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Uvod

»Voda ve svych riiznych podobédch nds stejn¢ jako ostatni Zivly fascinuje.
Jsme kni pfitahovdni i vnds vzbuzuje respekt. Zivot je od po&itku spojen
s vodou. Plod se vyviji ve vodnim prostfedi a novorozenec se miZe za dodrzeni
ur¢itych podminek a s na$i pomoci do vody vracet tak, aby mu tam bylo velmi
pfijemné. Malé dit¢ dokdZe byt pln¢ zaujato vodou dlouhou dobu. Pozorovat
proud vody, stavét mu prekdzky, nofit do vody ruce, brouzdat se vodou, do
neomrzeni vodu nabirat, pfendset a vylévat. Hrat si s vodou a hrat si ve vodé.
Kladny vztah ditéte k vod¢ je pfirozeny. Pro¢ vSak nevydrzi béhem détstvi vSem
détem? Hezky vztah k vodé se dd pokazit snadno a rychle...“ - (Cechovskd,
2002).

Po precteni téchto fadki jsem se definitivné rozhodla zabyvat se vyse
uvedenym tématem pii své bakaldfské praci. Samoziejme¢ hlavnim divodem je
skuteCnost, Ze se kvalitou bazénové vody také zabyvdm v ramci své profese
v hygienické sluzbé. Poslednim diivodem pro sledovani kvality vody a jejiho
zdravotniho vlivu na naSe nejmensi ratolesti je fakt, Ze jsem také matkou dvou
déti a snazila jsem se své déti od nejutlejsiho véku vést k tomu, aby voda pro né
nebyla jen stresujici zaleZitosti. Naopak jsem si vZdy pfila, aby pobyt ve vod¢ byl
pro n¢ chvilkou odpocinku, uvolnéni, motivaci ke hie a pozdé&ji prilezitosti
k pohybu a ziskdni prvnich ,,sportovnich* zkuSenosti.

V bakalaiské praci bych se chtéla pokusit definovat pojem ,plavani*
kojenct a batolat a prozkoumat pohledy na tuto ¢innost ze strany odborniki (napf.
pediatrti, hygienické sluzby), organizatord (instruktofi kurzi) a rodi¢t déti, kteti
se této Cinnosti se svymi détmi aktivné dcastni. Mym dal$im cilem je definovat
jak pfinosy, tak i rizika ,,plavani“ kojenct a batolat. Platnost téchto nazort bych si
chtéla v praktické ¢asti ovéfit pomoci dotaznikového Setfeni, dile sledovanim
nemocnosti déti ve vybranych kurzech a také na zédklad¢ sledovani vybranych
ukazatelti kvality bazénové vody ve dvou sledovanych ,,plaveckych® centrech.
Mymi zvolenymi prostiedky pro ziskdvani potfebnych informaci byla literatura
(knihy a odborné Casopisy), ucast na seminafi tykajici se této problematiky, platna

pravni legislativa, dotaznikové Setieni, piipadné pohovory s rodici a elektronicky



informacni systém Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky ,,Pitna a rekreacni

vody* zkracen¢ ,,PiVo*.

1. PLAVANI KOJENCU A BATOLAT
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I kdyZ se bézné pouziva nazev ,plavani“ kojenct a batolat, nejde vitbec o
to naucit kojence a batolata plavat. U nejmensich déti jde predevsim o radostnou
hru rodica s détmi ve vodé s vyuzitim kladného vztahu k vodnimu prostredi, ve
kterém se vyvijelo v nitrodéloZznim Zivoté. Déti a jejich rodice se pfi ucasti
v oficidlnich vyukovych ,plaveckych® programech zaméfuji pfevazné na
ptizptsobeni se vodé a ziskdvaji tak zdklad plaveckym dovednostem v pozdé€jSim

veéku. Cilem neni vytvofit z déti vynikajici plavce. Tyto kurzy poskytuji radost a

potéseni jak détem, tak i rodi¢tm.

1.1. Plavani kojenct a batolat z pohledu pediatrd
Pobyt ve vod¢ pozitivn€ ovliviiuje svalovy tonus a motoriku kojenct,

zlepSuje jejich pohybovou koordinaci. Ve fyzioterapii se hydroterapie UspéSné
vyuziva pii léceni t€lesné postizenych déti, kojenct s lehkymi odchylkami
neuropsychického vyvoje nebo lehkymi mozkovymi dysfunkcemi.

Ackoliv jsou dnes plavecké programy pro kojence a batolata velmi
populdrni, existuji i nemald rizika z pobytu v bazénové vod€. Zdkladni podminkou
koupani kojenct a batolat je vyhovujici prostiedi, kvalita vody v bazénu, teplota
vody a vzduchu odpovidajici doporuc¢enym limitim podle veéku déti -

(Mih4l,2010).

1.2. Plavani kojencu a batolat z pohledu instruktoru-

odborniku
Pii pobytu ve vod¢ se deéti pfirozenou a hravou formou postupné uci

zékladnim pohybovym dovednostem, které musi zvladnout kazdy, kdo se chce
naucit plavat. Nauci se splyvat v poloze na zddech i na bfiSku, vydechovat do
vody, skdkat, potdpét se a orientovat se pod vodou. Pfedev§im vSak vétSinou dité

ziskd cit pro vodu, ktery je dulezity pro pohyb ve vodé a nezbytnym



predpokladem pro pozd€jsi vyuku plavani. Plavat plaveckymi zptsoby se uci déti

aZ kolem c¢tvrtého roku véku ditéte, kdy dokdzou vérnéji reprodukovat pohyb.

1.3. Plavani kojencu a batolat z pohledu rodicu
Prostfednictvim kurzi, ziskdvaji rodice cenné informace z oblasti péce o
dit¢, manipulace a jeho psychomotorického vyvoje. Maminky si v ramci
pravidelnych setkdvani vzdjemné vymeénuji zkuSenosti, odreagovivaji se a
zpestiuji si denni rezim. Déti se uci v kolektivu spolupracovat, komunikovat,
soustfedit se, vytvari si navyk k pravidelné ¢innosti a pohybu, vétSinou pak Iépe ji
a spi. Kurzli se casto zucastiiuji oba rodice, coZ napomaha k upevnéni a

prohloubeni vzdjemné citové vazby mezi matkou, otcem a ditétem.

1.4. Pozitivni prinosy plavani kojencu a batolat

1.4.1. Otuzovani
Vzrust zivotni trovné s sebou pfinesl i n€které zdravotné nezadouci jevy —

v bytech je ¢asto nadmérna teplota, oblékdme se, a hlavn€ své déti, nepfiméfené
pocasi, spousta rodi¢ii vénuje malo ¢asu prochdzkdm se svymi détmi, mame méné
pohybu a Zijeme ve zhorSeném Zivotnim prostfedi. Pfirozené otuZovéani z naseho
Zivota témet vymizelo, s ¢imZ miZe souviset vy$$i nemocnost.

Plavani, pohyb a otuzovani muze mit na dit¢ kladny vliv v piipad¢, jsou-li
dodrzovany ostatni podminky pro jeho zdravy vyvoj — zajiSténi optimdlniho
télesného i psychického stavu, zaméstnavani ditéte piimetené jeho vyspélosti
apod.

Otuzovani muze byt prevenci pfed onemocnénim. Dité se dokaze 1épe
ptizptsobovat vnéj$Sim podminkdm. Pfi plavani hraje pro otuzovani dulezitou
ulohu podrdZzdéni pokozky chladnou vodou — dojde ke zidZeni cév, sniZi se tepelny
vydej a soucasné je organismus nucen zvysit aktivitu k produkci tepla. Nasleduje
zvySeni ob&hu krve a lepsi prokrveni kiize, coZ pfiznivé plsobi na latkovou
vyménu. Doba pobytu ve vodé je zdvisld na teploté vody, staii ditéte a rozsahu

provadéné Cinnosti. Dulezité je, aby nedoslo k podchlazeni.



1.4.2. Pfinos pro kardiovaskularni systém

Pfimétenou ndmahou je pfiznivé ovliviiovan kardiovaskuldrni systém.
Pravidelnym pohybem na suchu i ve vod¢ dochdzi k zesileni srde¢niho svalu a
zvétseni srdecnich komor. U ,.plavajicich® déti v kojeneckém véku je pocet pulst
za minutu men$i neZ u neplavajicich déti. Spravna technika dychani pfi plavani a
cviceni zajistuje dostatecnou vymenu kysliku ve vSech ¢astech plic, nasledkem je
zvySeni vitdlni kapacity plic, pruZnosti a rozpinavosti hrudniho koSe. Nécvik
spravné techniky dychani je u plavini usnadnén tlakem vody na hrudni koS a

zaludek, jenZ usnadiiuje vydech ditéte do vody.

1.4.3. Prinos pro zazivaci a pohybovy systém
Vlivem aktivni Cinnosti dolnich koncetin ve vodé se zlepSuje stfevni
peristaltika, déti maji mensi problémy s odchdzenim stfevnich plynt a bolestmi
biiska nez déti, které maji méné pohybu.
Pohyb ve vodé napomahd odstranéni riznych nedostatkl a vad drZenf téla,
zesiluji zadové svaly udrzujici spravné zaktiveni patete. Koncetinami déti ve vodé

rytmicky pohybuji, stfid4 se napéti a uvolnéni svalll. Jsou také zaméestnany paZze.

2. HISTORIE KOJENECKEHO PLAVANI

2.1. Historie plavani v CR
Na poéatku kojeneckého plavani, v tehdejsi CSSR, byl spor dvou védci o

to, zda existuje u novorozeiat tzv. postnatdlni plovaci reflex, tedy zda-li jsou
miminka schopna po narozeni plavat. Na zdklad¢ této pfe vznikl v 70. letech
minulého stoleti v rdmci Fakulty télesné vychovy a sportu UK v Praze vyzkum na
dané téma. Vedl jej docent Miloslav Hoch, ktery pfi vyzkumu dokdazal, 7Ze Zadny
postnatdlni plovaci reflex neexistuje. To, Ze se d¢ti po narozeni na hladiné jakoby
vznaseji je zpusobeno specifickou hustotou détského téla. Doc. Hoch pfi
vyzkumech zdroven poloZil zdklady metodickych tad cvikil, které se s détmi ve
vodé provadéji. Na jeho priace navdzala jeho snacha Dr. Jana Hochova, kterd se
stala pedagozkou na téZe katedre, jako jeji tchdn, a rozvijela unikatni metodu déle.
Koncem 80. let plavala v ramci vyzkumu dopadu plavani na zdravi déti s n€kolika

desitkami batolat.
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Prvopogitky kojeneckého plavani v Ceské republice se spojuji také s Baby
clubem Kenny, pani Evou Kiedrofiovou a sahaji do roku 1985. Narozenim dcery
se pani Kiedronové zacal uskuteciiovat dlouholety sen o plavani s kojenci. Diky
vstiicnosti vedeni tfineckého bazénu a spoluprace hygienické stanice ve Frydku-
Mistku, vzniklo v aredlu tfineckého bazénu prvni zdzemi pro tuto ¢innost. Plavan{
s kojenci si postupné nachazelo stile vice zdjemct, a tak uz v prvnim roce se ve
dvou bazéncich vysttidalo 50 - 80 déti s rodici.

V roce 1986 pani Kiedrofiova vyuZila nabidky CSCK ve Frydku-Mistku,
pod vedenim vodniho zdchranafe Jindficha Mérky, a Cinnost byla zastfeSovana
touto organizaci. V roce 1989 oficidln¢ zaloZena firma Evy Kiedronové, s
podpirnym ndzvem Baby club KENNY. Byl zaznamendvéan stile veétsi zdjem
rodict z okolnich mést. Zpocatku jim bylo umoznéno dojizdét do Ttince nebo jim
byly zasilany metodické pokyny. Zajem byl vSak tak velky, Ze se rozhodla rozsitit
plavani s kojenci i do jinych mést. V roce 1989 se zacalo plavat ve Frydku-
Mistku, a v roce 1990 v Ostravé a Havitové. Stale vice v ni rostlo piesvédéeni, Ze
by se plavani s kojenci mélo stit zcela bézné a dostupné pro mladé rodiny z celé
republiky. V roce 1991 se pani Kiedrotiové s tymem instruktori podatilo postupné
seznamit s kojeneckym plavianim rodi¢e v Orlové, Karviné, Zlin¢, Olomouci,
Brn&, Hradci Kralové, Pardubicich, Nachodg, Usti nad Labem, Praze a v dal3ich
méstech Ceské republiky. Také na Slovensku se maminky mohly seznimit s
kojeneckym plavanim podle metodiky Evy Kiedromnové.

Do doby neZz byly zapracovidny podminky organizovaného koupdni a
plavani déti ve véku do 3 let do platné pravni legislativy tzn. vyhlasky
Ministerstva zdravotnictvi ¢. 135/2004 Sb., v platném znéni se plavani
uskuteciovalo v bazénech saunovych-necirkulac¢nich, které se denné Cistily,
dezinfikovaly a manudln€ se upravovala voda, v bazénech détskych, které byly
soucasti méstskych lazni, rehabilitacnich bazénech v nemocnicich, ale také napft.
ve vetfejném 50-ti metrovém bazénu v Praze Radlicich, ktery byl k této aktivité
pfihfivén a jako jeden z prvnich byl vybaven ozonizaci.

V roce 1993 ziskala Eva Kiedronova akreditaci Ministerstva Skolstvi,
mlddeZe a télovychovy CR pro $koleni instruktori plavani kojenct a batolat. Do

konce roku 2000 tak bylo proskoleno na 350 instruktort s osvéd¢enim s celostatn{

11



vvvvv

zamestnanci v BC KENNY, nebo ve vlastnich baby clubech.

S rozvojem kojeneckého plavani mélo stile vice lidi zdjem o pisemny
materidl v tomto oboru. Proto v roce 1991 pani Eva Kiedronova vydala
metodickou knihu ,Jak se rodi vodni¢ci“. K ni pak v roce 1992 vznikla i
stejnojmennd videokazeta. V roce 1993 prezentovala svou metodiku plavani s

kojenci na mezindrodnim kongresu v Buenos Aires.

2.2. Historie plavani v zahranici
Kdyz kapitan Cook v roce 1778 objevil Havajské ostrovy, pozd¢ji napsal,

Ze tam vid¢l ,,novorozenata, plovouci na zddech v teplych proudech a lagunich.
Kdekoli mély lidské bytosti k dispozici tichou a teplou vodu, dokazaly se v ni
pohybovat diive nez chodit. Ptiklady takového chovani Ize pozorovat u Indidnt
kmene Yokur z Kalifornie ¢i u nékterych africkych domorodych kmend podél
toku feky Konga. V zdpadnich zemich vSak byly schopnosti novorozetat az
doneddvna podcenoviny - (JOHNSONOVA,2002).

Pokud pomineme ojedin€lé zminky z historickych prament, které maji
senzacni az bulvarni rdz, pak vyvoj zdjmu o chovani ditéte ve vodé¢ muzeme jeste
v prvni poloviné 20. stoleti spojovat pouze s jednotlivymi experimentitory a
ojedinélymi pokusy, které se od sebe lisily ve vyzkumné filozofii. Slo napf. o
odbornou nebo rodicovskou zvédavost, kam az je mozné vysledovat podobnost
v chovani ve vod¢ mezi lidskym mladétem a jinymi mlad’aty savcd, jak je to
s pfirozenou reflexni vybavou novorozence a kojence v souvislosti s vodou.
Velmi Casto se v téchto piipadech propojil zdjem vyzkumnika s jeho vlastnim
rodiCovstvim.

ZvySeny rodicovsky i odborny zdjem o plavani s nejmens$imi détmi se
vyrazng&ji projevil az ve druhé poloviné 20. stoleti. Pro 60. 1éta je charakteristicka
experimentace jednotlivet rizné kvalifikovanych, s riiznou motivaci (rodice,
nejmensich déti probihal jak v Evropé, tak i v USA, Japonsku a Australii.

Zacaly se formulovat zdsadni otdzky: vliv specifického zatéZzovani ve vodé
na détsky organismus vraném ve&ku, motorické reakce na vodni prostiedi,

moznost rozvijeni vrozenych pohybovych reflexti, vhodnost vyuziti aktivit ve

12



vodé jako stimuldtord psychomotorického vyvoje u zdravych, ale i zdravotné
oslabenych nebo retardovanych jedinct, vyuziti plavani ke korekci nckterych
handicapti u novorozencii a kojenct a jako podpurného prosttedku pro zlepSeni
stavu zdravotng postizenych déti - (CECHOVSKA, 2002).

V roce 1939 britska doktorka Myrtle McGrawova publikovala sviij ¢lanek
,Plavecké chovani lidského batolete* (Swimming Behavior of the Human Infant)
v odborném 1ékatském Casopise Journal of Pediatrics. Provaddéla cca 445
pozorovani 42 déti v prvnich dvou a pul letech jejich Zivota, toto shromazdéni
udaju polozilo zdklady naSich soucasnych znalosti o chovani déti ve vode¢.

Siroka veiejnost se dozvédéla o plaveckych schopnostech nejmensich déti
diky praci nadsenych prikopnikt, jako byla napiiklad Virginia Hunt Newmanova
v Kalifornii. Publikovala knihu ,,Naucte kojence plavat* (Teaching an Infant to
Swim), kterd byla publikovana pfed vice neZ tficeti lety, Virginia Hunt
Newmanova byla hlavni organizatorkou Svétové konference o vodé a détech
(World Aquatic Baby Conhference) na Kalifornské univerzité v zati 1993, na niz
se sesli instruktofi plavani z celého svéta - (J OHNSONOVA,2002).

Vyzkumna cinnost se déle orientovala na sbér dat o vlivu, funkcich
»plavani®, na mozZnosti a hranici adaptability na vodni prostfedi obecné, na
prizptisobeni se détského organismu na fyzickou zatéz ve vode. Zajem byl napt. o
problematiku rozvoje fizeného dychani pomoci potdpéni, rozvoj prvotni motoriky
ve vod¢é a jeji moznosti modifikace v ucinné zabérové pohyby, vhodnost a
moznosti uplatnéni ,,plavani“ jako podptrného 1éebného prostredku a
v rehabilitaci novorozenct, kojencii a batolat.

Piikladem zvl4stni vyzkumné filozofie je &innost I.B. Carkovského, ktery
pusobil v byvalém Sovétském svazu a vyznamné ovlivnil ndzory pediatr
v nékdejsim Ceskoslovensku. Carkovskij usiloval o to zjistit a nejlépe
experimentdlné ovéfit mozné hranice — kapacitu — zpétného prizptisobeni se
Zivotu ve vode¢ jako piipravy na predpokladané budouci tvrdé, a jiz v souCasnosti
se zhorSujici podminky Zivota na Zemi. Vzorem zpétné adaptace, ndvratu do

e

savce — delfina.
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Lidé vsak povaZovali metody Igora Carkovského za piili§ drsné, nevahal
vzit dvoutydenniho kojence z mat€ina naruci a okamzit¢ jej nadlouho ponofit pod
vodu. Na konci lekce byly déti piiliS vyCerpané. Kritika jeho postoje je vsak
vyvazena skuteCnosti, Ze pomohl lidem si uvédomit, jak blizky vztah existuje
mezi ¢lovékem a vodou.

Velkou roli v propagaci ,kojeneckého plavani sehrdla mezindrodni
plaveckd federace FINA, kterd problematiku pfijala za vlastni a doporucila
»plavani® s nejmensimi jako dostupny a vhodny prostfedek efektivni pohybové
vychovy. Zdravotni vybory ndrodnich federaci plavani za€aly organizovat Sirokou
popularizaci vyznamu a metodiky provddéni ,kojeneckého plavani ve svych
zemich. Tento impulz posléze vedl ke vzniku mnoha center ,kojeneckého
plavani* a postupné k legislativni podpofe i béZzné komercionalizaci poskytovani

sluZeb tohoto charakteru - (CECHOVSKA, 2002).

3. ROZDELENI DETSKEHO VEKU

3.1. Kojenecké obdobi
Obdobi od konce 28. dne do konce 1. roku. Pro kojenecké obdobi je

charakteristicky velmi rychly télesny a duSevni vyvoj za relativné kratky Casovy
usek (prvni rustova akcelerace). Rust vyZaduje mimotddné vysoky energeticky
piijem a vhodné sloZeni stravy, coZ v prvnich 6-ti mésicich zajisti kojeni.
V kojeneckém obdobi funkéné dozrava nervovy systém. Rozviji se motorika —
kojenec postupné¢ méni polohu, uci se sedét, 1ézt a chodit. Zacind rozumét feci a
vyslovovat jednotlivé slabiky i jednoducha slova. Za¢ind mu rlst mlé¢ny chrup.
Kojenci jsou pravidelné¢ kontrolovani v kojeneckych poradnich, neustile je
sledovin jejich psychicky, motoricky a citovy vyvoj. Nejlepsi rovnomérny vyvoj
kojence do 1. roku zabezpeci stald péce matky a harmonické rodinné prostiedi -

(VOLFOVA, 2003).

3.2. Batoleci obdobi

Obdobi od konce 1. roku do konce 3. roku. Rist a vyvoj se v tomto obdobi
zpomaluje. Uzavird se velkd fontanela. Je dokoncovano profezdvani mlééného

chrupu. Déle se rozviji motorika a psychika ditéte. Nejvetsi pokrok zaznamenava
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fe¢ a mySleni. Dité se postupné uc¢i zakladnim spoleCenskym a hygienickym
navykiim. Batole je pfi pohybech obratngjsi, dobfe stoji, chodi nebo béha. Ma
radost z pohybu, snazi se poznavat své okoli i za cenu neimyslného poskozovani
riznych predmétl nebo za cenu vlastniho trazu. Urazy jsou v tomto obdobi
nejcastéjsi. S nastupem déti do kolektivnich zafizeni (jesle, matefskd Skola)

vyrazné stoupd riziko infek&nich onemocnéni - (VOLFOVA, 2003).

3.3. ,,Plaveckeé” dovednosti v jednotlivych obdobich

P13
1

Pii kurzech ,,plavani* déti do 6. mésice véku se rodice prostrednictvim

instruktort  seznamuji s psychomotorickym  vyvojem  ditéte, nacvicuji
polohy, uci se potdpéni pomoci reflexniho zatajeni dechu (postupuje se od tfeni
oblic¢eje vlhkou dlani, az k lehkému zanofeni), nacvicuji se vydechy ditéte do
vody. Déti jsou otuzovédny postupnym sniZovdnim teploty vody ve vané€ aZ na 30
"C. Sesti-mési¢ni dit& se po absolvovani kurzu neboji zanotfenych ouSek, mnoZstvi
vody ve vané a zvladne ve vodé o teploté 30°C pobyt o délce 30-ti minut.
S jemnou dopomoci volné splyvé v poloze na zddech, mnohé déti to zvladnou i
samostatné po dobu nékolika vtefin. V poloze na biisku je dité spokojené i pri
zanoteni aZ po bradu. Zvlada pozvolné prechody mezi polohou na zddech a na
btise. Pti kratkém potopeni zadrZi dech a reaguje uvolnéne.

Pii kurzech ,,plavani ve vékové kategorii od 1 do 3 let se déti uci
splyvani na zadech a na bfisku samostatné i s pomtickami. Pii orientacnich a
koordinacnich hrich je posilovano svalstvo celého téla. Jsou nacvicovany skoky
do vody ze sedu, ze stoje a skoky po hlavé. Rodice se s détmi spolecné potdpi,
déti za pomoci rodi¢i lovi hracky ze dna bazénu, orientuji se pod vodou, soucasti
her je i postupnd vyuka jednotlivych plaveckych pohybt (kopéni, znakové
ruce...). Trileté dit¢ po absolvovdni kurzii nezvlddne koordina¢né plavecké
pohyby jako takové, ale pomoci srdicek (ndznaku prsovych rukou) uplave
v poloze na biise uz uréitou vzdalenost (cca 6metrtt). Poloha na zadech je pro dité
jednodussi, nebot’ neni zatiZzeno vydechem pod vodu, splyva v protaZeni, uplave

vice a za¢ind postupné zvladat prvni souhru znakovych nohou a rukou. Z hlediska
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skokl a orientace pod vodou dokdze dit¢ skocit Sipkou ze stoje, vylovit ze dna

hracku a zpét se vratit k okraji.

4. ZDRAVOTNI RIZIKA PLAVANI

Pobyt kojenct a batolat mlize kromé pozitivnich efektd pfindSet spousty
rizik. Programy, které prohlasuji, Ze jsou zarukou bezpeci ditéte ve vod€, mohou
oblibi, umi se v ni uvolnit, vydechovat do vody, potapét se, skdkat do ni, ale je
nutno si uvédomit, Ze miiZze existovat i velka tada rizikovych faktori, které mohou
na dit¢ pasobit zcela opacnym efektem a vSe pokazit...

Pfi béZném provozu jakéhokoliv bazénu dochdzi ke kontinudlni
kontaminaci bazénové vody jak mikrobidlni, tak i chemické. Z ktize a sliznic osob
vyuzivajicich uméld koupalist¢ se smyvaji do vody nejraznéjsi mikroorganismy,
jako jsou bakterie, viry, plisné a kvasinky, popft. i prvoci a helminti. Podle odhadu
kazdy ndavStévnik zanechdvd pifi koupdni vbazénu az 2,5 miliardy
mikroorganismt. Vedle normalni fyziologické a nepatogenni mikrofléry (kaze,
sliznic, stfeva), kterd pfedstavuje naprostou vétSinu, se ale objevuji i podminéné
patogenni druhy a mohou se objevit i mikroorganismy vyloZené patogenni. Elmir
a kolektiv provedli analyzu 4 experimentilnich studii a zjistili, Ze k nejvétSimu
vnosu mikroorganismil dochazi béhem prvnich 15 minut kontaktu osoby s vodou,
a Ze tyto pocty se napt. u stafylokokii (Staphyloccocus aureus) pohybovaly
v rozmezi 1,3x106 az 7,5)(106 na osobu, zatimco u enterokoku v rozmezi 6,6)(104
az 5,5x10°, tedy o fad méng. Zjistili, Ze v piipadé dikladného osprchovani pred
vstupem do bazént poklesl pocet vnesenych zarodkl az desetindsobné, coz je
velkym diivodem pro vyznam osvéty navstévnikt. V piipadé kontaminace bazénu
muze sehrat roli i tzv. ,systémova kontaminace®. Koncentrace mikroorganismi
zavisi totiz dale na drovni technického vybaveni, na kvalit¢ Gpravy bazénové
vody. Dulezity je také faktor kvality obsluhy bazénu a technologie a tidrzby.

Koupajici se osoby ze sliznic, povrchu kize a vlast uvoliuji do vody

bazéni kromé mikroorganismii také organické latky jako pot, mo¢, mazové a
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slizové sekrety a dale zbytky kosmetickych pfipravkii. Napi. pfetizené a
nedostatecn¢ udrzované filtry mohou byt Zivnou plidou pro rlst bakterii (napf.
rodu Pseudomonas aeruginosa ¢i legionel). Odhaduje se, Ze celkem vnese jeden
navstévnik do bazénu 4 g organickych latek. Tyto latky mohou zhorSit
organoleptickou kvalitu vody a podporovat narast biofilmti na st€énich bazénu a
v potrubi, a tim opét podporovat mnoZeni mikroorganismii, ale jinak nejsou
zdravotné zdvadné. Zavadnymi se stdvaji az ve chvili, kdy reaguji s oxida¢nim
(dezinfekénimi) latkami, kterymi se bazénovd voda nepfetrZit¢ dezinfikuje.
Reakci vznikaji tzv. vedlejsi produkty dezinfekce. Vznikaji ptfedev$im
chloraminy, ale také trihalogenmetany a halooctové kyseliny a fada jinych latek,
které jesté nejsou v soucasnosti znamy.

Chlor obsazeny v bazénové vodé muze byt také jednim z podnétti vzniku
nebo zhorSeni atopického ekzému. Atopicky ekzém je koznim projevem
pfehnané reakce organismu na drazdivy podnét. Je charakterizovan svédénim a
suchosti pokozky, obvykle se projevujici jiZ v ranném détstvi. Suchost pokozky je
zpusobena nedostatkem lipidii (ceramidil), které jsou schopny véazat vodu. Ma
dlouhodoby pribéh s opakovanymi novymi zanéty. Atopicky ekzém je také
soucasti tzv. atopického syndromu, kdy se spolecné s nim projevuje sennd ryma,
alergie na potraviny, nebo astma. Ekzém se nejprve projevuje jako zarudnuti a
zduteni kiZe, poté vyskytem pupinkd a puchyiki, které se vyznacuji velkou
sveédivosti. Velkym problémem je poté rozskrabani mokvajicich pupinki, protoze

dochdzi jak ke zhorSenému hojeni, tak ke zvySenému riziku infekce.

4.1. Mikrobialni kontaminanty bazénové vody
e Pseudomonas aeruginosa — roste az do teploty 42°C, mize byt pii¢inou

folikulitidy, infekci mocového a dychaciho ustroji, ocni rohovky, zdnétd vnejsiho
ucha, ranné infekce, vyrdZzek apod. Produkuje téZ enzymy schopné poskodit
pokozku, coz prispiva k jeji bakteridlni kolonizaci obecn¢. Inhalace endotoxini
muZe zpusobit vznik granulomatézni pneumonitidy.

e Staphylococcus aureus — ve vod¢ se tato bakterie nemnoZi, dlouhodob¢ vSak

preziva. Zpusobuje kozni vyrazky, ranné, mocové a ocni infekce, zanéty ucha aj.
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Infekce se miiZe nejdiive objevit aZz po 48 hodinich po kontaktu
s kontaminovanou vodou, ¢i s infikovanymi osobami s hnisavymi loZisky.

e Fekalni bakterie (napi. Shigella spp., Escherichia coli O157) — jejich vyskyt je
spojen piedevsim s détskymi bazény. Zptsobuji prujmy, horecky, zvraceni event.
i krvavé prijmy ¢i hemolyticko-uremicky syndrom.

e Viry fekalniho piivodu (adenoviry, enteroviry, noroviry, virus hepatitidy A).

e Améby skupiny Limax - Zivi se bakteriemi, jsou zodpovédné za rezistenci
bakterii k dezinfekénim prostiedkim a rtstu jejich virulence
e Legionely — klinicky se manifestuji vznikem onemocnéni zvaného legionel6za
(t€Zka forma pneumonie) nebo jako Pontiackd horecka (horecnaté onemocnéni
podobné chfipce).
eMykobakteria — zptisobuji infekce dychaciho a urogenitdlniho ustroji a zanéty
perifernich lymfatickych uzlin a kdze. Jednd se o acidorezistentni mikroby,
vysoceodolné k béZznym dezinfekénim prosttedkim z divodu obsahu lipidi
v bunécné sténé.

e Paraziticti prvoci (Cryptosporidium, Giardia).

Ndkazy vySe uvedenymi agens jsou vysledkem nedostatkt filtracnich zatfizeni

bazén, spolu s absenci nebo nedostatecnosti dezinfekce bazénové vody.

4.2. Chemické kontaminanty
e Chloraminy souhrnné v praxi oznacované jako ,,vdzany chlor ( hygienicky

limit pro obsah vdzaného chloru je 0,3 mg/litr) vznikaji reakci chloru s amonnymi
solemi a mocovinou. Jednd se o derivaty ¢pavku, u nichz jeden az tfi atomy

vodiku jsou nahrazeny atomy chloru, a dile o chlorované derivaty organickych
slouc¢enin dusiku. V poslednich letech se hovoii zejména o trichloraminu
(extrémné drazdi oci, nos, hltan a bronchy, jeji pachovy a chutovy prah ¢ini 0,02
mg/l, zpasobuje typicky chlorovy zdpach krytych bazénl). Mlze se podilet na
zvySeni rizika vzniku astmatického onemocnéni u malych déti, z divodu Spatné
rozpustnosti ve vodé se dostdva do hlubSich partii plic. Tento Skodlivy tcinek
trichloraminu byl pozorovan nejenom u déti, ale i u osob, které se v exponovaném
prostfedi pohybovaly delsi dobu napf. instruktofi nebo trenéii plavani. Byl popsan

statisticky vyznamné zvySeny vyskyt bronchiolitidy u déti, které v bazénech
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s chlorovanou vodou absolvovali plavecké kurzy pied dosazenim véku 2 let.
Asthma bronchiale je chronické zanétlivé onemocnéni dychacich cest, které
postizenému ztéZuje dychidni a muze vést aZ k dechové nedostateCnosti. Uz
samotny nazev astma vychdzi z latinského asthma, coz v prekladu znamena

kratkodechost.

e Trihalogenmethany jsou lehce tékavé latky, které se tvofi reakci volného
chloru s organickymi latkami. Obohacuji vzduch prostor krytych bazéni a
zatézuji jak koupajici se osoby, tak i personal. Mohou mit toxické a kancerogenni

ucinky, cilovymi organy mohou byt jitra a ledviny.

Pokud jsou ve vod¢ dezinfikované chlorem pfitomny bromidy (napi. v bazénech
s mofskou vodou nebo i v bazénech suméle slanou vodou, pokud je pouZita
moiskd nebo méné¢ kvalitni kamenna sil), vznikaji ebromované
trihalogenmethany, které jsou vice toxické nez chlorované trihalogenmethany -

(JELIGOVA, 2008).

4.3. Cesty expozice mikrobialnim a chemickym
Skodlivinam

Existuji tfi hlavni cesty expozice mikroorganismim a chemickym latkdm
obsaZenym v bazénové vodé:
e Ingesce: ordlni cestou se pfendseji predevSim patogeny, zpusobujici prijmové
infekéni onemocnéni traviciho dstroji, do organismu se takto dostdvaji i toxické ¢i
mutagenni vedlejsi produkty dezinfekce.
e Inhalace: uZivatelé bazénu vdechuji vzduch nad vodni hladinou. MnoZstvi
zavisi na intenzit¢ ndmahy a Casu straveném v bazénu, nebo v jeho nejblizZ$im
okoli. Expozici dédle urCuje koncentrace t€kavych latek, unikajicich z vodni
hladiny, vcetn¢ aerosolli, které se tvoii z vodnich atrakci. Muze dochazet
k draZzdéni hrdla, o¢i a vzniku zanétu zevniho zvukovodu. Co se tyka rizika
mikrobidlniho charakteru, respiracni cestou se do téla mohou dostat agens, které
napiiklad mohou vyvolat legionelézu, granulomatézni pneumonitidu (inhalac{

endotoxint Pseudomonas aeruginosa) a rizné mykobakteriozy.
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e Dermalni kontakt: kiiZe je vystavena pisobeni chemickych latek. Nékteré maji
pfimy drazdivy vliv na pokozku, o¢i a sliznice, n€které mohou byt kuzi
resorbovany do organismu. Tento zplsob expozice se povazuje za rizikovejsi
oproti ingesci, protoze ldtka obchdzi jatra a muze byt krevnim ob&hem
distribuovdna piimo k cilovym orgidnim. Dlouhodoby pobyt ve vodé vede
k odmasténi a maceraci pokoZzky, k jejimu draZdéni chemickymi latkami, vzniku
vyrazek, ptipadné infekci. Mechanicky poSkozend pokozka (odfeniny, ragiddy)
vstup infekce usnadiiuje, podobn¢ jako pobyt v teplé vode, kterd roztahuje pory a
narusuje ochrannou kozni bariéru, ¢imZz usnadiiuje prinik mikroorganismt do
hlubsich povrchovych vrstev kiZe. Infekénimi byvaji hlavné Pseudomonas
aeruginosa, Staphylococcus aureus a kvasinky (Candida, event. Torulopsis,

Trychosporon, Cryptococcus) - JELIGOVA, 2008).

4.4. Dalsi zdravotni rizika spojena s pobytem v bazénech

vvvvv

v prilehlych prostorach, kterymi jsou sprchy, Satny a plochy v okoli bazént.
Vedle rizika vdrazi zustavd problémem pienos bradavic, molusek a plisnového
onemocnéni nohou. Ackoliv se jednd o prenosnd infekéni onemocnéni,
nepodléhaji povinnému hlaseni a evidenci. BEZné povinné vysetfeni kvality vody
zévady v tomto sméru neodhali.

e Bradavice jsou papulézni (pupinkové) vyrustky na kizi. Viry, které toto
onemocnéni zpusobuji, se nazyvaji papillomaviry a jsou znacné odolné vici
vlivim prostfedi. Bradavic je n¢kolik druhti, bolestivé jsou bradavice plantarni.
Vyskytuji se na chodidlech a také na dlanich. Rostou ¢asto do hloubky a vytvéateji
dovnitf zanofeny vybézek, ktery pusobi pii doSlapu ¢i doteku pravé vyse
zminénou bolest. Nepiijemné, i kdyZ nebolestivé, jsou bradavice vulgarni
(obycejné). Jsou to ttvary zbarvené Sedavé ¢i hnéd¢, jejich povrch je drsny, nékdy
az kvétakovity. Nejcastéji se vyskytuji na hibetech rukou.

e Plisné nejcastéji se vyskytujici v prostfedi bazénd jsou dermatofyta, skupina
blizce piibuznych mikroskopickych hub patiicich do tii rodi: Trichophyton,
Mircrosporum a Epidermophyton. Rizné druhy mohou selektivn¢ napadat kazi,
vlasy ¢i nehty. Nejcastéjsi trichofyciovou infekei spojenou s prostfedim bazéni je

tzv. tinea pedis, pii které je postizeno chodidlo a ptredevsim kiZe mezi prsty.
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Dal$im castym plivodcem postizeni kiize je dimorfni houba, kvasinka Candida
albicans.

eMolusky - virové onemocnéni Molluscum contagiosum se projevuje na kuzi
polokulovitymi papulemi nartizovélé barvy s charakteristickym voskovym
leskem. Dosahuji velikosti 2-5 mm s ndpadnou vkleslinou v centru (u Cerstvych a
drobnych projevii nemusi byt tak vyraznd). Stisknutim Ize z papul vytlacit
Sedobilou syrovitou masu. Nej€astéjSim mistem vyskytu na téle jsou mista
sjemnou nebo poranénou kuzi. Pfendsi se bud pfimym stykem, nebo
prostiednictvim ru¢nikli, mycich potfeb a Casto plaveckymi pomuckami. Maji
velkou schopnost se rychle mnozit (aZ geometrickou fadou). Nejrychlejsi a
nejefektivnéj$i 1écbou je jejich seSkrdabnuti chirurgickou 1zZickou, a nebo
stisknutim zdesinfikovanou pinzetou, sami doma, pfi ojedin¢lém vyskytu. Zcela
ochranit se pfed nimi neumime. Ale mlZeme jim do urcité miry ptredchazet:
pravidelné déti prohlizet, pred plavanim oSetfit kiizi (vysuSend mista promazat,
poranénd oSetfit dezinfekci), po plavani vZdy dikladné osprchovat (viry lze do
urcité miry splachnout) nejlépe sprchovym olejem nebo mydlem a kiiZi promazat,
pfi objeveni molusky oSetfit desinfekénim jodovym roztokem (napt. Jodisol) a
konzultovat s lékafem.

Zdrojem je €lovek trpici vySe popsanymi koZznimi onemocnénimi. Infekce
se §ifi pfimym kontaktem nebo spolecné uzivanymi predméty a prostorami
(ruéniky, podlahy, sedatka). Pfenos vodou prokazan nebyl.

Zabrénit Siteni infekce v aredlu plaveckého bazénu lze predevSim osobni
zodpovédnosti, 1idé s t€émito infekcemi, vcetné déti, by do doby vyléceni neméli
vetfejné bazény navstévovat. Provozovatel by mél o tomto problému vhodnou
formou (nasténky, plakaty) informovat navstévniky. Nezbytnym opatfenim ze
strany provozovatell je Cisténi a dezinfekce podlah, vSech ostatnich povrcht a
plaveckych pomticek (v ptipadé prevence vyskytu molusek). Vhodné virucidni a
fungicidni prostfedky jsou napt. Savo (G¢inna latka chlornan sodny), Orthosept P
(a¢inna latka kvartérni amoniové slouceniny) nebo Stericlean (i¢innd latka
chlornan sodny). Dezinfekéni prostfedky je vhodné stiidat a aplikovat je
vytirdnim. Nezbytné je pravidelné mechanické Cisténi podlah (odstranéni ¢dstecek

kaze a zaschlych necistot) — (Chlupacova, 2001).
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5. TECHNOLOGIE BAZENOVE VODY

Bazény urcené pro koupani kojenct a batolat mohou byt bez recirkulace
vody tzn., Ze jsou napoustény pitnou vodou, a ta je vyménovana po kazdém
pouZziti. V tomto piipadé vSak miize byt dle platné legislativy (viz. niZe) Vv
bazénu pfitomno maximéln¢ 5 déti — bez rodi¢l — pfi minimdalni ploSe vodni
hladiny 0,8 m® . Pokud jsou déti koupany jednotlivé, po kazdém ditéti se provede
obména vody v mnozstvi 20 % celkového obsahu bazénu. Kazdy den pied
prvnim napusténim musi byt bazén fadné vycistén, vydezinfikovan a vyplachnut.
V ptipadé, Ze se jednd o béh kurzli v jednom dni, bazén se po kazdych péti
vyménach vody dezinfikuje a dikladné vyplachne vodou.

Dalsi moZnosti je vyuziti bazénl s recirkulaci vody, coZz umoZni jeji
kontinudlni ¢iSténi. Jejich vyhodou je vyrazné sniZeni spotfeby vody.
Recirkulovand voda je bazénovd voda, kterd po opuSténi bazénu prochdzi
recirkulacni dpravnou a po piipadném smiseni s fedici vodou se vraci zpét do
bazénu. Redici voda musi byt do systému piivedena tak, aby bezprostfedné prosla
recirkulac¢ni dpravnou. Jeji pfivedené mnoZstvi zavisi na druhu bazénu a teploté
bazénové vody (u krytych bazéni s teplotou vody nad 28°C se pfivadi 45 1 na
osobu a den). Upravend voda je pak pied vstupem do bazénu pfihfivdna na
pozadovanou teplotu a dezinfikovana.

Recirkula¢ni tpravna je ve vétsiné pripadd vybavena zdkladnimi technologickymi

kroky, kterymi jsou koagulace, filtrace, iprava pH a dezinfekce.

5.1. Filtrace

Voda je nasdvana Cerpadlem ze dna bazénu jeho vypusti a z povrchu bazénu
skimmery nebo piepady pies obéhové Cerpadlo do filtru, obsahujici piskovou

napli, ve které se zachycuji nerozpustné necistoty obsazené ve vode.

5.2. Koagulace

Zajisti odstranéni koloidnich disperzi a organickych latek. Principem
koagulace je shlukovani koloidnich ¢astic (velikost od 1nm dol pm) do vétsich
agregatl, poutanych mezimolekulovymi adheznimi silami, jejichZ velikost jiZ

umoziuje jejich dcinnou separaci filtraci. Zakladem koagulantdi jsou nejcastéji
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roztoky siranu hlinittho nebo moderné€j§i polyaluminiumchloridy. Jejich

pouZivanim se vyrazn¢ zlepsSuje kvalita a prihlednost vody.

5.3. Uprava pH

Bazénova voda by méla mit pH 6,5 — 7,6. DodrZeni této hodnoty je
dualezité pro zajisténi funkce dezinfek¢nich prostfedkil a zdsadni mérou ovliviuje
Setrnost vody vici pokoZzce. M4 vliv i na koroznf G¢inky. Na dpravu se nejcastéji
pouZzivaji kapaliny s oznacenim pH-minus. Jsou to vétSinou silné kyseliny
(H,S04, HCI). Uprava pH smérem nahoru neni tak ¢astd a vétSinou se vyskytuje u
venkovnich bazénll oSetfovanych kyslikovou chemii nebo u bazénu oSetiovanych

plynnym chlorem.

5.4. Dezinfekce

Cilem dezinfekce bazénové vody je likvidace neZadoucich bakterif, virt,
plisni, kvasinek a fas, které by pro koupajici mohly znamenat potenciondlni
zdravotni nebezpeci. Idedlni dezinfek¢ni prostfedek pro bazénovou vodu musi v
sobé zahrnovat jak proces biocidni (usmrceni vSech mikroorganizmu), tak
oxidacni (likvidace organickych latek a zdkalu). Dalsi duleZitou podminkou je
i vlastnost rezidudlni, tzn. Ze po naddvkovani musi ochrannd koncentrace vydrZet
po ur€itou dobu v celém objemu bazénu. Presnd ddvka dezinfekéniho Cinidla a
fedici voda zajisti nezdvadnost a pfitom voda ziistava bez pachi a agresivity vuci
lidskému télu. Pfi dezinfekci bazénové vody jsou vyuzivany chemické a fyzikaln{

metody a Casto i jejich vhodné kombinace.

5.4.1. Chlorova dezinfekce bazénové vody

A/ plynnym chlorem

Podstatou chlorovani vody je, Ze pti rozpousténi Cl, ve vodé probéhne jeho
tzv. disproporcionace na HCl a HCIO (kyselinu chlornou):
Clx(g) + H,O (1) — HCl (aq) + HCIO (aq)
HCIO je pomémé nestabilni a pii svém rozkladu uvoliiuje atomarni kyslik O,
ktery je vlastni dezinfikujici latkou:

HCIO (aq) — HCl(aq) + O: (aq)
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Nikoliv tedy plynny chlor Cl,, ale podstatné reaktivn€jsi atomarni kyslik O: je

aktivni latkou nicCici bakterie.

B/ chlornanem sodnym

vapenaty, pouzivané jako dalsi dezinfekcni Cinidla. Napiiklad chlornan sodny se
vyrébi reakci chloru s roztokem NaOH:

2 NaOH (aq) + Clx(g) — NaClO (aq) + NaCl (aq) + HO()

Dezinfek¢ni i¢inky md opét atomérni kyslik, uvoliiujici se pfi jeho rozkladu:

NaClO(aq) — NaCl(aq) + O:(aq)

5.4.2. Dalsi moznosti dezinfekce bazénové vody

UV - zaieni

Desinfekce UV-zatenim je progresivni technologicky zptsob zabezpeceni
vody. Jde o fyzikdlni zpasob dezinfekce vody bez negativniho vlivu na chemické
slozeni vody. Proces likvidace bakterii i jejich spor a viri probihd ucinkem
kratkovlnného zéteni o vinové délce cca 250 um. Velkou vyhodou této metody je
jednoduchost provedeni, nevyhodou je fakt, Ze k likvidaci mikrobd dochazi pouze
v mist¢ kontaktu kapaliny s UV - paprsky v prostoru UV- lampy, tedy
v technologickém prostoru tipravny bazénové vody. Uprava UV-paprsky neméni
chut vody, nezptsobuje zdpach. Vyhodou metody je, Ze nemuze dojit
k predavkovani, jako u chemickych zptisobl dezinfekce. Tato metoda se pouziva
jako dopln¢k zvlasté tam, kde je potfeba sniZit mnoZzstvi chléru na spodni hranici
hygienického limitu, u bazénil s vyssi teplotou vody (vitivky, relaxacni bazény) a
zvlaste u bazénii pro kojenecké plavani. Nedostatek UV lamp vSak spocivd v tom,
Ze jejich dezinfek¢ni Gcinek je pouze mistni. Vydezinfikuji vodu v misté, kde
pfichdzi do kontaktu sjejich zafenim, ale nezabrani dal$i mikrobiologické
kontaminaci a ndslednému pomnoZeni mikroorganizmi v bazénové vané. UV
zéafeni iniciuje fotochemické a fotooxidacni reakce, které nic¢i chloraminy, a tim i
nepiijemné pachy v ovzdusi v okoli bazénti. Takze aplikace UV zateni pti tprave

bazénové vody v kombinaci s pouZitim chloru omezuje neZadouci efekty chlorace
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— zapach po chloru, drazdéni oci a sliznic. UV lampy je nutné pro jejich spravnou

funkci pravidelné Cistit a vyménovat, jelikoZ zestarnutim zéafiCe za urcitou mez

/////

Ozonizace

Oz6n je namodraly plyn (tfiatomovy kyslik) t€Z8i nez vzduch. Je dosud
nejsilnéj$Sim oxidantem pouZivanym k likvidaci organickych a anorganickych
necistot a hygienickému zabezpeceni vody v bazénech. Pro svou nestdlost se mus{
vyrabét v misté spotieby - elektrickym vybojem vysokého napéti. Ozén je znacné
nestdly a rychle se rozpadad na molekulu kysliku a velmi reaktivni atomérni kyslik.
Jeho schopnost usmrcovat mikroorganizmy ve vodé je velmi vysoka (cca 300 x
vyS$§i v porovndni s chlorem). Stejné tak, jak je nebezpecny pro mikroorganizmy,
by v pifipad¢, Ze by byl pifitomen v bazénové vodé¢, mohl byt nebezpecny i pro
plavce. Tento fakt znemoZnuje samostatné pouZiti ozonu jako dezinfekéniho
prosttedku. Proto se tento zplsob dezinfekce vZdy pouzivd v kombinaci
s chlorem. Tato kombinace ptindsi fadu vyhod. Ozon svym silnym oxidacnim
ucinkem likviduje organické necistoty, ze kterych vznika vazany chlor, a navic
rozklada jiz vznikly vazany chlor. Nasledné davkovany chlor jiZ nemize ve vetsi
mife zreagovat na vazany a je vlastné¢ do vody pifidavan pouze pro jeho funkci
trvajici dezinfekce. Vzhledem k tomu, Ze Vyhlaska Ministerstva zdravotnictvi
¢. 135/2004 Sb., v platném znéni uvadi limitni koncentraci ozonu v bazénové
vodé 0,05 mg/l, je nezbytné, aby za ozoniza¢nim stupném byl v technologii
upravny bazénové vody zatazen filtr s aktivnim uhlim. Tento filtr plni dvé funkce:

likviduje zbytkovy ozon, a také zachytdvd zbytky organickych necistot.

5. 5. ,Slana“ technologie
Princip ,,slané* technologie spocivéa v tom, Ze se ve vod¢ bazénu rozpusti

sul na koncentraci 0,3-0,5 % tj. 3-5 kg/m3 . Elektrodovy ¢lanek, ktery zajistuje
fizenou elektrolyzu je vsazen piimo do bazénového potrubi. Nékteti dodavatelé
téchto technologii uvadéji, Ze se jednd o bezchlorovou dezinfekci vody. To je vSak
tvrzeni klamné. Elektrolyzou soli, tzn. chloridu sodného, vznikd ve vodé¢
chlornanovy aniont, coZ je ve vysledku stejny volny chlor, jaky je ve vodé

pfitomen pfi ddvkovani kteréhokoliv chlorového piipravku:
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NaCl — Na* + CI”
Na* + e~ — Na
2CI" - 2™ — 2Cl,

Naproti davkovani chlorovych pfipravkii ma tato metoda chlorace zasadni

vyhodu. Prichodem vody kolem elektrod, na kterych se chlor uvoliuje, dochazi k
likvidaci viech slou¢enin vézaného chloru - (SIMANEK, 2009).
A jak jiz bylo vySe uvedeno, ten je zodpovédny za zdpach a draZzdéni. Funguje
jako kombinace davkovani chlorovych piipravki a UV lampy.  Vyhodou
z hlediska hygieny prace je fakt, Ze odpadd manipulace s koncentrovanymi
chemickymi latkami. Dal§im pozitivem této metody jsou ziejmé piiznivé ticinky
slané vody na pokozku. Cdsteénym problémem pii pouZiti této technologie je fakt,
Ze sland voda ma korozivni uc¢inek. Ten Ize vSak eliminovat pouzitim materidlii a
zafizeni odolnych slané vodé¢.

Muze se zdat, Ze je tato metoda témét idedlni, jednd se vSak o pomérné
novou technologii, kterd je v posledni dob¢ uplatiiovdna v praxi ¢im dal vice.
Nevyhodou muze byt nesnadnd regulace pii momentdlni a okamZité potiebé
zvySeni ¢i sniZeni dezinfek&niho G€inku, v porovnani s chlorovymi dezinfekénimi
prostredky, které toto umoziuji.

Vhodnd je ziejm¢ pro méné zaté¢Zované bazény. Dodavatelé bazénovych
technologii, tak jako provozovatelé bazénli, vyuZivajici tuto technologii uvadéji,
Ze takto vyrobeny chlérovy piipravek je pomérné Cisty a zfejmé méné drazdi oci i
kazi, z davodu niZstho obsahu vdzaného chloru. Solnost upravené bazénové vody

je cca 8-10x nizsi neZ u moiské vody (solnost moiské vody je cca 3,5%).

6. HYGIENICKE POZADAVKY NA BAZENY PRO
KOJENCE A BATOLATA

6.1. Platna legislativa
Z divodu predchiazeni vySe popsanym rizikim je zdkladni podminkou
provozovat ,plavdni“ kojenci a batolat ve vyhovujicim prostedi,

v odpovidajicich bazénech s odpovidajici kvalitou bazénové vody, musi byt
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dodrzovéana teplota vody a vzduchu odpovidajici doporucenym limitim podle
veéku déti. VSechny pozadavky byly zapracovany do platné pravni legislativy,
kterou je zdkon €. 258/2000Sb., o ochrané vetejného zdravi a o zméné nekterych
souvisejicich zdkonl, ve znéni pozdgjSich predpisti a dile jeho provadéjici
vyhldska Ministerstva zdravotnictvi CR &. 135/2004 Sb., kterou se stanovi
hygienické pozadavky na koupaliSté, sauny a hygienické limity pisku v

piskovistich venkovnich hracich ploch, ve znéni pozdé&jsich predpisti.

6.1.1. Zakon €. 258/2000 Sb., v plathném znéni

Dle zékona je za pravidelné provadéni kontroly jakosti bazénové vody
zodpovédny provozovatel bazénu. Ten vysledky kontrol pfedkladd organu
ochrany vetejného zdravi, a to zaslanim do elektronického informacniho systému
Ministerstva  zdravotnictvi Ceské republiky, —prostfednictvim  provadgjici
akreditované nebo autorizované laboratofe nebo laboratofe, kterd je drzitelem
osvédceni o spravné cinnosti. Ddle jsou s vysledky na vyzadani seznamovani
provozovatelé kurzii plavdni, pokud sami nejsou provozovateli bazént.
Provozovatelé bazénli jsou pfed zahijenim své Cinnosti povinni vypracovat
provozni fad, ve kterém stanovi podminky provozu, v¢etné zptusobu tpravy vody
umé¢lého koupalisté, zdsady osobni hygieny zaméstnanci a ochrany zdravi
navstévniki a zpasob ocisty prostfedi. Navrh provozniho fadu predlozi
provozovatel ke schvéleni pfisluSnému organu ochrany vefejného zdravi. Déle je
povinen provozovatel bazénu (pifipadné kurzil) zajistit splnéni podminek
upravenych provddécim pravnim ptedpisem pro vybaveni bazénu a potfebnych
prostor, a dale jejich Cisténi a uklid. Zakon uklada dodrzovani mikroklimatickych

podminek, které jsou upraveny v provadécim pravnim pfedpisu.

6.1.2. Vyhlaska MZ CR é&. 135/2004 Sb., v platném znéni

Dle vyhlasky jsou bazény pro kojence a batolata ureny pro organizované
koupéni a plavani déti ve véku do 3 let v€etné. Je nutno upozornit na skutecnost,
Ze déti do jednoho roku véku nemaji piistup do vefejnych bazént viibec (odst. 3 §
11 vyhla8ky), a to ani v rdmci individudlni ndvstévy vefejného bazénu se svymi

rodi¢i bez pfitomnosti instruktora. Pii poruseni tohoto ustanoveni vyhlasky se
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provozovatel bazénu vystavuje moZnosti zahdjeni sankcéniho fizeni ze strany
organu ochrany vetejného zdravi.

V piiloze ¢. 6 vyhlasky jsou pak uvedeny hygienické a technické
pozadavky, které musi byt spliiovdny pfi organizovaném koupédni kojenct a
batolat. Bazény vyZaduji tyto souvisejici prostory: kryty, nejlépe vnitini prostor
pro kocarky, Satny déti vybavené piebalovacim stolem nebo omyvatelnou
podloZzkou, oddéleny prostor na kojeni, odpocinek a pro aklimatizaci déti na
venkovni prostfedi pfed odchodem, zdzemi pro doprovod (Satna, sprchy, WC
apod.), suchou a vétratelnou mistnost (sklad) na ukladani vysuSenych pomtcek a
materidli. Prostory pro koupéni kojenct a batolat musi byt oddéleny od ostatnich
prostor. Pfi kurzech neni v bazénu a jeho okoli moZny soubéh dalSich ¢innosti,
coz vySe zminované bazény urcené verejnosti nemohou splnit. Splnéni podminky
oddéleni od dalSich ¢innosti ve vefejnych bazénech je mozné jen v ptipad¢, kdy
dojde pied zahdjenim kurzu k uzavieni plaveckého aredlu verejnosti.

Konkrétni pozadavky na bazén, jeho provoz a teploty vody a vzduchu jsou

rozdéleny dle veku ditéte:

1) Vék ditéte 3 - 6 mésici:

Jsou pozadovany plastové vany a bazénky nebo jiné naddoby z vhodného
materidlu, se snadno C(istitelnym a dezinfikovatelnym povrchem, které jsou
vyuzivany pouze pro ucely koupéani kojenct. V pribéhu kurzd musi byt umistény
v prostoru oddéleném od ostatniho provozu koupalisté. Plnici (napousténd) voda
musi mit kvalitu vody pitné. Teplota vody 30 — 36 'C, teplota vzduchu minimalng&
28 'C, maximélng 30 C.

KaZzdy den pfed prvnim napuSténim musi byt vany faddné vyciSténé,
vydezinfikované a opldchnuté. Ve vané se koupe jen jedno dité, vedené rodicem
zevné vany (rodi¢ nevstupuje do vany). Voda se vyméiiuje po kazdém ditéti. Po 3
- 5 vyménach vody je nutné provést povrchovou dezinfekci vany s tim, Ze po
jejim skonceni bude vana fddn€ vyplachnuta, aby se odstranila rezidua pouZitého

dezinfekéniho agens.
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2) Vék ditéte 6 - 12 mésici:
Je mozné pouZit ptenosné vany (viz vékova kategorie 3 - 6 mésiclt) nebo
nasledujici typy bazénk:

Typ 1: pfenosné bazénky bez recirkulace (pouZivané vyhradné pro koupani a

plavani kojenct a batolat) - jsou napoustény pitnou vodou - nutnd vyména vody
po kazdém pouZiti (pfipousti se pritomnost vice déti najednou, maximalné vSak 5
- bez rodicu - pfi minimdlni ploSe vodni hladiny 0,8 m 2 na 1 dit€) nebo obména
cca 20 % vody po kazdém ditéti pti koupdani se jednotlivé. Kazdy den pted prvnim
napusténim musi byt bazének fadn€ vyciStén, vydezinfikovdn a oplachnut. V
prubéhu kurzt se bazének po kazdych péti vymeénach vody dezinfikuje a dikladné
oplachne Cistou vodou.

Typ 2: ptenosné bazénky s recirkulaci — jsou urené pouze détem (v jeslich,

Skolkach, Skoldch i jinde) nebo provozované vyhradné za dcelem koupéani a
plavani kojenci a batolat, a provozované podle zdsad stanovenych touto
vyhlaSkou. Pfipousti se pfitomnost nékolikaclenné skupinky déti s rodici v
bazénu. Minimdlné jednou tydné musi byt bazének vypustén fadné vycistén,
vydezinfikovan a oplachnut.

Typ 3: stabilné zabudované bazénky — stabilné zabudované bazénky s recirkulac{

vyuzivané pouze détmi za podminky, Ze pfed zahdjenim provozu a pred
napusténim vody bude bazén, okoli bazénu a pouzivané prostory vyciStény,
vydezinfikovany a peclivé oplachnuty ¢istou vodou, Ze voda bude nové napusténa
nebo dostateCnou dobu (napf. pfes noc) pred zahdjenim provozu recirkulovana
tak, aby nejmén¢ jednou prosla dpravnou, a Ze kvalita vody bude opakované
vyhovovat stanovenym pozadavkim. Pfipousti se pfitomnost nékolikaclenné
skupinky déti s rodic¢i v bazénu.

Kvalita vody pfed zahdjenim provozu a v dob€ provozu musi odpovidat
nejméné pozadavkim uvedenym v piiloze ¢. 4 vyhlasky (vyjma typu 1, kde je
nutno pouzit jako vodu plnici vodu pitnou). Teplota vody: 28 - 32 C, teplota
vzduchu: 28 'C-30 'C.
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3) Vék ditéte nad 12 mésici (do 3 let):

Doporucuje se pouZit stejné zatizeni jako pro vékovou kategorii 6 - 12 mésict.
Pokud jsou pouzity jiné bazénky, musi pfed zahdjenim provozu voda v bazénku
dostatecné dlouho recirkulovat a prochdzet dpravnou, aniz je v tu dobu bazén
pouZzivan. Cely objem vody bazénu musi pfed zahdjenim provozu nejméné jednou
projit recirkulac¢ni dpravnou vody (tento pozadavek hlavné plati pfi provozovani
kurzt v prostorach vetejnych bazénit). Bazén musi byt dobie piistupny s hloubkou
vody max. 130 cm. Pokud je jeho hloubka vétsi nez 130 cm, pak koupdni musi byt
omezeno jen na ¢ast bazénu po tuto hloubku a hranice této hloubky musi byt na
hladiné vyznaCena plovaky. Kvalita vody odpovidd pozadavkiim uvedenym v

ptiloze ¢. 4. vyhlasky. Teplota vody: 28 - 32 C, teplota vzduchu: 28 °C - 30 C.

6.2. Vyznam provozniho fadu plaveckého centra
Jak jiz bylo uvedeno, je zdkonnou povinnosti provozovatele bazénu (nebo

provozovatele plaveckého kurzu, pokud je zaroveii i provozovatelem bazénu) pred
zahdjenim ¢innosti vypracovat provozni fdd bazénu a centra, ktery musi pfedloZit
organu ochrany vetejného zdravi ke schvédleni. Provozni ¥dd musi dle zdkona
obsahovat zdsady osobni hygieny zaméstnanct a ochrany zdravi ndvstévnikl a
zpusob ocisty prostiedi. Z toho diivodu je vyzadovano, aby v provoznim tadu byla
uvedena kromé identifikace provozovatele a uvedeni zodpovédnych osob za
provoz, také popis zafizeni a technologie tpravny vody v bazénu, vypis
vyuzivanych chemickych latek pro tpravu bazénové vody, zptisob obmény vody a
vymény vody v bazénu ¢i vané, program provozni a laboratorni kontroly a
hodnoceni kvality vody, zptisob vedeni provozni dokumentace, popis reZimu
uklidu zafizeni, vcetné dezinfekce vSech prostor. Déle je v provoznim ftadu
uvedena kapacita zatizeni tzn. pocet déti v jedné lekci, kapacita se odviji od typu
vyuZzivaného bazénu a kapacity vodni plochy bazénu.

Pokud se provozovatel fidi zdkladnimi zdsadami uvedenymi ve spravné
zpracovaném provoznim faddu, mélo by byt zajiSténo dodrzovani zdkladnich
hygienickych pozadavkl, které jsou stanoveny v zdvaznych hygienickych
pfedpisech. Tim by mélo dojit k maximilnimu omezeni moZnosti vzniku
zdravotnich rizik, které mohou ohroZovat navstévniky plaveckych center. Zde je

tieba podotknout, Ze nejen snahou provozovatell je vytvareno odpovidajici
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hygienické prostiedi. I kdyz provozovatel dodrZzi veskeré hygienické zasady a
pravidla, kterd si stanovi v provoznim fadu, ale navstévnici plaveckého centra je
nebudou respektovat, je jednostrannd snaha provozovatell o vytvoreni
hygienickych podminek nedostatecna.

Napomoci provozovatelim v tomto sméru by m¢l navstévni fad, ktery by
mél byt nedilnou soucasti provozu plaveckého centra. S navstévnim fddem by
meéli byt rodice svych budoucich ,,plavacki* nejen nalezit¢ seznameni, ale m¢l by
jim byt srozumiteln€ vysvétlen dtivod, proc je tfeba stanovend pravidla dodrzovat.
Je tfeba rodice sezndmit nejen s pozitivnim dopadem pobytu ve vodé na své déti,
ale neméla by jim byt zatajovédna rizika, kterymi mtize byt ohroZeno zdravi jejich

deti v ptipadé nedodrzovani zakladnich osobnich hygienickych pravidel.

7. PLAVECKA CENTRA PRO KOJENCE A
BATOLATA VE ZLINSKEM KRAJI

Uzemi Zlinského kraje je vymezeno regiony Zlin (ZL), Vsetin (VS),
Krométiz (KM) a Uherské Hradisté (UH). Sidelnim méstem kraje je statutarni
meésto Zlin. Je zde evidovano né€kolik zafizeni a center pro ,,plavani* kojenct a
batolat. Jsou to zafizeni vybudovana nebo zifizena jen k tomuto tcelu, déle jsou i
vyuzivany vefejné plavecké bazény a Skolni bazény. Pro plavani kojenct ve véku
3-6 meésict je registrovano Krajskou hygienickou stanici Zlinského kraje 9
zafizeni (center) celkem s 11-ti vanami.

Plavani kojenci a batolat ve véku od 6 mésici vySe probihd
v organizovanych kurzech, pfi kterych jsou ve tfech piipadech vyuzivana
specializovand plaveckd centra (Zlin), dile v jednotlivych tdzemnich celcich
probihaji kurzy v pronajatych prostorach tzn. ve vetejnych plaveckych bazénech
(KM -1, - VS - 2, UH - 2), v hotelovém bazénu (UH-1) a ve Skolnich bazénech
(UH - 1, KM-1).

V pronajatych bazénech je dodrzovdn poZzadavek casového oddéleni
provozu pro kojence a batolata od provozu pro vetejnost. Pritom je kladen dtiraz
na kompletni vyciSténi bazénové vody (s minimalni jednou vyménou pies

recirkulac¢ni dpravnu vody) pred zahdjenim kurza.
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Ve vsech pripadech je vyuZivana chlorova dezinfekce bazénové vody
(plynny chlor nebo chlornan sodny), v rdmci vétSich plaveckych aredl a ve dvou
baby centrech je vyuZivdna kombinace ozonizace s chlorovou dezinfekci.
V jednom plaveckém baby centru ve Zlin¢ je od mésice listopadu 2008 vyuZivana

»sland* bazénova technologie v kombinaci s ozonizaci vody.
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II. PRAKTICKA CAST

8. CiL PRACE A PRACOVNI HYPOTEZY
8.1. Cil prace

V bakalatské praci jsem se zaméfila na sledovani dvou plaveckych center
s ruznou technologii recirkulac¢ni dupravy bazénové vody — klasickd technologie
vyuZzivajici chlorovou dezinfekce versus ,,sland technologie”. Sledovala jsem
kvalitu bazénové vody, ale také vliv bazénové vody na pokozku koupajicich se
déti, rodic¢a a instruktordi a také jsem sledovala cCetnost a diivod absenci déti ve
vybranych kurzech.

Dtvodem sledovani kvality vody upravené ,,slanou‘ technologii je fakt,
Ze s timto systémem udpravy bazénové vody nemdme z pohledu hygienické sluzby
vnaSem kraji prozatim vétsi zkuSenosti, respektive nemdme poznatky o
schopnosti provozovateli dodrzet pii uziti této technologie odpovidajici
mikrobiologickou jakost bazénové vody v ptipad¢€ jeji teploty vyssi nez 28C.

V poslednim roce jsem zachytila nékolik ohlasti zfad navstévniki a
provozovatelit bazénli, ve kterych je vyuzivdna ,sland* technologie, a to ve
smyslu pozitivniho piisobeni slané vody na pokoZzku a sliznic o¢i koupajicich se.
Voda oSetfend soli nemd tidajné tak drazdivé a vysuSujici G€inky na pokoZzku a
sliznice jako voda v bazénech, ve kterych je pouZivdna technologie vyuzivajici
chlorové dezinfekcni prostredky. Dle nékolika sdéleni rodicii doslo pti koupani ve
slané vod¢ u jejich déti k odstranéni nebo zlepSeni koznich ekzémi a dile rodice
zminuji u svych déti niz${ nemocnost. Tuto skuteCnost bych si rdda pfi
vypracovani své bakalaiské prace ovérila.

Ob¢ zvolena ,plaveckd™ centra pro kojence a batolata se nachazeji
v sidelnim mésté Zlinského kraje — ve Zlin€. Jedna se o dvé centra NEKKY Baby

P13
1

clubu, ktera nabizeji kurzy ,,plavani* kojenct a batolat od tif mésicii véku do 6 let.
Provozovatelkou obou center je Bc. Katefina Francovd. Diivodem, pro¢ jsem si
zvolila dvé centra s jednim provozovatelem, je predpoklad, Ze oba provozy, byt
s riznou technologii dpravy bazénové vody, jsou sjednoceny z pohledu jejich

vlastntho provozu, tim mdm na mysli dodrZovdni ur€ité hygienické udrovné,
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teploty vody a vzduchu, zplisobu vedeni kurzii, prace s détmi a v neposledni fad€ i
reZimu provadéného tklidu a dezinfekce provoznich prostor.

Dalsim diivodem zvoleného vybéru center byl mtij zamér sledovat vzorek
rodicti a déti, ktefi béhem svého ,plaveckého vycviku*“ navstévovali oba
sledované bazény. K tomu mi napomohl fakt, Ze nejprve bylo zprovoznéno
centrum s klasickou technologif, a pozdéji, koncem roku 2008, bylo zprovoznéno
druhé centrum se ,,slanou* technologii. PoCetna ¢ast rodict se v prubéhu vycviku
svého ditéte rozhodla pro zménu, pfiCemz divody byly razné (dojezdova
vzdalenost, jind dprava vody, nové zafizeni atd.).

Obsahem praktické casti je provedeni dotaznikového Setfeni u rodict
»plavajicich® déti a u instruktort. Déle byla sledovdna absence déti, které se
zucastnily ucelenych kurzi, které probihaly v obou centrech od zac¢atku mésice

ledna do konce mésice brezna roku 2011.

8.2. Pracovni hypotézy

Pro praktickou ¢ast jsem formulovala nasledujici hypotézy:

1. Déti s koZznimi problémy snasi ,,slanou’ vodu 1épe.

2. Zhlediska dlouhodobého pobytu ve vodé€ vnimaji instruktofi (ky)
,»slanou‘ vodu 1épe.

3. V centru NEKKY II (,,slana“ technologie) je mensi cetnost absence
z ditvodu vyskytu onemocnéni ditéte.

4. ,Sland technologie“ je problematictéjsi =z hlediska udrZeni
mikrobiologické kvality bazénové vody neZ technologie vyuZivajici

dezinfekci chlorovymi pfipravky.

9. VYZKUMNY PLAN
9.1. Popis vzorku

9.1.1. Vybér vzorku sledovanych osob
K retrospektivnimu sledovani vlivu bazénové vody na pokoZzku déti jsem

vybrala déti ve véku od 2 a pil do 5 let véku. Divodem volby tohoto vékového
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rozmezi bylo splnéni dalSiho kritéria vybéru. Byla jim podminka, aby rodice
s détmi navstévovali jak plavecké centrum NEKKY I s klasickou technologii, tak
pozd¢ji i bazén centra NEKKY II se ,,slanou technologii, nejméné vzdy po dobu
jednoho roku, bez dlouhodobéjsi prestavky. Také pro vybér instruktorl jsem
zvolila podminku, aby se ucastnili kurzti v obou sledovanych bazénech.

K ovéteni hypotézy, tykajici se sledovani Cetnosti a diivodu absence déti na
kurzech, jsem zvolila zimni desetitydenni kurzy, které probihaly soubéZné
v obou centrech NEKKY I a NEKKY II od ledna 2011 do bfezna 2011. Toto
zimni obdobi bylo vybrdno z divodu kazdoro¢ni zvySené nemocnosti déti. Pro

objektivni posouzeni absence déti bylo kritériem vybéru déti, aby ,plavaly*

Vv s

9.1.2. Vybrana plavecka centra
Centrum NEKKY I se nachazi v budové 25 m bazénu méstskych lazni na

adrese Zlin, Hradska 888. Provoz centra, ktery byl zahdjen v zatfi 2002, je zcela
stavebné i provozné oddé€len od vlastniho provozu méstskych lazni.

Centrum NEKKY II bylo koncem roku 2008 vybudovdno a zprovoznéno
v oddéleném objektu, umisténém na jednom z nejvétsich sidlist mésta Zlina, na
Jiznich Svazich, na adrese Valachiv Zleb 5371.

V obou centrech probihaji kurzy ,,plavani* pro déti ve v€ku od 2 mésict do 6 let.
»Plavani® déti od 2 mésicti do 6 mésicti probiha v obou centrech ve specidlnich
vanéch, pro kazdé dité je napousténa tepld voda, vyrobend z vody pitné, jejimz
zdrojem je vefejny vodovod, a to vZdy po pfedchozi o€isté vany. Vzdy po tfech az
peti vyménach se provadi povrchova dezinfekce vany s jejim ndslednym
vyplachnutim pitnou vodou.

Dispozi¢ni feSeni obou ,,plaveckych® center je totozné. Jejich vstupni
casti slouzi k odloZeni obuvi a svrchniho odévu a déle k aklimatizaci jak pted
plavanim, tak i po plavani. Je zde moZnost déti nakrmit, k dispozici je koutek ke
kojeni, dile je k zaptijceni mikrovinnd trouba, misky, ale také hracky pro déti.
Vlastni pfistupy k bazénu jsou feSeny pies Satny s navazujicimi umyvarnami a
s WC kabinami. Tyto prostory jsou oddé¢lené pro maminky a pro tatinky a jsou
vybavené piebalovacimi podlozkami, ohrddkami, lehackami a détskymi

zidlickami. Technické feSeni bazénti je jiz v obou centrech odli$né.
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Centrum NEKKY I ma kdispozici nadzemni nerezovy bazén o
rozmérech 4,5 x 4 m a hloubce 110 cm s recirkula¢ni dpravnou vody. Teplota
vody je udrZzovana v rozmezi 30 — 31 °C. Kapacita bazénu je 7 rodici s ditétem na
jednu lekci. Je zde zvolena klasickd technologie upravy vody, tzn. koagulace,
piskova filtrace, tprava pH pifidavkem kyseliny sirové, ohfev a dezinfekce vody
chlornanem sodnym s ddvkovanim malého mnoZstvi ozénu (1,5 g/hodinu).
Vlastni provoz bazénové technologie a provozni kontrolu zajist'uji, dle smlouvy,
zkuSeni pracovnici, ktefi maji v kompetenci chod technologie vSech bazénii
v mé&stskych laznich.

Centrum NEKKY II m4 k dispozici nadzemni bazén o rozmérech 5 x 10
metrd a hloubce 120 cm, ktery je opatien bazénovou félii. Po vnitinim obvodu
bazénu je k dispozici lavice s hloubkou vody 40 cm. Kapacita bazénu je 9 rodica
s ditétem na jednu lekci. Bazén je opatfen recirkulacni upravnou vody. Byla zde
zvolena ,,sland“ technologie, kdy po koagulaci pomoci tekutého koagula¢niho
ptipravku  DINOFLOCK (na bazi polyaluminiumhydroxidchloridu), piskové
filtraci a upravé pH je voda s obsahem kuchyniské soli (koncentrace 0,3-0,5 %)
vedena pies elektrodu zajistujici fizenou elektrolyzu soli. Bazénova voda je tak
dezinfikovdna vznikajicim volnym chlérem. U¢innost dezinfekce je dale
zvySovana davkovanim malého mnoZstvim ozénu (1,2-1,5 g/hodinu). Obména
vody v recirkula¢nim okruhu je zajistovana piivodem pitné vody ptes registracni
vodomér do vyrovnavaci nadrze. Koncentrace soli je prubézné obsluhou
technologie méfena, v pfipadé poklesu pod piijatelnou mez je upravena
pfidavkem soli. Provoz a udrzbu technologie, vcetné provadéni piedepsanych
provoznich kontrol bazénové vody zajistuje povéteny a vyskoleny zaméstnanec
plaveckého centra.

Uklid a dezinfekce obou center je provadéna dle schvéleného tklidového
a dezinfekéniho fddu. Persondl provadéjici tuto ¢innost byl fddné proSkolen a
seznamen s dezinfekénim fadem. Velky diraz je dile kladen na Cistotu, dezinfekci
a kontrolu stavu plaveckych pomtcek a hracek. Jejich dezinfekce a dikladna
kontrola je provadéna denné. Pravidelné jsou vyfazovany hracky poskozené.
V poskozenych hrackdch muze dochazet k zadrzovani vody a vlhkosti, a tim

potenciondln¢ k nartistu nebo pomnoZeni nezidouci mikrofléry. Poté muze
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dochdzet, ptfi jejich dalsim pouzivani vbazénu pii vycviku, k

negativnimu ovlivnéni mikrobiologické kvality bazénové vody.

9.2. Metoda sbéru dat

Vyzkum byl proveden retrospektivné na zdkladé dotaznikového Setfeni.
Na zdklad¢ stanovenych hypotéz jsem formulovala otizky do dotaznikt. Prvni
dotaznik byl urcen pro rodi¢e navstévujici se svymi détmi kurzy ,,plavani®.
V dotazniku jsem zjiStovala vek déti, délku ucasti déti na kurzech v jednotlivych
centrech, zda se u ditéte vyskytly béhem navstév ,,plaveckych center bradavice
nebo molusky a zda ma dité atopicky ekzém. V piipad€ vyskytu atopie jsem se
dotazovala, jak dité¢ reagovalo na pobyt v jednotlivych bazénech. Déle jsem se
dotazovala rodi¢l na spokojenost s kvalitou bazénové vody, s Cistotou center a na
subjektivni vnimdni jednotlivych technologii tpravy vody tzn. klasické a ,,sland*
technologie.

Druhy dotaznik byl sestaven pro instruktory. Diivodem tohoto prizkumu
byl kazdodenni dlouhodoby, cca Sestihodinovy, pobyt instruktord v bazénové
vodé. Z divodu srovnani vlivu jednotlivych technologif jsem stanovila podminku
vybéru k tcasti instruktorti k dotaznikovému Setfeni, kterou byl pobyt instruktorti
v obou bazénech. Instruktor jsem se dotazovala jak dlouho vykondvaji funkci
instruktora-ky v baby klubu Nekky, dile na dobu stravenou tydné v bazénech, zda
vnimaji rozdily ve vod¢ centra Nekky I a Nekky II, a zda se u nich vyskytly
problémy souvisejici s pobytem ve vode¢.

K ziskani ddaji o cCetnosti a druhu onemocnéni déti, kterd se vyskytla
behem tcasti na kurzech, jsem vyuZila jiz existujictho systému precizni evidence
dochazky v obou centrech.

Ke sledovéni jakosti bazénové vody jsem pouZila vystupy z elektronického
informa¢nfho systému Ministerstva zdravotnictvi CR ,,PiVo“. Do tohoto
informacniho systému jsou zasildny prostfednictvim akreditovanych laboratoii
vysledky laboratornich analyz z provddénych kontrol jakosti bazénové vody, které
jsou zajisStovany resp. objednany v pfedepsané Cetnosti a rozsahu provozovatelem
bazént. Déle jsou do systému zasilany vysledky laboratornich analyz, které byly

provedeny v ramci stitniho zdravotniho dozoru. Stitni zdravotni dozor provadi
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organy ochrany vefejného zdravi. V piipadé¢ feSenych plaveckych center Nekky I

a Nekky II je dozorujicim organem Krajska hygienicka stanice Zlinského kraje.

10. VYSLEDKY VYZKUMU

10.1. Dotaznikové setreni

10.1.1. Dotazniky pro rodice déti

Pro dcast v dotaznikovém Setfeni bylo vytipovdno 40 déti, spliiujici vySe
uvedend kritéria v€ku a doby plavani v obou centrech. Ndvratnost UspéSné
vyplnénych a pouzitelnych dotaznikd byla polovi¢ni, ke zpracovani bylo nakonec
pouZito 20 dotaznikd.

Na dotaz ohledné subjektivniho vnimédni kvality vody v jednotlivych
bazénech se polovina dotazovanych rodi¢ti domnivd, Ze sland voda je pifjemné;jsi
(nezpisobuje paleni a Stipani o¢i — 8, méné vysusuje kuzi — 2), druhd polovina
rodi¢li nepocitovala Zadné rozdily, jeden rodi¢ dokonce 1épe ohodnotil vodu
upravenou klasickou technologii. Jako diivod uvedl, Ze je voda opticky Cistéjsi.

Déle z dotazniku vyplynulo, Ze Sest déti, ze sledované skupiny dvaceti
deéti, je postizeno atopickym ekzémem. V pribéhu ,plavani“ v Nekky I tj.
v bazénu s klasickou technologii ¢tyfi déti nereagovaly, u dvou déti vSak bylo
zaznamendno zhorSeni koZniho projevu atopie. V bazénu Nekky II tj. v bazénu se

,»slanou* technologii dvé déti z této sledované skupiny nereagovaly, u Ctyf déti

rodiCe uvedli vyrazné zlepSeni stavu pokozky.

Tabulka ¢. 1: Reakce na vodu

Centrum zhorseni zlepseni nereagovalo
Nekky | 2 0 4
Nekky 11 0 4 2
Celkem 2 3 6
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Reakce na vodu v Nekky Il

B zlepseni

kd nereagovalo

Graf ¢. 1: Reakce na vodu v Nekky IT

Reakce na vodu v Nekky I

H zhorieni

M nereagovalo

Graf €. 2: Reakce na vodu v Nekky I

Vyskyt molusek byl v pribchu plavani zaznamenan u Ctvrtiny déti, a to ve
Ctyfech pifipadech vcentru Nekky I, u jednoho ditéte v centru Nekky II.
Bradavicemi nebylo postiZeno ani jedno dit¢ ze sledované skupiny.

VSichni z dotazovanych rodi¢ii byli v obou navstévovanych centrech

spokojeni s Cistotou bazénové vody, a taktéZ s Cistotou ostatnich prostor.

10.1.2. Dotazniky pro instruktory

Pro dotaznikové Setfeni bylo vybrdno 7 instruktord (pohlavi nebylo
sledovano), kteii se ucastnili ,,plaveckého vycviku déti v obou centrech. Na
dotaz, zda vnimaji rozdily ve vodé¢ pifi pobytu v obou bazénech, odpovédélo

kladné 6 instruktorti, Zadné rozdily nevnima jeden instruktor.
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Graf ¢. 3: Vnimani rozdilii ve vodé instruktory ve sledovanych bazénech

Pti pobytu v centru Nekky II se ,,slanou* technologif ¢tyfi z dotazovanych
instruktortt uvedli zlepSeni pleti, jeden instruktor pocituje vzdy pfi pobytu
v centru Nekky II dstup rymy, dychacich potiZi a problémi s hlasem. Byly
zaznamenany také negativni ohlasy, u dvou instruktori dochdzi pfi pobytu

v bazénu ke svédéni a senzibilizaci pokozky.

M Zlepseni pleti

M Zlepseni rymy
apod.

Graf ¢. 4: Projevy pri pobytu v bazénu centra Nekky II - ,,slana technologie‘

10.2. Absence déti

766
1

Absenci déti na kurzech ,,plavani* jsem sledovala po dobu 10 tydnt, a to
v obdobf{ od zacatku ledna 2011 do konce bfezna 2011. V tomto ¢asovém obdobi
probihalo soubéZné v obou centrech Nekky I a Nekky II deset lekci v jednotlivych
ucelenych kurzech. Byla sledovédna skupina 276-ti déti v centru Nekky I a skupina

336-ti déti v centru Nekky II. Déti se tcastnily kurzi v uzavienych skupinach, do
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kterych byly rozdéleny dle véku, tak aby vzdy celkovy pocet déti ve skupiné

odpovidal ptislusné kapacité bazénu na jednu lekci.

Tabulka ¢&. 2: Celkovy pocet déti v lekcich

Pocet NEKKY | NEKKY Il

Lekci 10 10

Déti 276 336
Celkovy pocet v lekcich 2760 3360

Pii evidenci absenci byl také rozliSovan jejich divod tzn. rodinné divody a
absence zptisobené onemocnénim ditéte. V rodinnych diivodech je taktéz zahrnuta

absence z ddvodu onemocnéni rodice.

Tabulka ¢. 3: Poéty a druh absenci

Druh absence

Provozovna Pocet absenci
rodinné divody | nemoc ditéte

NEKKY | 814 368 446
NEKKY II 941 430 511
Celkem 1755 798 957

Tabulka ¢&. 4 Absence celkova v procentech

Centrum Absence Pocet déti %

NEKKY | 814 2760 29,49
NEKKY Il 941 3360 28,01
Celkem 1755 6120 28,68

Rodi¢i byly uvadény niZe popsané diivody onemocnéni, u jednotlivych
druhti onemocnéni je také zapsana Cetnost jejich vyskytu. V poloviné piipadii bylo
divodem absence nachlazeni ditéte. Druhym nejcetnéjSim specifikovanym
onemocnénim byla onemocnéni virového pltivodu a hned za nimi se umistily
zanéty prudusek. Ve ctvrtiné piipadi absenci déti, které byly zplsobeny

onemocnénim ditéte, se nepodafilo zjistit jejich pricinu. Proto byly tyto piipady

zafazeny do kategorie: ,,Ostatni*.
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Tabulka ¢. 5: Diivody a poéty absenci

, Nekky 1= 1 kit | NERKY I ey 1
Druhy nemoci absolutm (%] absolutni (%]
pocet hodnoty

Nachlazeni 189 42.4 256 50.1
Zanét pradusek 31 6.9 58 11.3
Virdzy (napft. 5., 6. nemoc) 68 15.2 32 6.2
Angina 0 0 5 0.9
Zvraceni, prijem 6 1.3 18 3.5
Zanét stredniho ucha 12 2.7 14 2.7
Zanét spojivek 2 0.4 0
Molusky 6 1.3 3 0.6
Nestovice 6 1.3 15 2.9
Po ockovani 14 3.1 0 0
Urazy 0 0.1 6 1.2
Ostatni 112 25.1 104 20.3

10.3. Kvalita bazénové vody
Pro hodnoceni kvality bazénové vody jsem vyuZzila vybranych ukazatelt z

uvedenych v ptiloze ¢. 4 vyhlasky Ministerstva zdravotnictvi CR 135/2004 Sb.,
kterou se stanovi hygienické poZadavky na koupalisté, sauny a hygienické limity

Vv

pisku v piskovistich venkovnich hracich ploch, ve znéni pozdéjsich ptedpist.
V uvedené piiloze pod ndzvem: ,, PoZzadavky na jakost vody umélych koupalist™
je vycet vSech povinn¢ sledovanych ukazateld jakosti vody, vcetné jejich
hygienickych limitd. Ukazatele jsou rozdéleny na mikrobiologické a na fyzikalné
a chemické pozadavky.

Sledovala jsem mikrobiologické ukazatele Pseudomonas aeruginosa,
Staphylococcus aureus a Escherichia coli, jejichz hygienickym limitem je O
KTJ/100 ml. Déle ukazatel pocty kolonif pii 36 °C, jehoz hygienicky limit je 100
KTJ/ml a ukazatel Legionella species s hygienickym limitem 0 KTJ/ml. Z vyctu
fyzikalnich a chemickych ukazatelll jsem sledovala teplotu, volny chlor s limitem
0,5-0,8 mg/l (pro danou kategorii bazénii s teplotou vody nad 28°C); vazany
chlor, ktery by nemél piekro€it hodnotu 0,3 mg/l a hodnotu pH vody. Pro
efektivni ptisobeni dezinfekce by pH vody mélo byt udrzovano v rozmezi 6,5-7,6.

Kvalitu bazénové vody jsem sledovala za obdobi od 1.1.2009 do konce

meésice dubna roku 2011.
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Vzorky bazénové vody pro jeji laboratorni vySetfeni jsou odebirany
v bazénu centra NEKKY I v jednom odbérovém misté¢ k mikrobiologickému i
fyzikalné-chemickému rozboru (bazén o pldorysu cCtverce). V bazénu centra
NEKKY II jsou vzorky odebirdny k mikrobiologickému rozboru ve dvou
odbérovych mistech tzn. u obou protilehlych kratSich stran bazénu, pro chemicky
rozbor se odebira slévany vzorek z odbéru u obou protilehlych kratSich stran

bazénu. Pro vySetfeni legionel se pouziva slévany vzorek.

10.3.1. Mikrobiologické ukazatele

Pseudomonas aeruginosa

Tabulka ¢. 6: Pocet prekroceni Pseudomonas aeruginosa

pocet pocet
misto odbéru ukazatel odbéra | prekroceni
NEKKY | - Zlin - Hradska
uprostied Pseudomonas aeruginosa | 31 ‘ 1
NEKKY Il - Zlin - Valachiv Zleb
strana dvere Pseudomonas aeruginosa 30 5
strana okno Pseudomonas aeruginosa 30 4

NEKKY I

Ukazatele za obdobi (01.01.2009 - 31.03.2011)

Hodnota ukazatele [KT)/100mi]
2

I-2009 VIl-2009 1-2010 VI-Z2010
Obdobi

M nameafena hodnota M dolni limit horni limit |

Graf ¢. 5: Pseudomonas aeruginosa NEKKY I
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NEKKY II

Ukazatele za obdobi (01.01.2009 - 31.03.2011)

Hodnota ukazatele [KT)100mi]
2

. s
: B o 1\

l-zooo WI-2003 1-z010 Wll-2010 I-2011
Obdobi

M naméfens hodnota B dolni limit horni limit |

Graf ¢. 6: Pseudomonas aeruginosa NEKKY II

Dle vySe uvedené tabulky a grafti byl ze 31 provedenych laboratornich
analyz pfekrocen hygienicky limit ukazatele Pseudomonas aeruginosa, za
sledované obdobi, v centru NEKKY I pouze v jednom piipad¢, kdy byla zjisténa
hodnota 10 KTJ/100ml. V centru NEKKY II bylo ze 30-ti provedenych
laboratornich analyz zjisténo piekroCeni tohoto ukazatele v jednom odbérovém
misté Ctyfikrat, ve druhém odbérovém misté bylo zaznamendno prekroceni
petkrat. Hodnoty se pohybovaly do 15 KTJ/100 ml, v ¢ervenci 2010 byla zjisténa
hodnota vice nez 100 KTJ/100 ml.

Staphyvlococcus aureus

Tabulka ¢. 7: Podet piekroceni Staphylococcus aureus

pocet pocet
misto odbéru ukazatel odbért | pfekroceni
NEKKY I - Zlin - Hradska
uprostred Staphylococcus aureus | 31 | 1
NEKKY Il - Zlin - Valachdv Zleb
strana dvere Staphylococcus aureus 30
strana okno Staphylococcus aureus 30
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NEKKY I

Ukazatele za obdobi (01.01.2009 - 31.03.2011)

1,05

1.004
0,95 T
0,90 ||I
0,85 | |
0,807 I
0,75 I
F 0,704 Il
= 0,65 | ||
% 0,60 || |
= 0,557 [
ﬁ 0,50 [ |
E 0,45+ [ |
S 0,40 [ |
3 |
g o [
5 0,30 | |
T 025 | |
0,207 | |
0,15+ | |
0,10 | ||
0,05 | |
! Y
000 s WIl-2009 1-2010 WI-2010 1-2011
Obdobi
| M naméfens hodnota M@ dolni limit horni limit

Graf ¢. 7: Staphylococcus aureus NEKKY I

NEKKYII
Ukazatele za obdobi (01.01.2009 - 31.03.2011)
105
100
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Hodnata ukazatele [KT)/100mi]
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Graf ¢. 8: Staphylococcus aureus NEKKY II

Dle vySe uvedené tabulky a grafii byl ze 31 provedenych laboratornich
analyz ptrekrocen hygienicky limit ukazatele Staphylococcus aureus, za sledované
obdobi v centru NEKKY I, pouze vjednom piipad¢, byla zjiSténa hodnota 1
KTJ/100ml.

V centru NEKKY 1II bylo ze 30-ti provedenych laboratornich analyz
zjiSténo prekroceni tohoto ukazatele, v obou odbérovych mistech, také pouze

v jednom piipadé. Byla zjiSt€éna hodnota vice nez 100 KTJ/100 ml, a to
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ve stejném vzorku, jako bylo v cervenci 2010 zjisténo vyrazné piekroceni

ukazatele Pseudomonas aeruginosa. Pfi odbéru vzorku byla zjiSténa hodnota

volného chloru 0,34 mg/l, hodnota vdzaného chloru 0,16 mg/l.

Pocéty Kolonii pri 36°C

Tabulka ¢. 8: Pocet prekrodeni Polty kolonii pri 36°C
pocet pocet
misto odbéru ukazatel odbért | pfekroceni
NEKKY I - Zlin - Hradska
uprostied Pocty kolonii pfi 36°C 31 | 15
NEKKY Il - Zlin - Valachdv Zleb
strana dvefe Pocty kolonii pfi 36°C 30 8
strana okno Pocty kolonii pfi 36°C 30 10

1
NEKKY I

Ukazatele za obdobi (01.01.2009 - 31.03.2011)

Hadnata ukazatele [KT)imi]
S
[F—=

~
w
~—~F—
_—E
~—
g

\
12009 WI-2009 - VII-2010

M naméfend hodnota M dolni limit horni limit

Graf & 9: Pocty kolonii p¥i 36 °C NEKKY I

Pozn. Hodnota ,,300 KTJ* nejsou absolutni ¢isla, je definovédna: ,,pocty kolonif jsou vy$si nez 300

KTJ/ml*.
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NEKKY II

Ukazatele za obdobi (01.01.2009 - 31.03.2011)
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Graf ¢. 10: Pocty kolonii pri 36°C NEKKY II

V centru NEKKY I bylo pfekroceni ukazatele Pocty kolonii pti 36 °C
zjisténo v 15-ti vzorcich z celkového poctu 31 laboratornich analyz. V jedendcti
ptipadech dosahovala hodnota vice nez 300 KTJ/ml. Primérnd dosahovand
hodnota tohoto ukazatele cinila ve sledovaném obdobi 150 KTJ/ml.

V centru NEKKY II byl u vyse uvedeného ukazatele prekrocen hygienicky
limit v 8 piipadech v jednom odbérovém misté, a v 10-ti piipadech ve druhém
odbérovém misté, z celkového poctu triceti provedenych laboratornich analyz.
Osmi analyzami byla zjiSténa hodnota vice nez 300 KTJ/ml. Primérna

dosahovana hodnota tohoto ukazatele ¢inila ve sledovaném obdobi 91 KTJ/ml.

Escherichia coli

Hygienicky limit tohoto mikrobiologického ukazatele nebyl piekrocen ani

u jednoho vzorku bazénové vody, odebraného za sledované obdobi.

Legionella species

Hygienicky limit tohoto mikrobiologického ukazatele nebyl prekrocen ani

u jednoho vzorku bazénové vody, odebraného za sledované obdobi.
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10.3.2. Chemické ukazatele

Pribéh hodnoty ukazatele na odbé&rnych mistech
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Graf ¢. 11: Porovnani hodnot vazaného chloru

NEKKY I NEKKY II

Pribéh hodnoty ukazatele na odbérnych mistech
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Graf ¢. 12: Porovnani hodnot pH
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Pribéh hodnoty ukazatele na odbé&rnych mistech
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Graf ¢. 13: Porovnani hodnot volného chloru

NEKKY I NEKKY II

Ze sledovanych hodnot a grafu je zfejmé, Ze se hodnota pH bazénové
vody v centru NEKKY I pohybovala za sledované obdobi v rozmezi 6,8 —7,6.
V centru NEKKY II se hodnota pH pohybovala v rozmezi 7-7,6. V obou centrech
bylo proto dodrzeno optimdlni pH pro zajisténi efektivniho pisobeni chlorové
dezinfekce bazénové vody.

Teplota bazénové vody se pohybovala v centru NEKKY I v hodnotach 31
az 32,5 °C, v centru NEKKY II v hodnotach 30-31,9 °C. Hodnoty volného chléru
dosahovaly v centru NEKKY I hodnot 0,24 -0,9 mg/l, v centru NEKKY II hodnot
0,34-0,9 mg/l. MnoZstvi vazaného chléru v centru NEKKY I dvakrit mirné
ptekroc¢ilo hodnotu 0,3 mg/l, vysledek vSak v obou piipadech vyhovél
hygienickému limitu v rdmci zohlednéni nejistoty stanoveni, kterd je u pouzité
metody =+ 20%. V centru NEKKY II stanovené hodnoty volného chléru taktéz
nepiekrocily hygienicky limit.
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ZAVER

Na zaklad¢ vysledku, které jsem ziskala realizaci praktické casti prace jsem

provedla vyhodnoceni platnosti vyse stanovenych hypotéz.

* Hypotéza ¢. 1 Déti s koZnimi problémy sndsi ,.slanou‘ vodu Iépe.

Pii celkovém porovnani subjektivniho vnimani kvality vody v obou
bazénech celd polovina rodici upfednostnila vodu upravenou ,slanou*
technologii, druha polovina uvedla, Ze subjektivné nevnima zZadny rozdil.

Z odpovédi rodi¢t déti, které jsou postizeny atopickym ekzémem
vyplynula skutecnost, Ze reagovaly pii pobytu ve vodé upravené ,slanou*
technologii lépe, nez ve vod€ upravené klasickou technologii. Ze sledované
skupiny déti-atopikil nebylo ve slané vod¢€ zaznamenano ani jedno zhorSeni stavu
pokozky, kdeZto v centru pouzivajici klasickou technologii bylo zhorSeni stavu
pokozky zaznamendno ve dvou ptipadech.

Z uvedenych vysledki je zfejmé, Ze hypotéza u sledovanych déti
s koznimi problémy se cdste¢né¢ potvrdila. I kdyZ nebylo zaznamendno vzdy
zlepseni stavu jejich pokoZzky, nedochdzelo alespont ve vodé upravené ,slanou®
technologii k jejimu zhorSeni, coZ je pifinosné zjiSténi. Pro uziti ,slané*
technologie vSak navic svéd¢i skuteCnost, Ze minimalné polovina dotazovanych
rodicli byla stouto vodou spokojena vice, nez s vodou upravenou klasickou
technologii, a to z diivodu mensiho vyskytu péleni o¢i a ptiznivéjsiho vlivu na

pokoZzku.

* Hypotéza ¢. 2 Z hlediska dlouhodobého pobytu ve vod¢é vnimaji instruktofi
(ky) ..slanou* vodu lépe

Obecné lze zhodnotit, Ze vétSina dotazovanych instruktorit vnima rozdily
v kvalit¢ vody porovndvanych bazént. 70 % z nich zminilo pozitivni vliv na
pokozku a zlepSeni dychacich potizi. Na druhou stranu vSak nutno zminit, Ze
30% instruktort pozoruje zvyseni citlivosti pleti (svédéni pokozky).

Hypotézu jsem zhodnotila jako potvrzenou. Nelze vSak zanedbat

skutecnost, Ze nékteré instruktory by mohl dlouhodoby a kaZdodenni pobyt ve
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slané vod¢ alergizovat. Zde vyvstala otdzka, zda je citlivost u instruktort
vyvolana kazdodennim pobytem ve slané vod¢ obecné, a nebo vznikla citlivost pii
pouZivani konkrétniho druhu soli. Myslim si, Ze by bylo vhodné u instruktort se
zvySenou citlivosti na slanou vodu sestavit casovy snimek jejich pobytu

v jednotlivych bazénech a podle jeho vysledku provést organizacni tpravy.

* Hypotéza ¢. 3 V_centru NEKKY II (,.sland* technologie) je menSi cetnost

absence z divodu vyskytu onemocnéni ditéte.

Dtvodem stanoveni této hypotézy byla domnénka, Ze ,sland* voda ma
pfipadi onemocnéni, respektive nizs$i pocet absenci déti z dvodu onemocnéni
zanétem dychacich cest ¢i z nachlazeni.

V centru Nekky I (klasickd technologie) byla absence déti z divodu
nachlazeni zpiisobena ve 43 % prtipadd, v centru Nekky II (,,sland* technologie)
to bylo v50 % pfipadii. Zanét pradusek byl pficinou absence déti v centru
Nekky I v 7 % procentech piipadt a v centru Nekky Il v 11 % ptipadi.

Jak je patrno z vysledkt sledovani absenci, tato hypotéza se nepotvrdila.

v s

* Hypotéza ¢. 4 ,Sland technologie” je problematictéjsi z hlediska udrzeni

mikrobiologické kvality bazénové vody nez technologie vyuzivajici dezinfekci

chlorovymi pfipravky.

Z vysledki sledovani kvality bazénové vody v obou centrech je zfejmé, Ze
v centru vyuzivajicim ,,slanou technologii dpravy bazénové vody byl cCastéji
pfekracovan hygienicky limit mikrobiologického ukazatele Pseudomonas
aeruginosa. Hodnoty dosahovaly maximdlnich hodnot do 15 KTJ/100ml.

V cervenci 2010 v8ak bylo laboratorné zjisténo velmi vyrazné pomnoZeni
této bakterie, kdy dosahovala mnoZzstvi vice nez 100 KTJ/100ml. Zaroveni byl
stejné¢ vyznamné prekrocen hygienicky limit ukazatele Staphylococcus aureus,
kdy byla také zjiSténa stejnd hodnota tohoto ukazatele. Déale byl zjistén vyrazny
nariist hodnoty ukazatele pocty kolonif pii 36°C. Pfitomnost bakterie Escherichia
coli, jakozto indikatoru fekdlniho zneciSténi, v tomto piipadé nebyla potvrzena.

Mnozstvi volného chléru, méteného vzdy pii odbéru vzorku k laboratorni analyze,
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bylo zjisténo 0,34 mg/l, mnoZstvi vazaného chléru 0,16 mg/l. Vyse zminény
vyrazny narst neZiddouci mikrofléry v bazénové vodé byl zjistén laboratorni
analyzou vzorki, odebranych v dopolednich hodinich, po no¢nim vypadku
elektrického proudu, a tim i po preruSeni Cinnosti recirkulacni dpravny bazénové
vody. Recirkulaéni dpravna byla opét spuSténa aZz vrannich hodinich, po
pfichodu obsluhy bazénu. 1 kdyZz byla v bazénové vod¢ zachoviana alespon
minimélni hodnota volného chléru, nebylo ve vodé o teploté cca 30 °C zabrdanéno
velmi vyraznému pomnoZeni neZddoucich bakterii. Nutno podotknout, Ze v§echny
kurzy byly po vypadku technologie zruSeny, a to aZ do provedeni ndpravnych
opatfent, jejichZ icinnost byla ovéfena kontrolnim laboratornim rozborem.

Témetr ve vSech piipadech mirného ptekroceni ukazatele Pseudomonas
aeruginosa bylo uvazovéno, Ze jejich pficinou byl vnos této bakterie do bazénové
vody z pouzivanych hracek. Poprvé pti prekroCeni tohoto ukazatele, v tinoru
2009, byla bakterie zjiSténa ve vzorku odebraném pouze na stran¢ bazénu, kde
byly po celou dobu probihajicich kurzti uloZeny na jeho okraji pouzivané
plavecké pomiticky a hracky. Z toho diivodu byl zpiisnén jejich dezinfekeni
rezim. Pfi dal$im zjisténi zminéné bakterie bylo pro zménu zpétné vypozorovano,
Ze byla pfi vyuce obc¢as vyuZivdna duta tyC, ve které se zadrZovala voda, a tim
byly vytvoteny dobré podminky pro rast bakterii. Pouzivini této plavecké
pomtcky bylo pozastaveno. Pfi prikazu piitomnosti bakterie Pseudomonas
aeruginosa v bazénové vod¢, v mésici bieznu 2011, byla zfejmé opakovanymi
divodem vnosu této bakterie do bazénové vody opét vyse zminéna tyc¢, kterd byla
pouZita pti vycviku nové pfijatou, neinformovanou instruktorkou. Provozovatelka
z divodu potvrzeni tohoto podezfeni nechala provést vyplach z tyce
k laboratornimu vySetieni. Z ¢asovych divodl se mi jiz vysledky laboratornich
analyz nepodafilo dohledat.

V centru vyuzivajicim klasickou technologii nebylo za sledované obdobi
zjisténo vyraznéjs$i pomnoZeni téch bakterii, u kterych je hygienicky limit roven
nule. Bylo vSak zjiStovano, cca ve stejné frekvenci jako v centru NEKKY II
prekracovani hygienického limitu pocty kolonii pti 36 °C. Dlivodem by mohlo
byt veétsi zatiZeni tohoto bazénu neZ v centru se ,,slanou vodou, a to z pohledu

rozmérl bazénu, a celkového mensiho objemu vody v bazénu.
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Ze sledovani kvality bazénové vody v obou centrech mi vyplynul fakt, Ze
»sland“ technologie, respektive chlér vznikajici elektrolyzou slané vody, hiife
zajisti likvidaci bakterii vnesenych do bazénl jak navstévniky, tak pouZivanymi
plaveckymi pomutckami ¢i hrackami. Voda upravena a dezinfikovana touto novou
technologii zfejm¢& umozni rychlejsi pomnoZeni vnesenych bakterii, a to naptiklad
v piipadé zminéného vypadku fizené elektrolyzy ¢i nechténém pozastaveni
recirkulace vody. Jednim z dGvodi muze byt skutecnost, Ze technologie
neumoziuje Sokové zvySeni mnoZzstvi vyrdbéného chléru pro dezinfekci bazénové
vody v zdvislosti na vEtsi zatiZenosti bazénu nebo v ndvaznosti na ,,nechténou®
technologickou ptestavku.

Tento stav by mohlo vyfesit bud’ narazové nebo i pravidelné davkovani
dezinfekéniho prostfedku na bazi chléru do recirkulaéniho okruhu bazénové vody
v provozni piestivce (napt. vikendy, no¢ni hodiny). Samoziejmou podminkou by
mélo byt v tomto piipad¢ dodrZeni povolené hladiny volného a vazaného chléru
v bazénové vod¢ pred vpusténim prvnich navstévnikd. DalS$im feSenim by mohla
byt instalace dalSich elektrodovych clankd, které by byly v piipadé potfeby
spustény. Otdzkou vSak je, zda by tyto elektrody v dostatecné kratké dobé
dokazaly razantn¢ zvysit mnoZstvi vyrabéného chléru.

Domnivam se, Ze na hor$i kvalit¢ bazénové vody se také mohly podepsat
pouZzité materidly pouzité pro sledované bazény. Srovnavame jakost vody v celo-
nerezovém bazénu a bazénu, na ktery byla pouZita bazénova félie, kterd mize byt
vice adherentni k vnesenym nec€istotdim. Povrch pouzitych plastovych ptelivnych
zlabkli je ve srovnani s nerezovymi vice porézni a umoZznuje tak snadnéjsi

zachycovani a tvofeni biofilmu.

Ve vysledcich dotaznikového Setfeni jsem zminila, Ze pifi sledovani
cetnosti vyskytu molusek bylo zjisténo, Ze se Castéji vyskytovaly u déti v centru
Nekky I. Zjistila jsem, Ze déti mély postiZzena ta mista na t¢le, kterd jsou béhem
vycviku nejcastéji v kontaktu s plaveckymi pomuckami. Pfi navstévé plaveckych
center, béhem probihajicich kurzl jsem zjistila, Ze pouZivané plavecké pomicky
jsou v provoznich hodindch wuloZeny v centru Nekky I, zdivodu menS$ich

provoznich prostor, podél jedné strany bazénu, v tésné blizkosti pfelivnych
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zlabkt. Jsou tak exponovany vlivu vyS§i vlhkosti, coZz mulze byt jeden
z ptiznivych faktorG pro rist a zadrZzovani molusek v téchto plaveckych
pomtckach. Dezinfekéni reZim plaveckych pomicek, vcetné pouZivanych

dezinfek¢énich prostiedk, je v obou centrech zcela totozny.

U sledovanych déti nebyl prokdzan Zzadny vyskyt bradavic. V obou
centrech jsem zaznamenala, Ze rodice a také jiz chodici déti pouzivaji pfi pobytu
v plaveckych centrech gumovou obuv, kterd je odklddéna aZ t€sné pfed vstupem
do bazénu. Toto opatfeni, spolu s provddénou pravidelnou dezinfekci podlah,

ziejmé vyskyt bradavic ve sledovanych zatfizenich dokézala eliminovat.
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SOUHRN

V teoretické Casti bakaldiské prace jsem specifikovala pojem ,plavani*
kojencti a batolat. SnaZila jsem se tuto Cinnost pfibliZit z pohledu pediatrd,
instruktortt ,,plavani®, ale také ze strany rodict. PfibliZila jsem vyvoj historie
vzniku ,,plavani* kojenct a batolat, a to jak v CR, tak i ve sv&tovém mé&fitku.
Popsala jsem piinosy a rizika predmétné ¢innosti. Snazila jsem se nastinit zpiisoby
zabranéni a eliminaci uvedenych rizik. Daéle jsem rozebrala hygienické
pozadavky, které musi byt dodrZeny pfi provozovani ,,plavani“ kojencli a batolat,
které byly uzdkonény v platné pravni legislativé. V zavéru teoretické Casti jsem si
stanovila Ctyfi hypotézy pro praktickou cast, které mi vyplynuly ze studia
prislusné literatury, ticasti na odborném semindri, a pfi zpracovani teoretické casti
préce.

Na zdkladé stanovenych hypotéz, které se tykaly srovndni dvou rtiznych
technologii dpravy bazénové vody ve dvou vybranych ,,plaveckych® centrech
jsem provedla dotaznikové Setfeni a déle sledovéani absence déti pfi ,,plaveckych®
kurzech. Cilem bylo zjisténi vlivu pouZitych technologii na vyslednou kvalitu
bazénové vody, a na zdravi déti a instruktorti. Podstatnou cast tvofilo sledovani
déti s koznimi komplikacemi, zplisobenymi atopickym ekzémem.

Vysledkem prace bylo castecné potvrzeni tii ze Ctyf stanovenych hypotéz,
jedna hypotéza se nepotvrdila.

Dal$im zdmérem této prace bylo ziskani zpétné vazby pro provozovatelku
sledovanych ,,plaveckych® center, tak aby mohlo dojit k pfipadnému zvySeni
urovné poskytovanych sluZeb détem i rodicim, které by mohly dédle vést ke

zlepSeni ochrany vefejného zdravi.
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SUMMARY

In theoretical part of my bachelor thesis I managed to specify the notion
"swimming" of infants and babies. I attempted to approach this activity from the
point of view of the pediatricians, swimming instructors and the parents as well. I
depicted the development of the course of history of the launch of "swimming" of
infants and babies both in the Czech Republic and in the world-wide respect. |
described the benefits and the risks and drawbacks of the activity. I did my best to
outline the ways of preventing and elimination of the above mentioned dangers
and hazards.

Next I analysed the sanitary and hygienic demands that must be followed
when practising "swimming" of infants and babies - those which have been
enacted in valid judicial legislative.

In conclusion of the theoretical part I clarified 4 hypotheses for the
practical part, which resulted from the study of applicable literature, participation
at practical workshop and working on the theoretical part of my thesis.

On the basis of the allocated hypotheses which dealt with comparing two
different technologies of adjustment of swimming-pool water in two selected
"swimming" centres I carried on a questionnaire survey and recorded the absence
of children in the "swimming" courses. The aim was to find out the influence of
the used technologies on the final quality of swimming-pool water and the impact
on health of both of the toddlers and the instructors. The essential issue was
represented by observing the children with skin complications, caused by atopic
eczema.

The final outcome of my work provided partial confirmation of 3out of 4
presented hypotheses, one hypothesis was not proved and corroborated.

The other goal of my research was gaining of the feedback for the operator
of the observed "swimming" centres so that the contingent increase of the
standard of the provided services to children and their parents could arise and thus

could fulfil the idea of further improvement of the protection of public health.
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Piilohy

Piiloha ¢. 1: Dotaznik pro rodice déti

DOTAZNIK
Dobry den,

Jmenuji se Jeanette HorCicova a jsem studentkou 3. 1ékatské fakulty Univerzity
Karlovy v Praze, oboru Vefejné zdravotnictvi. Mym tkolem je vypracovat
bakalatskou préci na téma: ,,Kvalita vody pro plavani kojencii a batolat a jeji vliv
na zdravi*“.

Duvodi, pro¢ jsem se rozhodla vybrat toto téma pro svou bakaldiskou praci bylo
nékolik. Jednim z nich je mé zamé&stnani na Krajské hygienické stanici ve Zling,
kdy se problematikou bazénové vody z pohledu hygienické praxe jiz zabyvam
n¢kolik let. To, ze jsem se rozhodla pro sledovdni kvality vody a jejitho
zdravotniho vlivu na naSe nejmensi ratolesti byl fakt, Ze jsem také matkou dvou
déti a stejné jako Vy, jsem se snazila své déti od nejitlejStho véku vést k tomu,
aby voda pro né nebyla jen stresujici zaleZitosti. Naopak jsem si vZdy pféla, aby
pobyt ve vodé byl pro né chvilkou odpocinku, uvolnéni, motivaci ke hie a pozdé&;ji
ptileZitosti k pohybu a ziskédni prvnich ,,sportovnich* zkuSenosti.

Hlavnim cilem pii zpracovini mé bakaldiské prace je zabyvat se kvalitou
bazénové vody pro plavani kojencl a batolat. Konkrétné bych chtéla porovnat
dvé rizné technologie upravy bazénové vody, ve dvou zafizenich mésta Zlina a
zjistit, jaky maji vliv jednotlivé technologie nejen na vyslednou kvalitu bazénové
vody, ale také na pokozku VasSich déti absolvujicich kurzy plavéni.

Prace by také méla zhodnotit vliv dklidového a hlavné dezinfek¢niho reZimu na
vyslednou distotu prostiedi, ve kterém déti pii kurzech plavani pravidelné a
opakovang pobyvaji.

K ziskdni zpétné vazby, tim mam na mysli zjiSténi skutecnosti, zda se pfi
pravidelném plavini nevyskytly u VaSich déti néjaké kozni problémy a zda bylo
plavani pro Vis a VaSe déti pfinosem a nebo naopak nespatfujete zpétné¢ Zadny
vyznam v této ¢innosti, by mi mél napomoci nédsledujici dotaznik.

Proto bych Vis, mili rodice, chtéla touto cestou zdvofile poZadat o peclivé a
spravedlivé vyplnéni tohoto dotazniku. VEfim, Ze se mi s Vasi pomoci podaii najit
ve Vasi systematické Cinnosti s VaSimi nejmensimi jak pifinos pozitivni, tak
odkryt i negativni stranky a ohlasy. V&fim, Ze vysledky této bakalatské price
napomohou k tplnému, a nebo alesponi ¢dsteénému odstranéni negativnich stranek
plavani ve VaSich zafizenich. Ziroven vé&fim, Ze dojde také k upevnéni téch
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pozitivnich stranek plavani, a tim zvySeni jak spokojenosti Vasi, tak spokojenosti
Vasich déti.

Moc prosim o zodpovézeni vSech otdzek, spravné odpovédi zakrouzkujte.
Vénujte, prosim, také pozornost dopliujicim otazkdm. V piipadé nejasnosti nebo
nepochopeni otdzky napiste: ,,nevim*“. Dotaznik, ve kterém by nebyla minimalné
timto zpusobem zodpovézena tieba jen jedina otdzka, by nemohl byt dotaznik
zatazen do zavérec¢ného zpracovani.

ZODPOVEZTE, PROSIM, NASLEDUJiCI OTAZKY:

1. VEK VASEHO DITETE:

2. JAK DLOUHO PLAVETE: (uvedte u jednotlivych zatizeni)

1t v bazénu Nekky I

3. VYSKYTLY SE V PRUBEHU PLAVANI U VASEHO DITETE
MOLUSKY? (souhlasné zaSkrtnéte):

Lt ANO TINE

- pokud ANO, uved'te kde:
1t vbazénu Nekky I ................................ a kolikrat?.........
1t vbazénu Nekky IT ........................ a kolikrat? ............

4. VYSKYTLY SE V PRUBEHU PLAVANI U VASEHO DITETE
BRADAVICE?

(souhlasné zaskrtnéte):

It ANO TINE

- pokud ANO, uved'te kde:
It vbazénu Nekky I ...........................oc... a kolikrat?...........
It vbazénu Nekky IT .................................... a kolikrat? .........
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5. MA VASE DITE ATOPICKY EKZEM? (souhlasné zaskrtnéte):
¥ ANO IXNE
- pokud ANO, uved'te, jak dité snaselo vodu:

a) v bazénu Nekky I :
(souhlasné zaskrtnéte):

It zaznamendno zhorSeni Lt nereagovalo (1]. beze zmény stavu)
1¥ zaznamendno zlepSeni

b) v bazénu Nekky II (slana) :
(souhlasné zaskrtnéte):

It zaznamendno zhorSeni ¥t nereagovalo (. beze zmény stavu)

1¥ zaznamendno zlepSeni

6. VYSKYTL SE V PRUBEHU PLAVANI U VASEHO DITETE DALSI
KOZNI NEBO PRIPADNE NEJAKY JINY PROBLEM? (souhlasné
zaskrtnéte):

¥ ANO LINE

7. JAK JSTE SPOKOJENI S CISTOTOU V DETSKEM CENTRU?
(spravné zaskrtnéte):
,,Prostory jsou Cisté*:

Lt souhlasim 1¥ spiSe ano It spiSe ne
It nejsou Cisté

(uved’te diivod ptipadné nespokojenosti):

8. DOMNIVATE SE, ZE KVALITA BAZENOVE VODY JE NA DOBRE
UROVNI? (spravné zaskrtnéte):
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LfAno, vzdy ¥t Vétsinou dostate¢na  3.¥ Nékdy mdm vyhrady
1¥ Nedostate¢nd
(uved'te diivod piipadné nespokojenosti):

Dopliujici otazky:

Pro¢ chodite s Vasim ditétem plavat?

Kterou vodu ( NEKKY I, NEKKY II - slana ) vnimate lépe a pro¢ ?

Uved’te, prosim, jakoukoliv dalsi informaci, pokud ji v souvislosti s tématem

povazujete za dileZitou, ale dotaznik se na ni pifimo nepta.

Dé&kuji za spolupréci.

Jeanette Hor¢icova
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Piiloha ¢. 2: Dotaznik pro instruktorky

DOTAZNIK
Dobry den,

Jmenuji se Jeanette HorCicova a jsem studentkou 3. 1ékatské fakulty Univerzity
Karlovy v Praze, oboru Vefejné zdravotnictvi. Mym tkolem je vypracovat
bakalafskou praci na téma: ,,Kvalita vody pro plavdni kojenct a batolat a jeji vliv
na zdravi®.

Duivodi, pro¢ jsem se rozhodla vybrat toto téma pro svou bakalafskou praci bylo
nekolik. Jednim z nich je mé zaméstnani na Krajské hygienické stanici ve Zling,
kdy se problematikou bazénové vody z pohledu hygienické praxe jiz zabyvam
nckolik let. To, Ze jsem se rozhodla pro sledovani kvality vody a jejiho
zdravotniho vlivu na nase nejmensi ratolesti byl fakt, Ze jsem také matkou dvou
déti a stejn€ jako Vy, jsem se snazila své déti od nejitlejsiho veéku vést k tomu,
aby voda pro n¢ nebyla jen stresujici zaleZitosti. Naopak jsem si vzdy ptéla, aby
pobyt ve vodé byl pro n€ chvilkou odpocinku, uvolnéni, motivaci ke hie a pozdéji
piileZitosti k pohybu a ziskédni prvnich ,,sportovnich® zkuSenosti.

Hlavnim cilem pfi zpracovdni mé bakaldiské price je zabyvat se kvalitou
bazénové vody pro plavani kojencii a batolat. Konkrétné bych chtéla porovnat
dvé rizné technologie upravy bazénové vody, ve dvou zafizenich mésta Zlina a
zjistit, jaky maji vliv jednotlivé technologie nejen na vyslednou kvalitu bazénové
vody, ale také na pokozku déti absolvujicich kurzy plavani.

Price by také méla zhodnotit vliv dklidového a hlavné dezinfekéniho reZimu na
vyslednou C¢istotu prostiedi, ve kterém déti pti kurzech plavani pravidelné a
opakovang pobyvaji.

Rada bych také zjistila, zda jako instruktorky vnimdate pii své praci rozdil

v dpravé bazénové vody a jestli mate néjaké zdravotni problémy souvisejici
s pobytem ve vodé.

Proto bych Vis chtéla pozadat o vyplnéni tohoto dotazniku.

ZODPOVEZTE, PROSIM, NASLEDUJIiCI OTAZKY:

1. JAK DLOUHO PLAVETE JAKO INSTRUKTOR-KA V BABY
CLUBU NEKKY?

2. KOLIK HODIN TYDNE JSTE V BAZENU:
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¥t Nekky I ....co..... 2t Nekky I ............

3. VNIMATE ROZDILY VE VODE NA NEKKY I A NEKKY II?
¥ ANO INE

- pokud ANO, uved'te jaké:

4. MATE NEJAKE ZDRAVOTNI PROBLEMY SOUVISEJICI
S POBYTEM VE VODE? (souhlasné zagkrtnéte):

1t ANO TINE
- pokud ANO, uved’te jaké:.........coiuiiiiiiiii e
Dostavuje se v souvislosti s tim néjaka reakce na vodu

a) v bazénu Nekky I zaznamenano:
(souhlasné zaskrtnéte):

1t zhorSeni X zlepSeni XX 74dna reakce (1j. beze zmény stavu)

b) v bazénu Nekky II zaznamenano:
(souhlasné zaskrtnéte):

Lt zhorSeni XX zlepSeni ¥ 74dna reakce (1j. beze zmény stavu)

5. Uved’te, prosim, jakoukoliv dalSi informaci, pokud ji v souvislosti

s tématem povaZzujete za diileZitou, ale dotaznik se na ni pfrimo nepta.

Dé&kuji za spolupréci.

Jeanette Hor¢icova
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Piiloha ¢. 3: Grafy a tabulky

Veék ditéte

B 2 roky
2,5 roku
E 3 roky
M 3,5 roku
L1 4 roky
B 4,5 roku
H5let
G let

Graf ¢. 14: Vékové rozlozeni déti v dotaznikovém Setieni

HVhodna rehabilitace

JECIRN < N
A A 4
T ok

B
kM Otuzovani

Graf ¢. 15: Diivody k zahajeni ,,plavani‘‘ s détmi

H Nekky |
H Nekky Il

M Zadny rozdil

Graf ¢. 16: Srovnani sledovanych center z pohledu rodi¢a
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Graf ¢. 17: Odpovédi rodici — subjektivni vnimani kvality vody - obecné
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graf ¢. 19: Specifikace onemocnéni déti - Nekky I
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Graf ¢.

20: Specifikace onemocnéni déti - Nekky II
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Piiloha ¢. 4: Fotky center Nekky

CENTRUM NEKKY I

Vstupni prostory, dimska Satna, bazén, prostory k vanovym lekcim.

CENTRUM NEKKY II

Vstupni prostory-recepce, bazén, zdzemi sprch a toalet .
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Piiloha ¢. 5: Fotky ,,plavani déti

,,PLAVANI“ DETI VE VANE

Pro déti od 2. do 6. mésice véku.

PLAVANI DETI V BAZENECH

Pro déti nejdrive od 6. mésice véku.
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