UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI
FAKULTA ZDRAVOTNICKYCH VED

Ustav oSetrovatelstvi

Mgr. Lucie Balarinova

Role sestry v krizové pripravenosti Ceského
cerveného krize na mimoradné udalosti

v Ceské republice

DisertaCni prace

Vedouci prace: doc. et doc. PhDr. et Mgr. Katefina IVANOVA, Ph.D.

Olomouc 2019



ANOTACE

BALARINOVA, Lucie. 2019. Role sester v krizové pripravenosti Ceského cerveného kiize na
mimoradné uddlosti v Ceské republice. [disertaéni prace]. Univerzita Palackého v Olomouci,
Fakulta zdravotnickych véd. Skolitel: doc. et doc. PhDr. et Mgr. Katefina Ivanova, Ph.D.
Olomouc, Fakulta zdravotnickych véd Univerzity Palackého v Olomouci, 2019.

Nazev préace: Role sestry v krizové pfipravenosti Ceského ¢erveného kiize na mimotadné udalosti
v Ceské republice

Nazev prace v AJ: Role of the nurse volunteers in disaster preparedness of the Czech Red Cross
for an emergency event in the Czech Republic

Datum zadani: 2013. 01. 31 Datum odevzdani: 2019. 04. 24

Vysoka skola, tustav: Univerzita Palackého v Olomouci Fakulta zdravotnickych véd

Ustav oSetfovatelstvi

Autor prace: Mgr. Lucie Balarinova Skolitel: doc. et doc. PhDr. et Mgr. Katefina IVANOVA,
Ph.D.

Oponenti prace:

Abstrakt:

Uvod: Zaklady dobrovolné ofetiovatelské &innosti byly poloZeny za dob valeénych konfliktd.
Osetfovani predstavovalo péci o ranéné a nemocné na bitevnim poli. Mezi prikopniky této
specifické formy pomoci fadime i zakladatele Cerveného kiize Henri Dunanta, ktery inicioval
vznik dnes celosvétové znamé organizace Mezindrodniho hnuti Cerveného kiize a Cerveného
palmésice. Vyzkum je specifikovan na Cesky ¢erveny kiiz a roli sester v krizové pfipravenosti na
mimoiadné udalosti v Ceské republice, pfiemz je pohlizeno i na propojeni se sestrami
profesionalnimi.

Cil: Vyzkumna c¢ast disertani prace ma ptinést naplnéni nasledujicich dil¢ich cilt: identifikace
existence krizové piipravenosti v CCK; zmapovani role sestry CCK na konkrétni mimotadné
udalosti v CR; deskripce vyvoje sestry v CCK; mapovéani existence krizové piipravenosti
u budoucich sester v CR. Odpovédi na dil¢i cile by mély vést k saturaci jednoho hlavniho cile,
kterym je deskripce a analyza role sestry v krizové ptipravenosti CCK na mimotadné udalosti
v CR.

Metodologicky rdmec: Pro vyzkum je zvolen smiSeny typ vyzkumu a konkrétné se jedna o Typ

IV B vicefazovy vyzkumny design smiSen¢ho vyzkumu - sekvenéni. Vyzkum je strukturovan do



dvou na sebe vzajemné navazujicich fazi. V prvni kvalitativni ¢asti vyzkumu je vyuZzito pro sbér
a analyzu dat vice vyzkumnych metod: polostrukturovany rozhovor, ohniskovd skupina
a ptipadova studie. Druhd kvantitativni ¢ast vyzkumu vyuzivd metodu dotazniku a sekundarnich
dat.

Vysledky a diskuze:

Byla identifikovéna existence krizové piipravenosti CCK v teoretické i praktické roving, ale
nebyla odhalena jeji jasnd definice. V ramci vyzkumu byly nalezeny nastroje krizové
pripravenosti, ale nedoslo k ukotveni do schématu feSicitho aktivaci a komunikaci mezi
jednotlivymi nastroji krizové piipravenosti CCK. V ptipadové studii byl pfinesen realny piiklad
fungovani krizové ptipravenosti CCK pii mimoiadné udalosti v CR, kde nebyla rozpoznana
specificka role sestry, ale vyskytla se role zdravotnika CCK. Dil¢i cil zaméfeny na vyvoj sestry
v CCK ptinesl na zakladg ziskanych vysledk zjisténi o klesajici tendenci v evidenci sester v CCK.
Obdobny trend je pozorovéan i v poétu nové proskolenych dobrovolnych sester CCK a celkové
v Clenské zakladné CCK. Zajimavosti je také vysledek, ktery poukazuje na zastoupeni
zdravotnické pomoci k jinym druhiim pomoci. Bylo zjisténo, Ze na zkoumané mimotadné udalosti
méla psychosocidlni podpora téméf o polovinu vétsi zastoupeni nez zdravotnickd pomoc.
Vysledkem posledniho dil¢iho cile bylo mapovani vyuky krizové pripravenosti u budoucich sester,
kdy byla prokazana existence problematiky ve zkoumanych oborech. Vyzkum celkové pfinesl
zjisténi o ménici se roli sestry v CCK. Z vysledku je ziejmé, Ze v kontextu CCK hovoiime
0 obecngjii roli zdravotnika CCK, ktera zarovei svou naplni v podobé& poskytovéani zdravotnické
prvni pomoci zastdva na poli ostatnich nestatnich neziskovych organizaci vyhradni postaveni.
Piiklady ze zahrani¢i poukazuji na nutnost existence krizové pfipravenosti sester a v USA
v Rakousku je patrné, ze dana Narodni spole¢nost CK v tom sehrava svou tilohu.

Zavér: Vyzkum ptinesl primarni data o zkoumané problematice a doslo k deskripci a analyze role
sestry v krizové ptipravenosti CCK pii mimotadné udalosti. Jedna se o ojedinéla data piinasejici
nové naméty na dalsi vyzkumné studie s piesahem do vzdelavani budoucich profesionalnich sester
v CR. Autorka poukazuje na piiklady ze zahrani¢i a povazuje za pfinosné propojeni problematiky
dobrovolnych sester/zdravotniki se sestrami profesiondlnimi v oblasti krizové pfipravenosti.
Zijeme v dobé s t&7ko predvidatelnymi riziky a asi bude ptirozenou lidskou potfebou piijimat

ochranna opatieni zvIasté v oblasti lidského zdravi, které 1ze jen t€zko nécim nahradit.
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Abstract

Introduction: Foundations of voluntary nursing care were laid during war conflicts. Nursing
during those times meant care for wounded and sick in the war field. Mr. Henri Dunant, the founder
of Red Cross, who initiated the creation of the worldwide known organization International Red
Cross and Red Crescent Movement, is also considered as one of the pioneers of voluntary nursing
care. This research studies specifically Czech Red Cross and the role of nurses in disaster
preparedness for emergency events in the Czech Republic. It also looks at interconnection with
professional nurses.

Aim: The research element of this thesis is to bring about the following objectives: to identify the
existence of disaster preparedness within the Czech Red Cross; to set out the role of the Czech Red
Cross nurse on an example of a single disaster event in the Czech Republic; to describe the
development of a nurse within the Czech Red Cross; to map out disaster preparedness of future
nurses within the Czech Republic. The answers to these individual objectives should lead to
a single main aim - the description and analysis of the role of a nurse in disaster preparedness of
the Czech Red Cross for emergency events in the Czech Republic.

Methods: Mixed methods research approach has been chosen for this study. Specifically, it is
Type IV B multiphase mixed methods sequential research design. The research is structured in

two follow-up phases. The first qualitative phase uses several research methods for collection and



analysis of data: semi-structured interview, focus group and case study. The second quantitative
phase of the research uses questionnaire and secondary data as its method.

Results and discussion: Disaster preparedness of the Czech Red Cross on both theoretical and
practical levels has been identified however a precise definition of it has not been revealed. The
research discloses existence of individual tools of disaster preparedness within the Czech Red
Cross however it was not possible to arrive at a model that would address the activation and
communication between the individual tools. The case study carried out showed a realistic
example of disaster preparedness of the Czech Red Cross for an emergency event in the Czech
Republic, although no specific role of a nurse was established. A role of a health professional of
the Czech Red Cross however was revealed. The aim to describe the nurse development within the
Czech Red Cross showed declining tendency in numbers of nurses registering with the Czech Red
Cross. Similar trend can also be seen in the numbers of newly trained nurse volunteers of the Czech
Red Cross and also generally in the numbers of base memberships of the Czech Red Cross. It was
found that during the studied disaster event psychosocial assistance had almost half greater
representation than medical help. The result of the last research aim - to map out any disaster
preparedness training of future nurses — showed that problems exist within the studied subjects.
Overall, the research found that the role of a nurse within the Czech Red Cross is changing. It is
clear from the results that in the context of the Czech Red Cross we can talk of a more general role
of a health professional. Such a more general role, which also encompasses medical
first/emergency aid, can be found taking an exclusive place within other non-governmental
nonprofit organization. Examples from other countries show that there is a need for nurse disaster
preparedness and it is evident from USA and Austria that their relevant national Red Cross
organizations play a role in that.

Conclusion: This research produced primary data about the studied matter. It describes and
analyzes the role of a nurse in disaster preparedness of the Czech Red Cross for an emergency
event. The data is isolated and creates new topics for further study overlapping into future training
of nurses in the Czech Republic. The author highlights examples from abroad and believes it
beneficial to overlap the topic of voluntary nurses/health professionals with the topic of
professional nurses, in the context of disaster preparedness. We live during times of highly
unpredictable risks and it seems it is a natural human need to take protective measures, in particular

in the area of human health, which cannot be easily substituted.



Throughout the entire research the author kept in mind the limitations of this study, the ethical
aspects and she tried to preserve the validity and reliability of the research.

Key words:
Nurse volunteer — volunteer — Czech Red Cross — disaster preparedness — emergency event — flood

— mixed methods research — nurse — general nurse practitioner
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UvVOD

Svét se potyka s Sifenim infekénich chorob, ekologickymi havariemi, ozbrojenymi
konflikty, zemétfesenim, chudobou, a to véetné dalSich novych rizik moderni spole¢nosti (Beck,
2001, s. 67-70). Nestésti potkavaji lidi od nepaméti a oni je od nepaméti musi zvladat. Pri
mimotadné udélosti je nejcastéjsi reakei svépomoc a vzajemna pomoc. Kazdy se miize ocitnout
v roli zasazeného mimoiadnou udalosti, ale i v roli poskytovatele pomoci (MV-GR HZS CR, 2010,
s. 10). Krize, nestésti a pomoc je pfimo spojena s povolani sestry. Zahrani¢ni studie uvadeji, ze
nedostatek sester dokonce zvySuje pravdépodobnost vzniku komplikaci a imrti pacientd (Aiken
et al., 2014, s. 383). V diserta¢ni praci je na propojeni katastrof, pomoci a sester pohlizeno
ve specifickém kontextu, kdy autorka problematiku konkretizuje na prostiedi Cerveného kiize.
Cerveny kifZ jsou slova zndma témét po celém svétd a pravé poskytovani pomoci potiebnym
a trpicim, tehdy jeste i neprofesionalnimi zdravotniky, se stalo impulsem pro zalozeni neutralniho
a nestranného Mezinarodniho hnuti Cerveného kiize a Cerveného ptilmésice (MH CK&CP).

Povolani sestry ovlivnila fada faktord, at’ uz jsou to valky, katastrofy, spoleCenska
a politicka situace, védecké poznatky a s ptihlédnutim zejména k historickym okolnostem sehral
svou roli i Cerveny kiiz. Pfikladem mtize byt i Ceskoslovensky &erveny kiiz (CSCK), ktery
v mezivale¢ném obdobi nahrazoval nedostatky statni zdravotni spravy a zfizoval ambulance,
zdravotni ustavy, utulky rodi¢ek, sirotdince, jesle a jiné. Organizoval také dopravni zdravotni
sluzbu, pomahal pfi zivelnych pohroméch a vénoval se osvéte a vzdelavani, kdy od roku 1920
spravoval i Statni oSetfovatelskou Skolu. Zasahem politickych a spolecenskych udalosti dochazelo
ke zménam v &innosti, pii okupaci v roce 1940 byl Ceskoslovensky &erveny kiiz dokonce
rozpustén (Kutnohorskd, 2010, s. 53-56). Sestra je ale pojem, ktery i dnes slychame ve spojeni
s Cervenym k¥izem. Nabizi se otazka, jaka je role sestry dnes v MH CK&CP? Jsou sestry zapojeny
do ¢innosti Narodnich spole¢nosti CK&CP? Jak napliiuje Cesky erveny kiiz (CCK) mezinarodng
deklarovanou povinnost o ptiprave zdravotnického personalu na dobu valky a pohrom? Kdo a jak
pfipravuje sestry dobrovolné &i profesionalni v CK&CP na mimoiadné udalosti? Omezena
dostupnost informaci vedla autorku k stanoveni hlavniho cile disertacni prace, kterym je deskripce
a analyza role sestry v CCK na mimo#adné udalosti v Ceské republice (CR).

Autorka v teoretickém ramci disertacni prace vymezuje jednotlivé klicové oblasti (dobrovolna
sestra, Cerveny kiiz, mimotadna udalost, krizova piipravenost) a uvadi je do kontextu

k vyzkumnému problému. Metodologickd ¢ast prace objasiiuje volbu smiSeného vyzkumu
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a metody zvolené pro vyzkum jednotlivych vyzkumnych otdzek a k nim pfijatych dil¢ich cilt.
Zkoumani je zahdjeno pilotnim vyzkumem a smiSeny vyzkum je strukturovan do dvou
vyzkumnych fazi. Konkrétné je vyuzivan smiseny vyzkum dle Teddie & Tashakkori (2006). Jedna
se o Typ IV vicefazovy vyzkumny design smiSeného vyzkumu — sekvencni. Kvalitativni faze
vyzkumu je zamétena na porozumeéni problematice a ziskani elementéarnich dat o existenci krizové
ptipravenosti a sestry v CCK. Zarovei je snahou odhalit proménné, které Ize v kvantitativni &asti
vyzkumu zohlednit. Druha vyzkumné faze mé vnést do zkoumané problematiky data potvrzujici
existenci sester v CCK a v oblasti krizové piipravenosti. Zamérem je i nastinéni souvislosti
dobrovolnych a profesiondlnich sester v oblasti krizové pfipravenosti a pfineseni informaci

o vzdélavani budoucich sester v dané problematice.
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1. TEORETICKA VYCHODISKA

Pro upfesnéni teoretickych vychodisek bylo vyuzito strategie vyhledavani — literarni reSerSe
v Ceské i zahrani¢ni literatuie. Hlavni vyzkumna otazka ,,Jaka je role sestry v krizové pfipravenosti
na mimotadné udélosti v CR?* se ukazala piili§ specificka. Nezmapovanost zvoleného tématu
autorku prace priméla k vytvoreni dvou piehledl dle jednotlivych fazi vyzkumu. ,,Co je krizova
ptipravenost CCK na mimoiadné udalosti? byla prvni otazka, kdy pfedmétem vyhledavani bylo
spojeni Cesky &erveny kiiZ (P — populace), mimotadna udalost (C — kontext), krizova piipravenost
(C — obsah). Pro druhou fazi vyzkumu byla stanovena otazka ,,Jaka je role sestry v krizové
ptipravenosti Cerveného kiize?*. K vyhledavani bylo vyuzito formulace kli¢ovych slov sestra (P
— populace), ¢erveny kiiz (C — kontext), krizova ptipravenost (C — obsah). Vyhledavani prob¢hlo
ve Ctyfech databéazich dostupnych na pidé Univerzity Palackého v Olomouci a ve Studijni
a védecké knihovné v Hradci Kralové. Jednalo se o PubMed, CINAHL/EBSCOhost, SCOPUS,
Medvik. Bylo pouzito rozsifené vyhledavani s moznosti omezeni roku publikace. Pro kombinaci
klicovych slov v angli¢tin¢€ bylo vyuzito nejcastejSich booleovskych operatort ,,OR, AND, NOT*

(Klugarova, 2015, s. 24) se zamétenim na kli¢ova slova a abstrakta.

Tabulka 1 Formulace reSersniho dotazu — Co je krizova piipravenost CCK na mimoiadné

udalosti?

Co je krizova pripravenost Ceského ¢erveného kiiZe na mimoradné udalosti?

P |Cesky Cerveny kiiz

C |mimofadna udalost

C |krizova pfipravenost

Zdroj: autorka prace
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Tabulka 2 Vysledky identifikace zdroji v databazich k otazce — Co je krizova piipravenost CCK

na mimoradné udalosti?

IDENTIFIKACE ZDROJU V DATABAZICH

Nalezeno 406, z toho: PubMed — 179, CINAHL/EBSCOhost — 133, SCOPUS - 0, Medvik - 94

Vytazeno 346 (abstrakta nerelevantni a duplicitni)

Finalni pocet — celkem 60 zdroji.
Monografie — 14

Monotématické ¢islo ¢asopisu — 1
Clanky ze sbornikil a asopisti — 36

Clanky z recenzovanych &asopisti a ¢asopisti s IMPACT faktorem - 9

Zdroj: autorka prace

Tabulka 3 Formulace reser$niho dotazu — Jak4 je role sestry v krizové pfipravenosti Cerveného

kiize?

Jaka je role sestry v krizové pripravenosti Ceského kiize?

P sestra

C Cerveny kiiz

C krizova piipravenost

Zdroj: autorka prace
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Tabulka 4 Vysledky identifikace zdroji v databazich k otazce — Jaka je role sestry v krizové

pfipravenosti Cerveného kiize?

IDENTIFIKACE ZDROJU V DATABAZICH

Nalezeno 162, z toho: PubMed — 56, CINAHL/EBSCOhost — 86, SCOPUS — 0, Medvik - 20

Vytazeno 127 (abstrakta nerelevantni a duplicitni)

Finalni pocet — celkem 35 zdroji.
Monografie — 4
Monotématické ¢islo ¢asopisu — 0

Clanky ze sborniki a ¢asopisti — 31

Clanky z recenzovanych ¢asopisti a ¢asopisti s IMPACT faktorem - 0

Zdroj: autorka prace

Ziskané zdroje se staly vychozi oporou pro realizaci vyzkumu, ale vzhledem k jejich
omezenému mnoZstvi musela autorka vyuZit i interni dokumenty CCK, starsi publikace CCK
a informace prezentované v oficidlnich zdrojich CCK, Mezinarodniho hnuti CK a CP (MF
CK&CP a jednotlivych narodni spole¢nosti CK a CP (NS CK&CP).

Vyzkum provazi tfi klicové pojmové oblasti:
e sestra a Cerveny k¥iz
o Cesky Cerveny k¥iz
e mimoiadna udalost a krizova pripravenost
V nasledujicich kapitolach je cilem vytycCit vySe uvedené pojmy ve vzajemném kontextu

a definovat je pro ucely vyzkumu.
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1.1.Sestra a Cesky &erveny kiiz

Na vyvoji osetfovatelské péce v riznych zemich najdeme spole¢né prvky, ale i fadu odlisnosti,
které jsou zpisobeny nabozenskymi, kulturnimi ¢i politickymi faktory, valkami, védeckymi
objevy i osobnostmi (Buzgova et al, 2011, s. 15). V nasledujici ¢asti kapitoly jsou zminény
historické souvislosti a fakta souvisejici s Ceskym &ervenym kiizem ve vztahu k oSetiovatelské
péci.

Cerveny k¥iZ na vizemi ¢eskych zemi pied vznikem Ceskoslovenské republiky je spjat
s valkou s Pruskem, ktera piesvédc¢ila rakouské mocnafe o nutnosti vzniku organizace
zabezpelujici pééi ranénym vojakaim (Jukl, Majrichova, 2019, s. 9). Cerveny kiiZ na poéatku své
&innosti (1868) u nas piisobi zejména jako pomocna organizace vojenské zdravotni sluzby. Clenéni
odpovidalo statopravni situaci a vznikl Vlastenecky pomocny spolek pro Kralovstvi ceské
a Vlastenecky pomocny spolek pro Moravu (Prochazka et al, 2000, s. 7). Aktivity nesou od samého
pocatku prvky osetiovatelstvi (zajistovani persondlu, lizek, materidll, prvni pomoci aj.) a socidlni
prace (pomoc vdovam, sirotkiim, invalidim, realizace sbirek aj.) (Mlynkova, 2009, s. 18). Roli
pomocné zdravotnické sluzby armady napliovaly oba spolky zejména tim, Ze zajiStovaly
zdravotnicky a administrativni personal pro mobiliza¢ni nemocnice ¢i pro doplnéni kmenového
zdravotnického persondlu, napt. Praha Karlin (800 lizek), Brno (600 luzek) (Jukl, Majrichova,
2019, s. 10).

Vyznamnou &innost vyvijel i Damsky pomocny spolek Cerveného kiize pro Kralovstvi
Ceské (téZ nazyvan zensky spolek pomocny, némecky Frauen-Hilsfverein), ktery mél vice jak
5000 ¢lenti a mimo jiné zajistoval pééi o spolek oSetfovatelek. Poslanim spolkti Cerveného kiize
byla nejen zminénd péce o ranéné a nemocné beéhem valky, ale i pfiprava na ni v dob&é miru.
Cinnost zahrnovala i zachrannou sluzbu a transport nemocnych. V roce 1874 byla Cervenym
kfizem oteviena prvni Ceska oSetfovatelskd Skola (jedind v Rakousku), kde se organizovaly
predevsim kratkodobé kurzy, pozdéji doslo k pozvolnému prechodu organizované opatrovnické
¢innosti na cinnost oSetfovatelskou. Pfijat byl 1 tad oSetfovatelské péce. Prvni béh s 31
posluchackami se konal v Praze od ¢ervna do prosince 1874 (Kutnohorska, 2010, s. 92; Kafkova,
1992, s. 11-18; Jukl, Majrichova, 2019 s. 10; Proskova, Konecna, 2015, s. 42).

Po vzniku samostatného Ceskoslovenského stitu se piedsedkyni Ceskoslovenského
cervené¢ho kiize stala dcera prezidenta, doktorka Alice Masarykova, kterd znala cinnost

Rakouského ¢erveného kiize a méla fadu zkusenosti ze socialni a zdravotni oblasti véetné prace
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pro Vlastenecky pomocny spolek pro Kralovstvi ¢eské. Béhem prvni svétové valky Alice
Masarykovd dokonce pracovala jako dobrovolna oSetfovatelka ve vojenské nemocnici
v Pardubicich a zapisky z jejiho dochovaného deniku popisuji nejen situaci v nemocnici, ale jsou
diikazem jejiho socialniho a filantropického smygleni a nabozenského zaloZeni. Propojeni CSCK
s prezidentem ,,osvoboditelem* mélo sva pozitiva v rozvijeni ¢lenské zdkladny, podpote uradu,
ale i negativa ve smyslu horsi akceptace némeckou a mad’arskou mensinou, kterd vyustila az
v rezignaci Alice Masarykové v roce 1938 (Kvapilova, 2015, s 44; Jukl, Majrichova, 2019, s. 13).

V mezivale¢ném obdobi 1919-1939 doslo k nartistu rozsahu &innosti CSCK i diky
poznatktim z prvni svétové valky. CSCK se nové vénuje i oblastem, jako je vychova ke zdravi,
hygiena, socialni &innost, repatriace, patraci sluzba, boj s epidemiemi nemoci aj. CSCK nahrazoval
nedostatky statni zdravotni spravy a doplioval ji (budoval zdravotni ustavy, détské prazdninové
osady, ambulatoria, jesle, Utulky rodicek, sirotéince, dopravni zdravotni sluzbu, pomahal pfi
zivelnych pohromach, rozvijel zdravotnickou osvétu aj.) (Kutnohorska, 2010, s. 53-54). Hlavni
tilohou pro CSCK v nové republice, plné obyvatel vesoucich nadledky valky, se staka zdravotni
pé&e a zdravotni vychova. Ziizovany byly Zdravotni poradny CSCK', které krom& informaci
také poskytovaly mensi zdravotni tkony, injekce, vyplachy, plombovani zubt aj. Dalsi sluzbou,
kterou CSCK poskytoval, byly tzv. Sestry navitévovatelky CSCK, které navitévovaly rodiny
nemocnych a zucastiiovaly se ordinaci 1ékate, vykonévaly oSetfovatelské sluzby (méteni teploty,
podavani 1ékd, prevazy aj.), pomahaly s hygienou, edukaci a preventivni ¢innosti*> (Mlynkova,
2009, s. 12; Jukl, Majrichové, 2019, s. 15). CSCK tim pravdépodobné dal vzniknout prvni piimé
osetfovatelské péci zaméfené na komunitu (JaroSova, 2007, s. 32).

Od pocatku 20. stoleti byly budovany v ramci pobo¢nych spolkil a ve spolupraci s hasi¢skymi
sbory zachranné stanice. Jejich personal se oznacoval jako tzv. Sanitdtsmdnner a jejich tikolem
bylo zasahovat pii urazech a nehodach. Jednalo se o predstupenn zdravotnické zachranné sluzby,
kdy inicidtor MUDr. Bedfich Welz jiz vroce 1921 cvicil ¢leny hasi¢stva v postupech prvni
pomoci. Pivodni Sdruzeni zachranné samaritanské sluzby na bazi dobrovolného hasicstva se
transformovalo na Samaritansky odbor CSCK pod zastitou Alice Masarykové. Samaritanska

sluzba plnila alohu poskytovani prvni pomoci pied piichodem lékate. Clenové samaritanské straze

! Poradny pro choroby plicni — 180 poraden, Poradny pro choroby koZni a pohlavni 139, Détské zubni poradny 76,
Poradny pro matky a déti (Jukl, Majrichova, 2019, s. 14).

2 Uvadi se, Ze na jednu sestru pfipadlo 182 nemocnych, kde se uskuteénilo téméi 400 navstév a pres 400 zakrokd
(Jukl, Majrichova, 2019, s. 15).
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absolvovali kurz, ktery trval 30 az 40 hodin (ucitelé méli zkracenou verzi kurzu), obsahoval Sest
tematickych okruhti (zdravovéda, bakteriologie, obvazova technika a doprava ranénych, pomoc
pfi vnitinich onemocnénich, vnéjSich urazech a tuberkuldze) a posluchaci ziskali vysvédceni
a legitimaci (Svejnoha, 2002, s. 1; Jukl, Majrichova, 2019, s. 19). Pivodni zachranné vozy byly
tazeny konmi. Pozdgji je nahradily automobily. CSCK vroce 1925 zatal po dohodé
s Ministerstvem narodni obrany a Ministerstvem vefejného zdravotnictvi budovat sit
Automobilni zichranné sluzby CSCK?, ktera byla uréena i na pomoc do zahrani¢i (Hajkova,
2002, s. 24; Jukl, Majrichova, 2019, s. 14). CSCK dal ziizoval zdravoetnicka za¥izeni, kdy
za zminku stoji Sanatorium CSCK v Praze, nemocnice Tatra ve Spisské Sobot&, Tuberkulozni
preventorium, ale zejména Détska odborna lé¢ebna CSCK v Bukovanech v arealu zamku
z 14. stoleti, kterou dodnes provozuje CCK a je urena pro 1é¢bu déti s chronickym onemocnénim
dychacich cest. V roce 1938 CSCK poskytoval zdravotni pé&i v 49 vlastnich tistavech a disponoval
3 452 1tzky. Zajimavosti je, ze v dané dob& mé&l CSCK k dispozici dvé sanitni letadla i zdravotni
vlak, ktery byl vyuzit tfeba pfi likvidaci epidemie skvrnitého tyfu jako pojizdnad nemocnice o 150
lizkach (Kutnohorska, 2010, s. 54; Jukl, Majrichova, 2019, s. 16).

Vyznamnou oblasti pisobeni CSCK bylo i vzdélavani. V dobg, kdy nebyla znama televize
a internet, plni CSCK tlohu osvéty a prevence formou tzv. Pojizdného zdravotné-vychovného
kina, které zajistovalo projekci filma a pfednasky Iékaiti se zaméfenim pfedevsim na hygienu,
pohlavni choroby, boj proti tuberkuléze. Zdravotni vychova CSCK méla i podobu tisténych
materialt, diapozitivil, pfednasek, kdy jen v letech 1921-1928 jich &lenové spolkii CSCK
uskutecnili pies 5 000 s navstévnosti okolo 750 000 posluchac¢t (Jukl, Majrichova, 2019, s. 16).
CSCK se zabyval nejen veiejnosti, ale i piipravou profesionalnich zdravotniki. Obecnd
k profesionalizaci sester pomohlo jiz nafizeni rakouského ministra vnitra ¢. 139 o oSetfovani
nemocnych provozovaném z povolani (25. 6. 1914), které ukotvilo pravidla (strukturu, napln,
praktickou vyuku, zkousky a dalsi) pro zakladani oSetfovatelskych Skol (Plevova, 2011, s. 46).
Revoluéni bylo otevieni CSCK Ceské zemské stitni oSetfovatelské Skoly v roce 1916.
(Kafkova, 1992, s. 21). Na cinnost Skoly dohlizelo ustanovené kuratorium sestavené z tad
odbornikli (zastupci 1ékaiské fakulty, ministerstva zdravotnictvi, vSeobecné nemocnice aj.)
a v roce 1920 ji pievzal do spravy CSCK a nesla oficialni nizev OSetiovatelska $kola ve spravé
Ceskoslovenského ¢erveného kiize (Mlynkova, 2009, s. 11). Samotna predsedkynd CSCK Alice

3V roce 1935 disponoval CSCK 120 zachrannymi stanicemi se 190 sanitkami a v roce 1952 to bylo 392 zachrannych
stanic a 804 sanitek (Jukl, Majrichova, 2019, s. 19).
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Masarykova ptispivala svymi zahrani¢nimi styky (Spojené staty americké - USA) k vzdélavani
v oSetfovatelstvi. V USA bylo oSetfovatelstvi i vzdélavani v ném na vys§i Grovni. Probihala
spoluprace s Americkym cervenym kiizem na ptredavani poznatkilli, ucCast naSich sester na
Mezinarodnim kurzu Ligy Cervenych kiizii v Londyn& a na odbornych sjezdech v osetfovatelské
problematice. (Kafkova, 1992, s. 21-22.; Mlynkova 2016, s. 35; Kvapilova, 2015, s. 45). Obsah
vyuky vychézel ze zkuSenosti Amerického cerveného kiize, ktery i materidlnimi dary pfispival
k rozvoji zejména praktické vyuky oSetfovatelstvi. Americky Eerveny kiiz a Liga Cerveného kiize
poskytovala i stipendia, a tak fada osetfovatelek mohla vystudovat v zahrani¢i (Mlynkova, 2009,
s. 11-12). V roce 1931 pievzal §kolu do spravy stat. CSCK po piedani skoly do ptisobnosti statni
zdravotnické spravy i nadale organizuje kratkodobé kurzy (Kafkova, 1992, s. 31). V roce 1930
CSCK ve spolupréci se Spolkem diplomovanych sester zaloZil poradni o$etiovatelsky sbor slozeny
z odborniki, ktery se mimo jiné zacal vénovat evidenci poctu diplomovanych a dobrovolnych
sester pro piipadné valecné konflikty (Mlynkova, 2009, s. 12).

CSCK se intenzivné vénoval piipravé dobrovolnych o3etfovatelek, laickych zdravotniki
a dobrovolnych sester CSCK. Dokladem je ukazka vzdé&lavacich programtt CSCK z roku 1930

veéetné hodinové dotace uvedené v zavorce:

e tadné kurzy pro vycvik samaritant (6krat 4 hodiny),

e opakovaci kurzy samaritské (4 hodiny),

e kurzy samaritské sluzby pro ucitele (3krat 6 hodin),

o samaritské kurzy pro stiedni skoly a ucitelské ustavy (2krat 10 hodin),
e kurzy hygieny a domaciho oSetfovani (15krat 2 hodiny),

e kurzy obcanské péce (3krat 6 hodin),

o lidové kurzy spravné vyzivy pro Cechy a Moravu (10krat 4 hodiny),

e kurzy vyzivy pro ucitelky domacich nauk na Moravé (3 dny po sob¢),
e cvicny kurz pro instruktory spravné vyzivy a vafeni (12 veceri),

zahradnicky kurz pro ugitele (6 dni po sob&) (CSCK, 1930, s. 83-84.).

Osetrovatelské kurzy, které predchazely vzdélavaci normé Dobrovolné sestry (od roku 1933)
a organizovaly se zejména ve méstech, mély casovou dotaci 72 hodin. Vyuka obsahovala

teoretickou i praktickou ¢ast a tematické okruhy:
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e péce 0 nemocné

e asepse, antisepse a dezinfekce

e vSeobecna hygiena

e nauka o obvazech

e nauka o zlomeninach a vyvrtnutich

e nauka o prvni pomoci

o nauka o chorobach vnitinich a infekénich

e hlavni rysy anatomie, fyziologie a bakteriologie (Kutnohorska, 2010, s. 94; Sefrna, 1983,
s. 17-386).

Rokem 1932 zapolalo vzdélivani Dobrovolné sestry CSCK. Pani Sramkové, &lenka
Hlavniho stanu CSCK, se k aktivité vyjadfuje o Ctyfi roky pozdéji: ,,MySlenka utvofiti kurzy
dobrovolnych sester byla jednou z nejlepsich, které Cerveny kiiz uvedl ve skutek. Kurzy pro
dobrovolné sestry byly piijaty vefejnosti s velikym porozuménim a po&et 10 000 dobrovolnych
sester v kratké dobé necelych Ctyt let znamena Velik}'; uspéch této myslenky. Je si jenom pfiati, aby
zajem o tyto kurzy stale stoupal a aby nase vlast méla ve valce zeny, které dovedou pomoci,
a v miru Zeny, které udrzuji svoji rodinu zdravou, a ob&tavou spolupraci na dile celku pfispivaji,
aby narod byl pevny a silny.“ (Sramkova, 1936, s. 114). Absolventky uplatiiovaly svoje znalosti
ve vlastnich rodinach, v dobrovolné sluzbé CSCK a byly evidovany CSCK pro piipad
potieby, protoZe v p¥ipadé mobilizace mél CSCK na poZadavek Ministerstva obrany dodat
4 000 dobrovolnych sester. V letech 1932-1936 disponoval CSCK 10 000 dobrovolnych sester
(Jukl, Majrichova, 2019, s. 20).

Mnichovska krize (1938) a druha svétova vilka se piimo dotkla fungovani CSCK. Jak jiz
bylo zminéno, tak hned v poc¢atku musela na zaklad¢ spolecenské atmosféry rezignovat Alice
Masarykova. CSCK musel postoupit majetky svych spolkil v pohraniéi. Snaha o udrZeni ¢innosti
spolki se rozplynula vznikem protektoratu a unorem 1940, kdy byl zaten nastupce predsedkyné
MUDr. Vladimir Haering a dalsi ¢lenové vedeni CSCK. Zadalo dochazet k zabavovani majetku,
ktery byl svéfen Némeckému Gervenému kiizi, a legalni ¢innost byla ukonéena. Clenové CSCK se

vSak zapojovali do odbojové Cinnosti a pracovali v zahrani¢i jako tfeba v Londyné, kde pod
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vedenim Hany Bene$ové vznikla exilova organizace CSCK, ktera poméhala nagim vojakam
po celém svéte (’gvejnoha, 2008, s. 107-108; Jukl, Majrichova, 2019, s. 21).4

Odeznénim druhé svétové vilky doslo k obnové ¢&innosti CSCK, kterou doprovazelo
nadseni obCanti a snaha zvladnuti povalecné situace. Doslo také k obnoveni automobilni zachranné
sluzby a samaritanské sluzby, ktera se ale potykala s velkym ubytkem (ve sluzbé zlstalo pouhych
10 % samaritantl) personalu, a i proto se zintenzivnilo vzdélavani. Ptibyly dalsi dvé oSetfovatelské
$koly a v roce 1946 vznikla v Praze Vyssi oSetfovatelskd $kola v budové CSCK, ktera svym
zmétenim na vychovu diplomovanych sester na vedouci pozice byla viibec prvni takovou Skolou
ve stfedni Evropé (Jukl, Majrichova, 2019, s. 21; Kutnohorska, 2010, s. 100-101). Optimismus
v rozvoji CSCK prerusil Unor 1948 a pievzeti moci Komunistickou stranou Ceskoslovenska, které
se opét promitlo do ¢innosti CSCK, ovsem aktivity pokraGovaly i za ztizenych podminek.
Za&lenénim CSCK do systému spoledenskych organizaci Narodni fronty se stal CSCK masovou
organizaci, coZ pro mnohé znamenalo, ze ¢lenstvim v CSCK si ,»vykazi“ tzv. spoleCenskou
angazovanost. I proto mél CSCK kuptikladu v roce 1965 celkem 1 550 000 ,,papirovych® &lend.
Snahou CSCK bylo fungovat tak, aby dochazelo k dodrzovani mezindrodné danych principit MH
CK&CP, a vyhnuti se jakékoliv politické propagandé (Jukl, Majrichova, 2019, s. 34-35). Clenové
CSCK se vratili k piipravé odetfovatelek, samaritantl, dopravni zdravotni sluzby, patraci sluzby
nebo k vychové mladeze. Vychova a vzdélavani jsou jednémi z hlavnich ukoltt CSSK v dobé miru.
Absolventi vzdélavaciho programu Dobrovolna sestra CSCK jsou tou dobou povaZzovéni
za odborng nejlépe piipravené zdravotniky CSCK. Role dobrovolné sestry CSCK byla Siroka

a zahrnovala piisobnost:

« Dobrovolna pecovatelska sluzba — dobrovolné sestry CSCK podle pokynii 1ékate pecuji
o nemocné ve svém okoli (sousedska vypomoc, pomoc chronicky nemocnym a osamélym
obcaniim).

e Prvni pomoc — nej¢astéji vyuzivana sluzba (zdravotni asistence pii sportu, masovych
shromazdénich, privodech a dalsi).

e Preventivni akce — boj proti nemocem hromadného vyskytu, nemocem z povolani aj.

e Darcovstvi krve — nabor darct a propagace dobrovolného darcovstvi krve.

4 Zajimavosti je, Ze v roce 1945, kdy propukla v Terezinském tdbofe epidemie skvrnitého tyfu, byl jednotkami SS, po
intervenci MV CK, dovolen vstup &lenti zruseného CSCK pro zvladnuti tak nebezpe&né infekéni nemoci (Jukl,
Majrichova, 2019, s. 21)
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e Vypomoc v zdravotnickych zatfizenich — doplnéni chybéjiciho zdravotnického personalu
na zdravotnich stfediscich.

e PécCe 0 zZenu a dit€ — vypomoc po porodu, v jeslich, matetskych Skoléach.

e Spoluprace se statni zdravotnickou spravou — podili se na zlepseni zivotniho a pracovniho
prostiedi ¢i odstranéni hygienickych nedostatka.

e Mimotadné podminky — doplnéni fad stfednich zdravotnickych pracovnikti v nemocnicich

a zdravotnickych zatizenich (Sefrna et al, 1983, s. 8-9).

S pomoci ¢lent CSCK se poéitalo v ramci organizace Civilni obrany (CO), ktera
zabezpecovala ochranu a obranu obyvatelstva pti neptatelském napadeni. Pocitalo se se zapojenim
¢lentt CSCK do zdravotnické sluzby CO do oddilu 1ékaiské pomoci (poskytovani prvni pomoci,
t¥{déni ranénych a odsun), na obvazi§té, oddéleni specialni oisty, odsunové oddélent a jiné (Sefrna
et al, 1983, s. 10-13). Celkové doslo k zasadnim zménam v Ceskoslovenském zdravotnim
a socialnim systému a zdravotnicka zafizeni a socialni sluzby zfizované CSCK se pfilis
neslucovaly s myslenkou jednotného zdravotnictvi fizeného stitem. Nastalo tak postupné
odebirani veSkerého majetku, zarizeni a v roce 1952 byla predana statu i fungujici sit’ 392
zdravotnickych zachrannych stanic véetné 804 sanitek. CSCK tak ztratil své vyznamné opory
a stal se finanéné zavisly. Ukazalo se, e §lo o zasadni zlom, ktery pro CSCK i po roce 1990
znamenal znevyhodn&né postaveni na poli zdravotni a socidlni péde. CSCK se vlivem udalosti
dostal do pozice poskytovani jakési pomocné a servisni ¢innosti statni zdravotni a socialni
spravé. Piesto plni dileZité ulohy narodni spoleénosti CK, jako je podpora bezpiispévkového
darcovstvi krve, vyuka prvni pomoci, spoluprace se zdravotni spravou a vytvaieni ,,zdravotnich
hlidek CSCK* a vychovavani dobrovolnych zdravotnikt s kvalifikaci Dobrovolna sestra CSCK
(v roce 1960 bylo vyskoleno 26 000 osob) pro piipadné doplnéni zdravotnického persondlu ve
zdravotnickych zafizeni pro mimofadné udalosti® (Jukl, Majrichova, 2019, s. 43-44). Dalsimi
¢innostmi, kterymi se zabyvali dobrovolni zdravotnici, byly zdravotni dozory na spolecenskych
a sportovnich akcich, pomoc pfi velkoplosném ockovani a vySetfovani (détskd obrna 1957,
rentgenologické vySetieni aj.), ochrana sanitek a zdravotnikl pfi invazi vojsk VarSavské smlouvy

1968.

5 Piikladem nasazeni Dobrovolnych sester a zdravotnich druzin CSCK mohou byt rozséhlé povodné v roce 1965, kdy
¢lenové zajistili evakuaci 50 000 osob vcetné nouzového zasobovani potravinami a uspokojovani zakladnich

zivotnich potfeb (Jukl, Majrichova, 2019, s. 44).
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Nezavislost a samostatna ¢innost byla obnovena aZ v roce 1989 a 1. 1. 1993 vznikl Cesky
Cerveny kiiz (Jukl, 2007, s. 19). V uvedeném mezidobi bylo snahou zachovat ¢innosti CSCK,
1 ptesto, ze od roku 1990 dochézelo k velkému odlivu ¢lenil. Byl opustén systém Civilni obrany,
a tim klesal zdjem statu o proskoleny personél pro ptipad mimotadné udélosti. CSCK je i tak vazan
mezinarodnim poslanim organizace CK&CP i vlastnim ustanovenim (zakon ¢&. 126/1992 Sb.),
proto buduje mensi Zachranné tymy CSCK. CSCK se jiz nedaii ziskat zpét rozsah &innosti
v oblasti zdravotni a socidlni, i pfesto dale provozuje nékteré dopravni zdravotni sluzby, détskou
odbornou 1é¢ebnu, domaci oSetfovatelskou péci, ordinace aj. Vznikem samostatné Ceské
republiky dolo také k osamostatnéni a vzniku Ceského &erveného kiize (piijat MF CK&CP
25.10. 1993 v Birminghamu). CCK musel nastavit nové fizeni z centralisticky fungujici
a dotované organizace na samostatné fungujici jednotky na oblastni tirovni, jak tomu je dodnes
(Jukl, Majrichova, 2019, s. 60—67).

Role sestry v kontextu Cerveného k¥ize ma sviij pivod vyplyvajici z uvedenych historickych
okolnosti. V CSCK se lIze setkat s pojmem opatrovnice, dobrovolna ofetfovatelka a od roku
1933 pak s oznacenim dobrovolna sestra v ramci prichodu stejnojmenného vzdélavaciho kurzu
(Kutnohorska, 2010, s. 94). Aktualné je vzdélavaci nmorma Dobrovolna sestra CCK
realizovana v rozsahu 57 hodin a je nutné, aby zajemci méli piedem absolvovany minimalné
kurz ZNZN (Zakladni normu zdravotnickych znalosti, 12 hodin). Usp&sni absolventi kurzu
Dobrovolna sestra CCK pak mohou zaji§t'ovat zdravotnické sluzby na rtiznych akcich, pisobit
jako zdravotnici v ptipadé mimotadnych udélosti, jako ¢lenové humanitarnich jednotek CCK
(CCK, 2018). Cerveny kiiz kromé kurzu Dobrovolna sestra CCK nabizi i jiné vzdélavaci programy
s presahem do zdravotnictvi. Jedna se zejména o akreditované vzdélavaci programy Ministerstva
$kolstvi a télovychovy CR (MSMT CR) a formu rekvalifikaci pro vefejnost nebo pro pedagogy
v ramci dal$iho vzdélavani pedagogickych pracovnikd (DVPP):

e ZNZN - Zakladni norma zdravotnickych znalosti (12 hodin, DVPP),
e ZZA — Zdravotnik zotavovacich akei (41 hodin, rekvalifikace a DVPP),
e ZI — Zdravotnicky instruktor (56 hodin, rekvalifikace) (CCK, 2018).

At uz se jedna o Dobrovolnou sestru CCK nebo zdravotnika CCK, tak jde vzdy o oznadeni,
které vyznamové nekoresponduje s terminy pro zdravotnické povolani/zdravotnicky persondl,
v CR napiiklad vieobecna sestra, vieobecny osetiovatel, porodni asistentka, zdravotnicky

zachranaf. Z napln€ vzdélavaci normy dobrovolné sestry je patrné, ze za jeji hlavni ¢innost lze
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povazovat predevsim poskytovani omezené zdravotnické a osetfovatelské pomoci, ale i tak je tedy
povaha ¢innosti dobrovolné sestry majoritné zdravotni. Coz se také stalo zékladnim pfedpokladem
pro vyzkum a tvorbu disertacni prace. V ramci vyzkumu je sledovana role Dobrovolné sestry
v CCK, p¥i¢emZ pojmem ,,dobrovolna sestra® je pro uéely vyzkumu operacionalizovan do
méFitelné proménné na absolventy vzdélavaci normy Dobrovolna sestra CCK. Dale je také
nutno do vyzkumu zahrnout i dalsi okolnost, kterou je vzdélavani neprofesionalnich zdravotnik.
Kategorie ,,laickych® zdravotniki CCK pro uéely vyzkumu obsahuje absolventy zminénych
akreditovanych vzdélavacich norem se zamétenim na zdravotnictvi (ZNZN, ZZA, ZI).

Vzhledem k tomu, e od zaloZeni Cerveného kiiZe na na$em tizemi uplynulo témét 150 let,
béhem kterych se aktivity CCK formovaly az do soudasné podoby, tak se ménici napli ¢innosti
CCK odrazila i na vzdélavacich programech CCK. Jak jiz bylo zminéno, tak CCK nema jen
Dobrovolnou sestru CCK, ale i vzdélavaci programy CCK se zaméfenim na zdravotnictvi. V potaz
je bran i nové vznikly kurz CCK vénovany poskytovani psychosocialni podpory, ktery se §koli
od roku 2013, kdy byl CCK uznan jako &len European Society for Traumatic Stress Studies (CCK,
2018). V zahrani¢i je kurz psychosocialni podpory béznou souéasti aktivit Cervenych k.
Mezinarodni federace CK&CP povazuje poskytovéani psychosocialni podpory za nedilnou souéast
¢innosti ¢lentt CK&CP pti mimotadnych udalostech, protoze miize kuptikladu pomoci s véasnym
odhalenim traumat, s vyrovndnim se a obnovenim normalniho Zivota, se zvladnutim emoci
a uspokojenim potieb aj. V roce 1993 Mezinarodni federace CK&CP dokonce zalozila The
Reference Centre for Psychosocial Support, které spolupracuje s jednotlivymi Narodnimi
spoleénostmi CK&CP na rozvoji programu psychosocialni podpory (IFRC, 2018).

Rozsah aktualni ¢innosti CCK je zna¢ny (darcovstvi krve, prvni pomoc, humanitarni pomoc,
socialni &innost, patraci sluzba, ediéni ¢innost aj.) (CCK, 2018). Realizovat tak vyzkum, ktery
objasni zastoupeni dobrovolnych sester v jednotlivych &innostech CCK na tizemi CR, by bylo
obtizné. Zamé&Fime-li se na prvotni roli dobrovolnych sester v Cerveném k¥iZi, tak se jednalo
o ulohu poskytovani pomoci, oSetfovani ranénych za dob valky a nasledné i miru. Nabizi se
tak otazky, které se staly nasledné i soucasti vyzkumu. Jsou dobrovolné sestry stale soucasti CCK
a jaka je jejich aktualni role? Existuje stale vzdélavaci norma Dobrovolna sestra CCK a kolik
spolktt CCK ji aktualné realizuje? Kolik je absolventti Dobrovolné sestry roén&? Roste, nebo klesa
zastoupeni dobrovolnych sester v CCK? Existuje databéze dobrovolnych sester pro piipad nouze
— valky? Jakou roli v krizové p¥ipravenosti CCK na mimotadné udélosti v CR dnes zastupuji

dobrovolné sestry?
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Kapitola piinasi historicky exkurz s cilem objasnit pojem ,sestra ve vztahu k CCK.
Zminéno je objeveni ,,sestry” od samotného zahdjeni &innosti organizace CK (1868) na nasem
tizemi, ukazani spojitosti CK&CP s vznikem o3etfovatelstvi, propojeni vyvoje profesionalnich
a dobrovolnych sester CCK, role sester v CCK v kontextu spoletenskych udélosti a zamysleni

se nad jejim vyvojem a soucasnou roli v CCK.

1.2.Sestra a zahrani¢ni CK&CP

Vsichni ¢lenové a dobrovolnici CK&CP tvoii dohromady velkou sit Mezinarodniho hnuti
Cerveného kiize a Cerveného ptilmésice (lze uZivat i ve tvaru Mezinarodni &erveny kiiz, ktery
je uznavanym ozna¢enim do roku 1986). Mezinarodni hnuti CK&CP se #idi Zakladnimi principy
CK a CP (oficialné piijaté roku 1965 ve Vidni): humanita, neutralita, nestrannost, nezavislost,
dobrovolnost, jednota a svétovost (ICRC, 1996, s. 20-20; Kutnohorska, 2010, s. 52-53). Sedm
zminénych principii je povazovano za hodnoty a pravidla viech &lenti a dobrovolnikti CK a CP
pro vykonavani humanitarnich, socidlnich, zdravotnich a zdravotné-vychovnych c¢innosti.

Mezinarodni hnuti CK&CP mé tii zakladni vykonné slozky:

e Mezinarodni vybor Cerveného kiize (MV CK),

e Narodni spole¢nosti (NS),

e Mezinarodni federaci spole¢nosti Cerveného kiize a Cerveného pulmésice (ICRC, 2008,
s. 22-25; Jukl, 2007, s. 15-24; Kutnohorska, 2010, s. 51-52).

Pro ucely disertacni prace méa vyznam zminit jen ulohu Mezinarodni federace spole¢nosti
CK&CP, jejiz ¢innost ptimo souvisi s vyzkumnou problematikou, tedy krizovou pfipravenosti
v dobé& miru, nikoliv ve vale¢nych konfliktech. MF CK&CP koordinuje a #idi akce humanitarni
pomoci ob&tem katastrof, uprchlikiim, lidem v oblastech se zdravotnimi riziky. MF CK&CP vnima
nartist vyskytu piirodnich katastrof na celém svéts. Upozoriiuje Narodni spoleénosti CK a CP, aby
si byly védomy nebezpeci a snizovaly svoji zranitelnost a zvySovaly svoji akceschopnost
na mimoi4adné udalosti. MF CK&CP vypracovala ,,Strategy 2020 Saving lives, Changing minds*
(dale jen Strategii 2020), kterd je podporou pro Néarodni spole¢nosti CK a CP pii vytvaieni
vlastnich strategickych plant. Strategie 2020 obsahuje tfi hlavni cile:
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e zachrana Zivoti, ochrana zdrojl obzivy, posilovani obnovy z katastrof a krizi,
e umoznéni zdravého a bezpecného zivota,

e podporovani socialniho zaclenéni a kultury nenésili a miru (IFRC, 2010, s. 4—-11).

Prvni uvedeny cil je v pfimé souvislosti se zkoumanou problematikou krizové piipravenosti.

Pficemz za dopad prvniho cile je povazovano:

e snizeni ztrat na zivotech, zdravi a majetku,

e lepsi obnova komunit,

« efektivni pfipravenost kapacit CK a CP, vhodna a véasna reakce na katastrofy a mimotadné
udalosti (IFRC, 2010, s. 14).

MF CK&CP zdiraziiuje, Ze jako prvni se musi na zachrannych a likvida¢nich pracich podilet
lidé zijici v mistni komunité (IFRC, 2018). Coz je v souladu s pfedstavou o pomoci a jejim pojeti
odolnosti (= 1idé zvladaji), nikoliv pojeti zranitelnosti (= lidé jsou obétmi). Kazda pomoc by méla
,vychazet z predpokladanych a vyjadfenych potfeb a hodnot zasazenych lidi, rodin, obci
a organizaci v oblasti socialni, psychické, duchovni a télesné a aktivné povzbuzovat osobité
strategie zvladani zatéze a zachdzeni s vlastnimi silami a zdroji se zdiraznénim primarnich
(= neformalnich) zdroju socialni opory* (MV — GR HZS CR, 2010, s. 6). Role MF CK&CP

v oblasti katastrof a krizové pfipravenosti je zaméfena na:

e podporu a vyvoj globalni politiky katastrof a krizového fizeni,
e budovani silnych a odolnych Nérodnich spole¢nosti CK a CP a komunit,
e oficialni zastoupeni &lenskych Narodnich spoleénosti CK a CP na mezinarodni trovni,

e podporu spoluprace mezi jednotlivymi Narodnimi spoleénostmi CK a CP (IFRC, 2016).

Pokud pozada Nérodni spoleénost CK nebo CP o pomoc, protoZe jsou kapacity komunit v dané
Narodni spole¢nosti CK nebo CP vy&erpany, tak MF CK&CP mutize zasahnout. MF CK&CP
pouzije regiondlni a mezinarodni sité, majetek a zdroje, aby pomohla komunitdm a Narodnimu
ervenému kiizi nebo Cervenému ptilmésici (IFRC, 2016). Od roku 2000 MF CK&CP ziizuje tym
Field Assessment Coordination Teams — terénni vyhodnocovaci a koordinacni tym (FACT).
Clenové tymu disponuji znalostmi v oblasti zdravi, vyzivy, logistiky, techniky, epidemiologie,

hygieny, psychosocialni podpory, financi, administrativy i jazykové vybavenosti. Tym FACT je
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v pohotovosti a je uréen pro rychlou (miize byt nasazen béhem 12 az 24 hodin) a kratkodobou
(po dobu 2 az 4 tydnii) pomoc kdekoliv na svété. Tym FACT tzce spolupracuje s Emergency
Response Units — Ustiednimi krizovymi jednotkami (ERUs) (IFRC, 2016). ERUs jsou sou¢asti
systému MF CK&CP pro piipad poskytovani pomoci pii rozsahlych mimoiadnych udalostech,
kde nestadi pomoc Narodni spole¢nosti CK nebo CP. ERUs jsou ziizované Narodnimi
spole¢nostmi CK a CP (napi. Amerika, Rakousko, Britanie, Némecko) a mohou byt doplnény
o vyskolené zastupce dalsich Nérodnich spoleénosti CK a CP. ERUs se specializuji na rtizné
oblasti (napf. logistika, obnova Zivobyti, zajiStovani hygieny, psychosocidlni podpora, zdravotni
péce, polni nemocnice). ERUs jsou sobéstaéné po dobu jednoho mésice a mohou byt nasazeny
az na dobu ¢tyt mésict (IFRC, 2008, s. 8-26).

Narodni spole¢nosti CK a CP napii¢ svétem ziizuji své ,,national disaster response teams —
ndrodni krizové tymy (NDRTs)“. Tymy NDRTs maji ve svych fadach také odborniky na oblast
hygieny, zdravi, logistiky aj. Jsou navrzeny tak Jejich struktura je takova, aby plnily tkoly v oblasti
komunikace, shromazd’ovani informaci, planovani a zarovenn byly schopny pomoci pii
poskytovani pomoci pti mimoiadnych udalostech (IFRC, 2008, s. 2). Regional disaster response
teams — regionalni krizové tymy (RDRTs) a Branch disaster responce teams — lokalni krizové
tymy (BDRTS) patii mezi dalii nastroje krizové ptipravenosti Narodnich spoleénosti CK a CP.
Cilem uvedenych tymu je podporovat mistni pfipravenost na katastrofy a zasahnout v ptipadé
potieby. Clenové jsou dobrovolnici a zaméstnanci CK a CP, kteii jsou vyskoleni napii¢ obory
(zdravotnictvi, hygiena, humanitarni pomoc aj.). Iniciativa RDRTs vznikla v roce 1998 s cilem
vyuzit stavajici fungujici kapacity a byl navrhnut standardizovany systém vzdélavani, aby tymy
byly v ptipadé potfeby schopny pracovat po boku mezinarodnich tymt (IFRC, 2010, s. 2; IFRC,
2016). Uloha MF CK&CP je pravé zastfesit a standardizovat osnovy odborné piipravy, vycvik
Skoliteld, podpora vzdélavani v oblasti krizového fizeni na mezinarodni, ndrodni i regionalni
urovni. Vycvik by mél byt podpofen vyuzitim rozmanitych forem — staze, simulace, vyménnych
programtl, spole¢nych setkavani aj. (IFRC, 2010, s. 24). MF CK&CP vydava riizna doporuéent,
ktera maji pomoci budovat ,,dobfe piipravené Narodni spolenosti CK a CP*. Jedna se kuptikladu
o ,,pracovni nastroj - Well-prepared National Society®, ktery usnadni Narodnim spole¢nostem
CK a CP provadét sebehodnoceni, identifikovani slabych a silnych stranek, stanoveni priorit
a planovani ¢innosti vedouci k zlepSeni pfipravenosti na katastrofy (IFRC, 2006, s. 5-6). Dale jiz
zminéna ,,Strategie 2020 MF CK&CP a k tomu vydana smérnice: ,,Setting up a national disaster

preparedness and response mechanism: Guidelines for National Societies®. Publikace ,,Nastaveni
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narodni krizové ptipravenosti a reakénich mechanismi: smérnice (doporucené postupy) pro
narodni spole¢nosti® ptredstavuje soubor praktickych pokynt, které jsou urCeny na podporu
narodnich spole¢nosti CK a CP ve vyvoji procesii, systémi, tymd a jednotlivet zapojenych
do pripravenosti a reakce na katastrofy. Pficemz je zdlraznéno, Ze se jedna o vSeobecna relevantni
doporuceni, kterd musi byt pouzivana s ohledem na mistni situaci. Kone¢nym cilem téchto pokyn
je pomoci Nérodnim spole¢nostem CK a CP provadét nezavislé, informované, zodpovédné
humanitarni akce, které se fidi mezinarodn€ uznavanymi humanitdrnimi standardy, a to jak uvnitf,
tak vné hnuti (IFRC, 2010, s. 3—12). Vytvareni standardii, vzdjemné sdileni zkuSenosti a vyzkum
se vMF CK&CP netykd pouze obecnd krizové pfipravenosti, ale konkrétné i zdravi
a odetfovatelstvi. MF CK&CP zdiiraziiuje, Ze zdravotni sestry a poskytovéani oSetiovatelské péce
patii mezi hlavni pilife ¢innosti CK&CP nejen v uvedenych tymech pii reakci na mimoradné
udalosti, ale pii bézné kazdodenni ¢innosti. MF CK&CP doplnila a upravila vyzkum, ktery
realizovala pied 30 lety (1979) mezi narodnimi spole¢nostmi CK&CP po celém svété a ktery byl
zaméfeny zejména na zmapovani poskytovani osetfovatelské péce, vzdélavani zdravotnich sester
a zdravotnikd, vyuziti zdravotnich sester pti katastrofach. Z vysledki mimo jiné vyplynulo, ze MF
CK&CP ma podporovat a iniciovat vznik oSetiovatelské sité CK&CP, zajistit pravidelna
mezinarodni setkani a poskytovat materialy a publikace. Znalosti a dovednosti zdravotnich sester
76 % narodnich spole¢nosti CK&CP povazovalo za dileZité a vice jak 50 % narodnich spole¢nosti
CK&CP je uvedlo za specifické a nezbytné pro napliiovani krizové piipravenosti a reakce na
katastrofy, zdravi a péce (Kaenzig, Saaristo, 2011, s. 1-2). V roce 2014 se uskutec¢nila viibec prvni
mezinarodni konference CK&CP se zaméfenim na oSetiovatelstvi pii katastrofach, reakce na
humanitarni situace v krizi a trendy v oSetfovatelstvi. Cilem bylo vytvofit zdravotnim sestram
prostor pro vzajemné uceni a sdileni praktickych zkusSenosti z celého svéta (IFRC, 2014).

MF CK&CP je zastfesujici a spojujici prvek vykonné slozky, kterou tvoii jednotlivé narodni
spole¢nosti CK&CP, jejichz ¢lenové na svém tzemi plni ulohy v oblasti zdravotni, humanitarni
a socialni. V fadé zemi dokonce narodni spolenosti CK&CP zajist'uji fungovani zdravotnické
zachranné sluzby a v ptipad¢ rozvojovych zemi plisobi ¢asto jako jediny provozovatel celostatnich
zdravotnickych zaiizeni (Jukl, Majrichova, 2019, s. 6). Uvedené narodni spole¢nosti CK&CP jsou
autorkou voleny zamérné a jedna se o Rakousky ¢erveny kiiz a Americky ¢erveny kiiz. Pfedmétem
zajmu u zvolenych nérodnich spole¢nosti je pojem dobrovolné sestra a jeji role ve vztahu ke
krizové piipravenosti. Z evropskych stati ma k CCK uz od po&atku blizko Rakousky ¢erveny ki,

kdy je protina spole¢na historie. Zaroveri se jedna o narodni spole¢nost CK s obdobnymi
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geografickymi a socidlné-demografickymi prvky. Dal§im divodem volby byla stale probihajici
aktivni spoluprace Rakouského CK a CCK, napt. poskytnuti ¢lenti CCK pii humanitarni pomoci
migrantim (CCK, 28. 9. 2015), podpora pii vzdélavani v psychosocialni podpote (CCK, 2012,
s. 6). Z mimoevropskych statii do ¢innosti Cerveného kifze na nasem tizemi pronikal zejména vliv
Amerického Cerveného kiize. Dokladem je jiz spoluprace Alice Masarykové s Americkym
cervenym kiizem, staze sester v USA, finan¢ni a materidlni podpora aj. (Kutnohorska, 2010,
s. 65). Zamérna volba Amerického ¢erveného kiize je ovlivnéna i dostupnosti literdrnich prament
ziskanych literarni reSer$i. Ziskané zdroje se pfimo veénuji problematice krizové pfipravenosti

sester v souvislosti s Cervenym kiizem

1.2.1. Sestra a Rakousky cerveny kiiz
Zalozeni Rakouského Cerveného kiize je datovano rokem 1880. Rakousky ¢erveny kiiz disponuje
regionalnimi poboc¢kami po celém Gzemi a sdruzuje okolo 74 tisic dobrovolnik a mé pfes 8 tisic
zaméstnanct, ktefi jsou aktivni na narodni i mezinarodni tirovni. Jednim z faktorti ovlivitujicich
pocet &lenti Rakouského CK miize byt i fakt, Ze vice nez 4 000 Rakusand si misto vojenské sluzby
zvoli jako alternativu sluzbu v Rakouském cerveném kiizi. Aktivity Rakouského cerveného kiize
jsou obdobné jako CCK, kdy se jedna se o oblast dobrovolného darcovstvi krve, zdravotni
a sociadlni péci, pomoc pii katastrofach, mezindrodni humanitarni pravo, migraci, vzdélavani,
finanéni pomoc aj. Zasadni rozdil v ¢innosti oproti CCK je, 7e Rakousky &erveny kiiz poskytuje
ve velké mife zdravotnické sluzby (Osterreichisches Rotes Kreuz - ORS, 2017, s. 1-21). Vice nez
32 000 zdravotniki Rakouského ¢erveného kiize se dobrovolné podili na poskytovani akutni péce
(zdravotnicka zachranna sluzba), profesiondlni oSetfovatelské péce v zatfizenich i domacnostech.
Clenové Rakouského Eerveného kiize jsou aktivni na poli komunitni péée, kde nabizeji mobilni
péci a podporu v domacnosti (profesiondlni 1ékaiska a oSetfovatelskd péce), ziizuji denni
stacionafe, krizové centra pro osoby v nouzi, telefonickou i osobni krizovou intervenci aj. (ORS,
2018). Rakousky cerveny kiiz dokonce patii mezi jedny z nejvétsich poskytovateli domaci péce
a spolecné s partnery (Univerzita ve Vidni, Ministerstvo zdravotnictvi aj.) dle konceptu WHO
pomohl sestavit u¢ebni osnovy pro ,,Family health nursing* a pfipravuje dalsi projekty zamétené
na komunitni péci (Wild, 2016).

Rakousky cerveny kiiz ma sva vlastni vzdélavaci stfediska s vzdélavacimi programy
a ro¢n¢ proskoli vice nez 270 000 lidi. Jedna se o vzdé€lani v oblasti prvni pomoci, kdy obdobné

jako CCK piipravuje laické zdravotniky na réizné trovni od poskytovatelti prvni pomoci az po
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lektory prvni pomoci. Najdeme ale i kurzy zamétené na péci o déti a seniory. Pro své zaméstnance
a dobrovolniky pak Rakousky cerveny kiiz nabizi vzdélavani v oblasti zdravotnich a socidlnich
sluzeb ¢i rGznou specializaci na poskytovani pomoci pii katastrofach. Vzdélavaci program
,dobrovolna sestra“ nebyl autorkou u Rakouského ¢erveného kiize nalezen. Vzdelavaci stiedisko
Rakouského cerveného kiize vSak ptfipravuje zdravotniky v oboru ,,Rettungssanititer®, ¢imz
se rozumi ,,paramedik®, ktery Uspé$né absolvoval prezencni vzdélavaci program minimalné 140
hodin teorie a 160 hodin praxe, coz absolventovi umoznuje pracovat na zachranné sluzbg,
v dopravé nemocnych a pfi mimotadnych udalostech. Vzdélani paramedika je regulovéano
zdkonem a ¢asem (licence na dva roky) (ORS - Rettungssanititer, 2018). Vzdé&lavaci program
obsahuje bézn¢ vyucované predméty, jako je anatomie, fyziologie, hygiena, odborna prvni pomoc,
ale zajimavosti je, Ze soucasti osnov je i téma krizova ptipravenost na mimotadné udalosti a velké
katastrofy (Wiener Roten Kreuzes, 2018). VyS§im stupném vzdé¢lani, ktery nabizi Rakousky
cerveny kiiz, je pak ,,Notfallsanititer®, ktery je nejbéznéjsi kvalifikaci ,,zachranafe* na zachranné
sluzbé v Rakousku. Jedna se o navazujici vzdé€lavaci program, ktery trva minimalné dalSich 480
hodin a jehoZ uspésny absolvent je opravnén aplikovat i nékteré léky (ORS - Notfallsanititer
2018).

Rakousky ¢erveny kiiz nema piimo vzdélavaci program dobrovolnd sestra, ale nabizi mimo
jiné¢ dva vysSe uvedené vzdelavaci programy, které jsou vétSitho rozsahu s vyssi kvalifikaci
a obsahuji problematiku krizové ptipravenosti. Vyskoleni paramedici a zachranaii se bézné
podileji na kazdodenni Cinnosti Rakouského Cerveného kiize, at’ pfi provozovani zachranné
sluzby, dopraveé nemocnych, poskytovani péce v zafizenich a domécnostech, ale je s nimi pocitano
1 vmomenté, kdy nastane mimotfadnd udalost. Rakousky cerveny kiiz disponuje i dalSimi
vyskolenymi tymy (rizné¢ odbornosti — psychosocialni podpora, ochrana pted jadernymi,
biologickymi a chemickymi hrozbami, z4sobovani pitnou vodou aj.), které jsou schopny
poskytnout pomoc v mistech velkych katastrof na vlastnim tuzemi i v zahrani¢i (ORS, 2018).

Z uvedeného vyplyva, ze Rakousky Cerveny kiiz se svymi ¢innostmi a zejména provozovanim
zachranné sluzby fadi mezi poskytovatele prvosledové pomoci. Disponuje potfebnym vybavenim,
zazemim a persondlni kapacitou s vlastnimi vyskolenymi dobrovolniky se zdravotni kvalifikaci.
Odliduje se tak od systému Ceského &erveného kiiZe, ktery patii mezi poskytovatele pomoci

druhosledové.
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1.2.2. Sestra a Americky ¢erveny kriz
Americké Uzemi suzovala fada vnitrostatnich konflikti a revoluci, coz ovliviiovalo i1 piijeti
Zenevskych imluv. Prvnim americkym statem, ktery piijal Zenevské umluvy, byl v roce 1874 San
Salvador a aZ o fadu let pozdé&ji vznikla Narodni spoleénost Cerveného kiize USA a v bieznu 1882
se USA oficialné ptihlasily k dodrzovani Zenevskych tmluv (Svejnoha, 2008, s. 80). Zajimavosti
je, ze vice nez 25 % ze vSech Clent je dnes mladsi 24 let. Americky Cerveny kiiz pro své
dobrovolniky nabizi fadu oblasti, kde se mohou angazovat, jako je vzdélavani a osvéta, pomoc pii
katastrofach, zdravotni a socialni sluzby, mezinarodni pomoc, podpora zizemi CK (kancelafi,
skladii aj.), komunikace a fundraising, podpora armady a veteranti a tada dalSich Cinnosti
(American National Red Cross, 2018). Samoziejmosti je i oblast vzdélavani, kde nechybi zaméteni
na prvni pomoc (zaklady prvni pomoci, zdchrana tonouciho, prvni pomoc u déti, instruktor prvni
pomoci aj.). Vzdélavaci program nesouci oznaceni dobrovolna sestra nebyl autorkou nalezen.
Americky Cerveny kiiz ale nabizi vzdélavaci program ,,Nurse Assistant Training®, coz lze volné
chépat jako program pro ,asistenta sestry”. Uvedeny program ,,Certified Nursing Assistant™
(CNA) v délce 6 az 10 tydnti ma dvé ¢asti, kdy prvni ¢ast se odehrava v odbornych u¢ebnach a na
ni navazuje ¢ast klinicka, kde se studenti pod dohledem registrované sestry Amerického ¢erveného
kiize jiz podili na oSetfovani redlnych pacientl. Obsahem programu je znalost anatomie,
poskytnuti prvni pomoci, péce o nemocného, hygiena, sledovani zakladnich zivotnich funkci,
pravni a etické aspekty, komunikace a dalsi témata, ale v naplni programu nebyla nalezena krizova
pfipravenost a poskytovani pomoci pfi katastrofach (Nevada State Board of Nursing, 2006).
Uspésnym slozenim zkousek CNA se nabizi absolventim uplatnéni v riiznych zaiizenich,
nemocnicich a u poskytovateli doméci péce. Jen v roce 2014 bylo v USA zaméstnano 1,4 milionti
absolventil programu CNA (American National Red Cross - Training services, 2018). CNA lze
chépat jako kvalifikaci ,,asistent sestry”, ktery dopliiuje systém vzd€lavani profesionala
od bakalatského az po doktorandské studium v oboru zdravotni sestra. Systém vzdélavani sester
se lisi od evropského a zakladnim pozadavkem pro studium je ve vSech ptipadech dokoncend
sttedni Skola nebo ekvivalentni zkouSka. Nasledné je mozné studovat obor sestra s riznym
stupném vzdélani a po jeho uspésném absolvovani jesté musi sestry slozit statni zkousku - National
Council Licensure Examination — Registered Nurse, aby ziskaly licenci a mohly pracovat bez
dohledu (Listopad, 2010, s. 20 -21).

Ve sluzbach Amerického Cerveného kiize je pres 20 000 zdravotnich sester a zdravotniki.

Od roku 1910 je Americkym ¢ervenym kiiZzem zfizovan ,,National Nursing Committee” (NNC),
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ktery celkové dohliZi a rozviji oSetfovatelstvi v Americkém CK napii¢ staty USA. NNC usiluje
o vzajemnou spolupraci, vyzkum a vyvoj oSetfovatelskych a zdravotnich ¢innosti v Americkém
CK. NNC je propojeno s fadou externich odbornikd (American National Red Cross -NNC, 2018).
Literarni reSerSe ukézala zdroje, v kterych je feSen systém vzdélavani zdravotnich sester v USA
pfimo ve vztahu ke krizové pfipravenosti i Americkému ¢ervenému kiizi. The National Student
Nurses’ Association (NSNA) je organizace studentd, kterd ma vice nez 55 000 ¢lenti a jez v roce
2003 iniciovala zahrnuti vzdélavani v krizové pripravenosti od Amerického Cerveného kiize
do studia (Schmidt et al., 2011, s. 380). V USA se zjistilo, Ze nejsou k dispozici zadné tidaje o tom,
jak dobfte jsou ptipravovani zdravotnici ve svych studijnich oborech. The International Nursing
Coalition for Mass Casualty Education (INCMCE) spole¢né s dalSimi odborniky iniciovalo v roce
2001 vyzkum zaméteny na vyuku krizové piripravenosti sester. Vyzkum byl zaméfen na zjisténi
urovné a obsahu vyuky pfipravenosti na katastrofy béhem tfi akademickych let (2001-2003)
u vSech typi oSetfovatelskych vzdélavacich programl od nejnizsi trovné az po doktorandské
programy sester. Odpovédi byly ziskany z 348 Skol (vetejnych, soukromych, cirkevnich aj.) z 45
statli. Bylo zjisténo, ze béhem akademického roku 2000-2001 pfiblizné jen tietina (32,7 %)
respondentll méla v osnovach krizovou ptipravenost a v letech 2002—2003 (tedy po teroristickém
utoku 11. zafi 2001) uz mela tématiku zafazenou vic nez polovina zkoumanych skol (53 %). Dale
bylo zjisténo, ze v osnovach vzdélavacich programi se krizové pfipravenosti vénovali v priméru
od 4,4 (2000-2001) az po 5,1 hodin (2002-2003). Za nejzajimavéjsi vysledek autofi povazuji
zjisténi, ze 74 % respondentii uvedlo, ze neni dostatecné piipraveno na vyuku krizové
pfipravenosti a pouze 5,2 % uvedlo opak (Weiner et al., 2005, 327 — 329). Studentska organizace
NSNA, védoma si uvedenych vysledkti vyzkumu, iniciovala realizaci Skoleni krizové
pfipravenosti od Amerického ¢erveného kiize na konferencich NSNA (nejdiive jednou a nasledné
dvakrat ro¢n¢) a podporovala zatazeni dalSich témat jako pomoc pfi viru nestovic, psychosocialni
podpora v krizi. V ndvaznosti na hurikdny Katrina a Rita (2005) pfiSla dalsi vlna frustrace
z nedostatku standardizovanych postupt urcujicich ucast studentli na odstranovani nasledkt
katastrof a delegati NSNA schvalili pozadavek na jejich vznik. NSNA si vytvofilo vlastni pracovni
skupinu se zamétfenim na krizovou pfipravenost a zrealizovalo v roce 2006 vyzkum mezi studenty
v NSNA zjistujici ptfipravenost na trovni osobni, rodinné a v ramci studijnich vzdélavacich
programu sester. Mimo jiné zjistili, ze studenti — budouci sestry pfirozené¢ tihnou k poskytovani
pomoci, a tak zplisobem, kterym se angazuji pii pomoci na katastrofidch, je dobrovolnictvi

v organizacich. Napft. tfetina respondentli je ¢lenem v naboZensky orientovanych skupindch,
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20 % respondentti je clenem Amerického cerveného kiize (Schmidt et al., 2011, s. 380). Reakce
na mimotadné udalosti patii v Americkém cerveném kiizi mezi hlavni ¢innosti na poli ndrodnim
1 mezinarodnim, a proto ma k dispozici vlastni systém krizové pfipravenosti s vyskolenymi tymy
- Disaster action teams (DAT). V roce 2003 bylo v DAT registrovano vice nez 40 000 zdravotnich
sester a snahou Amerického cerveného kiize je pocty navysovat. Sestry diky své specializaci pak
jen absolvuji kurz zaméfeny na poskytovani pomoci pti katastrofach a jsou zatazeny do DAT
(Schmidt, 2004, s. 8).

V USA probéhly dalsi vyzkumy zminéné v diskuzi disertacni prace, které potvrzuji
nezbytnost piipravy sester na mimoiadné udalosti a katastrofy. V navazujicich vyzkumech
se v USA tak zacali vé€novat zpisobim vyuky, aby pedagogové piedali studentim cenné
dovednosti krizové pfipravenosti v omezeném c¢ase s maximalni efektivitou. Efektivni reakce
zdravotniho systému na mimotfadné udalosti je zavisld na pfipraveném interdisciplindrnim tymu
(Nowak et al., 2015, s. 332). Sestry jsou v prvni vin¢ poméhajicich obétem katastrof a setkaji
se tak s velkym poctem vydéSenych, zranénych a mrtvych osob. Teroristicky utok 11. zafi 2001
nastolil v USA novou otazku pro obor oSetiovatelstvi — Jsou sestry pfipravovany na mimotadné
udalosti? Obsahuji studijni obory krizovou pfipravenost na mimofadné udalosti a u¢i se tak
budouci sestry spravnym kompetencim a znalostem, aby byly schopny Celit katastrofam? (Jose,
2014, s. 332).

Ziskané informace o krizové ptipravenosti sester v USA napovidaji, ze jde o téma, které
je mezi odborniky i ¢leny Amerického ¢erveného kiize feSeno jiz delsi dobu. Sestry a Americky
cerveny kitiz jsou spojeny od samotné¢ho vzniku ptisobeni organizace na uzemi USA az doposud.
Na rozdil od CCK je Americky erveny kiiz znaéné aktivni v poskytovani zdravotnich sluZeb,
které napftic¢ staty spojuje NNC dohlizejici na vyvoj zdravotnikl a poskytovanou oSetfovatelskou
péci. Pripravenost sester na mimoiadné udalosti je stale aktudlnim tématem v USA a snahou
je ziskat vice relevantnich dat za vyuziti standardizovanych vyzkumnych néstroji a korelacnich
studii (Jose, 2014, s. 545).

Pohled na uvedené zahraniéni narodni spoleénosti CK nastinil rozdily, které jsou napfic
organizaci CK&CP ve vztahu k sestram. Sou¢asti Rakouského i Amerického Eerveného kiize jsou
nejen laiCti zdravotnici, ale i sestry a zdravotnici s riznou kvalifikaci, které mimo jiné generuji
i jejich vlastni vzdélavaci stfediska. Poskytovani zdravotni a oSetfovatelské péce je soucasti
¢innosti Rakouského i Amerického ¢erveného ktize, at’ uz ve vlastnich ztizovanych sluzbach nebo

pfi mimorddnych udalostech. Role sestry je tak v uvedenych narodnich spole¢nostech
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CK definovana ziskanou kvalifikaci a zafazenim sestry do struktury zdravotnich ¢innosti dané N'S
CK. Naskyta se otazka, kde je sestra v CCK? Nasledujici kapitola je vénovana struktuie Ceského
Gerveného kiize a zasazeni CCK do systému krizové piipravenosti nestatnich neziskovych

organizaci v CR.

1.3.Cesky &erveny kiiz

Na uzemi Ceské republiky se prvni vyskyt Cerveného kiize datuje jiz od zminéného roku 1868
a jedna se o tfindctou narodni spole¢nost Cerveného kiize na svété (Jukl, 2007, s. 16—17). Rozsah
¢innosti CCK je znaény, ale vzhledem k zaméfeni vyzkumu je v nasledujicich fadcich pozornost
sméfovana pouze na CCK v kontextu dobrovolné sestry a mimotadné udalosti.

CCK je organizaci fungujici na béazi ¢lenstvi a dobrovolnictvi. Aktualng (31. 12. 2017) ma
CCK 13 564 ¢&lenti a 3 194 dobrovolniki, kteii jsou sdruzeni v 68 samostatné fungujicich
Oblastnich spolcich CCK (OS CCK) po celé CR (CCK, 2018, s. 17). V kazdém kraji je uréen
jeden OS CCK, ktery zastava funkci tzv. povéFeného OS CCK iesiciho zalezitosti a udalosti
s krajskym dopadem (CCK, 2014, s. 44). Nejmensi moznou jednotku tvoii Mistni skupiny CCK
(MS CCK), které jsou organizaéni jednotkou OS CCK a k 31. 12. 2017 jich bylo evidovano 494
(CCK, 2018, s. 17). Cinnost viech OS CCK zastituje Narodni spole¢nost CCK s tstiedim sidlicim
v Praze (CCK, 2013, s. 44). Hlavnim pfedstavitelem Narodni spole¢nosti CCK je prezident
Spole¢nosti CCK (§ 50, bod 1), ktery reprezentuje a zastupuje CCK navenek a ve styku
se zahrani¢im (CCK, 2013, s. 18). Mezi organiza¢nimi jednotkami CK a CP, a to na viech
Girovnich, je nutno dodrZovat princip jednoty a princip izemni ptisobnosti. Kazda slozka CCK
pisobi jen v okruhu, ktery byl schvalen piislu§nym organem, a jedna jen se subjekty na jeho
odpovidajici urovni (CCK, 2013, s. 3).
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Obrizek 1 Organizaéni struktura CCK
Zdroj: Balarinova, 2016

NS CCK — Narodni spole¢nost Cesky &erveny kiiz, U CCK — Utad CCK, OS = oblastni spolek
CCK, MS = mistni skupina CCK.

Narodni spole¢nost CCK plni poslani Mezinarodniho hnuti CK a CP zejména na uzemi Ceské
republiky. Poskytovani pomoci CCK bghem mimofadnych udélosti je deklarovano jak
mezinarodnim slibem, tak zivazky piijatymi v Ceské republice. Zikon & 126/1992 Sb.,
o ochrané znaku a nazvu Cerveného kiiZe a o Ceskoslovenském Cerveném KkiiZi, ve znéni

pozd¢jsich predpist, uvadi v § 4 tkoly:

e ,pusobi jako vyluéné uznand pomocna organizace vojenské zdravotnické sluzby;

e plsobi v oblasti civilni obrany a ochrany obyvatelstva a poskytuje pomoc v piipadé
katastrof a jinych mimotadnych udalosti;

e poskytuje zdravotnické, zachranné, socidlni a dalsi humanitérni sluzby;

e &iii znalost Zenevskych tmluv, vychovava ob&any k uéasti na pInéni zdravotnickych tikolt

a jeho slozky uzce spolupracuji s poskytovateli zdravotnich sluzeb®.

V §7 bodu 2 Stanov Ceského Eerveného kiize (CCK, 2013, s. 5), ve znéni pozdgjsich dodatkd
je uvedeno: ,,Spolutcastni se ptipravy v oblasti civilni obrany a ochrany obyvatelstva, poskytuje
pomoc v piipadé katastrof a jinych mimotadnych udalosti, k ¢emuz zajiStuje ve spolupraci se
statnimi orgdny propagaci, organizaci a vycvik prvni pomoci. Obstarava, udrzuje a obnovuje

zdravotnické zatizeni a zasoby, organizuje a registruje sit’ zachrannych tymt*“. Samoziejmé CCK

nestoji na poli krizové pfipravenosti v CR samostatné, ale je soucasti nastaveného systému v CR.
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1.3.1. CCK v systému krizové p¥ipravenosti CR

V Ceské republice funguje tzv. integrovany zachranny systém (IZS). Soucasti IZS jsou
zakladni slozky 1ZS (Hasi¢sky zachranny sbor CR, jednotky pozarni ochrany, Policie CR,
zdravotnickd zachrannd sluzba) a ostatni slozky IZS (vyclenéné sily a prostiedky ozbrojenych sil,
organy ochrany vetejného zdravi, zafizeni civilni ochrany, neziskové organizace a sdruzeni ob¢ant
aj.) (§ 4 zakona ¢. 239/2000 Sb., o integrovaném zachranném systému). Zatimco zakladni slozky
IZS zajist'uji neptetrzitou pohotovost, ostatni slozky IZS poskytuji planovanou pomoc na vyzadani
(Vilagek, 2009, s. 23; Vavera in Sténina, 2014, s. 158). Planovanou pomoci na vyzadani rozumime:
,Pfedem pisemné¢ dohodnuty zplsob poskytnuti pomoci ostatnimi slozkami integrovaného
zachranného systému obecnimu ufadu obce s rozsifenou plsobnosti, krajskému ufadu,
Ministerstvu vnitra nebo zakladnim slozkam integrovaného zachranného systému pii provadéni
zachrannych a likvidaénich praci“ (MV GR-HZS CR, 2016, s. 62). V souvislosti se zmé&nami
(redukce sil Armady CR, piibyvani neziskovych organizaci, vliv zahraniéi a uprava piedpist)
vznikl prostor pro spolupraci nestatnich neziskovych organizaci (NNO) s organy vetejné spravy,
které se podili na feSeni nasledki mimotradnych udalosti (Soukupova, Dostal, 2014, s. 5). CCK
uz tak zdaleka neni jedind organizace, u které se setkdvame s krizovou pfipravenosti
a poskytovanim pomoci. V Ceské republice existuje fada NNO, které se mimo svou béznou &innost
vénuji poskytovani humanitarni pomoci pii mimotfadnych udalostech. Za hlavni poskytovatele
pomoci z fad NNO jsou povazZovany organizace s dlouholetou tradici a mezinarodni
pisobnosti: ADRA, Cesky &erveny kiiz, Clovék v tisni, Diakonie CCE a Charita (GR HZS
CR, 2015, s. 26; Kumar, 2005, s. 39-40). Obecny pojem ,humanitarni pomoc* je
v Terminologickém slovniku (GR HZS, 2016, s. 24) definovan jako: ,,Cinnost vladnich
i nevladnich orgdnii a organizaci, dobro¢innych spolkli a jednotlivceli konand ve prospéch
obyvatelstva urc¢itého regionu, postizené¢ho krizovou situaci. V mezinarodnim metitku pak i pomoc
obyvatelstvu regionll na uzemi jiného statu, stradajiciho v disledku vnitfnich ¢i mezinarodnich
konfliktt*“. Autofi Smetana, Kratochvilova ml., Kratochvilova (2010, s. 116) uvadi, Zze humanitarni
pomoci se rozumi pomoc obyvatelstvu zasazenému mimoiadnou udalosti s vyuzitim lidskych
a materidlnich zdroju...; k uspokojeni zakladnich Zivotnich potfeb a obnové uzemi...;
je poskytovéana bezplatn¢ organy statni spravy a samospravy, pravnickymi osobami, podnikajicimi
fyzickymi osobami, NNO, aj. na zdklad¢ vyzev nebo vlastni iniciativy formou nabidek. V roce
2010 byl piijat zakon €. 151/2010 Sb., o zahrani¢ni rozvojové spolupraci a humanitarni pomoci

poskytované do zahrani¢i, ve znéni pozdéjSich predpist, ktery definuje humanitarni pomoc
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poskytovanou do zahranici jako: ,,Souhrn ¢innosti hrazenych ze statniho rozpoctu, jejichz cilem
je zamezit ztratdm na zivotech a Ujmé na zdravi, zmirnit utrpeni a obnovit zdkladni Zivotni
podminky lidi po vzniku mimotadnych udalosti, jakoz i zmiriiovat dlouhodobé¢ trvajici nasledky
mimotadnych udélosti a pfedchazet jejich vzniku a negativnim néasledkim®.

Na popud celosvétovych NNO a Mezinarodniho hnuti CK a CP vznikl v roce 1997 . The
Sphere Project” a nasledné byly vydany tzv. minimalni standardy pro poskytovani humanitarni
pomoci, podle kterych humanitarni pomoc sméfuje k uspokojeni zékladnich Zivotnich potieb
a znovuobnoveni lidské dustojnosti a zivota pted danou krizi. Kazda humanitarni pomoc

je poskytovana ve Ctyfech sektorech:

e voda, hygiena,

e potraviny, vyziva,

e obydli,

e zdravotni péce (The Sphere Project, 2011, s. 5-11).

Autor Slim (2005, s. 7) uvadi ¢tyti ideédlni formy pomoci:

e asistence — materidlni pomoc a podpora,
e ochrana — ochrana lidské dlstojnosti a bezpe¢i,
e zivobyti — ekonomické podpora,

e obhajoba — prosazovani humanitarnich principti a diskuze o potiebach zasazenych lidi.

Zejména prvni tfi se vzajemné piekryvaji. Dobfe postaveny ptibytek mize zasazené rodiné
poskytnout pocit soukromi podporujici dastojnost, bezpe¢i a ochranu pred destém, misto pro
shromazd’ovani jméni a zaroven pii dobrém umisténi je i mistem, které je chrani pted Gtokem.
Kazda z uvedenych forem pomoci vyzaduje specifické dovednosti, a proto by mély ztistat oddélené
(Slim, 2005, s. 7).

Piesny vycet ¢innosti, kterymi se jednotlivé NNO b&hem mimoiadnych udalosti v Ceské
republice zabyvaji, se nepodatilo nalézt. Potvrzuje to také tvrzeni Generalniho feditelstvi HZS CR
(2015, s. 26): ,Neexistuje pevné¢ dany rdmec typi poskytované c¢innosti vSech organizaci.
Jednotlivé NNO se vyznacuji specifickym pfistupem k feSeni mimoiadné udalosti, coz je dano
zamétenim jejich dlouhodobé Cinnosti, jejich vnitini strukturou, materidlnimi a persondlnimi

moznostmi®. Je-li vyzadana pomoc NNO ze strany IZS p¥i mimotadné udalosti v Ceské republice,
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tak je to hasi¢sky zachranny sbor kraje, ktery mimo jiné ,,organizuje a koordinuje humanitarni
pomoc* (§10 €. 5 pismeno g) zakon o I1ZS). MV — generalni feditelstvi Hasi¢ského zachranného
sboru CR vydava tzv. ,,typové &innosti spoleénych zasaht slozek 1ZS (§ 18, 328/2001 Sb.
vyhlaska Ministerstva vnitra ze dne 5. zafi 2001 o nckterych podrobnostech zabezpecfeni
integrovaného zachranného systému). V katalogu typové &innosti STC - 12/IZS pfi poskytovani
psychosocialni pomoci (2015, s. 27) je uveden piehled Cinnosti, které jsou schopny nabidnout
hlavni NNO pii mimotadné udalosti. Pro spravné pochopeni jsou ¢innosti nize specifikovany.

Monitoring rozsahu $kod a socialnich potieb. Monitoring ,,slouzi ke zjiStovani potieb lidi
zasazenych mimoradnou udalosti. Vystupy z n¢j dale slouzi ke zjisténi rozsahu skod, materidlnich,
ale 1 psychickych potieb zasazenych. Jsou diilezité pro spravnou koordinaci pomoci ze strany
neziskovych organizaci a zastupcti samospravy a slozek IZS* (MV — GR HZS, 2010, s. 6).
Materialni pomoc. Vécnou pomoci se rozumi ,,poskytnuti vécnych prostfedkti pti provadéni
zachrannych a likvida¢nich praci a pfi cviCeni na vyzvu velitele zasahu, hejtmana kraje nebo
starosty obce. Vécnou pomoci se rozumi téZ pomoc poskytnutd dobrovolné bez vyzvy,
ale se souhlasem nebo s védomim velitele zasahu, hejtmana kraje nebo starosty obce* (GR HZS,
2016, s. 90).

Dobrovolnicka pomoc. ,,Osobni pomoc poskytnutd dobrovolné bez vyzvy, ale se
souhlasem nebo s védomim velitele zasahu, hejtmana kraje nebo starosty obce* (§ 2 pism. h zakona
o 1ZS).

Psychosocialni pomoc. Pomoc poskytovana v rdmci humanitarni pomoci a nouzového preziti
osobam zasazenym mimofadnou udélosti. Jde o napliiovani piedpokladanych a vyjadienych
potieb v oblasti télesné, psychické, duchovni a socidlni, a to v souladu s hodnotami zasazenych
0sob a podporou jejich vlastnich sil a zdroji (MV-GR HZS CR, 2010, s. 6; GR HZS CR, 2015,
s 4).

Prvni pomoc ve smyslu poskytnuti pfednemocni¢ni neodkladné péce o postizeného na misté
vzniku urazu nebo nahlého onemocnéni a béhem jejich dopravy k dal§imu odbornému oSetieni

a pfi jejich pfedani do zdravotnického zatfizeni. Zejména jde o stavy:

e bezprostiedné ohrozujici zivot postizeného,

e prohlubujici chorobné zmény k nahlé smrti,

e zpusobujici bez rychlého poskytnuti odborné prvni pomoci trvalé¢ chorobné zmény,

e pusobici zmény chovani a jednani postizeného, ohrozujici jeho samotného nebo jeho okoli
(Vyhlaska ¢. 434/1992 Sb., § 1, odst. 1 a 2).
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Tabulka 5 Piehled ¢innosti NNO pii mimoiadné udalosti

ORGANIZACE .
ADRA Clovék v tisni Diakonie CCK Charita

DRUH CINNOSTI
1.  Monitoring rozsahu §kod

a socialnich potreb X X X X X
2. Materialni pomoc X X X X X
3.  Zapujceni techniky X X X X X
4.  Poskytnuti prvni pomoci X
5. Dobrovolnicka pomoc X X X X X
6.  Psychosocialni pomoc X X X X X
7.  Evakuacni centra X X
8.  Finan¢ni pomoc X X X X X

Zdroj: GR HZS CR, 2015, s. 27

CCK je jedinou organizaci, ktera nabizi viechny typy &innosti véetné poskytnuti prvni pomoci.
Zajimavosti je, ze prvni pomoc nikdo z jinych organizaci neuvadi mezi své Cinnosti a je tak
vyhradné zastoupena u CCK. NNO samoziejmé puisobi v interakci s dal§imi subjekty. Spole€nost
se podili na FeSeni mimoradnych udalosti svymi tfemi sektory: verejny sektor (stat), ziskovy
sektor (trh) a tieti neziskovy sektor (oznacovany téz za ,,ob¢ansky“ ¢i ,,dobrovolny* sektor)
(Stejskal et al, 2012, s. 16). Uloha NNO je nezastupitelna, ale spoluprace napii¢ sektory narazi na
rozmanitost NNO, nesrozumitelnost NNO a do jisté miry na neschopnost flexibility a jednotnosti
(Skarabelova, 2005, s. 12). Béhem mimotadnych udalosti dochézelo k nekoordinovanému
poskytovani pomoci. ,,V nékterych cCastech regionu byla pomoc nadbytecna, a naopak se
vyskytovala Gzemi, kde tato forma pomoci chybéla. Na zéklad¢ téchto zkusenosti zacaly NNO
bliZze spolupracovat mezi sebou i s HZS krajii a mistné pfisluSnymi organy kraja“ (Mrackova,
2013, s. 12). Vysledkem byl vznik platformy ,,PANEL*. Jednd se o ,,spole¢nou koordinacni
platformu statnich, pfispévkovych nebo nestatnich neziskovych organizaci, které jednotné
vystupuji ve vztahu k vefejné sprave, a pravé PANEL muze zastieSovat jejich ¢innost v ptipadé
mimotadnych udalosti a krizovych situaci. Poslanim PANELU je sdruzovat a koordinovat ¢innost

osob a organizaci pii zlepSovani pfipravenosti obyvatelstva na mimotadné udalosti a poskytovani
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pomoci pii odstrafiovani jejich nasledka” (SH CMS, 2012, s. 1). PANEL vznika na Gizemi mést,
krajii z ti stdZejnich pilita — NNO, HZS CR a uzemné samospravnich celkt (SH CMS, 2012,
s. 1). PANELY nejsou rovnomérné zastoupeny na celém uzemi CR a pii vzniku mimotadné
udalosti se miizeme setkat i s tim, Ze vznikne PANEL spontanné ,,ad hoc* (Dostal, 2014, s. 23;
Mares a kol., 2013, s. 188). Jednotlivé poboky CCK jsou sougasti PANEL, napt. Oblastni spolky
CCK Brno, Ceské Bud¢jovice, Liberec a M¢lnik (CCK 2015, s. 16).

Pro vyzkum je nutné také objasnit poskytovani pomoci pri mimoriadnych udalostech

z ¢asového hlediska. Z pohledu Ministerstva zahrani¢nich véci (MZV, 2016) se jedna o tii etapy:

e Okamzita pomoc, kterd je zaméfena na zachranu zivotl a zajisténi zékladnich Zivotnich
potieb. Trva v horizontu n¢kolika dnii az tydni.

« Casna rehabilitace zahrnuje poskytovani pomoci lidem vysidlenym z dtvoda katastrofy
(jidlo, voda, ptisttesi, zdravotni a psychosocialni péce), snahu o obnovu infrastruktury
a vyhodnocovani skod. Nastava zpravidla dva tydny po udalosti a trva az tfi mésice.

e Obnova a rozvoj. Jedna se o fazi, kterd mtize trvat az dva roky. Jde o Cas, ktery je
vénovan komplexni obnové€ (infrastruktura, pfistfesi, vefejné instituce) s diirazem na

vy$§i odolnost a prevenci (Ministerstvo zahrani¢nich véci CR, 2016).
Pracovni skupina MV CR (2013, s. 9) rozliduje etapy pomoci uvedené nize v tabulce.

Tabulka 6 Etapy pomoci pii mimotadné udalosti

Bezprostfedné pied nebo po Faze likvidace Skod a Féaze obnovy

udalosti psychosocialni pomoci

AKUTNI FAZE STREDNEDOBA FAZE DLOUHODOBA FAZE
1-3 dny 3 dny — 1 mésic 1 mésic — 18 mésici

Zdroj: autorka prace
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1.4.CCK a krizova p¥ipravenost

Autorce se nepodafilo nalézt strukturu krizové piipravenosti CCK ani blizsi specifikace
o jejich nastrojich. Pro ucely disertacni prace a piehlednost je vyuzito rozdé€leni krizové

ptipravenosti CCK na pomyslnou centralni a lokalni urovei CCK.

1.4.1. Centralni tiroveii nastroji krizové pripravenosti CCK

Ustiedni krizovy §tab CCK je jmenovan prezidentem CCK ve spolupraci s feditelem
Utadu CCK. Svolava se v piipads, e mimoiadna udalost zasdhne tzemi vice OS CCK
a koordinuje poskytovani pomoci CCK (§ 50, bod 6 Stanov CCK). Zpracovava a aktualizuje Plan
pomoci CCK (jeho souéasti je plan &innosti CCK pii stavu ohroZeni statu, vale¢ném stavu nebo za
ozbrojeného konfliktu); Plan pokryti izemi silami a prostiedky CCK; metodické pokyny pro oblast
krizového fizeni. Podporuje organy CCK v oblasti krizové ptipravenosti (zejména prostiednictvim
povétenych OS CCK). Monitoruje situace vyzadujici nasazeni sil a prostiedktt CCK a organizuje
sit’ Pohotovostnich skladt CCK (Smérnice &. 5/2012 o krizovém fizeni CCK).

Fond Humanity je trvale zfizeny fond na shromazd’ovéni finan¢nich ptispévk, které jsou
pouzity za uéelem napliiovani poslani CCK. V pfipadé, ze dojde k udalosti velkého rozsahu, tak
CCK vyhlaguje vefejnou sbirku pro konkrétni situace (Svejnoha, 2016, s. 32).

Ustfedni krizovy tym CCK (UKT CCK) je organizovana skupina odbornikil, &lend
a dobrovolnikit CCK, zaméfend na poskytovani personalni humanitarni pomoci CCK do zahraniéi
i na tizemi CR a na plnéni dal3ich ukolt dle stanov CCK (CCK, 2013). UKT CCK nema vlastni
pravni subjektivitu a spada pod Uiad CCK, ktery zajistuje podminky pro jeho ¢innost a zaroven
vyuzivéa znalosti a dovednosti jednotlivych ¢lent pro innost CCK. Oblasti ¢innosti UKT CCK

jsou:

e psychosocialni pomoc,

e zdravotnickd pomoc,

e humanitarni pomoc véetné péce o evakuované osoby,

« koordinace sil a prostiedktt CCK a jeho organizaénich jednotek, piipadné i jinych subjekt,
a podpora jejich ¢innosti na mist¢ katastrof a jinych mimotadnych udalosti,

« informaéné -metodicka &innost v ramci CCK ve vyse uvedenych oblastech,

e komunikace s Evropskou siti psychosocidlni pomoci (ENPS), pfipadné s dal§imi sitémi

zabyvajicimi se psychosocidlni pomoci, v nichz jsou zapojeny narodni spole¢nosti CK/CP,
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« spoluprace s jednotkami charakteru Tymu (ERU) slozek CK&CP (Smérnice &. 5/2012,

Clanek €. 3).

Jednotka je postavena na peélivém vybéru &lend. Cleny tymu jmenuje Prezident CCK
ve spolupraci s feditelem Ufadu CCK a predchazi mu zpravidla roéni Gekatelstvi. Diraz je kladen
na samostatnost a proaktivni p¥istup jednotlivych ¢lenit UKT CCK. Dulezitymi piedpoklady pro
Clenstvi je schopnost tymové spolupriace, komunikace, znalost ciziho jazyka a ztotoznéni
se Zéakladnimi principy CK a CP. UKT CCK #idi velitel tymu (piipadné jeho zastupce), ktery
zajist'uje trvaly piijem pro aktivaci UKT CCK. ,,Tym, at jiZ jako celek, nebo po ¢lenech, se svolava

pro nasledujici ucely:

e odborna ptiprava a cviceni,

« propagace programovych ¢innosti CCK a plnéni jinych programovych ¢innosti CCK,

« nasazeni k pInéni ukolt uvedenych v § 4 pism. a) az ¢) zakona“ (Clanek 4, bod 1 Smérnice
&. 3/2012 o Usttednim krizovém tymu CCK).

Divodem k aktivaci UKT mtize byt napt. zadost OS CCK, rozhodnuti Ustiedniho krizového
stabu CCK, zadost Operaéniho stiediska HZS CR, zadost jiné narodni spoleénosti CK a CP
(Clanek 4, bod 2 Smérnice &. 3/2012 o Ustfednim krizovém tymu CCK) Mize se tedy jednat
o nasazeni UKT CCK pii mimotadné udalosti v CR v mistech, kde lokalni humanitarni jednotka
CCK neni ziizena nebo jeji kapacity nepokryji potieby. Piikladem jsou povodné na Mélnicku
v roce 2013, kdy na zadost OS CCK a se svolenim prezidenta CCK byl na pomoc povolan UKT
CCK (CCK, 2013, s. 1). UKT CCK miize byt nasazen i v zahraniéi. Ukézkou je napiiklad pomoc
obétem zemétfeseni v Nepalu, kdy velitel UKT CCK doprovézel a pomahal s distribuci materialni
pomoci, 16¢iv a zdravotnického materialu z prostfedki CCK (CCK, 2016, s.1), G&ast na konferenci
IFRC a narodnich spoleénosti CK a CP v Londyné, ktera se vénovala piedeviim migraci (IFRC,
2016); doprovod humanitarniho konvoje vypraveného Ministerstvem zahrani¢nich véci CR
na Ukrajinu (CCK, 2015, s. 1-2). Clenové UKT CCK mohou byt diky své jazykové vybavenosti
vyuziti i v situacich podobnych té, ktera nastala kuptikladu po ttoku v Nice. Skupina australskych
teeanagerd se na své cest¢ po Evropé stala svédkem ttokd. Australané byli natolik traumatizovani
zazitkem, ze si jejich stav vyzadal poskytnuti krizové intervence. Po pficestovani do Prahy
31.7.2016 jim, po dohodé s asisten¢ni sluzbou australské zdravotni pojistovny, poskytl ctyfclenny
tym CCK pod vedenim velitele UKT CCK potiebnou pomoc (CCK, 2016). Ustfedni krizovy tym
CCK uziva i anglické oznageni Emergency Response Unit Czech Red Cross. Jednotka ERU byla
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zminéna vyse jako nastroj IFRC. UKT CCK i pies oznateni ERU neni soudasti systému ERU
IFRC a v mezinarodnim kontextu svou povahou odpovida vice vymezeni ,,national disaster

response teams *".

1.4.2. Lokalni diroveii nastroji krizové pripravenosti CCK

Snahou Nérodnich spole¢nosti CK a CP by méla byt kvalitni krizova pfipravenost na lokalni
urovni. Pravé mistni tymy piispivaji vyznamnou mérou k efektivni a v€asné pomoci (IFRC, 2010,
s. 10-17). V ptipadé CR mizeme hovofit o Uzemnim vymezeni zejména na Girovni 14 kraji
a 76 okresi (Jurcik, 2014, s. 528).

Povéieny oblastni spolek CCK. Jak jiz bylo zmin&no v ramci organizaéni struktury CCK,
je v kazdém kraji ustanoven tzv. Povéteny OS CCK. V oblasti krizové piipravenosti Povéfeny

spolek CCK predevsim:

« zpracovava Koncepci krizové piipravenosti CCK a Plan pomoci CCK v kraji,

« monitoruje situace vyzadujici zasah CCK v kraji a zodpovida za pokryti silami a prostiedky
CCK,

e koordinuje, a v pfipadé potieby fidi ¢innost sil a prostfedklgl 0OS CCK v kraji (Smérnice

¢. 5/2012 o krizovém fizeni).

Od Povéteného OS CCK se tak otekava, Ze v krizové pripravenosti CCK zaujme hlavni roli
v kraji. Povéteny OS CCK komunikuje s piislusnymi OS CCK a podporuje je v krizové
pfipravenosti. Zarovei Povéieny OS CCK vytvaii komunikaéni kanal s Utadem CCK, ktery
neprodlen¢ a objektivné informuje o vSech zasadnich skuteCnostech tykajicich se krizové
ptipravenosti v kraji (Skola, 2012). Aktualng (1. 2. 2018) jsou v krajich ustanoveny niZe uvedené
Povéiené OS CCK (CCK, 2018).
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Tabulka 7 Seznam Povéienych OS CCK

Sttedodesky kraj 0S CCK Mélnik

JihocCesky kraj 0S CCK Ceské Budgjovice
Plzeiisky kraj OS CCK Plzen Jih a Sever
Karlovarsky kraj 0S CCK Karlovy vary
Ustecky kraj 0S CCK Teplice
Liberecky kraj 0S CCK Liberec

Kralovéhradecky kraj|[Utad CCK Praha
Pardubicky kraj 0S CCK Pardubice

Kraj Vysocina 0S CCK Jihlava
Jihomoravsky kraj  |0S CCK Brno
Zlinsky kraj 0S CCK Zlin

Olomoucky kraj 0S CCK Olomouc
Moravskoslezsky krajlOS CCK Ostrava
Hlavni mésto Praha [0S CCK Praha 1

Zdroj: CCK, 2018

Jadrem silné Nérodni spole¢nosti CK nebo CP jsou jednotlivci (&lenové, zaméstnanci,
dobrovolnici) sdilejici Zakladni principy Mezinarodniho hnuti CK a CP (IFRC, 2010, s. 23).
Obrovské sité dobrovolnikii CK a CP po celém svété umoziiuji CK a CP zagit jednat ihned
po vzniku mimotadné udélosti s benefitem znalosti mistnich podminek, jazyka a potfeb. Narodni
spole¢nosti CK a CP v 80 % zasahuji na lokalni ¢ narodni urovni, mezinarodni pomoc
je poskytovana v pouhych 20 % (IFRC, 2016). Dobrovolnici CCK jsou organizovani v Mistnich
skupinach CCK pii Oblastnich spolcich CCK. Na tzemi CR je (31. 12. 2015) registrovano
u Vykonné rady CCK celkem 71 OS CCK (CCK, 2016, s. 27). Hlavnim nastrojem OS CCK
v krizové ptipravenosti jsou Humanitarni jednotky CCK (HJ CCK).

Oblastni spolek CCK (0S CCK) sdruzuje své prislusné Mistni skupiny CCK a v oblasti

krizové pfipravenosti, zejména:

e utvaii podminky (p¥iprava, vycvik) pro vznik sil a prostiedktt OS CCK a vede jejich

evidenci,
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« rozhoduje o nasazeni sil a prosttedkit OS CCK a neprodlené o tom informuje Utad CCK
a Povéieny OS CCK,
« spolupracuje s Povéfenym OS CCK a dal§imi organy CCK (Smérnice CCK &. 5/2012).

Humanitarni jednotky CCK (HJ CCK) jsou zfizovany OS CCK jako nastroj OS CCK
k plnéni tkoll souvisejicich zejména se zminénym § 4 pism. a) az c) zédkona ¢. 126/1992 Sb.,
o ochrané znaku a nazvu Cerveného kiize a o Ceskoslovenském &erveném kiizi a 0 zméné dalgich
predpisti. HJ CCK jsou zatazeny i v Ustfednim poplachovém planu 1ZS. Podle uvedeného planu
se piedpoklada, ze HJ CCK poskytnou jednotkam IZS ,soudinnost pii vystavbé a provozu
materialni zdkladny humanitarni pomoci a zajisténi prvni zdravotni a psychosocialni pomoci
postizenému obyvatelstvu® (MV-GR HZS CR, 2017, s. 12). CCK, jako ostatni slozka IZS, je uréen
k poskytovani tzv. ,,druhosledové pomoci®, kterou lze jen tézce ptesné vymezit, protoze hranice
mezi pomoci prvniho a druhého sledu se prolina v zavislosti na situaci (Smejkal, 2012, s. 27-28).
Na rozdil od zakladnich slozek IZS, které¢ maji piesn¢ definovanou ulohu a vyjezdové Casy
zpravidla v horizontu desitek minut (zakon ¢. 133/1985 Sb. o pozarni ochrané; zakon ¢. 374/2011
Sb., o zdravotnické zachranné sluzbg), se pohybuje nasazeni HI CCK v rozmezi 6 az 48 hodin
(Smérnice CCK ¢&. 4, 2012). V Ustiednim poplachovém planu je doba nasazeni sil a prostiedki
CCK uréena do 36 hodin (MV-GR HZS CR, 2017, s. 6). Svétové statistiky uvadi, Ze se na misté
katastrof setkavame s 20 % tézce zranénych, se 40 % lehce zranénych a se 40 % nezranénych.
,Jednotky prvniho sledu zcela logicky nemaji prostor ani prostfedky (vcetné fyzickych sil)
poskytnout této vétSinové populaci na misté katastrofy pomoc (druh sledového charakteru), kterou
si situace a osoby vyzaduji (Smejkal, 2012, s. 28). Clenové HJ CCK jsou p¥ipravovani a cviéeni

zejména na poskytovani:

psychosocialni pomoci,

zdravotnické pomoci,

humanitarni pomoci véetné péce o evakuované osoby.

Clenem HJ CCK se mize stat ¢len CCK star$i 18 let spliujici minimalni pozadovanou
kvalifikaci (absolvovani kurzii: Zikladni norma zdravotnickych znalosti, Clen HJ CCK
a doporucovan je Kurz psychosocialni pomoci). Dal§i pozadavky na ¢leny jsou odvozeny

od samotné struktury HI CCK. HJ CCK, kter4 je &lenéna do &tyt sekei:
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e humanitarni sekce (monitoring situace, sbér a distribuce humanitarni pomoci, zakladni
péce o evakuované osoby),

e psychosocidlni sekce (poskytovani psychosocidlni pomoci),

e zdravotnicka sekce (zdravotnickd pomoc a oSetfovatelska péce),

« technicka sekce (obsluhuje a udrzuje vybaveni HJ CCK).

Kazda sekce HJ CCK ma stanovené specifické pozadavky na kvalifikaci jednotlivych &lend.
Clen zdravotnické sekce musi byt absolvent tematického zdravotnického kurzu CCK s ¢asovou
dotaci minimaln¢€ 40 hodin, doporucené je profesni zdravotnické vzdélani. Kazda ze sekci ma
svého velitele sekce, ktery odpovida za piipravenost HJ v dané oblasti. Hlavnim organem HJ CCK
je velitel HI CCK, ktery tidi ¢innosti HI CCK a jedna s pfisluinymi organy uvniti CCK a se
svolenim feditele ufadu ptislusného OS CCK i navenek pii jednani s daldimi NNO, 1ZS
aj. (Smérnice CCK ¢&. 4, 2012). Pojeti HI CCK proglo zasadni obménou. Viechny OS CCK mély
HJ CCK o 21 ¢lenech a péti sekcich: zdravotnicka, ubytovaci, stravovaci, psychosocialni
a technicka (CCK, 2016). Na zakladé zkusenosti z terénu (Skola, 2012, s. 5-14) a interniho auditu
CCK (2012) vznikla novd Smérnice & 4/2012 o humanitirnich jednotkach CCK, ktera
je vysledkem potieby ukotveni HJ CCK. Pfijeti Smémice CCK ¢&. 4/2012 o humanitarnich
jednotkach CCK bylo i podnétem pro revidovani vzdélavani ¢lentt HI CCK, financovani krizové
pfipravenosti, edi¢ni ¢innosti a vznik dal3ich internich metodik (Skola, 2012, s. 25-31). Uvedena
smérnice jasné definuje prava a povinnosti ¢lentt HI CCK, organy HJ CCK, ginnost HI CCK a dgli

systém HJ CCK s 21 ¢&leny na tii kategorie.
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Tabulka 8 Kategorie Humanitarnich jednotek CCK

I. kategorie I1. kategorie I1I. kategorie

pocet ¢lent 20 10 5
doba do svolani a nasazeni 40 ) ) )

6 hodin 12 hodin 24 hodin
% clent
sobésta¢nost (maximalni doba . ' '

48 hodin 24 hodin 12 hodin
nasazeni bez dalsi podpory)

vlastni vozidlo

mobilita .y ne ne

OS CCK
humanitarni sekce ano ano ano
zdravotnicka sekce ano ano ano
psychosocialni sekce ano ano ne
technicka sekce ano ne ne
obsluha materialni zakladny ano he ne
humanitarni pomoci

Zdroj: Smérnice CCK &. 4/2012 o humanitarnich jednotkach CCK

Na lokalni urovni CCK se jesté miuzeme setkat s tzv. Zachrannym tymem CCK
(ZT CCK). Konkrétné je maji ziizené OS CCK — Ostrava, Liberec, Valasské Meziii¢i. Na rozdil
od HJ CCK, které maji OS CCK povinnost ziizovat (Smémice CCK ¢&. 4, 2012), tak ZT CCK
zakladaji OS CCK samovolné a neexistuje smérnice, ktera by upravovala jejich fungovani.
ZT CCK Ostrava byl pti OS CCK Ostrava zaloZen v roce 2003 a jeho ¢lenové se vénuji zejména
poskytovani zdravotnickych asistenci, vyuce prvni pomoci, cvi¢enim, soutézim, reprezentaci
¢innosti CCK i poskytovani pomoci pii mimofadnych udalostech (OS CCK Ostrava, 2006, s. 3).
ZT CCK Liberec vznikl v roce 2001 pii OS CCK a spoleéné s HI CCK Liberec tvoii personalni
zékladnu pro veskeré ¢innosti piislusného OS CCK, véetné poskytovani druhosledové pomoci pfi

mimotadnych udalostech a spolupraci s 1ZS (OS CCK Liberec, 2016). Analogicky ptsobi pfi

Valagské Mezifi¢i, 2017). ZT CCK se jevi jako obdoba HJ CCK, aviak CCK nejsou centralné

uchopeny, a tudiZ neni ani jasny postup jejich nasazeni pii mimotadnych udalostech. ZT CCK

rrrrrr
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Humanitarni jednotky CCK piedstavuji v mezinarodnim kontextu analogii v jiz zminénych
jednotkach: Regional disaster response teams — regiondlni krizové tymy a Branch disaster
responce teams — lokalni krizové tymy.

Sougasti lokélni krizové piipravenosti CCK maji byt i Sklady CCK. Technicka sekce
HJ CCK zajistuje spojeni, dopravu, materialni vybaveni, logistiku a ndvaznost na krajské sklady,
ptipadné Ustiedni sklad (CCK, 2017). Aktualni informace o stavu skladi (kolik? kde? obsah?)
s humanitarni pomoci CCK se ale autorce nepodatilo dohledat.
pomoci pii mimotadnych udalostech v CR. CCK je fazen mezi ostatni slozky IZS v CR podobné
jako dalsi NNO, ale CCK ma své specifika v podobé vyluéného poskytovani pomoci v dobé valky
a jako jedina organizace nabizi poskytovani prvni pomoci. V struktuie CCK jsou tymy vy&lenéné
na pasobeni pfi mimofadnych udalostech (HJ CCK, UKT CCK). Uplatnéni sestry je mozné
v zdravotni sekci uvedenych jednotek, ptfiCemz zdravotnické vzd€lani je pouze doporuceno
a ¢lenem muze byt kazda osoba starsi 18 let s absolvovanym minimaln¢ 40hodinovym tematickym
kurzem (Smérnice &. 4/2012 o humanitarnich jednotkach CCK). Nebylo nalezeno, e by soucasti
krizové piipravenosti CCK byl tym profesionalnich zdravotnickych a piipadné lékaiskych
pracovnikil. Zapojeni CCK v reakci na mimoifadnou udalost je primarné otekavano v druhém
sledu, tedy po zasahu profesionalu IZS. Na rozdil od Rakouského CK, ktery provozuje
Zdravotnickou zachrannou sluzbu, nebo Amerického ¢erveného kiize, ktery ma systém zminénych

vyskolenych tymu — Disaster action team (DAT).

1.5.Mimoradna udalost a krizova pripravenost

V nasledujici kapitole jsou definovany pojmy mimotadnd udalost a krizova pfipravenost pro
ucely vyzkumu. Obecnym pojmem ,katastrofa® (catastrophe) rozumime ,.extrémni udalost
ptirodniho ptivodu nebo lidského ptivodu, kterd miize v daném misté a v daném okamziku zpiisobit
Skody a poruchy, které¢ rozpoutaji proces pohrom™ (Malina a kol., 2009, s. 1862). Na pojem
,pohroma* (disaster), lze pohlizet z vice hledisek. Autofi (Adamec et al, 2012, s. 20) uvadi
sledovani mimotadnych udalosti z hlediska pficiny, Cetnosti vyskytu, destrukéniho potencidlu
v Case a prostoru. Nalezneme zakladni tfidéni pohrom podle vyvolavajici pfi¢iny na pfirodni
(neptedvidany, rozsahly pfirodni jev) a antropogenni (zpisobené vlivem lidské Cinnosti nebo
spole¢nosti) (Antonova, 2010, s. 19). Autoii (Kopecky et al, 2014, s. 20) jeste uvadi teti skupinu

— havérie (ropné, chemické, radiacni aj). Dal$im kritériem rozliSeni ,,pohrom, katastrof* je hranice
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minimalniho poctu obéti a rozsahu skod. Zde se setkdvame s dvéma anglickymi pojmy ,,disaster*
a ,,emargency‘. Podle Organizace spojenych narodi (OSN) lze za katastrofu, pohromu (,,disaster*)
povazovat udélost, kde je nejméné 10 obéti na Zivotech a nejméné 100 zasazenych, je vyhlasen
stav nouze nebo je vyzddana mezindrodni pomoc mistni vladou (United Nations, 2008, s. 80).
Podle Svétové zdravotnické organizace (WHO) (2002, s. 3-10) je ,,disaster” udalost narusujici
normalni podminky existence/byti/ziti a zplusobujici miru utrpeni, kterd ptesahuje
kapacitu/schopnost zasazené komunity (skupiny lidi) pfizpasobit se katastrofé. Mezinarodni
federace Cerveného kiize a Cerveného pulmésice (IFRC) ,disaster definuje jako nahlou,
katastrofalni udalost, kterd zdsadné naruSuje fungovani komunity a zpisobuje lidské, materialni,
ekonomické ¢i ekologické ztraty. Zvladnuti udélosti pfesahuje moznosti zasazené komunity
(IFRC, 2015). ,,Vyznacéné svétové a evropské financni instituce (Svétova banka, Evropska banka,
organy OSN a dal$i) pouzivaji pojem ,,disaster” obvykle pro jevy doprovazené malym poctem
obéti. Ve chvili, kdy je pocet obéti vétsi (vice nez 25), pouzivaji pojem ,catastrophe®
(Prochazkova, 2006, s. 73-74). Pojem ,,emergency* (mimofadny stav, stav nouze, krizovy stav,
havarijni stav) je podle WHO definovan jako stav, ve kterém jsou normalni tikony (docasn¢)
preruSeny a jsou kviali tomu pfijatA mimotadnd opatfeni, aby bylo zabranéno ,disaster*
(katastrofé/pohromé/nestésti). ,,Podle piisné definice je v uz§im smyslu katastrofa procesem, kter}';
za sebou zanecha lidské obéti a materialni Skody. Kolik to mé byt minimaln& obéti a j aké Skody,

na tom se odbornici neshodli* (Kukal, 2005, s. 4). ,,Obecna charakteristika katastrofy:

e nahly a necekany vznik,

e hromadné ztraty, vice nez 50 lidi,

o nedostatek ¢asu na rozhodovani a fizeni zachrannych praci,

e panika a emoc¢ni stres postizenych, ale i zachrannych tymd,

e prodleni v zahgjeni 1é¢by a odsunu,

o nedostatek personalu, prostfedkd, zdravotnické techniky a 1¢ka,

« nebezpedi vzniku epidemie” (Stétina, 2014, s. 45).

Mezi Ceskymi autory se mizeme setkat s nasledujicim vymezenim. Bastecka (2005, s. 15)
uvadi tii typy mimotradnych udalosti. Prvni z nich je ,,hromadné nestésti omezené*, kdy se jedna
o mimotadnou udalost s maximalné 10 zasazenymi nebo zranénymi. Udalost je feSena s pomoci
mistnich zdroju. ,,Hromadné nestésti rozsahlé* ¢itd minimaln¢ 10, maximalné 50 zasazenych. Pfi

tomto typu mimotfadné udalosti se aktivuji havarijni, poplachové a traumatologické plany.
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Poslednim uvadénym typem je ,katastrofa“, kterd se vyznacuje ndhlym vznikem a vice nez
50 zasazenymi osobami. Visek (2012, s. 11) ve své knize uvadi nasledujici druhy mimotadnych
udalosti, a to: ,kazdodenni udalosti, katastrofy, krizové (nouzové situace), ozbrojeny konflikt
¢i valka®“. Autofi Mozga, Vitek (2002, s. 9) tvrdi, ze ,,vSe, co ohrozuje ¢lovéka nebo jeho vytvory,
je popsano riznymi pojmy, pficemz pro potieby porozuméni a zvladani téchto situaci by byl
zadouci jeden sjednocujici pojem. Zatimco jazyky vychazejici z latiny ,,vystaci s jedinym
pojmem — disastro, disaster, v ¢eském jazyce je pojmu nékolik, coz bohuzel nahrava slovnim
fundamentalistim®. Problémem je zejména kontext pojmi ,emergency — crisis“. Pojem
Lemergency“ je viceznacny a znamena — pohotovost, zachrana, vyjimecny stav, nouze, mimotadna
udalost (Mozga, Vitek, 2002, s. 10). Na nesoulad terminologie v oblasti krizového ftizeni
je poukazano i v materidlu Ministerstva zivotniho prostfedi (Kukal, 2005, s. 4). Za ucelem
sjednoceni pojmti v Ceské republice byl vydan Ministerstvem vnitra CR (MV CR, 2016, s. 40)
,» LTerminologicky slovnik pojmi z oblasti krizového fizeni, ochrany obyvatelstva, environmentalni
bezpecnosti a planovani obrany statu®, ktery je pravidelné aktualizovan a objasiiuje i cizojazy¢né
ekvivalenty v angli¢tin€ a francouzstiné.

V uvedeném slovniku se setkdme pouze s obecnym pojmem ,emergency event.
—mimoradna udalost®, kterd je definovana jako: ,,Udalost nebo situace vznikla v ur¢itém prostiedi
v dasledku zivelné¢ pohromy, havarie, nezdkonnou c¢innosti, ohrozenim kritické infrastruktury,
nakazami, ohrozenim vnitfni bezpe¢nosti a ekonomiky, kterd je feSena obvyklym zplsobem
organy a slozkami bezpecnostniho systému podle zvlastnich pravnich pfedpisi. Pod timto pojmem
je v soudasnych pravnich piedpisech CR uvadéna fada pojmil, jako jsou napiiklad mimoiadna
situace, nouzova situace, pohroma, katastrofa, havarie® (MV CR, 2016, s. 40).

Definice uvedené v zakonech Ceské republiky lze povaZovat za zasadni, a proto jsou
vyuzity 1 pfi realizaci vyzkumu. Mimoradna udalost je ,,Skodlivé plisobeni sil a jevil vyvolanych
¢innosti Cloveka, pfirodnimi vlivy, a také havarie, které ohrozuji zivot, zdravi, majetek nebo
zivotni prostiedi a vyzaduji provedeni zadchrannych a likvidac¢nich praci® (§ 2 pism. b), zdkona
¢. 239/2000 Sb., o integrovaném zachranném systému). Krizové stavy, jimiz je mysSlena
,mimotadna udalost podle zdkona o integrovaném zachranném systému 2), naruseni kritické
infrastruktury nebo jiné nebezpeci, pii nichz je vyhlaSen stav nebezpeci, nouzovy stav nebo stav
ohroZeni statu“ (§ 2 pism. b), zdkon &. 240/2000 Sb., o krizovém fizeni). Ugely vyhlaseni
krizovych stavli ve vztahu k ptislusné zdkonné upravé jsou uvedeny v tabulce ¢. 9 (Kulhanek

et al, 2013, s. 176). Schématické zndzornéni mimotadné udalosti a krizovych stavii v kontextu
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civilni ochrany, civilni obrany a ochrany obyvatelstva je znazornéno nize na obrazku (HZS CR,
2014, s. 5).

Tabulka 9 Krizové stavy v CR

Typ krizového |Zikonna wprava  |Vyhladuje Ucel vyhlaseni”

stavu
Zakon ¢. 240/2000 Sb., |Hejtman kraje, primator Pii ohroZeni Zivotd, zdravi,
krizovy zdkon Hlavniho mésta Prahy na majetku, Zivotniho prostiedi

Stav nebezpedi”
dobu maximalné 30 dnt.

Zakon €. 110/1998 Sb., [Vlada na dobu maximalné 30 |Zna¢né ohrozeni zivotl, zdravi,
o bezpec¢nosti Ceské  |dnil majetkd, vnitiniho poradku a
Nouzovy stav  [republiky bezpec¢nosti v souvislosti s
zivelnymi pohromami

ekologickymi a primyslovymi

havariemi
Stav ohroZeni |Zakon ¢. 110/1998 Sb.,|Parlament na navrh vlady Ohrozeni svrchovanosti statu,
statu o bezpeénosti Ceské jeho uzemni celistvosti nebo
republiky demokratickych zakladt jeho
ziizeni

Zakon &. 1/1993 Sb., [Parlament Ceské republiky  [OhroZeni svrchovanosti statu,

Ustava Ceské jeho tzemni celistvosti nebo
L - republiky a tGstavni demokratickych zakladi jeho
ValeCny stav
zakon €. 110/1998 Sb., ziizeni pii potfebé plnit
o bezpetnosti Ceské mezinarodni zavazky o spolecné
republiky obran¢

Zdroj: Kulhanek et al, 2013, s. 176
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oZeni statu | Valeény stav

[ CIVILNI OCHRANA ]

OCHRANA OBYVATELSTVA
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[ Nastroje ochrany obyvatelstva

Obrazek 2 Ochrana obyvatelstva v Ceské republice (HZS CR, 2016)
Zdroj: HZS CR, 2014, 5. 5

Mimotéadna udalost neni izolovany jev. Probihd v etapach a ,krizova pripravenost*
je jednou znich. Cilem etapy pfipravenosti je ,,minimalizovat piekvapeni, zabranit chybnym
akcim, a to pomoci ndstroji: monitorovani, pldnovani, vycviku, ovéfovani komunikace
a funk¢nosti organizace* (Mozga, Vitek, 2002, s. 25). Krizovou pfipravenosti organizace se podle
Antusadka (2013, s. 13) ,,rozumi soubor organiza¢nich, metodickych a materialné-technickych
opatieni, provadénych nejCastéji vedenim organizace v souladu s platnymi legislativnimi

normami, krizovym planem organizace a aktualnim stavem krizového okoli organizace®.

K—» DOPAD KRIZE —\

pfipravenost odezva
prevence zlepSeni

L OBNOVA

Obrazek 3 Etapy po pohromé
Zdroj: Antusak, 2013
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Podle Prochazkové (2006, s. 81) je pripravenost zajisténi ptisluSnych scénait odezvy,
vycviku slozek, vzdélavani vSech zucastnénych vcetné obcanli a dostupnost financ¢nich,
materialnich a technickych prostiedkii. Odbor krizové pfipravenosti Ministerstva zdravotnictvi CR
spojuje zucastnéné ¢lanky podilejici se na zdchrannych a likvidacnich pracich v tzv. zdravotnicky
zachranny fetézec, kdy na jeho zacatku je laickd prvni pomoc, druhym ¢lankem je odborna
pfednemocni¢ni neodkladnd péce zajisStovana zdravotnickou zachrannou sluzbou a tietim
je odborna nemocniéni neodkladné péée (Urbanek in Stétina, 2014, s. 247). Mezinarodni federace
CK a CP vnima krizovou piipravenost jako v&asnou piipravu vyskolenych a organizovanych
dobrovolnikti, udrZzovani nezbytnych pohotovostnich zdsob, optimalizovani logistiky
a komunikace (IFRC, 2010, s. 13). Vyjadieno stru¢néji se ,,pfipravenosti* rozumi udrzovani vSech
zdroju ve funkénim stavu (Mozga, Vitek, 2002, s.163).

S pojmem ,,pfipravenost™ je spjat anglicky ekvivalent ,,preparedness®. V terminologickém
slovniku (MV CR, 2016, s. 70) se pod obecny pojem ,,preparedness” rozumi ,,stav pohotovosti
a schopnosti lidskych a materialnich prosttedkti, dosazenych v disledku predem pfijaté akce,
umoziujici jim zajistit t¢innou a rychlou odezvu na mimofadnou udalost”. Konkrétni pojem
krizova pripravenost s anglickym ekvivalentem ,,crisis preparedness* je definovan jako ,,pfiprava
opatieni k feSeni krizovych situaci a k podileni se na fe$eni krizovych situaci“ (MV CR, 2016,
s. 34). V zahraniénich publikacich tykajicich se Cerveného kiiZe se objevuje i spojenti ,,emergency
preparedness” a ,.disaster preparedness. Mezindrodni federace spole¢nosti Cerveného kiiZe
a Cerveného ptilmésice vymezuje ,.disaster preparedness jako nepfetrzity a integrovany proces
plynouci z Siroké Skaly aktivit snizujicich rizika a zahrnujici kvalitni vycvik v mnoha oblastech -
logistika, zdravotni a oSetfovatelska péce, obnova Zivobyti a rozvoj komunit (IFRC, 2016).

Krizova pfipravenost se dotyka kazdého jednotlivce, pfi¢emz kvalita laické prvni pomoci
dle Urbanka (in Stétina, 2014, s. 247) nema pro vysledky feSeni hromadného postizeni zdravi
az tak zasadni vyznam oproti kvalitni pfednemocni¢ni neodkladné péci, kterd je pravidelné
provéfovana namétovym cvicenim. Za nejslabsi clanek povazuje nemocni¢ni neodkladnou péci,
nebot’ jen n&které (fakultni nemocnice povinng) realizuji ptipravu v ramci IZS (Urbanek in Stétina,
2017, s. 247). Zdravotnictvi, stejn¢ jako jiné obory, ma pfipravené krizové plany (traumatologické
plany, toxiplany, pandemické plany, postupy pii teroristickém napadeni zdravotnického zatizeni
aj.), které se snazi prakticky cvicit za plného provozu a s energetickym zajiSténim optimalniho
svétla a tepla, coz dostateCné nevystihuje realnost ptipadné situace (Drabkova, 2014, s. 65-68).

V zahrani¢i provadéli dotaznikové Setfeni zamétené na to, kolik obyvatel/zdravotniki by v ptipadé
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katastrofy/pandemie/krize nastoupilo, ptipadné nenastoupilo do prace. Dv¢ studie prokdzaly, Ze az
30 % zdravotnikli do prace v uvedenych ptipadech nenastoupi a nejpocetnéjsi skupinou z toho
byly mladé sestry a Ilékatky. Rozhodnuti bylo vétSinou podminéno ne financemi,
ale davéryhodnosti zaméstnavatele, zajiSténim ochrannych pomucek, informovanosti
a pravidelnym stfidanim a prevzetim ditéte do péce (Drabkova, 2014, s. 71).

Ptipravenost je spojena i s vzdélavanim, a jak bylo zminéno jiz v souvislosti s Americkym
cervenym kfizem, tak vyzkumy upozoriiuji na nedostate¢nou vyuku krizové piipravenosti
budoucich sester. V CR se postupné snazi implementovat zahraniéni poznatky, a tak vznika novy
systém vzdélavani a vycviku lékart, nelékatského vysokoskolského zdravotniho personalu
— zachrandit, vSeobecnych sester, sttedniho i niz§iho zdravotnického personalu v pfednemocni¢ni
neodkladné péci se zaméfenim na akutni traumatologické stavy a neodkladnou resuscitaci.
Vysledky ukazuji, Ze vynalozené usili, u persondlu soustavné se vénujiciho dané problematice,
je nedostatecné, a nejhorsi vysledky jsou u laické vefejnosti. Systém vzdélavani v krizové
pripravenosti obéant se zdsadn¢ zménil po roce 1989, kdy byla zrusena branna vychova. Tématika
,ochrana ¢lovéka za mimofadnych udalosti se dle pokynid MSMT CR za¢lenila na $kolach
do riznych predméti (vychova ke zdravi, ptirodovéda, dopravni vychova aj) a rozsahu 5 az 6
hodin ro¢né dle véku zaka. Navic vliv na kvalitu vyuky zdku miize mit nedostupnost modernich
didaktickych pomicek a nedostate¢na piiprava pedagogi na pedagogickych fakultich (Byma,
2014, s. 506-507). V oblasti vzdélavani sester vime, ze existuje teoretickd i praktickd vyuka
problematiky prvni pomoci, ale téma krizové pfipravenosti se autorce nepodafilo dohledat.
U vysokoskolského vzdélavani vSeobecnych sester si maji moznost studenti jako volitelny predmét
zvolit oSetfovatelskou péc¢i u hromadnych nestésti a katastrof nebo po ukonceni studia absolvovat
specializované vzdélavani (Byma, 2014, s. 506-507).

V kapitole vénované mimotadné udalosti a krizové ptipravenosti §lo o definovani pojmil
s ohledem na vyzkum role sestry v krizové ptipravenosti. Pojmy u tuzemskych i zahrani¢nich
autortit vykazovaly vyznamovou rozmanitost. Pro ucely vyzkumu vrdmci disertacni prace
je mimofadna udalost/nestésti/katastrofa operacionalizovana zdkonnym vymezenim mimotadné
udalosti (§ 2 pism. b), zdkona ¢. 239/2000 Sb., o integrovaném zachranném systému) a krizovych
stavll (§ 2 pism. b), zdkon ¢. 240/2000 Sb., o krizovém fizeni). Autorka nenalezla vlastni definici
krizové ptipravenosti CCK, a tak je vyuZito chapani dle MF CK a CP, kdy se krizovou
pripravenosti mysli v€asnad ptiprava vySkolenych a organizovanych dobrovolniki, udrzovani

nezbytnych pohotovostnich zésob, optimalizovani logistiky a komunikace (IFRC, 2010, s. 13).
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Pii doplnovani literarnich zdrojii se autorka setkala zejména s tématikou mimotfadné udalosti
a krizové pfipravenosti v oblasti zdravotnictvi a zdravotnickych zatizeni v CR, ale nepodatilo
se dohledat informace o vzdélavani budoucich sester v oblasti krizové ptipravenosti. Z kapitoly
pojednavajici o CCK je patrné, Ze u dobrovolnikii a v obsahu vzd&lavaciho programu dobrovolna
sestra CCK je problematika pfipravenosti na hromadna nestdsti, teroristicky utoky, epidemie aj.
Absence informaci o pfitomnosti vyuky krizové pfipravenosti a zahrani¢ni studie zejména z USA

autorku inspirovaly k zahrnuti tématiky do vyzkumného problému.
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2. VYMEZENI PROBLEMU A CIiLU PRACE

S hnutim Cerveného kiize je neodmyslitelné historicky spjato oSetfovani ranénych
a péce o nemocné. Byla to prave absence zdravotnické pomoci o zranéné a umirajici vojaky v boji,
kterd stdla u samotné¢ho zrodu dnes celosvétové rozsifené organizace Mezinarodniho hnuti
Cerveného kiize a Cerveného piilmésice. Od vzniku uvedené organizace uplynulo pies 150 let
a svou ¢innosti jisté pomohla nespoétu osob. Z historie vime, Ze se ¢lenové CK&CP podileli
i na profesionalizaci o$etfovatelského poslani (Kutnohorska, s. 37-52). Podili se i dnes CK&CP
na vyvoji osetiovatelstvi a jak? CCK maé své nezpochybnitelné misto pii mimoiadné udalosti v CR,
ale disponuje silami a prostiedky k poskytovani pomoci? Jsou sestry stale soudasti CCK? Zménila
se uloha sestry v CCK? Jak je sestra zapojena do pomoci CCK dnes v ,dob&é miru“
pfi mimotradnych udalostech? Kdo a jak dnes pfipravuje sestry ,,dobrovolné“ ¢i profesiondlni
v CK&CP na mimo#adné udalosti?

Jako problematické se ukazalo hledani aktudlnich a systematicky zkoumanych dat o krizové
ptipravenosti CCK vé&etnd informaci o zapojeni sester. Omezenou dostupnost informaci o vlastni
krizové piipravenosti reflektovalo i vedeni CCK, s jehoz védomim je vyzkum v disertadni praci
realizovan. Snahou je nalezeni odpovédi na hlavni obecnou otazku: Jaka je role sestry v krizové
pFipravenosti CCK na mimo¥adné udalosti v CR? Z definované vyzkumné otazky naslednd
vychazi nize stanovené vyzkumné cile disertatni prace. V disertacni praci je feSena
a konkretizovéana rozsahla problematika ,,krizové pfipravenosti na mimotadné udalosti“. Vyzkum
je specifikovan mistem (Ceskéa republika), Gasem (2012-2018), vyzkumnym vzorkem (Cesky
cerveny kiiz) a zkoumanou oblasti (role sestry v krizové ptipravenosti pii mimotradné udalosti).
Vyzkumny problém prolinaji dvé kli¢ové oblasti, a tim je ,.krizové piipravenost CCK* a ,,role
sestry”. Smyslem diserta¢ni prace je zjistit aktualni poznatky z oblasti krizové p¥ipravenosti CCK,

a to ve vztahu k roli sestry, kterou historicky zastavala.

V teoretickém ramci disertac¢ni prace jde o napInéni nasledujicich diléich cilu:

Cil 1. Poskytnuti informaci o sestie ve vztahu k CCK, v&etné historickych souvislosti.

Cil 2. Poskytnuti informaci o sestfe ve vztahu k vybranym zahrani¢énim narodnim spole¢nostem
CK&CP.

Cil 3. Charakterizovani krizové piipravenosti CCK v kontextu integrovaného zachranného
systému CR.
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Vyzkumna ¢ast disertaéni prace je zamérena na prineseni zjiSténi, ktera se tykaji:
Cil 4. Identifikace existence krizové p¥ipravenosti v CCK.

Cil 5. Zmapovani role sestry CCK na konkrétni mimotadné udalosti v CR.

Cil 6. Deskripce vyvoje role sestry v CCK.

Cil 7. Mapovani existence krizové ptipravenosti u budoucich sester v CR.

Hlavnim cilem disertacni prace je deskripce a analyza role sestry v krizové pripravenosti

CCK na mimo¥adné udalosti v CR.
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3. METODICKY RAMEC VYZKUMU

Problematika krizové pripravenosti Cerveného kiize se ukézala jako neprobadané téma
s nedostatkem publikovanych védeckych poznatkd. Definovanému vyzkumnému problému tak
odpovida vyzkum, kde je snahou ziskat informace a naméty na dalSi zkoumani v nové oblasti
(Hendl, Remr, 2017, s. 23). Autorka zvolila smiSeny typ vyzkumu, ktery kombinuje kvantitativni
a kvalitativni piistupy ke zkoumani reality v ramci jedné studie a umoziuje vyuziti vyhod obou
paradigmat v ramci jednoho vyzkumného designu (Bergman 2011, s. 462; Olecka, Ivanova, 2015,
s. 134-135; Skutil, 2011, s. 75). John W. Creswell (2015), ktery je povazovan za jednoho
z hlavnich pfedstavitell, tvrdi, ze smiSeny vyzkum je ten, v némz vyzkumnik sbird, integruje
a interpretuje uzaviend data (kvantitativni) a oteviena data (kvalitativni) s cilem porozumét
vyzkumnému problému. Vzijemné propojeni odlisSnych piistupti mize pfinést komplexngjsi
porozuméni zkoumané realité (VIckova, Lojdova, 2016, s. 483).

Autorka disertacni prace na smiseny vyzkum nahlizi jako na design vyzkumu, kde je alespoil
jeden kvantitativni aspekt kombinovany s alesponi jednim kvalitativnim vychodiskem (piistupem),
sbérem dat nebo s analyzou dat. Existuje fada taxonomii smiSeného vyzkumu (Creswell,
2015; Teddie & Tashakkori 2006) a autorkou zvoleny vyzkum odpovid4d kvalitativne-
kvantitativnimu (sekvenénimu, navazujicimu) smiSenému vyzkumu, téz né¢kdy nazyvanému jako
Hkvalitativni predvyzkum® (VI¢kova, Lojdova, 2016, s. 492). Podle Creswella (2015) ptjde
o exploracni sekvencni design, podle Teddie & Tashakkori (2006) se jedna o Typ IV vicefazovy
vyzkumny design smi§eného vyzkumu. Konkrétné faze vyzkumu probihaji chronologicky, po
ukonceni jednoho vyzkumu a na zéklad¢ jeho vysledk je realizovan druhy vyzkum. Zavéry prvni
faze ovliviiuji stanoveni vyzkumnych otizek pro druhou fazi, ktera potvrzuje nebo vyvraci
ptedchozi zjisténi, popiipad€ poskytuje vysvétleni ¢i rozsifuje znalosti (Oleckd, Ivanova, 20015 s.
144-145).
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Konceptualizace > Ronceptualizieg

Empiricka cast
(metodologicka)

4

Empiricka cast
(analyticka)

4

Empiricka cast
(metodologicka)

Empiricka cast

(analytickd)

Obrazek 4 Vicefazovy design s vice metodami sekvenéni (Typ IV B)
Zdroj: Olecka, Ivanova, 2015

Pro ziskani adekvatnich dat k saturaci vyzkumnych otazek je vyzkum rozd€len na dvé na
sebe navazujici a zavislé faze. Vysledky prvni faze tykajici se elementdrnich dat o krizové
ptipravenosti CCK jsou nezbytné pro zahajeni vyzkumu specificky zamé&feného na roli sestry
v krizové piipravenosti CCK. Jednotlivé faze vyzkumu p¥inaseji pohled na krizovou pfipravenost
CCK na riiznych trovnich (regionalni, centralni, piiklad konkrétni praxe) a pouZiti vice
vyzkumnych metod pro sbér a analyzu dat. Planovana hierarchie konceptu vyzkumu (Punch, 2008,
s. 37-42) na jednotlivych Grovnich abstrakce je uvedena v tabulce ¢islo 10. U smiSeného vyzkumu
je vychazeno ze snahy paralelizace komponent, kdy na zédklad¢ spole¢né hlavni vyzkumné otazky
jsou k sobé navrhnuty vyhovujici vybéry vzorku a sbéru dat a ¢im vice je vyzkum paralelizovan
(stejni respondenti, obdobné kvalitativni a kvantitativni otdzka aj.), tim Iépe dochdzi k integraci
dat (VIckova, Lojdova, 2016, s. 490).
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Tabulka 10 Koncept vyzkumu krizové piipravenosti CCK

Vyzkumna oblast  [Role sestry v krizové pfipravenosti ostatnich slozek integrovaného zachranného

systému pii mimotadnych udalostech v CR.

Vyzkumné téma  |Role sestry v krizové pfipravenosti Ceského Cerveného kiize.

Obecna vyzkumna |Jaka je role sestry v krizové ptipravenosti CCK na mimoiadné udalosti v CR?

otazka

Specifické I. FAZE - kvalitativni vyzkum

vyzkumné otazk e “
Y Y lco je krizova ptipravenost v CCK?

a dil¢i cile
Cil 4. Identifikace existence krizové p¥ipravenosti v CCK.

Jaka byla role sestry CCK na konkrétni mimotadné udalosti?

Cil 5. Zmapovani role sestry CCK na konkrétni mimotadné udalosti v CR.

II. FAZE — kvantitativni vyzkum
Jak se vyviji role sestry v CCK?

Cil 6. Deskripce vyvoje role sestry v CCK.

Jak je krizova ptipravenost krizova u budoucich sester v CR?

Cil 7. Mapovani existence krizové ptipravenosti u budoucich sester v CR.

Zdroj: autorka prace

Strategie prvni faze je koncipovana tak, aby polozila zéklad pro orientaci ve zkoumané
problematice. Pro zodpovézeni specifickych vyzkumnych otazek je vyuzito vice vyzkumnych
nastrojii (polostrukturovany rozhovor, focus group, studie dokumentii, zicastnéné pozorovani),
které jsou dale blize specifikovany. V druhé fazi vyzkumu je vyuzit pro objasnéni specifickych

vyzkumnych otazek kvantitativni pfistup. Volba kvantitativniho ptistupu pro druhou fazi vyzkumu
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je autorkou zvolena k doplnéni obrazu o organizaci CCK z pohledu ,,&isel”, ktera se ji nepodatilo
nalézt, a jevi se jako podstatné pro dosazeni vyzkumného cile. K zjistovani odpovédi na specifické
vyzkumné otazky II. faze vyzkumu byla pouzita metoda deskripce a mira centralni tendence
— stfedni hodnota (primér). Kombinace kvalitativniho a kvantitativniho vyzkumu je zvolena
zamérng, aby doslo k vyuziti vyhod obou pfistupti a ziskédni co mozna nejvice dat k naplnéni cile
disertaéni prace, ¢imZ je deskripce a analyza role sestry v krizové ptipravenosti CCK
na mimotadné udalosti v CR.

U vyzkumu nelze opomenout validitu, reliabilitu a prakticnost (Chraska, 2016, s. 32)
Validitou rozumime ,,platnost™ zejména vyzkumného néstroje a vysledki jim ziskanych, tak aby
vyzkum ptinasel pravdivé zavéry (Gavora, 2010, s. 86). Existuje vice pojeti validity vyzkumného
nastroje (obsahovda, soubézna, predik¢ni, konstruktovd) a validity vyzkumu (interni, externi)
(Gavora, 2010, s. 86-89; Hendl, Remr, 2017, s. 71-78). Autorka se béhem celého vyzkumu snazila
minimalizovat chyby. V kvalitativni ¢asti vyzkumu usilovala o pravdivost (podpotfenou dikazy)
a platnost (podrobnym evidovanim), jak doporucuje (Svaficek et al., 2007, s. 31). V kvantitativni
¢asti vyzkumu autorka nemohla vyuzit standardizovanych metod a metod na vylouceni chybovosti
v méfeni, jak naptiklad uvadéji autofi Hendl, Remr (2017, s. 71), a musela se spolehnout na
omezené moznosti, jak je blize dale specifikovano v disertacni praci. Autorka prace se snazila mit
na paméti také prakti¢nost vyzkumu. Usilovala o jednoduchost, hospodarnost, tspornost, snadnou
proveditelnost, ¢asovou narocnost aj. Uvedené vlastnosti byvaji autory oznaCovany i jinymi

pojmy, napt. senzibilita, objektivita (Chraska, 2016, s. 34).

3.1. L. faze vyzkumu

V ramci prvni faze jsou zjistovany odpoveédi na dvé specifické vyzkumné otdzky za pouziti
kvalitativniho vyzkumu. Vyzkum je zahajen pilotni studii a pfedvyzkumem®. Specifické
vyzkumné otazky maji zejména saturovat cil v podobé identifikace krizové piipravenosti v CCK
a poukaz na roli, kterou v ni pfi mimotadné udélosti zastava sestra. Hlubsi a konkrétnéjsi poznani

zkoumaného jevu se stanem zakladem pro realizaci druhé etapy vyzkumu.

6 pozn. autora: pilotni studie (pilotaz) provedeme na malé skupin€ a pomoci techniky (nejcastéji kvalitativni postup),
ktera se lisi od techniky pouzité ve vlastnim vyzkumu; predvyzkum je provadén na malé skuping, ale jiz cilové

populace a za pomoci méficiho nastroje, ktery pouzijeme v ramci vyzkumu (Vévodova, Vévoda, 2015, s. 58).
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3.1.1. Pilotni vyzkum

Absence informaci o definovani krizové ptipravenosti v CCK autorku vedlo k realizaci
pilotniho vyzkumu. Smyslem je mimo jiné i ovéfeni existence zkoumaného jevu v CCK
a srozumitelnosti jeho prezentace respondentim. Autorce se nepodafilo nalézt zZadny obdobny
vyzkum realizovany v CCK, a tak vyuzila zahrani¢ni zdroje, na zékladé kterych vytvoiila
tematické oblasti pro pilotaZ. Pilotaz probihala v obdobi kvéten az Cervenec 2012 a spocivala
v konzultaci tematickych oblasti a v posouzeni ndvrhu polostrukturovaného rozhovoru
planovaného pro predvyzkum dvéma experty CCK (prezident CCK, piedseda OS CCK). Nezavisle
na sob€ se uvedeni experti shodli na vhodnosti formy zvoleného vyzkumného néstroje a doslo
k obsahovym tupravdm (korekce tematickych okruhii, formdlni korektura otazek) névrhu
do podoby vyzkumného nastroje. Srozumitelnost vzniklého polostrukturovaného rozhovoru
si autorka jest¢ ovéfila provedenim testovaciho polostrukturovaného rozhovoru se zastupcem
cilové skupiny, tedy feditelem OS CCK z jiného kraje, nez byl ptedvyzkum planovan.

Pilotni vyzkum navézal na pilotdz a byl zalozen na specifické vyzkumné otazce ,, Jakd
Jje krizova pripravenost v CCK? “ Ugelem bylo zejména zorientovani se v terénu a ovéfeni aspofi
na malém vzorku, zda vyzkumny nastroj funguje a pfinédsi data, kterd ocekdvame (Gavora, 2010,
s. 10). Pilotni vyzkum mél ptispét k naplnéni dil¢iho cile disertacni prace: identifikace krizové
ptipravenosti v CCK.

Vybér vzorku v pilotnim vyzkumu byl zdmérny a formou ,pfilezitostného nebo
tzv. vhodného vzorku (dobte dostupného vzorku)“ (Svaticek et al., 2007, s. 75). Jedna se o typicky
nepravdépodobnostni, zdmérny vyber nazyvany téz vybér tsudkem, ucelovy, ktery je vhodny pro
nekomplikované a malé soubory (neptesahujici desitku jednotek). Vyzkum probihal na regionalni
urovni se zamyslem nasledného rozsiteni na celorepublikovou uroven. Pro svou dobrou dostupnost
byl zvolen Olomoucky kraj. Kritériem vybér respondentii byla prace na pozici feditel OS CCK.
Konkrétné se tedy jednalo o pét osob na pozici feditele OS CCK v Olomouckém kraji (Olomouc,
Pierov, Prostéjov, Jesenik, Sumperk). Vhodni respondenti byli autorkou osloveni telefonicky
a obsahem hovoru bylo sezndmeni s cilem vyzkumu a zadost o spolupréci. Na zéklad¢ telefonicky
podaného souhlasu (vSech 5 respondentli souhlasilo) pak doslo prostfednictvim elektronické
komunikace k rekapitulaci obsahu telefonatu, ujisténi o anonymité vysledkti, vyzadani si souhlasu
s vyzkumem a domluveni si vhodného terminu na realizaci polostrukturovaného rozhovoru ,,face
to face™. Volba rozhovoru jako vyzkumného nastroje je doporuCovana na zmapovani oblasti

s nizkou dostupnosti informaci (Gavora, 2010, s. 136-137 Svatigek et al., 2007, Kutnohorska,
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2009, s. 38-39), coz autorku podpofilo ve zvoleni rozhovoru jako vyzkumného néstroje.
Polostrukturovany (téz nazyvan polostandardizovany /semistrukturovany rozhovor /interview)
vyzaduje pripravu, protoze se piedpoklada, ze vyzkumnik pouziva pii rozhovoru jisté schéma ¢i
okruh otézek. Neni nutné striktné dodrzovat potfadi otazek a miiZeme vyuzit i moznost, ze nam
ucastnik véci dovysvétli, coz napomaha spravnému pochopeni a intepretaci informaci. Nutné
je mit stanoveno jisté jadro rozhovoru, abychom se ujistili, ze jsme ziskali odpovéd’ na hlavni
otazky/okruhy (Kutnohorska, 2009, s. 40).

Sbér dat a vyuZiti vyzkumného nastroje v pilotnim vyzkumu probéhlo v obdobi kvéten
aztijen 2012. Autorka vzdy v pfedem domluveném terminu navstivila respondenta v misté vykonu
jeho funkce feditele OS CCK, tedy v budové piislusného OS CCK. Autorka vyuzila schéma
polostrukturovaného rozhovoru ovéteného pilotazi, které obsahovalo Ctyfi tematické okruhy:
management OS CCK, krizova piipravenost OS CCK, dobrovolnici a sestra OS CCK
pfi mimotadné udalosti CCK, komunikace OS CCK pti mimotadné udalosti CCK. Odpovédi
tazatelka zaznamenavala do archu s otazkami. Usp&$nost rozhovoru je do jisté miry zavisla na
navazani interpersonalniho kontaktu a svou roli mohou sehréat i dalsi faktory, napft. prosttedi, Cas,
schopnosti vyzkumnika. VSech pét rozhovort bylo vedeno stejnym vyzkumnikem (autorkou
prace), realizovaly se v terminu a prostiedi, které si dobrovolné zvolili dotazovani (vlastni kancelar
CCK). Rozhovory probéhly ,.face to face“, trvaly vzdy cca 60 minut a byly eliminovany rusivé
elementy, napt. zvuk telefonu, pfitomnost a navstévy dalSich osob.

K analyze dat z pilotniho vyzkumu byla vyuzita metoda kontrastti a srovnavani a metoda
prostého vyctu. Autorka ziskala odpovédi od vSech péti respondentd, které mimo jiné obsahovaly
i numericka data. Kontrastovani je vyznamnou technikou pouzivanou v piipad¢, kdy potfebujeme
od sebe odlisit dvé identifikovatelné kategorie a poukazat na rozdily i piesto, ze maji mnoho
spoleéného. Vzajemné srovnadvani mlze pomoci porozumét souvislostem a vlivim mezi
kategoriemi (Miovsky, 2009, s. 223). Metoda prostého vyctu je na hranici mezi kvalitativnim
a kvantitativnim vyzkumem. MiZeme jejim prostfednictvim vyjadfit vlastnosti urcitych jeva
(Miovsky, 2009, s. 222). Predem stanovené schéma polostrukturovaného rozhovoru autorce
usnadnilo analyzu ziskanych dat, kterd kategorizovala do stanovenych okruhd. V ramci okruhii
doslo k tfidéni a hledani kli¢ovych udajti pro nalezeni vyznamovych celki k srovnani a deskripci.

Ziskana data pilotniho vyzkumu jsou prezentovana v tivodu kapitoly s vysledky.
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3.1.2. Co je krizova p¥ipravenost v CCK?

Realizace predvyzkumu méla vést k ovéfeni polostrukturovaného rozhovoru pro vyuziti na
celostatni Grovni. Vyzkumny nastroj byl respondenty hodnocen kladné. Otazky i pribéh rozhovoru
respondenti shledali jako srozumitelny a dostacujici. Vyuziti rozhovoru vSak s sebou piineslo
zna¢nou cCasovou naro¢nost pii realizaci (cestovani, rozhovory). Predstava aplikace
polostrukturovaného rozhovoru na celostatni arovni (pfes 70 samostatnych OS CCK) se jevila
v jednom vyzkumnikovi jako neefektivni a narocnd. Divod odmitnuti polostrukturovaného
rozhovoru jako vyzkumného néstroje pro celostatni urovei byl konzultovan opét s experty CCK
(z pilotaze) a shoda panovala v tom, Ze lze zrealizovat efektivnéj$i formu vyzkumu, napf.
dotaznikové Setfeni on-line, kdy lze data aktualizovat podle potfeb. Realizace celostatniho
vyzkumu byla planované na ¢erven 2013. Provadéni vyzkumu ovlivnilo hned nékolik skutecnosti:
1. CCK ptipravovalo nové interni smérnice, které piinesou zmény v systému krizové
ptipravenosti CCK,
2. Povodng, které zasahly v &ervnu 2013 Ceskou republiku, tzn. zaméstnani respondenti
(fediteltt povétenych OS CCK) na feseni aktualni popovodiiové situace.
3. Nasazeni autorky vyzkumu (z role zastupkyné velitele Ustiedniho krizového tymu CCK)
na koordinaci pomoci CCK v okrese Mé&lnik.
Na zaklad¢ vysledkt polostrukturovanych rozhovorit byl flexibilné upraven design vyzkumu.
Redeni tak rozsahlych povodni provéfilo do jisté miry i systém krizové ptipravenosti CCK
a odhalilo nové okolnosti. Pfi internim vyhodnocovani pasobeni CCK na povodnich vyvstalo na
povrch téma organu/nastroji krizové ptipravenosti (co vSe je nastrojem krizové pfipravenosti,
existuje hierarchie nastrojt, jak ma probihat komunikace aj.). Specificka vyzkumna otazka ,, Co je
krizova pripravenost v CCK* byla doplnéna o zaméfeni se i na konkrétni oblast nastrojii krizové
ptipravenosti v CCK. Vedeni CCK nabidlo vyzkumnému tymu Géast na workshopu v fijnu 2013,
ktery byl vyhradné organizovan pro cilovou skupinu vyzkumu za tUcelem sdileni zkuSenosti
z oblasti krizové pfipravenosti. Plan pro zjistovani odpovédi na uvedenou specifickou vyzkumnou
otazku je znazornén v tabulce €. 11, kde je patrné i rozsiteni o specificky cil v podob¢ nastroju

krizové piipravenosti CCK.
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Tabulka 11 Koncept vyzkumu pro specifickou vyzkumnou otazku ,,Jaka je krizova ptipravenost

v CCK?
Specificka vyzkumna o ) s

Co je krizova pripravenost v CCK?
otazka

Identifikace krizové piipravenosti v CCK.
Cil Specificky cil:

Identifikace nastroji krizové p¥ipravenosti v CCK.
Respondenti Reditelé povétenych OS CCK.
Vyzkumny nastroj Ohniskové skupina.

Metoda vyhledavani a vyznacovani vztaht.
Metoda analyzy dat

Grafické mapovani.
Realizace sbéru a analyzy [fijen — listopad 2013
dat

Zdroj: autorka prace

Zpisob vybéru vzorku, jde o zamérny vybér a kritériem pro vybér respondentl byla
pozice feditele OS CCK na krajské urovni. Celkem se jednalo o 14 feditelti povéfenych OS CCK
z CR. Respondenti byli pfedem seznameni s vyzkumem a byli pozvani vedenim CCK na realizaci
workshopu, kde s vyzkumem vyjadftili souhlas.

Sbér dat probéhl s vyuZitim ohniskové skupiny. Vyuzitim skupinové interakce
ziskdvame kvalitativni data o problému stanoveném vyzkumnikem. Vyzkumnik stanovuje
zaméteni skupinové interakce, tzv. ohnisko. Ohnisko musi byt ohrani¢ené a pochopitelné pro
vSechny ucastniky (Miovsky, 2009, s. 174-175). Zvolena metoda nabizi Siroké vyuziti (zejména
v marketingovém priizkumu) a autorka ji vybrala zejména pro moznost vyuziti tzv. skupinového

fenoménu, ¢imz jsou stimuly, bariéry a dalsi determinanty plynouci z ptislusnosti k dané skupiné
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(profesni, zajmové, vékové aj.). Respondenty spojuje stejna pozice v jedné organizaci, tedy CCK,
coz muze podpofit vzajemnou interakci mezi ¢leny. Neexistuje oficidlni norma urcujici velikost
ohniskové skupiny, jako optimalni se jevi rozmezi Sest (minimum Ctyfi osoby) az deset osob
(maximum 18 az 20 osob) v zavislosti na vyzkumném tématu (gvaﬁéek et al., 2007, s. 186,
Miovsky, 2009, s. 175-186). V ramci vyzkumu souhlas vyjadfili vSichni osloveni respondenti,
a tak bylo pracovano se skupinou 14 osob. V ptipravné fazi ohniskové skupiny autorka prace
ptizvala ke spolupraci velitele UKT CCK a dal$iho experta za CCK. Doslo k diskuzi nad tématem,
strukturou ohniskové skupiny a scénafi, které mohou nastat. Vysledkem byla shoda nad ohniskem
a prubéhem ohniskové skupiny. Podle miry strukturace mizeme jeste rozlisit tfi typy ohniskovych
skupin: nestrukturované, polostrukturované, strukturované (Miovsky, 2009, s. 176-177).
Pro ziskani odpovédi na specifickou otazku a naplnéni cilli byla pouzita metoda polostrukturované
ohniskové skupiny. Autorka spoleéné s expertem CCK stanovila dva tematické okruhy: krizova
ptipravenost v CCK, nastroje krizové pfipravenosti CCK. Diivodem bylo udrzeni uréitého
zdkladniho tématu, ale zéaroven poskytnuti dostatecného prostoru ucastnikim. Miosvky
(2009, s. 180) uvadi, ze se tak jedna o jisty kompromis na miru strukturalizace, standardizace,
interakce aj.

Autorka prace zaujimala pii focus group roli moderatorky, a jesté si ptizvala na pomoc
pomocného moderatora - uvedeného experta, velitele UKT CCK. Ohniskova skupina byla
zrealizovéna pii celodennim workshopu v ¥jnu 2013, ktery byl poadan ustiedim CCK a byl uréen
zminéné cilové skuping. Dopoledni ¢ast programu byla v dikci vedeni CCK a byla vénovana nové
vzniklé smérnici, ktera mimo jiné uklada povéienym OS CCK za povinnost pfipravit koncepci
krizové ptipravenosti pro dany kraj. Odpoledni blok obsahoval prezentace vybranych povétenych
feditelt OS CCK s jejich zkugenostmi z aktudlnich povodni a na né navazala ohniskova skupina.
Ugastniky nebylo potieba vzajemné piedstavovat, protoze se viichni vEetné moderatorti znali
z pusobeni v CCK. Rozesazeni u stoltl bylo dano jiz z dopoledniho programu a moderatofi je
nikterak neménili. Uvodni &ast ohniskové skupiny plynule navazovala na predchozi prezentace
teditelit OS CCK, ktefi se mimo jiné zmiiovali o problému interni komunikace CCK pii fedeni
povodiiové situace, coz ma piimou souvislost s nastroji krizové piipravenosti CCK. Moderétofi
tidili skupinovou diskuzi a respektovali pfitom zakladni pravidla pro ohniskové skupiny: hovoti
jen jedna osoba, diskuze se u€astni v§ichni ucastnici, nikdo nezaujima dominantni roli, ndzory jsou
respektovany od vSech, ucast ve skupiné lze odmitnout aj. (Miovsky, 2009, s. 183). Doslo

k rychlému navozeni diskuze otizkou — Co je krizové piipravenost v CCK? Moderatofi Fidili
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diskuzi a zazndmendavali na tabuli kli¢ova slova, u kterych panovala shoda ve skupiné. Dalsi okruh
se tykal nastroji krizové ptipravenosti CCK a otazek — Jaké mame néstroje krizové p¥ipravenosti
CCK? Jak je vyuzivame? Jak vzajemné komunikuji? Moderatofi vyuZili strategii trychtyte, tzn.
pozvolna se cilen¢ dostavali k hlavnim tématim. Jadro ohniskové skupiny tvoftila diskuze nad
schématy nastrojii krizové pfipravenosti CCK. V ramci ohniskové skupiny je§té dobrovolné
vznikly tfi mens$i podskupiny (kazda o ¢tyfech ¢lenech) a kazda se pokusila navrhnout tfi nize

uvedena schémata nastroji krizové p¥ipravenosti CCK:

« Schéma nastroji krizové pfipravenosti CCK.

« Schéma aktivace nastrojii krizové ptipravenosti CCK pii vyhlaseni krizového stavu.

« Schéma komunikace nastroji krizové piipravenosti CCK v dobé trvéani krizového stavu.

Moderatofi udrzovali konzistentnost, nezaujatost a fidili diskuzi tak, aby kazdému
schématu byl vénovéan stejny ¢as. Sledovali a zaznamendvali oblasti vzdjemného konsensu.
V zavérecné casti ohniskové skupiny byl kazdému ucastnikovi poskytnut prostor pro vyjadieni
k ¢emukoliv, co nestihl v priabéhu diskuze. Moderatofi jiz neotvirali zddné téma a necinili Zadny
zavér. Jen podekovali vSem za tcast a spolupraci v ohniskové skuping. Vystupem focus group,
ktera trvala pies 90 minut, byla snaha o definovani krizové piipravenosti v CCK a tii navrhy
schémat nastrojii krizové ptipravenosti CCK. Ve je blize specifikovano ve vysledcich diserta¢ni
prace. K etice vyzkumu, validité a reliabilité¢ vyzkumného nastroje se autorka vyjadiuje v zavéru
diserta¢ni prace.

Analyza ziskanych dat probéhla metodou deskripce, metodou vyhledavani a vyznacovani
vztahti a formou grafického mapovani. I béhem analyzy autorka vyuZila sou¢innost experta CCK,
kdy spolecné sumarizovali ziskané informace a zdznamy z prob¢hlé ohniskové skupiny. V rdmci
ohniskové skupiny vzniklo n€kolik schémat a béhem analyzy probéhlo jejich srovnani a hledani

konsenzu skupiny. Snahou bylo grafické znazornéni souvislosti a vztahovych siti (Svaticek et al.,

2007, s. 109). Vysledek je autorkou prezentovan v kapitole 4.

3.1.3. Jaka byla role sestry CCK na konkrétni mimo¥adné udalosti?

S vyjimkou historickych dat uvedenych v prvni kapitole teoretického ramce se autorce

v

nepodatilo nalézt hlubsi a konkrétnéjsi informace o tom, jaka je role sestry v krizové pfipravenosti
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CCK v soucasné dobé. Konzulaci s experty CCK autorka dola k navrhu prozkoumat existenci
sestry na konkrétnim piikladu. Pfinesenim konkrétniho piikladu z praxe dojde k propojeni
ziskanych teoretickeych poznatki s realitou. Plan pro ziskani odpovédi na uvedenou specifickou

otazku je znazornén v tabulce €. 12.

Tabulka 12 Koncept vyzkumu pro specifickou vyzkumnou otazku ,,Jaka byla role sestry v CCK

pfi mimotadné udalosti v CR?

Specificka vyzkumna otazka |,Jaka byla role sestry v CCK pii mimotadné udalosti v CR?“

Zmapovani role sestry v CCK pii konkrétni mimotadné udalosti

Cil y

v CR.
Zkoumany jev Puisobeni CCK pti povodnich na Mélnicku v roce 2013.
Vyzkumny nastroj Metoda ptipadové studie.

Metoda vyhledavani a vyznacovani vztahti. Deskriptivni pfistup
Metoda analyzy dat

ke kvalitativni analyze.

Realizace sbéru a analyzy dat |Cerven — listopad 2013

Zdroj: autorka prace

Zpisob vybéru zkoumaného jevu byl zdmérny pro svou aktudlnost (pravé probihajici
povodn& 2013). Piedpokladem pro zkoumani bylo zapojeni CCK do poskytovani pomoci.
Vzhledem k vyhlagovani vyssich stupiiti povodiiové aktivity v nékterych oblastech CR se tstfedi
CCK rozhodlo 2. 6. 2013 vydat tiskovou zpravu o aktivaci a zapojeni struktur CCK do poskytovani
pomoci obétem povodni (CCK, 2. 6. 2013). Clenové CCK za¢ali pomahat na zasazenych mistech
po celé CR. Zvolené Mélnicko bylo jednim z nejpostizengjsich mist. Diivody, které piispély
k volb& Mélnicka, byla lokalnost (ohrani¢eni mistem i asem) a zapojeni autorky jako ¢lenky UKT
CCK do poskytovani pomoci v dané lokalité. Zkoumanym jevem byla innost CCK na povodnich
2013 v lokalit¢ Mélnik se zamé&fenim na roli sestry v CCK. Operacionalizace sestry v CCK,
¢innosti CCK a mimotadné udalosti je obsaZena v teoretickém ramci disertaéni prace. Povodni se
rozumi ,,pfechodné vyrazné zvySeni hladiny vodnich tokd nebo jinych povrchovych vod,
pii kterém voda, jez zaplavuje uzemi mimo koryto vodniho toku, mtze zpusobit $kody. Povodni
je 1 stav, kdy voda mize zpusobit Skody tim, ze z ur¢itého uzemi nemiize doCasné piirozenym
zpusobem odtékat nebo jeji odtok je nedostateCny, piipadné dochéazi k zaplaveni tzemi pfi

soustfedéném odtoku srazkovych vod*“ (§ 64 a § 70 zékona ¢. 254/2001 Sb., o vodach a o zméné
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nékterych zédkoni). V piipad¢ povodni v roce 2013 se jednalo o tzv. pfirozenou povodeii a ta miize
byt zplisobena pfirodnimi jevy v podobé destovych srazek, tdni nebo chodu ledd. Zacina
vyhlaSenim druhého nebo tretiho stupné povodnové aktivity (Kohoutek, 2009, s. 97).

Vyzkumnym nastrojem se pro svou schopnost zamétfeni se na urcity subjekt /objekt
v redlném kontextu stala metoda ptipadové studie. Autofi uvadi, ze mezi hlavni vlastnosti
ptipadové studie patfi:

* obsahly a vSestranny popis udalosti s vazbou na piipad,

* komplexni a chronologické vypravéni vcetné vyobrazeni vlivii riznych faktorQ

a souvislosti (vyuziva veskeré dostupné zdroje),
* osoba vyzkumnika je pfimo angazovana na piipadu a studii,

* ptipad nebo pfedmét zkoumani je integrovany systém s hranicemi (prostor a ¢as) (Hendl,
Remer, 2017, s. 201; Miovsky, 2009, s. 93-95; Svaticek et al., 2007, s. 96-97).

Uvedené vlastnosti ptipadové studie se autorce jevily za vhodné pro zjistovani odpoveédi
na specifickou vyzkumnou otazku. Volba piipadové studie je i v souladu s ttemi doporuc¢enymi
kritérii: vyzkumna otdzka fesi jak a pro¢; omezena moznost kontroly vyzkumnika nad udalostmi
souvisejicimi se zkoumanym jevem; zaméfeni na prob&hlé nebo soudasné udalosti (Svaticek et al.,
2007, s. 100-101). Na vymezeni typu pouzité ptipadové studie lze nahlizet o¢ima vice autort. Dle
Miovského (2009, s. 95) odpovida zvoleny typ tzv. jednoptipadové studi. Snahou autorky byl
empiricky sbér dat vztahujici se k objektu vyzkumu v jeho redlném kontextu, a nikoliv popis
izolovanych fakti. Vyuzila proto vice informacnich zdrojt a technik a snazila se dospét k rozsahlé
a hloubkové interpretaci dat vztahujicich se k objektu zkoumani. Autorka prace osobné na
povodnich v roce 2013 na Mélnicku pusobila v roli zastupkyn& velitele UKT CCK a fidila
koordinaci tymu CCK v terénu. Informace pro piipadovou studii jsou tak mimo jiné Eerpany
1z osobni zkuSenosti. Nelze hovotit o metodé pozorovani jako takové, protoze autorka svou ucast
na povodnich nerealizovala planované. Miizeme vSak pozorovat prvky jist¢ého volného,
nestrukturovaného zacastnéného pozorovani, kde se predpoklada piima participace vyzkumnika
na déni v terénu a kdy dochézi k interakci bez definované struktury a v pfirozenych podminkéach
(Hendl, Remer, 2017, s. 83). Nezbytnosti je pofizovani terénnich poznamek, coz délad zejména
pozorovani empirickym vyzkumem. Autorka v dané chvili na povodnich primarné zastavala svou

roli za CCK, a nikoliv vyzkumnika, takZe nerealizovala zapisky ve smyslu pravych terénnich
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poznamek z vyzkumu. Uloha autorky na povodnich mimo jiné obnagela vedeni a odpovédnost za
rozséhlou agendu potizovani zdznamu: rezim dne, databazi zasahujicich ¢lent, kazdodenni report
pro vedeni CCK o situaci z terénu, sumarizace zapiskii tymu z terénu aj. Nenachazime univerzalni
pravidla pro zaznamenévani terénnich zapiski (gvafiéek et al., 2007, s. 156), a tak dokumentace
vedena autorkou béhem povodni poskytla vyrazny zaklad pro ptipadovou studii. Se souhlasem
CCK bylo vyuzito i dal§ich zaznami zasahujicich tymi na Mélnicku a vefejné dostupnych
informaci. Autorka se pfi zpracovani informaci inspirovala strukturou piipadové studie:
anamnéza; katamnéza (popis); analyza; interpretace; diskuze; zavér (Kutnohorska, 2011, s. 79).

Analyza ziskanych dat probihala deskripci a vyuZzitim metody vyhleddvani a vyznaovani
vztah. Autofi (Hendl, 2005; Svaticek, 2002, s. 109) uvadi, ze chybi specifické analytické
procedury vyvinuté pro ptipadové studie, a tak kazda studie do jisté miry vykazuje origindlni
analyticky a interpretativni pfistup. Z ramcovych navodu je patrné vyuzivani tradicni kvalitativni
kategorizace a systému porovnavani s hledanim pravidelnosti a diirazem na grafické znazorovani
a vytvafeni vztahovych siti (Svaficek, 2007, s. 109). Autorka vzhledem k absenci informaci
o zkoumané problematice vyuziva analyticky pfistup, ktery je orientovan na celistvost ptipadu
a soustiedi se na odhaleni dat tykajicich se role sestry v CCK a vedoucich k saturaci cild.
Vystupem piipadové studie jsou zejména narativni data, kdy mluvime o studii deskriptivni.
Muzeme vsak najit i ndznak prvkl studie explorativni, pojednavajici o nezndmem piipadu a jeho
struktufe, a prvka studie explaratorni, vysvétlujici ptipad véetné pric¢innych fetézcl a kontextl
(Svaficek, 2007, s. 102). Zavéretna zprava, jez je prezentovana v kapitole s vysledky, odpovida
variaci tzv. klasické zpravy (Skutil,, 2011, s. 111) s popisem jednoho piipadu doplnéného
o tabulky a grafy.

Prvni faze vyzkumu vyuziva kvalitativni pfistup a je strukturovana do nékolika krokd.
Vyzkum byl zahdjen pilotazi a pilotnim vyzkumem se snahou nalezeni odpovédi na prvni
specifickou vyzkumnou otazku ,, Co je krizovd pripravenost v CCK . Pii zjistovani bylo vyuZito
metody polostrukturovaného rozhovoru a metody ohniskové skupiny. Respondenty byli feditelé
0S CCK na regionalni a krajské trovni. Snahou byla saturace stanoveného cile: identifikace
krizové piipravenosti v CCK. Do realizace vyzkumu zasahla neptedvidatelna okolnost v podobé
rozsahlych povodni, a jak jiz bylo zminéno, tak ovlivnila i design vyzkumu. Pro zkoumani druhé
specifické vyzkumné otazky ,,Jakd byla role sestry v CCK pii mimordadné udalosti““ bylo vyuzito
metody piipadové studie a kvalitativni analyzy. Zkoumanym jevem byla ¢innost CCK na konkrétni

mimotadné udalosti a jednalo se o poskytovani pomoci pti povodnich na Mélnicku v roce 2013.
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Cilem bylo zmapovani role sestry v CCK pii poskytovani pomoci na konkrétni mimotadné
udalosti. Celkové byla prvni faze vyzkumu koncipovana tak, aby polozila zaklad pro orientaci
ve zkoumané problematice. Druhd faze vyzkumu ma vést k doplnéni informaci o numericka data,
aby v zavéru vyzkumu bylo mozné pfinést odpovéd’ na hlavni vyzkumnou otazku ,,Jaka je role

sestry v krizové pripravenosti CCK na mimoradné udalosti v CR? “

3.2.11. faze vyzkumu

Volba smiSen¢ho vyzkumu, konkrétné typu IV B - vicefazovyB — vicefdzovy design s vice
metodami, smiSeny (Vévodova, Ivanova et al., 2015, s. 144) umoznuje chronologicky na zékladé
vysledkl prvni faze (kvalitativni vyzkum) pfejit do realizace druhé faze (kvantitativni vyzkum).
V druhé fazi vyzkumu se autorka snazila doplnit informace o numerické data. Pfi literarni resersi
se objevilo zajimavé propojeni dobrovolné sestry, CCK a profesionalni sestry, a to jak
v historickém kontextu, tak v soucasnosti. Autorka se tak v druhé fazi vyzkumu inspirovala
zminénymi studiemi z USA a do vyzkumu zapojila i krizovou pfipravenost budoucich
profesionélnich sester. Autorce se nepodafilo nalézt standardizované metody se zaméfenim na
zkoumanou problematiku. Pti vyzkumu jsou tak vyuzity vlastni vyzkumné néstroje inspirované

zahrani¢nimi zdroji a analyza je provedena zejména pomoci deskriptivni statistiky.

3.2.1. Jak se vyviji role sestry v krizové p¥ipravenosti CCK?

Doposud ziskané informace a vysledky poukazaly na existenci sestry v CCK, ale
nepopisuji jeji vyvoj a soucasnou roli v krizové ptipravenosti CCK. Autorka pro hledani odpovédi
na uvedenou specifickou otizku vyuzila dotaznikovy priizkum a data, dokumenty CCK.
Pti analyze je vyuzita deskriptivni statistika s mirou centralni tendence (sttedni hodnoty). Koncept
zjistovani je uveden v tabulce ¢. 13 a ma vést k saturaci cile, kterym je deskripce role sestry

v krizové piipravenosti CCK.
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Tabulka 13 Koncept vyzkumu pro specifickou vyzkumnou otazku ,Jak se vyviji role sestry

v CCK?
Specificka vyzkumna ) ) ) .
) ,Jak se vyviji role sestry v krizové ptipravenosti CCK?
otazka
Cil Deskripce vyvoje role sestry v CCK.
Vyzkumny nastroj Dotaznikovy prizkum.
Sekundérni data a dokumenty.
Metoda analyzy dat Deskripce, mira centralni tendence — stfedni hodnota.
Realizace sbéru a
cerven 2017 — duben 2018
analyzy dat

Zdroj: autorka prace

Zpisob vybéru vzorku byl zdmérny. Jedinym kritériem pro ucast v prizkumu bylo
pisobeni respondenta za CCK na povodnich na Mélnicku v roce 2013. Snahou autorky bylo
postihnout viechny zasahujici osoby CCK na uvedené udalosti, a tim dospét k pokryti celého
vyzkumného vzorku. Se souhlasem vedeni CCK a mistné ptisluné feditelky OS CCK Mélnik bylo
vyuzito databaze zasahujicich &lent a dobrovolnikii CCK vedené pti povodnich. Autorka vytvoila
soubor kontaktl, ktery ¢ital 84 e-maill a stal se vyzkumnym vzorkem respondentd.

Za vyzkumny nastroj autorka zvolila dotaznik jako nastroj, pomoci kterého je schopna
snadno a rychle ziskat informace od zasahujicich &lenti CCK, kteii jsou z riiznych &asti CR.
Od oslovenych respondentil jsme schopni snadno a rychle zjistit znalosti, postoje, hodnoty tykajici
se minulosti, pfitomnosti i budoucnosti (Skutil a kol., 2011, s. 80). Autorce se nepodafilo nalézt
obdobny standardizovany dotaznik, a tak vytvofila vlastni dotaznik. Vysledky ptedchozich ¢asti
vyzkumu a prohlubovani znalosti o problematice autorce pomohly pfi volbé okruhu otazek a jejich
nasledné konkrétni formulaci. Navrh dotazniku byl konzultovan dvéma experty CCK
a srozumitelnost upravené verze byla nasledné otestovana pétici ¢lentt CCK, ktefi se ucastnili
povodni v roce 2013, ale v jiné nez zkoumané lokalité. Vysledny dotaznik obsahoval celkem
12 uzavienych otazek (Priloha ¢&. 4). Struktura dotazniku v uvodu obsahovala osloveni
respondenta, predstaveni autorky, objasnéni diivodu vyplnéni dotazniku a zdGraznéni dobrovolné

ucasti ve vyzkumu a informace o anonymité vysledkd. Hlavni ¢ast zahrnovala otdzky zjistujici
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odpovédi na specifickou vyzkumnou otazku a v zavéru dotazniku byly tfi faktografické otazky
tykajici se veéku, pohlavi a vzdélani. Elektronické sdéleni, které bylo respondentim poslano
prostfednictvim e-mailové schranky, obsahovalo zadost o spoluprici na prizkumu, odkaz
na dotaznik, vyjadfeni souhlasu, informace o zajiSténi anonymity vysledkl a kontaktni udaje
na autorku prace. Predpokladem pro uspé$né vyplnéni dotazniku bylo doruceni sdé€leni
respondentovi do e-mailové schranky, jeho pfipojeni k internetu a ochota vénovat maximalné pét
minut ¢asu odpovédim, jez se nasledné on-line odeslaly do Google formulait, ve kterych byl
dotaznik vytvoren. Sbér dat probihal v obdobi unor az duben 2018 a rozeslano bylo 84 e-mailt.
Podptirnym vyzkumnym nastrojem se stala sekundarni data a dokumenty CCK. OS CCK
funguji jako samostatné celky, ale i piesto kazdoroéné vykazuji svou ¢innost centrale CCK. Vedeni
CCK data od jednotlivych fediteli OS CCK eviduje. Autorce se podaiilo ziskat souhlas
se zpracovanim dil¢i asti dat vztahujici se k dobrovolné sestie a vzdélavani v normach CCK.
Ziskana databaze obsahovala informace od roku 2003, ale bohuzel ne u vsech kategorii se data

od zmin&ného roku evidovala. Evidované vzdélavaci normy CCK lze rozélenit do vice kategorii:
« kurzy poradané na zakladé ziskané akreditace MSMT CR nebo MZ CR,
* vyuka prvni pomoci v autoskolach,
« jiné vzdélavaci normy CCK.

Pro ucely prizkumu maji vypovidajici hodnotu dvé kategorie, kterymi jsou akreditované
vzdélavaci programy MSMT CR, MZ CR a jiné vzdélavaci normy CCK. Data o poétu
proskolenych osob v autoskolach nikterak nesouvisi s vyzkumnou problematikou sester na krizové
ptipravenosti CCK pii mimotadnych udalostech a byla autorkou vylou¢ena. Zasadni pro saturaci
vyzkumného cile jsou tdaje o vzdélavaci normé dobrovolné sestry CCK. Autorce se podatilo
zjistit informace tykajici se nejen po&tu nové proskolenych sester CCK, ale i jejich evidence
a pravidelného doskolovéani. Vysledky jsou obsahem kapitoly ¢islo 4 a dopliuji zjisSténi
dotaznikového prizkumu.

Analyza ziskanych dat byla provedena pomoci jednoduché deskriptivni statistiky a miry
centrdlni tendence — stiedni hodnoty. Administraci dotazniku zajiStovala autorka prace
v elektronické podobé v programu Microsoft Excel. Jednotlivé zjisStované polozky vykazuji
znaky: nominalni - vypovidaji o piislusnosti respondenta k urité kategorii, napt. ¢len CCK, &len

HJ CCK; potadové - uréuji potadi respondentii podle jistého hlediska, naptiklad nejvyssi ukonéené
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vzdélani. Sekundarni data byla od CCK ziskana v elektronické podobé v tabulce programu
Microsoft Excel a autorka pouze provedla selekci pottebnych kategorii. Vysledky jsou obsahem

kapitoly ¢islo 4 a dopliiuji zjisténi dotaznikového prizkumu.

3.2.2. Jaka je krizova p¥ipravenost u budoucich sester v CR?

V teoretickém ramci disertaéni prace je feSena sestra CK v CR a zahraniéi. Ziskané informace
ukazuji na skuteénost, Ze sestra CK neni izolovany pojem a Ze je provazana, nejen historickymi
souvislostmi, s profesiondlnimi sestrami. Pfikladem muize byt zminény Rakousky cerveny kiiz
provozujici zdravotnickou zachrannou sluzbu s existujicim systémem krizové pfipravenosti pii
mimofadné udalosti. V USA na nutnost krizové pfipravenosti sester poukédzaly samotné
mimotfadné udélosti (11. zafi 2001, hurikdny aj.) a neexistujici data o tom, jak dobfe jsou
pfipravovani zdravotnici ve svych studijnich oborech. V USA se po letech vyzkumu doslo mimo
jiné i k tomu, ze se zkuSenosti Amerického Cerveného kiize vyuzivaji v krizové pfipravenosti
budoucich sester (Schmidt et al., 2011, s. 383). Autorku uvedena zjiSténi vedla k zamysleni, zda
je v CR realizovan vyzkum zjistujici osobni a profesni krizovou pfipravenost zdravotniki.
Podafilo se najit zejména studie feSici pfipravenost instituci a zdravotnickych =zafizeni,
nemocni¢nich oddéleni a informace o vyuce a vycviku zachranari (Byma, 2014, s. 506-508).
Vysledky piedchozi specifické vyzkumné otazky ukazuji, Ze poéty dobrovolnych sester CCK ale
i ¢lent/dobrovolnika CCK klesaji, coz nabizi celou fadu otazek — Pro¢ poéty klesaji? Promitne se
pokles v krizové ptipravenosti CCK a pti samotném poskytovani pomoci pii mimotradné udalosti?
Kdo zastane roli zdravotnikit CCK pfi vzniku mimoiadné udalosti/katastrofy v CR? Jak jiz bylo
zminéno (tabulka ¢. 5 v 3.1.1.), tak zadna z hlavnich NNO nema ve svém portfoliu poskytovani
zdravotnické prvni pomoci. Budou to tedy profesiondlni zdravotnici? Jsou nejen zachranafi,
ale i sestry piipravovani na mimoiadné udalosti v CR? Posledni specificka vyzkumna otazka
je inspirovana vyzkumy z USA a jeji zjiStovani je chapano jako dopliujici a poukazujici
na provazanost profesiondlniho a dobrovolného systému krizové pripravenosti v oblasti
oSetfovatelstvi. Cilem je pfineseni pilotntho mapovani existence krizové pfipravenosti

u budoucich sester v CR. Autorka se priizkumem pokusi ovéfit i platnost nasledujicich hypotéz.
1) existence vyuky krizové pfipravenosti

HO: Neexistuje signifikantni rozdil mezi typem studia a existenci vyuky krizové piipravenosti.
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HA: Mezi typem studia a existenci vyuky krizové pfipravenosti existuje statisticky vyznamny

vztah.

2) zajem o téma krizové pfipravenosti mimo skolu

HO: Neexistuje signifikantni rozdil mezi typem studia a zajmem o téma krizové pfipravenosti

mimo $kolu.

HA: Mezi typem studia a zdjmem o téma krizové pfipravenosti mimo Skolu existuje signifikantni

rozdil.

Tabulka 14 Koncept vyzkumu pro specifickou vyzkumnou otazku ,,Jaka je krizova piipravenost

u budoucich sester v CR?

Specificka vyzkumna L ) y
Jaka je krizova pfipravenost u budoucich sester v CR?

otazka

Cil Mapovani existence krizové piipravenosti u budoucich sester v CR.

Vyzkumny nastroj Dotaznikovy prizkum.

Metoda analyzy dat Deskripce, mira centralni tendence - stfedni hodnota, binomicky testu|
Budouci sestry — studenti obort Prakticka sestra (diive Zdravotnicky
asistent), VSeobecnd sestra — bakalaiské studium, Diplomovana
vSeobecna sestra.

Respondenti

Ucitelé odbornych predméti u obori — Praktickd sestra (diive
Zdravotnicky asistent), VSeobecnd sestra — bakalarské studium,

Diplomovana vSeobecna sestra.

Realizace sbéru a )
prosinec 2018 — biezen 2019
analyzy dat

Zdroj: autorka prace

Zkoumany vzorek byl zamérné vybran na typech skol, které nabizi vzdélavani ,,sestry*
a jednalo se o stfedni skoly, vyssi odborné skoly, vysoké skoly. Vzorek byl kategorizovan do dvou
skupin, kdy kazda mé¢la vlastni vyzkumny néstroj. Diivodem kategorizace byla snaha o zkoumani

problematiky z vice perspektiv a inspirace z USA. Kategorie studentl ,,budouci sestry* byla pro
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ucely vyzkumu operacionalizovana na obory: Prakticka sestra (dfive Zdravotnicky asistent),
Vseobecna sestra — bakaldiské studium, Diplomovana vSeobecnd sestra. Druhou kategorii byli
ucitelé odbornych predmétli vyucujici u zminénych obord. Vyhledavani kontakti pro osloveni
vyzkumného vzorkd probéhlo v registru MSMT CR: Rejstiik $kol a $kolskych zafizeni MSMT
CR, Registr VS MSMT CR. Kritérii pro vybér byly uvedené typy $kol nabizejici tii zminéné obory.
Autorce se podafilo z registru vytvorit databazi 62 skol, které odpovidaly kritériim. V registru je
k dispozici omezené mnozstvi informaci a kontaktnich udajti, a tak autorka nasledné u vSech
62 skol vyhledala vlastni webové stranky. Podatilo se najit celkem 60 fungujicich internetovych
stranek skol, u kterych jesté autorka ovéfila, zda nabizi zminéné studijni obory. U péti kontakta
se nepodatilo dohledat zkoumané studijni obory, a tak byly z datab4ze vylouc¢eny. Celkem doslo
k osloveni 55 skol formou e-mailu, ktery byl v 55 ptipadech rozeslan do obecné e-mailové
schranky Skol a navic u 43 Skol autorka dohledala kontakt na vedouciho uvedenych oborQ
¢i vedouciho odborné vyuky a poslala personalizovany e-mail. Obsahem sdéleni byla zadost
o spolupraci na prizkumu, cil prizkumu, odkaz na dotaznik pro studenty a odkaz pro ucitele
odbornych predmétd vzdy u tfi uvedenych obord, sezndmeni s dobrovolnou ucasti a zarukou
anonymity, pod¢kovani spolecné s kontaktnimi tidaji na autorku prizkumu.

Vyzkumny néstrojem byl nestandardizovany dotaznik. Zminéna kategorizace vyzkumného
vzorku na ,,studenty* a ,,ucitelé* vedla k vytvoreni dvou vyzkumnych nastroji. Pro své vlastnosti
byl za nastroj zvolen dotaznik, ktery u obou kategorii obsahoval dva tematické okruhy, profesni
a osobni krizovou pfipravenost. Struktura i jednotlivé otazky jsou inspirovany vyzkumy z USA
(Schmidt et al., 2011, s. 380-383; Veenema et all, 2016, s. 187-200) a u obou kategorii najdeme
nékolik stejnych otdzek. Dotazniky navrzené autorkou byly podrobeny kontrole tfemi odbornymi
uciteli vyuc€ujicimi zkoumané obory, pficemz kazdy byl zjiného typu Skoly. Na zéklad¢
doporuceni autorka pfistoupila k obsahové korektufe dotazniki do findlni podoby (ptiloha
¢.4, ktera byla doplnéna o tvodni stat’ (osloveni, napli a cil, pokyny, anonymita, podékovani)
a rozeslana respondentim. Dotaznik pro studenty obsahoval celkem 23 otdzek a pro ucitelé
se jednalo o dotaznik s 22 otdzkami. Pouzity byly zejména uzaviené otazky a u nékterych otdzek
bylo mozné zanechat vice odpovédi. Dotazniky byly vytvoifeny pomoci Google formulait
umoziujicich i export ziskanych odpovédi. Sbér dat probihal v obdobi leden az bfezen 2019.

Analyza ziskanych dat byla provedena pomoci jednoduché deskriptivni statistiky, miry

centralni tendence a binomickym testem. Obdobné¢ jako u pfedchozi specifické otazky, tak i zde
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administraci dotazniku zajiStovala autorka prace v elektronické podobé v programu Microsoft
Excel.

V druhé fazi vyzkumu je vyuzit kvantitativni piistup pro zkoumani dvou specifickych
vyzkumnych otdzek. Pro zjistovani odpovédi na otazku ,,Jak se vyviji role sestry v krizove
pripravenosti CCK? ““ byl vyuzit dotaznik a sekundarni data. Dotaznik rozeslany respondentim
z fad zasahujicich ¢lentt CCK na konkrétni mimoiadné udalosti mél zejména piinést informace
o zastoupeni role sestry v soucasnosti. Analyza probéhla zejména pomoci deskriptivni statistiky.
Posledni vyzkumna otazka ,,Jakd je krizovd pripravenost u budoucich sester v CR? * piinasi jisté
pteklopeni do fad profesionalii, protoze je sméfovana na budouci sestry a odborné ucitele.
Konkrétné je dotaznikovy prizkum vénovan problematice identifikace krizové pfipravenosti
u budoucich sester, a to z pohledt studentd, ale i u¢iteli odbornych predméti na SS, VoS, VS
u oborti — Prakticka sestra, VSeobecna sestra — bakalarské studium, Diplomovand vSeobecna sestra.

Metodicky ramec vyzkumu je strukturovan do dvou fazi s ohledem na vyuziti vicefazového
vyzkumného designu smiSené¢ho vyzkumu. Prvni faze vyuziva kvalitativni pfistup a vyzkumné
nastroje — polostrukturovany rozhovor, ohniskovou skupinu a metodu piipadové studie.
Zkoumanymi respondenty jsou feditelé OS CCK a zkoumany jevem je ptisobeni CCK na konkrétni
mimofadné udalosti v CR. Analyza probéhla zejména za pomoci metody vyhledavéni
a vyznacovani vztahti, grafického mapovani a deskripce. Kvantitativni, tedy druha faze pfinési
poznatky nejen z CCK, ale i z¥ad budoucich profesiondlnich sester. Pro sbér informaci jsou
vyuzity dotazniky a sekundarni data. K analyze ziskanych dat je vyuzita deskriptivni statistika.

Myslenkovy  proces vyzkumu je zjednoduSené¢ naznaten na obrazku ¢. 5.

PROCES VYZKUMU
2012 2013 2019
Co je krizova pfipravenost CCK? Jaka je krizova pfipravenost CCK v praxi? ~ Kdo je pfipravovan na poskytovani

- zdravotnické pomoci pfi mimoradné udalosti?

//”* e // Fungovém knzové N\ e
X . pripravenosti a poskytovar\ .

( 0s CCK | B\ ,/ zdravotnické pomoci CCK N\

\ anaint 4 ‘ ‘\\ " na Mélnicku. ]—I\ sestry/zdravotmcn vCCK

) = |

— vymezeni oblast /
y- - s ™ \_Kde jsou sestry a zdravotnické / \[—l/ \ sestry profesiondiky/budouci,/
(O] K

( \ pomoc? sestry /
\ krajské ‘ / o

./ = =

Obrazek 5 Zjednoduseny proces vyzkumu

Zdroj: autorka prace, 2018
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4. VYSLEDKY VYZKUMU

Kapitola obsahuje redukci, organizaci a sumarizaci informaci ziskanych z vyzkumu
problematiky role sestry v krizové piipravenosti CCK na mimofadné udalosti v CR. Zvoleny
smiSeny vyzkum (Typ IV — smiSeny) kombinuje kvalitativni a kvantitativni pfistup, takze analyza
dat vzdy probihala s ohledem na pouzity pfistup a vyzkumny néstroj. Metody analyzy
v kvalitativnim vyzkumu nevyuzivaji siln¢ strukturovanych postupii a spiSe se zaméiuji na popis
dat a porozuméni fenoménu. Vyzaduji od vyzkumnika hermeneutické usuzovani, reflektivitu
a hledani negativnich ptipadl, které mohou zpochybnit dosazené zavéry (Hendl, Remr, 2017,
s. 215). Pro analyzu kvantitativnich dat je vyuzita deskriptivni statistika a zdkladni
matematicko-statistické postupy a vysledky jsou prezentovany do tabulek a grafi. Autorka
pfistupovala k vyzkumu s védomim zminénych odliSnosti kvalitativniho a kvantitativniho
vyzkumu. K jednotlivym specifickym vyzkumnym otdzkdm volila vyzkumné metody tak, aby
doslo k ziskani informaci vedoucich k saturaci konkrétniho cile. Struktura kapitoly odpovida
jednotlivym fazim vyzkumu a dale je clenéna dle specifickych vyzkumnych otazek. Kazda
vyzkumna faze je sumarizovana do dil¢ich vysledkl, které autorka nasledné integruje

do spole¢ného zavéru.

4.1.1. Faze vyzkumu
V prezentaci vysledkd kvalitativni ¢asti vyzkumu jsou v Gvodu zminéna zjiSténi z pilotniho
vyzkumu a nésleduji odpovédi na dvé specifické vyzkumné otazky: ,, Co je krizova pripravenost
v CCK?; ,,Jaka byla role sestry CCK na konkrétni mimorddné uddlosti? *.

4.1.2. Vysledky pilotniho vyzkumu

V metodické casti disertaéni prace je popsano, ze sbér probihal metodou
polostrukturovaného rozhovoru a byl ¢lenén do &ty tematickych okruhti: management OS CCK,
dobrovolnici a sestra OS CCK pti mimoiadné udalosti v CR, koordinace a komunikace OS CCK
pfi mimofadné udalosti CCK, coZ je zachovano i pii prezentaci vysledki. Respondenti jsou
pro zachovani anonymity oznaceni pismeny A az E.

Management OS CCK byl tématem prvniho okruhu otézek, ktery byl zaméfen na zjisténi
zékladnich idaji o managementu piislusného uadu OS CCK. Okruh byl reprezentovan otazkou:
Jaky je management OC CCK? Souasti managementu je samoziejmé personalni obsazeni

jednotlivych OS CCK. Mezi respondenty se projevil zajimavy kontrast, kdy se dva OS CCK
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vyrazné odlisuji od zbylych tfech. Respondent B disponuje Sesti zaméstnanci a respondent E sedmi
zamé&stnanci. Mimo pozici feditele se jednd o pracovniky na pozicich napt. ekonom, socidlni
pracovnik, spravce, vSeobecna sestra, 1ékai. Oba uvedeni respondenti hojné (pocet je zavisly na
sezon¢) vyuzivaji moznosti uzavirani dohod o provedeni prace/o pracovni ¢innosti s lektory,
zdravotniky na provadéni sluzeb prvni pomoci, vedoucimi na tdborech. Respondenti A a C maji
jednoho zaméstnance na pozici feditele Gfadu OS CCK. VyuzZivaji také dohod o provedeni
prace/o pracovni ¢innosti, navic respondent A vyuzivd pomoc tfi dlouhodobé nezaméstnanych
osob v ramci vefejné sluzby. Specifickou diferenci vykazuje respondent D, ktery nema zadného
zaméstnance a neuzavird dohody o provedeni prace. Z uvedenych vysledkd je patrné, ze az
na respondenta B a E se v managementu OS CCK nevyskytuji lékaf$ti a zdravotniéti pracovnici.
Dopliwjici otazky vedly tazatelku k zji§téni, Ze sluzby uvedenych odbornikii jednotlivé OS CCK

vyuzivaji zminénou formou dohod na dil¢i ¢innosti OS CCK.

A ——

A

]
B =B
C
C

D D
= —
E mE

0 1 2 3 - 5 6 7 8

Graf 1 Poéet zaméstnancti titadu OS CCK v Olomouckém kraji

Zdroj: vlastni vyzkum

Dobrovolnici a sestra OS CCK p¥i mimoiadné udalosti CCK byli namétem druhého
okruhu otazek polostrukturovaného rozhovoru. Problematika uzce souvisi s vyzkumem a vodici
otazkou bylo: Jak je to s dobrovolniky a sestrami OS CCK pii mimotadné udalosti v CR?
V odpovédich byly nalezeny dva ustfedni pojmy, a tim jsou dobrovolnici a humanitiarni
jednotka OS CCK, které protinaji viechny rozhovory napfi¢ respondenty.

Jednotlivé OS CCK funguji zejména na bazi &lenstvi a dobrovolnictvi jednotlived.
Tazatelka se zajimala o formu dobrovolnictvi ve vztahu ke krizové pfipravenosti a mimotadnym
udalostem v CR. Vsichni respondenti odpovédéli, ze v piipadé zapojeni se OS CCK na mimoiradné
udalosti se do pomoci aktivuji viechny dostupné sily, tzn. zaméstnanci CCK, stali &lenové
i dobrovolnici CCK. Neni vyjimkou, Ze ostatni neziskové organizace v CR do pomoci pfi
mimofadné udalosti zapojuji i ne€leny, tedy osoby ndhodné. Respondenti A, B, E uvedli, ze
se nebrani zapojeni novych dobrovolnikil z fad vetejnosti, kteti budou ziskani pasivné, tzn. ptijdou

sami s nabidkou pomoci. Nikdo z respondentli by nevyuzil aktivniho naboru (vyzva v médiich,
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na socialnich sitich aj.) dobrovolnikil pro zapojeni se do pomoci CCK na mimoiadné udalosti.
Tazatelce se nepodaftilo od respondentt zjistit, jakym vzdélanim a povolanim jednotlivi clenové
a dobrovolnici HI OS CCK disponuji, protoze uvedené idaje neeviduji.

S vyjimkou respondenta D maji viechny ostatni OS CCK v Olomouckém kraji ustavenou
Humanitarni jednotku. Podet ¢lenti se lidi. Respondent A ma HJ o 15 &lenech CCK, B méa HJ
0 25 &lenech CCK, C ma HJ o 10 ¢lenech CCK a E mé HIJ ¢&itajici 50 ¢lentt CCK.

"A
=B

»E

Graf 2 Pocet ¢lentt v HI CCK pii jednotlivych OS CCK
Zdroj: vlastni vyzkum

Za vhodnou doplitujici charakteristiku k HJ CCK tazatelka povazovala dotaz tykajici
se akceschopnosti ¢lentt HJ CCK v rtiznych asovych intervalech. Kolik &lend HJ jste aktualnd
schopni vyslat na misto mimotfadné udalosti? Odpovéd’ znédzoriiuje graf ¢. 2 a nabizi se

tak zajimavy kontrast k vysledkiim znazornénym v grafu €. 3.

Do 3 hodin
Do 6 hodin mE
wC
Do 12 hodin =B
mA
Do 24 hodin
0 5 10 15 20 25 30

Graf 3 Schopnost vyslani ¢lena HJ OS CCK Olomouckého kraje na mimotadnou udélost v CR
Zdroj: vlastni vyzkum

Mtizeme si v§imnout, e respondent E udava poloviéni pocet ¢lentt HI CCK oproti
celkovému stavu &lenti v HJ. Respondent B uvadi 17 ¢lenti CCK schopnych k vyslani do 24 hodin

z celkového poctu 25 ¢lentt v HJ. Dopliujicimi otdzkéami se tazatelka snazila zjistit, zda rozliSuji
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dobrovolniky a sestry CCK pii mimofadné udalosti a kde je role sestry CCK. Nepodatilo se najit
7adné specifika tykajici se role sestry v CCK, a respondenti se shodovali v tvrzeni, Ze zdravotniky
(profesionélni i vyskolené v normach CCK) zapojuji do zdravotnické sekce HJ CCK. B&hem
rozhovoru se dostalo i na téma realného pasobeni HI CCK jak na mimoiadnych udalostech v CR,
tak i cviGenich integrovaného zachranného systému CR nebo CCK. S vyjimkou jednoho
respondenta (D) se viechny HJ OS CCK tgastni cviéeni IZS nebo CCK. Dle slov respondentt se
snazi realizovat jedno cviceni rocné. U respondentit A, B, C probéhlo posledni aktivni nasazeni
HJ pii cviéeni v roce 2011 a HJ OS CCK respondenta E v roce 2010. HJ &tyf z péti respondenti
poméhali pii MU a KS. V roce 1997 pii povodnich byla nasazena HJ CCK respondenta C a E.
V roce 2009 byl nasazen OS CCK D, ktery nema v soucasnosti HI CCK a jeho pomoc pfi
povodnich spoéivala predeviim v poskytnuti zizemi pro ostatni nasazené sily CCK. Provoz
evakuaéniho centra zajistovala HJ CCK respondenta B pii povodnich v roce 2010. Pro piehlednost

v$e uvadime v tabulce ¢. 15.

Tabulka 15 U¢ast HJ OS CCK na mimotadnych udalostech nebo cvi¢enich

Aktivni ucast A B C D E

na cviéeni 1ZS & CCK x x x x
2011 2011 2011 2010

na MU/KS X x X X
2010 1997 2009 1997

Zdroj: vlastni vyzkum

S ohledem na dobrovolniky a HJ CCK se rozhovor ubiral jesté k vzdélavani a vybaveni
dobrovolniktt CCK. Pouze dva respondenti (B a E) z péti uvedli, Ze cilené investuji do vzdélavani
¢lentt HJ CCK. Jedna se o &astky v fadech tisicti za rok z penéznich dart, dotaci &i vlastnich zdroj.
Respondenti A, B a E déle vyuzivaji materialni pomoc pro krizovou pfipravenost naptiklad od
Ministerstva obrany a Armady CR, Hasi¢ského zachranného sboru CR, zdravotnické zachranné
sluzby. V ptipadé OS CCK C a D nedochazi k pfimym finanénim investicim do vzdélavani ani
vybaveni dobrovolniktt HJ OS CCK. Piedpokladem pro fungujici organ HJ CCK neni jen jeho
personalni obsazeni, ale i jeho materialni vybaveni. K otazkam fesicim prosttedky HJ OS CCK se
respondenti vyjadfili nasledovné. Funkéni materidl krizové pfipravenosti vlastni respondenti
A, B, C, E. Respondent D disponuje pouze nejednotnym obledenim pro oznageni ¢lentt CCK.

Podle &etnosti zastoupeni jednotlivych polozek materialu vyslo, ze OS CCK (A, B, C, E) vlastni:
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zdravotnicky material, sklad, oSaceni, material pro stravovani a uklid. VSichni zminéni s vyjimkou
respondenta C déle vlastni vozidlo, jednotné obleceni (A pouze mikiny, B a E uniformy, trika
i vesty). Technické vybaveni v podobé mobilni vypocetni techniky uréené pro krizovou
pfipravenost nevlastni zadny z dotazovanych OS CCK. Respondenti A, B, C, E uvedli, Ze maji
k dispozici pevné technické vybaveni kancelafe (stolni PC, tiskdrna, internet, telefon).
U respondenta E se déale objevily polozky: radiostanice (2 starsi ks), stany (2 ks), lehatka (10 ks),
jedna elektrocentrala, svitilny a jiné — nositka (100 ks), ptikryvky. Respondent C disponuje lehatky

(3 ks). Pro ptehlednost v§e uvadime v tabulce ¢. 13.
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Tabulka 16 Material krizové ptipravenosti HJ OS CCK v Olomouckém kraji

Material krizové piipravenosti A B C D E
vozidlo X x x
jednotné obleceni X x x X
zdravotnicky material X x X x
sklad X x X x
oSaceni X X X x
material pro stravovani X x X x
prostredky na uklid X x X x

mobilni vypocetni technika

elektrocentrala x
lehatka X X
stany X
vysouSece

radiostanice x
svitilny x
jiné

Zdroj: vlastni vyzkum

Dotazované OS CCK A, B, C, E jsou schopné zasahujicim &lentim a dobrovolnikiim
v ptipadé mimoiadné udalosti zajistit: oznadeni CCK, stravovani, ubytovani, pouceni (3koleni)
a respondent A, E navic supervizi. Jen dva z dotazovanych (C, E) jsou schopni garantovat i
pojisténi osob nasazenych za CCK nad ramec zékladniho pojisténi Utadem CCK. OS CCK D
uvadi, ze je schopny zajistit nejednotné oznaceni, stravovani a ubytovani pro maly pocet lidi.

Oblast koordinace je tfetim okruhem otazek polostrukturovaného rozhovoru. Pojima
otazky zabyvajici se krizovym §tabem OS CCK, povinnostmi ,,byt pfipraven® s pomoci a jak.
Krizovy §tab OS CCK je skupina osob, jak bylo jiz uvedeno vyse, ktera odpovida za feseni vzniklé
mimotadné udélosti a fizeni potiebné pomoci, likvida¢nich a obnovovacich praci na svém tizemi.
Respondenti A, B a D nemaji ziizené krizové $taby. Reditelé OS CCK C a E uvedly, Ze maji
krizovy §téb, a v piipadé respondenta E dochazi i ke §koleni jednotlivych ¢lenti. OS CCK jsou
vazény jiz v uvodu zminénymi povinnostmi. V piipad€ respondentli maji jesté respondenti C a E

uzaviené pisemné dohody s lokalni Gi€innosti (s organy mésta, mistnim hasi¢skym zachrannym
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sborem) a v ptipadé feditele OS CCK B jsou dohody uzaviené pouze Gstng. Viichni respondenti
maji stanovenou odpovédnou osobu za piijeti vyzvy pomoci k mimofadné udalosti a shodné
u viech respondenti se jedna vzdy o feditele OS CCK, ktery nasledné telefonicky svolavé &leny
ptislusné HJ OS CCK. Za koordinaci na mist& udalosti odpovida u ti respondentti (A, B, D) feditel
0S CCK a u dvou zbylych je to velitel HI CCK. Na dotaz, zda OS CCK spolupracuje se zastupci
krizovych §tabl obci, mést ¢i krajii, odpovédeli vSichni kladn€. Dva z respondentd (D, E) uvedli,
7e b&hem nasazeni na mimotadné udalosti vyuzili pomoc ostatnich OS CCK. V otazce vztahujici
se na to, jaky typ pomoci je schopen OS CCK koordinovat a nabidnout pii vzniku mimoiadné
udalosti, se vSichni dotazovani shodli na zdravotnické prvni pomoci. Respondenti A, B, C, E dale
uvedli: zajisténi a provoz evakuacnich center, sbér a distribuce humanitarniho materialu, fyzickou
pomoc. V piipadé respondentii A, B a E se navic objevilo: monitoring potifeb v terénu,
psychosocialni pomoc, finan¢ni pomoc a dlouhodobé ubytovani. Délka, po kterou jsou schopny
vybrané OS CCK poskytovat svou pomoc pifi mimoiadné udalosti, byla nejéastéji v podobé
sttednédobé pomoci (4 dny az 1 mésic), jen u respondenta D Slo o kratkodobou pomoc
(0 az 3 dny). Na doplnujici otdzku dokreslujici divody ,,Co vas limituje v poskytovani dlouhodobé
pomoci?* zaznély odpovédi: finance, nedostatek dobrovolnych ¢lentt CCK nebo jejich pracovni
tivazky. CCK v soudasnosti piipravuje Koncepci krizové ptipravenosti, kde jednou z priorit je
schopnost poskytnout psychosocialni pomoc. Vyzkum ukazal, ze pouze tii respondenti (A, B, E)
nabizi uvedeny druh pomoci a disponuji nizkym poctem vyskolenych osob. Na dotaz ,,Kolik
vySkolenych ¢lent Humanitarni jednotky (dale HJ) v psychosocidlni pomoci jste schopni
nabidnout do tfi hodin v ptipad¢, ze budete pozaddani o pomoc pii mimotfadné udalosti?* uvedl
respondent A pouze jednoho clena HJ, respondent B 4 Cleny a respondent E 2 ¢leny HIJ.

Pro ptehlednost je vSe uvedeno v tabulkach nize.
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Tabulka 17 Doba poskytovani pomoci OS CCK v Olomouckém kraji

Doba pomoci A B C D E
kratkodobéd pomoc (0 — 3 dny) x x X x X
sttednédoba pomoc (3 dny — 1 mésic) X X X
dlouhodoba pomoc (vice nez 1 mésic — 2 roky)

Zdroj: vlastni vyzkum

Tabulka 18 Druh nabizené pomoci OS CCK v Olomouckém kraji

Typ nabizené

A B C D E
pomoci
zdravotnickd prvni pomoc X X X x x
zajisténi a provoz nouzového ubytovani X X X x
sbér humanitarniho materialu x X x x
distribuce humanitarniho materialu x X x x
fyzickd pomoc — dobrovolnici X X x x
monitoring potfeb v terénu X X x
psychosocialni pomoc X X X
finan¢ni pomoc X x x
dlouhodobé ubytovani x X x
technicko-materidlni pomoc (CiSténi
studni, vysousSece)

Zdroj: vlastni vyzkum

Bylo zminéno, ze koordinace pomoci pro obéti mimoiadné udalosti vzdy probiha
za souinnosti vice statnich i nestatnich subjektl. Spolupraci se statnim sektorem ma CCK
ukotvenou pravnimi piedpisy, ale soucinnost s ostatnimi neziskovymi organizacemi je do jisté
miry benevolentni. Ctyfi dotazani odpovédéli, e spolupracovali p¥i nasazeni i cviéenich s jinymi
neziskovymi organizacemi, a jen v piipadé respondenta E tomu tak nebylo. Do koordinace pomoci
lokalniho OS CCK muize pii mimoiadné udélosti zasahnout, na vyzvu vedeni nebo vyzadani pravé
mistniho OS CCK, zminény centralni Ustiedni krizovy tym CCK. Vsichni respondenti shodné

vypoveédéli, Ze o existenci zminéného tymu védi, a tfi (A, C, D) jiz jeho pomoc vyuzili.
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Komunikace byla posledni oblasti otazek polostrukturovaného rozhovoru. Slo
o komunikaci ve smyslu podavani aktudlnich informaci o pomoci CCK na dané mimoiadné
udalosti uvniti CCK, ale i smérem ven k vefejnosti. Ze &tyf respondentd, jejichz HJ se podilela na
feSeni mimoradné udalosti, dva uvedli (E, F), ze potfebovali béhem nasazeni komunikovat
s vedenim CCK. Dva zbyli respondenti (B, C) komunikovali s vedenim CCK v zastoupeni
Ustiedniho krizového tymu CCK, ktery na misté zasahoval. S vyjimkou jednoho respondenta
(D) maji jednotlivé OS CCK své webové stranky a vyuZivaji je ke své pribézné prezentaci. Na
dotaz ,,Kdy byly jejich stranky naposledy aktualizovany?* odpovédé€l respondent A, C, Ze pied
n&kolika dny, respondent E pied tydny a respondent B v fadech mésici. Jen OS CCK E vyuzil
webovych stranek pro podévani aktudlnich informaci tykajicich se mimotadné udalosti.
Respondenti vyuzivali pro komunikaci pfi mimotfadné udalosti dalSich komunikacnich kanalt.
Nejcaste&ji byl zastoupen tisk, TV, rozhlas, vSe na regionalni urovni.

Zde je oviem tieba podotknout, e v sou¢asnosti (zaii 2012) neni od OS CCK vyzadovano
ziizovani krizovych §tdbu a k fizeni poskytovani pomoci pii mimoiadné udalosti je opravnén
ptimo feditel tfadu piislugného OS CCK. V piipadé dobie fungujiciho ufadu OS CCK tedy nemusi
neziizeni krizového Stdbu znamenat oslabeni koordinace pomoci.

Vysledky ziskané pilotnim vyzkumem polozily zadklad pro orientaci v neprobadané problematice.
Ukazalo se mimo jiné, Ze respondenti problematiku krizové ptipravenosti OS CCK registruji
a vnimaji ji jako pfirozenou i povinnou soucdst své ¢innosti. Zaroven zde existuji rozdily v urovni
krizové ptipravenosti jednotlivich OS CCK a u zadného z respondentii se nepodaiilo zmapovat
zastoupeni sester CCK ve strukturach krizové ptipravenosti CCK. Respondenti byli seznameni
s vysledky pilotniho vyzkumu a vitali uceleny pfehled soucasného déni na poli krizové
pripravenosti ve své lokalit¢. Vysledky se ukézaly jako aplikovatelné v praxi, kdy dva
z respondentl zadali iniciovat zmény na vlastni krizové pfipravenosti OS CCK. Limitem vysledki
bylo mimo jiné jejich nestdlost v Case a nemoznost generalizace. V ramci zpétné vazby byly
respondenty vzneseny dvé otazky: Jak ma spravné vypadat krizova piipravenost OS CCK?
Existuje ptiklad dobie fungujici krizové piipravenosti OS CCK v praxi? Vysledky vedly
k zjisténim, ktera pomohla autorce k realizaci dal§ich ¢asti vyzkumu a pomohla k saturaci cile

prvni vyzkumné faze.
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4.1.3. Vysledky — Co je krizova p¥ipravenost v CCK?

Objasnovani odpovédi na uvedenou specifickou otazku probihalo popsanou metodou
ohniskové skupiny, kterd se konala v fijnu 2013. Moderatofi fidili skupinovou diskuzi tak, aby
se drzela v mezich pfedem stanovené struktury klicovych otdzek, podle které jsou i nize
prezentovany vysledky.

Co je krizova p¥ipravenost v CCK? Moderatofi zaznamenavali na tabuli kli¢ova slova,
u kterych panovala stoprocentni shoda ve skuping. Jednalo se o pojmy: mimoradna udalost,
katastrofa, podpora, pomoc, p¥iprava, plan, planovani, sily a prostiedky, opatieni. Zadna konkrétni
definice nebyla skupinou vytvofena. Dalsi okruh se tykal nastrojii krizové pifipravenosti CCK
a otazky — Jaké mame nastroje krizové pripravenosti CCK? Doslo k vytvofeni shody v celé
skupiné a stanoveni nésledujicich nastrojii krizové p¥ipravenosti CCK: OS CCK, HJ OS CCK,
povéteny OS CCK, HJ povéteného OS CCK, Ustfedni krizovy tym CCK, krizovy $tab OS CCK,
krizovy $tab povéfeného OS CCK, ustiedni krizovy §tdb CCK. Shoda nad nastroji krizové
ptipravenosti CCK usnadnila priib&h hlavni ¢asti ohniskové skupiny, ktera se zabyvala jejich
vzajemnymi spojitostmi. Skupina byla v klicové Casti jeSté rozdélena na tfi tymy po Ctyfech
osobach. Smyslem tymu byla diskuze nad vztahy jednotlivych nastrojii krizové ptipravenosti

a pokus o vznik tfi ndvrha schémat:

« Schéma nastroji krizové ptipravenosti CCK.

« Schéma aktivace nastrojii krizové ptipravenosti CCK pii vyhlaseni krizového stavu.

« Schéma komunikace nastroji krizové piipravenosti CCK v dobé trvéani krizového stavu.

Kazdy tym dostal kratky prostor na interni debatu, pti které meli ¢lenové k dispozici psaci
potieby, papir a vytvareli si vlastni schémata. Moderatofi pozorovali jednotlivé tymy pii praci
a v moment¢, kdy uznali, ze se rozhovory nikam neodviji, ptesli k diskuzi s celou skupinou.
Snahou moderatorti bylo prodiskutovat navrhy tykajici se schémat a pokusit se vytvorit takové,
nad kterymi se vSichni zGc¢astnéni shodnou. Vyuzito pti tom bylo flipchartové tabule, fixt, kdy
moderatofi jednotlivé navrhy plynouci z diskuze zaznamenavali. Diskuze byla uzaviena

s nasledujicim vysledkem:
« Skupina se shodla na schématu nastroji krizové pfipravenosti CCK.
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« Skupina se neshodla na schématu aktivace nastroji krizové ptipravenosti CCK pii povolani CCK

na mimoradnou udéalost.

« Skupina se neshodla na schématu komunikace nastrojti krizové ptipravenosti CCK v dobé

nasazeni CCK na mimoiadné udalosti.

Schéma nastrojti krizové ptipravenosti CCK, nad kterym se ucastnici ohniskové skupiny
shodli, je prezentovano na obrazku ¢islo 5. Nad zplisobem aktivace a komunikace mezi néstroji

krizové ptipravenosti nenasla skupina shodu.

Ustfedni krizovy étab CCK

Ustfedni krizovy tym CCK

Povéfeny 0S CCK

I

Krizovy st3b povéreného OS
lolo'¢

HJ povéfeného 0S CCK

0s CEk 0s €k 0s €k

Krizovy $tab 0S CCK Krizovy $tab 05 CCK Krizovy itab 0S CCK
HJ 0s ECK HJ 0S CCK HJ 0s CCK

Obrazek 6 Navrh schématu nastrojl krizové piipravenosti

Zdroj: vlastni vyzkum

Ohniskové skupina méla pfinést odpovéd’ na uvedenou specifickou vyzkumnou otazku.
Béhem analyzy ziskanych dat bylo zjisténo, Ze ve skupiné panuje shoda u zminénych klicovych
slov/pojmil specifikujicich krizovou pfipravenost, ale nikoliv shoda nad ptesnou definici
vystihujici krizovou piipravenost CCK. Za vysledky ohniskové skupiny miZeme povaZovat
operacionalizaci pojmu ,nastrojio krizové pripravenosti CCK, kde se skupina stoprocentnd
shodla, a stejné tomu bylo u ndvrhu schématu néstrojt krizové ptipravenosti CCK. U dalgich
navrhit — schéma aktivace nastrojii krizové piipravenosti CCK, schéma komunikace nastroji

krizové ptipravenosti CCK se ve skupiné projevila variabilita, a tak navrhy schémat nebyly
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vytvoteny. Vysledky ohniskové skupiny ptispely k dal§imu pokracovani ve vyzkumu a hledani

odpovédi na hlavni vyzkumnou otazku.
4.1.4. Vysledky — Jaka byla role sestry CCK na konkrétni mimoiadné udalosti?

Doposud zjisténé vysledky ptinesly zejména zékladni informace o krizové pfipravenosti
a role sestry se dotkly okrajové. Uvedena specificka otazka ma pomoci objevit roli sestry CCK
v kontextu redlné mimotadné udalosti. Jak jiz bylo zminéno v metodické ¢asti, tak autorka zvolila
mimofadnou udélost v podobé povodni na Mélnicku v roce 2013. Struktura vysledkl ptipadové
studie ma pasaz vénovanou popisu povodiové situace na Mélnicku, hlavni Cast, kde se fesi
zasazeni pomoci CCK v uvedeném kontextu, a zavére&né shrnuti.

Povodné v roce 2013 zasahly nejen uzemi Mélnika a jeho okoli. Dle usneseni Ustiedni
povodnové komise (2013) probihaly povodné v roce 2013 ve tfech vinach. Prvni vina probihala
v obdobi 0d 29. 5 do 5. 6. 2013, druha vlna od 10. do 12. 6. 2013 a tfeti faze od 24. do 27. 6. 2013.
Diivodem byly nadprimémé srazky, které se vyskytovaly v Ceské republice po cely kvéten.
Nejintenzivnéjsi srazky se objevily mezi 1. a 2. cervnem 2013 a zpusobily prudké stoupani vody
na pfitocich stiedni Vltavy a tocich Stfedoceské pahorkatiny. V nékterych mistech dochézelo na
tocich k dosazeni az 100-leté povodné a 2. 6. 2014 byl vladou CR vyhlasen nouzovy stav na izemi
Jihoceského kraje, Plzenského kraje, Sttedoceského kraje, Libereckého kraje, Kralovéhradeckého
kraje, Usteckého kraje a hlavniho mésta Prahy. ReSenim nouzového stavu byl povéten Ustiedni
krizovy §tab (UKS) a koordinaci mél na starosti ministr vnitra. Mélnik je mistem, kde se stékaji
vody Vltavy a Labe, coz mélo za nasledek setkdni obou povodnovych vin. Kulminace nastala
5. Gervna 2013 (CHMU, 2014). Pii povodnich v roce 2013 se v Mélniku potykali jesté s problémem
nedokoncené a nezkolaudované hréze. ,,3. Cervna bylo ziejmé, Ze na Mé&lnik pfijde stoleta voda,
4. 6. bylo rozhodnuto o evakuaci Mlazic a PSovky. Situace byla katastrofalni. 4. 6. ve 22.30 hodin
zacala voda protékat sypanou casti koruny hraze do komor smérem do pfistavniho kanalu.
Rozhodujici okamzik pfisel 4. ervna v 15.00 hodin, kdy bylo naléhano na nezbytné provedeni
tfizené zaplavy PSovky a Mlazic* (Mikes, 2013, s. 2). ,,Riziko protrzeni hraze bylo v ¢asti pfistavu
od vrat smérem k vod¢ 90%. Vzal jsem na sebe veskerou zodpoveédnost rozhodovaci, pravni
i moralni za uspé&$nost provadénych opatieni. Rekl jsem, Ze k fizenému zaplaveni pokyn neddm
a ze vSechny slozky integrovaného zachranného systému ud¢€laji vSechna opatieni, v€etné nasazeni

zivotll hasicu, k zachrané hraze a ohrozenych ¢tvrti. V této dob¢ bylo riziko protrzeni hraze 1:1.
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(Mikes, 2013, s. 5). Hraz vydrzela. Skody jen na hrazi a na derpadlech na PSovce ¢inily 19 miliont
korun (Mikes, 2013, s. 73).
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Graf 4 Povodnova vlna na Labi v profilu vodo¢tu Mélnik
Zdroj: CHMU, 2014

Zapojeni OS CCK MélInik do FeSeni povodni. Cesky Gerveny kiiz monitoruje situaci
a je pripraven zasidhnout. V Praze je jiz nasazena HJ CCK Praha 1 a podili se na stavéni
protipovodiiovych zabran a zfizovani evakua¢niho stiediska v Cernosicich (CCKa, 2013).
Se stoupajici hladinou tokt jsou postupné aktivovany dal§i lokalni HJ CCK (CCKb, 2013)
V prvnich dnech 3. aZ 5. Gervna 2014 poskytovali zaméstnanci, ¢lenové a dobrovolnici OS CCK
M¢lnik prosttedky pro provoz evakuacnich center (lehatka, ptikryvky) a zajistovali stravovani
ptislusniktt HZS CR a Policie CR, kteti pracovali na zpeviiovani protipovodiiovych hrazi a hlidali
hladiny fek. Povodné byly opravdu rozsahlé a povéieni bylo naroéné a zavazujici. OS CCK Mélnik
pozadal Utad CCK Praha o povolani Ustiedniho krizového tymu CCK, aby zde pomohl vie
koordinovat (Dvotakova, 2013, s. 36). Na zadost OS CCK Mélnik a rozhodnutim prezidenta CCK
byl na misto 6. éervna 2013 vyslan i UKT CCK. Voda za¢ala pomalu opadat a lidé se vraceli domii.
Krizovy §tib mésta Mgélnik povéfil mistni CCK pusobenim v celém okrese Mélnik

a poskytovanim:
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» predlékaiské prvni pomoci,

* materialni pomoci,

« psychosocialni podpory ve spolupraci s psychology HZS CR,
« stravovani pro zasahujici p¥islusniky HZS CR a Policie CR,

» zprostfedkovani dobrovolnikil pro manudlni préci.

Od patku 7. &ervna 2013 byl nastaven systém pomoci CCK (obrazek &. 2). Na zadost
Krizového §tibu mésta Mélnik byly vyslany prvni tymy CCK do zasazenych obci a byl ztizen
hlavni sklad CCK s humanitarni pomoci pro oblast Mélnicka. CCK dale iniciovalo schiizku viech

NNO, tak aby nedochazelo k dublovani pfi poskytovani pomoci.

Ustredni krizovy §tab CCK

I

NNO «——— Krizovy §tab OS CCK Mélnik «—— Krizovy $tdb mésta Mélnk «—— HZS CR

NN T—

Materialni pomoc ~ Stravovani  Dobrovolnici  Prediékarska prvni pomoc  Psychosocialni podpora

Obrazek 7 Schéma poskytované pomoci CCK na Mélnicku pii povodnich 2013
Zdroj: vlastni vyzkum

Systém pomoci CCK v oblasti Mé&lnicka, ktery je zjednodusené zachycen vyse na obrazku,
byl pouzit v obdobi od 7. ¢ervna do 15. ¢ervna 2013 v tzv. fazi sttednédobé pomoci, za coz je
povazovano obdobi od tfi dnli do jednoho mésice ¢i Sesti tydna dle Bastecké a kol. (2005, s. 25)
nebo tzv. fazi ¢asné rehabilitace (MZV CR, 2010) cca 2 tydny aZ 3 mésice po udalosti. Kazdy
&lanek v uvedeném schématu plnil specificky tkol. Na vrcholu fizeni byl Ustiedni krizovy $tab
CCK sidlici v Praze, ktery zajistoval béhem povodni v roce 2013 zejména shromazd’ovani
a zprostiedkovani informaci, fizeni centralni dodavky materidlni pomoci, vydavani tiskovych
zprav, spolupraci s Mezinarodni federaci CK a CP, aj. Krizovy $tab OS CCK Mélnik byl ,,ad hoc*
slozen v zasazené lokalité z vedeni OS CCK Mélnik a &lentt UKT CCK. Zahrnoval koordinatory

92



jednotlivych Gseki (materialni pomoci, stravovani, dobrovolnika, tymtt CCK), IT zazemi, osoby

zastupujici mésto Mélnik (obrazek €. 7).

Krizovy §tab OS CCK MéInk «—» Krizovy $tab mésta «» HZS CR
Reditelka OS CCK MéInik

Velitel UKT CCK
Psychologicka sluzba HzS CR

/AN~ |

Usek IT  Kordinator dobrovolnikdl  Materidini pomoc ~ Stravovéni Zastupce mésta Koordmatortymu CCK

Logistik Tymy pF. prvni pomoc

Vedouci skladu Tymy psychosocialni podpory

Mobilni tymy

Obrizek 8 Schéma krizového §tabu CCK Mélnik pii povodnich 2013

Zdroj: vlastni vyzkum

V &ele §tabu byla feditelka Utadu OS CCK Mélnik a velitel UKT CCK. Poskytovani
materialni pomoci vedly dvé osoby: logistik a vedouci skladu s materialni pomoci. Spolecné
s dalsimi ¢leny a dobrovolniky CCK (v praméru 15 osob/den) zajistovali veskerou logistiku
(ptijem, evidenci, vydej) a dopravu materiali do zasazenych obci. Stravovani pro ptislusniky 1ZS
(zejména HZS CR, Jednotky sborti dobrovolnych hasi¢ti) obnaselo ze strany CCK dojednani
s mistnimi jidelnami a distribuci hotovych jidel na uréend mista v€etné zajisténi stravovani $tabu
a tymt CCK. Cinnosti se vénovaly 3 osoby denn&. Pomoc dobrovolnikii pfi manuélni praci byla
za strany CCK na Mglnicku pojata jako forma ,zprostiedkovatelské sluzby - kontakti.®
Koordinator CCK pfijimal poptavky od tymi CCK pohybujicich se v zasazenych obcich a paroval
je s nabidkami dobrovolnickych praci, které ptichazely na e-mail OS CCK Mélnik. Koordinator
CCK dale spolupracoval s jinymi NNO (Diakonie CCE, ADRA aj.), které se pfimo specializovaly
na organizovani dobrovolniki. Cinnost po vétsinu asu zastavaly dvé osoby. Tymy CCK uréené
do terénu tvofili &lenové HJ CCK vyskoleni v poskytovani zdravotnické prvni pomoci
a psychosocialni podpofe. Kritériem pro ptisobeni v uvedeném tymu CCK bylo absolvované
Skoleni prvni pomoci bez specifikace rozsahu a kurz psychosocialni podpory. Tymy byly vzdy
dvouclenné a nebylo pravidlem, Ze oba ¢lenové spliiovali obé kritéria. Nespecifikovani pozadavku
na kvalifikaci zdravotnika poukazuje na roli sestry v CCK pfi zkoumané mimoiadné udélosti.

Tymy CCK plnily ulohu na zékladé pozadavkil mistni samospravy a Krizového $tabu mésta
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MeéInik a provadély monitoring a napliiovani potieb ob&anti v zaplavenych obcich. Od tymu CCK,
jako jediného z fad ptisobicich NNO, se ocekavalo poskytnuti zdkladni prvni pomoci, ale nikterak
odborné pomoci &i ofetiovatelské péde. Koordinator tymiét CCK byl uzce v kontaktu se zastupcem
psychologické sluzby HZS CR za ugelem piedavani piipadt, které vyzadovaly odbornou
psychologickou péci. Z pocatku bylo v obcich denné nasazeno az 10 tymia. V zévéru Slo o dva
tymy a jeden ,,mobilni*, ktery reagoval na aktuélni potieby.

Po celou dobu uvedené faze byl na misté zaveden i ,,fad dne®, kde byl mimo jiné uveden
i ¢as spole¢ného setkavani. Kazdy den zacinal v 8:30 rannim setkdnim vSech ¢lenti a dobrovolnik
CCK. Zaznély aktudlni informace (sdéleni ze zasedani Krizového §tibu mésta Mélnik, prognozy
meteorologt, doporuéeni Ustiedniho krizového $tabu CCK, a dali) a kongil ve¢ernim setkanim
cca v 17:00. Probéhlo kratké hodnoceni od koordinétort jednotlivych usekii §tabu CCK Mélnik,
zaznély dileZité postiehy dne a pod vedenim &lena psychologické sluzby HZS CR doglo k uzavieni
dne. Koordinace dle uveden¢ho schématu fungovala celkem osm dni. S ubyvajicimi pozadavky
z Krizového $tabu mésta M¢lnik i jednotlivych obci doslo z 15. ¢ervna na 16. ¢ervna 2013 k zruseni
,,ad hoc* vytvoreného krizového $tabu CCK Mélnik. Veskera koordinace poskytovani pomoci
CCK byla piedana lokalnimu OS CCK Mélnik a mistnimu krizovému centru, které pokragovaly
fazi tzv. dlouhodobé pomoci od mésice po dobu az dvou let (Bastecka, 2005, s. 25) ¢i tzv. obnovy
(a rozvoje) (MZV CR, 2010).

Poskytovani pomoci CCK na Mélnicku doprovazelo i psani kazdodenniho reportu
z &innosti Stabu CCK Mélnik, ze kterych je patrno, Ze za CCK na misté pomahalo pies 30 (prvni
dny az pies 60) &lenti a dobrovolnikti CCK kazdy den. Celkem bylo oSetieno 76 piipadi prvni
pomoci, 212 osobam byla poskytnuta psychosocidlni podpora, IT podpora ptijala a odeslala 1 208
e-mailti, dary poskytlo okolo 60 firem a instituci, tymy CCK tvofili ¢lenové HJ CCK z osmi
oblastnich spolkti CCK z celé CR (Mélnik, Jablonec nad Nisou, Kladno, Brno, Opava, Dé&¢in,
Liberec, Ostrava), sklad CCK Mgélnik slouzil k zasobovéani materialni pomoci pro 36 zaplavenych
obci. V obdobi sttednédobé a dlouhodobé pomoci je cas sméfovat od pomoci smérem k podpote
ne/formalnich zdrojii opory (mistni obcanska, profesiondlni angazovanost, obecni i soukromé
obfady a ritudly). Je prostor pro sdélovani zkuSenosti, vyjadfeni uznani a ocenéni, potradani
spoleénych setkani, hodnoceni (MV-GR HZS CR, 2010, s. 21-22). Clenové a dobrovolnici CCK
pusobici na Mélnicku méli moznost se G€astnit jednoho ,,popovodinového™ setkani, které probehlo
do pul roku od udalosti. Cést zasahujiciho tymu CCK byla odménéna medaili od starosty mésta

Me¢lnik ¢i vyznamenadnim CCK. Zasahujici dale obdrzeli osobni podékovani ve formé dopisu
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od vedeni CCK nebo feditelky OS CCK Mélnik. Do&asny krizovy §tab CCK Mélnik po povodnich
vyhodnotil své silné a slabé stranky. Z poznatki mimo jiné vyplynula pozitiva: spoluprace s IZS
a mistni samospravou; dostupnost mapovych podkladd; firemni dary a solidarita jednotlivcd;
pode€kovani aj. Negativa: zastupitelnost koordindtord pii delSim nasazeni; pocatecni absence
technického zazemi (napf. telefony s jednorazovymi SIM, systém sdileni dat); absence centralni
databaze s aktualni ptipravenosti jednotlivych HJ CCK a jiné. Jednim z kli¢ovych faktorti pro
ucinnost a organizovanost zachrannych a likvidacnich praci je vzdjemna informovanost
a komunikace. Pravidelné ranni a ve¢erni setkavani viech osob podilejicich se na pomoci CCK
pro M¢lnicko se ukazalo jako zasadni pro plynulé pfedavani podstatnych informaci zacastnénym
tymlm, jednotlivelim, ptipadné zastupclim partnerskych NNO a zéstupctim 1ZS, Krizovému §tabu
CCK Mélnik a Ustiednimu krizovému $tabu v Praze.

Vysledkem ptipadové studie mélo byt mimo jiné¢ nalezeni odpovédi na specifickou
vyzkumnou otazku: ,Jakd byla role sestry CCK na konkrétni mimoradné uddlosti?“ Béhem
analyzy zéapiskl, ziskanych dokumentli i zucastnéného pozorovani autorky doslo k zjisténi,
7e konkrétné v piipadé pisobeni CCK na Mélnicku nebyla generovana potieba/tiloha na vrub CCK
vyzadujici poskytovani profesiondlni zdravotnické a oSetfovatelské péce. Zdravotnici bez
specifikace kvalifikace ptisobili v zasazenych lokalitach v dvouélennych tymech CCK a o¢ekavalo
se od nich poskytnuti prvni pomoci. Miizeme tedy pozorovat jistou ,,roli zdravotnik, ale role
sestry CCK u zkoumaného jevu neni jasné definovana. Deskripce poskytovani pomoci
na povodnich v roce 2013 na Mélnicku byla ptfinosem pro dals§i vyzkum. Autorka se inspirovala
ziskanymi informacemi a rozhodla se o jejich doplnéni a zpfesnéni v druhé fazi vyzkumu.
Vysledky mély také za cil doplnit jiz zjisténé informace a dopomoci k zavéru prvni kvalitativni
etapy vyzkumu.

Za hlavni vysledky prvni faze vyzkumu mlzeme povazovat naslednd tvrzeni. Pilotnim
vyzkumem byla ovéfena existence krizové p¥ipravenosti CCK a zaroveii byla pozorovana jeji jista
variabilita na urovni mezi jednotlivymi OS CCK. Doslo k operacionalizaci pojmu ,,nastroje
krizové piipravenosti CCK* a vytvofeni navrhu schématu s jejich hierarchii. U respondenti
se nepodarilo nalézt shodu a definovat jasné vztahy tykajici se aktivace a komunikace mezi
jednotlivymi nastroji. Vysledky ptipadové studie verifikovaly existenci krizové pfipravenosti
véetné jejich néstroji. Detailni deskripce konkrétniho pasobeni CCK pti povodnich na Mélnicku
zaroven priblizuje, jak probihala aktivace a komunikace nastrojii krizové ptipravenosti v praxi.

Roli sestry v krizové piipravenosti CCK se nepodaiilo presné identifikovat. Pozorovana byla jista
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role zdravotniki, kterd vyhradné nélezena CCK a zadné jiné NNO. Vysledky prvni faze vyzkumu

ptispély k nastaveni designu druhé faze a definovani jednotlivych specifickych otazek.

4.2.Vysledky II. faze vyzkumu

Vysledky kvantitativniho vyzkumu jsou prezentovany formou grafii, coz umoziuje prehledné
vyjadiit vice dat na malém prostoru. Autorka vyuzivd zejména deskriptivni statistiku
a binomického testu. Struktura vysledkli kvantitativni ¢asti vyzkumu odpovida specifickym
vyzkumnym otdzkam, které jsou zaméfené na sestry, a to nejen v CCK, ale dochazi k propojeni

sestry profesionalni.

4.2.1. VysledKky — Jak se vyviji role sestry v CCK?

Specificka vyzkumna otazka je zaméfena na sestry v CCK a zjistovani odpovédi probihalo
metodou dotazniku a s vyuzitim sekundarnich dat. Z vysledki prvni faze je patrné, Ze roli sestry
v CCK se nepodafilo presné definovat, a proto je snahou piinést dalsi zjisténi, ktera pomohou
k nalezeni odpovédi tykaji se role sestry v CCK. Dotaznikem je zjistovéana role sestry v CCK na
konkrétni mimotadné udalosti (povodné na Mélnicku 2013) a sekundarni data zase piinasi
informace o vyvoji sestry v CCK v ¢ase. Dotaznik byl v elektronické podobé rozeslan
84 respondenttim (zasahujicim dobrovolniktim/&leniim CCK na Mélnicku) do e-mailové schranky.
Sbér dat probihal v obdobi leden az bfezen 2018 a navratnost dotaznikd byla 77 %
(z 84 respondenttl odpoved’ zaslalo zpét 65 osob). Vsechny ziskané odpovédi byly tplné a bylo je

mozn¢é zaradit do analyzy dat. Pfi analyze je vyuZzito deskriptivni statistiky.

Otizka €. 1 Na povodnich jsem vykonaval/a roli, kterou bych zaradil/a do sekce?
Snahou zji§tovani bylo rozkli¢ovat zejména miru role ,,zdravotnika* oproti jinym rolim v CCK.
Na grafu si lze povSimnout, ze prakticky skoro stejné¢ jsou zastoupeny Humanitdrni sekce
a Psychosocidlni sekce, a naopak Zdravotnickd sekce je zastoupena nejméné ze vSech ostatnich

sekci, pouze 15,6 %, coz vyjadieno v absolutnich ¢islech 20 odpovéd'mi respondent.
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Technicka sekce

Humanitarni sekce

Psychosocialni sek...

Zdravotnicka sekce

Graf 5 Na povodnich jsem vykonaval/a roli, kterou bych zatadil/a do sekce?
Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka ¢. 2 Konkrétni ¢innost, kterou jsem na povodnich vykonaval/a obnasela?
Snahou druhé otazky je ¢innosti, a tim i role ¢lenit CCK, blize specifikovat. Respondenti mohli
uvést vice odpovédi. Z tabulky ¢. 19 je patrné, Ze nejvétsi zastoupeni mé poskytovani
psychosocialni podpory/pomoci spolu s monitorovanim potieb zasazenych osob v terénu
a materialni pomoci. Zajimavosti je, ze u dvou respondentd se objevila odborna zdravotnicka
pomoc, ale i kdyZ ji ddme do soucinu s daty o poskytovani laické zdravotnické prvni pomoci, tak
v porovnani s poskytovanim psychosocialni pomoci, zdravotnickd pomoc (laickd spolecné
s odbornou prvni pomoci) je zastoupena v nizS§i mife. Konkrétn¢ je zdravotnickd pomoc

zastoupena 0 39,13 % méné nez pomoc psychosocilni.

Tabulka 19 Konkrétni ¢innost, kterou jsem na povodnich vykonaval/a obnasela?

Typ Cinnosti Pocet odpovédi
poskytovani laické zdravotnické prvni pomoci 12
poskytovani odborné zdravotnické pomoci 2
pomoc s materidlni pomoci 20
poskytovani psychosocialni podpory/pomoci 23
manudlni pomoc zasazenym ob¢antim 3
zajiStovani stravovani pro zasahujici prislusniky IZS 12
monitorovani potieb zasazenych osob v terénu 21
tizeni/koordinace v §tabu/zazemi CCK 11
pomoc v evakua¢nim centru

ostatni

Zdroj: vlastni vyzkum
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Otazka ¢. 3 Béhem povodni jsem byl/a zatazen/a v tymu? Smyslem odpovédi na
uvedenou otazku je poukazat na miru rozloZeni zasahujicich &lentt CCK v tymech. Respondenti
mohli uvést vice odpovédi, protoze se jejich role mohla v ¢ase ménit. Nejveétsi zastoupeni (45,6

%) vidime v terénnich tymech.

ostatni
3.3%

Stab/zdzemi CCK
30.0%

terénni tymy CCK

materiélni pomoc
5.6%
__technicka pomoc
o 5_(}‘?‘5’
stravovani
10.0%

Graf 6 Béhem povodni jsem byl/a zatazen/a v tymu?
Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka ¢. 4 V dobé povodni jsem v ,,béZném — civilnim“ Zivoté mél/a odbornost
(zaméstnani, studium) v oboru? Celkem 5 (7,1 %) respondentd uvedlo, ze v dobé zkoumani
krizové udalosti byli v civilnim Zivoté zaméstnani jako profesiondlni zdravotnici. Zbylych
60 respondentti uvedlo, ze v pfedmétné dobé bylo jejich zaméstnani jiné. Jednalo se kuptikladu
o studenty (14 respondentil), pedagogy (9 respondenttll), pracovniky v socialnich sluzbach
(6 respondentll), osoby samostatné vydéleéné¢ c¢inné (4 respondenti), stitni zaméstnance
(4 respondenti) aj. Doplnujici otdzkou bylo, zda respondent uvedenou odbornost v otazce ¢. 4
aktivn¢ vyuzil/a pti povodnich? Celkem 52,6 % respondenti uvedlo, ze odbornost nevyuzili,

a zbylych 47,4 % opak, tedy, ze odbornost vyuzili.
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Profesionalni zdravotnik

Ostatni

Graf 7 V dobé povodni jsem v ,,bézném — civilnim* Zivoté¢ mél/a odbornost v oboru?

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka ¢. 5. V dobé povodni jsem mél/a absolvovany kurz v oblasti prvni pomoci/
oSetrovatelstvi/zdravotnictvi? V specifické vyzkumné otdzce se zamétfujeme na roli sestry
v CCK. Snahou uvedené dotaznikové otazky je mimo jiné zjistit, kolik ze zasahujicich &lent CCK
absolvovalo vzdélavaci normu ,,dobrovolna sestra CCK*. Na zakladé pouziti zvolené vyzkumné
metody bylo zjisténo, e pouze jeden respondent absolvoval kurzu dobrovolné sestry CCK. Oproti
tomu 41 respondentii uvedlo, Ze absolvovali kurz Zdravotnika zotavovacich akci, a zbylych

23 respondenti uvedlo jiné nebo zadné absolvovani kurzi.

Tabulka 19 V dobé povodni jsem mél/a absolvovany kurz v oblasti prvni pomoci/

oSetfovatelstvi/zdravotnictvi?

V dobé povodni jsem mél/a absolvovany kurz v oblasti prvni

pomoci/oSetiovatelstvi/zdravotnictvi: Pocet
zivot zachranujici tkony (4 hodiny) 12
zaklady prvni pomoci (12 hodin) 15
zakladni norma zdravotnickych znalosti pro pedagogické pracovniky (20 hodin) 2
prvni pomoc pro ptislusniky tisnovych slozek (40 hodin) 3
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zdravotnik zotavovacich akci (41 hodin) 41

dobrovolna sestra CCK (57 hodin) 1
zdravotnicky instruktor (56 hodin) 17
ostatni 16

Zdroj: vlastni vyzkum

Dalsi otazky &islo 6 az 11 zjidt'uji vazbu respondentti k CCK a demografické tidaje.

OtazKka ¢&. 6 Pied povodni jsem byl/a vedena u nékterého z Oblastnich spolki CCK
jako? Z odpovédi respondentii bylo zjisténo, ze piesné 55 z nich bylo v pfedmétnou dobu na
zkoumané mimoiadné udalosti ve spojeni s organizaci Ceského Gerveného kiize. Pouze 10

respondentti uvedlo opak.

100%
65 65
75%

50%

25%

Neélenové Clenové CCK

Typ vazby

Graf 8 Pied povodni jsem byl/a vedena u nékterého z Oblastnich spolktt CCK jako?
Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka &. 7. Aktualné (2018) je ma vazba k CCK? Od povodni uplynulo celkem pét let
a snahou otazky je ukazat aktualni vazbu, kterou ma diive zasahujici ¢len k CCK. Z grafu &. 9

vidime, ze velka ¢ast respondentl ma aktivni vazbu na CCK.
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ostatni
7.7%

&len HJ CCK nejsem &len
15.4% 29.2%
zaméstnanec CCK
7.7%
¢len 0S €CK
40.0%

Graf 9 Aktualng (2018) je ma vazba k CCK?
Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka ¢&. 8. Jsem aktualné zaiazen/a v databazi (Humanitarni jednotka CCK nebo
jiny tym/struktura) pro mimoradné udalosti? Odpovédi respondentli prozradily, ze
z 65 respondentil je 34 znich zatazeno v databazi CCK pro mimofadné udalosti a zbylych
31 nikoliv.

Otazka ¢. 9. V dobé povodni bylo mé nejvyssi dokoncené vzdélani? Z grafu cislo

10 mizeme pozorovat, ze vétsina zasahujicich ¢lentt CCK méla vysokoskolské vzdélani.

z8

7.7%

SS bez maturity
7.7%

SS s maturitou
36.9%

Vo§
3.1%

Graf 10 V dob¢ povodni bylo mé nejvyssi dokoncené vzdélani?

Zdroj: vlastni vyzkum

Posledni desata vyzkumna otdzka zjist'ovala zastoupeni muzii a zen v zasahujicich tymech

CCK na mimotadné udalosti. Vysledkem je, Ze bylo zastoupeno 27 Zen a 38 muz.
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Se souhlasem byla zpracovéana data tykajici se vzdélavani v CCK. K vysledktim autorka
doSla pomoci metody sekundarnich dat a dokumentii, kdy hlavnim zdrojem byla interni
evidence CCK vedena od roku 2003. Vysledky jsou taktéZ prezentovany pomoci grafil, jako tomu
bylo u dotazniki, ale pro lepsi nadzornost jsou zvoleny grafy sloupcové, které odhaluji ménici

se trend v prubéhu let.

Vyvoj poétu evidovanych dobrovolnych sester CCK je vyjadien grafem ¢&islo
11. Analyzou dat za poslednich 10 let tykajicich se vzdé&lavani dobrovolné sestry CCK lze
jednoznaéné pozorovat, ze pocet evidovanych sester se v prubehu ¢asu méni. Z vizualni linedrni
trendové linie v datech tykajicich se vzdélavani dobrovolné sestry CCK je ziejmé, Ze polet
evidovanych sester klesa. Od roku 2007 do roku 2017 jejich pocet klesl o 88,06 %, a to z poctu
3610 na 431.
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Graf 11 Vizualizace dat evidence dobrovolné sestry CCK s piidanou linearni trendovou linkou.
Zdroj: CCK

Vyvoj poctu absolventii akreditované vzdélavaci normy ZZA. Zjisténi z vySe
uvedeného dotaznikového Setfeni poukazala na zastoupeni znaéného mnozstvi &lena CCK
proskolenych v normé ZZA na zkoumané povodni. Ze ziskané databaze tak byly vyselektovani
absolventi normy ZZA za poslednich deset let a vysledek je patrny z grafu ¢. 12. Vizualizaci

linearni trendové linie v datech tykajicich se vzdélavani zdravotniki zotavovacich akci CCK
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je zfejmé, Ze pocet absolventl kurzl nekonstantné, ale umérné klesa. Od roku 2007 do roku 2017
¢ini primérny meziro¢ni pokles 4,7 %.
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Graf 12 Vizualizace dat absolventtl vzdélavaci normy ZZA v CCK s pfidanou linearni trendovou
linkou.

Zdroj: CCK

Vyvoj poctu absolventii vzdélavaci normy Dobrovolna sestra je zachycen na grafu
¢. 13. Analyzou dat za poslednich 10 let tykajicich se vzdélavani Dobrovolnych sester lze vidét,
ze pocet absolventl kurzll neni konstantni. Vizualizaci linedrni trendové linie v datech tykajicich

se vzdélavani Dobrovolnych sester CCK je ziejmé, ze pocet absolventii kurzii nekonstantné,

ale umérn¢ klesa. Od roku 2007 do roku 2017 €ini primérny meziroc¢ni pokles 3,16 %.

103



250

kolenych dobrovolnych sester CCK

200

150

100
i)
e
aQ 50
'
-
o
c
©
Q
<) 0
o 2008 2010 2012 2014 2016
Rok

Graf 13 Vizualizace dat absolventi vzdélavaci normy Dobrovolna sestra v CCK s piidanou
linearni trendovou linkou.

Zdroj: CCK

Vyvoj poétu ¢lenit a dobrovolniki v CCK od roku 2003 az do roku 2017 znézorfiuje graf &. 14.

.
o

Patrny je kazdoroéni pokles poétu &lenti a dobrovolniktt CCK. V uvedenych letech ¢ini propad

v poctu ¢lend a dobrovolnikt 81,35 %.
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Graf 14 Vizualizace poétu &lenti a dobrovolnikti v CCK s piidanou linearni trendovou linkou.
Zdroj: CCK
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Realizace prvni ¢asti kvantitativniho vyzkumu byla zaméfena na zjiStovani vyvoje role
sestry v krizové ptipravenosti CCK. Vysledky dotaznikového Setfeni mezi zasahujicimi Gleny
CCK odhalily zastoupeni pouze jedné dobrovolné sestry z celkovych 65 osob. V diskuzi a zavéru
jsou tak zohlednény i vysledky, které berou v uvahu celkové ptisobeni ,,zdravotnika“ CCK na
zkoumané povodni. Zajimavy vysledek vykazuje porovnani zdravotnické sekce/zdravotnické
pomoci vuci psychosocialni sekci/poskytovani psychosocidlni podpory, kdy prevlada svou mirou
zastoupeni psychosocidlni pomoc nad pomoci zdravotnickou. Analyzou sekundarnich dat bylo
autorkou zjisténo, ze v CCK klesa podet evidovanych dobrovolnych sester. Zajem o vzdélavani
ve vzdélavaci normé Dobrovolna sestra CCK neni konstantni a v piipadé akreditované normy ZZA
ma meziroéni pokles 4,7 % v poslednich deseti letech. Celkové poéet ¢leni a dobrovolnikii v CCK

klesa.

4.2.2. Vysledky — Jaka je krizova p¥ipravenost u budoucich sester v CR?

Doposud prezentované vysledky se zam&fovaly jen na oblast sestry ve vztahu k CCK. Bylo
zmingno, ze ,,sestra” neni izolovanym pojmem, a tak je posledni specifickd otdzka zamétena na
sestry ,,profesiondlni“. Konkrétné pro ucely vyzkumu bylo zminéno, ze ,,budouci sestry jsou
operacionalizovany na studenty SS, VoS, VS obora Praktickd sestra, V3eobecna
sestra — bakalai'ské studium, Diplomovand vSeobecna sestra. Prizkum probéhl od prosince 2018
do biezna 2019 formou dotaznikii u dvou kategorii respondentii: studenti — budouci sestry, ucitelé
odbornych pfedmétii u uvedenych obort. Vysledky jsou strukturovany podle zminénych kategorii
a vyuzito je op¢€t grafil a tabulek. Pti analyze je vyuzito deskriptivni statistiky a binomického testu

na ovéfeni hypotézy o statisticky vyznamné rozdilnosti skupin respondentt.

4.2.3. Vysledky — kategorie studenti

Zadost o spolupréci na prizkumu byla rozesldna na zminénych 55 $kol, které mély oslovit
své studenty, ,budouci sestry”“. Celkové bylo od budoucich sester — studenti ziskéno
105 odpovédi, z toho bylo mozné pro analyzu vyuzit 105. Zadna z odpovédi nevykazovala chyby

a vSichni respondenti odpovédéli na povinné otazky.

Otazka €. 1 Mate pisemny plan toho, jak se zachovat pfi vzniku mimotadné udalosti
ve Skole? Vysledky jsou zndzornéné grafem ¢. 15 a je patrné, Ze neceld polovina respondentl

uvedla, ze nevi o existenci pisemného planu pro chovani pii mimotadné udalosti ve skole.
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Ano

32.4%
Nevim
46.7%
Ne
21.0%

Graf 15 Mate pisemny plan toho, jak se zachovat pfi vzniku mimoiadné udalosti ve skole?

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka ¢islo 2. Provadéli jste prakticky nacvik postupt, jak se chovat pfi mimotadné

uddlosti ve Skole? Vétsi ¢ast respondentii uvedla, Ze ano - 66,7 %, zbyvajici respondenti

odpovédéli, Ze neprovadeli prakticky nacvik - 37,1 %, 9,5 % nevédelo.

Nevim
9.5%

Ano
Ne 53.3%
37.1%

Graf 16 Provadeéli jste prakticky nacvik postupt, jak se chovat pii mimotadné udalosti ve skole?

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka cislo 3. Jste informovédni o tom, jak se zachovat pfi mimotadné udalosti
v nemocnici? Z celkovych 105 odpovédi 7 respondentli nenavstévuje nemocnici v ramci studia
a je tedy pochopitelné, ze nemusi byt informovani o chovani pti mimotadné udalosti v nemocnici.
Zbyvajici respondenti, kteti nemocnici navstévuji, jsou v 60 % piipadd informovani a 33,3 %

informovano neni.
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Nenavstévuji nemocnici

6.7%
Ne
33.3%
Ano
60.0%

Graf 17 Jste informovéani o tom, jak se zachovat pfi mimotadné udalosti v nemocnici?

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka cislo 4. Provadeéli jste prakticky ndcvik postupti, jak se chovat pfi mimotadné
udalosti v nemocnici? Stejn¢ jako u ptfedchozi otdzky 7 respondentii uvedlo, Ze nemocnici
nenavstévuje. U zbyvajici ¢asti respondentl jasné prevladala odpovéd (80 %), Zze neprovadéli
prakticky nacvik a v 13,3 % se nacvik uskutecnil.

Ano
13.3%

Nenav$tévuji nemocnici
6.7%

Ne
80.0%

Graf 18 Provadéli jste prakticky ndcvik postupd, jak se chovat pii mimotadné udalosti
v nemocnici?

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka ¢. 5. Setkali jste se s tématem krizové pripravenosti ve svém studijnim oboru?
Celkem 14 respondentli vypovédélo, ze nevi. Z ostatnich odpovédi je 43,8 % respondentd
presvédceno, ze se bchem studia setkalo stématem krizové pfipravenosti. Jednalo se
0 46 respondenti a pro n¢ byly jesté urCeny otazky 6 az 9. Celkem 42,9 % respondentii uvedlo, ze

se nesetkalo s danym tématem.
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Graf 19 Setkali jste se s tématem krizové pfipravenosti ve svém studijnim oboru?

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka €. 6 Informace o krizové pfipravenosti jsem v ramci studia ziskal/a? Bylo zminéno,

ze odpovidali pouze respondenti seznameni s krizovou pfipravenosti v ramci studia. Z vysledkt

v tabulce €. 21 je patrné, Ze nejvetsi zastoupeni mé obsazeni tématiky jako soucast vyucovaciho

pfedmétu. Respondenti mohli uvést vice moznosti. Mezi odpovéd’'mi jiné se objevilo: Skoleni

v BOZP, samostudium, exkurze, navstéva externiho pfednasejiciho.

Tabulka 20 Informace o krizové pipravenosti jsem v ramci studia ziskal/a?

Informace o krizové pripravenosti jsem v ramci studia ziskal/a?

Pocet odpovédi

Konference 10
Soucast vyucovaciho predmétu 32
Samostatny vyucovaci predmét 11
Jiné 5

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka ¢. 7 Informace o krizové pfipravenosti jsem ziskal/a formou? Celkem odpovidalo

46 respondentli a bylo mozné uvést vice moznosti. Teorie byla respondenty zvolena 50krat,

prakticky nacvik/simulace 21krat. V jednom ptipadé doslo k volbé jiné.
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Tabulka 21 Informace o krizové piipravenosti jsem ziskal/a formou?

Informace o krizové pripravenosti jsem ziskal/a formou? Pocet odpovédi
Teorie 50
Prakticky nacvik/simulace 21

Jiné 1

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka ¢. 8 Kolik vyucovacich hodin (45 minut) jste ve Skole celkem vénovali tématu
krizové pfipravenosti? Respondenti mohli uvést libovolné ¢islo a jako nejmensi se objevila
hodnota 1 a nejvyssi uvedend hodnota byla 20. Navic hodnota 1 (tedy 45 minut) vykazovala
nejvetsi Cetnost (modus), protoze ji uvedlo 8 respondentil. Bylo vypocitano, ze v priméru (stfedni

hodnota) jsou vyuce vénovany 4,02 vyucovaci hodiny.

Otazka ¢. 9. Ziskané informace o krizové pfipravenosti povazuji za? Pfi zjiStovani bylo
vyuzito desetistupnové Likertovy skaly, pti¢emz Cislo 1 odpovidalo odpovédi — zcela nedostacujici
a Cislo 10 bylo opakem, tedy zcela dostacujici. Primérnd hodnota namétfena u respondentli byla
4,71.

Otazka €. 10 Informace o krizové pfipravenosti bych v rdmeci studia? Zde byly ziskany
odpoveédi jiz zase u vSech 105 respondentil a z grafu €. 20 je jednoznacné patrné, ze respondenti

chtéji ziskat informace béhem studia.

Nechtél/a ziskat

6.7%

Chtél/a ziskat

93.3%

Graf 20 Informace o krizové ptipravenosti bych v rdmci studia?

Zdroj: vlastni vyzkum
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Otazka €. 11 Vénovali jste se v ramci studia nékterym z nasledujicich témat? Odpovéedi
byly ziskdny od vSech respondentii a bylo povoleno vice moznosti. V tabulce €. 23 jsou viditelné
vysledky, pficemz nejpocetnéji je zastoupeno téma tfidéni ranénych spole¢né s hromadnym

vyskytem ranénych.

Tabulka 22 Vénovali jste se v ramci studia nékterym z nasledujicich témat?

Vénovali jste se v ramci studia nékterym z nasledujicich témat: Pocet odpovédi
Hromadny vyskyt ranénych 65
Ttidéni ranénych 71
Teroristicky utok 11
Pomoc pfi pouziti prostfedkti hromadného napadeni 9
Poskytovani prvni pomoci ve ztizenych podminkach 59
Poskytovani prvni pomoci s improvizovanymi prostiedky 55
Psychosocidlni podpora obétem nestésti 21
Krizové tizeni 12
Nevénovali jsme se zddnému z témat 7

Zdroj: vlastni vyzkum
Otazka €. 12 Ocekavate, Ze vas absolvovani studijniho oboru pfipravi na jeho uplatnéni pii

feSeni mimotadnych udalosti v CR? Odpovédi byly témet rovnomérné rozprostiené mezi

nabizené moznosti, jak uvadi graf €. 21.

Nevim

Graf 21 Ocekavate, ze vas absolvovani studijniho oboru pfipravi na jeho uplatnéni pfi feSeni
mimotadnych udélosti v CR?

Zdroj: vlastni vyzkum

110



Otazka €. 13 O informace o krizové pfipravenosti se zajimdm mimo Skolu? Z odpovédi
bylo zfejmé, ze prevaznd Cast respondenti 62,9 % se tématu mimo S$kolu nevénuje. Zbylych

39 respondentil (37,1 %) zvolilo jako odpovéd’ ano, tedy se problematice vénuje mimo Skolu.

Otazka €. 14 Jsem clenem/dobrovolnikem organizace, kterd se zapojuje do ¢innosti pfi
mimoiadnych udéalostech v CR? Jen 16,2 % respondentil je zapojeno do &innosti NNO a diky
ziskanym odpovédim na doplitujici otdzku mizeme vidét v tabulce €. 24 i konkrétni organizace.
Mezi odpovédi jiné byl zastoupen Sbor dobrovolnych hasi¢ti CR. Ostatnich 83,8 % respondenti

neni ¢lenem zadné organizace.

Tabulka 23 Jsem &lenem/dobrovolnikem organizace v CR.

Jsem ¢lenem/dobrovolnikem organizace: Pocet odpovédi

Cesky &erveny kiiz 11
ADRA

Clovék v tisni
Diakonie CCE
Charita

N N O O N

Jiné

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka €. 15 Kdyby ted’ nastala mimotadna udalost, zapojite se do poskytovani pomoci
obétem? Ochotu zapojit se do poskytovani pomoci vyjadtilo 95 respondentt, jen u 1 respondenta

byla zvolena odpovéd ne a 9 zvolilo odpoveéd’ nevim.

Technicka sekce R

Humanitarni sekce

S T i
Psychosocidlni sekce _—

Zdravotni sekce

Graf 22 Zapojil/a bych se do poskytovani pomoci v oblasti?
Zdroj: vlastni vyzkum
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K otazce byla jeste pro kladné odpovidajici respondenty ptipravena dopliujici otazka, tykajici se
zatazeni jejich role na mimotadné udalosti. Odpovédelo vSech 95 respondenti a z vysledku (graf

¢. 22) je jasna prevaha zdravotnické sekce.

Otazka €. 16 Aktualné bych se svymi znalostmi a dovednostmi zapojil/a na mimotadné
udalosti v CR do ¢innosti? Respondenti mohli uvést vice moznosti a vysledek je zfejmy z tabulky

¢islo 25. Nejvice odpovédi ziskalo poskytovani laické a zdravotnické prvni pomoci.

Tabulka 24 Aktualné bych se svymi znalostmi a dovednostmi zapojil/a na mimotadné udélosti v

CR do &innosti.

Typ Cinnosti Pocet odpovédi
poskytovani laické zdravotnické prvni pomoci 62
poskytovani odborné zdravotnické pomoci 61
pomoc s materidlni pomoci 25
poskytovani psychosocialni podpory/pomoci 33
manudlni pomoc zasazenym obcaniim 36
zajiStovani stravovani pro zasahujici prislusniky IZS 15
monitorovani potieb zasazenych osob v terénu 25
fizeni/koordinace v Stdbu/zazemi zasahujicich slozek IZS 4
osetfovatelska ¢innost v evakuacnim centru 39
nezapojila bych se zadné ¢innosti 0
ostatni 0

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazky 17 az 22 zjiStovaly osobni pfipravenost respondentii na mimotfadnou udélost
a demografické idaje. Na otazku ¢. 17 Mate ptipravené evakuacni zavadlo pro vlastni potiebu?
odpoveédéli témeét vSichni respondenti 103 (98,1 %) negativné a pouze 2 respondenti (1,9 %)
uvedli, ze maji evakuaéni zavazadlo k dispozici. Pfi odpovédi na otdzku ¢islo 18 Mate doma
pfipravené zasoby potravin a vody pro pfipad mimotadné udélosti? bylo dosazeno jen o malo
lepsich vysledkl, kdy 8,6 % respondenti uvedlo, ze ma piipravené zasoby potravin a vody,
a celkem 91,4 % respondenti jimi nedisponuje. Respondenty tvoftilo 88 Zen a 17 muzii. Na zakladé
roku narozeni miizeme konstatovat, ze nejmladSimu respondentovi bylo 16 let a nejstarSimu bylo
34 let, v pruméru 21,5 let. Nejpocetnéji byli zastoupeni studenti stfednich skol (59 %), pak vyssich
odbornych skol (33,4 %) a v 7,6 % se jednalo o studenty vysokych skol. Ze studijnich oborti byl
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nejvice zastoupen obor Prakticka sestra (59 %), pak Diplomovana vSeobecnd sestra (33,3 %)
a VSeobecna sestra — bakalarské studium (7,7 %).

K analyze vysledki byl jeste vyuzit binomicky test na ovéfeni hypotézy o statisticky vyznamné
rozdilnosti skupin respondentii. Zkoumani hypotéz mohlo byt provedeno pouze na dvou skupinach
respondenttl, ktefi méli dostateCny pocet clenti pro statistické usuzovani: Respondenti dochazejici
na stiedni Skolu (55 dotaznikil) a respondenti z vyss$i odborné skoly (29). Respondenty z vysoké
Skoly pro maly vzorek (5) nebylo vhodné zatazovat do statistickych testi a vyhodnoceni z divodu
realné hrozby podreprezentovanosti vzorku. Hlavnim predmétem zkouméani bylo hledani rozdilt
mezi studenty podle typu vyuky ve vztahu k tématim krizové pfipravenosti. Z toho vzesly dvé
hlavni hypotézy o statisticky signifikantnim vztahu mezi typem studia a: 1) existenci vyuky krizové

pfipravenosti, a 2) zdjmem o informace o téma i mimo Skolu.
2) existence vyuky krizové pfipravenosti
HO: Neexistuje signifikantni rozdil mezi typem studia a existenci vyuky krizové piipravenosti.

HA: Mezi typem studia a existenci vyuky krizové piipravenosti existuje statisticky
vyznamny vztah.

Jako vstupni data pro zodpovézeni spravnosti uvedené hypotézy byla vyuzita otdzka
z dotazniku pro studenty ,,Setkali jste se s tématem krizové pfipravenosti ve svém studijnim
oboru?*, na kterou respondenti méli moznost odpovédét: ano/ne. Pro doplnéni je vyuzito i otdzek
zamé&fenych na existenci nacviku postupl pii vzniku mimotfadné udalosti ve Skole a v nemocnici.
Pro ovéfeni hypotézy o rozdilnosti byl vyuzit test binomického rozdéleni, kdy odpovédim ,,ano0”
byla ptidélena hodnota 1 a odpovédim ,,ne” hodnota 0. Hodnoty byly poté zprimérovany za obé
dv¢ skupiny respondentti a vysledné hodnoty byly testovany na statisticky vyznamnou rozdilnost
pfi binomickém rozdéleni, kdy kritickou hodnotou byla stanovena standardné vyuzivana hodnota

0,05 a porovnana s vyslednou p-hodnotou. Vysledky jsou uvedeny v tabulce 26.
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Tabulka 25 Vysledky k hypotéze o existenci vyuky krizové ptipravenosti na zkoumanych Skolach

Otazka Typ skoly p-hodnota
Stiedni Skola Vyssi odborna
Skola
Téma krizové ptipravenosti v ramci 0,382 0,483 0,10

studijniho oboru

Nacvik postupti pii mimotadné 0,564 0,517 0,63

udalosti ve Skole

Nacvik postupti pii mimotadné 0,073 0,241 0,00

udalosti v nemocnici

Zdroj: vlastni vyzkum

V piipad¢ klicové otazky zamétené na pritomnost krizové pfipravenosti se p-hodnota
nachdzi na hran¢ kritické hodnoty 0,1 a s velkou opatrnosti by mohla byt nulovad hypotéza
zamitnuta. Pro ucely vyzkumu je vSak za vysledek povazovano piijeti nulové hypotézy a odmitnuti
alternativni hypotézy. U dopliujicich otdzek lze sledovat, ze v pfipadé nacviku postupt
pfi mimotadné udélosti v nemocnici se p-hodnota blizila az nulové hodnoté, tedy statisticky

vyznamnému rozdilu, a v pripadé nacviku postupt krizové pripravenosti tomu tak neni.
2) zajem o téma krizové pfipravenosti mimo Skolu

HO: Neexistuje signifikantni rozdil mezi typem studia a zajmem o téma krizové pfipravenosti

mimo $kolu.

HA: Mezi typem studia a zdjmem o téma krizové pfipravenosti mimo Skolu existuje signifikantni

rozdil.
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Podobné jako u zkouméni pfitomnosti tématu krizové pfipravenosti na Skolach jde
o binomickou veli¢inu, a proto byl proveden test binomického rozdéleni. Vysledky jsou uvedeny

v tabulce ¢islo 27.

Tabulka 26 Vysledky k hypotéze o zajmu studentii o téma krizové pfipravenosti mimo zkoumané

Skoly
Otazka Typ skoly p-hodnota
Stredni Vyssi odborna
Skola Skola
Zajem o téma krizové pfipravenosti mimo 0,255 0,517 0,00
Skolu

Zdroj: vlastni vyzkum

Zde mtzeme s velkou jistotou zamitnout nulovou hypotézu a pfijmout tvrzeni o statistické

rozdilnosti mezi SS a VOS v zajmu o téma krizové ptipravenosti.

4.2.4. Vysledky — kategorie ucitelé

Zadost o spolupraci na priizkumu byla rozesilana spole¢ng, takze plati 55 zminénych kol.
Celkov¢ ptislo 78 odpovédi od uciteli odbornych predméti studijnich oborii: Prakticka sestra,
VSeobecna sestra — bakalaiské studium, Diplomovana vSeobecna sestra. Analyzu bylo mozné
provést celkem u vSech 78 odpovédi, protoze obsahovaly odpovéd na vSechny povinné otazky.
Vyzkumny néstroj v podobé dotaznik obsahuje z ¢asti totozné otdzky jako ndstroj vyuzity

u studentu.

Otazka ¢. 1 Mate pisemny plan toho, jak se zachovat pfi vzniku mimotadné udalosti ve
Skole? Vysledky jsou zndzornéné grafem €. 23, z kterého je u 71,8 % respondentil zfejma existence
pisemného planu. Necela tietina - 25,6 % dotazovanych — uvadi, ze nevi, a 2,6 % respondentli

uvedlo jako odpovéed’ ne.
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Nevim

25.6%
Ne
2.6%
Ano
71.8%

Graf 23 Mite pisemny plan toho, jak se zachovat pfi vzniku mimotadné udalosti ve skole?

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka cislo 2. Provadeéli jste prakticky ndcvik postupt, jak se chovat pfi mimotadné

udélosti ve Skole? VéEtsi cast respondentii uvedla, Ze ano - 66,7 %, zbyvajici respondenti

odpoveédéli, Zze neprovadeli prakticky nacvik (33,3 %).

Ne
33.3%

Ano
66.7%

Graf 24 Provadeéli jste prakticky nacvik postupt, jak se chovat pii mimotadné udalosti ve skole?

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka cislo 3. Jste informovani o tom, jak se zachovat pii mimotfadné udélosti
v nemocnici? Vysledky zjisténi znazoriuje graf ¢. 25 a lIze pozorovat, Ze znacna ¢ast respondentli
(79,5 %) ma informace o tom, jak se chovat pii mimofadné udalosti v nemocnici. Ostatni, tedy
17,9 % uvedlo, ze neni informovéano. U 2,6 % respondentli bylo uvedeno, Ze nenavstévuji

nemocnici v ramci zaméstnani.
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Nenavstévuji nemocnici
2,6%

Ne

17,9%

Graf 25 Jste informovani o tom, jak se zachovat pfi mimotadné udalosti v nemocnici?

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka cislo 4. Provadeéli jste prakticky ndcvik postupt, jak se chovat pfi mimotadné
udélosti v nemocnici? Jen 17,9 % respondenti uvedlo, Ze provadélo prakticky nacvik postupii
chovani pfi mimotadné udalosti v nemocnici. U ostatnich 79,5 % respondentii nacvik nebyl
provadén. Stejné jako u predchozi otazky 2,6 % respondentli uvedlo, ze nenavstévuje nemocnici

v ramci zaméstnani.

Nenavstévuji nemochnici
2,6%

Ano
17,9%

Ne
79,5%

Graf 26 Provadéli jste prakticky ndacvik postupd, jak se chovat pii mimotadné udalosti
v nemocnici?
Zdroj: vlastni vyzkum
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Otazka ¢. 5 Téma krizové ptipravenosti povazuji za? Jednalo se o uzavienou otdzku
a vSech 100 % respondentt se shodlo na diilezitosti tématu krizové pfipravenosti pro zdravotnické

obory, aniz by rozliSovalo typ skol ¢i studijniho oboru.

Otazka ¢. 6 zjistovala, zda respondenti vyucuji osobné téma krizové pripravenosti. Velka
cast respondentti (87,2 %) uvedla, Ze nevyucuje krizovou pfipravenost (dale odpovidali az na
otazku €. 11) a 12,8 % respondentli se osobn¢ vyuce krizové ptipravenosti vénuje a tém byly dale

uréeny otazky ¢. 7 az 10.

Otazka ¢. 7 Krizovou piipravenost u¢im v pfedmétu? Jednalo se o otevienou otazku.
Respondenti uvedli nasledujici pfedméty: Prvni pomoc, OSetfovatelskd péce, Verejné

zdravotnictvi, Management a fizeni, Vychova ke zdravi.

Otazka ¢. 8 Kolik vyucovacich hodin (45 minut) jste ve skole celkem vénovali tématu
krizové pfipravenosti? Respondenti mohli uvést libovolné ¢islo a jako nejmensi se objevila
hodnota 1 a nejvyss$i uvedend hodnota byla 20. V priméru (stfedni hodnota) se jednalo

0 4,2 vyucovaci hodiny.

Otazka €. 9 Uved’te formu, jakou vyuku krizové ptipravenosti vedete. V tabulce €. 28 jsou
zaznamenany odpovédi respondenttl, ktefi mohli zvolit vice moznych odpovédi. V odpovédi jiné

jeden z respondentii uvedl video.

Tabulka 27 Uved'te formu, jakou vyuku krizové ptipravenosti vedete.

Jakou formou vyuku krizové pripravenosti vedete? Pocet odpovédi
Teorie 16
Prakticky nacvik/simulace 25
Jiné 1

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka €. 10 zjistovala, zda ucitelé vénujici se vyuce krizové pfipravenosti u budoucich
sester povazuji rozsah za 1 — zcela dostacujici nebo 10 — zcela nedostacujici. Z vysledku Likertovy

Skaly je u respondentti zjiSténa primérna hodnota 6,26.

Otazka €. 11 Zjistovano bylo, zda se téma krizové pripravenost na Skole vyucuje. Celkem
61,5 % respondentl odpovédélo, ze se téma na Skole vyucuje. Dalsi ¢ast respondentti (25,7 %)

uvedla, ze se téma nevyucuje, a 12,8 % odpovédélo, ze nevi.
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Otazka €. 12 Vyucujete na Skole n€kterd z nize uvedenych témat? Respondenti mohli
zvolit vice moznych odpovédi a z vysledkli uvedenych v tabulce €. 29 je zfejmé, ze nejvetsi

zastoupeni ma téma tfidéni ranénych a hromadné nestésti.

Tabulka 28 Vyucujete na Skole nékteré z nize uvedenych témat?

Vénovali jste se v ramci studia nékterym z nasledujicich témat: Pocet odpovédi
Hromadny vyskyt ranénych 42
Ttidéni ranénych 54
Teroristicky utok 16
Pomoc pfi pouziti prostfedkti hromadného napadeni 20
Poskytovani prvni pomoci ve ztizenych podminkéach 44
Poskytovani prvni pomoci s improvizovanymi prostiedky 48
Psychosocidlni podpora obétem nestésti 22
Krizové tizeni 10
Uvedené téma se na skole nevyucuje 20
Jiné 0

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka €. 13 O informace o krizové pfipravenosti se zajimam mimo $kolu? Z odpovédi
bylo zfejmé, ze 44 respondenti (56,4 %) se tématu mimo Skolu nevénuje. Zbylych 34 respondentti
(43,6 %) zvolilo jako odpovéd’ ano, tedy se o problematiku krizové pfipravenosti zajima mimo

skolu.

Otazka €. 14 Jsem clenem/dobrovolnikem organizace, kterd se zapojuje do ¢innosti pii
mimoiadnych udalostech v CR? Jen nepatrné procento (7,7 %) respondenttl je zapojeno do ¢innosti
NNO. Celkem se jedna o 6 osob a v tabulce ¢. 30 jsou uvedené organizace, ve kterych ptisobi.
Mezi odpovédi jiné byl zastoupen Sbor dobrovolnych hasi¢i CR. Ostatnich 92,3 % respondentii

neni ¢lenem zadné organizace.
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Tabulka 29 Jsem &lenem/dobrovolnikem organizace v CR.

Jsem ¢lenem/dobrovolnikem organizace: Pocet odpovédi

Cesky Gerveny kiiz 2
ADRA

Clovék v tisni

0
0
Diakonie CCE 0
2
2

Charita

Jiné

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka €. 15 Kdyby ted’ nastala mimotadna udalost, zapojite se do poskytovani pomoci
obétem? Ochotu zapojit se do poskytovani pomoci vyjadiilo 84,6 % respondentti, dva respondenti
(2,6 %) uvedli, ze ne, a ostatnich 12,8 % respondentti zvolilo odpoveéd nevim. K otazce byla jesté
pro kladné odpovidajici respondenty ptipravena doplilujici otazka tykajici se zafazeni jejich role
na mimotddné udalosti. Odpovédélo vSech 66 respondentli a z vysledku (graf ¢. 27) je jasna

prevaha zdravotnické sekce. Mezi respondenty viibec neni zastoupena sekce technicka.

Psychosocidlni sekce
9.1%

Humanitérni sekce

Zdravotni sekce

- 0
&5/7.9°%

Graf 27 Zapojil/a bych se do poskytovani pomoci v oblasti?
Zdroj: vlastni vyzkum

Otazky 16 az 22 zjistovaly osobni pfipravenost respondentli na mimotaddnou udalost
a demografické idaje. Na otazku ¢. 16 Mate ptipravené evakuacni zavadlo pro vlastni potiebu?
odpoveédéli témét vSichni respondenti 74 (94,9 %) negativné a pouze 4 respondenti (5,1 %) uvedli,

ze maji evakuacéni zavazadlo k dispozici. Pti odpovédi na otazku ¢islo 17 Mate doma pfipravené
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zasoby potravin a vody pro ptipad mimotradné udalosti? bylo dosazeno jen o madlo lepsich
vysledkt, kdy 62 respondentii (79,5 %) uvedlo, Ze nema pfipravené nouzové zasoby a 20,5 %
je mélo. Respondenty tvofilo 38 Zen a 2 muzi. V otdzce ¢. 19 byla zjisStovana délka pedagogické
praxe a nejmensi uvedenou hodnotou byl 1 rok a nejdelsi praxe byla 36 let. V priméru se jednalo
o ucitele s 14,6letou praxi. Nejpocetnéji byli zastoupeni ucitelé stiednich skol (79,5 %), pak
vyssich odbornych skol (12,8 %) a v 7,7 % se jednalo o ucitele vysokych Skol.

Vyse uvedena ¢ast kvantitativniho vyzkumu se svym zaméfenim na ,,profesionalni sestry*
vymyka doposud realizovanému vyzkumu. Zji§tovani existence krizové pfipravenosti
u budoucich sester bylo podpofeno zahraniénimi studiemi a Gbytkem &lenské zakladny CCK. Na,
budouci sestry, je mozné pohlizet jako na jeden z potencidlnich zdroji poskytovateld studenty
pomoci pifi mimoiadnych udalostech v CR. Otizkou vsak ziistava, zda jsou budouci sestry
s krizovou pfipravenosti seznamovany. S zadosti o pomoc s prizkumem bylo osloveno 55 skol
ztad SS, VoS, VS a nabizejici obory: Prakticka sestra, VSeobecna sestra — bakalafské studium,
Diplomovana vSeobecnd sestra. K priizkumu byla vyuzita metoda dotazniku u dvou kategorii
respondentl. Od studentl ,,budoucich sester” bylo ziskdno celkem 105 odpovédi. Z vysledka je
patrna jistd mira existence krizové piipravenosti na Skolach. Neceld polovina respondentil
(43,8 %) uvadi, Ze se vramci studia setkala stématem krizové pfipravenosti. Z vysledka
binometrického testu u dvou skupin studentli (stfedni Skoly, vys$i odborné Skoly) doslo
k odmitnuti alternativni hypotézy o existenci statisticky vyznamného vztahu mezi typem studia
a existenci vyuky krizové ptipravenosti. V pfipadé zdjmu o krizovou piipravenost mimo Skolu
vsak byla odmitnuta nulova hypotéza a Ize fici, Ze existuje mezi studenty skol statisticky vyznamny
vztah. Od uciteltl odbornych predméti bylo ziskano 78 odpovédi. VSichni respondenti se shodli
na dulezitosti tématu pro budouci sestry. Ucitelé, ktefi se osobné podileji na vyuce krizové
pripravenosti (12,8 %), uvadi, ze se ji vénuji v praméru 4,2 vyucovacich hodin. U obou kategorii
respondenti mélo mezi vyuCovanymi tématy nejvetsi zastoupeni téma tfidéni ranénych
a hromadné nestésti. V osobni krizové pfipravenosti jak u studentd, tak ucitelti 1ze pozorovat nizké
procento respondentl s pfipravenym evakuacnim zavazadlem ¢i vytvofenymi zdsobami potravin
a vody.

Druha faze vyzkumu do zkoumané problematiky vnesla numericka data. Béhem zjistovani
odpovédi na dvé vyzkumné otazky: Jak se vyviji role sestry v CCK? Jaka je krizové piipravenost
u budoucich sester v CR? bylo vyuZito kvantitativniho piistupu a vyzkumného nastroje dotazniku

s podporou sekundarnich dat. Snahou ziskanych vysledki byla saturace stanovenych cili. Cast
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vyzkumu zaméfend na roli sester v CCK se potykala s nedefinovanou roli sestry CCK
na mimofadné udélosti, kterou se nepodatilo zjistit kvalitativnim vyzkumem. Vysledky
dotaznikového Setfeni pii zjistovani zastoupeni dobrovolné sestry CCK na mimotadné udalosti
odhalily ptitomnost uvedeného vzdélani pouze u jednoho z celkovych 65 respondentl. V potaz
tedy pfichazi spiSe zaméfeni na celkovou ,roli zdravotniki CCK pii mimoiadné udélosti.
Poskytovani prvni pomoci (laické a odborné) se ukézalo jako specifikum CCK oproti jingm NNO
a v piipadé zkoumané mimotadné udalosti se mu vénovaly tymy CCK vyskolené v prvni pomoci
bez uréeni urovné kvalifikace. Pii zjistovani kvalifikace bylo mezi respondenty odhaleno 7,1 %
profesiondlnich zdravotnikt. Zdravotnicka sekce byla na Mélnicku zastoupena v 15,6 % oproti
jinym sekcim v CCK. Vysledky poukazaly na zajimavy fenomén v podobé miry zastoupeni
jednotlivych ¢innosti CCK. Ukézalo se, Ze respondenti uvedli mezi své ¢innosti ve 14 odpovédich
poskytovani laické a zdravotnické prvni pomoci a vét§i miru zastoupeni mél typ c¢innosti
poskytovani psychosocidlni podpory/pomoci (23 odpovédi) a materidlni pomoc (20 ptipadd).
Z vysledku lze tedy pozorovat niz§i zastoupeni zdravotnické sekce/poskytovani laické
a zdravotnické pomoci napiiklad k zastoupeni psychosocialni sekce (30,5 %), humanitarni sekce
(33, 6 %) ¢i vici jinym zminénym typim ¢innosti. Analyza sekundarnich dat ptinesla jednoznacné
zjisténi v podobé klesajiciho trendu jak celkové &lenti/dobrovolnikii v CCK, tak v evidenci sester
CCK i osob proskolenych ve zkoumanych vzdélavacich normach.

Realizovanym prizkumem u budoucich sester mélo dojit k saturaci cile — mapovani
existence krizové ptipravenosti u budoucich sester v CR. Vysledky ziskané od respondenti z fad
studentt SS, VS, VoS zvolenych oborti poukdzaly na jistou miru existence vyuky krizové
ptipravenosti. Celkem (43,8 %) uvadi, ze se v rdmci studia setkali s tématem krizové pfipravenosti.
Nejbéznéjsi formou setkani stématem bylo zapojeni do obsahu vyucovaciho predmétu
32 respondenttl. Celkem 93,3 % respondetii by informace o problematice uvitalo. V ptipadé
odpovédi ucitelli se také prokazala urc¢itd mira existence krizové pfipravenosti ve vyuce budoucich
sester. Celkem 12,8 % uciteli téma osobné vyucuje a 61,5 % respondentd uvedlo, Ze si je védomo
vyuky problematiky na Skole. ZjiSt'ovana byla i osobni pfipravenost respondentti a u obou kategorii
se ukézala nizk4 procenta pfi mapovani pripravenosti evakuacniho zavazadla a zasob potravin

a vody. Druhé faze vyzkumu doplnila zjisténi z kvalitativniho vyzkumu.
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5. Diskuze k vyzkumu

V diskuzi je snahou autorky zasadit ziskané¢ vysledky do kontextu soucasného poznéni
a pohlédnout na zkoumanou problematiku o¢ima jinych odbornikii. Nedostatek informaci ve
sledované oblasti ¢ini do jist¢é miry vyzkum unikétnim. Kazda ¢ast realizovaného vyzkumu
pfinesla dil¢i poznatky, diky kterym se i flexibiln€ ménil design vyzkumu. Zisadnim
predpokladem pro realizaci vyzkumu byla soudinnost autorky s CCK, ktera byla béhem celého
prabéhu vyzkumu zachovana. Spoluprace probihala na principu vzajemné vstficnosti a ochoty.
Stejny ptistup byl i ze strany respondent, a to i pfesto, Ze se bézné nesetkavaji s realizaci vyzkumu
v CCK. Autorka nemusela fedit negativni ohlasy & piimo nesouhlasy, které by znemoznily
provedeni vyzkumnych aktivit. Diskuze je strukturovana dle fazi vyzkumu a jednotlivych
vyzkumnych otazek. Na vysledky obou fazi vyzkumu je pohlizeno kriticky. V zavéru kapitoly jsou

zminény limity, variabilita, reliabilita, etické aspekty vyzkumu a ptinos do praxe.

5.1.Diskuze k vysledkiim I. faize vyzkumu

Absence informaci o krizové piipravenosti CCK byla mimo jiné diivodem k stanoveni prvniho
cile — identifikace krizové piipravenosti v CCK. Mezinarodni federace CK&CP krizovou
pripravenost vnima jako stézejni pilif pro Uspésné poskytovani pomoci. Tvrdi, ze by méla byt
primarni ¢innosti u vech Narodnich spole¢nosti CK&CP, a i proto v roce 2010 vydala publikaci,
ktera je souborem praktickych pokyni uréenych Narodnim spole¢nostem CK&CP pro rozvoj
jednotlivet, tymt a procesit jejich krizové ptipravenosti — Setting up a national disaster
preparedness and response mechanism: Guidelines for National Societies (IFRC, 2010). Uvedeny
material vznikal po Sestimé€si¢nich konzultacich naptfi¢ narodnimi spole¢nostmi a jeho
implementace byla testovana v terénu v jizni Asii. V CCK ale autorka nezaznamenala, Ze by se
uvedenym materialem n&kdo inspiroval a vyuzil ho pii tvorbé novych sméric CCK &i krizovych
plantt CCK. V pilotnim vyzkumu bylo zji§téno, Ze respondenti si jsou védomi existence krizové
ptipravenosti v CCK a jsou schopni identifikovat své sily a prostiedky pro mimofadnou udalost.
Z vysledkli byla pozorovana jista variabilita na Urovni krizové pfipravenosti jednotlivych
zkoumanych OS CCK. Vysledky tedy ukazuji, e ne viechny OS CCK jsou schopny se do
poskytovani pomoci zapojit stejnou merou. Variabilita se mimo jiné projevila i v poctu stalych
zaméstnancit CCK, poétu ¢lenti HJ CKK, financovéni krizové pfipravenosti aj. CCK neni zdaleka
jedinou NNO potykajici se s variabilitou a autoti Kavan, Dostal (2012, s. 12) uvadi ve své SWOT

analyze, ze celkové patii odliSnost urovné akceschopnosti nestatnich neziskovych organizaci v CR
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mezi slabou stranku. [FRC dodéva, ze je nutné s navysujicim se poctem hrozeb myslet na kvalitu
a efektivitu krizové pripravenosti (IFRC, 2010, s. 8). V uplynulych desetiletich byl svét svédkem
vyznamného zvyseni poctu katastrof; z méné nez 100 katastrof za rok v roce 1975 na vice nez 400
katastrof v roce 2010. Soucasn¢ s tim se zvysil i pocet osob postizenych katastrofami a rostly
i materialni §kody (IFRC, 2011, s. 3). Organizace Cerveného kiize a Cerveného ptilmésice se svou
celosvétovou plisobnosti jiz jisté vstoupila do zivota mnoha lidi, jako ptiklad Ize uvést data
z vyroéni zpravy IFRC za rok 2015: 17 milionii ¢lenti CK z vice nez 190 zemi pomohlo v roce
2015 vice nez 160 miliontim lidi (IFRC, 2016). Pro ilustraci jen za rok 2017 oSetfili zdravotnici
CCK v ramci svych sluzeb prvni pomoci 5 233 osob, CCK ocenil 29 431 bezptispévkovych darci
krve, CCK ve spolupraci s MZV poskytl pomoc Syrii v hodnoté 12 450 635 K&. (CCK, 2018,
s. 6-18). Nutno je mit na paméti, jak uvadi fada autort (Harewood et al, 2011, s. 11; Vanderwagen,
2007, s. 70-73; Stétina, 2014, s. 27; Usneseni vlady CRe. 165/2008), ze pripravenost na mimotadné
udalosti/katastrofy je véci kazdého. Veenema (2013, s. 24) dodava, ze krizova pfipravenost
je oblasti, kterd by méla byt podporovand na vsech urovnich, jde o posilovani odolnosti
jednotlivce, komunit, rodin a piistupu ke zdravotni pé¢i a znalostem, co a jak délat pii
mimotadnych udélostech.

Vysledkem ohniskové skupiny nebyla jasna definice krizové p¥ipravenosti CCK. Respondenti
se shodli pouze na kli¢ovych slovech pojicich se ke krizové piipravenosti CCK. Doglo
k identifikaci pojmu ,néstroje krizové piipravenosti CCK“ a vytvofeni navrhu schématu
s jejich hiearchii. Nepodafilo se zjistit, jaké jsou mezi néstroji vzajemné vztahy tykajici se aktivace
a komunikace. CCK v dané dobé vyvijel iniciativu v krizové ptipravenosti (zminény vznik novych
smérnic, povinnost planu krizové pfipravenosti aj.), kterd méla podpofit uchopeni krizové
ptipravenosti v CCK. Z doporuéeni IFRC (2010, s. 14-15) vyplyva, ze dochazi-li k vytvaieni
planu a strategii krizové piipravenosti v CK & CP, tak je dobré je realizovat na zékladé stavajicich
potieb, internich kapacit, ocekavani vefejnosti, mandatu, odbornych znalosti. V globalizovaném
svéte, ktery podléhd zrychlujicim se fyzickym, socidlnim a ekonomickym zménam, lze
neschopnost planovat zvladani mimotadnych udalosti chapat jako nedbalost. Krizové planovani
musi byt zaclenéno do komplexniho programu snizovani rizik a c¢eli v soucasnosti mnohym
vyzvam, jako je vyuziti informacnich technologii, systematizace a internacionalizace. Napf.
vétSina krizovych plant je navrzena tak, aby se vyrovnala s mistnimi, regionalnimi nebo alespon
domacimi udalostmi, ale méné¢ jich fesi mezinarodni interoperabilitu (Alexander, 2015, s.1-29).

I kdyz se autorce v kontextu CCK nepodafilo nalézt a vyzkoumat jasné definovani krizové
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pfipravenosti, tak je z vysledku patrné, Ze je problematika krizové pfipravenosti a krizového
planovani sou¢asti CCK. Vysledky piipadové studie jasné ukazuji, Ze uvedena problematika
existuje 1 v praxi. Z popisu piipadu na M¢lnicku je patrné pouziti zminénych nastroji krizové
pfipravenosti v praxi. Struktura ndstroji krizové pfipravenosti byla zachovana a v souladu
s vysledkem ohniskové skupiny - schéma nastrojii krizové ptipravenosti. Z ptipadové studie je
patrné, Ze k aktivaci nastrojii krizové ptipravenosti CCK doslo na lokalni Girovni na zadost HZS
CR a Krizového §tabu mésta MéInik (dle Typové &innosti HZS CR a dohody o planované pomoci
na vyzadani). Pravé primarni odpovéd’ pii katastrofach by méla byt zajisténa lokélni siti CK & CP.
Kvalitni pfipravenost a spolehlivost regionélnich pobodek a potazmo narodni spole¢nosti CK a CP
je zakladnim ptedpokladem IFRC pro zvladnuti naristajiciho poctu velkych katastrof (IFRC,
2010, s. 14). Prikladem lokalni pfipravenosti mize byt stav v Belize, kde v kvétnu 2008
v horizontu péti dnil zasdhly zemi dvé tropické boute a zplsobily bleskové povodné. Celkem dvé
tietiny zemé byly zatopeny, zaséhlo to ptes 10 tisic lidi, 7 lidi zemfelo a doSlo k pieruSeni dodavek
elektiiny a narudeni infrastruktury. Cerveny kiiz v Belize okamZité reagoval. Viechny lokalni
pobocky CK reagovaly a béhem 24 hodin bylo nasazeno pies 30 tymt na narodni arovni (IFRC,
2010, s. 20). Aktivace na lokélni trovni je kvitovana a doporu¢ovana MF CK a CP a jsou-li
vyCerpany lokalni zdroje, tak maji byt aktivovany vyssi zdoje (IFRC, 2016), coz je patrné
i v ptipadé povodni na Mélnicku, kdy si lokalni OS CCK vyzadal pomoc UKT CCK. Poskytovani
pomoci by se mélo vzdy realizovat s ohledem na lokalni podminky a idedln€ ve spolupraci s mistni
komunitou. Jde i o udrzeni zdkladnich principi: subsidiarita (podpora pro nizsi a blizsi), partnerstvi
a participace (nemélo by dochéazet nikdy k stavu ,,0 nas bez nas“) (GR — HZS CR, 2010, s. 7-8).
Jak uvadi Basteckd (2004), pii poskytovani pomoci bychom méli mit neustdle na mysli, zda je
pomoc poskytovana patfi¢né, tedy na zakladé potfeb a s ohledem na dostupné zdroje lidi a obci,
spravedlivé a u¢inng. Piipadova studie poukazala na &innosti, které CCK v zasaZzené oblasti
zajistoval (materialni pomoc, stravovani pro zasahujici ¢leny IZS, terénni tymy CCK). Pfi¢emz
u tymi CCK byl pozadavek vychazejici z potfeb ob&ant a potazmo krizového $tabu mésta Mélnik,
aby v terénu poskytovaly prvni pomoc, psychosocialni podporu a monitoring potieb. V piipadové
studii nebyla vypozorovana specificka role sestry v CCK, ale existovala jista role zdravotniki,
kterd vyhradné naleZela CCK a 7adné jiné NNO. P¥i pohledu na jiné narodni spole¢nosti CK a CP
mluvime o tzv. Regional disaster response reams - regionalni krizové tymy (RDRTs) a Branch
disaster responce teams — lokalni krizové tymy (BDRTs), které patii mezi nastroje krizové

ptipravenosti. Clenové jsou dobrovolnici a zaméstnanci CK a CP, ktefi jsou vyskoleni napti¢ obory
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(zdravotnictvi, hygiena, humanitarni pomoc, psychosocidlni podpora, komunikace aj.) (IFRC,
2010, s. 2; IFRC, 2016). Tymy FACT na trovni IFRC maji mezi sebou odborniky na humanitarni
pomoc, logistiku, zdravotnictvi, vyzivu, vetejné zdravi a epidemiologii, psychologickou podporu,
vodu a hygienu, finance a spravu, osoby s jazykovou vybavenosti (IFRC, 2018). Podivame-li se
na piipadové studie CK a CP, tak sloZeni tymu je zavislé na uréené uloze tymu CK a CP
a pottebach. V Indonésii (Sumatra, 2003) bleskova povoden zasdhla asi 100 km od hlavniho mésta
a zaplavila pfes 400 domd, zabito nebo pohfeSovano bylo 245 lidi a 1 300 lidi ptislo o domov.
Tymy CK okamzité za¢aly poskytovat prvni pomoc, jidlo, pFistiesi a patraly po piibuznych. Mistni
tymy maji vySkolenych cca 30 dobrovolnikti (velitelé a ¢leny rozdelené do sekei — vyhledavani
a zachrana, evakuace a prvni pomoc, socialni pomoc, zdravotnické sluzby, stravovani, hygiena,
podpora) a jsou Fizeny zaméstnancem lokalni pobocky CK (IFRC, 2016, s. 35). V Bangladési
funguje dobra spoluprace Bangladésského CP s vladou a v krizové pfipravenosti na cyklony mé
Bangladéssky CP vyskoleno 42 000 dobrovolnikéi a k dispozici 2 000 evakua¢nich center.
Realizuji spolecny preventivni program, ktery zahrnuje ptednasky, divadla, vyuku na Skolach,
systém vcéasného varovani aj. (IFRC, 2011, s. 10). Doba po mimotadné udalosti je vhodna na
rozvoj pripravenosti a vzdélavani dobrovolnikd. Nesmi se ale pfitom také zapomenou na péci
o dobrovolniky, ktefi prosli pisobenim na mimotadné udalosti. Bylo zjiSténo, Ze jeden z deseti
dobrovolnikli se po poskytovani pomoci pii cyklonu Nargis v Myanmaru v roce 2008 necitil
psychicky dobie. Za jeden z hlavnich divodl bylo uvadéno nedostatecné ocenéni zasahujicich
dobrovolnikt (IFRC, 2009, s. 13). Jednim z pozitivnich zavéra CCK z povodni na Mélnicku , kteii
dobrovolnici uvedli byl pocit ucty a ocenéni. Bastecka (107, rdimec poznani — KP) uvadi, ze uznani
v Ceskych organizacich chybi, a pfitom je hlavnim zdrojem podpory. Za projev uznani autorka
uvadi nejen financni odménu, ale ocetujici atmosféru, nad¢ji, povzbuzujici naladu. IFRC
doporucuje dobu po mimotadné udalosti vyuzit pravé k reflektovani, ocenéni a podékovani,
popiipadé k dalsi podpote vsech, kteti to pottebuji (IFRC, 2009, s. 43).

Pozorovéna byla jista role zdravotnik, ktera vyhradné nalezela tymiim CCK. Z ptipadové
studie vyplyva, Ze se jednalo o dvoudlenné tymy, které byly vysilany do zasaZené oblasti. Uloha
tymu CCK v terénu nebyla jen zdravotnicka, ale ¢lenové provadéli na zadani HZS CR a Krizového
Stabu M¢lnik zejména monitoring potieb obcantl, poskytovali psychosocialni podporu a v ptipadé
potieby poskytli zdravotnickou prvni pomoc, a to v rozsahu znalosti zdravotniki CCK, tedy
absolventl vzdélavacich norem CCK. Od tymi CCK se na zkoumané udalosti neo¢ekavalo

poskytovani odborné zdravotnické a osetfovatelské pomoci a nabizi se tedy otazka, zda je takova
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pomoc Zadané a zda maji byt v tymech CCK profesionalni zdravotnici. Pii pohledu na Rakousky
CK pozorujeme, 7e tymy jsou soudasti prvosledové pomoci a sdruzuji ve svych fadach
profesiondlni zdravotniky a je s nimi pocitano jak pii kazdodennim poskytovani zdravotni péce,
tak pii mimotfadnych udalostech. Americky Cerveny kiiz uvadi, ze jeho dobrovolnici reaguji
kazdych 8 minut na néjakou udélost od malych pozart az po velké katastrofy, zabezpecent jidla,
hygieny, vody a ro¢n¢ tfesi az 62 000 udalosti (American red cross - Katrina, 2018). Piikladem
¢innosti Amerického Cerveného kiize miize byt poskytovani pomoci v lednu 2019 po hurikédnu
Florenc, ktery zpiisobil rozsahlé zaplavy, pfi nichz zahynulo vice nez 50 lidi. Vice nez 7 200
dobrovolnikii a zam&stnancti Amerického CK poskytovalo nepietrzité pomoc v podobé poskytnuti
nahradniho pfistiesi, hygienickych potieb, humanitarni pomoci (voda, jidlo, Cistici prosttedky aj.),
zdravotni pomoci, psychosocidlni podpory a nésledné¢ byl ve spolupraci s vladou a mistni
komunitou nastaven systém dlouhodobé pomoci (American red cross, 2018). Dal§im piikladem
muize byt Némecky Cerveny kiiz, ktery se svymi 4,5 miliony ¢leny fadi na pozici tieti nejvetsi
narodni spoleénost CK na svété. Vyuziva federalni strukturu a disponuje 19 statnimi
a oSetrovatelskymi asociacemi (témét 500 regionalnich pobocek, 32 sesterskych sdruzeni a vice
nez 4 500 mistnich pobocek). Némecky erveny kiiz poskytuje Sirokou Skalu ¢innosti v Némecku,
kde je naptiklad povazovan i za nejvétsiho poskytovatele zdravotni pomoci pfi mimotadnych
udalostech, ale vyznamné se podili také na pomoci v zahrani¢i (Deutsches rotes kreuz, 2018).
Némecky cerveny kiiz ale neni jedinou organizaci sdruzujici profesiondlni a dobrovolné
zdravotniky. Na uzemi Némecka plsobi 1 Asociace samaritdni Némecka, Zachranna sluzba
Johanit¢ a Maltézskd pomocna sluzba, které se také specializuji na zachranné prace, zdravotni
a socialni péci a na zachranné prace pfti katastrof¢. Nevladni i vladni organizace zaméstnavaji vice
nez 1,2 mil. dobrovolnikd a asi 100 000 profesiondlti. Zachrannou sluzbu vykondvaji
profesionédlové, zachranné prace pii katastrofé provadéji dobrovolnici (Domres, 2018, s. 1). Pfi
pohledu do zahrani¢i mizeme pozorovat provazanost dobrovolnych a profesionalnich zdravotnikt
Cerveného kiize na poskytovani pomoci pii mimoiadné udélosti. V piipadé CCK se doposud
ve vysledcich neobjevilo cilené propojeni profesiondlnich a dobrovolnych zdravotnikd. V praxi
se v piipadé Mélnicka ukézalo, ¢ od CCK ani nebylo o¢ekavano poskytovani odborné
zdravotnické pomoci a potieby byly pokryty vyskolenymi zdravotniky CCK. Nabizi se otizka,
pro¢ nebyly profesionalni zdravotnici v CCK na Mélnicku potieba? Jednalo se o vyjimku, nebo
miiZeme pozorovat stejny stav u vice ptipadii? Publikované ptipadové studie o ptisobeni CCK na

mimoiadnych udalostech v CR se autorce nepodatilo dohledat, ale pro ilustraci 1ze vyuzit vysledky
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diplomové prace autorky, ktera obsahuje tii ptipadové studie o ptisobeni CCK na povodnich v CR.
V piipadé povodni v roce 2009 bylo zkoumanou oblasti Novoji¢insko a zadani od HZS CR
obsahovalo pro piisobeni CCK nésledujici ukoly: provést hieben zasazené oblasti — dim od domu,
monitoring potieb obcanll a jejich feSeni ¢i predani, poskytovani psychosocidlni prvni pomoci
a zdravotnické prvni pomoci, zajisténi krizové intervence. Z popisu uvedeného piipadu vyplynulo,
7e byl proveden plosny monitoring a tymy CCK celkové oslovily cca 850 zasaZenych obéani.
Zhruba u 220 z nich byla poskytnuta psychosocidlni prvni pomoc a desitka tézkych ptipada byla
predana do odborné péce krizového centra. V terénu bylo oSetieno na 150 lehkych poranéni, u tii
museli zdravotnici CCK pfivolat pomoc Zdravotnické zichranné sluzby. Tymy CCK byly
tvofeny vyskolenymi zdravotniky CCK a o¢ekavalo se od nich poskytnuti zikladni prvni pomoci.
Druhym zkoumanym piipadem byly povodné v Troubkach v roce 2010. Zadani ukolti pro CCK
ze strany HZS Olomouckého kraje znélo: zajisténi osob se znalostmi a dovednostmi
ve zdravotnické a psychosocialni prvni pomoci. CCK doda zdravotniky vybavené zdravotnickym
materidlem pro poskytovani laické prvni pomoci a ti doplni tym sestaveny z dobrovolnikl
ostatnich NNO. Dale zajisti tym pro poskytovani psychologické prvni pomoci. CCK se bude
podilet na provozu evakuacnich center. Celkem 28 zasazenym obcanim bylo tfeba poskytnout
psychosocialni podporu a z toho tfi pfipady vyzadovaly dlouhodobou pomoc a byly pfedany do
odborné péce. Ve dvaceti ptipadech byla poskytnuta zdravotnické prvni pomoc a tfi vazné ptipady
si vyzadaly transport do nemocnice na odborné osetieni. CCK se podilel na zfizovani a provozu
dvou evakuacnich stiedisek. Tteti ptipadovou studii byly rozsdhlé povodné na Liberecku v roce
2010. Z uvedenych piipadi se jednalo o nejrozséhlejsi udalost a CCK zde dostal zadani ze strany
hlavniho koordinatora NNO a HZS Libereckého kraje, které se tykalo pfedevsim poskytovani
zdravotnické prvni pomoci v terénu, zfizeni provizornich oSetfoven v zasazenych mistech, sbér
a distribuce humanitdrni pomoci a poskytovani zakladniho zdravotnického materialu. CCK
poskytoval pomoc s psychosocialnim Setienim a feSenim aktualnich potieb obcand. Byli zajisténi
vyskoleni dobrovolnici & ¢&lenové CCK v psychosocialni prvni pomoci k doplnéni tymu
psychologti HZS. Ve spolupraci se zdravotniky ZZS a ACR byla zaji§téna zdravotnicka pomoc
v tézko dostupnych mistech. Denné zasahovalo na tficet &lenti a dobrovolnikit CCK a v priméru
za den oSetfili na 70 drobnych zranéni. Desitky vaznych piipadi byly pfedany ZZS Libereckého
kraje (Balarinova, 2011). V zminénych ptipadovych studiich miizeme pozorovat shodu v zadani
od HZS CR tykajici se poskytnuti ¢lenti CCK se znalostmi a vybavenim pro poskytnuti

zdravotnické prvni pomoci. CCK byl jedinou organizaci, ktery takové zadani obdrzel, coz
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koresponduje s rozvrzenim aktivit NNO dle Typové &innosti (GR-HZS. STC 12/I1ZS). V piipadé
nejvétsiho pasobeni CCK na Liberecku se ukazuje prvni provazanost na poskytovani odborngjsi
zdravotnické pomoci, a to v odfiznutych oblastech, kde byly zfizeny provizorni oSetfovny
ve spolupraci s ACR, ktera poskytla vybavena sanitni vozidla v&etnd zdravotnické posadky
a ¢lenové CCK je doplnili.

Z diskuze kprvni fazi vysledki vyplyva, ze CCK nemé jasné definovanou krizovou
ptipravenost a dana oblast v CCK podléha procesu jisté transformace. Piipadova studie z MéInicka
je dokladem vyuziti zkoumané problematiky v praxi, a i jistym potvrzenim, Ze s pomoci CCK je
v piipadé mimotadné udalosti po&itano. Vybrané ptiklady ptisobeni zahrani¢nich CK ukazuji, Ze
¢innost CK na mimotadné udalosti je zavisla na celkovém postaveni CK v jednotlivych narodnich
spole¢nostech CK. V zadném zuvedenych zahrani¢nich piikladéi nechybélo poskytovéni
zdravotnické pomoci véetné odborné péce za pomoci profesiondlnich zdravotnikii. V ptipadové
studii na Mé&lnicku nebylo poskytovani odborné zdravotnické pomoci leny CCK identifikovano.
Z popisu piipadu vyplyva, ze souéasti zadani HZS CCK a krizového §tdbu Mélnik bylo mimo jiné
poskytovani zdravotnické prvni pomoci, které bylo vyhradné svéteno CCK a zadné jiné NNO.
Jednalo se o tikony v rozsahu zakladni prvni pomoci a péée, které mohl poskytnout ¢len CCK
se ziskanou kvalifikaci zdravotnika v ramci vzdélavacich programi CCK. Nebyla identifikovana

specificka role sestry v ptisobeni CCK, ale lze pozorovat spise roli zdravotnika CCK.

5.2.Diskuze k vysledkiim II. faze vyzkumu

Kvantitativni ¢ast vyzkumu piinesla doplitujici zji§téni o roli CCK na mimoiadné udalosti na
Me¢lnicku. Z vysledkli je mozné pozorovat rozlozeni zasahujicich ¢lenti do sekci (materialni
pomoc, stravovani, dobrovolnictvi, pfedlékaiskd prvni pomoc a psychosocidlni podpora — dle
struktury ze smérnice CCK o HJ CCK). Zminované historické souvislosti vzniku organizace CK
a CP (oetiovani ranénych v poli, péée o nemocné, prvni pomoc aj.) mély povahu ryze
zdravotnickou. Bylo tedy mozné piedpokladat, ze zdravotnicka sekce zaujme dominantni nebo
minimalné stejné zastoupeni jako ostatni sekce. Z vysledku je patrné, ze zdravotnicka sekce byla
na Mélnicku zastoupena v 15,6 % oproti jinym sekcim v CCK. V&tsi procenta zastoupeni méla
sekce humanitarni (33,6 %) a psychosocialni (30,5 %). Navic z vysledku vidime, Ze i vykonavani
ginnosti laické a odborné prvni pomoci bylo respondenty CCK z Mélnicka uvedeno 14krat
a psychosocialni podpora 23krat a materialni pomoci 20krat. Mzeme pozorovat, ze zdravotnicka

pomoc, i kdyz v historii byla stézejni ¢innosti CCK, je u zkoumané udalosti zastoupena v nizsi
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mife. Pii ndhledu do zahranici v teoretickém ramci prace se ukéazalo, ze role zdravotnikii/sester se
miize u jednotlivych Nérodnich spole¢nosti CK a CP lisit. Narodni spoleénosti CK a CP ziizuji
I€katské a zdravotnické tymy pro mimotadné udalosti vyuzitelné i v zahranici, napt. Narodni
spoleénost Cerveného kiize v Ciné byla jednou z fady organizaci, které po rozsahlém zemétieseni
v Nepalu vyslaly na misto sviij tym zdravotnikd. Byla zfizena mobilni klinika s 20 zachranafi
a 10 stany, kterou denné navstivilo pies 200 pacienti (IFRC, 29. 5. 2015). Tymy CK a CP jsou ve
svéte spojeny 1 s WHO, kdy spolecné bojuji tieba proti ebole. Tymy I€kaiti, zdravotnich sester,
hygienikt z $esti narodnich spole¢nosti CK a CP jsou zapojeny do pomoci v Mbandaku (IFRC,
16.2.2017). V ptipad¢ vysledkt z povodni na Mélnicku byli profesiondlni zdravotnici zastoupeni
jen v 7,1 % (5 z celkovych 65 respondentil) mezi zasahujicimi ¢leny CCK. Humanitarni pomoci
je mysleno poskytnuti zejména materidlnich prostfedkii a je béZznou néplni i kazdodenni ¢innosti
CK a CP. Napi. Mexicky Gerveny kiiz poslal dva kamiony do Nayaritu a Sinaloa s 44 tunami
humanitarni pomoci na podporu zasazenych osob po hurikdnu Willa a tropické boufi Vicente
(IFRC, 28. 8. 2018), Tymy Cerveného kiize pomaéhaji zasaZzenym osobam v Beife a distribuuji
pfistfesi pro postizené rodiny. Dalsi dodavky pfistteski pro nejméne 3 000 rodin byly pfivezeny
lodi z Francouzského ¢erveného kiize (IFRC, 1. 3. 2019), Celkem 27 vybranych zdravotnickych
ptistrojti v hodnot& 4,9 miliony K¢& poslal CCK do Syrie (CCK, 2019). P¥i povodnich v roce 2013,
které jsou souasti vyzkumu, CCK rozdglil 515 tun materialni pomoci — od &isticich prostiedkii az
po potraviny, odévy & natadi (CCK, 2013). V devadesatych letech 20. stoleti si lidé zacali
uvédomovat, ze béhem katastrof nedochazi pouze ke Skodam na zdravi a majetku, ale i na
psychickém zdravi. V této souvislosti se muzeme v Ceské literatufe setkat s pojmem
psychosocialni krizova pomoc, psychosocialni krizovd pomoc a spoluprace (Bastecka, 2013).
Na webovych strankach Hasi¢ského zachranného sboru Stiedogeského kraje (HZS CR
Stiedocesky kraj, 2014) nalezneme dokument s ndzvem ,,Plan psychosocialni krizové pomoci
lidem zasazenym mimoradnou udalosti . Slovni spojeni psychosocialni podpora vyuziva naptiklad
CCK v nazvu kurzu ,, Zdklady psychosocidlni podpory.“ V jedné z knih (Bastecka, 2004)
se mizeme setkat jesté s terminem ,, psychickad prvni pomoc “, ktera je definovana jako ,, okamzita
reakce na zdkladni psychosocialni potreby ... (1) potreba preZiti, (2) informace, (3) kontakt
s blizkymi. “ Standardy psychosocialni krizové pomoci a spoluprace (MV-GR HZS CR, 2010) tuto
skutecnost vysvétluji nasledovné: ,,psychosocidlni slozka zachrany a obnovy se v nasi zemi zacala
rozvijet po povodnich 1997 a prodélava (byt zrychlené) podobny vyvoj jako v ciziné: od pomoci

ke spolupraci. “ International Federation Reference Centre for Psychosocial Support (2009) uvadi,
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ze psychosocialni podpora je ,, proces, pri néemz jsou jednotlivci, rodiny a komunity podporovani
k ziskani odolnosti (umoznuje rodinam vyrovnat se s nasledky krize a pomoci jim pripravit se na
priste). Musi byt respektovdna nezdvislost, dustojnost a vyrovndvaci mechanizmy jednotlivct
a komunity. Psychosocidlni podpora podporuje soudrZnost”. Je poskytovana vyskolenymi ¢leny
postizené komunity, v idedlnim pfipadé se jedna o lidi, ktefi jsou v ramci komunity respektovani
a ostatni jim davétuji. CK a CP se psychosocialni podpofe vénuje jiz pres dvacet let. V roce 1993
bylo zalozeno Referen¢ni centrum pro psychosocialni podporu Mezinarodni federace spole¢nosti
CK a CP, které systematicky fidi danou oblast v ramci CK a CP (IFRC - Reference Centre for
Psychosocial Support, 2016). V roce 2008 pak byla v ramci Emergency Rescue Unit (ERU)
ziizena sekce zabyvajici se poskytovanim psychosocidlni podpory nejen zasazenému
obyvatelstvu, ale i pracovnikiim a dobrovolnikim (Psychosocial Support IFRC, 2014). CCK
(konkrétnd Ustiedni krizovy tym CCK) se aktivné za¢al zajimat o spolupraci s uvedenym centrem
v roce 2010 (UKT CCK, 2010). Na zakladé toho se Narodni spole¢nost CCK stala oficialnim
¢lenem Evropské sité pro psychosocialni podporu (ENPS — European Networks for psychosocial
support) a byla navazana Gzka spoluprace s Rakouskym ¢ervenym kiizem. Clenové Ustiedniho
krizového tymu CCK byli povéfeni ufadem CCK garanci a vyvojem PSP v ramci CCK (ORK,
2015). V roce 2012 byli v CCK vyskoleni prvni lektofi pro poskytovani PSP, ktefi v nasledujicich
letech vytvotili kurz PSP a §ifili znalosti mezi dalii ¢leny a dobrovolniky HJ CCK v CR (Noviny
CCK, 2012, s. 6). Za zminku stoji, ze poskytovani PSP na mimotadné udalosti v CR deklaruje
vech pét hlavnich organizaci uvedenych v typové ¢innosti HZS CR (STC — 12/1ZS, 2015, s. 27).
IFRC se aktivné hlasi k oblasti PSP a podporuje jeji poskytovani ¢leny jednotlivych Narodnich
spole¢nosti CK a CK. Pro podporu standardizace IFRC vydava IFRC fadu publikaci a za zminku
stoji dokument ,,Psychological Support: Best Practices from Red Cross and Red Crescent
Programmes* (2001) obsahujici fadu inspirativnich piikladt fungujicich projekti CK a CP po
celém svété. Z uvedenych zjisténi je patrné, Ze poskytovani psychosocidlni podpory je na
mimotadnych udalostech Zadano. V zahraniéi je soucasti ¢innosti NS CK a CP a CCK se mezi
poskytovatele psychosocidlni podpory také ptipojil.

Analyza sekundéarnich dat pfinesla jednoznaéné zjisténi v podobé¢ klesajiciho trendu jak
celkové v poétu ¢Elenti/dobrovolniktt v CCK, tak v evidenci sester CCK i osob progkolenych
ve zkoumanych vzdélavacich norméach. V evidenci CCK za poslednich deset let klesl pocet
dobrovolnych sester o 88 %. V roce 2007 bylo v CCK 3 610 registrovanych dobrovolnych sester

a vroce 2017 jich bylo jen 431. Pro ilustraci lze uvést zjisténi o poctech Clend v jinych
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organizacich. Autor Houta (2010, s. 7) poukazuje na absenci aktualnich a detailnich dat tykajicich
se dobrovolnictvi v CR. Pfesto podle jim ziskanych idajii se naptiklad po¢et dobrovolniki v letech
2000-2004 zdvojnasobil (z 16 % na 32 %) a dle udaji Ceského statistického tGfadu z roku 2007
méla CR v roce 2004 cca 494 000 dobrovolnikii a v roce 2008 se jedno jiZ o cca 1 236 000 osob.
Nabizi se otazka, kde se ztraceji élenové/dobrovolnici CCK? Kazdoroéné v CCK klesa pocet Elenti
a dobrovolnika i zastoupeni registrovanych MS CCK, kdy od roku 2003 do roku 2017 zaznamenal
CCK propad v poétu &lentt a dobrovolnikt o 81,35 %. Projevi se ubytek osob v CCK i pobocek
CCK na krizové pripravenosti CCK? Muze hypoteticky pokles ¢lenské zakladny CCK oslabit
lokalni a narodni pfipravenost CCK? CCK je véazin mezinarodnimi i narodnimi zavazky
o poskytnuti pomoci v pfipadé mimoradné udalosti; ale je na to ptipraven? Jukl uvadi (2018,
s. 71=77), e vycvik zdravotnického personalu provadél CSCK také na zakladé pozadavki
Ministerstva obrany. Takto vySkolené oSetfovatelky by v piipad¢ valky dopliiovaly profesionalni
zdravotnicky personal. V piipadé mobilizace m&l CSCK dodat 4 000 dobrovolnych sester. I piesto,
7e pozadavky na dobrovolné sestry CCK ze strany Ministerstva zdravotnictvi nejsou (od roku
1995) uplatiiovany, a postupné poklesly i pozadavky z tirovné vetejné spravy na mistni urovni, ma
CCK stale vzd&lavaci normu zafazenou v ramci svého systému vnitiniho vzdélavani. Vychazi
z povinnosti kazdé narodni spolecnosti pripravovat zdravotnicky persondl pro dobu valek ¢i jinych
pohrom. Ro¢né je vSak Skoleno jiz jen n¢kolik desitek sester. Vysledky tento pokles potvrzuji (viz
graf 13 poéet proskolenych sester CCK a podet evidovanych sester CCK graf 11). V diserta¢ni
praci je prostor vénovan pouze ,,mirové“ mimotadné udalosti v podobé povodni. Co ale nastane
v momenté, kdy se na naSem tizemi vyskytne konflikt? CCK je jedinou NNO, ktera diky svym
sedmi zakladnim principim bude k zranénym a nemocnym pfistupovat s nestrannosti a neutralitou.
Bude viak na to mit CCK personalni kapacity? Valky vzdy zaséhly do poskytovani osetiovatelské
pé&e i vzdélavani zdravotnikt nejen v CCK (Kutnohorska, 2010).

Nahradi potencialnd chybgjici dobrovolné sestry a zdravotniky CCK pii katastrofach
profesiondlni zdravotnici? Dramaticky nartst Cetnosti i intenzity pfirodnich a technologickych
katastrof a infekénich onemocnéni vedlo v USA k uvédomeéni si, ze 2,8 milionu registrovanych
zdravotnich sester pfedstavuje nejveétsi segment zdravotnické sily v USA, a tudiz i silu k reakci
zdravotnického systému na katastrofy (Veenema et all, 2015, s. 188). Sestry v ptipadé katastrof
potebujeme na tfech frontach, a to v nemocnici, v komunitach a na misté udalosti, a je proto
nezbytné mit pfipravenou dostatecnou kapacitu (Nowak, M. et all., 2015, s. 332). V roce 2007

WHO oznamila 60% narast katastrof v poslednim desetileti (1997-2006) a narast imrtnosti
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ze 600 000 na vice nez 1,2 milionu na celém svéte. WHO uvedla, ze 75 % svétové populace zije
v oblastech postizenych ohrozenim vefejného zdravi, v€éetné povodni, zemétieseni, tropickych
boufi nebo sucha (Wynd, 2006). V roce 2011 bylo ve Spojenych statech 81 obdobnych katastrof,
v pruméru od roku 1953 ro¢né roste o 34 katastrof. Dnesni hrozba ptirodnich katastrof, globalniho
terorismu a biologickych hrozeb ¢ini dovednosti v oblasti krizové pfipravenosti zdravotnikl
za nezbytné (Nowak, M. et all., 2015, s. 332). Zjisténi o neexistujicich datech o krizové
pripravenosti sester v USA iniciovala provedeni fady vyzkumt (Weiner, Irwin, Trangenstein,
& Gordon, 2005, 327-329). Ziskana data nevykazovala pfili§ pozitivni vysledky, kdy naptiklad
75 % clend oSetfovatelskych fakult uvedlo, Ze se neciti byt pfipraveno reagovat na katastrofu
(Nowak, M. et all., 2015, s. 332). Autofti (Jose et. all.,2014) provedli literarni ptehled s cilem urcit,
jaké jsou vhodné kompetence krizové piipravenosti pro vysokoskolské oSetrovatelské osnovy
a jaké jsou vhodné metody pro vyuku krizové ptipravenosti. V databdzich MEDLINE, PunMed
a CINAHL nalezli 190 clankd a ztoho osm splnilo kritéria. U vétSiny studii nebyl pouzit
standardizovany vyzkumny nastroj a ¢lanky vykazovaly nedostatky v metodikach, zejména
v oblasti sbéru a analyzy dat. Vysledky nevykazovaly jednotnost v kompetencich, ale vSechny
zkoumané studie vyuzivaly kvalitni renomované zdroje a ve vyuce vétSiny studii byly zahrnuty
rizné simulace (virtudlni realita, simulétory, zivi herci). V obsahu i délce programu se studie liSily
(Jose et. all., 2014, s. 544-545). Cast kvantitativniho vyzkumu v diserta¢ni praci méla za cil jisty
pilotni priizkum existence krizové piipravenosti u budoucich sester v CR. Bylo zjisténo,
ze kategorie respondentti — studentd uvedla, Ze se v ramci studia v 43,8 % setkala s problematikou
krizové piipravenosti. Celkem 61,5 % respondentii z fad ucitelt uvedlo, Ze se téma na Skole
vyucuje. Studenti pii priazkumu uvedli, ze se vyuce krizové pripravenosti vénuji v priméru 4,02
vyucovacich hodin a u ucitelii byla primérna hodnota 4,25. V USA bylo zjisténo, ze béhem
akademického roku 2000-2001 pfiblizné jen tietina (32,7 %) respondentii méla v osnovach
krizovou pfipravenost a v letech 2002—2003 (tedy po teroristickém utoku 11. zafi 2001) uz meéla
tématiku zatazenou vic nez polovina zkoumanych skol (53 %). Dale bylo zji§téno, ze v osnovach
vzdélavacich programt se krizové ptipravenosti vénovali v priméru od 4,4 (2000-2001) az po 5,1
hodin (2002-2003) (Weiner et all., 2005, 327-329). V USA neni zpochybiiovéano, Ze krizova
pripravenost je nutnou kompetenci budoucich sester, a tak se jiz zabyvaji obsahem a formou vyuky
krizové ptipravenosti. Jak nejlépe mohou pedagogové naucit cenné dovednosti studenty
v co nejkratS§im cCase s maximalni Uc¢innosti? V USA zkoumali u¢innost programu IDEA

(Integrated Disaster Education Assimilation), ktery byl sestaven na zakladé zkuSenosti
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Amerického cerveného kiize za poslednich 40 let a zdlraziuje schopnosti pfipravenosti
a dobrovolnictvi Cerveného kiize. Program IDEA je tzce sladén s modelem Schmidt Disaster
Nursing Education Model (Schmidt et.al., 2011) a klade diiraz na osobni a profesni pfipravenost.
Témata se vyucuji ve dvouhodinovém bloku, coz umoziuje ucitelim snadnéji asimilovat program
do svych ucebnich osnov. Vyzkumu se zicastnilo pies 1000 studentii zdravotnich skol a vyzkumny
nastroj obsahoval 42 otazek. Studenti byli testovani pfed a po programu ve tfech casovych
obdobich béhem dvou tydni. Studenti byli ndhodné rozdéleni do dvou skupin a jednalo se
o skupinu vyucovanou pomoci programu IDEA a kontrolni skupinu vyufovanou tradicnim
zpusobem. Program IDEA ptvodné vykazoval vyssi uroven uceni, retence ve dvoutydennim
obdobi neprokazala vyznamné zlepseni oproti kontrolni skupin€. Autofi (Schmidt et.al., 2011)
naznacuji, ze pii vyuce v kratkém formatu bude program IDEA pfinaset vyssi vysledky uceni
ve srovnani s tradi¢nimi vyucovacimi metodami (Nowak et all., 2015, s. 321 — 334). V USA
na zaklad¢ literarni reSerSe a metodou snéhové koule vytvoftili skupinu odbornikd z které
14 z oslovenych souhlasilo s Gcasti na vyzkumu a poskytlo polostrukturovany rozhovor (2014).
Vysledkem byla identifikace faktord, které jsou dilezité pro praxi v oSetfovatelstvi pfi
mimofadnych udalostech a katastrofach. Dali tak zaklad pro obsah narodniho seminafe ,,Vyzva
k akci: Sestry jako vudci pripravenosti a reakce na katastrofy* 9. prosince 2014 v Los Angeles,
ktery navstivilo 70 odbornikii pfevazné z oblasti osetfovatelstvi. Ctyii bloky seminafe byly vedeny
jako prednasky, které posluchace nasmérovaly a poskytly potiebny zaklad a historii oSetfovatelstvi
katastrof pfes blok zaméfeny na vytvoreni vize budoucnosti oSetfovatelstvi, panelové diskuse
zaméfené na oSetfovatelskou praxi v oblasti katastrof, vzdélavani, politiku a vyzkum. Posledni
blok slouzil jako resumé diskusi s Sirokou Skdlou moznych doporuceni k dosazeni celkové vize
budoucnosti krizové pfipravenosti v oSetfovatelstvi. Dle ziskanych poznatkti by idealn¢ vSechny

sestry mély:

¢ mit minimalni zdklad znalosti, dovednosti a schopnosti tykajicich se reakce na mimotadné
udalosti,

e byt pfipraveny reagovat piimo nebo poskytovat nepiimou podporu (napt. pokryti smény
pro ty, ktefi zasahuji),

e podporovat pfipravenost mezi jednotlivci, rodinami a komunitami,

e prokazat odhodlani k profesionalni pfipravenosti ucasti na planovani havarii a cvicenich.
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Vize je zalozena na piesvédceni, ze sestry, které maji alespoit minimalni znalostni zakladnu
a soubor dovednosti, jsou schopny udrzet sebe i své pacienty a rodiny v bezpeci nebo alesponi
minimalizovat §kody, které mohou nastat (Veenema, 2015, 187). Autorce se nepodaftilo najit zdroj,
ktery by pfimo pojednaval o vyuce krizové pfipravenosti ,,budoucich sester v CR. Autor Byma
(In Stetina, 2014, s. 506) uvadi, e v CR se na zékladé mezinarodnich zkusenosti postupné zavadi
systém vzdélavani a vycviku 1ékaiti a nelékaiského vysokoskolského zdravotnického personala
1 niz§iho zdravotnického persondlu v pfednemocni¢ni neodkladné péci se zaméfenim na akutni
traumatologické stavy a neodkladnou resuscitaci. Vysledky vSak neodpovidaji vynalozené ndmaze
a bylo zjisténo, Ze znalosti, dovednosti a navyky jsou u lékard, ktefi se nezabyvaji danou
problematikou, nedostatecné. Obdobn¢ je tomu u laik na poli prvni pomoci a u nelékatskych
pracovnikl. Studenti praktické sestry jsou teoreticky i prakticky seznamovani s predlékaiskou
prvni pomoci a u vysokoskolskych vSeobecnych sester existuje volitelny predmét
v kurikulu — oSetfovatelska péce u hromadnych nestésti a katastrof. Autor dale zminuje vzdélavani
zdravotnickych zachranatt a 1ékart, kdy napt. pro 1€kaie byly v rdmci celozivotniho vzdélavani
po vzoru USA, Nizozemi, Velké Britanie pievzaty dva typy kurzit ATLS (Advanced Trauma Life
Support) a BATLS (Battlefield Advanced Trauma Life Support — britskd adaptace ATLS pro
vale¢nou medicinu), které lze jiz v CR absolvovat (Byma In Stétina, 2014, s. 508). V Ceské
republice mame fungujici systém zdravotnické zachranné sluzby (ZZS), ktery mimo jiné zajist'uje
nepfetrzity piijem voldni na narodni tisiové volani 155 spolecné s vyhodnocovanim situace
a poskytnutim neodkladné péce a piepravy pacienta k poskytovateli akutni lazkové péce. ZZS je
vyuzivana samoziejm¢ i pfi mimotadnych udélostech, krizovych situacich a hromadnych
nestéstich, kde jeji ulohou je i tfidéni osob postizenych na zdravi. (Zakon ¢. 374/2011 Sb., Zakon
o zdravotnické zachranné sluzbg). Dostupnost ZZS a kapacita ZZS je zavisla na mnoha faktorech
a v zahrani¢i se jesté bézné setkame s pojmem , first responder (FR), ktery se i v CR zagal v roce
2016 testovat v Kralovéhradeckém kraji. Podle smérnice feditele ZZS Kralovéhradeckého kraje je
FR osoba ochotnd a kompetentni poskytnout prvni pomoc na vyzadani krajského zadchranného
operac¢niho stiediska, a to na zdkladé vlastniho dobrovolného rozhodnuti a bez naroku na odménu.
Vyskoleny FR je povolan mobilni aplikaci a jeho tkolem je zejména rozpoznani srde¢ni zéstavy,
kvalitni neptimd srdec¢ni masaz, umélé dychani z ust do ust nebo s pomoci jednoduchych pomicek
Casna defibrilace pomoci AED (ZZS HK, 2018). Systém FR se v dubnu 2019 chysta spustit dalsi
ZZA, a to Moravskoslezském kraji (ZZS MSK, 2019). V CR vznika jista nova skupina

dobrovolnikti vySkolenych v prvni pomoci a nabizi se otazka, zda je jeji potencidl mozné vyuzit
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i v piipadé krizové piipravenosti na mimo#adné udalosti v CR. V Evropé se b&zné do systému FR
zapojuji hasici, policisté a zdravotnici v dobé mimo sluzbu. Ve Velké Britanii maji dokonce
systém jistych komunitnich FR, v Némecku a Rakousku zase vyuzivaji proskolené¢ dobrovolniky
Cerveného kiize a Samaritanské sluzby. Zajimavy je i zpiisob vyuZivany ve Francii, Spanélsku,
Svédsku, Finsku a Norsku, kde do systému FR zapojuji piibuzné osob, které postihla srde¢ni
ptihoda. Ptibuzni jsou vyskoleni v prvni pomoci, a jesté jim jsou schopni domt zapujcit piistroj
AED — automatizovany externi defibrilator. Nelze pfesn¢ odhadnout, kolik je v Evropé FR, ale na
zakladé vyzkumu v Némecku, Rakousku a Svycarsku se odhaduje, Ze vice jak 30 % fidict je
proskoleno v prvni pomoci, znaéné mnoZzstvi zaméstnanci v ramci své prace, vojaci a dobrovolnici
organizaci. Snahou je vytvofit v Evropé jednotny systém pro vzdélavani a standardizaci FR
(Tintinalli et. al., 2010, s. 112). Informace v teoretickém ramci dokazuji, ze dobrovolnictvi je
soucasti pomoci pii mimotradnych udalostech. Vysledky ukézaly, ze pouze 7,7 % z tad ucitelt bylo
¢lenem nékteré z NNO a u studentti se jednalo o 16, 2 % respondentti. Pfi jiz zminéném testovani
programu IDEA v USA bylo zjisténo, Zze vyuka pfinesla zajimavy efekt, kdy se studenti
po absolvovani vyuky ve 100 % zapojili do dobrovolnictvi (Nowak et all., 2015, s. 321-334).
V Némecku je zdravotni péce pti katastrofach zastoupena z 80 % zdravotnickou zachrannou
sluzbou a v 95 % se na jejim zajisténi podili i nevladni organizace (Domres, 2018, s. 1).

Diskuzi k vysledkiim druhé fize vyzkumu dola autorka k zji§téni, Ze v souvislosti s CCK je
na mimofadnych udélostech zastoupena spise role zdravotnika CCK. Dobrovolna sestra CCK
se mezi respondenty z fad zasahujicich ¢leni na Mélnicku vyskytla pouze u jednoho respondenta.
Ocekavana role zdravotnika CCK na mimotadné udalosti byla spojena zejména s poskytovanim
zdravotnické prvni pomoci, ale stejné zasahujici tymy CCK v terénu provadély i monitoring potieb
ob&antl a poskytovéani psychosocialni podpory. Z vysledkt a diskuze autorce vyplyvé, ze v CCK
existuje role zdravotnika CCK, ktery nutné nemusi byt profesionalni zdravotnik (téch bylo na
Me¢lnicku 7,1 %) ale osoba vyskolena v poskytovani prvni pomoci a piipadné i v psychosocialni
podpote. Poskytovani zdravotnické pomoci k CCK patti, ale jak piiklady ze zahrani¢ni ukazuji,
tak jejich rozsah a odbornost je zavisla na konkrétni narodni spole¢nosti CK a CP. Pii mapovani
existence krizové piipravenosti budoucich sester se autorce jevi za zasadni zjiSténi vnimani
potiebnosti ze stran respondentti a o jeho nutnosti vypovidaji i zjiSténi ze zahranici.

V disertaéni praci je zpohledu autorky zkoumana oblast, kterd je aktualnim tématem
nabizejicim potencidl pro realizaci dalSiho vyzkumu. Autorka si dovoluje tvrdit, Ze ziskand zjisténi

potvrzuji potfebnost sester/zdravotniktt CCK na mimoiadnych udalostech pii¢emz je pozorovano,
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ze jejich soucasna role ma nejen zdravotnickou napli. Vysledky nastinily fadu otazek, napt. Pro¢
klesl poet sester a potazmo i &lent/dobrovolnikit CCK? Promitne se stav &lenské zakladny CCK
v poskytovani pomoci na mimotadné udalosti v CR? Jaky dopad miZe mit podet
sester/zdravotnikit CCK konkrétné na poskytovani zdravotnické pomoci pti mimoiadné udalosti?
V jakém rozsahu zvladne kapacita ZZS v CR pokryt zdravotnickou pomoc pii mimofadnych
uddlostech? Jakou roli hraje krizové pfipravenost budoucich sester v systému poskytovani
zdravotnické pomoci pii mimofadnych udalostech v CR? Jaka je kvalita piipravy budoucich sester
na feSeni mimotddnych udalosti? Zvlasté oblast vzdélavani sester se autorce jevi jako
neprozkoumané téma, které si vzhledem kuvedenym rizikim vyskytujicim se v soucasné
spoleCnosti zaslouzi pozornost. USA je ptikladem zemé, kterd snavySujicim se poctem
mimotadnych udélosti zvySuje 1 intenzitu zajmu o krizovou pfipravenost sester. Autorka souhlasi
s tvrzenim, Ze je nutné se na krizovou piipravenost v CR divat komplexn& (Alexander, 2015,
s.1-29; Veenema, 2013, s. 24) a na poli zdravotnické pomoci v podobé¢ vyzkumu ptinasi zamysleni

nad propojenim profesionalnich a dobrovolnych sester/zdravotniki pii mimotadné udalosti v CR.

5.3.Etické aspekty vyzkumu, validita a reliabilita

Vyzkum role sestry v krizové piipravenosti CCK na mimotadné udalosti obnasel sbér
znac¢ené¢ho mnozstvi dat. Pti volbe smiSeného vyzkumu se predpokladalo, ze se navic bude jednat
o data z vice zdroji. Autorka po celou dobu vyzkumu méla na paméti etické aspekty vyzkumu.
Jak uvadi Svaticek et al. (2007, s. 44-45), etické a moralni konsekvence je nutné vzdy piizpisobit
zkoumané skuping. Jedna se zejména o obecna pravidla jako dobrovolnost ucasti a neskodnost,
pouceny (informovany) souhlas, anonymita a diveéryhodnost, odhaleni, analyza dat a obsahu
zpravy (Hendl, Remr, 2017, s. 62). Autorka cely vyzkum realizovala s védomim a souhlasem
organizace, které se vyzkum tyké - tedy Ceského ¢erveného kiize. Zastupci vedeni i experti CCK
spolupracovali s autorkou prace dobrovolné a byli informovani o celém pribehu a ucelu vyzkumu.
Zasada dobrovolnosti byla samoziejmé dodrzovana a kazdy z ucastnikii mohl kdykoliv béhem
realizace vyjadfit svlj nesouhlas. V ramci vyzkumu byla vyuzita podoba pisemného souhlasu,
kterd mimo jiné obsahovala sdéleni o cilech vyzkumu, anonymit¢ a moznosti odstoupeni
z vyzkumu. Konkrétné se jednalo o nize uvedené situace, kdy byl ve vyzkumu vyzadovan souhlas
jednotlivych ucastniki. Polostrukturovany rozhovor — souhlas s ucasti respondentd byl dorucen
autorce prostiednictvim e-mailové schranky. Ohniskovéd skupina — souhlas s vyzkumem byl

soudasti pozvanky na workshop, ktera byla rozeslana elektronicky zastupcem CCK a nasledng
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jesté doslo k tstnimu podani souhlasu vSech zucastnénych pied samotnym zahajenim ohniskové
skupiny. Dotaznik — za vyjadfeni souhlasu s vyzkumem bylo povazovano odeslani formulare
s odpovéd’mi. VSichni tc¢astnici méli moznost kdykoliv bez udéni diivodu vyjadfit svlyj nesouhlas
a vyuzit tak garanci odmitnuti vyzkumu.

Anonymizace dat je autorkou respektovana v celém vyzkumu. Respektovani ditvérného
charakteru  ziskanych  sdé€leni bylo zajisténo  dlslednym  dodrzovanim  snahy
o neidentifikovatelnost respondentti. Vysledky nejsou spojovany s konkrétnimi jmény respondenti
ani s jejich mistem pusobeni. Vyjimkou je ponechani realné lokality mimotadné udalosti, tady
Me¢lnicka. Diivodem je vyuziti metody ptipadové studie, kterd mé co nejdetailnéji a do hloubky
odhalit jevy, okolnosti a vztahy, coz bez zasazeni do realného ptipadu autorka povazovala za
neproveditelné.

Duvérnost slibila autorka prace zachovat vSem respondentim, a to zejména pii uloZeni,
archivaci i publikaci dat. Autorka prace pfistupovala k analyze dat s védomim, Ze je potfeba zminit
vSechny pozitivni i negativni aspekty v prubehu vyzkumu a validitu ziskanych vysledkli. Neni si
védoma, ze by béhem vyzkumu upravovala data a informovala pouze o ptiznivych vysledcich.
Béhem celé realizace vyzkumu méla autorka na paméti eticky kodex védce (Kutnohorska, 2009,
s. 103), ktery stanovuje principy chovani védce predevsim v oblastech zaméteni, provadéni
a vyuziti vysledkii védéckého vyzkumu, vztah védce s kolegy, vetejnosti, Zivotnim prostiedim,
donory aj.

Validita a reliabilita p¥i vyzkumu role sestry v krizové pripravenosti CCK na
mimoiadné udélosti v CR. Pouziti smiSeného vyzkumu bylo autorkou zvoleno s ohledem na
vyzkumné téma, o kterém se nepodaftilo nalézt ovétené informace. Smiseny vyzkum Typ IV B
(vicefazovy design s vice metodami — sekvencni) je navic autory (Vévodova, 2015, s. 144-145)
doporucovan pro disertacni prace z ditvodu zvySeni validity vyzkumu. SmiSeny vyzkum nabizi
rekonceptualizaci, coz vyzkumnikovi dovoluje jistou volnost a nenucenost slozitych konstruktt
obhajujicich jednotlivé kroky. Obrana smiSené¢ho vyzkumu je snaz§i, protoze komplementarita
kvalitativnich a kvantitativnich vysledkii neni v rozporu s jeho premisami. Ktizova validace vSak
od vyzkumnika vyzaduje nejen obhajobu v tom, Ze kombinovanim metod ptispivame k pfineseni
uplnéjsiho obrazu o zkoumaném jevu, ale je nutné ve vyzkumném designu jasné specifikovat
metody sbéru a analyzy dat na zakladé¢ jednoznacné stanovenych cilii (Bergman, 2011,
s. 469-470).
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Vyzkum provazelo vice vyzkumnych néstroji a kazdy z nich disponuje vétsi ¢i mensi
mirou validity, coZ si autorka uvédomuje, a volila vzdy vyzkumné nastroje s ohledem na saturaci
zvolenych cili. Na kazdy zvoleny vyzkumny néstroj bylo také pohlizeno s védomim obsahové
a konstruktové validity, ktera byla podporena spolupraci s experty CCK. Po¢inem k validaci
vyzkumu byla i realizace pilotniho vyzkumu, ktery mél odhalit, zda se jev, ktery chceme zkoumat,
vitbec vyskytuje v CCK. Pravé pilotnim vyzkumem a naslednym kvalitativnim Setfenim doglo
k verifikaci krizové pfipravenosti a sestry CCK na teoretické i praktické tirovni. Podrobnym
popisem jednotlivych krokdl vyzkumu se autorka snazila zajistit i prenositelnost a hodnovérnost.
Podle Gavory (201, s. 185) validitu vyzkumu zvySuje i ptimy kontakt s realitou (autorka je ¢lenkou
CCK a puisobi v terénu), rozséhly a konkrétni popis i s pouzitim autentickych vyroki zkoumanych
osob (vyuziti metody ptipadové studie). Autorka méla na paméti i potvrditelnost jako jedno
z dalSich kritérii validity. B&hem vyzkumu spolupracovala s experty CCK a kvantitativni &ast
designovala, aby doslo k doplnéni vysledkl prvni vyzkumné faze.

Reliabilitu neboli spolehlivost se v prvni kvalitativni fazi vyzkumu autorka snazila zajistit
podrobnym popisem pouzitych metod a postupii. Zaroven se nespoléhala na vyuziti jedné
kvalitativni metody, ale Gdaje byly ziskavany vice zplisoby a az nasledné sumarizovany. Druha
faze vyzkumu vyuzivala kvantitativniho pfistupu, ale protoze ziskand data slouzi ptredevsSim
k doplnéni prvni vyzkumné faze, tak nedoSlo k béznym zplisobim ovéfeni reliability,
tzn. opakovanému méfeni, plleni aj. Ve vyzkumu jsou pouzity vlastni nestandardizované
dotazniky, které byly konzultovany experty a nasledné byla jejich srozumitelnost testovana na
zéstupcich z cilovych skupin. Reliabilitu internich dat CCK, ktera byla pouZita pro ziskani
odpovédi, autorka neni schopna garantovat vzhledem k tomu, Ze se na jejich sbéru nepodilela.
Jedna se o databazi, kterou si kazdoro&né zajistuje vedeni CCK od jednotlivych OS CCK.
Pouzity smiSeny design vyzkumu se musi vyrovnat s klady i zapory validity a reliability
kvalitativniho i kvantitativniho vyzkumu. Autorky Vickova, Lojdova (2016), uvadéji, ze smiSeny
vyzkum muze eliminovat efekt ,,éerné skiinky®, protoze se dostava blize k predmétu zkoumani.
Autorka na vyzkum problematiky pohlizela holisticky a se snahou dostat se co nejblize k predmétu
zkoumani v objektivni i subjektivni roviné.

Piinos do praxe vyzkumu role sestry v krizové piipravenosti CCK je v jistém
jedineéném uhlu pohled na propojeni dobrovolné a profesiondlni sestry. Jednd se o hranicni
problematiku na poli oSetfovatelstvi, ale jak vyzkumy v USA prokazuji, tak jde o oblast nezbytnou

a vyzadujici pozornost. Nabizi se zde jiz zminény prostor pro realizaci dalsiho vyzkumu na poli
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krizové piipravenosti dobrovolnych sester/zdravotnikii CCK, profesiondlnich sester a jejich
spoleéného plisobeni na mimotadnych udalostech v CR. Dilé¢imi poznatky pro CCK miize byt
doporudeni v patrani po pfi¢inach poklesu poétu sester i osob v CCK. Zajimava by mohla byt
i korelaéni studie ziskanych udaji s daty o po&tu dobrovolnikd v jinych organizacich v CR.
Zpracovana pripadova studie maze slouzit jako inspirace pro vytvoreni mnohoptipadové studie,
ale zaroven ji lze v praxi pouzit pro prezentaci fungovani CCK na mimotadné udélosti. Z vysledki
plyne i1 dalsi zajimavost, kterou je vhodné nadale sledovat. Jednd se o vztah poskytovani
zdravotnické pomoci k zastoupeni jinych Ccinnosti provadénych na mimotadné udalosti.
Ve vyzkumu bylo vypozorovéno, ze poskytovani psychosocidlni podpory mélo vétsi zastoupeni
nez zdravotnickd pomoc. Jedna se pouze o vyjimecny stav spojeny s konkrétni udalosti, nebo
dochazi k tpravé napIné ginnosti CCK? Jaka bude uloha CCK na mimofadné udélosti v budoucnu?
Mezi dalsi diléi vysledky pro CCK, které lze doporudit v praxi dile sledovat, patii
i operacionalizace krizové piipravenosti CCK a sjednoceni schémat aktivace a komunikace
nastroji krizové ptipravenosti CCK. Hlavnim doporuéenim do praxe je v CCK nadale sbirat data
a realizovat vice vyzkumnych studii, které by vedly k validaci informaci a vysledkiim zalozenych
na diikkazech. Vyzkum v neziskovém sektoru je interdisciplindrni zalezitosti, protoze zasahuje do
vice oblasti, jako je sociologie, ekonomika, politologie aj. (Skarabelova, 2005. s. 1). Vyzkum miize
CCK stejné jako dalsim NNO pfinést zajimava data o jejich historii, internim fungovani,
ekonomické hodnot¢ a jiné. Piikladem miize byt studie ekonomické hodnoty organizace ADRA,
ktera v roce 2013 organizovala vic jak 1700 dlouhodobych dobrovolnikii, kteti v daném roce
odpracovali ptes 52 tisic hodin v souhrnné hodnoté pét a piill milionti korun (Dostal, Vysko¢il,
2016, s. 28). Autoti védeckych publikaci uvadéji, ze existuje ptinos vyzkumu partnerstvi s NNO,
a to zejména v oblastech zdravi, validace pouzivanych praktik NNO, testovani inovaci a rozsifeni
evidence-based pfistup v jejich aktivitdch (Catherine, Matthew, 2016, s. 451-452).

Prizkumem v oblasti krizové pfipravenosti budoucich sester pfinesla autorka neobvyklé
propojeni svéta dobrovolnych a profesiondlnich zdravotnikd. Ziskané vysledky nelze
generalizovat. Smyslem bylo zejména ptineseni pilotniho vhledu, ktery mél nastinit situaci
v oblasti vzdélavani v krizové pfipravenosti u budoucich sester. Doporucenim i na zaklad¢ studii
z USA muze byt vénovani pozornosti vzdélavani pravé v dané oblasti a realizace dalSich vyzkumu
vedoucich ke kvalitnéj§im datim. Samotni respondenti z fad studentti i ucitelii povazovali téma

krizové ptipravenosti za pfinosné a pattici do zkoumanych studijnich oborg.
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ZAVER

Vyzkum role sestry v krizové pFipravenosti CCK na mimotadné udélosti v CR se ukézal
jako informa¢né piinosny. Literarni reser$i byla potvrzena historicka spojitost sester a Ceského
cerveného kiize. Navrh vyzkumného designu a volba smiSeného vyzkumu byla zdmérna. Volba
byla ovlivnéna omezenou dostupnosti dat a potifebou flexibiln€¢ ménit design na zékladé saturace
vyzkumného problému. Kombinace kvalitativniho a kvantitativniho pfistupu umoznila
ve vyzkumu vyuziti vice metod sbéru a analyzy dat, coz ptispé€lo k holistickému pojeti zkoumané
problematiky.

Dilg¢im cilem prvni faze vyzkumu byla identifikace krizové pfipravenosti v CCK, kde lze
konstatovat, Zze pozorujeme jeji existenci v teoretické i praktické urovni. Problematika vsak neni
v CCK jasné definovana a prochazi procesem transformace. Podafilo se ohniskovou skupinou
dospét k objasnéni nastroji krizové ptipravenosti CCK, ale nebyla nalezena shoda nad schématem
tykajicim se jejich aktivace a vzajemné komunikace. Vyzkumem byla mimo jiné vypozorovana
variabilita na lokalni urovni krizové pfipravenosti CCK. Vysledky piipadové studie piispély
k naplnéni dal$iho diléiho cile v podob& mapovani role sestry CCK na konkrétni mimoradné
udalosti v CR. Bylo zjisténo, e pti mimotadné udalosti v CCK neni pozorovéana specificka role
sestry CCK, ale vyskytuje se role zdravotnika CCK, coZ potvrzuje i zji§téni, e z 65 respondentii
zasahujicich na povodnich byl pouze jeden respondent absolventem vzdélavaciho programu
dobrovolna sestra CCK. Ulohou zdravotnika CCK na mimoiadné udalosti bylo poskytovéni
zdravotnické prvni pomoci v rozsahu kvalifikace absolventa vzd&lavaciho programu CCK.
Z vysledkil vyzkumu je patrné, Ze zastoupeni jednotlivych aktivit ¢lentt CCK na povodnich na
Me¢lnicku tvotily z velké ¢asti i jiné ¢innosti. Zdravotnickd pomoc byla zastoupena na Mélnicku
v 39,13 %, ptipad¢ poskytovani psychosocialni podpory $lo o 60,53 % z celkovych ¢innosti.
At se jedna o zastoupeni zdravotnické sekce nebo ptimé vykonavani zdravotnické pomoci, tak je
v nepoméru s poskytovanim psychosocidlni podpory. Zjistény vysledek podpofila i data z terénu,
kde bylo zjisténo piipadovou studii, Ze v aktualni fazi pomoci bylo ¢leny CCK osetieno 76 piipadi
zdravotnické prvni pomoci a 212 osobam byla poskytnuta psychosocidlni podpora. Zaroven
z popisu piipadu vyplyva, ze i kdyz v CCK tvofila zdravotnickd pomoc mensi zastoupenti, tak dle
zadani HZS CR a krizové $tabu Mélnik byl CCK jako jedind organizace z NNO povéien

zdravotnickou ¢innosti.
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Ze zminénych zjisténi piipadové studie o roli sestry v krizové p¥ipravenosti CCK dosla
autorka k zavéru, Ze se nelze pii vyzkumu soustiedit pouze na pojem sestra. Pro eliminaci zkresleni
vysledka tedy bylo v druhé fazi vyzkumu pii deskripci vyvoje sestry v CCK pracovano i s pojmem
zdravotnik CCK. V CCK se stale realizuje vzdélavani dobrovolnych sester CCK a je vedena
ijejich evidence. Z vyzkumu vyplynulo, Ze za poslednich deset let klesl pocet evidovanych sester
o celych 88 %. Kazdorocné se snizuje zajem o vzdélavani sester o 3,14 %. Nejpocetnéji byli
zastoupeni na mimotadné udalosti respondenti s kurzem ZZA (41 osob). Podle vysledkl v§ak
1 zajem o vzdelavaci normu ZZA za poslednich deset let vykazuje primérny meziro¢ni pokles
04,7 %. Pti zjistovani kvalifikace bylo mezi respondenty odhaleno 7,1 % (5 osob) profesionalnich
zdravotnikd. Zbylych 60 respondentti uvedlo, ze v predmétné dobé€ bylo jejich zaméstnani jiné.
Nejen na poli sester CCK, ale i celkové dochézi k Gibytku &lenské a dobrovolnické zakladny CCK.
Z dat lze pozorovat, Zze od roku 2003 (89 864 osob) az do roku 2017 (16 758 osob) byl propad
v poctu ¢lent a dobrovolnikd 81,35 %. Poslednim dil¢im cilem bylo mapovéani existence krizové
pfipravenosti u budoucich sester. Zkoumana skupina studentii (prakticka sestra, vSeobecna sestra
— bakalarské studium, diplomovanéa vSeobecna sestra) uvedla, ze se v 43,8 % (46 osob) setkala
s vyukou problematiky ve skole a z toho u 32 respondentt se tak stalo v rdmci obsahu nékterého
z vyuCovanych pfedmétd. V priméru bylo dle studentd vyuce problematiky vénovéano
4,02 vyucovacich hodin. Celkem 93,3 % respondenti by chtélo, aby je studium pfipravilo na feseni
mimofadnych udélosti, a 35,2 % i oCekavalo, Ze se tak stane. AZ na deset respondentll by se
zbylych 95 aktivné zapojilo do poskytovani pomoci pii mimofadné udélosti, a z toho celych 78,9
% uvedlo, Ze by tak ucinilo ve zdravotnické sekci. Z fad studentl se piitom v dobé vyzkumu
podilelo na dobrovolné ¢innosti 16,2 % respondentd. U ucitelt 61,5 % uvedlo, ze si mysli, ze
existuje vyuka krizové pripravenosti na Skole, a celych 100 % povazuje téma za dilezité
u zkoumanych studijnich obort. 12,8 % ucitelti osobné problematiku vyucovalo a v priméru vyuce
vénovali 4,2 vyucovaci hodiny. Pii vzniku mimotadné udalosti by se 84,6 % ucitelti zapojilo do
poskytovani pomoci a nejvice 87,9 % by se zatadilo do zdravotnické sekce. Uciteli aktivné
zapojenych do dobrovolnické ¢innosti bylo 7,7 %. Na poli osobni krizové pfipravenosti lze jak
u studentli, tak u uciteld pozorovat nizké procento respondentil s piipravenym evakuacnim
zavazadlem ¢i vytvofenymi zasobami potravin a vody.

Jednotlivé poznatky vyzkumu postupné smétovaly az k hlavnimu cili vyzkumu: deskripci
a analyze role sestry v krizové piipravenosti CCK na mimotadné udalosti v CR, ktery povazuje

autorka za naplnény. Jednd se o primarni data s nosnym sdélenim, ze dobrovolna sestra CCK
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je fenomén v CCK, na kterém s plynoucim ¢asem pozorujeme zmény tykajici se evidence,
ale i po&tu absolventi.. Existuje zde historicky vztah sestry, CCK a mimoiadnych udalosti v podobé
valeénych konfliktl, ktery se pfirozené v mirovém obdobi ptfenesl na udalosti, jakymi jsou
napiiklad povodné. S tim souvisi i zajimavy vysledek poukazujici na zastoupeni psychosocialni
pomoci oproti zdravotnické pomoci na mimotadné udalosti. Autorka klade doporuceni do praxe
tykajici se sbéru dalsich dat a hledani odpovédi napiiklad na otazky: Kde mizi sestry CCK? Jak se
vyvijela tiloha CCK v CR? Jaké je aktualni role CCK na mimofadnych udalostech v CR?
Jak je CCK piipraven na pomoc pii vzniku véale¢ného konfliktu? Autorka poukazuje na piiklady
ze zahranici a povazuje za piinosné propojeni problematiky dobrovolnych sester/zdravotnikii se
sestrami profesionalkami v oblasti krizové piipravenosti. Krizova ptipravenost CCK je pomérné
neprobadanou oblasti, coz autorce ztizilo verifikovani zjisténi s poznatky jinych autor. SmiSeny
vyzkum v$ak povazuje za pristup, ktery by doporucila i pro provedeni dalsich vyzkumnych studii.
Spolec¢nost generuje nova rizika a jsme svédky teroristickych utoki, pfirodnich a jinych katastrof.
Mezinarodni hnuti CK a CP garantuje poskytnuti pomoci obétem valek a katastrof po celém svéte,
coz by tézko Slo bez sité fungujicich ndrodnich spolecnosti a jejich jednotlivych lokélnich
pobocek. Autorce se jevi za dilezité myslet nejen na krizovou pfipravenost systému ve smyslu
organizaci, instituci, statdi, ale nezapominat pfitom na nutnost akceschopnosti a pfipravenosti
na urovni jednotlivee a komunit. Zijeme v dobé s tézko piedvidatelnymi riziky, a asi bude
ptirozenou lidskou potfebou pfijimat ochranné opateni zvIasté v oblasti lidského zdravi, které 1ze

jen tézko nécim nahradit.
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Piiloha 1

Polostrukturovany rozhovor k pilotnimu vyzkumu

Kategorie otazek
1. Management Oblastniho spolku CCK

. Jak je fizen Vas ufad OS CCK? Jaké vyuzivate formy pracovné pravnich vztahi?

2. Krizova p¥ipravenost Oblastniho spolku CCK

. Jaka je trovent Vaseho OS CCK k zajisténi krizové pfipravenosti — popiste jaké
mate personalni, materidlni a finan¢ni prostiedky, jaky typ pomoci poskytujte (i s
ohledem na c¢as aktivace, trvani), kdy v pribéhu poslednich let jste krizovou

pfipravenost vyuzili.

3. Dobrovolnici OS CCK p¥i mimoFadné udalosti

. Koho Vs OS CCK zapojuje do poskytovani pomoci pii mimotadné udalosti? Jak
probiha aktivace dobrovolniki na mimofadnou udalost? Jak je o dobrovolniky

pecovano béhem/po mimotadné udalosti?

4. Komunikace OS CCK p¥i mimoiadné udalosti

. Mate stanovou osobu zodpovédnou za komunikaci? Jaké komunikacni kanaly

vyuzivéte pii mimotadné udalosti interné v CCK ale i vzhledem k vefejnosti?
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Ptiloha 2

Vysledky dotaznikového Setfeni — Jaka je role sestry v krizové p¥ipravenosti CCK pii

konkrétni mimoiadné udalosti v CR?
1. Na povodnich jsem vykonaval/a roli, kterou bych zaradil/a do sekce:
Humanitarni sekce
Zdravotnické sekce
Psychosocidlni sekce

Technicka sekce

2. Konkrétni ¢innost, kterou jsem na povodnich vykonaval/a obnasela:
poskytovani laické zdravotnické prvni pomoci

poskytovani odborné zdravotnické pomoci

pomoc s materidlni pomoci

poskytovani psychosocialni podpory/pomoci

manudlni pomoc zasazenym ob¢antim

zajiStovani stravovani pro zasahujici pfislusniky IZS

monitorovani potfeb zasazenych osob v terénu

tizeni/koordinace v §tabu/zazemi CCK

pomoc v evakua¢nim centru

65

43

20

39

26

20

34

40

19

36

17
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3. Béhem povodni jsem byl/a zafazen/a v tymu:

§tab/zazemi oblastniho spolku CCK MélInik 27
dobrovolnickd (manudlni) pomoc zasazenym obcantim 0
materialni pomoc 5
technicka/IT podpora 5
stravovani 9

terénni tymy (monitoring potieb, psychosocialni pomoc, zdravotnicka prvni pomoc) 41

ostatni 3

4.V dobé povodni jsem v ,,béZném-civilnim* Zivoté mél/a odbornost (zaméstnani,

studium) v oboru?
nezaméstnan/a 7

profesionalni zdravotnik (vSebecna sestra, porodni asistentka, zdravotnicky zachranar

aj.) 5
pedagogika 9
socialni prace 3
ostatni 41

5. Uvednou odbornost v otiazce ¢. 4 jsem aktivné vyuzil/a p¥i povodnich?
ano 30

ne 35

165



6. V dobé povodni jsem mél/a absolvovany kurz v oblasti prvni

pomoci/oSetiovatelstvi/zdravotnictvi:

zivot zachranujici ukony (4 hodiny)

zaklady prvni pomoci (12 hodin)

zakladni norma zdravotnickych znalosti pro pedagogické pracovniky (20 hodin)
prvni pomoc pro ptislusniky tisnovych slozek (40 hodin)

zdravotnik zotavovacich akci (41 hodin)

dobrovolna sestra CCK (57 hodin)

zdravotnicky instruktor (56 hodin)

ostatni

7. Pied povodni jsem byl/a vedena u nékterého z Oblastnich spolki CCK jako?
zaméstnanec CCK

¢len/dobrovolnik Oblastniho spolku CCK/Mistni skupiny CCK

¢len/dobrovolnik Humanitarni jednotky CCK

nebyl/a jsem dobrovolnikem/&lenem CCK pied povodni

ostatni

8. Aktualné (2018) je ma vazba k CCK:

7adna — nejsem &len/dobrovolnik CCK

12

15

\S}

41

17

16

24

22

10

19
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zamé&stnanec CCK 5

¢len/dobrovonik Oblastniho spolku CCK/Mistni skupiny CCK 26
¢len/dobrovolnik Humanitarni jednotky CCK 10
ostatni 5

9. Jsem aktuilné zaFazen/a v databazi (Humanitarni jednotka CCK nebo jiny

tym/struktura) pro mimoradné udalosti?

ano 34

ne 31

10. V dobé povodni bylo mé nejvyssi dokoncéené vzdélani:

zékladni vzdélani (ZS) 5
sttedni odborné vzdélani (bez maturity) 5
sttedni odborné vzdélani s maturitou 24
vy$si odborné vzdelani 2
vysokoskolské vzdélani 29
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11. Pohlavi:

muz

zena

12. Aktualni vékova kategorie:

18 -25

26 -35

3645

46 — 60

38

27

14

26

15

10
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Ptiloha 3
Fotografie — poskytovani pomoci CCK p¥i povodnich na Mélnicku v roce 2013

Fotografie (autor Karel Konecny)

1. Vydej materialni pomoci — sklad CCK
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5. Krizovy §tab OS CCK Mélnik
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Ptiloha 4

Vysledky vyzkumu — studenti, uditelé

Studenti

1. Mate pisemny plin o tom, jak se zachovat pii vzniku mimoradné udalosti ve

Skole? Pocet

Ano 34
Ne 22
Nevim 49

2. Provadéli jste prakticky nacvik postupii, jak se chovat pri mimoradné udalosti ve
Skole?

Ano 56
Ne 39
Nevim 10

3. Jste informovani o tom, jak se zachovat pii mimoradné udalosti v nemocnici?

Ano 63
Ne 35
Nenavstévuji nemocnici v ramci studia 7

4. Provadéli jste prakticky nacvik postupii, jak se chovat pri mimoradné udalosti v
nemocnici?

Ano 14
Ne 84
Nenavstévuji nemocnici v ramci studia 7

5. Setkali jste se s tématem krizové pripravenosti ve svém studijnim oboru?

Ano 46
Ne 45
Nevim 14

172



6. Informace o krizové pripravenosti jsem v ramci studia ziskal/a:

Konference 10
Soucast vyucovaciho predmétu 32
Samostatny vyucovaci predmét 11
Ostatni 5

7. Informace o krizové pripravenosti jsem ziskal/a formou:

Teorie 50
Prakticky nacvic/simulace 21
Ostatni 1

9. Ziskané informace o Krizové pripravenosti povazuji za:

1 9
2 5
3 4
4 6
5 11
6 8
7 6
7 3
9 3
10 3

10. Informace o krizové pripravennosti bych v ramci studia:
Chtél/a ziskat 97
Nechtél/a ziskat 7

11. Vénovali jste se v ramci studia nékterym z nasledujicich témat:
Hromadny vyskyt ranénych 65

Ttidéni ranénych 77

173



Teroristicky utok 11

Pomoc pfi pouziti prostfedkti hromadného napadeni 9
Poskytovani prvni pomoci ve ztizenych podminkach 59
Poskytovani prvni pomoci s improvizovanymi prostiedky 55
Psychosocidlni podpora obétem nestésti 21
Krizové tizeni 12

Nevénovali jsme se tématum krizové pfipravenosti

Jiné

12. Ocekavate, Ze Vas absolvovani studijniho oboru pfipravi na jeho uplatnéni pri
feSeni mimoradnych udalosti v CR?

Ano 33
Ne 35
Nevim 37

13. O informace o krizové pripravenosti se zajimam mimo $kolu:
Ano 39
Ne 66

14. Jsem ¢lenem/dobrovolnikem organizace, ktera se zapojuje do ¢innosti pfi
mimoiadnych udélostech v CR?

Ano 17
Ne 88

14. a. Jsem ¢lenem/dobrovolnikem organizace:

CCK 1
ADRA

Cloveék v tisni

Diakonie

Charita

[\S R\ R e R e N S

Jiné
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15. Kdyby ted’ nastala mimoradna udalost zapojite se do poskytovani pomoci obétem?

Ano 95
Ne 1
Nevim 9

Zapojil/a bych se do poskytovani pomoci v oblasti:

Humanitarni sekce 6
Zdravotni sekce 75
Psychosocialni sekce 11
Technicka sekce 3

16. Aktualné bych se svymi znalostmi a dovednostmi zapojil/a na mimoradné udalosti v
CR do ¢innosti:

poskytovani laické zdravotnické prvni pomoci 62
poskytovani odborné zdravotnické pomoci 61
pomoc s materidlni pomoci 25
poskytovani psychosocialni podpory/pomoci 33
manudalni pomoc zasazenym obcaniim 36
zajiStovani stravovani pro zasahujici pfislusniky IZS 15
monitorovani potieb zasazenych osob v terénu 25
fizeni/koordinace v Stdbu/zazemi zasahujicich slozek 1ZS 4
osetfovatelska ¢innost v evakuacnim centru 39
nezapojila bych se zadné ¢innosti 1

17. Mite pripravené evakuacni zavadlo pro vlastni potifebu?
Ano 2
Ne 103

18. Mite doma pripravené zasoby potravin a vody pro pripad mimoradné udalosti?
Ano 9
Ne 96
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19. Pohlavi
Muz 17
Zena 88

21. Typ Skoly

Stredni $kola 62
Vyssi odborna skola 35
Vysoka skola 8

22. Studijni obor

Prakticka sestra 62
Vseobecna sestra - bakalarské studium 8
Diplomovana vSeobecna sestra 35
Pedagogové

1. Mate pisemny plin o tom, jak se zachovat pii vzniku mimoradné udalosti ve

Skole? Pocet
Ano 56
Ne 2
Nevim 20

2. Provadéli jste prakticky nacvik postupi, jak se chovat pfi mimoradné udalosti ve
Skole?

Ano 52
Ne 26
Nevim 0

3. Jste informovani o tom, jak se zachovat pii mimoradné udalosti v nemocnici?

Ano 62
Ne 14
Nenavstévuji nemocnici 2
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4. Provadéli jste prakticky nacvik postupii, jak se chovat pfi mimoradné udalosti v
nemocnici?

Ano 14
Ne 62
Nenavstévuji nemocnici 2

5. Téma krizové pripravenosti povazuji za:

Nedulezité pro ,,zdravotnické obory 0
Dulezité pro vSechny ,,zdravotnické*

obory 78
Dulezité jen pro obory (niZe oznacte) 0

6. Téma krizové pripravenosti:

Osobné vyucuji 10
Osobn¢ nevyucuji 68
7. Krizovou pripravenost u¢im v predmétu (+ uved’te oteviena textova otazka -
osnovu/téma) vyhodnoceno

8. Kolik vyucovacich hodin (45 minut) jste vénovali celkem vyuce krizové
pripravenosti?

pramér
4,2

9. Uved’te formu, kterou vyuku krizové pripravenosti vedete:
Teorie 16
Prakticky nacvik/simulace 25
Jiné 1
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10. PovaZujete rozsah vénovany vyuce Krizové pripravenosti za
Pramér

6,26 likertova

Skala
11. Krizovou pripravenost na Skole u uvedenych "zdravotnickych" obori
Vyucujeme
Nevyucujeme

Nevim

12. Vyucujete nékteré z niZze uvedenych témat:
Hromadny vyskyt ranénych

Ttidéni ranénych

Teroristicky utok

Pomoc pfti pouziti prostfedkit hromadného napadeni
Poskytovani prvni pomoci ve ztizenych podminkach
Poskytovani prvni pomoci s improvizovanymi prostiedky
Psychosocidlni podpora obétem nestésti

Krizové tizeni

Nevyucujeme

jiné

13. O informace o krizové pripravenosti se zajimam mimo $kolu:
Ano
Ne

14. Jsem ¢lenem/dobrovolnikem organizace, ktera se zapojuje do ¢innosti pri
mimoiadnych udélostech v CR?

Ano
Ne

48
20
10

42
54
16
20
44
48
22
10
20

34
44

72
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Jsem ¢lenem/dobrovolnikem organizace:

CCK 2
ADRA 0
Clovék v tisni 0
Diakonie 0
Charita 2
Jiné 2
15. Kdyby ted’ nastala mimoiadna udalost zapojite se do poskytovani pomoci obétem?

Ano 66
Ne 2
Nevim 10
15.a. Zapojil/a bych se do poskytovani pomoci v oblasti:

Humanitarni sekce 2
Zdravotni sekce 58
Psychosocialni sekce 6
Technicka sekce 0
16. Mite pripravené evakuacni zavadlo pro vlastni potifebu?

Ano 4
Ne 74
17. Mite doma pripravené zasoby potravin a vody pro pripad mimoradné udalosti?

Ano 16
Ne 62
18. Pohlavi

Muz 2
Zena 38
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19. Délka pedagogické praxe

Prumér

20. Typ Skoly
Stiedni skola
Vyssi odborna skola

Vysoka skola

14,6

62
10
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