvrzeny zhodnocenim hromadnéhoéstdhavarie autobusu u
Nazidel v jiznichCechéach, nehodou tramvaji v Osttav Zelezninim ne&stim ve Stu-

dénce.

Bakal&ska prace rize byt vyuzita jako studijni material v dané prohdice,
piehled novych poznatko organizaci neodkladné f@&se zarenim na medicinu ka-

tastrof a hromadnych nesti.
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8 KLi COVA SLOVA

medicina katastrof a hromadnych et zdravotnickd zachranna sluzba, metoda
START, zachranné akcerquinemocnini neodkladna pg, triage postizenych, integro-
vany zachranny systém, Hésky zachranny sbor.
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9 SEZNAM ZKRATEK

ARO

DRNR

FNO

HN

HZS

JIP

JPO

LSPP

LZS

MV — GR

OPIS

Anesteziologicko — resuscitd oddleni
Ceské Budjovice
Cesky Krumlov
Ceska republika

Doprava ramych, nemocnych a rotik
Fakultni nemocnice Ostrava
Hromadné ne&sti

Hasisky zachranny sbatR

Jednotka intenzivni &

Jednotka pozarni ochrany

Lékeska sluzba prvni pomoci
Letecka zachranna sluzba
Ministerstvo vnitra — generalrdditelstvi
Operéni aridici stedisko HZS
Oblastnfeditelstvi

Operéni stedisko

PolicieCeské republiky
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RLP Rychla |ékisska pomoc

RV Rendez — vous systém

RZP Rychla zachranna pomoc

SDH Sdruzeni dobrovolnych h&si
sus Sprava a udrzba silnic

SZP Stedni zdravotnicky pracovnik
TC Traumatologické centrum

TP Traumatologicky plan

TRO Traumatologické odteni

uo Uzemni oblast

Uszs Uzemni stdisko zachranné sluzby
Z7ZS Zdravotnicka zachranna sluzba

-64 -



