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Uvod

Urazovost déti ve véku od 1 — 14 let je stale aktualnim problémem v Ceské
republice a z tohoto diivodu by m¢la byt zajisténa dostate¢na informovanost déti
V poskytovani laické prvni pomoci svym kamaradim, spoluzakiim ¢i ndhodnym
ob¢tem zranéni.

Z vySe uvedeného diivodu také vznikla mé bakalaiska prace na téma
Uroveti znalosti zakt zékladnich $kol v poskytovani prvni pomoci, kterd mapuje
jak teoretické, tak praktické védomosti zakl devatych tiid.

Ze statistik vyplyva, Ze Graz je nejCastéjsi pfi¢inou smrti v détském veéku
a vyznamné presahuje i umrti na zhoubné nadory. Nejéastéji dochazi k arazovosti
déti ve Skolach, nasleduje domaci prostiedi, po té urazy, k nimz doslo na ulici
nebo silnici a v neposledni fad¢ tUrazy vzniklé na hifisti. Nejcastéji dochazi
Kk Grazim pfii Skolni télesné vychové a organizovaném sportu (29,4 %). Témét
stejny je vyskyt Grazi pfi neorganizovaném sportu a hie bez dohledu (28,6 %).
Tteti v poradi jsou tGrazy vzniklé za jinych okolnosti (13 %)., proto bylo pro mé
ptinosné a velmi zajimavé zjistit, jak jsou na tom dne$ni déti s teoretickych
I praktickych védomostmi v poskytovani prvni pomoci.1

Poskytovani pomoci ¢lovéku v ohroZeni nebo v tisni je v podvédomi lidi
odeddvna projevem kladnych mezilidskych vztahid. Od dob, kdy byl v kulturni
spolecnosti lidsky Zivot zafazen mezi hodnoty nejvyssi, je povaZzovano poskytnuti
pomoci ¢loveku v tisni za samoziejmou moralni povinnost svédkl postizeni,
a to jak pii vyskytu jednotlivych ptipadu, tak i pii jejich hromadném vyskytu.

Alarmujici je téZ skuteénost, Ze je v Ceské republice dvojnasobna imrtnost
déti na urazy nez v sousednich statech. Zcela nepochybné se na této skutecnosti
podili vyznamné opozdéné poskytnuti prvni pomoci.

V piimé souvislosti na urovni lékafstvi a zdravovédy byly v minulosti
formulovéany zasady pro poskytovani prvni pomoci na rizné Urovni a v rizném
rozsahu. V druhé poloviné 20. stoleti doslo k zasadni kvalitativni zméné prvni

pomoci po vypracovani metody zdkladni a rozSifené neodkladné resuscitace

! http://kolecko.cz/index.html, (zdroj: Prof. MUDr. Petr Havranek, CSc., CDT FTN Kr&, MUDr.
Sylva Sebkova, Medicina.cz)
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P. Safarem, ktery koncem 50. let v méstské nemocnici v Baltimore organizoval
a provedl ojedinély klinicky pokus ve skupin¢ 31 dobrovolnikt, aby dokazal, ze
umélé dychani z plic do plic je suverénni metodou pro obnoveni okysli¢ovani
krve v terénnich podminkach. V témze mésté a v téZze dob¢ zjistil Kouwenhoven,
Jude a Knickerbocker pti pokusech na psech, ze stlacovani hrudniku u velkého
psa lze vyvolat v krénich tepnach proud krve. Pozorovani rozpracoval do dnes
bézné zndmé metody umeélého obcéhu u cClovéka nepfimou srdecni masazi
rytmickym stlaCovanim hrudniku. P. Safar zacatkem 60. let vypracoval postup
neodkladné resuscitace. Ktery vystiznym vyuzitim anglické abecedy umoznil
sefadit logicky spravny sled vykont neodkladné resuscitace do ucinné metody.
Metoda je celosvétové znama jako ABC, DEF, GHI a stala se novym prvkem

. o . , 2
prvni pomoci zasadniho vyznamu.

2 Pokorny, J., Lékatska prvni pomoc str. 15 - 16, ISBN 80-7262-214-5



1  Charakteristika prvni pomoci

Naéhlé postizeni zdravi je neocekavand piihoda, ke které miize dojit
kdykoliv a kdekoliv. Bezprostifedni zadsah dal$i osoby nebo osob vyzaduje zdvazné
postizeni zdravi. Okamzita a spravné poskytnuta prvni pomoc je nejen nezbytna,

ale ¢asto i rozhodujici pro dalsi osud postizeného.

1.1 Déleni prvni pomoci
Prvni pomoc lIze definovat jako soubor jednoduchych a ucelnych opatteni,

ktera mohou byt poskytnuta kdekoliv a kdykoliv a kterd slouzi k bezprostifedni
pomoci pii ndhlém postizeni zdravi.

Cilem prvni pomoci je poskytovat prvni pomoc tak, aby nasledky pro
postizeného 1 pro spolecnost byly co nejmensi, aby se ptedeslo komplikacim

a docililo rychlého a uspokojivého uzdraveni.

1.1.1 Zakladni prvni pomoc
je soubor zéakladnich odbornych a technickych opatieni, kterd jsou

zpravidla poskytovdna bez specializovaného vybaveni. Soucasti zakladni prvni
pomoci je i pfivolani zdravotnické prvni pomoci a péce o postizené¢ho az do jeho

pfedeini.3

1.1.2 RozSifena prvni pomoc
navazuje na zakladni a zahrnuje i1 pouZiti specializovaného vybaveni

odborné Skolenymi pracovniky. Jeji soucasti je v pfipadé potieby 1 pievoz
postizeného do stalého zdravotnického zatizeni k poskytnuti definitivniho oSetfeni

nebo k zabezpeceni pokracujici 1é¢eni.*

1.1.3 Zdravotnicka prvni pomoc
navazuje — po vyrozumeéni — na zakladni prvni pomoc. Je soucasti lé¢ebné

3 Dvoftacek, J., Hrabovsky, J., Prvni pomoc, 1. vyd. Praha, s. 8 — 9, ISBN 08-061-89

4 Ertlova, F., Mucha, J. et. al., Pfednemocni¢ni neodkladna péce, 2. vyd. Brno, s.13,
ISBN 80-7013-379-1

5 Dvoracek, J., Hrabovsky, J., Prvni pomoc, 1. vyd. Praha, s. 8 — 9, ISBN 08-061-89



1.1.4 Technicka prvni pomoc
zahrnuje zpusoby vyproStovani ranénych a zasazenych z havarovanych

vozidel, z trosek, ze zamotenych prostort, z hoticich objekt apod. (zasah hasict,

ror r v r 6
horské zachranné sluzby, svépomoc).

1.2 Integrovany zachranny systém — 1ZS

Linky tisnového volani:

155 Zdravotnické zachrannd sluzba
150 Hasi¢sky zachranny sbor

158 Policie Ceské republiky

112 Integrovany zachranny systém

1.2.1 Integrovany zachranny systém (IZS)
Koordinovany postup slozek pifi pfipravé na mimotadné udalosti

a pti provadéni zachrannych a likvidacnich praci. IZS zajiStuje spolupraci mezi
zachrannymi, pohotovostnimi a odbornymi slozkami statni spravy a samospravy,
fyzickych a pravnickych osob pfi likvidaci havarii, postizenych a mrtvych

a tézkych ztratach na majetku.

1.2.2 Slozky 1ZS

a) Zakladni
Zdravotnickd zachranna sluzba (ZZS) — zodpovida za poskytnuti prvni
pomoci a oSetfeni zranénych, zajiSténi zadkladnich Zivotnich funkci, tfidéni

ranénych a jejich transport do nemocnice.

Tymy zdravotnické zachranné sluzby:

RLP (rychla lékarska pomoc) — vedouci tymu Iékaf, zdravotnicky
zachranaf/sestry se specializaci ARIP, fidi¢

RZP (rychla zdravotnicka pomoc) — vedouci tymu zdravotnicky
zachranai/sestry se specializaci ARIP, tidi¢

LZS (letecka zachranna sluzba) - vedouci tymu lékat, zdravotnicky

zachranaf/sestry se specializaci ARIP, pilot

6 Dvoracek, J., Hrabovsky, J., Prvni pomoc, 1. vyd. Praha, s. 8 — 9, ISBN 08-061-89
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Hasi¢sky zachranny sbor (HZS) - prozkoumavéa prostor havarie,
zjist'uje, zda nebudou ohrozeny Zivoty zachranaiti, uzavira ve spolupraci s policii
prostor nehody, poskytuje technickou prvni pomoc, spolupracuje se zdravotniky
na poskytovani prvni pomoci ranénym.

Policie Ceské republiky (PCR) — uzavira misto nehody, fidi bezpe¢nost

vV misté nehody, zabezpecuje ochranu majetku postizenych, identifikuje postizené.

b) Ostatni
Zdravotnicka brigada kynologi (ZBK) — spolupracuje pfi vyhledavani
zranénych a mrtvych predevsim pfi hromadnych nestéstich.
Vodni zachranna sluzba (VZS) — zéichrana tonoucich, vyhledavani
utonulych

Cesky &erveny kiiz (CCK)'

1.3  Pravni legislativa v poskytovani prvni pomoci
Zakon €. 20/1966 Sb., o pééi o zdravi lidu v platném znéni.

§ 9, odst. 4 pism. b) vyse zminéného zakona stanovi povinnost kazdého
obCana poskytnout nebo zprostfedkovat nezbytnou pomoc osobé, kterda je

V nebezpeci smrti nebo jevi zndmky zdvazné poruchy zdravi.?

1.3.1 Neposkytnuti prvni pomoci
Pokud obc¢an neposkytne prvni pomoc, hovofime o poruseni trestniho

zakona 140/1961 Sb., v platném znéni S platnosti od 1. 1. 1962

Jedna se o:

§ 207

(1) Kdo osobg, které je v nebezpeci smrti nebo jevi zndmky vazné poruchy
zdravi, neposkytne potfebnou pomoc, a¢ tak mize ucinit bez nebezpeci pro sebe
nebo jiného, bude potrestan odnétim svobody az na 1 rok.

(2) Kdo osobg, ktera je v nebezpeci smrti nebo jevi zndmky vazné poruchy
zdravi, neposkytne potiebnou pomoc, a¢ je podle povahy svého zaméstnani
povinen takovou pomoc poskytnout, bude potrestan odnétim svobody az na 2 1éta

nebo zakazem ¢innosti.

7 Kelnarova,J., et. al., Prvni pomoc I, s. 13 — 14, ISBN 978-80-247-2182-8
8 Zakon ¢. 20/1966 Sb., o péci o zdravi lidu v platném znéni
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§ 208

Ridi¢ dopravniho prostiedku, ktery po dopravni nehodg, na niz mél ucast,
neposkytne osobé, ktera pii nehod¢ utrpéla jmu na zdravi, potiebnou pomoc, aé
tak muze uCinit bez nebezpeCi pro sebe nebo jiného, bude potrestan odnétim

v 7 . v .9
svobody az na 3 1éta nebo zakazem Cinnosti.

1.4  Poruchy Zivotnich funkci a jejich klasifikace
Onemocnéni provazend poruchou védomi jsou v oblasti pfednemocni¢ni

péce Casta a mnohdy zavazna. Védomi je funkei centradlniho nervového systému.
Podminkou normalniho stavu védomi je neporuSena stavba nervovych bunck
a dostate¢na dodéavka energetickych zdroji (kysliku a gluk6zy) funkénim krevnim

obéhem.

1.4.1 Kovalitativni poruchy védomi
Somnolence

Postizeny je spavy, reakce zornic na osvit jsou zachovéany, odpovéd je
koordinovéana, pacient reaguje na jednoduché povely, odpovida na jednoduché

povely.

Sopor
Postizeny se budi na silny bolestivy podnét, obranna reakce je
koordinovana, fotoreakce zornic na osvit je zachovana, nemocny reaguje

na jednoduché povely.

Koma
PostiZzeny je neprobuditelny, reakce zornic jsou oblenény aZz vymizelé,
odpovéd’ na silny bolestivy podnét nekoordinovand (mélké kéma) nebo zadna

(hluboké koma).

1.4.2 Kvantitativni poruchy védomi
Nejsou spojeny s bezvédomim v pravém slova smyslu, postizeny nepada

a vitalni funkce jsou zachovany. Uvédomovani si sama sebe a okolni reality je
vSak znacné narusené a omezené. Patii sem rizné mrakotné stavy, delirium,

halucinace, zmatenost, dezorientace. Poruchy védomi tohoto typu jsou pfiznakem

9 Trestni zakon 140/1961 Sb., v platném znéni
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nejen Cist¢ psychickym onemocnénim, ale téz organickych poskozeni mozku

a toxickych inzulti (1éky, alkohol, drogy).™

1.4.3 Poruchy dychani
Pfi¢iny
Vdechnuti ciziho télesa, alergickd reakce (otok horni cesty dychaci),

poranéni hrudniku, zhor$eni plicniho onemocnéni, vdechnuti koncentrovanych par

Priznaky
Chybi dychaci pohyby hrudniku, neni citit vdechovany vzduch, nastupuje
promodravani akralnich ¢asti (nos, rty, usi, konce prstl) a postupuje po celém téle,

nasleduje ztrata védomi a zastava krevniho obéhu.

1.4.4 Poruchy krevniho obéhu
Pfi¢iny
Akutni infarkt myokardu, uraz elektrickym proudem, otravy, alergicka

reakce, krvaceni.

Priznaky
Bleda az bila barva kiize, ztrata védomi po 6 — 12 s., zastava dechu po 30 —

60 s. Nejsou znamky krevniho ob&hu (nehmatny pulz, ztrata védomi).™

1.5 Zajisténi prichodnosti dychacich cest
Zajisténim prichodnosti dychacich cest rozumime jejich uvolnéni

a zpriichodnéni bud’to v rdmci pokusu o obnoveni spontdnniho dychani, nebo pied
zapocetim dychani umélého. Uvolnit nebo zprichodnit dychaci cesty 1ze mnoha

manévry ¢i postupy, z nichz jmenuji alespon ty nejbéZnéjsi.

1.5.1 Zajisténi prichodnosti dychacich cest pii neodkladné resuscitaci
Vycisteni dutiny ustni
e pomoci prsti, kapesnikem odstranime krev, zvratky, zubni protézu
e provedeme zéklon hlavy — obnovi se priachodnost dychacich cest

e predsuneme dolni Celist — zuby dolni Celisti se dostanou pied horni

Celist

10 Ertlova, F., Mucha, J., Pfednemocni¢ni neodkladna péce s. ISBN 80-7013-300-7
11 Kelnarova, J. et. al., Prvni pomoc I, s. 11 — 12, ISBN 978-80-247-2182-8
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Esmarchuiv hmat neboli trojity manévr
e zéiklon hlavy, pfesunuti dolni ¢elisti, otevieni ust

1.5.2 Manévry na odstranéni ciziho télesa
Gordonutv manévr
e uder mezi lopatky casti dlané nebo hranou seviené pésti ve fazi

vydechu

e provadi se pfi vdechnuti ciziho télesa

e lze jej provadét u déti, t€hotnych Zen, obéznich osob, u 0sob
stojicich ¢i sedicich

Heimlichitv manévr

e stlaceni nadbfisku

e provadi se Kvypuzeni ciziho télesa, zejména z dolnich cest
dychacich. Tlakem na branici mizeme docilit vypuzeni prekazky

e neprovadi se u t€hotnych Zen, malych déti, u postizenych na vnitini
krvaceni do dutiny bfiSni a hrudni a u zevniho poranéni rudniku

a bricha *

1.6 Neodkladna resuscitace
Neodkladné resuscitace (NR) je souborem na sebe navazujicich lécebnych

postupt slouzicich k neprodlenému obnoveni ob&hu okysli¢ené krve u osoby
postizené nahlym selhdnim jedné nebo vice zdkladnich Zivotnich funkci s cilem

uchranit nezvratnym poSkozenim zejména mozek a myokard.13

Cile a ukoly neodkladné resuscitace
Cilem je odvratit klinickou smrt. Ukolem je zachranit Zivot, obnovit
pfedchozi zdravotni stav, vyloucit fyzickou a psychickou bolest a omezit

na minimum zneschopnéni a postizeni.™*

1.6.1 Zakladni neodkladna resuscitace
Vsichni obcané maji poskytovat zdkladni neodkladnou resuscitaci

bez specialniho vybaveni a pomtcek podle zasady ,,Vse, co je potieba, jsou dvé

(13

ruce .

12 K elnarova, J. et al., Prvni pomoc 1, 5. 67-70, ISBN 978-80-247-2182-8
13 Pokorny, J., Lékatska prvni pomoc, s. 21, ISBN 80-7262-214-5
14 Kelnarova, J. et al., Prvni pomoc I, s. 65, ISBN 978-80-247-2182-8
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1.6.2 Rozsirena neodkladna resuscitace
Navazuje na zakladni neodkladnou resuscitaci. Je provadéna specialné

vycvicenym tymem zdravotnikid na misté selhani zékladnich Zivotnich funkci.
Jejich tkolem je stabilizace zakladnich zivotnich funkci a transport pacienta
do nejblizsiho zdravotnického zafizeni schopného se o pacienta po resuscitaci
postarat (anesteziologicko resuscita¢ni oddé€leni, oborova jednotka intenzivni
péce).

Sled vykont neodkladné resuscitace — piivodni Safarova abeceda

(airway) — obnoveni a zajisténi prichodnosti dychacich cest

(breathing) — zajisténi vitalnich funkci dychani

(circulation) — zajisténi vitalni funkce krevniho obéhu

(drugs and fluids) — podani 1ékt a infuznich roztoka

(ECG) — monitorace elektrické aktivity myokardu

(fibrillation treatment) — elektricka defibrilace

(gauging) — rozvaha, stanoveni pii¢iny nahlé zastavy ob&hu

(human mentation) — zachovani mozkovych funkci

(intensive care) — intenzivni a resuscita¢ni péce

Odstavce A, B, C odpovidaji postupim zakladni neodkladné resuscitace,
odstavce D, E, F rozsifené resuscitaci. Tyto postupy jsou soucasti poskytovani
prednemocni¢ni neodkladné péce. Odstavce G, H, I odpovidaji postupiim

poskytovani dlouhodobé intenzivni a resuscitacni péce v nemocnici.™

Tabulka 1 - Stanoveni poméru komprese/dech a frekvence kompresi a frekvence

dechu
komprese/dechy frekvence kompresi frekvence dechi
novorozenec 31 120/min 30/min
<1 rok 30:2 100/min 20/min
1 az 8 let 30:2 100/min 20/min
dospéli 30:2 100/min 12/min

Doporucené postupy (tzv. guidelines) pro kardiopulmonalni resuscitaci
vydané Evropskou radou pro resuscitaci urcuji optimélni zplsob poskytnuti
pomoci osobadm se srdecni zastavou, ktery jim zajisti nejvyssi Sanci na preZziti.
Zmény doporuceni, kterd jsou revidovana kazdych 5 let, vychdzeji z nejnovéjSich

védeckych poznatkil v resuscitacni medicing, zejména z vysledkl publikovanych

15 Pokorny, J., Lékatska prvni pomoc, s. 22, ISBN 80-7262-214-5
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klinickych a experimentalnich studii. V ptipad¢€, ze na zékladé vysledkl téchto
studii neni mozné jednoznacné stanovit, ktery postup je pro pacienta nejlepsi,
muze byt doporuceni formulovano na zakladé konsenzu nejvyznamnéjSich
sveétovych odborniki v této oblasti. Guidelines 2010 vydana v fijnu lofiského roku
nepfinesla pfili§ zmén v oblasti vénované laické vetejnosti. Za standardni zptsob
resuscitace je povazovana kombinace srdeéni masdze a umélého dychani
v poméru 30:2. V piipadé neochoty zachrance provadét umélé dychani (napf.
Z hygienickych diivodt u ciziho ¢loveka, pti obavach z mozného pienosu infekce
nebo z jakéhokoliv jiného divodu), pfi pomoci poskytované nevyskolenymi
zachranci nebo pii resuscitaci provadéné na zaklad¢ telefonickych instrukei
operatoru tisnové linky 155 je mozné pfi resuscitaci dospélého pacienta provadét

v 7 r 17 ’ , - 16
samotnou srde¢ni masaz bez umélého dychani.

1.6.3 Zasady zahajeni a ukonceni neodkladné resuscitace
Neodkladnou resuscitaci zahajime vzdy
e u akutniho stavu, je-li zadstava krevniho ob&hu zastizena vcas
a nejedna-li se o termindlni stav nevylécitelné¢ nemocného,
e jestlize nejsou pfitomny jisté znamky smrti, neni jistota o dobé
trvani zastavy ob¢éhu nebo chybi informace o zakladnim

onemocnéni

Neodkladnou resuscitaci nezahajime, jestlize:

e prokazatelné uplynul od zastavy krevniho ob&éhu Casovy interval
delsi nez 15 minut u dospélych a delsi neZ 20 minut u déti
za podminek normotermie (pfi hypotermii se interval prodluzuje az
na 40 minut),

e nevylécitelné nemocny je v terminalnim stavu,

e jsou pfitomny jisté zndmky smrti

Neodkladnou resuscitaci Ize ukoncit, jestlize:
e doslo k ispésnému obnoveni zdkladnich Zivotnich funkci
¢ NR (neodkladna resuscitace) trvajici nejmén¢ 30 minut nevedla

k obnovée zakladnich Zivotnich funkci (ukonéit mize pouze 1ékar),

16 http://www.resuscitace.cz/
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e bchem NR nejméné 20 minut nedochézelo k znamkam okysli¢eni
organismu,

e doslo k naprostému vycerpani zachranci®’

1.7 Sok
Sok je t&zky, bezprostfedné ohrozujici stav, ktery se vyznaduje tim, Ze

organy a tkan¢ jsou nedostatecné¢ zasobovany krvi — vznika hypoxie.18

1.7.1 Pravidlo 5T — opatieni prvni pomoci
Ukolem v$ech opatfeni prvni pomoci zranénému s hrozicim nebo

rozvinutym Sokovym stavem je podpora obrannych mechanismii a snaha
0 odstranéni nepiiznivé pusobicich faktort. Ukony se daji shrnout do péti zasad —

pravidlo 5T.

Ticho
Postizen¢ho uklidnime a zajistime mu dostate¢ny klid. Udrzujeme s nim
kontakt tak, abychom jej zbyte¢né neunavili, ale zaroven mohli trvale sledovat

jeho stav.

Teplo

Je potieba se snazit zachovat vlastni teplo zranéného tim, ze zamezime
ztratam. Postizen¢ho piikryvame suchymi piikryvkami. Nutni je chranit ho proti
vétru proudéni vzduchu, kdy jsou ztraty tepla nejvétsi. Mélo by se pamatovat
nato, ze 1 vIét€ pifi vngsi teplot€¢ kolem 25 °C miiZze postizeny snadno

prochladnout, lezi-li na holé zemi, protoZze mé poruchu termoregulace.

Tekutiny

Postizenému se nesmé&ji podavat tekutiny Usty, prestoze jiz od prvni faze
pocituje Zizen. SvlaZzovani rth a ustni dutiny tlumime pocit Zizné. Pro zédkaz
podavani tekutin usty je jednak skuteCnost, ze je porucha vstiebavani tekutin
V travicim uUstroji, jednak zvySovani nebezpe¢i zvraceni, a tim 1 moZnost
vdechnuti obsahu do dychacich cest. Odlisna je situace u zranénych, ktefi jsou
dlouhodob¢ vyprostovani pii zasypani dolni poloviny téla, nebo kdyz neméame

moznost po delSi dobu (n€kolik hodin) zajistit nitrozilni podéni tekutin.

17 Pokorny, J., Lékarska prvni pomoc s. 21 — 23, ISBN 80-7262-214-5
18 Kelnarova, J., Prvni p omoc I, s. 93 — 95, ISBN 978-80-247-2182-8
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U hromadnych urazi je obdobnd situace. I zde mlzeme podat tekutiny usty,
kromé& ranénych, u nichz je podezieni na poranéni dutiny bfiSni, a postizenych
Vv bezvédomi. Pak je vyhodné podévat tekutiny s piidavkem kuchyniské soli

vV mnozstvi 4,5 gramu na litr (1 kavova lzicka).

TiSeni bolesti

Bolest tlumime hlavné znehybnénim postizeného. Aplikace analgetik per
os neni vhodna ze stejnych divodii jako podani tekutin. V piipadé potieby volime
nitroZilni cestu. Uplatiluje se oSetfeni poranéni a ponechdvame na ranéném, aby si

vybral polohu, kterd mu nejvice vyhovuje.

Transport

Musi byt Setrny, zmény polohy postizené¢ho se musi provadet pozvolna.'®

1.7.2 Prvni pomoc pri Soku
e odstranéni pfi¢iny Soku
e zajisténi zakladnich Zivotnich funkci, popt. zahajeni KPR
e uvolnéni a udrzovani volnych dychacich cest
e uklidnéni postizeného
e soustavné sledovani Zivotnich funkci
e protiSokova poloha + protiSokové opatfeni 5T

. , v 2
e volat zdravotnickou zachrannou sluzbu 2

1.8 Stabilizovana a Rautekova zotavovaci poloha

1.8.1 Stabilizovana poloha
Stabilizovana poloha zajistuje prichodnost dychacich cest, protoze

je hlava v mirném zaklonu. Pti manipulaci s postizenym fixujeme kréni patef
limcem.

Stabilizovand poloha je poloha na boku s pokréenou spodni dolni
koncetinou. Hlava je v zaklonu, podlozend horni koncetinou. Spodni horni

koncetina lezi za télem.

19 Zeman, M., Prvni pomoc, 2.vyd. Praha:Galén, s. 44 1998 ISBN 80-85824-46-9
20 Kelnarova, J. a kolektiv, Prvni pomoc I, s. 95-96, ISBN 978-80-247-2182-8
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Pouziti
e pii poranéni obliceje
e pfi poranéni hrudniku
e pfi poranéni baze lebni
e pii bezvédomi se zachovanim zivotné dilezitych funkci

e pii krvaceni z dutiny Gstni, nosni

1.8.2 Rautekova zotavovaci poloha
Tato poloha vyzaduje vice prostoru kolem ranéného, neni vhodna

pii ukladani postizeného na nositka.

Pfi této poloze postizeny lezi na boku. Hlavu ma v zdklonu. Na vrchni
stran¢ ma v lokti pokréenou horni koncetinu, ktera se opird o piedlokti, druha
horni koncetina lezi za télem. Jedna dolni koncetina je pokréena lezi za télem.
Jedna dolni koncetina je pokrcéena v koleni a opird se o bérec, druha lezi rovné
nebo je mirn€ pokréena.

Pouziti Rautekovy polohy je shodné jako u stabilizované polohy.*

1.9  Prvni pomoc pri krvaceni
Pti krvéceni se snazime omezit pritok ranou a podpofit tak srazeni krve.
Toho docilime tlaku na ranu a jejim zvednutim nad uroven srdce. Tlak mizeme

re wr r v v 7 ’ ’ v 22
vyvijet pfimo na ranu nebo v ptipadé tepenného krvaceni na pfivodnou tepnu.

Rozpoznani druhu krvaceni
e tepenné krvaceni — jasné¢ Cervena krev, vytéka zrany v rytmu
srde¢niho tepu
e 7zilni krvéaceni — tmavsi krev, proudi trvale
e vlaseCnicoveé krvaceni — nebyva zdvazné
e smiSené krvaceni — kombinované krvéceni Zilni 1 tepenné, prioritné

R 7 I ;2
oSetiujeme tepenné krvaceni %

1.9.1 Zilni krvaceni
Piiznaky: vytékajici tmaveé Cervena krev bez pulzace

2! Kelnarova, J., Prvni pomoc 1, 5.43 - 44, ISBN 978-80-247-2182-8
22 Bydzovsky, J., Prvni pomoc, 2. ,pfepr.vydani, s. 19 -21 ISBN 80-247-0680-0
23 Kelnarova, J., Prvni pomoc I, s.84, ISBN 978-80-247-2182-8
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Posazeni nebo polozZeni pacienta, zvednuti rdny nad uroven srdce
pro snizeni tlaku, pod kterym proudi krev zrédny, pfilozeni tlakového obvazu

tvofeného tfemi vrstvami: sterilni kryti — tlakova vrstva — fixace.

1.9.2 Tepenné krvaceni
Priznaky: vysttikujici jasné Cervena krev s pulzaci v rytmu srde¢ni akce

Stisk prsty piimo vrané. Pokud nelze jinak, stisk nepolevujeme
az do prijezdu ZZS. Stisk nejblizsiho tlakového bodu mezi ranou a srdcem.
Tlakovy bod je misto, kde je tepna dobie dostupna a ma pod sebou pevny podklad

(nejcastéji kost), ke kterému ji Ize pfitlacit.

1.9.3 Vnitini krvaceni
Piiznaky: bolest a citlivost v okoli postizené oblasti pocit napéti, event.

otok; ptiznaky Soku; zrychleny tep, mélké dychdni; neklid a mnohomluvnost.
ProtiSokové opatieni, chlazeni postizené oblasti, zajisténi odborného

odetieni; u modfin: lehké stladeni chladnym obkladem.?*

1.9.4 Kbrvaceni z prirozenych télnich otvori
Krvaceni z nosu

Pacienta posadime do mirného ptedklonu; nosni kfidla stiskneme na dobu
3 — 5 minut; zakdzeme mu smrkat a délat prudké pohyby; piikladdme studené

obklady na kotfen nosu.

Krvaceni ze zvukovodu
Je Casté pifi zlomeniné spodiny lebe¢ni. Postizeného oto¢ime na bok

na stranu poranéného ucha; ucho sterilné piekryjeme a ptilozime odsavaci obvaz.
Krvaceni z dutiny ustni
Pii krvaceni zjazyka tiskneme kréni tlakovy bod; pifi krvaceni z déasni

po vyrazeni zubu vkladame tampon dvakrat vyssi nez zub a nechame skousnout.?

24 Bydzovsky, J., Prvni pomoc, 2. ,pfepr.vydani, s. 19 - 21, ISBN 80-247-0680-0
25 Bydzovsky, J., Prvni pomoc,2. piepr.vydani, s. 19 - 21. ISBN 80-247-0680-0
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1.10 Prvni pomoc pri poranéni pohybového aparatu

Urazy déti jsou vazny zdravotni a spoletensky problém. Prevence
détskych urazd je dolezita, G¢inna a snadna. Urazim vsak mizeme piedejit
upravou prostiedi, pou¢enim a motivaci k zodpovédnému chovani.

Z hlediska c¢innosti spojenych se vzdélavanim a poskytovanim skolskych
poticb se nejvice trazti vroce 2010 stalo vhodinach télesné vychovy
a 0 prestavkach. NejcastéjsSim poranénou ¢asti téla byly koncetiny resp., poranéni
ruky byly cast€jsi nez poranéni nohy, proto se vénuji v této kapitole prave

zlomeninam a poskytnuti prvni pomoci.

1.10.1 Poranéni kosti
Podle charakteru poranéni délime na zlomeniny, vymknuti, luxacni

zlomeniny kosti a kloubti a podvrtnuti kloub.

Obecné zasady prvni pomoci u zavienych zlomenin
e zabranime pohybu zlomené ¢ésti
e zlomenou ¢ast fixujeme
e postizenému zajistime bezpecny ptevoz a odborné osetieni
e prvni pomoc poskytujeme na misté, kde doSlo k poranéni.
V piipad¢ ohroZeni Zivota pfemistime postizeného do bezpeci.
Koncetinu podepfeme na vice mistech.
e postizené¢ho oSetfujeme v leze na zddech, pii zlomeninach Zeber
a horni koncetiny vsedé¢ s oporou zad
e zaviené zlomeniny oSetiujeme pies odév, postizenému zbytecné
nezpusobujeme bolest svlékanim
Obecné zasady prvni pomoci u otevienych zlomenin
e zastavime krvaceni a zabranime infikovani rany
e omezime pohyb postizené koncetiny a zajistime prevoz
do zdravotnického zatizeni
e S postizenym zbytecné nehybeme, jen v ptipad¢ ohrozeni zivota
e poranéné¢ misto dezinfikujeme a pfiloZime sterilni gazu nebo

4

nejCistéjsi Cast latky
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e vyCniva-li z rany kost, oSetiime ji nasledujicim zptsobem

e 7 ¢isté latky nebo gazy vytvofime vénecek a oblozime vycnivajici
kost, vénecek musi kost pfevySovat

e podlozené misto piekryjeme a obvazeme obvazem

e oSetienou koncetinu znehybnime stejné jako u zaviené koncetiny

oy ’ v ’ 26
e provedeme protiSokova opatieni 5T

1.11 Prvni pomoc pri epileptickém zachvatu
Epilepsie je zachvatovité neurologické onemocnéni, charakterizované

piedevsim zachvaty tonicko — klonickych kie¢i spojenych s poruchou védomi.

Tonické krrece — zachvaty napéti svalovych skupin v rtizném rozsahu. Té€lo
muze byt vypnuto az do oblouku, mize dojit k zastav€é dychéni, ptekrveni
Vv obliceji a k cyandze. Tyto zachvaty trvaji obvykle nékolik sekund, ale mohou
byt i delsi.

Tonicko — klonické krece — zachvaty, pfi niz se stfida napéti a uvoliiovani
riuznych svalovych skupin. Mlze dojit k pouhym zaskubiim svalstva oblic¢eje nebo
hornich ¢i dolnich koncetin, nebo k zaskublim rozsahlych svalovych skupin, pfi
nichz sebou postizeny zmitd, miize se poranit o okolni predméty, pokousat jazyk
apod. V ngkterych ptipadech mize dojit i k pomoceni, u 0st postizeného se

objevuje péna.27

Prvni pomoc

e pfi prvnich zndmkach zachvatu, jako je aura, poloZime postiZzeného
na lizko nebo na podlahu — zabranime tim moznému poranéni
pii padu

e uvolnime postizenému odév, ktery je pfili§ t€sny a chranime hlavu
pfed Grazem

e béhem zachvatu postizeného nenechavame o samoté, sledujeme
prubéh zachvatu a nesnazime se zabranovat kie¢im

e do ust nevkladame roubik ani jinym zptisobem nerozevirame ¢elist

26 Kelnarova, J., Prvni pomoc II, s. 40 — 41, ISBN 978-80-247-2183-5
27 Dvoracek, 1., Hrabovsky, J., Prvni pomoc, s.150 ISBN 08-061-89
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e po zachvatu postizeného ulozime do stabilizované polohy
a zajistime protiSokova opatieni — 5T

e volame rychlou zachrannou sluzbu®®

1.12 Prvni pomoc u termickych traumat

1.12.1 Uraz elektrickym proudem
Pisobeni elektrického proudu na lidsky organismus zavisi na fadé

okolnosti:
na druhu, intenzité a napéti proudu, na odporu kize, na trvani kontaktu,
sméru priachodnosti proudu, zdravotnim stavu postizeného a dalSim okolnostem.
Proud o vysokém i nizkém napéti je schopen neptiznivé ovlivnit zakladni
zivotni funkce Miuze vyvolat bezvédomi, zastavu dychani, poruchy srdec¢niho
rytmu az zastavu ob¢hu.

P¥i poskytovani prvni pomoci postupujeme tato:
e Pokud je postizeny ve styku s vodi€¢em, musime nejdiive vypnout

proud nebo oddélit postizeného od vodi¢ a piitom si pocinat velice
opatrné. Odde¢lit od vodi¢e miizeme postizené¢ho pouze nevodivymi
piredméty. — napt. dievénou tyci

e Pokud je postizeny vbezvédomi, postupujeme stejné jako
u kazdého bezvédomého. Zajistime priichodnost dychacich cest,
zahdjime umélé dychani pfi zastavé dychani a umélou srde¢ni
masaz pii zastavé obéhu

e Jsou-li vitalni funkce zachovany, patrame po spaleninach — musi
byt dvé. Sterilné je piekryjeme a obvazeme

e Pokud je postizeny pfi védomi, uplatnime protiSokové Opatieni —

, e v 2
5T a zavolame rychlou zachrannou sluzbu ’

1.12.2 Popaleniny
Popaleni je poranéni vyvolané piimym puasobenim vysoké teploty

na télesny povrch. Mezi nejCastéjSi piiiny popaleni patii neopatrnost,

28 Kelnarova, J., Prvni pomoc I, s. 62, ISBN 978-80-247-2182-8
29 Dvoracek., I., Hrabovsky, J., Prvni pomoc, s. 132 — 133, ISBN 08-061-89
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pfi zachazeni se zapalkami a cigaretami, opafeni vrouci vodou, popaleni

od elektrickych ohtivadel ¢i zachazeni s otevienym ohném.

Zavaznost popaleni posuzujeme podle rozsahu popalené plochy, kterou

orienta¢né urcujeme pomoci soustavy deviti (obr. ¢.)

Dalsim kritériem zavaznosti je stupen popaleni, kdy hodnotime hloubku

poranéni.

I. stupen — postihuje vrchni vrstvu kiize a projevuje se zarudnutim
a palc¢ivou bolestivosti

II. stupenn — pronika hloubéji do podkozi, jsou provazany palcivou
bolestivosti a tvorbou puchyit.

III. stupen — kUze a podkozi jsou zcela zniCeny a mohou byt
poskozeny i hlubsi struktury napft. svaly a kosti. Kiize miize byt
z€ernald a tuha nebo suchd, drolici se, bleda az sinald. Popéleniny
tohoto stupné obvykle neboli, protoze nervova zakonceni byla

znidena.®

Prvni pomoc pri popaleni
Technicka prvni pomoc

zabranit dalSimu pusobeni tepla — odstranit postizeného z dosahu
horkého predmétu, uhasit hotici odév, svléknout horky, mokry

odév, odstranit prstynky, Sperky

Zdravotnicka prvni pomoc

dostatecné dlouze a u¢inné chladit pod tekouci studenou vodou,
dokud pfinasi ulevu — minimalné 10 — 20 minut, zacit chladit
co nejdiive (do 3 minut po Uraze)

sterilné kryt ranu — kromé popalenin 1. stupné, obliceje a krku
puchyfe nepropichovat, piiSkvary nestrhavat, rdnu ni¢im
nezasypavat, neaplikovat Zadné masti na popalena mista

zasazené oCli, usta vyplachovat borovou vodou

pfi zasazeni obli¢eje vyloucit vdechnuti ohn€ ¢i  horkych
par — v ptipad€ podezieni upozornit pii volani ZZS

protiSokova opatieni provadét u rozsahlejsich popalenin

30 Dvoracek., I., Hrabovsky, J., Prvni pomoc, s. 86 — 87, ISBN 08-061-89
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e znehybnit oSetfené Casti téla, zajistit pfivolani 778

31 Srnsky, P. a kolektiv, Standardy prvni pomoci, s. 24, Cesky &erveny kiiz, Praha 2002
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2 Prakticka ¢ast

2.1 Metodika vyzkumu

2.1.1 Definovani problému
Ve své bakalarské praci jsem se zameétila na problematiku tykajici

se znalosti zakt devatych tfid zakladnich Skol v poskytovani prvni pomoci.

2.1.2 Definovani cili vyzkumu

a)

b)

d)

f)

Hlavni cil

Zjistit roven znalosti zaka 9. tfid v poskytovani prvni pomoci

Diléi cil €. 1

Zjistit a komparovat uroven znalosti prvni pomoci jednotlivych
zakladnich Skol

Hypotéza 1

Domnivam se, ze nejvys$i uroven znalosti poskytnuti prvni pomoci
bude mit zékladni $kola ve Velkych Ptilepech.

Dil¢i cil €. 2

Zjistit a komparovat Uroven znalosti prvni pomoci mezi divkami
a chlapci

Hypotéza 2

Domnivam se, ze uroven znalosti prvni pomoci bude u divek daleko
vys8i nez u chlapct.

Dil¢i cil €. 3

Zjistit, které teoretické znalosti €ini Zakim nejvétsi problémy

Hypotéza 3

Domnivam se, ze nejvétsi problém V teoretickych znalostech se bude
tykat poméru nepiimé srdecni masaZze/umélého dychani (ot. €. 11)
a hloubky stlaceni hrudniku pii provadéni nepiimé srde¢ni maséazi
(ot. €. 12)

Dil¢i cil ¢. 4

Zjistit prekazky znesnadnujici poskytnuti prvni pomoci

Hypotéza 4

Domnivam se, ze za nejvétsi piekazku znesnadiujici poskytnuti prvni
pomoci bude Cinit respondentiim krvacejici rana.

Diléicil €. 5

Zjistit zajem respondentli o ziskani novych informaci v oblasti prvni
pomoci

Hypotéza ¢. 5

Domnivam se, Ze zdjem respondentl o ziskdni novych informaci
V oblasti prvni pomoci pfesahne hranici 50%.
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2.1.3 Metoda sbéru dat

Jako metodu pro sbér dat jsem zvolila dotaznikové Setfeni. Pro ziskani
potiebnych informaci byl vytvofen dotaznik, ktery byl konstruovan specificky
pro ucely tohoto Setfeni. Nejednd se tedy o standardizovany dotaznik. Dotaznik
(viz pfiloha ¢. 2 ) obsahuje 1 polozku otevienou (ot. ¢. 3), 22 polozek uzavienych
a3 polozky polouzaviené (ot. ¢. 22, 23, 24). Dotaznik je slozen ze tii Casti
a to konkrétné z Casti identifika¢ni (ot. ¢. 1 — 2), ¢asti teoretické (ot. ¢. 3, 4, 5,
9,10, 11, 12, 13, 14, 15), praktické (ot. ¢. 6, 7, 8, 16, 17, 18, 19, 20, 21)
a Vv neposledni fadé také ¢asti otazek s otevienymi odpovédmi ¢i vybéru z vice

moznych odpovédi (ot. €. 22 — 26).

Anonymni dotaznik byl po predchozi domluvé a pisemném souhlasu
feditelt zakladnich $kol (pfiloha ¢. 1) piedlozen 62 zakum devatych tiid na tiech

zakladnich §kolach (dale jen ZS).

2.1.4 Misto realizace vyzkumu
Priizkum byl proveden na tfech zékladnich $kolach: ZS Mikulovice,

ZS Zlaté Hory a ZS Velké Pilepy u zaka devatych tiid.

Cilen& byly vybrany vy$e zminéné ZS a to z diivodu odlisnych praktik
vzdelavani déti v oblasti prvni pomoci.

ZS v Mikulovicich je b&Zna zékladni $kola, ktera prvni pomoc vyucuje
pouze v rdmci vyukovych hodin rodinné vychovy, vychovy ke zdravi, ptirodopisu
a télesné vychovy.

Na ZS ve Zlatych Horach je kazdoroén& potadana zdravotné-vychovna
soutéz (Helpikv pohar), kterd je ur€ena zdkim patych tiid zdkladnich kol (10 -
11 let). V tomto v€ku se déti u¢i mnoha potiebnym dovednostem a zalinaji
rozumove¢ uvazovat. Rozvoj jejich mysleni a troven dosud ziskanych dovednosti
jim umoziuje jednoduchymi postupy pfispét k zachrané toho nejcennéjsiho -
lidského zivota.

Uspésnost a pfitazlivost Helpikova poharu spo¢ivé piedeviim v tom,
ze détem odbornou tématiku prednaseji profesionalové - 1€kati, sestry a zachranafi
zdravotnickych zachrannych sluzeb, kteti détem pfeddvaji dovednosti ziskané

pfi své kazdodenni préci.
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Prace s mladezi je zaméfena na preventivni pisobeni s cilem pfedchdzeni
vzniku akutnich stavi, tam kde je to mozné a dale naucit déti zakladnim a véku
umérnym jednoduchym zivot zachranujicim ukoniim. Soucasné¢ se organizatofi
v nadstavbovych kolech soutéZze snazi vytvofit modelové situace s realné
namaskovanymi figuranty, kde si soutézici zaci ovéii ziskané teoretické poznatky
a nauci se teorii pfenaSet do praxe. Tématika je détem piedkladana nendsilnou
a zabavnou formou a celostatni finale, které probiha v Jeseniku v ramci Rallye
Rejviz je diistojnym vyvrcholenim celé soutéze.*

Zakladni skola Velké Prilepy porada kazdy rok pro zaky vSech tiid tradicni
projekt OCMU — ,,Ochrana ¢lovéka za mimotadnych udalosti“. Tento projekt
probihd vzdy ve dvou dnech. V prvnim dnu se Zéci teoreticky vénuji otazkdm,
které souvisi s ochranou ¢lovéka za mimotfadnych udalosti. Ve druhém dnu pak
probéhne praktické prozkouseni a ovéeni védomosti a dovednosti zakl. Nejlepsi

skupiny obdrzi sladkou odménu.

2.1.5 Velikost vybérového souboru
Vyzkumu se z&astnilo celkem 62 respondentd. 22 respondentt ze ZS

v Mikulovicich, z toho se jednalo o 11 chlapcu a stejny pocet divek. V dobé
aplikace vyzkumu bylo pifitomno na ZS Zlaté Hory celkem 23 respondentt
v poméru 13 chlapct a 10 divek. ZS ve Velkych Piilepech méla nejnizsi podet

respondentti 9. tfid a to konkrétné 17, z ¢ehoz bylo 10 chlapcti a 7 divek.

2.1.6 Casovy harmonogram
V mésici fijnu 2010 byl realizovan ptedvyzkum u 10 respondenti ZS

na Praze 6, jehoz pfedmétem bylo ovéfeni srozumitelnosti daného dotazniku.
Znéni dotazniku bylo v§em respondentim v pfedvyzkumu srozumitelné a jasné,
proto mohlo byt provedeno vlastni Setfeni. Tito respondenti nebyli zatfazeni
do hlavniho vyzkumu.

Samotna realizace vyzkumu byla provedena V casovém rozmezi

od listopadu 2010 do prosince 2010.

% http://www.helpik.cz
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Dotazniky jsem respondentim rozdavala osobné. Z divodu vzniku
moznych nejasnosti jsem byla pfitomna pii samotném vypliiovani a tim si také

zajistila 100% navratnost.

2.2 Vysledky kvantitativniho vyzkumu

M divka

W chlapec

Zl. Hory Mikulovice V. Piilepy

Graf ¢. 1 Pohlavi respondentii

Z grafu ¢. 1 vyplyva, ze chlapci v devatych tfidach Zakladnich Skol Velké
Prilepy (59%) a Zlaté hory (57%) jsou zastoupeni ve vétsSim poctu nez divky.

Na Zéakladni skole v Mikulovicich je pomér divek a chlapct stejny.

3. Dopliite telefonnim ¢isla k jednotlivym zachrannym slozkam:

Integrovany zachranny systém 112
Zdravotnické zachranna sluzba 155
Hasici 150
Policie 158

 Policie

i Hasiéi

M Zdravotnické
zachranna sluzba

M Integrovany
zéchranny systém

Zl.Hory Mikulovice V. Prilepy
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Graf ¢. 2 Znalosti telefonnich ¢isel zachrannych sloZek na jednotlivych skolach

Z grafu ¢. 2 je patrné, ze 100% piehled o telefonnich ¢islech k jednotlivym
zachrannym slozkam maji respondenti 9. tfidy z Velkych Pfilep. Respondenti
ve Zlatych Horach se potykali s nevédomosti tel. ¢isla na integrovany zachranny
systém V 91%. Respondenti ze ZS v Mikulovicich dopadli celkové znalostné
nejhure, jejich nejvyssi znalostni skore bylo 91% a tykalo se telefonniho cisla
na Hasi¢sky zachranny tym. 86% respondentd dale chybné uvedlo telefonni ¢islo

na Zdravotnickou zachrannou sluzbu a také na Integrovany zachranny systém.

H Policie

d Hasidi

i Zdravotnicka
zéchranna sluzba

M Integrovany zéchranny
systém

chlapci divky

Graf ¢. 3 Znalosti telefonnich ¢isel zachrannych sloZek chlapcu a divek

Z vysledkl otazky ¢. 3 vyplyva, Ze znalost telefonnich Cisel zdchrannych
sbort je pomérné vysokd. 100% divek uvedlo spravné tel. Cisla policie a hasicu.
Spravné odpovédi divek i chlapci presahuji 90% u vSech slozek zachrannych

sbort.

4. Co patii mezi zakladni Zivotni funkce?
a) teplota, védomi, dychani
b) metabolismus, védomi, krevni ob&h
c¢) védomi, krevni obéh, dychani

d) vylu€ovani, krevni ob&h, dychéani
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M $patné

M spravné

Z. Hory Mikulovice V. Pfilepy

Graf ¢. 4 Mira znalosti Zivotnich funkei jednotlivych zakladnich Skol

Nejlepsi védomosti v otazce tykajici se zivotnich funkci méli respondenti
ze Zlatych Hor, kteti odpovédéli v 70% spravné, nejhiife dopadli respondenti
z Mikulovic, ktefi pouze v 32% odpovédéli spravné a primérné védomosti v této

otazce uplatnili respondenti z Velkych Ptilep.

M Spatné

M sprévné

chlapci divky

Graf ¢. 5 Védomosti chlapci a divek tykajici se Zivotnich funkei

Spravnou odpovéd na zékladni Zivotni funkce oznacilo 59% chlapch
a43% divek. Povédomi o zakladnich Zivotnich funkcich je mezi Zzaky 9. tfid
pomérné nizké. Lze konstatovat, ze by v pfipad¢ zranéni respondenti neveédeli,

€0 u ranéného primarné zkontrolovat a zajistit.

5. Co zjiSt'ujeme pri prichodu k poranénému?
a) zjiStujeme nejprve piijem potravy, barvu kiiZe a sliznic
b) zjistujeme nejprve pritomnost krvaceni, zlomeniny, stav védomi
c) zjistujeme nejprve stav veédomi, piitomnost masivniho krvéceni,

pritomnost dychani a tepu na krénich tepnach, pfipadné na jinych velkych tepnach
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d) zabranime pfichodu dalSich osob a pfivolame Zdravotnickou

zachrannou sluzbu a Policii CR

H Spatné

H spravné

Z. Hory Mikulovice V. Piilepy

Graf & 6 Uroven znalosti respondentii jednotlivych $kol v otazce ,, Co zjistujeme p¥i
pfichodu k poranénému*

Z vyse uvedeného grafu vyplyva, Ze z 96% uspéSnosti a jen se 4%
$patnych odpovédi si vedli respondenti ze ZS Zlaté Hory, s 86% spravné
zodpoveézenych odpovédi a 14% Spatné skoncili na druhém misté respondenti
ze ZS Mikulovice a na tietim misté se umistila ZS Velké Prilepy se 71% spravné

a 29% Spatné uvedenych odpovédi.

H Spatné
M spréavné
c { -

chlapci divky

Graf ¢. 7 Mira védomosti respondentii obou pohlavi tykajici se zjist’ovani stavi pfi prichodu
k poranénému

Na tuto otdzku odpovédeli chlapci i divky zhruba stejné. Odpovedi divek
byly s 89% spravnosti pted odpovéd’'mi chlapct (82%).

6. Jak zjistite stav védomi?

a) oslovenim, Stipnutim do hibetu ruky, politim postizené¢ho studenou vodou

32



b) oslovenim, lehkym zatiesenim, Stipnutim do hibetu ruky ¢i usniho laliicku
¢) lehkym zattesenim, silnymi zvukovymi podnéty, politim postizeného vodou

d) oslovenim, silnymi zvukovymi podnéty, zatfesenim, pokusem o posazeni

M gpatné
M spravné
f T '

Z. Hory Mikulovice V. Pilepy

Graf ¢. 8 Védomosti respondenti jednotlivych §kol vztahujici se ke zjiSt'ovani stavu védomi
S nejvétsim poétem spravné zodpovézenych odpovédi se umistila ZS Zlaté
Hory — tusp&snost ¢inila 87%, jako druha se umistila ZS Mikulovice s 82%

ase 71% zodpovézenych skonéila ZS Velké Prilepy, z &ehoz celkové vyplyva,

ze stav védomi by ,,zvladla“ rozpoznat vétSina respondentu.

M $patné

M spravné

chlapci divky

Graf ¢. 9 Znalosti chlapci a divek p¥i zjiStovani stavu védomi

V otdzce zjistovani védomi si vedly lIépe divky. Spravny zplsob zjisténi
volilo 86% divek, coz je o 10% vice nez v ptipadé chlapci (76%). Mizeme tedy

fici, Ze znalosti zjiSténi védomi respondentt je relativné vysoké.

7. Jak poznate, Ze postiZzeny nedycha?

a) postizeny se nehybe a nereaguje na osloveni, mé nartzovélou barvu ktize
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b) nejsou vidét dychaci pohyby hrudniku ani slySet vdech ¢i vydech

¢) postizeny mé o¢i v sloup a pénu u st

M Spatné

M spravné

Z. Hory Mikulovice V. Pfilepy

Graf & 10 Urovei znalosti respondentii jednotlivych 3kol v identifikaci, kdy postiZeny
nedycha.

Tuto otazku 100% zodpovédéli respondenti Zakladnich skol Mikulovice
a Velké Piilepy a pouze se 4% chybnymi odpovédmi se potykali respondenti
ze 7S Zlaté Hory.

M Spatné

M spravné

chlapci divky

Graf ¢. 11 Znalosti chlapcii a divek p¥i zjist'ovani bezdesi

Na otazku ohledné zjisténi, ze postizeny nedycha, odpoveédéli témet
vSichni dotazani spravné. Pouze u chlapct 3% (coZ je v absolutnim vyjadieni
1 7ak) odpovédi bylo chybnych.

8. Jak budete postupovat pii uvolnéni dychacich cest?
a) vytahnu postizenému jazyk a ptedklonim mu hlavu
b) oto¢im postizenému hlavu na bok

¢) vycistim dychaci cesty, zaklonim hlavu a predsunu dolni Celist
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M Spatné
M spravné
r T T "

Z. Hory Mikulovice V. PFilepy

Graf ¢. 12 Znalosti postupu p¥i uvoliiovani dychacich cest respondentii jednotlivych $kol

| kdyz predchozi otazka byla zodpovézena u vsech $kol nadmiru dobie,
u tohoto dotazu si jiz respondenti jednotlivych $kol nebyli tak jisti. Nejlépe by
dychaci cesty uvolnili respondenti z Velkych Prilep (65%), nasledovali by
respondenti z Mikulovic (55%) a z 52% by tuto ¢innost zvladli respondenti

ze Zlatych Hor.

M Spatné
M spravné
I 1 ’

chlapci divky

Graf ¢. 13 Znalosti postupu pri uvoliiovani dychacich cest divek a chlapci

Témeét vSichni respondenti védi, jak identifikovat, Ze postizeny nedycha,
ale daleko mensSi pocet vi, jak postupovat pii uvoliiovani dychacich cest.

Spréavnou odpoved’ uvedla tésnd nadpolovicni vétsina, 59% chlapct a 54% divek.
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9. Ktera z uvedenych poloh je poloha stabilizovana?

a) b)

M Spatné

M spravné

Z. Hory Mikulovice V. Prilepy

Graf ¢. 14 Spravné urceni stabilizované polohy jednotlivymi §kolami

V této otdzce se umistili védomostn& na stejné trovni respondenti ze ZS
Velké Piilepy a ZS z Mikulovic, ktefi spravné poznali stabilizovanou v 18%
azmylilo se 82% respondentl. Respondenti ze ZS Zlat¢é Hory skon¢ili
védomostné o néco 1épe a to v 26% a 74% respondentt z téze Skoly odpovédelo
chybné. Pokud osloveni respondenti nepoznaji stabilizovanou polohu, mizeme
pravem pochybovat, zda jsou viibec schopni postizeného do stabilizované polohy

uvest.

M Spatné

M spravné

chlapci divky

36



Graf ¢. 15 Urdeni stabilizované polohy chlapci a divkami

Stabilizovanou polohu spravné oznacilo 24% chlapcii a jen 18% divek.

Lze usuzovat, ze v piipade urazu by respondenti nevédéli, jak poranéného zajistit.

10. Do stabilizované polohy ukladame

a) postizeného pii védomi s poranénim pateie

b) postiZeného v bezvédomi se zachovanymi zikladnimi Zivotnimi funkcemi,
nejsou-li pritomny zlomenin dolnich koncetin nebo podezieni na poranéni
patere

¢) postizené pii védomi s otevienym poranénim biicha

d) vSechny postizené, kteti jsou v bezvédomi

M Spatné

M spravné

Z. Hory Mikulovice V. Piilepy

Graf ¢. 16 Znalosti respondentii jednotlivych zakladnich Skol v uklidani postiZenych do
stabilizované polohy

Tuto otazku osobné pokladam za dulezitou, a proto mé zarazily vysledky,
kde nejhtite dopadla ZS v Mikulovicich, kde by pouze 27% respondentii spravné
ulozilo postizeného do stabilizované polohy, aniz by postizenému jesté pfitizili.
O 7% vice, resp. 35% respondentd ze Zlatych Hor by volilo spravnou odpoveéd’
zab) a spravnou variantu pro uvedeni do stabilizované polohy by volilo 69%

respondentt z Velkych Prilep.
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M §patné

M spravné

chlapci divky

Graf ¢. 17 Védomosti respondentii pri vybéru postiZenych, které ukladame do stabilizované
polohy

Z odpovédi na tuto otdzku vyplyva, Ze jen 32% chlapcti a 46% divek vi,
kdy ukladame ranéného do stabilizované polohy. VétSina respondentli by

do stabilizované polohy ukladala i ranéné, kterym by tak stav jesté zhorsili.

11. V jakém poméru se provadi nepiima srdecni masaz a umélé dychani
Z plic do plic u dospélé osoby?

a) 15 stlaceni : 2 vdechy

b) 30 stlaceni : 2 vdechy

c) 5 stladeni : 1 vdech

d) 10 stlaceni : 2 vdechy

M Spatné

M spravné

Z. Hory Mikulovice V. PFilepy

Graf & 18 Uroveii znalosti respondenti jednotlivych $kol tykajici spravného poméru stladeni
hrudniku a poétu dechi pri nepiimé srdeéni masazi

V roce 2005 doslo ke zménam v zakladni resuscitaci a to iV poméru

kompresi k ventilaci, kterd je 30:2. 76% respondenti z Velkych Piilep a 36%
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respondenttt z Mikulovic by provedlo neptimou srde¢ni masaz ve Spatném
poméru, nejméné by chybovali respondenti ze Zlatych Hor a to konkrétné
ve 22 %.

M $patné

M spravné

chlapci divky

Graf ¢. 19 Urovei znalosti respondentii obou pohlavi tykajici se spravného poméru stlaceni
hrudniku a poétu dechii pri nepiimé srdecni masazi

Spravny pomér stlaceni a vdechti pfi nepiimé masazi srdce znd 68%

chlapcti a pouze 46% divek.

12. Jak hluboko stladite hrudnik a v jakém poctu (frekvence) za minutu
pri provadéni neprimé srdeéni masazi?

a) hloubka stlaceni 1,5 — 2,5 cm, frekvence 80/minutu

b) hloubka stlaceni 2,5 — 3,5 cm, frekvence 90/minutu

¢) hloubka stla¢eni 4 — 5 cm, frekvence 100/minutu

H Spatné

M spravné

Z.Hory Mikulovice V. Prilepy

Graf ¢. 20 Uroveni védomosti respondentti vybranych zakladnich Skol v hloubce a poctu
stlaceni hrudniku za minutu p¥i nepfimé srde¢ni masazi
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Aby byla resuscitace ucinna, je potiecba dodrzovat jak frekvenci tak
hloubku stlateni. Tato otizka byla nejvétsim ofiskem pro viechny tfi ZS
avédomostné dopadla nejhiife. Relativné nejlepsiho vysledku dosihla ZS
ve Zlatych Horach a to v 9%, se 6% spravné zodpovézenych odpovédi skoncila
ZS ve Velkych Piilepech a na tietim misté skon¢ila ZS v Mikulovicich s 5%

spravné zodpovézenych.

M 3patné

M spravne

chlapci divky

Graf ¢. 21 Znalosti divek a chlapci vybranych zakladnich $kol v dotazu tykajici se volby
hloubby a poctu stlaceni hrudniku za minutu pii nepfimé srde¢ni masazi

V otdzce hloubky stlaceni pfi nepfimé masazi srdce prokéazali respondenti
hluboké nedostatky. Spravnou odpovéd’ uvedlo pouze 6% chlapcti a 7% divek.
Z vysledkt 1ze usuzovat, ze skoro vSichni dotazani by nebyli schopni spravné

provést a tak zajistit dostate¢nou nepiimou masaz srdce.

13. Neprimou srde¢ni masaz ukoncujeme (spravné moznych vice odpovédi)
a) pokud je obnoven krevni obéh a dychani

b) pri predani postizeného do odborné péce

¢) pri vystridani jinymi zachranci

d) pri vy€erpani zachrance, které znemozZiiuje pokracovat v resuscitaci
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i vyéerpani

W vystiidéni

M predani odborné
péci

M obnoveni ob&hu a
dychani

Z. Hory Mikulovice V. Piilepy

Graf ¢. 22 Odpovédi respondenti na otiazku, kdy je moZno ukonc¢it nepfimou srdeéni masaz,
z pohledu jednotlivych §kol

Pokud bychom za zésadni v této otdzce povaZovali ukonceni nepitimé
srdecni masaze v piipad¢é obnoveni obéhu a dychani, mohli bychom konstatovat,
7e nejlépe dopadli respondenti ze ZS Velké Piilepy. Ti by v 94% ukon&ili
resuscitaci po obnoveni obéhu a dychani, 65% by také ukoncilo nepfimou srde¢ni
masaz jakmile by postiZzeného piedali do odborné péce, 18% pii vystiidani jinymi
zachranci a 18% pfi vycerpani.

Respondenti ze ZS Mikulovice by ze 73% ukon¢ili nepfimou srde¢ni
masaz po obnoveni ob&hu a dychani, ze 64% po predani postizeného do odborné
péce, 55% pii vystiidani jinymi zachranci a 9% pii vycerpani.

V 61% by ukoncili Zaci ze Zlatych Hor nepfimou srde¢ni masaz
po obnoveni obéhu a dychani, 78% v pfipadé pfedani do rukou odborné péce,
39% pfti vystiidani jinymi zachranci a 4% pfi Gplném vycerpani, kterd by

znemoznovalo dale v nepfimé srdecni masazi pokracovat.

M vyCerpani

L vystiidani

M p¥edani
odborné péci

M obnoveni obéhu
a dychani

chlapci divky
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Graf €. 23 Odpovédi respondenti na otazku, kdy je mozZno ukondcit nepfimou srde¢ni masaz,
dle pohlavi

V otazce ¢. 13 byly vSechny uvedené moznosti spravné. Po obnoveni
krevniho obéhu by nepiimou srde¢ni masaz ukoncilo 76% chlapct a 71% divek,
59% chlapct by ukoncilo masaz po predani postizeného odbornikiim. Divky
odborniklim davétuji vice, 82% by ukoncilo masdz po predani do odborné péce.
Jen 41% chlapct a 36% divek ukon¢i srdecni masaz po vystfidani. Nejméné
spravnych odpovédi bylo zaznamenanych u moznosti ukonceni srde¢ni masaze

pii vycerpani (9% chlapcii a 11% divek)

14. Mezi 5T, tzv. protiSokové opatieni patri:
a) ticho, tiSeni bolesti, tiSici léky, transport, tekutiny
b) tisici 1€ky, teplo, ticho, teply obklad na ¢elo, tekutiny

¢) ticho, teplo, transport, tiSeni bolesti, tekutiny

M Spatné

M sprévné

Z. Hory Mikulovice V. Prilepy

Graf ¢. 24 Znalosti dotazanych 5T protiSokovych opatieni dle §kol

Nejlepsi védomosti tykajici se protisokového opatfeni maji respondenti ZS
Velké Piilepy a to v 76%, v 61% spravné odpovédéli respondenti ze ZS Zlaté
Hory a nejhiife odpovidali respondenti ze ZS Mikulovice a to v 27%. Z toho lze
usuzovat, ze respondenti ZS Mikulovice by nebyli schopni provést protisokova

opattent.
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chlapci divky

Graf ¢&. 25 Znalosti dotazanych 5T protiSokovych opati‘eni dle pohlavi

Z pohledu pohlavi dopadla otdzka prakticky stejné. 5T protiSokovych

opatfeni zna 53% chlapci a 54% divek dotazanych ve vyzkumu.

15. Pii tepenném krvaceni krev z rany:
a) vystfikuje a je tmave Cervena
b) vytéka a je tmavé Cervena

¢) vystrikuje a je jasné Cervena

M Spatné

M spravné

Z. Hory Mikulovice V. Piilepy

Graf & 26 Uroveii znalosti jednotlivych §kol v rozpoznani tepenného krvaceni

91% respondentt z Mikulovic, 71% respondenti z Velkych Ptilep a 65%
respondentti ze Zlatych Hor by nepoznalo tepenné krvaceni, tudiz se mizeme

domnivat, Ze by nebyli schopni také provést adekvatni oSetteni.
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chlapci divky

Graf ¢. 27 Uroveii znalosti v rozpoznani tepenného krvaceni dle pohlavi

Dalsi z otazek, ktera z pohledu pohlavi dopadla védomostné zhruba stejné.

Spravnou odpovéd’ oznacilo 26% chlapct a 21% divek

16. Vase spoluzacka si zpiisobila tepenné poranéni na ruce, rana Kkrvaci, jak
zastavite krvaceni?

a) ruku zvednu nahoru a pockam, azZ ptestane téct krev z rany

b) na ranu priloZzim sterilni ctverec a zalepim polStatkovou naplasti

¢) stla¢im tepnu v rané

d) ranu chladim studenym obkladem nebo ledem, aby doslo chladem k zzeni

tepny a zastavilo se krvaceni

M Spatné

M spravné

Z. Hory Mikulovice V. Piilepy

Graf ¢&. 28 Uroveii znalosti jednotlivych kol v zistavé tepenného krvaceni

Predchozi otdzka se =zabyvala rozpoznanim tepenné¢ho krvaceni,
kde tGispésnost spravného zodpovézeni u vSech byla velmi nizka. Tuto otazku jsem

v

cilen¢ zaméfila na oSetfeni tepenného krvaceni, kde lze vycist daleko vyssi
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Gispésnost spravného oetieni. Nejlepsiho vysledku dosahla ZS v Mikulovicich
ato 82%, v 74% by provedli spravné oSetfeni respondenti ze ZS ve Zlatych
Horach a 65% respondentii by zvolilo odpovidajici zplsob oSetieni ve Velkych

Ptilepech. Otazkou vSak je rozpoznani tepenného krvaceni a nasledné oSetteni.

M Spatné

M spravné

chlapci divky

Graf ¢. 29 Védomosti v zastavé tepenného krvaceni chlapci a divek

Védomostné si v této otazce 1épe vedly divky a to v 86%, chlapci byli
0 21% horsi.
17. PFi krvaceni z nosu musite postiZeného:
a) polozit a dat mu studeny obklad na tyl a kofen nosu
b) posadit, predklonit hlavu, stisknout nosni dirky, prilozit studeny obklad
na tyl a kofen nosu
¢) posadit, zaklonit hlavu, stisknout nosni dirky, pfilozit studeny obklad na tyl
a kofen nosu
d) poloZit, zvednout dolni koncetiny nad uroven srdce a pfilozit studeny obklad

na ¢elo

H Spatné

M spravné

Z. Hory Mikulovice V. Piilepy

45



Graf ¢. 30 Znalosti respondentii jednotlivych Skol v poskytovani prvni pomoci pfi krvaceni
Z hosu

Nejvyssi uspésnost v této otazce méli respondenti z Velkych Piilep v 76%,
podstatné méné byli v této problematice zdatni respondenti z Mikulovic v 27%
a 1% méne¢ (26%) odpoveédeli respondenti ze Zlatych Hor.

VétSina nespravnych odpovédi spada do moznosti ¢). Mezi respondenty

stale pretrvava mylny navyk, ze krvaceni z nosu se zastavi zdklonem hlavy.

M Spatné

M spravné

chlapci divky

Graf ¢. 31 Védomosti chlapci a dévéat v poskytovani prvni pomoci pii krvaceni z nosu

Zastaveni krvaceni z nosu by spravné provedlo 43% divek a jen o 5%
mén¢ chlapct. Védomostni rozdily mezi divkami a chlapci jsou v tomto piipadé
minimalni.

18. Pokud by si Va§ kamarad zlomil kon¢etinu, jak musite znehybnit kloub
poranéné koncetiny?

a) znehybnim kloub nad zlomeninou

b) znehybnim kloub pod zlomeninou

¢) znehybnim kloub nad i pod zlomeninou
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M spravné
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Z. Hory Mikulovice V. Prilepy

Graf ¢. 32 Znalosti jednotlivych Skol pri poskytovani prvni pomoci pri zZlomeniné koncetiny

Mirnéd vétSina dotdzanych by oSetfila zlomenou koncetinu spravné.
Konkrétné by nejlépe postupovali v Mikulovicich, kde odpovédélo 68%
respondenti Spravné. Tésné za nimi se umistili respondenti z Velkych Piilep
S 65% spravnych odpovédi a ve Zlatych Horach by zlomeninu oSetfilo spravné

57% respondenttl.

W Spatné
M spravné
f T g

chlapci divky

Graf & 33 Uroveii znalosti divek a chlapcii p¥i poskytovani prvni pomoci p¥i zlomeniné
koncetiny

Spravné znehybnéni koncetin by provedlo 71 %divek, chlapci by byli
uspesni v 56%.
19. Pokud by ve Vasi pritomnosti dostal Vas spoluzak epilepticky zachvat
(zachvat kieci), jak byste se zachoval/a?
a) spoluzaka bych pevné drzel/a, aby si neublizil a snaZil/a mu oteviit Usta, aby

mohl dychat

47



b) vlozil bych spoluzakovi roubik do ust, ttepanim a hlasem se ho snazil/a piivést
k védomi

¢) oddalil/a bych z jeho dosahu veskeré predméty, o které by se mohl poranit,
kontroloval bych dychaci cesty, stisk ¢elisti bych nasilim neprekonaval/a

d) spoluzéka bych polozil/a do stabilizované polohy

M Spatné

i spravné

Z. Hory Mikulovice V. Piilepy

Graf & 34 Znalosti jednotlivych ZS v prvni pomoci p¥i epileptickém zachvatu

Z tohoto grafu je zjevné, Ze nejvétsi problém spravného zodpovézeni
&inilo v 77% respondentim ZS v Mikulovicich, v 61% respondentim ZS Zlaté
Hory a 59% respondentim ZS Velké Piilepy. Vétsina respondentti by nebyla
schopna pii epileptickém zachvatu wucinit spravnd opatieni, kterd by

minimalizovala zranéni postiZeného.

M ¥patné

M spravné

chlapci divky

Graf ¢. 35 Védomosti chlapi a divek v poskytovani prvni pomoci pfi epileptickém zichvatu

Pii epileptickém zachvatu by se 1épe zachovali chlapci a to 41%, divky by

spravné zareagovali v zastoupeni 25%.
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20. Jste svédkem poranéni elektrickym proudem, jak budete postupovat
pri poskytovani prvni pomoci?

a) ihned k nému pobézim a zjistim, co se mu stalo, vS§e budu provadét v blizkosti
zdroje elektrického proudu

b) neptijdu k nému, je jeste nabity elektrickym proudem

¢) ihned ho izoluju od zdroje elektrického proudu, ale budu dbat na vlastni

bezpecnost

M ipatné

M spravné

Z. Hory Mikulovice V. Prilepy

Graf ¢. 36 Védomosti v poskytovani prvni pomoci pri poranéni elektrickym proudem z
pohledu respondentii jednotlivych zakladnich $kol

Tuto otdzku jsem zatadila cilen¢ do dotazniku, jelikoz urazt elektrickym
proudem u déti, zvlast¢ adolescentli, vzrista z ditvodu adrenalinového piistupu
K zivotu

100% zodpovézeni na otazku méli respondenti ze Zlatych Hor, ve 12%
chybovali respondenti z Velkych Ptilep a 18% respondenti se zmylilo v ZS
vV Mikulovicich.

i Spatné

M spravné

chlapci divky
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Graf ¢. 37 Védomosti respondentii v poskytovani prvni pomoci pii poranéni elektrickym
proudem dle pohlavi respondentii

Védomostné tento dotaz vySel s minimalnimi rozdily mezi chlapci

a divkami. Chlapci uspéli v 88% a divky v 93%.

21. Popaleninu spravné oSetrite, kdyz ji:
a) namazete masti nebo olejem

b) zasypete dezinfekénim zasypem

c¢) ochlazujete a sterilné zakryjete

b) strhnete nebo propichnete vznikly puchyi a zavazete obvazem

M 5patné
M spravné
¢ . . | -

Z. Hory Mikulovice V. Pfilepy

Graf ¢. 38 Védomosti jednotlivych §kol pfi oSeti‘eni popalenin

Spravné oSetfeni popalenin by v 82% zvladli respondenti ze ZS
ve Velkych Piilepech, 65% respondenti ze ZS Zlaté Hory by spravné ranu
chladilo asterilné zakrylo a v 41% by chybovali v oSetieni respondenti ZS

Mikulovice.

M Spatné

M spravné

chlapci divky
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Graf ¢. 39 Znalosti chlapcii a divek pri oSetfeni popalenin

Spravné oSetieni popaleniny by ve stejném procentu (68%) provedli jak

chlapci, tak i divky.

22. Branila by Vam néktera z nabizenych moZnosti v poskytnuti prvni
pomaoci?

a) neumim poskytnout prvni pomoc

b) zvracejici postizeny

¢) krvacejici rana

d) mam strach o vlastni zdravi (mohl/a bych se nakazit né¢jakou nemoci)

e) jind odpovéd’ (uved'te)

g) nebrani mi nic, prvni pomoc bych vzdy poskytl/a

 jind odpovéd

 nic mi nebrani

# mém strach o své zdravi
ud krvacejici réna

M zvracejici postizeny

i neumim poskytnout

Z. Hory Mikulovice V. Pfilepy

Graf ¢. 40 PirekaZKky respondenti v poskytnuti prvni pomoci z pohledu jednotlivych §kol

| kdyZz zékon stanovuje povinnost poskytnout prvni pomoc, mize nastat
situace, ktera by v ur¢itém moment¢ branila poskytnout prvni pomoc, a proto jsem
zatadila 1 tuto otdzku respondentiim do dotazniku.V této otdzce bylo mozné zvolit
vice moznych odpovédi ¢i uvést jinou odpoveéd'.

Na ZS ve Zlatych Horach bylo z52% zastoupena odpovéd, kdy
respondentim V poskytnuti prvni pomoci nic nebrani, v 17% by jim branila
krvacejici rdna a zvracejici postizeny ve 13% byla uvedena jina odpovéd
a se stejnym poctem respondenti uvadéli strach o vlastni zdravi.

U respondenttl ze ZS v Mikulovicich byla ze 41% nejéastéji uvadéna také
odpovéd’ g), ve 14% byla uvadéna jind odpovéd, strach o vlastni zdravi

a priznani, Ze neumi poskytnout prvni pomoc.
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Respondenti ve Velkych Prilepech ve 47% volili jako ptekdzku zvracejici
postizeny, 41% ma strach o vlastni zdravi, 35% by prvni pomoc poskytlo vzdy,
ze 24% zde byla zastoupena odpoveéd’, kdy respondenti neumi poskytnout prvni

pomoc a o 18% mén¢ , resp. 6% respondetim by vadila krvacejici rana.

H jind odpovéd’
H nic mi nebrani

H mam strach o
své zdravi
I krvécejici réna

M zvracejici
postiieny
M neumim
_ poskytnout

chlapci divky

Graf ¢. 41 PrekazKky dotazanych v poskytnuti prvni pomoci z dle pohlavi

Odpovédi na otazku tykajici se prekazek pii poskytnuti prvni pomoci
se nejvice liSily v situaci, kdy postizeny zvraci. Zvraceni postizené¢ho by bylo
prekazkou pro 35% chlapcii a 14% divek. Druhou nejuvadéngjsi prekazku tvori
obava o vlastni zdravi. Tu projevuje 24% chlapci a 18% divek. Prvni pomoc by
nedokazalo poskytnout 9% chlapcti a 14% divek. Krvacejici ranu uvedlo 6%
chlapct a 11% divek. Relativné vysoky pocet respondentli uvedlo, ze by jim
Vv poskytnuti prvni pomoci nic nebranilo. Konkrétné se jednd o 44% chlapci

a43% divek.

23) Jak si myslite, Ze byste se zachovali, kdybyste vidéli nereagujiciho ¢lovéka
leZiciho na chodniku?

a) delal/a bych jako ze se nic a ptesla ho

b) utekl/a bych a pomoc neposkytl/a

¢) zavolal/a bych rychlou zachrannou sluzbu

d) volal/a bych na ulici o pomoc

e) poskytl/a bych prvni pomoc

f) jind odpoveéd
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Z. Hory Mikulovice V. Prilepy

Graf €. 42 Odpovédi na jednotlivych Skolich na otizku, jak by se respondenti zachovali,
kdyby vidéli nereagujiciho ¢lovéka

Kazdy z nas reaguje jinak, proto mé zajimalo, jak by respondenti reagovali
v situaci, kdy uvidi leziciho ¢lovéka bezvladné na ulici. Respondenti z Velkych
Prilep by v 94% zavolali Rychlou zachrannou sluzbu, v 29% by poskytli prvni
pomoc a ve 24% by volali na ulici o pomoc.

Respondenti z Mikulovic by v 68% také volali Rychlou zachrannou
sluzbu, 41% by poskytlo prvni pomoc,18% volalo na ulici o pomoc a 5%
by postizeného ignorovalo.

74% respondentti ze Zlatych Hor by volalo Rychlou zachrannou sluzbu,
52% poskytlo prvni pomoc a 43% volalo na ulici o0 pomoc, 4% by postizeného
ignorovalo a 17% respondenti uvedlo jinou odpoveéd. Nejcastéji respondenti
uvadéli, ze by prvni pomoc poskytli, ale maji strach, aby postizenému jesté
neublizili. Timto mizeme konstatovat, ze i kdyz v pfedchozi otazce byly zjistény
urcité piekazky, které by respondentim branily v poskytnuti prvni pomoci,
Z tohoto grafu mizeme vycist, Ze pokud by respondenti spatfili nereagujiciho
postizeného na ulici ,vétSina by nevahala a alespon by zavolala Rychlou

zachrannou sluzbu.
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Graf ¢. 43 Odpovédi chlapci a divek na otazku, jak by se zachovali, kdyby vidéli
nereagujiciho ¢lovéka

Z pohledu rozdilu pohlavi by 82% divek zavolalo ¢. 155, tedy Rychlou
zéachrannou sluzbu, 32% by poskytlo prvni pomoc, 29% by taktéz volalo o pomoc
na ulici a 7% divek zvolilo jinou odpovéed.

Chlapci by volali Rychlou zachrannou sluzbu v 74%, vétsi pocet tj. 50%
by poskytlo prvni pomoc, coz je o 18% vice nez divek, stejny pocet (29%)
by volalo na ulici o pomoc,6% by postizeného ignorovalo a stejny pocet volilo

jinou odpoved.

24) Kde jste ziskal/a prvni poznatky ¢i védomosti o prvni pomoci?

a) ve Skole d) v televizi
b) v roding e) v literatufe
C) na internetu f) jinda moznost, dopliite

M jiné

M literatura
H televize
W internet
M rodina

11 8kola

Z. Hory Mikulovice V. Pfilepy

Graf ¢. 44 Zdroje poznatki respondentii o prvni pomoci z pohledu jednotlivych $kol
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Své prvni poznatky v poskytovani prvni pomoci ziskali respondenti
ze Zlatych Hor v nejvétSim zastoupeni,a to v 78% ve Skole, ve 22 % v roding,
Vv 17% uvadéli jinou odpovéd — nejcastéji ve skautu a v 4% respondenty
vzdélavala televize, internet a literatura.

Respondetni v Mikulovicich byly nejvice vzdélavani v prvni pomoci
ve skole — 77%, ve 14% je vzdélavala rodina, 14% respondentti také uvadélo jiny
zdroj informaci a z 9% zde byla zastoupena jako zdroj informaci televize.

Respondenti z Velkych Piilep byli z88% vzdélani ve Skole, 35%
respondentti ziskalo informace z televize, 24% vzd¢lala rodina, 18% internet

a 12% respondenti obohatila informacemi v prvni pomoci literatura.

M jiné

M literatura
H televize
M internet
M rodina

M 3kola

chlapci divky

Graf ¢. 45 Zdroje poznatki respondenti o prvni pomoci dle pohlavi

Poznatky o prvni pomoci nebyli zdaleka tak rozdilné mezi dévcaty
a chlapci. Z grafu vsak mtzeme vy¢ist, Ze nejvetsi zdroj informaci ziskavaji obé
pohlavi (chlapci 78%, dévcata 86%) ve Skole, poté nasleduje u chlapcti z 18%
a u dévcat z 21% rodina, televize je zastoupena u 12 chlapct a 18% dév¢at.

Dévcata v 11% vyuzivaji internet daleko vice nez chlapci (3%) a také
literaturu je zastoupena ve vétsim poctu u dévcata (7%) nez u chlapci (3%). 12%

chlapcii a 0 1% méné dévcat uvedlo jiny zdroj ziskavani formaci.

25) Mél/a jsi jiz moZnost vyzkouSet si prakticky nacvik v poskytovani prvni
pomoci, jako je nepiima srdefni masaz a umélé dychani zplic do plic
na figuriné?

a) ano

b) ne
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H ne

M ano

Z. Hory Mikulovice V. Pfilepy

Graf ¢. 46 Odpovédi na otazku, zda mél respondent moZnost prakticky vyzkousSet poskytnuti
prvni pomoci z pohledu §kol

Moznost vyzkouset si v praxi nepfimou srde¢ni masdz méli v 87%
respondenti ve Zlatych Horach, o 1% (86%) mén¢ respondenti v Mikulovicich
a Vv 53% si prakticky vyzkouseli resuscitaci respondenti z Velkyh Ptilep.

Prakticky nacvik povazuji za dulezitou soucast vzdélavani v poskytnuti

prvni pomoci a pro ziskani celkového povédomi o prvni pomoci by nemélo byt

M ne
M ano
: T

chlapci divky

opomijeno.

Graf ¢. 47 Odpovédi na otazku, zda mél respondent mozZnost prakticky vyzkouset poskytnuti
prvni pomoci dle pohlavi

Ani vtomto ptipadé nejsou velké rozdily v moznosti vyzkouseni
si praktického néacviku prvni pomoci, kde u divek je zastoupena odpovéd’ ano
V 75% a u chlapct v 79%.

26) Mél/a by si zajem dozvédét se o prvni pomoci vice informaci?
a) ano
b) ne
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d) nemam z4jem, staci mi ty informace, které uz vim

¢) nevim

M nevim
il nemam zéjem,
vim dost

M ne

M ano

Z. Hory Mikulovice V. Prilepy

Graf ¢. 48 Zajem respondenti na jednotlivych $kolach o vice informaci o prvni pomoci

Na otazku tykajici se zajmu o ziskdvani vice informaci v prvni pomoci
prevlada kladna odpovéd ,,ANO*“ u respondentd v Mikulovicich a to v 68%.
Ve Zlatych Horach projevilo 43% respondenti zdjem o nové informace a 35%
LNEVI“. Ve Velkych Pilepech by se chtélo dozvédét vice o prvni pomoci 65%
respondentl, 12% vzdé€lani odmita, stejny pocet nema zajem o nové informace

a 12% respondenti NEVI«.

M nevim
il nemam zajem,
vim dost
M ne
M ano
I T T

chlapci divky

Graf ¢. 49 Zajem chlapct a divek o vice informaci o prvni pomoci

Zasadni rozdil mezi chlapci a divkami v z4jmu o ziskavani vice informaci
je patrny u chlapct, kde je v 18% zastoupena odpovéd ,NE®, coz divky
neuvadély. 61% divek a 56% chlapcii uvedlo z4jem o nové informace, 29% divek
a 15% chlapcii ,NEVI“ a v 11% u chlapci a 12% divek nema zajem o nové

informace a mysli si, Ze vi o prvni pomoci dost.
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Souhrnné vysledky
Souhrmné vysledky jsem spocitala jako pomér spravnych/Spatnych

odpoveédi k celkovému poctu odpovédi v dané kategorii.

M $patné
M spréavné
r : T T T ]

Zlaté Hory Mikulovice Velke Prilepy

Graf ¢. 50 Pomér spravnych a Spatnych odpovédi za vSechny respondenty na jednotlivych
Skolach

M Spatné

M spravné

chlapci divky

Graf ¢. 51 Pomér spravnych a Spatnych odpovédi za v§echny respondenty dle pohlavi

Z vysledkii je patrné, ze ve 8kolach si nejhiife vedla ZS Mikulovice,
kde bylo z celkového poctu jen 50% spravnych odpovédi.

Z pohledu pohlavi mizeme konstatovat, ze vysledky obou skupin jsou
témer shodné. Odpovédi divek vykazuji uspésnost 56% a odpovédi chlapct 55%.

Celkové vysledky souboru 62 respondentli jsou obsazeny v piiloze €. 5

této prace.
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3 Shrnuti vysledki vyzkumu

Hlavnim cilem mé bakalarské prace bylo zjistit uroven znalosti zakt 9. tfid
Vv poskytovani prvni pomoci. Vyzkum ukézal, ze teoretickd cast byla
pro respondenty zakladnich Skol daleko snazsi nez ¢ast prakticka.

Pouze u dvou teoretickych otazek se uspésnost pohybovala kolem 80%,
na dalsi Ctyfi otazky respondenti odpovidali s Gspésnosti blizké 50% a u tii otazek
uspeésnost klesla hluboko pod 50% (otdzka ¢. 12 pouhych 6%).

Naproti tomu u praktickych otazek spravné odpovédi dosahovaly vétSinou
k nebo ptes 80%. Pouze u dvou otazek klesla tspésnost pod 50%. Nejvétsi
problémy by respondentim ¢inilo poskytnuti prvni pomoci postizenému
epileptickym zachvatem, kde respondenti uvedli jen 34% spravnych odpoveédi.

Celkove si myslim, Ze uroven znalosti zaka 9. tfid v poskytovani prvni
pomoci ve sledovanych s$kolach je pomérné nizka. Vezmeme-li v ivahu,
ze vétSina stfednich Skol je specializovana na urcity obor a pfedméty a prvni
pomoc jiz V osnovach neni, kladla bych vétsi diiraz na vyucovani prvni pomoci
na zakladnich Skolach.

Jako dil¢i cil €. 1 jsem zvolila zjistit a komparovat uroven znalosti prvni
pomoci jednotlivych zékladnich S$kol. Pokud porovname jednotlivé Skoly,
zjistime, ze ZS Zlaté Hory a ZS Velké Ptilepy dosahly ve vyzkumu téméf shodné
Gsp&snosti (59% a 58%). ZS Mikulovice skonéila se spravnosti odpovédi
na hranici 50% ve vyzkumu nejhiife. Podle informaci fediteld Skol o metodach
vyuky prvni pomoci se podobné poiadi dalo oekavat. Zatimco na ZS Mikulovice
je prvni pomoc vyu¢ovana jen v ramci povinné vyuovanych piedmétd, na ZS
Zlaté Hory a ZS Velké Piilepy zvolili pro vyuku prvni pomoci zabavngjsi
soutéZivou formu, kterd je pro zaky zdkladnich Skol jisté atraktivnéj$i a véEtsi

motivaci.
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H 3patné

M spravné

Zlaté Hory Mikulovice Velké Prilepy

Hypotéza ¢. 1 se nepotvrdila byt jen o 1%.

Dil¢im cilem €. 2 bylo zjistit a komparovat Groven znalosti prvni pomoci
mezi divkami a chlapci. Z tohoto pohledu se neda fict, kterd skupina disponuje
vét§imi znalostmi v poskytovani prvni pomoci. Usp&snost divek je 56%. Znalosti
chlapct jsou témét stejné, kdyZz jejich uspéSnost je o pouhé procento niZsi.
Hypotéza ¢. 2 se potvrdila, i kdyz jsem se domnivala, ze védomosti divek budou

daleko vyssi nez védomosti chlapct.

M épatné
M sprdvné
f T 4

chlapeci divky

Diléi cil ¢. 3 znél: Zjistit, které teoretické znalosti ¢ini zakiim nejvetsi
problémy. Z pohledu uspéSnosti teoretickych znalosti jsem vysledky rozdélila
do téi skupin. Prvni skupinu tvofi otazky, kde se uspé$nost blizi nebo ptesahuje
hranici 75%. Do této skupiny jsem zatadila jen dvé otazky s uspéSnosti 74%
(ot. ¢. 13 Kdy ukonéime nepiimou srde¢ni masaz) a 85% (ot. ¢. 5 Co zjistujeme
po pfichodu k poranénému). Druhou skupinu tvoii otazky, kde se UspéSnost

odpovédi pohybovala kolem 50%. Do této skupiny patii otdzka €. 4 se skore 52%,
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otazka €. 11 s uspésnosti 58% a otazka €. 14 s 53% spravnych odpovédi. Do treti
skupiny s nejniz$im poctem spravnych odpovédi patii otazky ¢. 10 (39%), €. 15
(24%), €. 9 (21%) a ¢. 12 (6%). Z vySe uvedeného je zfejmé, Ze Zaci 9. tiid
neveédi, sjakym postizenim mohou ranéného ukladat do stabilizované polohy,
nepoznaji tepenné krvaceni, nepoznaji stabilizovanou polohu a vibec nejhiife
dopadli v urceni spravného stlaceni hrudniku a frekvenci stlaceni pfi nepiimé
masazi srdce. Tyto nedostatky povazuji za zéasadni, jelikoz pifi nevhodné
manipulaci sranénym, by mohli postizenému lehce pfitizit a pii nespravné
technice nepfimé srde¢ni masaze bude masaz neucinna nebo by naopak mohla
vést ke zhorSeni stavu. Hypotéza €. 3. se potvrdila pouze z ¢asti. Otazka ¢. 12
¢inila respondentiim velké problémy, avSak na otazku €. 11 odpovédéla vétSina
respondentl spravne.

Znalost spravného poméru stlateni a vdechd pi srdeéni masazi

58% 50%

Znalosti hloubky stlaceni hrudniku

60% -
50% - 44%

50% 4 45% -
0% 1
40% - 255
30% -
30% 21% o |
20% 1 13% 2% 1
8% 15% 6%
10% 10% -
I e -
T \. 1
a) b) o) d) ) b)

: 9
Jako dil¢i cil ¢islo 4 bylo zjistit, jaké ptekazky znesnadiuji poskytnuti
prvni pomoci. Nejcastéjsi prekazku by pro respondenty predstavoval zvracejici
postizeny, dale strach o své zdravi. 11% dotdzanych uvedlo, Ze prvni pomoc
neumi poskytnout. 8% dotazanych by vadila krvacejici rana. Hypotéza ¢. 4

se nepotvrdila.
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PFekaiky v poskytnuti PP

44%
8%

0% 7

35% -

30% - 26%

25% - 21%

20%

15% - 11% 8% 10%

10% -

- A Ns 1

0% T T T T T
neumim zvracejici krvacejici mam nic mi jind

poskytnoutpostiZeny rana stracho nebrani odpovéd
své zdravi

Jako posledni z podcild jsem si stanovila zjistit, zda maji respondenti
zéjem o dal$i informace v oblasti prvni pomoci. Pozitivni skute¢nosti se ukazalo,
ze vétSina dotdzanych by se v dovednostech prvni pomoci dale zdokonalovalo
nebo si uvédomuji své nedostatky. Kladné se k z4jmu o dalsi informace vyjadfilo
58% respondentii. Naproti tomu se 11% vyjadtilo, ze o problematice prvni
pomoci ma jiz informaci dost a 10% o informace zdjem nema. 21% respondentt
uvedlo neutralni odpovéd’ — nevim. Hypotéza ¢&. 5 se potvrdila.

Zajem o vice informaci

58%

60% -
50% -

40%

30% - 21%
20% 10% 11%
0% | - i - i - T - T
ano ne nemam zéjem, nevim
vimdost

3.1 Navrhy na reSeni zjiSténych nedostatku
Zaklady edukace prvni pomoci by mély zacit jiz v rodiné. Na zakladnich

Skolach by mélo byt vyuce vénovano daleko vice Casu jiz od 1. tfidy. Vyuka by
méla byt vychovnd, zdbavna, motivujici a zvlasté u zakh nizsiho stupné by méla
byt vedena formou hry. Obsah vyuky by mél zahrnovat jak teoretickou, tak
| praktickou Cast.

Pokud by edukaci provadé¢l pedagog, mél by byt adekvatné erudovan v této
problematice a vyuka by méla byt vedena podle jednotnych osnov pro vSechny
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zakladni skoly. Dle mého tisudku je vsak daleko zabavnéjsi a pozornost déti vice
upouta profesiondlni vyklad zdravotnického zachranare.

Zasadni roli by m¢la hrat i média v propagaci bezpec¢i déti, které by urcité
nastartovaly vzdélavaci programy napf. bezpeci na cestach, bezpeci ve Skoléch,
bezpeci ve volnocasovych aktivitach atd. Jelikoz urazovost déti a poskytovani
prvni pomoci, jdou ruka v ruce s jeji prevenci, inspiraci bychom mohli hledat
v Rakousku, kde vznikl Rakousky vybor pro bezpe¢nost silni¢niho provozu
a Rakousky ustav pro bezpecnost v domacim prostfedi a pii sportu \"'Sicher
Leben\". Preventivni programy v Rakousku jsou rozdéleny podle toho, kde
probihda hlavni Cinnost, napt. ve Skolach, nemocnicich, socidlnich sluzbach,
obchodech, sportovnich klubech atd. Casto tato &innost lezi na bedrech komunit,
ale tato Usili musi byt povinné koordinovdna narodnimi poradnimi agenturami.
Modelovy projekt podle konceptu WHO - \"Bezpe¢na komunita\" se ukazal jako
velice Uspésny v 14 obcich federalni provincie Voralberg: 19% snizeni vSech
urazii v prubéhu pouze 3 let. Klicovym pro dosazeni uspéchu bylo zapojeni vSech
moznych Gcastnikl véetné médii.

Rakouské zkuSenosti ukazuji, ze pro rozvoj narodniho programu urazové
prevence je nepostradatelné pracovisté na narodni Grovni. Pokud vznikne 1 maly
tym odbornikli preventivniho Iékafstvi, budou nalezeny spravné argumenty
pro ziskani nutné spolupréce s ostatnimi rozhodujicimi partnery.33

V Ceské republice vzniklo v roce 1997 Centrum tirazové prevence (CUP)
pti Ustavu veiejného zdravotnictvi a preventivniho lékatstvi UK 2. LF a FN
Motol, kdy ve srovnani s nejlepsimi stity méla CR az 4 krat vétsi urazovost.

Béhem své existence se CUP zapojilo tak jako vy$e zminéné Rakousko
do mezinarodnich projekti a struktur a stalo se koordinujicim centrem
pro program WHO Safe Community (Bezpe¢nd komunita) a certifikujicim
centrem pro program WHO International Safe School (Mezindrodni bezpecna
skola).

Jedna z hlavnich cinnosti je soustavna spoluprace s Ministerstvem
zdravotnictvi na tvorb¢ a realizaci Narodniho akéniho planu prevence détskych

urazil pro roky 2007-2017. Postupné zavadéni efektivni prevence jiZ pfinasi prvni

% http://www.cupcz.cz/clanky/prevence-urazu-deti-a-senioru/prevence-detskych-urazu-v-
rakousku.html
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vysledky ve snizeni détské urazové umrtnosti a nemocnosti, ale stale jesté¢ mame

dvojnéasobnou urazovost ve srovnani s nejlepsimi staty Evropy.34

3 http://www.cupcz.cz/
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4 Zavér

Poskytnuti prvni pomoci patii mezi obfanské povinnosti, a proto by s nim
méli byt seznamovani vsSichni obcané jiz od Skolniho veéku. Zakladni Skoly
se vyuce prvni pomoci vénuji, ne kazda ovSem klade na vyuku odpovidajici diraz.
Vyuku v poskytovani prvni pomoci nelze opomijet, protoze ¢lovék se miize
do situace vyzadujici v€asny zakrok dostat kdykoli a kdekoli. Zvlasté u déti
Skolntho ve€ku hrozi pfi sportovnich aktivitaich a ,,adrenalinovych® koniccich
nebezpeci urazu prakticky neustale.

Jako téma a soucasné hlavni cil pfedlozené bakalaiské prace jsem si
zvolila zjisténi Grovné znalosti zaka zékladnich skol v poskytovani prvni pomoci,
které jsem nasledn¢ komparovala mezi jednotlivymi $kolami a také mezi divkami
a chlapci. Nasledujici dil¢i cile obsahuji zjisténi, které teoretické znalosti ¢ini
zikim ZS nejvétsi problémy, které piekazky znesnadiji respondentim
poskytovani prvni pomoci, aVv poslednim dil¢im cili jsem se zamétila na vysi
zajmu Skolakt o ziskani novych informaci v oblasti prvni pomoci.

V prvni kapitole se zabyvdm rozdélenim prvni pomoci teoretickymi
vychodisky poskytnuti prvni pomoci v oblastech, které byly predmétem
zjistovani.

Druhé ¢ast prace obsahuje vyhodnoceni vysledki dotaznikového Setfeni
mezi z&ky devatych ro¢nikl zakladnich $kol. Vysledky dotaznikl jsem zpracovala
do grafickych vystupli, kde jsou procentuelné¢ vyjadieny poméry spravnych
a nespravnych odpovédi na jednotlivé otazky. Vysledky vyzkumu ovSem nelze
pokladat za piili§ objektivni a nemiiZzeme je aplikovat na celou CR. Hlavnim
divodem je fakt, Ze se vyzkumu zucastnily jen 3 Skoly (62 respondentil)
s odliSnymi pfistupy k vyuce prvni pomoci. Jisté objektivnosti by bylo dosaZeno
uskute€nénim vyzkumu za UcCasti vice Skol. DalSi zkresleni vysledkl
Ize pfedpokladat u praktickych otazek, kde oznac¢eni odpovédi v dotazniku nemusi
odpovidat skute¢né reakci respondenta. Toto zkresleni bychom do jisté miry
eliminovali praktickym plnénim tkolti za pomoci figurin. Provedeni takového

vyzkumu by ovSem bylo Casové, organizacné a zejména finan¢n€ velmi narocné.
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5 Souhrn

Cilem mé bakalaiské prace bylo zjistit uroven znalosti prvni pomoci
u zakt 9. tfid zakladnich Skol. Zaklad prace tvofi prizkumné Setfeni a analyza
teoretickych 1 praktickych védomosti mezi respondenty jednotlivych S$kol.
Analyza byla provedena ze dvou pohledd, z pohledu jednotlivych skol a z pohledu
pohlavi respondenti.

Prvni kapitola bakalaiské prace obsahuje teoreticka vychodiska
poskytovani prvni pomoci. V jednotlivych ¢astech je popsana problematika, ktera
je vdotazniku ptedlozena ucCastnikim vyzkumu. Obsahem druhé kapitoly
je metodika vyzkumu a vyhodnoceni dotaznikového Setieni. Vysledky vyzkumu
jsou prezentovany grafickymi vystupy. Shrnuti vysledktt vyzkumu a névrhy

ke zlepSeni zjisténych nedostatkt jsou obsahem tieti kapitoly.
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Prilohy
Piiloha &. 1: Zadosti 0 umoZnéni provedeni vyzkumu na ZS

v Mikulovicich, ZS Zlaté Hory, ZS Velké Prilepy

ViZeny pan

Mgr. Roman St'astay
feditel Zikladni Skoly
Hlavoi 346

796 84 Miksulovice

V Mikulovicich dne: 1. 12. 2010
Vie: Zadost o umolnini provedeni vizkumu na Zaklkadni Skole v Mikulovicich
ViZeny pane Fediteli,

obracim se na Vis jako studentka 3. rodniku Iékafské fakulty Univerzity Karlovy v Praze,
obor Viecobecnd sestra — kombinované studium a Ziddm Vas timto o laskavé umoZnéni
provedeni dotaznikové akce v rmci zpracovéni bakaléfské price na téma: Urovedt znalosti
Zak() zakladni koly v poskytovéni prvni pomoci

S vysiedky vyzkumu Vs velice rida, v phipade z4imu, sezndmim.

Deékuji moc
S pozdravem

Sédrka Lalikova /[
Javorova 120 Eti Larn
252 65 Holubice

Vyjddieni:
kiadnf Thofa Mikalovice,
okres Jesendk @
e 27 ¢ 0 53 Mikslovica




Vikend pani

Mgr. Hana Paviikovi
Feditelka Zikladnf 3koly
Wolkerova 712

793 76 Ziaté Hory

Ve Zlatych Hordeh dne: 1. 12, 2010

Viéc: Zadost o umonéni provedeni vizkumu na Zékladni $kole ve Zlatych Hordch
ViZend panf feditelko,

obracim s na Vis jako studentka 3. roéniku lékatské fakulty Univerzity Karlovy v Praze,
obor Vieobecnd sestra ~ kombinované studium a 2&dém Vés tmio o laskavé umoZnéni

provedeni dotaznikové akee v rémci zpracovani bakaléfské préce na téma: Uroven znalosti
24k z8kladni 3koly v poskytovéinf prvnf pomoci.
S vysledky vyzkumu Vis velice rida, v pHpad® zdjimu. sezniminm.
Dekuji moe
$ pozdravem
Sirka Lalikové ', : £
Javorovd 120 LAl
252 65 Holubice
Vyjadteni:

4 / : o 7

/! '
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ViZend pani

Mgr. Zdeiika Hlouskova
reditelka Zakladni $kola
Praiskd 38

252 64 Velkeé Prilepy

Ve Velkyeh Prilepech dne: 20. 12. 2010

Vie: Zadost u umoZnéni provedeni vizkumu na Zikladni skole ve Velkych Piilepech
Vizend pani feditelko,

obracim s¢ pa Vis jako studentka 3. rodniku iékafské fakulty Univerzity Karlovy v Praze,
obor Vieobeend sestra ~ kombinované studium a 2iddm Vas o laskavé umoznéni provedeni

dotaznfkové akee v rimei zpracovini bakaldfské price na téma: Uroven znalosti Zikd
zékladni $koly v poskytovimi prvni pomaci.

S vysledky vizkumu Vis velice rdda, v pripade zdjmu, seznimim.

Dekuji moc
S pozdravem

Sarka Lalikové _ ’

Javorova 120 éﬂ’ m

252 65 Holubice

vagadien: (b [l iln s [é/wq,’lrz\j&/ N
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Priloha €. 2: Dotaznik

Mili Zaci,

jmenuji se Sarka Lalikova a jsem studentka 3. roéniku bakalaiského studia oboru
VSeobecnd sestra na 3. 1ékarské fakulté Univerzity Karlovy v Praze. Chtéla bych
Vas pozadat o pravdivé vyplnéni tohoto anonymniho dotazniku, ktery bude
slouzit k vypracovani mé bakalaiské prace ,, Uroveii znalosti zaki zakladnich kol
V poskytovani prvni pomoci®.

Piectéte si prosim peclivé nasledujici otazky a u kazdé zakrouzkujte
odpovéd’, ktera se blizi VaSemu nazoru, piripadné prislusny udaj dopliite.
Predem Vam dé¢kuji za spolupraci a Vas cas, ktery jste vénovali vyplnéni tohoto
dotazniku.

1. Uved’te pohlavi:
a) chlapec
b) divka

2. Oznacte, kterou Zakladni Skolu navs§tévujete:
a) v Mikulovicich

b) ve Zlatych Horach

¢) ve Velkych Prilepech

3. Dopliite telefonni ¢isla k jednotlivym zachrannym slozkam:
Integrovany zachranny systém.................coeevinn.n.
Zdravotnickd zachranné sluzba..............................
HasiCi....oooovviiiiiiin.

Policie.......ccovveeveeein.

4. Co patii mezi zakladni Zivotni funkce?
a) teplota, védomi, dychani

b) metabolismus, védomi, krevni ob¢h

¢) védomi, krevni obéh, dychani

d) vylu€ovani, krevni obéh, dychani

5. Co zjistujeme pfi pfichodu k poranénému?

a) zjiStujeme nejprve posledni piijem potravy, barvu kiize a sliznic
b) zjist'ujeme nejprve pritomnost krvaceni, zlomeniny, stav védomi
¢) zjistujeme nejprve stav védomi, pfitomnost masivniho vnéj$iho krvaceni,

pfitomnost dychéni a tepu na krénich tepnach, pfipadné na jinych velkych tepnach



d) zabranime pfichodu dalSich osob a pfivolame Zdravotnickou zachrannou

sluzbu a Policii CR

6. Jak zjistite stav védomi?

a) oslovenim, Stipnutim do hibetu ruky, politim postizené¢ho studenou vodou
b) oslovenim, lehkym zatiesenim, Stipnutim do hibetu ruky ¢i usniho lalticku
¢) lehkym zatfesenim, silnymi zvukovymi podnéty, politim postizeného vodou

d) oslovenim, silnymi zvukovymi podnéty, zatiesenim, pokusem o posazeni

7. Jak poznate, Ze postiZzeny nedycha?
a) postizeny se nehybe a nereaguje na osloveni, mé nartizovélou barvu kiize
b) nejsou vidét dychaci pohyby hrudniku ani slySet vdech ¢i vydech

¢) postizeny ma o¢i v sloup a pénu u ust

8. Jak budete postupovat pii uvolnéni dychacich cest?
a) vytdhnu postizenému jazyk a ptfedklonim mu hlavu
b) oto¢im postizenému hlavu na bok

¢) vycistim dychaci cesty, zaklonim hlavu a ptfedsunu dolni celist

9. Ktera z uvedenych poloh je poloha stabilizovana? (zakrouzkujte)

a) b) c)

10. Do stabilizované polohy ukladame

a) postizeného pii védomi s poranénim péatefe

b) postizené¢ho v bezvédomi se zachovanymi zakladnimi Zivotnimi funkcemi,
nejsou-li pfitomny zlomenin dolnich koncetin nebo podezieni na poranéni patefe
¢) postizené pii védomi s otevienym poranénim bficha

d) vSechny postizené, kteti jsou v bezvédomi

11. V jakém poméru se provadi neprima srdeéni masaz a umélé dychani

zZ plic do plic u dospélé osoby?



a) 15 stlaceni : 2 vdechy
b) 30 stlaceni : 2 vdechy
¢) 5 stlaceni : 1 vdech

d) 10 stlaceni : 2 vdechy

12. Jak hluboko stladite hrudnik a v jakém poctu (frekvence) za minutu pri
provadéni nepiimé srdecni masazi?

a) hloubka stlaceni 1,5 — 2,5 cm, frekvence 80/minutu

b) hloubka stla¢eni 2,5 — 3,5 cm, frekvence 90/minutu

¢) hloubka stlaceni 4 — 5 cm, frekvence 100/minutu

13. Neprimou srde¢ni masaz ukoncujeme (spravné moznych vice odpovédi)
a) pokud je obnoven krevni obéh a dychani

b) pti predani postizeného do odborné péce

¢) pti vystfidani jinymi zachranci

d) pfi vyCerpani zachrance, které¢ znemoziluje pokracovat v resuscitaci

14. Mezi 5T, tzv. protiSokové opatieni patii:
a) ticho, tiSeni bolesti, tiSici 1€ky, transport, tekutiny
b) tisici l1éky, teplo, ticho, teply obklad na celo, tekutiny

c) ticho, teplo, transport, tiSeni bolesti, tekutiny

15. Pii tepenném krvaceni krev z rany:
a) vystiikuje a je tmavé cervena
b) vytéka a je tmave Cervend

¢) vysttikuje a je jasné€ Cervena

16. Vase spoluZacka si zpusobila tepenné poranéni na ruce, rana krvaci, jak
zastavite krvaceni?

a) ruku zvednu nahoru a pockam, az prestane téct krev z rany

b) na ranu pfilozim sterilni ¢tverec a zalepim polStarkovou naplasti

¢) stla¢im tepnu v rané



d) ranu chladim studenym obkladem nebo ledem, aby doslo chladem k zuZeni

tepny a zastavilo se krvaceni

17. Pri krvaceni z nosu musite postiZzeného:

a) polozit a dat mu studeny obklad na tyl a kofen nosu

b) posadit, ptfedklonit hlavu, stisknout nosni dirky, pfilozit studeny obklad na tyl a
koten nosu

¢) posadit, zaklonit hlavu, stisknout nosni dirky, pfilozit studeny obklad na tyl a
koten nosu

d) polozit, zvednout dolni konc¢etiny nad uroven srdce a ptilozit studeny obklad na

celo

18. Pokud by si Va§ kamarad zlomil koncetinu, jak musite znehybnit kloub
poranéné koncetiny?

a) znehybnim kloub nad zlomeninou

b) znehybnim kloub pod zlomeninou

¢) znehybnim kloub nad i pod zlomeninou

19. Pokud by ve Vasi pritomnosti dostal Vas spoluzik epilepticky zachvat
(zachvat kreci), jak byste se zachoval/a?

a) spoluzdka bych pevné drZel/a, aby si neublizil a snazil/a mu otevfit Usta, aby
mohl dychat

b) vlozil bych spoluzékovi roubik do ust, tfepanim a hlasem se ho snaZil/a ptivést
k védomi

c¢) oddalil/a bych z jeho dosahu veskeré predméty, o které by se mohl poranit,
kontroloval bych dychaci cesty, stisk ¢elisti bych nasilim neptekonaval/a

d) spoluzéka bych polozil/a do stabilizované polohy

20. Jste svédkem poranéni elektrickym proudem, jak budete postupovat pri
poskytovani prvni pomoci?

a) ihned k nému pobézim a zjistim, co se mu stalo, v§e budu provadét v blizkosti
zdroje elektrického proudu

b) neptijdu k nému, je jeste nabity elektrickym proudem



c¢) ihned ho izoluju od zdroje elektrického proudu, ale budu dbat na vlastni

bezpecnost

21. Popaleninu spravné oSetrite, kdyz ji:
a) namazete masti nebo olejem

b) zasypete dezinfekénim zadsypem

c¢) ochlazujete a sterilné zakryjete

b) strhnete nebo propichnete vznikly puchyt a zavazete obvazem

22. Branila by Vam néktera z nabizenych moZnosti v poskytnuti prvni
pomoci?

a) neumim poskytnout prvni pomoc

b) zvracejici postizeny

¢) krvacejici rana

d) mam strach o vlastni zdravi (mohl/a bych se nakazit né¢jakou nemoci)

€) nebrani mi nic, prvni pomoc bych vzdy poskytl/a

f) jina odpovéd’ (uved'te)

23) Jak si myslite, Ze byste se zachovali, kdybyste vidéli nereagujiciho ¢lovéka
leziciho na chodniku?

a) délal/a bych jako Ze se nic a ptesla ho

b) utekl/a bych a pomoc neposkytl/a

¢) zavolal/a bych rychlou zachrannou sluzbu

d) volal/a bych na ulici o pomoc

e) poskytl/a bych prvni pomoc

D) JINA 0dpovEd ...,

24) Kde jste ziskal/a prvni poznatky ¢i védomosti o prvni pomoci?
a) ve skole d) v televizi
b) v rodiné e) v literatufe

C) na internetu f) jina moznost, doplite



25) Mél/a jsi jiz moZnost vyzkousSet si prakticky nacvik v poskytovani prvni
pomoci, jako je nepiima srdecni masaZz a umélé dychani z plic do plic na
figuriné?

a) ano

b) ne

26) Mél/a by si zajem dozvédét se o prvni pomoci vice informaci?
a) ano

b) ne

d) nemam zajem, staci mi ty informace, které uz vim

¢) nevim



Piiloha ¢. 3: Stabilizovana poloha

35

3 Autor: MUDr. Jaromir Hrabovsky, CSc.

http://www.zdrav.cz/modules.php?op=modload&name=News&file=article&sid= (on-line).



http://www.zdrav.cz/modules.php?op=modload&name=News&file=article&sid

Piiloha ¢. 4: Rautekova zotavovaci poloha

36 Portal krizového fizeni Ustecky kraj
http://pkr.kr-ustecky.cz/Services/Prvni-pomoc/Kriseni-obehu-a-dychani-
%28KPR%29/%E2%80%9EA%E2%80%9C---uvolneni-dychacich-cest.aspx (on-line)



http://pkr.kr-ustecky.cz/Services/Prvni-pomoc/Kriseni-obehu-a-dychani-%28KPR%29/%E2%80%9EA%E2%80%9C---uvolneni-dychacich-cest.aspx
http://pkr.kr-ustecky.cz/Services/Prvni-pomoc/Kriseni-obehu-a-dychani-%28KPR%29/%E2%80%9EA%E2%80%9C---uvolneni-dychacich-cest.aspx

Priloha ¢. 5: Celkové vysledky souboru 62 respondentt
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Znalost spravného poméru stlaéeni a vdechi pfi srdeéni masazi
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Reakce na postifeného v bezvédomi
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